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LAMPIRAN
Lampiran 1. Lembar Kesiadaan Responden

PERNYATAAN PERSETUJUAN RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama :

Umur :

Setelah membaca dengan seksama, mengerti dan memahami penjelasan
informasi yang diberikan dari peneliti. Maka saya bersedia ikut berpartisipasi
menjadi sampel dalam penelitian yang dilakukan oleh Mahfira Aulia Sifa dengan
judul “Faktor-faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan Antenatal
Care (ANC) pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Medan Johor ”.
Saya bersedia memberikan informasi yang dibutuhkan dalam penelitian sesuai
dengan kondisi yang sesungguhnya. Demikianlah pernyataan persetujuan ini saya
buat dalam keadaan sadar dan tidak sedang dalam keadaan paksaan siapapun serta

untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Medan , 2022

Responden,
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Lampiran 2. Pertanyaan Quesioner Penelitian

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN

PEMANFAATAN ANTENATAL CARE (ANC) PADA IBU HAMIL DI

WILAYAH KERJA PUSKESMAS MEDAN JOHOR

No. | Pertanyaan Keterangan
Variabel Dependen
1. Selama Ibu/Saudari mengandung 1. <4 kali
berapa kali Ibu/Saudari memeriksakan 2. >4 Kkali
kehamilan?
Variabel Independen
2. Berapa umur Ibu/saudari pada ulang ... tahun
tahun terakhir?
3. Apakah jenjang pendidikan tertinggi 1. Tidak pernah sekolah
yang pernah/sedang Ibu/Saudari duduki? | 2. SD/MI
3. SMP/MTS
4. SMA/SMK/MA
5. Akademi/DI/D2/D3
6. Diploma IV/Universitas
4. Berapa upah yang didapatkan dari hasil | Rp.....
bekerja?
5. Berapa jumlah kelahiran hidup pada .... Jumlah
anak Ibu?
6. Berapa lama jarak tempuh Ibu/Saudari .. Jam
memeriksakan kehamilan tersebut?
7. Apakah Ibu/Saudari pernah ditemani 1. Ya
suami/pasangan ketika memeriksakan 2. Tidak
kehamilan?
8. Apakah Ibu/Saudari mengalami tanda- 1. Ya
tanda bahaya (komplikasi) selama 2. Tidak
kehamilan
9. Siapakah yang memeriksa Ibu/Saudari ? | 1. Dokter Umum
2. Dokter Kandungan
3. Perawat
4. Bidan
10. | Apakah Ibu/Saudari diberi buku 1. Ya
Kesehatan Ibu dan Anak (KIA)? 2. Tidak
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Pengetahuan

1. | Pemeriksaan antenatal care disebut juga 1. Pemeriksaan yang diberikan
pemeriksaan kehamilan. Menurut ibu, kepada ibu hamil secara
yang merupakan pengertian dari berkala ~ untuk  menjaga
pemeriksaan kehamilan adalah: kesehatan ibu dan bayinya.

2. Pemeriksaan yang diberikan
kepada ibu hamil setiap
minggu  untuk  menjaga
kesehatan ibu.

3. Pemeriksaan yang diberikan
kepada ibu hamil pada saat
ada keluhan.

4. Pemeriksaan yang diberikan
kepada ibu hamil secara
berkala ~ untuk  menjaga
kesehatan bayinya.

2. | Menurut ibu, yang merupakan tujuan 1. Untuk mempercepat proses
pemeriksaan kehamilan atau antenatal persalinan
care adalah : 2. Untuk mengurangi rasa sakit

ketika melahirkan

3. Untuk memantau kemajuan
kehamilan

4. Untuk memantau  bentuk
tubuh ibu

3. | Menurut ibu, berapa kali sebaiknya | 1. Minimal 1 kali
pemeriksaan kehamilan selama dalam | 2. Minimal 2 kali
kehamilan: 3. Minimal 4 kali

4. Minimal 5 kali

4. | Menurut ibu, kapan sebaiknya pertama 1. Trimester  pertama  (1-3
kali pemeriksaan kehamilan: bulan)

2. Trimester kedua (4-6 bulan)

3. Trimester ketiga(7-9 bulan)

4. Bulan 8 kehamilan

5. | Frekuensi pemeriksaan kehamilan 1. Dilakukan kunjungan pada
terpenuhi jika: awal kehamilan

