HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP
KUNJUNGAN ANTENATAL CARE DI WILAYAH
KERJA PUSKESMAS SANGURARA
KOTA PALU

SKRIPSI

NUR AINUN FARKHIA
202101199

PROGRAM STUDI NERS
UNIVERSITAS WIDYA NUSANTARA
PALU
2023



PERNYATAAN

Dengan ini saya menyatakan bahwa skripsi Berjudul Hubungan Dukungan
Keluarga Terhadap Kunjungan Antenatal Care Di- Wilayah Kerja  Puskesmas
Sangurara Kota Palu adalah benar karya saya dengan arahan dari pembimbing dan
belum diajukan dalam bentuk apa pun kepada perguruan tinggi mana pun Sumber
informasi vang berasal atau dikutip dari karya diterbitkan maupun tidak diterbitkan
dart penulis lain telah disebutkan dalam teks dan dicantumkan dalam daftar Pustaka
dibagian akhir skripsi.

Dengan ini saya melimpahkan hak cipta skripsi saya kepada UNIVERSITAS
WIDYA NUSANTARA.

Palu, 24 Agustus 2025

PADAKX673504063

NUR AINUN FARKHIA
202101199



HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP KUNJUNGAN
ANTENATAL CARE DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
SANGURARA KOTA PALU
The correlation of family support to antenatal care visits in
sangurara public health center, palu

Nur Ainun Farkhia, Ni Nyoman Elfiyunai, Vidya Urbaningrum
IImu Keperawatan, Universitas Widya Nusantara

ABSTRAK

Kepatuhan ibu dalam melakukan pemeriksaan kehamilan sangat berhubungan dengan
dukungan dari keluarga. Studi pendahuluan mengatakan bahwa ada 3 orang ibu hamil yang
masih kurang mendapatkan dukungan keluarga seperti: dukungan informasi, instrumental,
penilaian dan emosional. Tujuan penelitian ini menganalisis hubungan dukungan keluarga
terhadap kunjungan antenatal care di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu.
Jenis penelitian ini yaitu deskriptif analitik korelasional dengan pendekatan cross sectional.
Populasi dalam penelitian ini keseluruhan ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas
Sangurara Kec.Tatanga dimana untuk tanggal penelitian 13-26 Juli 2023 dengan sampel 86
ibu hamil trimester 1l dengan menggunakan teknik pengambilan sampel purposive
sampling yaitu sebanyak 86 ibu hamil trimester Ill. Hasil penelitian dari 86 responden
didapatkan ada 53 (61.6%) ibu hamil yang mendapatkan dukungan keluarga dengan
kategori baik dan kunjungan antenatal care lengkap sebanyak 45 (52.3%) ibu hamil. Hasil
analisis bivariat menggunkana uji statistik chi square didapatkan nilai p-value 0,000<0.05.
Simpulannya ada hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan kunjungan
antenatal care di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu. Saran bagi masyarakat
terutama keluarga ibu hamil yang berada di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu
agar lebih dapat memberikan dukungan kepada ibu hamil untuk melakukan kunjungan

antenatal care secara lengkap.

Kata kunci: Dukungan keluarga, kunjungan ANC



THE CORRELATION OF FAMILY SUPPORT TO ANTENATAL CARE
VISITS IN SANGURARA PUBLIC HEALTH CENTER, PALU

Nur Amun Farkhia, Ni Nyoman Elfiyunar, Vidya Urbaningrum
Nursing Science, Widya Nusantara University

ABSTRACT

NMaternal compliance i conducting pregnancy checking is strongly related 1o family
support. Prelmunary studies said that there were 3 pregnant women w ho sull lacked family
support such as information, instrumental, assessment. and emotional support. The
purposce of the research was to analyze the correlation of family support 1o antenatal care
visits m the Sangurara Public Health Center. Palu. This 1s descriptive research with
analvie correlation and using a cross-sectional approach. The total population was 54
pregnant women in the third trimester in Sangurara Public Health Center, Taianga Sub-
District which the research date was conducted July 13-26. 2023, and the total sample was
86 pregnant women in the third trimester was taken by using a purposive sampling
rechnique. The results of 86 respondents found that there ywere 53(61.67%) pregnant women
whao received family support in the good category and about 45 (52.37) pregnant women
had complete antenatal care visits. The results of bivariate analysis using the chi-square
statistical test obtained a p-value = 0.000 - 0.05. Conclusion mentioned. that there s u
significant correlation between family support and antenatal care visits in the Sangurard
Public Health Center. Palu. Suggestions for the community. espectally the families of
pregnant women in the Sangurara Public Health Center, Palu could provide more support
10 pregnant women in completed antenatal care visits.

