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ABSTRAK 

 
Pemeriksaan antenatalcare (ANC) adalah pemeriksaan kehamilan untuk mengoptimalkan 
kesehatan mental dan fisik ibu hamil. Cakupan K4 Padangsidimpuan tahun 2018 sebesar67%. 
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan pengetahuan, umur dan paritas dengan 

kesadaran melakukan K4 di Puskesmas Pijorkoling kota Padangsidimpuan tahun 2019. Desain 
penelitian adalah crosssectional.  Populasi  dalam penelitian  ini  adalah  seluruh  ibu  hamil  

Trimester  3  dengan  usia kehamilan 36 minggu atau lebih sebanyak 40 orang. Teknik 
pengambilan sampel yaitu total population sehingga jumlah sampel adalah 40 orang. Data 
diperoleh dari Puskesmas Pijorkoling Padangsidimpuan dan melalui hasil wawancara dengan 

menggunakan kuesioner. Metode analisa data dianalisis secara univariat, bivariat dengan 
menggunakan uji Chisquare dengan nilai α sebesar 95%. Hasil penelitian didapatkan bahwa 

da hubungan antara pengetahuan (0,038), umur (0,037), status paritas (0,028) dengan kesadaran  
melakukan  K4  di  Puskesmas  Pijorkoling Tahun  2019.  Diharapkan kepada  Puskesmas 
Pijorkoling melakukan inovasi baru seperti kelompok belajar ibu hamil, senam ibu hamil agar 

ibu hamil ramai berkunjung dan menginformasikan ke lintas sektor agar dapat memberikan 
perubahan perilaku masyarakat khususnya ibu hamil. 

 
Kata Kunci : Pengetahuan, Umur Ibu, Status Paritas, K4 

 
ABSTRACT 

 
Antenatal care (ANC) is a pregnancy check up too ptimize the mental and physical 

healt hof pregnant women. Coverage of K4 Padangsidimpuan in 2018 was 67%. This study 

aims to analyze the relation ship of knowledge, age and parity with a wareness of doing K4 
in Pijorkoling Health Center in Padangsidimpuan city in 2019. The study design was cross-

sectional. The population in this research ist heen tirethird trimester of pregnant women with 
gestational age of 36 weeks or more as many as 40 people. The sampling techniqueis the total 
populations o thesamples is 40 people. Data were obtained from Pijorkoling Health Center 

Padangsidimpuan and through the results of   interviews using a questionnaire. Analysis 
methods were analyzed univariately, bivariately using the Chi-squaretest with an α valueof 

95%. The results showed that there is a relationship between knowledge (0.038), age (0.037), 
parity status (0.028) with a ware nessofdoing K4 in PijorkolingHealth Center in 2019. 
Expected to innovate that Pijorkoling Health Center will make new innovation ssuch as 

pregnant women learning groups, pregnant women gymnastics so that pregnan two men 
visiting and informing people across sectors in order to beable to provide a change in 

community behavior specifically for pregnant women. 
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1.  PENDAHULUAN 
Berdasarkan      Peraturan      Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 97 Tahun 

2014 Indikator yang digunakan untuk menggambarkan akses ibu hamil terhadap pelayanan 
antenatal adalah cakupan  K1-kontakpertama  dan  K4 dengan tenaga kesehatan yang 
mempunyai kompetensi sesuai standar. Indikator tersebut memperlihatkan akses pelayanan 
kesehatan terhadap ibu hamil dan tingkat kepatuhan ibu hamil dalam memeriksakan 
kehamilannya ke tenaga kesehatan (Profil Kesehatan Indonesia, 2017). 

Data   Profil   Kesehatan   Indonesia Tahun  2017  menunjukkan  bahwa cakupan K4 di 
Indonesia pada tahun 2015 sebesar      87,48%      dan      mengalami penurunan   pada   
tahun   2016   menjadi 85,35% sedangkan pada tahun 2017 mengalami  kenaikan  kembali  
menjadi 86,57% padahal Kementerian Kesehatan RI   memberikan   target   cakupan   K4 
sebesar 90%. Penurunan angka cakupan K4   di   Indonesia   akan   meningkatkan resiko 
kenaikan Angka Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB) ( Profil Kemenkes, 
2017). 

