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ABSTRAK

Latar Belakang: Menurut WHO (2021) Angka Kematian Ibu (AKI) didunia
yaitu sebanyak 303.000 jiwa. Angka Kematian Ibu (AKI) di ASEAN yaitu
sebesar 235 per 100.000 kelahiran hidup. Menurut data dari program kesehatan
keluarga di Kementerian Kesehatan, AKI meningkat setiap tahun. Pada tahun
2021 menunjukkan 7.389 kematian di Indonesia. Mengingat masih tingginya
AKI, pemerintah melalui Kementerian Kesehatan telah merumuskan kebijakan
untuk menurunkan angka kematian ibu. Pelayanan Antenatal Care (ANC) yang
dilaksanakan oleh tenaga kesehatan selama kehamilan sebagai pencegahan dini
terhadap faktor risiko yang terjadi selama kehamilan. Tujuan: Untuk
mengetahui efektivitas kelas ibu hamil dan dukungan keluarga terhadap
kehamilan sehat di Desa cileles Wilayah Kerja Puskesmas Cileles Kabupaten
Lebak tahun 2022. Metode : Jenis penelitian ini menggunakan penelitian ekspos
fakto. Populasi terjangkau adalah 30 ibu hamil yang memenuhi kriteria inklusi
di wilayah kerja Puskemas Cileles. Teknik pengambilan sampel menggunakan
metode fotal population. Uji statistik yang digunakan adalah uji chi square. Hasil :
Hasil penelitian didapatkan gambaran karakteristik responden yaitu Sebagian
besar 19 responden (63,3 %) yang tidak aktif mengikuti kelas ibu hamil, 19
responden (63,3 %) dengan dukungan keluarga kurang mendukug, 18
responden (60,0 %) yang kehamilan tidak sehat 4 responden (13,3 %) yang
berpendidikan SMP 26 responden (86,7 %) yang tidak bekerja, 25 responden
(83,3%) yang multigravida. Hasil uji chi square diketahui nilai signifikansi
sebesar 0,000 < 0,05, maka dapat disimpulkan Ho ditolak dan Ha diterima.
Kesimpulan: Terdapat pengaruh yang signifikan antara kelas ibu hamil dan
dukungan keluarga terhadap kehamilan sehat. Dengan adanya penelitian ini
dapat menambah pengetahuan ibu tentang kelas ibu hamil dengan mau
mengikuti kelas ibu hamil yang dilaksanakan oleh petugas Kesehatan

Kata kunci : Kelas ibu hamil, Dukungan keluarga, Kehamilan sehat

19
This is an open access article under the CC BY-SA license


mailto:raeayufaithfairuz@gmail.com

“W@)] JURNAL KEPERAWATAN PPNIJAWA BARAT
y JABAR Volume 1 No 1 ]uni 2023

JURNAL KEPERAWATAN PPAT 1WA BARAT

LATAR BELAKANG
Proses kehamilan sampai persalinan
merupakan  pengalaman  yang

sangat berharga bagi seorang
wanita karena pada masa ini adalah
masa meningkatnya kewaspadaan
dan terjadinya perubahan besar baik
pada ibu hamil tersebut maupun
pada keluarga terutama suami.
Namun tidak semua
mengalami kehamilan yang lancar
dan diakhiri dengan persalinan
yang aman sehingga ibu dapat
melahirkan bayinya dalam keadaan

wanita

sehat. Pengobatan yang dimulai
selama kehamilan akan membantu
menurunkan Angka Kematian Ibu
(AKI) Indonesia yang mencapai 305
per 100.000 kelahiran hidup
(Kemenkes RI, 2021).

Menurut WHO (2021) Angka
Kematian Ibu (AKI) didunia yaitu
sebanyak 303.000 jiwa. Angka
Kematian Ibu (AKI) di ASEAN
yaitu sebesar 235 per 100.000
kelahiran hidup (ASEAN
Secretariat, 2021). Jumlah kematian
ibu yang dihimpun dari pencatatan
program kesehatan keluarga di
Kementerian Kesehatan meningkat
setiap tahun. Pada tahun 2021
menunjukkan 7.389 kematian di
Indonesia. Jumlah ini menunjukkan
peningkatan dibandingkan tahun
2020 sebesar 4.627  kematian.