Keywords: I'amily support, ANC visit
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Antenatal Care (ANC) merupakan suatu program yang terencana
berupa observasi, edukasi, dan penanganan medik untuk ibu hamil, untuk
mempersiapkan persalinan yang aman dan memuaskan (Ekasari dan
Natalia, 2019). Pelayanan kesehatan ibu hamil harus memenuhi standar
minimal di setiap trimester, di mana 1 kali kunjungan pada trimester
pertama (usia kehamilan 0-12 minggu), satu kali pada trimester kedua (12-
24 minggu), dan 2 kali kunjungan pada trimester ketiga (usia kehamilan 24
minggu sampai persalinan). Pemeriksaan tersebut dianjurkan untuk
menjamin keselamatan dan perlindungan ibu dan janin untuk mendeteksi
faktor risiko, pencegahan, dan penanganan dini komplikasi kehamilan
(Kemenkes RI, 2016)

Angka Kematian Ibu (AKI) hamil, bersalin dan nifas masih menjadi
salah satu masalah besar di negara berkembang termasuk Indonesia. Di
mana tingginya kasus kematian ibu menunjukkan rendahnya status
kesehatan nasional di suatu negara. AKI merupakan salah satu alat untuk
mengukur pelayanan kesehatan ibu di suatu negara. Jika AKI masih tinggi
artinya pelayanan kesehatan ibu masih kurang optimal dan begitupun
sebaliknya apabila AKI rendah artinya pelayanan kesehatan ibu baik. Pada
akhirnya hal ini bisa mengakibatkan rendahnya kualitas sumber daya
manusia secara umum (Juliana, Purba dan Sinaga, 2021)

Data World Health Organization (WHO) menginformasikan bahwa
kematian ibu mengalami peningkatan. Pada tahun 2020 hampir 800 wanita
meninggal karena penyebab yang dapat dicegah terkait kehamilan dan
persalinan. Sekitar 287.000 wanita meninggal selama kehamilan dan
persalinan. Tingginya kasus kematian ibu di beberapa wilayah dunia
menggambarkan ketidaksejahteraan akses ke pelayanan kesehatan yang
berkualitas (WHO, 2020). Indonesia menduduki urutan ke tiga tingginya
kasus AKI di Asia Tenggara dan Myanmar menduduki urutan pertama yang



memiliki kasus AKI di Asia Tenggara (Lidwina, 2021). WHO
mengupayakan sampai tahun 2030 AKI di dunia bisa mengalami penurunan
sesuai dengan target Sustainable Development Goals (SDG) di mana AKI
kurang dari 70 per 100.000 kelahiran hidup. Hal yang harus dilakukan saat
ini untuk mencapai target SDG yaitu dengan mengharuskan seluruh negara-
negara untuk mengurangi AKI mereka dengan rata-rata tahunan (WHO,
2021).

Menurut data Kementerian Kesehatan bahwa kunjungan
pemeriksaan kesehatan ibu hamil di Sulawesi Tengah belum mencapai
target, di mana kunjungan pemeriksaan kehamilan di Sulawesi tengah
sebesar 80,1% dari target 85%. Kementerian Kesehatan setiap tahun
menerima peningkatan jumlah kematian ibu dari pendaftaran program
kesehatan keluarga. Pada tahun 2020 jumlah kasus Angka Kematian Ibu
(AKI) sebanyak 4.627 kasus AKI di Indonesia dan pada tahun 2021 jumlah
kasus AKI mengalami peningkatan sebanyak 7.389 kasus AKI di Indonesia.
Terdapat 1.320 ibu meninggal disebabkan oleh perdarahan dan sebanyak
1.077 meninggal karena hipertensi dalam kehamilan. Salah satu upaya
untuk menurunkan jumlah AKI yaitu dengan memastikan bahwa setiap ibu
memiliki akses terhadap pelayanan yang berkualitas, contohnya pelayanan
kesehatan untuk ibu hamil, pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan
yang sudabh terlatih di fasilitas kesehatan, perawatan pasca melahirkan untuk
ibu dan bayi, perawatan khusus untuk komplikasi, pelayanan Keluarga
Berencana (KB) dan juga KB pasca melahirkan (Kemenkes RI, 2022). Oleh
karena itu, pemerintah telah mengembangkan strategi dan kebijakan berupa
program peningkatan kesehatan untuk menurunkan angka kematian ibu,
termasuk meningkatkan asuhan Antenatal Care (ANC) yang di mana
perawatan di berikan pada ibu selama kehamilan dan merupakan salah satu
pilar dalam upaya “safe motherhood” (Juliana, Purba dan Sinaga, 2021)

Menurut data Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah tahun
2020 jumlah AKI sebanyak 81 dan pada tahun 2021 jumlah AKI di Provinsi
Sulawesi Tengah sebanyak 109 AKI dengan jumlah tertinggi terjadi di
Kabupaten Donggala dan terendah di Kabupaten Banggai Laut dan Tolitoli.



