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Abstract

This research aimed to determine the effect of Antenatal Care visits on the health status of newborns
at the Kemayoran District Health Center Jakarta in 2018. The research design used was a descriptive cross-
sectional study by observing the health status of newborns in pregnant women who did Antenatal Care using
data from medical records simultaneously. The population was all pregnant women who visited the
Kemayoran Health Center in 2018 with a sample size of 116 respondents. The antenatal care analysis results
at ANC visit with normal birth weight were 101 (99%), while antenatal care with low birth weight was 11
(78.6%). There is a significant relationship between antenatal care and birth weight. Respondents with
antenatal care visit with a normal APGAR score of 96 (99%), while antenatal care with an APGAR score of
asphyxia is 16 (84.2%). There is a significant relationship between antenatal care and APGAR score.
Keywords: antenatal care, the health status of the newborn

Abstrak

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh kunjungan K4 Antenatal Care terhadap
status kesehatan bayi baru lahir di Puskesmas Kecamatan Kemayoran Jakarta Pusat tahun 2018. Desain
penelitian yang digunakan adalah deskriptif cross sectional suatu penelitian dengan melakukan pengamatan
status kesehatan bayi baru lahir pada ibu hamil yang melakukan K4 Antenatal Care dengan menggunakan
data dari rekam medik dalam satu kali waktu pada saat bersamaan. Populasi adalah seluruh ibu hamil yang
berkunjung di Puskesmas Kemayoran Tahun 2018 dengan jumlah sampel 116 responden. Hasil analisis
antenatal care kunjungan K4 dengan berat badan lahir normal sebanyak 101 (99%), sedangkan antenatal
care K4 dengan berat bayi lahir rendah 11 (78,6%). Ada hubungan yang bermakna antara antenatal care K4
dengan berat badan lahir. Pada Responden dengan antenatal care kunjungan K4 dengan APGAR score
normal sebanyak 96 (99%), sedangkan antenatal care K4 dengan APGAR score asfiksia 16 ( 84.2%). ada
hubungan yang bermakna antara antenatal care K4 dengan APGAR score.
Kata kunci: antenatal care, status kesehatan bayi baru lahir

PENDAHULUAN

Komplikasi berat yang mengakibatkan kematian ibu kerap terjadi, 15% dari 160 juta ibu hamil
mengalami komplikasi berat tersebut. Rata-rata angka kematian ibu mencapai 359 per 100.000
kelahiran hidup dan pendarahan menjadi penyebab tertinggi kematian ibu hamil. Rekomendasi dari
WHO menjelaskan pentingnya kunjungan ANC (entenatal care) dengan rincian kunjungan pertama
pada trimester | umur kehamilan 0-12 minggu, kunjungan kedua pada trimester Il umur kehamilan 20-
26 minggu, dan kunjungan ketiga pada trimester 111 umur kehamilan 30, 34, 36, 38, 40 minggu (WHO,
2016).

Keteraturan jadwal ANC dapat mendeteksi dini dan menangani komplikasi yang berpotensi
terjadi pada ibu hamil. ANC juga dapat mendukung ibu untuk lahir normal (Mufdillah, 2009).
Kunjungan pertama ibu hamil pada tenaga kesehatan merupakan indikator penurunan AKI. Pentingnya
pelayanan kesehatan ANC diharapkan mampu mengurangi angka kematian ibu. Bidan juga dapat
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memantau kehamilan ibu dengan harapan kelahiran normal tanpa komplikasi, hal tersebut juga dapat
mengurangi trauma ibu (Mufdillah, 2009).

Berdasarkan survei pendahuluan data yang didapat dari Puskesmas Kecamatan Kemayoran
pada periode 2016 kunjungan ibu hamil sebanyak 784 dan yang melakukan kunjungan K4 sebanyak
176. Dengan jumlah persalinan sebanyak 102. Sedangkan pada 2017 kunjungan ibu hamil sebanyak
897, dan yang melakukan K4 sebanyak 188, dengan jumlah persalinan sebanyak 111. Maka dapat
disimpulkan bahwa pencapaian target K4 belum mencapai 85%. Dari uraian di atas, maka dilakukan
penelitian mengenai pengaruh kunjungan antenatal care terhadap status kesehatan bayi baru lahir di
Puskesmas Kecamatan Kemayoran Jakarta Pusat periode 2018.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif cross sectional suatu penelitian dengan
melakukan pengamatan status kesehatan bayi baru lahir pada ibu hamil yang melakukan K4 antenatal
care di Psukesmas Kemayoran dengan menggunakan data dari rekam medik dalam satu kali waktu pada
waktu bersamaan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan didapatkan hasil berikut.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Bayi Baru Lahir di Puskesmas Kecamatan
Kemayoran Tahun 2018