(Kemenkes RI, 2022).
Berdasarkan data Direktorat
Kesehatan Keluarga, Angka

Kematian Ibu (AKI) di Banten pada
tahun 2019 sebanyak 212 Kkasus,
kemudian meningkat menjadi 242

kasus tahun 2020, dan 2021
sebanyak 298 kasus (Dinkes
Provinsi Banten, 2021).

Berdasarkan data Dinas Kesehatan
Lebak, Angka Kematian Ibu (AKI)
di Lebak pada tahun 2019 sebanyak
35 kasus, kemudian meningkat
menjadi 43 kasus tahun 2020, dan
2021 sebanyak 49 kasus (Dinkes
Lebak, 2021).

Penyebab terbanyak kematian ibu
di Indonesia pada tahun 2021
adalah sebagian besar terkait
COVID-19 sebanyak 2.982 Kkasus,
perdarahan sebanyak 1.330 kasus,
dan hipertensi dalam kehamilan
sebanyak 1.077 kasus (Kemenkes RI,
2021). Sekitar 25-50% kematian ibu
disebabkan oleh masalah yang
berkaitan =~ dengan  kehamilan,
persalinan, dan nifas (WHO, 2021).
Berdasarkan data Profil Kesehatan
Indonesia tahun 2021 terdapat
83,5% puskesmas yang
melaksanakan kelas ibu hamil.
Angka ini lebih tinggi dibandingkan

tahun 2020  sebesar  69,9%.
Sedangkan di Provinsi Banten,
jumlah puskesmas yang
mengadakan kelas ibu hamil
sebanyak 93,9%.

Jumlah kelas ibu hamil di
Kabupaten lebak saat ini tercatat
sebanyak 232 kelas ibu hamil, yaitu
di setiap UPTD Puskesmas yang
ada di Kabupaten Lebak yang
berjumlah 42 UPTD Puskesmas.
UPTD Puskesmas Cileles sebanyak
12 kelas ibu hamil dari 6 Desa, 1
Desa terdapat 2 kelas ibu hamil.
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Mengingat masih tingginya AKI,
pemerintah melalui Kementerian
Kesehatan  telah  merumuskan
kebijakan untuk menurunkan angka
kematian ibu. Pelayanan Antenatal
Care (ANC) yang dilaksanakan oleh
tenaga kesehatan selama kehamilan
sebagai pencegahan dini terhadap
faktor risiko yang terjadi selama
kehamilan (Wittmann-Price et al,,
2019).

Menurut Juliani tahun 2018 ada
beberapa faktor penyebab ibu tidak
mengikuti salah satu kursus untuk
ibu hamil adalah dukungan
keluarga. Bentuk dukungan
keluarga ada 4 yaitu dukungan
instrumental misalnya tidak bisa
mengantarkan ke klinik yang
dikarenakan jadwal kelas ibu hamil
bersamaan dengan jam kerja
keluarga, ini dapat disebabkan
karena keluarga sudah pergi kerja
dan keluarga menganggap ibu
mampu untuk pergi sendiri.
Dukungan informasi keluarga
kurang mengetahui manfaat kelas
ibu hamil, sehingga keluarga tidak
begitu mendukung ibu hamil untuk
ikut kelas ibu hamil. Dukungan
emosional : keluarga menganggap
bahwa ibu hamil bisa mandiri
dalam kegiatan kelas ibu hamil.
Dukungan penilaian keluarga
tidak pernah memuji ibu hamil
selama mengikuti senam hamil
(Astuti et al., 2017)