2. Jumlah kunjungan kehamilan
sesuai dengan usia kehamilan

3. Dilakukan kunjungan pada
akhir kehamilan

4. Dilakukan pemeriksaan saat
awal kehamilan

6. | Selama Ibu mengandung berapa kali Ibu | 1. Satu kali
memeriksakan kehamilan: 2. Duakali

3. Lebih dari dua kali

4. Tidak tahu
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Lampiran 3. Surat Izin Penelitian

KEMENTERIAN AGAMA REPUBLIK INDONESIA
UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUMATERA UTARA MEDAN
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
JLWilliem Iskandar Pasar V Medan Estate 20371
Telp. (061) 6615683-6622925 Fax. 6615683

Nomor : B.879 /Un.11/KM.I/PP.00.9/03/2022 09 Maret 2022
Lampiran : -
Hal : Izin Riset

Yth. Bapak/Ibu Kepala Kepada Yth.Bapak/Tbu Kepala Dinas Kesehatan Kota Medan
Assalamulaikum Wr. Wb.

Dengan Hormat, diberitahukan bahwa untuk mencapai gelar Sarjana Strata Satu (S1) bagi Mahasiswa

Fakultas Kesch Masyarakat adalah menyusun Skripsi (Karya Ilmiah), kami tugaskan mahasiswa:

Nama : Mahfira Aulia Sifa

NIM : 0801181123

Tempat/Tanggal Lahir : Jalan Sunggal Bidan Caroline, 24 Maret 2000

Program Studi : Nlmu Kesehatan Masyarakat

Semester : VIII (Delapan)

Alibsat . Jalan sunggal komplek asrama ex linud blok ¢ no 13 Kelurahan Tj.rejo

" Kecamatan Medan sunggal

untuk hal dimaksud kami moh berikan Izin dan b ya terhad. 1al Riset di Puskesmas
Medan Johor, JI. Karya laya No. 29B Pangkalan Masyhur, Kec. Medan Johcr. Kota Medan, Sumatera Utara
20219, guna p gan dan data-data yang berhubungan dengan Skripsi (Karya Ilmiah)
yang berjudul:
Faktor-faktor yang Berhub Dengan Pemanf Ant | Care (ANC) Pada Ibu Hamil di Wilayah
Kerja Puskesmas Medan Jolmr

Demikian kami sampaikan, atas bantuan dan kerjasamannya diucapkan terima kasih.

Medan, 09 Maret 2022

an. DEKAN

Wakil Dekan Bidang Akademik dan
Keicmbagaan

Dr. Mhd. Furqan, S.Si,,
NIP. 198008062006041003

Tembusen:
= Dekan Fakaltes U Utara Medan

4 info : Silahbun scan QRConle diatut dom HLk Hnk yeng sumeu, wnrek mengetabel boasllan srar
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PEMERINTAH KOTA MEDAN
DINAS KESEHATAN

Jaban totan hnmpklt Petisah Telepon/Faksimile(061) 4520331
Website 1 dinkesp dun.go.id email : dinkes@pemkomedan.go.id
MEDAN

Nomor
Langy
Peribal

Medan, 19 Maret 2022

roA40/%0 18 I/ 2022 Kepada Yth ¢
: Fakultas Kesohuatan Masyarakat
Pl Universitas Islam Negerli Sumuatern
p Utara Medan
Di
MEDAN

Sehubungan dengan surat Wakil Dekan Bidang Akademik Dan
Kelembagann Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Islam Negeri
Sumatern  Utara  Nomor : B.879/Un.11/KM.1/PP.00.9/02/2022
Tanggnl 09 Maret 2022 Perihal tentang melaksanakan izin pmudon

lingkungan Dinas Kesehatan Kota Medan, kepada:

Nama © Muhfira Aulin Sifa

NIM ©0BOT1I81123

Judul Faktor-faktor  yang  Berhubungan d
Antenatal Care (ANC) padn by Hamil
PPuskenmas Medan Johor,

Berkenaan hal tersebut distas, maka dengan ini
babwa kami dapat menyetujul kegiatan penelitian
oleh yang bersangkutan tersebut sepanjang tidak
peraturen  yang berlaku, serta mamhl
kesehatan penanganan COVID - 19 d
Kota Medan.