No Karakteristik BBL N %

1.  Antenatal care
a >K4 112 966
b <4 4 34
2 Berat badan BBL
a Normal 102 87.9
b BBLR 14 121

3 APGAR Score

a Normal 97 83.6
b  Asfiksia 19 16.4
Total 116 100

Hasil analisis terhadap 116 responden diperoleh sebagian besar 112 (96.6%) melakukan
kunjungan Antenatal K4, sedangkan sebagian kecil 4 ibu hamil (34%) tidak melakukan antenatal K4,
sebanyak 102 (87.9%) berat badan bayi baru lahir normal, sebagian kecil 14 (121%) berat badan lahir
rendah, APGAR score baik sejumlah 97 (83.6%) dan APGAR score asfiksia 19 (16.4%).
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Tabel 2. Hubungan Antenatal Care dengan Status Kesehatan Bayi di Puskesmas
Kecamatan Kemayoran Tahun 2018

Status kesehatan bayi  Antenatal care Total P
value
>4 <4
Berat badan lahir 0,005

BBLN 101(99%) 1 (1%) 102
BBLR 11(78.6%) 3(21.4%) 14
APGAR Score
Normal 96 (99%) 1 (1%) 97 0,014
Asfiksia 16 (84.2%) 3(15.8%) 19

Hasil analisis antenatal care kunjungan K4 dengan berat badan lahir normal sebanyak 101
(99%), sedangkan antenatal care K4 dengan berat bayi lahir rendah 11 (78,6%). Ada hubungan yang
bermakna antara antenatal care K4 dengan berat badan lahir.

K4 adalah ibu hamil dengan kontak empat kali atau lebih dengan tenaga kesehatan yang
mempunyai kompetensi, untuk mendapatkan pelayanan terpadu dan komprehensif sesuai standar.
Kontak empat kali dilakukan sebagai berikut: sekali pada trimester | (kehamilan hingga 12 minggu)
dan trimester ke-2 (>12 - 24 minggu), minimal dua kali kontak pada trimester ke-3 dilakukan setelah
minggu ke-24 sampai dengan minggu ke-36. Kunjungan prenatal bisa lebih dari empat kali sesuai
kebutuhan dan jika enzyme keluhan, penyakit atau gangguan kehamilan. Kunjungan ini termasuk
dalam K4. Dengan tujuan untuk memenuhi hak setiap ibu hamil memperoleh pelayanan prenatal rule
berkualitas sehingga mampu menjalani kehamilan dengan sehat, bersalin dengan selamat, dan
melahirkan bayi rule sehat (Kemenkes, 2010).

Berdasarkan hasil penelitian, frekuensi ANC pada ibu hamil cukup bulan berhubungan dengan
terjadinya BBLR. Ibu dengan kunjungan ANC kurang dari empat memiliki risiko melahirkan BBLR
3.692 kali lipat dari ibu dengan kunjungan ANC penuh (Fatimah, 2017). Konsisten dengan hasil
penelitian, perhitungan odds ratio (OR) menghasilkan OR sebesar 3.000, dan hasil ini menunjukkan
bahwa probabilitas OR> 1 tinggi, atau bahwa pemeriksaan pranatal yang baik memiliki tiga kali lipat
BBLR (Ruindungan, 2017).

Hal ini berdasarkan kesimpulan dari penelitian ini bahwa hanya 5% ibu (70%) yang
mendapatkan perawatan prenatal lebih sedikit dibandingkan dengan bayi dengan berat badan normal.
Besarnya antenatal care berpengaruh terhadap kejadian BBLR, o = 0,05. Dibandingkan dengan ibu
dengan perawatan antenatal yang lebih tinggi, ibu dengan perawatan antenatal yang lebih rendah
memiliki kemungkinan 16.333 kali lebih besar untuk melahirkan bayi dengan berat badan rendah
(Hussein, 2014).

Hasil analisis hubungan prenatal check up dengan BBLR menunjukkan bahwa ibu dengan
pemeriksaan prenatal kurang dari empat kali melahirkan BBLR 12 (29,3%), lebih besar dibandingkan
ibu dengan pemeriksaan prenatal > 4 kali. Nilai p yang diperoleh dari hasil uji statistik = 0,014 maka
dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara antenatal care dengan BBLR.
Hasil analisis menunjukkan bahwa nilai OR = 3,345 yang artinya dibandingkan dengan ibu yang
mendapat antenatal care > 4 kali, ibu yang mendapat pemeriksaan kehamilan <4 kali berisiko 3,345
kali mengalami BBLR.

Hasil analisis antenatal care kunjungan K4 dengan APGAR score normal sebanyak 96 (99%),
sedangkan antenatal care K4 dengan APGAR score asfiksia 16 (84.2%). Ada hubungan yang
bermakna antara antenatal care K4 dengan APGAR score.