Hampir     seluruh     wanita     (98%) mendapatkan pelayanan ANC dari tenaga 
kesehatan     (nakes)     yang     kompeten minimal  1  kali  (K1)  dan  77  persen 
mendapatkan pemeriksaan kehamilan minimal 4 kali (K4). Cakupan ini merujuk pada   
kehamilan   anak   terakhir   pada periode 5 tahun sebelum survei atau memberi gambaran 
pada referensi waktu tahun 2015. Persentase cakupan ANC K4 ini sedikit lebih tinggi dari 
target Kementerian Kesehatan pada tahun 2015 sebesar 72 persen, dan 77 persen pada tahun 
2017. Dengan demikian target Renstra  Kementerian  Kesehatan  2015-2019 untuk indikator 
ANC K4 hingga tahun 2017 telah tercapai. Cakupan indikator ANC K4 pada SDKI 2017 
(77%) meningkat 11 persen dibandingkan dengan SDKI 2007 (66%). (SDKI 2017). 

Berdasarkan data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kota Padangsidimpuan 
didapatkan cakupan Indikator pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak tahun terakhir yaitu  
cakupan  K1  tahun  2018  sebesar 84%,   hal  ini  menggambarkan   bahwa akses ibu hamil 
sudah baik, artinya sudah banyak ibu hamil yang terjangkau oleh pelayanan kesehatan 
walaupun belum mencapai target RPJMN93%. Sedangkan untuk cakupan K4 tahun 2018 
sebesar67%.  Hal  ini  juga menggambarkan bahwa terjadi penurunan persentase K4 dan 
belum juga mencapai target 93% (Profil Dinkes Padangsidimpuan, 2018). Cakupan K4 yang 
tidak tercapai akan berdampak meningkatnya risiko kematian ibu dan anak. (Iis Sinsin, 
2018). 

Hasil wawancara awal yang telah dilakukan oleh peneliti dengan 10 orang ibu  hamil  
bahwa  dari  10  responden,  6 diantaranya  tidak  melakukan pemeriksaan  kehamilan  secara 
lengkap. Dan responden lainnya sama sekali tidak pernah melakukan pemeriksaan 
kehamilan. Sedangkan responden lainnya pernah melakukan  pemeriksaan kehamilan 
sebanyak 1 kali. Namun terdapat 4 orang responden yang melakukan  pemeriksaan  
kehamilan secara lengkap (melakukan kunjungan K1 dan K4). Serta terdapat responden 
dengan paritas lebih dari 3 dengan usia yang relatif masih muda. 

Hal ini membuat peneliti tertarik untuk    melakukan    penelitian    tentang faktor yang 
mempengaruhi Kesadaran   Melakukan Kunjungan K4 di Puskesmas Pijorkoling Kota 

Padangsidimpuan Tahun 2019. 
 

2.  METODE PENELITIAN 
Penelitian ini menggunakan metode penelitian kuantitatif  dengan menggunakan 

rancangan penelitian survei analitik dan desain crosssectional. Tempat penelitian ini adalah 
di Puskesmas Pijorkoling Kota Padangsidimpuan. Populasi dalam penelitian ini adalah 
seluruh ibu hamil Trimester 3 dengan usia kehamilan 36 minggu atau lebih yang ada di 

Puskesmas Pijorkoling Kota Padangsidimpuan dengan jumlah sampel sebanyak 40 orang. 
Teknik pengambilan sampel dengan total populasi. 