Penyebab AKI tertinggi yaitu Covid, TB, HIV sebesar 45,88% dan
perdarahan sebesar 26,6%. Jumlah kematian bayi (AKB) di Sulawesi
Tengah tahun 2020 sebanyak 417 dan pada tahun 2021 sebanyak 363. Kasus
AKB tertinggi berada di Parigi Moutong (47 AKB) dan terendah di Kota
Palu (10 AKB). Hal ini menunjukkan bahwa kematian yang terjadi pada
umur 0-28 hari masih sangat berkaitan dengan kondisi ibu saat hamil,
bersalin dan perawatan bayi baru lahir (Dinkes Provinsi Sulteng, 2021).

Menurut data Dinas Kesehatan Kota Palu tahun 2020 kunjungan
pemeriksaan kehamilan yang tertinggi yaitu di Kecamatan Palu Barat di
mana kunjungan pertama (K1) sebesar 120,17% dan terendah di Kecamatan
Palu Selatan sebesar 96,75% dan untuk kunjungan ke empat (K4) yang
tertinggi yaitu di Kecamatan Palu Barat sebesar 111,89% dan yang terendah
di Kecamatan Tatanga sebesar 91,48%. Pada 2021 kunjungan pemeriksaan
kehamilan ibu dapat dilihat bahwa K1 di Kota Palu yang tertinggi yaitu di
Kecamatan Palu Barat sebesar 116,99% dan terendah di Kecamatan Tatanga
94,20% dan untuk kunjungan K4 yang tertinggi di Kecamatan Mantikulore
sebesar 99,55% dan terendah di Kecamatan Palu Barat sebesar 89,98%.
Pada tahun 2020 jumlah kasus kematian ibu (AKI) sebanyak 6 kasus dan
pada tahun 2021 sebanyak 95,08% per 100.000 kelahiran hidup dengan 7
kasus AKI, jumlah di atas menunjukkan kenaikan dari tahun 2020, angka
ini masih jauh dari target RPJM 2020-2024 yaitu 183 per 100.000 kelahiran
hidup dan target SDG’s kurang dari 70 per 100.000 kelahiran hidup. Faktor
penyebab kematian ibu adalah terlambat menjangkau fasilitas kesehatan,
terlambat mendapatkan pertolongan yang cepat dan tepat, serta terlambat
mengenali tanda bahaya kehamilan dan persalinan (Dinkes Kota Palu,
2021).

Pada tahun 2020 Angka Kematian Bayi (AKB) sebanyak 15 kasus
dan pada tahun 2021 AKB sebanyak 10 kasus kematian. Jika dilihat dari
grafik perbandingan AKB dari tahun 2017-2021 terlihat mengalami naik
turunnya kasus AKB dengan penyebab kematian yaitu asfiksia dan BBLR.
Hal tersebut sangat berkaitan dengan kondisi ibu saat masa kehamilan,



pertolongan persalinan dan perawatan bayi baru lahir (Dinkes Kota Palu,
2021)

Menurut Farrer (2017) bahwa frekuensi kunjungan ibu hamil ke
fasilitas pelayanan antenatal care dipengaruhi oleh dukungan sosial yang
mereka terima, terutama dari dukungan keluarga dan tenaga kesehatan.
Fasilitas ANC yang sudah tersedia belum dimanfaatkan dengan maksimal
oleh ibu selama kehamilan. Adapun faktor yang dapat mempengaruhi
kunjungan ANC yaitu pengetahuan, sosial budaya, geografis dan ekonomi.
Yang dimaksuda sosial budaya yaitu suatu keadaan lingkngan keluarga
yang mempengaruhi perilaku keluarga yang tidak mengijinkan wanita
keluar rumah untuk memeriksakan kehamilannya di pelayanan kesehatan,
budaya seperti inilah yang membuat terhambatnya keteraturan kunjungan
antenatal care ibu hamil (Juliana, Purba dan Sinaga, 2021)