Oleh karena itu, ibu hamil perlu
diajarkan untuk memahami isi buku
KIA dan cara penggunaan buku
tersebut. Salah satu solusinya

adalah dengan mengadakan kelas
untuk ibu hamil. Kelas ibu hamil
merupakan kumpulan dari
beberapa ibu hamil yang tergabung
dalam kelompok belajar bersama
dengan 10 sampai dengan 15
peserta. Dalam kelompok ini ibu

hamil mengadakan diskusi
kemudian bertukar pikiran,
bertukar pengalaman secara

sistematis tentang kehamilannya
dan dilakukan secara terencana,
terstruktur  dan  berkelanjutan.
Manfaat lain dari kegiatan ini untuk
ibu  hamil adalah
pengetahuan  ibu
hamil, menciptakan sikap positif
terhadap  pemilihan  penolong
persalinan yang aman (Liska dan
Ruhayati, 2018). Kelas ibu hamil
diikuti oleh ibu hamil dengan
semua usia kehamilan. (Kemenkes
RI, 2022)

Berdasarkan hasil studi
pendahuluan yang dilakukan di
Puskesmas  Cileles didapatkan
rendahnya keikutsertaan Kelas ibu
hamil tergambarkan dalam setiap
pelaksanaan  kelas ibu  hamil
dihadiri rata-rata hanya 5-6 orang
setiap bulannya (20%) sedangkan
rata-rata jumlah ibu hamil di satu
kelurahan mencapai 30 orang ibu

dengan
memperluas

hamil. Hal ini menandakan
pemanfaatan kelas ibu hamil yang
Padahal

kehadiran dalam kelas ibu hamil

belum maksimal.

sangat penting dalam
meningkatkan pengetahuan,
mengubah sikap dan perilaku ibu
agar memahami tentang kehamilan,
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persalinan,  nifas, KB  pasca
persalinan termasuk perawatan bayi
baru lahir.

Tujuan dari penelitian ini Untuk
mengetahui efektivitas kelas ibu
hamil dan dukungan keluarga
terhadap kehamilan sehat di Desa
cileles Wilayah Kerja Puskesmas
Cileles Kabupaten Lebak tahun
2022.

METODE

Jenis penelitian ini menggunakan
penelitian ekspos fakto (expost facto
reserch) yaitu meneliti sebab akibat
yang tidak dimanipulasi atau diberi

HASIL

perlakuan (dirancang dan
dilaksanakan) oleh peneliti dengan
menggunakan pendekatan

kuantitatif, artinya semua informasi
atau data penelitian diwujudkan
dalam bentuk angka yang dianalisis
dengan statistik dan hasilnya
dideskripsikan. Dalam penelitian
ini, peneliti melakukan pemeriksaan
pada ibu hamil dan dengan
pengisian lembar kuesioner yang
dibagikan secara langsung oleh
peneliti kepada 30 orang yang

memenuhi kriteria inklus

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Keikutsertaan Mengikuti Kelas Ibu Hamil

Keikutsertaan kelas ibu hamil

Frekuensi Presentase

Tidak aktif 19 63.3
Aktif 11 36.7
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa dari 30 responden penelitian,
terdapat 19 responden (63,3 %) yang tidak aktif mengikuti kelas ibu hamil lebih
besar dari pada yang aktif mengikuti kelas ibu hamil sebanyak 11 responden

(36,7%).

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Dukungan Keluarga

Dukungan keluarga

Frekuensi Presentase

Kurang 19 63.3
Cukup 3 10.0
Baik 8 26.7
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 2 dapat diketahui bahwa dari 30 responden penelitian,
terdapat 19 responden (63,3 %) dengan dukungan keluarga kurang mendukug
lebih besar dari keluarga yang dukungannya baik yaitu sebanyak 8 responden
(26,7%) dan dukungan keluarga yang cukup mendukung sebanyak 3

responden (10,0%)
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Tabel 3 Distribusi Frekuensi Kehamilan Sehat
Kehamilan sehat Frekuensi Presentase

Tidak sehat 18 60.0
Sehat 12 40.0
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui bahwa dari 30 responden penelitian,
terdapat 18 responden (60,0 %) yang kehamilan tidak sehat lebih besar dari
kehamilan yang sehat yaitu sebanyak 12 responden (40,0%).