Dalam  ringka meninmzhn
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Lampiran 4. Dokumentasi Penelitian

. - e I ST
Gambar 1. Pelaksanaan Kegiatan Rutin Kelas Ibu Hamil Puskesmas Medan Johor

Gambar 2. Pelaksaan Turun Lapangan Pembagian Questioner Serta Wawancara

106



Gambar 4.Peralatan Persiapan Kegiatan Kelas 1bu Hamil
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Gambar 5. Pelaksaan Kegiatan Yoga pada Ibu Hamil di Puskesmas Medan Johor

Gambar 4. Buku KIA yang dibagikan kepada Ibu Hamil setelah melakukan Kujungan
Pemeriksaan Kehamilan
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Lampiran 5. Hasil Pengolahan Data Output SPSS

Output Univariat

PemanfaatanANC
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak lengkap 47 62.7 62.7 62.7
Lengkap 28 37.3 37.3 100.0
Total 75 100.0 100.0
Umur
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid <20 dan >35 tahun
(Beresiko) 51 68.0 68.0 68.0
20-35 tahun (Tidak
Beresiko) 24 32.0 32.0 100.0
Total 75 100.0 100.0
Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang Baik 33 44.0 44.0 44.0
Baik 42 56.0 56.0 100.0
Total 75 100.0 100.0
Kategori Pengetahuan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid 0 44 58.7 58.7 58.7
kurang 31 41.3 41.3 100.0
Total 75 100.0 100.0
Status Ekonomi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <Rp.2.700.000 54 72.0 72.0 72.0
>Rp.2.700.000 21 28.0 28.0 100.0
Total 75 100.0 100.0
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Kat.Paritas

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid >2 anak 49 65.3 65.3 65.3
<2 anak 26 34.7 34.7 100.0
Total 75 100.0 100.0
Jarak Pelayanan Kesehatan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Jauh (>30 menit) 43 57.3 57.3 57.3
Dekat (<30 menit) 32 42.7 42.7 100.0
Total 75 100.0 100.0
Dukungantenagakesehatan
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid Tidak 48 64.0 64.0 64.0
Ya 27 36.0 36.0 100.0
Total 75 100.0 100.0
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Output Bivariat

Crosstab
PemanfaatanANC
Tidak lengkap Lengkap Total

Umur <20 dan >35 tahun Count 38 13 51

(Beresiko) % of Total 50.7% 17.3% 68.0%

20-35 tahun (Tidak Beresiko) Count 9 15 24

% of Total 12.0% 20.0% 32.0%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- | Exact Sig. (2- | Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 9.5552 .002
Continuity Correction® 8.038 .005
Likelihood Ratio 9.450 .002
Fisher's Exact Test .004 .002
Linear-by-Linear Association 9.427 .002
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8.96.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper

Odds Ratio for Umur (<20
dan >35 tahun (Beresiko) /
20-35 tahun (Tidak 4.872 1.724 13.770
Beresiko))
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.987 1.157 3.413
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = .408 .232 716
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak lengkap Lengkap Total

Pendidikan Kurang Baik Count 27 6 33
% of Total 36.0% 8.0% 44.0%

Baik Count 20 22 42

% of Total 26.7% 29.3% 56.0%

Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance | Exact Sig. Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) (2-sided) sided)

Pearson Chi-Square 9.2382 1 .002
Continuity Correction® 7.834 1 .005
Likelihood Ratio 9.684 1 .002
Fisher's Exact Test .004 .002
Linear-by-Linear Association 9.115 1 .003
N of Valid Cases 75

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12.32.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper

Odds Ratio for Pendidikan
(Kurang Baik / Baik)