Data dianalisis menggunakan analisis univariat dan bivariate. Analisis bivariat 
menggunakan dengan uji Chi Square dengan derajat kepercayaan 95% (a=0,05). Hasil 
penelitian disajikan dalam bentuk tabel dan narasi. 
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3. HASIL 

Hasil penelitian disajikan berdasarkan hasil analisis bivariat dan univariat. Hasil uji 
univariat seperti pada tabel berikut: 

Tabel 1. Analisis Univariat 

Variabel Jumlah Persentasi 

Pengetahuan   
- Kurang 15 37.5 
- Cukup 12 30 

- Baik 13 32.5 
Umur   

- Berisiko 20 50 
- Tidak Berisiko 20 50 
Paritas   

- Multipara 21 52.5 
- Primipara 19 47.5 

Kesadaran Melakukan 
Kunjungan 

  

- Tidak Lengkap 21 52.5 

- Lengkap 19 47.5 

Tabel 1 analisis univariat didapatkan bahwa responden berpengetahuan kurang sebanyak 
15responden (37,5%), berpengetahuan cukup sebanyak 12 responden  (30%)   dan   

berpengetahuan baik sebanyak 13 responden (32,5%). Umur ibu berisiko sebanyak 20 
responden (50%) dan umur ibu yang tidak berisiko sebanyak  20  responden  (50%). 
Responden Multipara sebanyak 21 responden (52,5%) dan paritas responden Primipara 

sebanyak 19 responden (47,5%). Kunjungan K4 yang tidak lengkap sebanyak 21 responden 
(52,5%) dan kunjungan K4 responden yang lengkap sebanyak 19 responden (47,5%). 

Hasil analisis bivariat dapat dilihat pada tabel berikut: 
Tabel 2. Analisis Bivariat 

Variabel Kesadaran Melakukan Kunjungan 

 Tidak Lengkap Lengkap p-value 

Pengetahuan n % n % 

- Kurang 11 73.3 4 26.7  
- Cukup 6 50.0 6 50.0 0.038 
- Baik 4 30.8 9 62.9  

Umur      
- Berisiko 14 70.0 6 30.0  

- Tidak Berisiko 7 35.0 13 65.0 0.037 
Paritas      
- Multipara 15 71.5 6 28.6 0.028 

- Primipara 6 31.6 13 68.4  

 
Berdasarkan hasil pada tabel 2 menunjukkan hasil bahwa faktor pengetahuan, umur dan 

paritas mempengaruhi kesadaran melakukan K4 pada ibu hamil trimester tiga. Ibu yang 
memiliki pengetahuan kurang mayoritas tidak lengkap dalam melakukan kunjugan 

kehamilan, ibu yang berusia kategori berisiko dan juga paritas dengan kondisi multipara 
mayoritas tidak melakukan pemeriksaan kehamilan dengan lengkap. 
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4. PEMBAHASAN 
Gambaran  Pengetahuan,  Umur  dan 
Paritas   Ibu   Hamil   di   Puskesmas 
Pijorkoling tahun 2019 

Hasil penelitian gambaran pengetahuan responden diketahui bahwa responden yang 
melakukan kunjungan K4 secara lengkap mayoritas berpengetahuan baik sedangkan 
responden yang melakukan kunjungan K4 tidak lengkap mayoritas berpengetahuan 
kurang. Gambaran umur ibu hamil yang melakukan kunjungan K4 menunjukkan bahwa ibu 
hamil yang melakukan kunjungan K4 dengan lengkap mayoritas memiliki umur yang 
tidak berisiko sedangkan ibu hamil yang melakukan kunjungan   K4   dengan   tidak   
lengkap mayoritas memiliki umur berisiko. 