Dukungan pada ibu hamil bukan hanya dari suami saja, melainkan
keluarga seperti orang tua dan saudara juga harus memberikan dukungan
kepada ibu hamil, karena kehamilan ibu akan mempengaruhi perilakunya.
Pemeriksaan kehamilan bertujuan untuk meningkatkan kesehatan mental
dan fisik ibu hamil. Kesejahteraan janin atau perkembangan atau keluhan
dari ibu (Sari. dan Chalid, 2022)

Menurut data dari Puskesmas Sangurara Kota Palu pada tahun 2021
bahwa terdapat 1 kasus AKI dan tidak terdapat kasus AKB dan tahun 2022
tidak terdapat kasus AKI tetapi terdapat 1 kasus AKB. Berdasarkan data
cakupan K1 dan K4 Puskesmas Sangurara Kota Palu pada tahun 2022
terlihat bahwa cakupan K1 Kelurahan Duyu sebesar 100%, Kelurahan
Boyaoge sebesar 110,3% dan Kelurahan Nunu sebesar 94,6% dan untuk
cakupan K4 Kelurahan Duyu sebesar 91,5%, Kelurahan Boyaoge 90,2%
dan Kelurahan Nunu sebesar 86,2% dengan jumlah 587 ibu hamil. Pada
tahun 2023 bulan mei cakupan K1 Kelurahan Duyu sebesar 39,1%,
Kelurahan Boyaoge sebesar 42,6% dan Kelurahan Nunu sebesar 40,0%, dan
untuk cakupan K4 Kelurahan Duyu sebesar 36,6%, Kelurahan Boyaoge
sebesar 40,4% dan kelurahan Nunu sebesar 38,9% dengan jumlah



keseluruhan ibu hamil sebanyak 611 dan jumlah ibu hamil trimester 11
sebanyak 235 ibu hamil.

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pada 3
orang ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu. Di mana
2 di antaranya mengatakan bahwa mereka tidak mendapatkan dukungan
keluarga berupa informasi kunjungan kehamilan atau kesehatan ibu selama
masa kehamilan. Di mana peran keluarga sangat penting dalam memberikan
informasi dan saran pertama kali untuk ibu hamil dalam melakukan
kunjungan, tetapi dukungan informasi tersebut masih kurang di berikan dari
keluarga untuk ibu hamil dan 1 orang ibu hamil mengatakan bahwa dirinya
kurang mendapatkan dukungan finansial dan juga emosional dari keluarga
terutama suami nya yang sibuk bekerja bahkan jarang untuk menemani
dirinya untuk pergi memeriksakan kehamilannya di Puskesmas, dan jarang
menanyakan bagaimana kondisi dan keluhan yang dirasakan, sehingga ibu
merasa kurang mendapatkan perhatian dari keluarga salah satunya suami
dan berfikir bahwa keluarganya tidak ada yang peduli, dan tidak ada yang
membantu ketika dirinya ingin meminta bantuan, semua dilakukan sendiri
tanpa bantuan keluarga, dukungan emosional dan finansial sangatlah
penting untuk ibu hamil yang dalam hal ini sebagai tempat untuk ibu hamil
bercerita dan mengungkapkan isi pikirannya.

Berdasarkan uraian diatas maka penulis tertarik untuk meneliti
tentang “hubungan dukungan keluarga terhadap kunjungan antenatal care
di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu”

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas, maka dapat dirumuskan masalah
penelitian “Apakah ada hubungan dukungan keluarga terhadap kunjungan

antenatal care di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu” ?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum:
Teranalisis hubungan dukungan keluarga terhadap kunjungan

antenatal care di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu.



2. Tujuan Khusus :
a. Telah diidentifikasi dukungan keluarga terhadap kunjungan
antenatal care di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu
b. Telah diidentifikasi kunjungan antenatal care di Wilayah Kerja
Puskesmas Sangurara Kota Palu
c. Telah dianalisis hubungan dukungan keluarga terhadap kunjungan

antenatal care di Wilayah Kerja Puskesmas Sangurara Kota Palu

D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Masyarakat
Penelitian ini dapat menambah wawasan masyarakat tentang
pentingnya dukungan keluarga pada ibu hamil dalam melakukan
kunjungan antenatal care
2. Bagi Puskesmas
Penelitian ini kiranya dapat menjadi bahan informasi dan masukan
bagi Puskesmas Sangurara untuk selalu memberikan masukan kepada
keluarga pasien untuk selalu memberikan dukungan kepada ibu selama
hamil
3. Bagi Pendidikan
Penelitian ini bisa memberikan informasi untuk tindakan
keperawatan pada ibu hamil agar dapat melibatkan keluarga sebagai
dukungan bagi ibu hamil sehingga tindakan keperawatan yang diberikan

bisa lebih bersifat komprehensif
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