4.950 1.694 14.460

For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.718 1.204 2.452
lengkap

For cohort
PemanfaatanANC = .347 .159 757
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak lengkap| Lengkap Total
Kategori Pengetahuan 0 Count 36 8 44
% of Total 48.0% 10.7% 58.7%
kurang Count 11 20 31
% of Total 14.7% 26.7% 41.3%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance | Exact Sig. | Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) (2-sided) sided)
Pearson Chi-Square 16.6892 1 .000
Continuity Correction® 14.767 1 .000
Likelihood Ratio 17.057 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear Association 16.466 1 .000
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 11.57.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Kategori
Pengetahuan (0 / kurang) 8182 2829 23667
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 2.306 1.406 3.781
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = .282 143 .556
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak lengkap| Lengkap Total
Status Ekonomi <Rp.2.700.000 Count 38 16 54
% of Total 50.7% 21.3% 72.0%
>Rp.2.700.000 Count 9 12 21
% of Total 12.0% 16.0% 28.0%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) (2-sided) sided)
Pearson Chi-Square 4.8922 1 .027
Continuity Correction® 3.787 1 .052
Likelihood Ratio 4.793 1 .029
Fisher's Exact Test .035 .027
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.84.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Status
Ekonomi (<Rp.2.700.000 / 3.167 1.116 8.987
>Rp.2.700.000)
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.642 973 2.771
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = 519 .298 .902
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak lengkap Lengkap Total
Kat.Paritas >2anak  Count 35 14 49
% of Total 46.7% 18.7% 65.3%
<2anak  Count 12 14 26
% of Total 16.0% 18.7% 34.7%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. | Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) (2-sided) sided)
Pearson Chi-Square 4.6382 1 .031
Continuity Correction® 3.621 1 .057
Likelihood Ratio 4.586 1 .032
Fisher's Exact Test .045 .029
Linear-by-Linear Association 4576 1 .032
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9.71.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Kat.Paritas
(52 anak /<2 anald 2.917 1.085 7.844
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.548 .985 2.430
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = .531 .301 .936
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak
lengkap Lengkap| Total
Jarak Pelayanan Kesehatan Jauh (>30 menit) Count 34 9 43
% of Total 45.3% 12.0% 57.3%
Dekat (<30 menit) Count 13 19 32
% of Total 17.3% 25.3% 42.7%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3%| 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance | Exact Sig. Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 11.5902 1 .001
Continuity Correction® 10.005 1 .002
Likelihood Ratio 11.756 1 .001
Fisher's Exact Test .001 .001
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 11.95.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for Jarak
Pelayanan Kesehatan (Jauh
(>30 menit) / Dekat (<30 5521 1.994 15290
menit))
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.946 1.246 3.041
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = .353 .184 .674
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak
lengkap Lengkap Total
Dukungansuami tidak mendukung Count 36 15 51
% of Total 48.0% 20.0% 68.0%
mendukung Count 11 13 24
% of Total 14.7% 17.3% 32.0%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance | Exact Sig. Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 4.2752 1 .039
Continuity Correction® 3.282 1 .070
Likelihood Ratio 4.210 1 .040
Fisher's Exact Test .045 .036
Linear-by-Linear Association 4.218 1 .040
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 8.96.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for
Dukungansuami (tidak 2.836 1.040 7.739
mendukung / mendukung)
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.540 .963 2.463
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = .543 .309 .953
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak lengkap Lengkap Total
Riwayatkomplikasi Ya Count 30 8 38
% of Total 40.0% 10.7% 50.7%
Tidak  Count 17 20 37
% of Total 22.7% 26.7% 49.3%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. | Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) (2-sided) sided)
Pearson Chi-Square 8.7272 1 .003
Continuity Correction® 7.373 1 .007
Likelihood Ratio 8.943 1 .003
Fisher's Exact Test .004 .003
Linear-by-Linear Association 8.610 1 .003
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 13.81.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for
Riwayatkomplikasi (Ya / 4412 1.602 12.150
Tidak)
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.718 1.168 2.528
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = .389 197 772
Lengkap
N of Valid Cases 75
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Crosstab

PemanfaatanANC
Tidak
lengkap Lengkap Total
Dukungantenagakesehatan Tidak  Count 36 12 48
% of Total 48.0% 16.0% 64.0%
Ya Count 11 16 27
% of Total 14.7% 21.3% 36.0%
Total Count 47 28 75
% of Total 62.7% 37.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance | Exact Sig. | Exact Sig.
Value df (2-sided) (2-sided) (1-sided)
Pearson Chi-Square 8.6692 .003
Continuity Correction® 7.266 .007
Likelihood Ratio 8.623 .003
Fisher's Exact Test .006 .004
Linear-by-Linear Association 8.553 .003
N of Valid Cases 75
a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10.08.
b. Computed only for a 2x2 table
Risk Estimate
95% Confidence Interval
Value Lower Upper
Odds Ratio for
Dukungantenagakesehatan 4.364 1.592 11.957
(Tidak / Ya)
For cohort
PemanfaatanANC = Tidak 1.841 1.135 2.985
lengkap
For cohort
PemanfaatanANC = 422 .236 754
Lengkap
N of Valid Cases 75
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