Tabel 4 Distribusi Frekuensi Pendidikan Responden

Pendidikan Frekuensi Presentase

SMP 4 13.3
SMA 26 86.7
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 4 dapat diketahui bahwa dari 30 responden penelitian,
terdapat 4 responden (13,3 %) yang berpendidikan SMP dan yang
berpendidikan SMA sebanyak 26 responden (86,7%)

Tabel 5 Distribusi Frekuensi Pekerjaan Responden

Pekerjaan Frekuensi Presentase
Tidak bekerja 26 86.7
Bekerja 4 13.3
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 5 dapat diketahui bahwa dari 30 responden penelitian,
terdapat 26 responden (86,7 %) yang tidak bekerja lebih besar dari yang bekerja
yaitu sebanyak 4 responden (13,3%)

Tabel 6 Distribusi Frekuensi Jumlah Paritas

Jumlah Paritas Frekuensi Presentase
Primigravida 5 16.7
Multigravida 25 83.3
Total 30 100.0

Berdasarkan tabel 6 dapat diketahui bahwa dari 30 responden penelitian,
terdapat 5 responden (16,7 %) yang primigravida dan multigravida yaitu
sebanyak 25 responden (83,3%)
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Tabel 7 Tabulasi Silang Keikutsertaan Kelas Ibu Hamil Dengan Kehamilan

Sehat
Kelas ibu hamil Kehamilan sehat Total P value
Tidak sehat Sehat
F % F % F %
Tidak aktif 17 944% 2 16.7% 19 63.3% 0.000
Aktif 1 5.6% 10 83.3% 11 36.7%
Total 18  100% 12 100% 30 100%

Berdasarkan tabel 7 dapat diketahui bahwa dari 19 responden dengan
keikutsertaan kelas ibu hamil yang tidak aktif terdapat 17 responden (94,4%)
yang mengalami kehamilan tidak sehat lebih besar dibandingkan dengan yang
mengalami kehamilan sehat dengan keikutsertaan kelas ibu hamil yg tidak aktif
sebanyak 2 responden (16,7%). Sedangkan dari 11 responden dengan
keikutsertaan kelas ibu hamil yang aktif terdapat 10 responden (8,3%) yang
mengalami kehamilan sehat lebih besar dibandingkan dengan yang mengalami
kehamilan tidak sehat dengan keikutsertaan kelas ibu hamil yang aktif
sebanyak 1 responden (5,6%). Dari hasil penelitian diatas didapatkan nilai p
value 0,000 > 0,05 yang artinya terdapat hubungan yang signifikan antara
keikutsertaan kelas ibu hamil terhadap kehamilan sehat di Desa Cileles wilayah
kerja Puskesmas Cileles tahun 2022.

Tabel 8 Tabulasi Silang Dukungan Keluarga Dengan Kehamilan Sehat

Kelas ibu Kehamilan sehat Total P value
hamil Tidak Sehat
Sehat
F % F % F %
Kurang 17 944% 2 16.7% 19  63.3% 0.000
Cukup 1 5.6% 2 16.7% 3  10.0%
Baik 0 0.0% 8  66.7% 8  26.7%
Total 18 100% 12 100% 30 100%
Berdasarkan tabel 8 dapat diketahui dukungan keluarga kurang

bahwa dari 19 responden dengan
dukungan keluarga yang kurang
mendukung terdapat 17 responden
(94,4%) yang mengalami kehamilan
tidak sehat lebih besar
dibandingkan dengan yang
mengalami kehamilan sehat dengan