Sedangkan gambaran  paritas  ibu  hamil yang melakukan kunjungan K4 dengan 
lengkap berstatus paritas primipara sedangkan   ibu   hamil   yang   melakukan kunjungan 
K4 dengan tidak lengkap berstatus paritas Multipara.  
Hubungan Pengetahuan dengan Kesadaran Melakukan K4 di Puskesmas Pijorkoling 
Tahun 2019 

Hasil                                     penelitian hubungan pengetahuan dengan kesadaran 
melakukanK4    pada    ibu    hamil    di Puskesmas Pijorkoling diketahui bahwa dari 15 
responden yang berpengetahuan kurang   terdapat   11   responden   yang melakukan K4 
tidak lengkap (73,3%) dan 4 responden yang lengkap (26,7%). Dari 12 responden yang 
berpengetahuan cukup terdapat 6 responden yang melakukan kunjungan K4 tidak lengkap 
(50%) dan 6 responden yang lengkap (50%). Dari 13 responden yang berpengetahuan baik 
terdapat 4 responden yang melakukan K4 tidak lengkap (30,8%) dan 9 responden yang 
lengkap (69,2%).  

Pengetahuan tentang kehamilan harus dimiliki     ibu     hamil     untuk     dapat 
menyiapkan fisik atau mental agar sampai akhir kehamilannya sama sehatnya, bilamana ada 
kelainan fisik atau psikologis bisa ditemukan secara dini dan diobati, serta melahirkan tanpa 
kesulitan dengan bayi yang sehat (Galuh, 2017). Kelas ibu hamil ini bertujuan 
meningkatkan pengetahuan, mengubah sikap dan perilaku agar memahami tentang 
kehamilan. Jumlah pertemuan kelas ibu hamil minimal 4x selama hamil atau sesuai 
kesepakatan dengan tenaga kesehatan. Tetapi peneliti melihat bahwa antusias ibu hamil 
untuk melakukan pertemuan  sangatlah  minim  hanya dihadiri 5 orang ibu hamil setiap 
sekali pertemuan, padahal ibu hamil dijemput ke rumah menuju tempat pertemuan akan 
tetapi dengan berbagai alasan ibu hamil tidak dapat menghadirinya yaitu tidak ada waktu 
dan malas, ibu hamil seorang pekerja, dan berkunjung ke tempat saudara sehingga 
pertemuan untuk kelas itu hamil tidak maksimal. 

Menurut    asumsi    peneliti    bahwa terdapat hubungan antara  pengetahuan dengan 
kesadaran melakukan kunjungan K4 di Puskesmas Pijorkoling Tahun 2019. Hal     ini     
menunjukkan     ibu     yang berpengetahuan   baik   akan   melakukan kunjungan ANC 
secara lengkap. Hal ini dapat dilihat dari kuesioner “wanita hamil sebaiknya memeriksakan 
kehamilan minimal 4 kali selama hamil secara lengkap” mayoritas ibu menjawab dengan 
benar. 
 
Hubungan Umur dengan Kesadaran Melakukan K4 di Puskesmas Pijorkoling Tahun 
2019 
 

Hasil penelitian hubungan umur dengan kesadaran melakukan K4 di Puskesmas 
Pijorkoling diketahui bahwa dari 20 responden yang memiliki umur beresiko terdapat 14 

responden yang melakukan kunjungan K4 tidak lengkap (70%) dan 6 responden yang 
lengkap (30%). Dari 20 responden yang memiliki umur tidak beresiko terdapat 7 

responden yang melakukan kunjungan K4 tidak lengkap  (35%) dan 13 responden yang 
lengkap (65%). 

Menurut        Wiknjosastro        dalam Widyastuti (2014) ibu hamil yang termasuk 

dalam kategori faktor risiko tinggi ( Risti ) di antaranya usia ibu terlalu muda atau tua dan 
sering melahirkan atau belum pernah melahirkan atau baru sekali melahirkan. Menurut 

asumsi peneliti ibu yang memiliki    umur    tidak    berisiko    akan melakukan  kunjungan  
ANC  secara lengkap karena merasa khawatir dan peduli terhadap kesehatan bayi dan 
dirinya sendiri.  Hal  ini  dapat  dilihat  dari  umur yang tidak berisiko melakukan 

kunjungan K4 secara lengkap sebanyak 65%. 
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Sedangkan ibu hamil yang memiliki umur berisiko   diatas   35tahunlebih   memilih 