Kualitas pelayanan antenatal care ibu hamil dilihat dari dua aspek yaitu pemeriksaan
antenatal care dan pelayanan antenatal care. Pemeriksaan prenatal mencakup frekuensi dan
keteraturan kunjungan selama setiap kehamilan. Pelayanan pemeriksaan kehamilan meliputi
pemeriksaan fisik, pemeriksaan laboratorium, konsultasi kesehatan, perawatan obat dan informasi
tindak lanjut (Sarker et al., 2010). Prenatal check up adalah pelayanan kesehatan yang diberikan
kepada ibu hamil berdasarkan standar pelayanan prenatal (Syafruddin dan Hamida (2009).
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Setiap ibu hamil harus mendapatkan perawatan kehamilan yang tepat dengan memeriksa
status kehamilannya, namun nyatanya banyak ibu hamil yang belum banyak mengetahui tentang
prenatal care (ANC). Menurut rekam medis, menurut data Kementerian Kesehatan RI (2012), status
kesehatan Indonesia masih memprihatinkan, terutama angka kematian ibu (AKI) yang tinggi yaitu 146
/100.000 kelahiran hidup dan 78.01 / 1000 bayi lahir mati (SDKI 2012). ) / 2013. Beberapa faktor
yang melatarbelakangi risiko kematian adalah rendahnya tingkat pendidikan ibu, rendahnya
kemampuan keuangan keluarga, dan kurangnya dukungan dari status sosial dan budaya, yang
menyebabkan rendahnya partisipasi ibu hamil (Ayurai, 2009).

Ibu dengan berat badan bayi <2500 g dan kunjungan ANC >4 kali memiliki kemungkinan 8,5
kali lebih tinggi untuk mengalami kematian neonatal dibandingkan dengan ibu dengan berat badan
bayi >2500 g. Bayi dengan berat badan lahir <2500 g dan ibu yang tidak melakukan kunjungan ANC
atau bayi <4 kali memiliki peluang kematian neonatal 1,3 kali lebih tinggi dibandingkan dengan ibu
dengan berat badan lahir >2500 g (Latifah, 2012).

Sebanyak 22 ibu hamil yang tidak memeriksakan kehamilan sama sekali, 122 ibu hamil
lainnya melakukan pemeriksaan kehamilan rutin atau tidak teratur, 139 bayi tanpa sesak napas dan 5
bayi sesak napas. Hasil pengujian hipotesis menggunakan uji Fisher untuk mengetahui hubungan
antenatal care dengan kejadian asfiksia neonatal didapatkan p value 0,026 (p <0,05) (Ibnu 2016).

Dibandingkan dengan wanita hamil dengan kualitas perawatan antenatal yang lebih tinggi,
wanita hamil dengan kualitas perawatan antenatal yang lebih rendah memiliki risiko yang lebih tinggi
untuk mengalami asfiksia neonatal. Kualitas pelayanan pranatal merupakan faktor risiko terjadinya
asfiksia neonatal. Nilai koefisien determinan sebesar 0,257 (25,7%) yang berarti bahwa kualitas
pelayanan prenatal dapat memprediksi kejadian asfiksia neonatal Kabupaten Mojokerto sebesar
25,7%, sedangkan faktor risiko lainnya dapat dijelaskan sebesar 74,3% (Devi, 2015).

PENUTUP

Berdasarkan hasil analisis sebanyak 116 responden sebagian besar 112 (96.6%) melakukan
kunjungan Antenatal K4, sedangkan paling sedikit empat ibu hamil (34%) tidak melakukan antenatal
K4. Sebanyak 102 (87.9%) berat badan bayi baru lahir normal, sebagian kecil 14 (121%) berat badan
lahir rendah. APGAR score baik 97 (83.6%) dan APGAR score asfiksia 19 (16,4%).

Hasil analisis antenatal care kunjungan K4 dengan berat badan lahir normal sebanyak 101
(99%), sedangkan antenatal care K4 dengan berat bayi lahir rendah 11 (78,6%). Ada hubungan yang
bermakna antara antenatal care K4 dengan berat badan lahir. Pada Responden dengan antenatal care
kunjungan K4 dengan APGAR score normal sebanyak 96 (99%), sedangkan antenatal care K4 dengan
APGAR score asfiksia 16 ( 84.2%). Ada hubungan yang bermakna antara antenatal care K4 dengan
APGAR score.

Berdasarkan hasil penelitian ini, maka penulis menyarankan untuk memberikan motivasi
kepada masyarakat khususnya ibu hamil akan pentingnya melakukan antenatal care minimal (4x
kunjungan) (1x trismester I, 1x trismester I, 2x trismester I11) selama kehamilan, untuk mengetahui
adanya komplikasi kehamilan yang mungkin terjadi saat kehamilan sejak dini sehingga angka kejadian
berat bayi lahir normal. Kemudian meningkatkan peran aktif Puskesmas dalam pelayanan antenatal
care di wilayah kerjanya dengan meningkatkan kualitas pelayanan antenatal sesuai standar. Selain itu
juga memberikan pendidikan kesehatan tentang tanda bahaya kehamilan sehingga ibu lebih
memerhatikan kehamilannya dengan memeriksakan kondisinya setiap ada keluhan, melakukan
kunjungan antenatal sesuai dengan program kunjungan antenatal sehingga kondisi ibu dan janin dapat
terpantau dengan baik.
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