mendukung sebanyak 2 responden
(16,7%), dari 3 responden dengan
dukungan keluarga yang cukup
mendukung terdapat 1 responden
(5,6%) yang mengalami kehamilan
sehat dan yang  megalami
kehamilan sehat dengan dukungan
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keluarga yang cukup mendukung
sebanyak 2 responden (16,7%), dan
dari 8 responden dengan dukungan
kelurga yang  baik terdapat 8
responden (66,7%) yang mengalami
kehamilan  sehat lebih  besar
dibandingkan syang mengalami
kehamilan tidak sehat dengan
dukungan keluarga  yang baik
sebanyak 0 responden (0,0%). Dari
hasil penelitian diatas didapatkan
nilai p value 0,000 < 0,05 yang
terdapat hubungan
signifikan antara dukungan

artinya

keluarga terhadap kehamilan sehat
di Desa Cileles wilayah kerja
Puskesmas Cileles tahun 2022.

PEMBAHASAN

Hubungan keikutsertaan kelas ibu
hamil dengan kehamilan sehat
Berdasarkan hasil wuji chi-square
menunjukkan bahwa ada hubungan
keikutsertaan kelas ibu hamil
dengan kehamilan sehat di Desa
Cileles wilayah kerja Puskesmas
Cileles dengan nilai p value 0,000 <
0,05. Hasil analisis tabulasi silang
antara keikutsertaan kelas ibu hamil
dengan kehamilan sehat vyaitu
keikutsertaan kelas ibu hamil yang
tidak aktif terdapat dari 19
responden yang tidak aktif terdapat
17 responden  (944%) yang
mengalami kehamilan tidak sehat
lebih besar dibandingkan dengan
yang mengalami kehamilan sehat
dengan keikutsertaan kelas ibu
hamil yg tidak aktif sebanyak 2
responden (16,7%).

Frekuensi keikutsertaan dalam kelas
ibu hamil ini berperan penting
peningkatan pengetahuan dan sikap
terhadap respon adanya komplikasi
kehamilan dengan adanya sikap
respon tersebut bisa mewujudkan
ibu hamil yang sehat karena ibu
hamil yang sering mengikuti kelas
ibu hamil akan mendapatakan
informasi tentang kehamilan sehat.
Keikutsertaan ibu hamil dalam kelas
ibu hamil merupakan faktor yang
berpengaruh terhadap sikap ibu
hamil yang baik/positif tentang
komplikasi kehamilan (Historyati,
2017)

Ibu yang mengikuti kelas ibu hamil
akan memiliki pengetahuan dan
informasi
sehat dan tanda bahaya kehamilan,
ibu akan mendapatkan penjelasan
dan sering mendengar tentang
kehamilan sehat itu seperti apa dan
tanda bahaya kehamilan pada saat
pelaksanaan kelas ibu hamil, hal ini
akan meningkatkan pengetahuan
dan akan mempengaruhi sikap ibu
terhadap kehamilan sehat. Ibu akan
lebih waspada dengan
kehamilannya dan akan segera
mencari pertolongan jika sesuatu
hal terjadi pada kehamilannya. Hal
ini memperkuat teori bahwa sikap
dibentuk oleh tiga struktur yang
saling menunjang yaitu komponen
kognitif, afektif dan komponen
konatif. Komponen kognitif
merupakan perwujudan apa yang
dipercayai oleh individu pemilik
sikap, komponen afektif merupakan
perasaan yang menyangkut aspek

mengenai  kehamilan
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emosional, dan komponen konatif
merupakan aspek kecendrungan
berperilaku tertentu sesuai dengan
sikap yang dimiliki seseorang. Hal
ini juga sesuai dengan The Theory
of Palanned
menyatakan bahwa sikap bisa
menunjukkan kearah suatu perilaku

Behaviour yang

tertentu  dalam  mengevaluasi
sesuatu baik yang positif maupun
negative (Sunaryo, 2017).

Hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian Puspitasari Dkk (2017)
mengenai Hubungan keikutsertaan
ibu dalam kelas ibu hamil dengan
pengetahuan dan sikap terhadap
kehamilan sehat Di Kota Bogor
yang menyebutkan peran kelas ibu
hamil dapat
pengetahuan tentang informasi
kehamilan sehat dan tanda-tanda

bahaya kehamilan.

meningkatkan

Hubungan dukungan keluarga
dengan kehamilan sehat

Dapat diketahui bahwa dari 19
responden  dengan  dukungan
keluarga yang kurang mendukung
terdapat 17 responden (94,4%) yang
mengalami kehamilan tidak sehat
lebih besar dibandingkan dengan
yang mengalami kehamilan sehat
dengan dukungan keluarga kurang
mendukung sebanyak 2 responden
(16,7%), dari 3 responden dengan
dukungan keluarga yang cukup
mendukung terdapat 1 responden
(5,6%) yang mengalami kehamilan
sehat dan yang  megalami
kehamilan sehat dengan dukungan
keluarga yang cukup mendukung

sebanyak 2 responden (16,7%), dan
dari 8 responden dengan dukungan
kelurga yang  baik terdapat 8
responden (66,7%) yang mengalami
kehamilan sehat lebih  besar
dibandingkan syang mengalami
kehamilan tidak sehat dengan
dukungan keluarga
sebanyak 0 responden (0,0%).

Dari  hasil  penelitian  diatas
didapatkan nilai p value 0,000 < 0,05
yang artinya terdapat hubungan
signifikan antara dukungan
keluarga terhadap kehamilan sehat
di Desa Cileles wilayah kerja
Puskesmas Cileles tahun 2022.

Dukungan keluarga yang
ditunjukkan memberikan efek yang
bermanfaat bagi kesehatan fisik dan
mental pada wanita hamil. Oleh
karna itu, dukungan keluarga
sangat memiliki andil yang besar
dalam menentukan status kesehatan

yang baik

ibu.  Jika  anggota  keluarga
menginginkan kehamilan,
mendukung, bahkan
memperlihatkan dukungannya

dalam berbagai hal maka ibu hamil
akan merasa lebih percaya diri,
lebih bahagia, dan siap dalam
menjalani kehamilan, persalinan
dan masa nifas (Sawan & Buleleng,
2019). Dukungan sosial meliputi
dukungan
meliputi rasa cinta dan keyakinan

emosional adalah

dukungan informasional adalah
dukungan dalam bentuk informasi
dalam memberikan jalan keluar
untuk memecahkan masalah,
dukungan  instrumental  dapat

diberikan dengan menyediakan
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sarana prasarana, peluang kelas ibu hamil dengan kehamilan
kesempatan dan waktu, dan sehat pada ibu hamil di Desa Cileles
dukungan appraisal adalah Wilayah kerja Puskesmas Cileles.

dukungan berupa pemberian pujian
dan umpan balik mengenai hasil
atau prestasi yang diraih (Tarigan,
2018).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian yang dilakukan oleh
Pertiwi (2017) yaitu hasil uji statistik
dengan chi-square didapatkan p
value 0,016, berarti ada hubungan
antara dukungan suami dengan
partisipasi ibu dalam kelas ibu
hamil di Kabupaten Magelang.
Adanya  dukungan  (motivasi)
berperan sangat besar dalam
menentukan status kesehatan ibu.
Keterlibatan anggota keluarga atau

orang terdekat terutama
pasangan/suami dapat membantu
terjadinya perubahan untuk

berperilaku dan juga meningkatkan
kesadaran untuk berubah ke arah
hidup sehat

KESIMPULAN

Gambaran karakteristik responden
yaitu Sebagian besar 19 responden
(63,3 %) yang tidak aktif mengikuti
kelas ibu hamil, 19 responden (63,3
%) dengan dukungan keluarga
kurang mendukug, 18 responden
(60,0 %) yang kehamilan tidak sehat
4 responden (13,3 %) yang
berpendidikan SMP 26 responden
(86,7 %) yang tidak bekerja, 25
(83,3%) yang
multigravida. Didapatkan nilai p
value 0,000 yang artinya terdapat
hubungan yang bermakna antara

responden

Didapatkan nilai p value 0,000 yang
artinya terdapat hubungan yang
bermakna antara
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