untuk tidak melakukan kunjungan K4 secara  lengkap  dikarenakan  pengalaman yang 
cukup dan ibu hamil yang memiliki umur berisiko dibawah 20 tahun memilih untuk tidak 

melakukan kunjungan K4 karena  umur  yang  terlalu  muda  serta pengetahuan yang 
kurang tentang ANC yang dipengaruhi oleh tingkat pendidikan ibu hamil. 
Hubungan Paritas dengan kesadaran melakukan K4 di Puskesmas Pijorkoling 

Tahun 2019 
Hasil penelitian hubungan status paritas dengankesadaranmelakukanK4 di Puskesmas 

Pijorkoling diketahui bahwa dari  20  responden  yang  memiliki berstatus paritas 
Multipara terdapat 15 responden yang melakukan kunjungan K4 tidak lengkap (71,5%) dan 
6 responden yang lengkap (28,6%). Dari 20 responden yang berstatus paritas Primipara 

terdapat 6 responden yang melakukan kunjungan K4 tidak lengkap (31,6%) dan 13 
responden yang lengkap (68,4%). 

Menurut Siswosudarmo (2015) jumlah paritas merupakan salah satu faktor risiko pada 
kehamilan. Paritas adalah jumlah janin dengan berat badan lebih dari atau sama dengan 
500 gram yang pernah dilahirkan, hidup maupun mati. Bila berat badan tak diketahui maka 

dipakai umur kehamilan, yaitu 24 Minggu. Menurut Saifudin (2012) paritas 2 – 3 
merupakan paritas paling aman ditinjau dari sudut kematian maternal. Paritas ≤ 1 (belum 

pernah melahirkan / baru melahirkan pertama kali) dan paritas > 4 memiliki angka 
kematian maternal lebih tinggi. Paritas ≤ 1 dan usia muda berisiko karena ibu belum siap 
secara medis maupun secara mental, sedangkan paritas di atas 4 dan usia tua, secara fisik 

ibu mengalami kemunduran untuk menjalani kehamilan. responden dengan tingkat paritas 
dalam kategori kehamilan berisiko akan lebih memperhatikan kondisi kehamilannya 
dengan memeriksakan kehamilan pada pelayanan kesehatan dikarenakan kekhawatiran 

akan terjadi penyulit. 
Dalam hal ini peneliti berasumsi bahwa     sebagian     besar     responden menganggap 

dirinya telah berpengalaman pada kehamilan anak sebelumnya serta berdasarkan 
pengalaman orang lain yang sudah pernah hamil dan melahirkan. Serta berdasarkan 
wawancara terhadap responden dengan paritas berisiko dengan kunjungan ANC tidak 

sesuai standar menganggap bahwa tidak perlu rutin melakukan pemeriksaan kehamilan toh 
nantinya dapat melahirkan anak dengan selamat.   Berbeda   halnya   dengan   ibu hamil 

yang mengandung anak pertama atau berstatus paritas primipara akan melakukan 
kunjungan ANC secara lengkap. 
 

5.KESIMPULAN DAN SARAN 
Hasil penelitian didapatkan bahwaada hubungan antara pengetahuan umur status paritas   

dengan   kesadaran   melakukan K4di    Puskesmas    Pijorkoling    Tahun 2019dengan    
masing-masing    nilai    p (0,038),(0,037), (0,028). 

Diharapkan kepada Puskesmas Pijorkoling melakukan inovasi baru seperti kelompok 

belajar ibu hamil, senam ibu hamil agar ibuhamil ramai berkunjung dan menginformasikan 
kelintas sektor agar dapat memberikan perubahan perilaku masyarakat khususnya ibu 

hamil. Serta diharapkan adanya penelitian selanjutnya untuk mengkaji faktor lain yang 
berpengaruh dalam analisis kualitas Antenatal care di Puskesmas Pijorkoling. 
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