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ABSTRACT

ANALYSIS OF FACTORS AFFECTING ANTENATAL CARE
IN PUSKESMAS BUKET HAGU LHOKSUKON
NORTH ACEH DISTRICT
YEAR 2017

Marsiyem,* Dr. dr Arifah Devi Fitriani., M.Kes,? Jitasari Tarigan
Sibero.SST., S.Pd.,M.Kes.?

The still high MMR (Mortality Rate) allegedly related to antenatal care
coverage is still far from the defined coverage of 95% coverage. In 2014 K4
coverage from 50.6% to 45.1%. Year 2015 coverage 51%. AKI is still the main
indicator for assessing the success of health building developers, targeting 70 per
100,000 KH by 2030. The Ministry of Health's Strategic Plan 2015-2019, the
government sets a target of reducing MMR in Indonesia 306 per 100,000 KH by
2019. Maternal Mortality Rate AKI) in North Aceh District is still experiencing
fluctuations, 2015: 127 / 100.00 kh, 2016: 222 / 100,000 kh. This study aims to
analyze the decreasing factor of K4 antenatal care coverage in North Aceh
regency which influences antenatal care visit at Buket Hagu Public Health
Center, Lhoksukon Sub-district, North Aceh Regency. North Aceh Regency
coverage of K4 antenatal care in 2015 slightly decreased to 65.4% and in 2016 to
70.2%.

Analytic survey research design with cross sectional approach. The
population in this study were 365 pregnant women. Number of samples in the
study of 186 pregnant women, Data analysis using logistic regression test at 95%
confidence level.

The results showed that there were significant correlation between each
variable with antenatal care visit p-value <0,05, that is knowledge (p = 0,018),
attitude (p = 0,022), tradition and trust (p = 0,000), education (p = 0,033 ), the
health status (p = 0,000) and midwife's role (p = 0,025). Furthermore, through
multivariate analysis, there are four variables that significantly influence the
antenatal care visit that is tradition and trust (p = 0,000), facility health (p =
0,000), knowledge (p = 0,019), education (p = 0,022) while the three variables
namely attitude, (p = 0,329), economic status (p = 0,111), and midwife's role (p =
0,078) affect on antenatal care visit value P = value> 0.005.

Conclusion: Puskesmas can facilitate the availability of facilities that are
standard and easily accessible by pregnant women to perform early pregnancy
test. Suggestion: The Health Office is advised to plan the provision of quality
health facilities and easily accessible by the community. The duty midwife is
expected to provide antenatal services according to minimum standards by
continuously improving the ability and competence.

Keywords:  Antenatal care, knowledge, attitudes, traditions and beliefs,
education, economic status, health facilities, midwife roles.



ABSTRAK
ANALISIS FAKTOR YANG MEMENGARUHI KUNJUNGAN
ANTENATAL CARE DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
BUKET HAGU KECAMATAN LHOKSUKON
KABUPATEN ACEH UTARA
TAHUN 2017
Marsiyem,* Dr. dr Arifah Devi Fitriani., M.Kes,? Jitasari Tarigan
Sibero.SST., S.Pd.,M.Kes.?

Masih tingginya AKI (Angka Kematian Ibu) diduga berkaitan dengan
cakupan antenatal care masih jauh dari yang ditetapkan yaitu capain cakupan
95%. Tahun 2014 cakupan K4 dari 50,6% menjadi 45,1%. Tahun 2015 cakupan
51%. AKI masih menjadi indikator utama untuk menilai keberhasilan pem
bangunan kesehatan, dengan target 70 per 100.000 KH pada tahun 2030. Rencana
Strategis Kementerian Kesehatan tahun 2015-2019, pemerintah menetapkan target
penurunan AKI di Indonesia 306 per 100.000 KH pada tahun 2019. Angka
Kematian Ibu (AKI) di Kabupaten Aceh Utara masih mengalami fluktuasi, tahun
2015:127/100.00 kh, tahun 2016: 222/100.000 kh. Penelitian ini bertujuan
menganalisis faktor menurunnya cakupan K4 antenatal care di Kabupaten Aceh
Utara.yang memengaruhi kunjungan antenatal care di Puskesmas Buket Hagu
Kecamatan Lhoksukon Kabupaten Aceh Utara. Kabupaten Aceh Utara cakupan
K4 antenatal care tahun 2015 sedikit menurun menjadi 65,4% dan tahun 2016
menjadi 70,2%.

Desain  penelitian  survei analitik dengan pendekatan  cross
sectional.Populasi dalam penelitian ini 365 ibu hamil. Jumlah sampel dalam
penelitian 186 ibu hamil,Analisis data dengan menggunakan uji regresi logistik
pada tingkat kepercayaan 95%.

Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan signifikan tiap-tiap variabel
dengan kunjungan antenatal care, p-value<0,05 yaitu pengetahuan (p=0,018),
sikap (p=0,022), tradisi dan kepercayaan (p=0,000), pendidikan (p=0,033), status
ekonomi (p=0,002), fasilitas kesehatan (p=0,000) dan peran bidan (p=0,025)
selanjutnya melalui analisis multivariate ada empat variabel yang berpengaruh
signifikan terhadap kunjungan antenatal care vyaitu tradisi dan kepercayaan
(p=0,000), fasilitas kesehatan (p=0,000), pengetahuan (p=0,019), pendidikan
(p=0,022) sedangkan tiga variabel yakni sikap,(p=0,329), status ekonomi
(p=0,111), dan peran bidan (p=0,078), tidak mempengaruhi terhadap kunjungan
antenatal care nilai P=value> 0,005.

Kesimpulan:Puskesmas dapat memfasilitasi  ketersediaan fasilitas
kesehatan yang standard dan mudah dijangkau oleh ibu hamil untuk melakukan
diteksi dini kehamilan. Saran:Dinas Kesehatan disarankan merencanakan
pengadaan fasilitas kesehatan yang bermutu dan mudah dijangkau oleh
masyarakat.Bidan yang bertugas diharapkan dapat memberikan pelayanan
antenatal sesuai standar minimal dengan terus meningkatkan kemampuan dan
kompetensinya.

Kata Kunci: Antenatal care, pengetahuan, sikap, tradisi dan kepercayaan,
pendidikan, status ekonomi, fasilitas kesehatan, peran bidan.
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