] ur nal Ilmiah ARTIKEL PENELITIAN

Kesehatan 1SN 1412.2508
e-ISSN: 2354-8207
Vol. 22 Nomor 3, 2023

DOI : 10.33221/jikes.v22i03.2609

PENGARUH KETERSEDIAAN FASILITAS, PERAN TENAGA KESEHATAN,
DUKUNGAN KELUARGA, SELF EFFICIACY DAN SIKAP IBU IBU HAMIL
TERHADAP PERILAKU IBU HAMIL MELAKUKAN PEMERIKSAAN KEHAMILAN
PADA MASA PANDEMI COVID -19 DI RSUD CIBINONG

Reza Febiandi', Sobar Darmadja®, Astrid Novita®.
23 Mahasiswa Pascasarjana Universitas Indonesia Maju

ABSTRAK . ANC merupakan suatu kegiatan memeriksakan keadaan ibu dan janin secara teratur selama kehamilan berlangsung dan
sekaligus mendeteksi jika adanya penyimpangan. Pentingnya dilakukan kunjungan ANC, yaitu melalui ANC berbagai
informasi serta edukasi terkait kehamilan dan persiapan persalinan bisa diberikan kebada ibu sedini mungkin. Tujuan
penelitiani ini adalah untuk mengetahui pengaruh ketersediaan fasilitas, peran tenaga kesehatan, dukungan keluarga, self-
efficacy, dan sikap ibu hamil terhadap perilaku ibu hamil dalam melakukan pemeriksaan kehamilan selama pandemi
Covid-19 di Rumah Sakit Cibinong. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan kuantitatif dengan
desain penelitian cross-sectional. Populasinya adalah semua ibu hamil yang datang ke RSUD Cibinong Bogor pada bulan
Mei sampai bulan Agustus tahun 2021 dengan jumlah 100 orang. Sampel yang digunakan adalah 80 ibu hamil sebagai
responden. Metode analisis yang digunakan adalah Structural Equation Model (SEM).Hasil pengujian hipotesis dengan
Structural Equation Model (SEM) menemukan bahwa variabel perilaku oleh ibu hamil di Kabupaten Bogor dipengaruhi
oleh pengaruh Ketersediaan Fasilitas dengan nilai t statistic 11,85 > t tabel (1,96) berpengeruh signifikans dengan besar
pengaruh 23,29%, peran tenaga kesechatan dengan t statistic sebesar 3,39 > t tabel (1,96) berpngerahub signifikans dnegan
besar pengaruh 6,87%, dan sikap ibu hamil dengan t statistic sebesar 3,83 > t tabel (1,96) berpngearuh signifikans dengan
besar pengaruh 15,43% di Kabupaten Bogor. Ketersediaan fasilitas merupakan faktor dominan yang mempengaruhi
perilaku oleh ibu hamil di Rumah Sakit Cibinong. Semakin buruk ketersediaan fasilitas di Rumah Sakit Cibinong, semakin
rendah perilaku ibu hamil di Kabupaten Bogor. Diperlukan upaya pengadaan fasilitas yang memadai bagi ibu hamil untuk
memudahkan kunjungan rutin setelah persalinan serta pelayanan kesehatan yang menyediakan ruang konsultasi bagi ibu

hamil.
Kata Kunci : Perilaku, Fasilitas, Tenaga Kesehatan, Keluarga, Sikap
Abstrack : ANC s an activity to check the condition of the mother and fetus regularly during pregnancy and at the same time detect

any irregularities. The importance of ANC visits, namely through ANC, various information and education related to
pregnancy and childbirth preparation can be given to mothers as early as possible. The aim of this research is to determine
the influence of the availability of facilities, the role of health workers, family support, self-efficacy, and attitudes of
pregnant women towards behavior of pregnant women in carrying out pregnancy checks during the Covid-19 pandemic
at Cibinong Hospital. The method used in this research is a quantitative approach with a cross-sectional research design.
The population is all pregnant women who came to RSUD Cibinong Bogor from May to August 2021 with a total of 100
people. The sample used was 80 pregnant women as respondents. The analytical method used is the Structural Equation
Model (SEM). The results of hypothesis testing with the Structural Equation Model (SEM) found that behavioral variables
by pregnant women in Bogor Regency were influenced by the influence of Facilities Availability with a t statistical value
of 11.85 > t table (1, 96) has a significant influence with a large influence of 23.29%, the role of health workers with a t
statistic of 3.39 > t table (1.96) has a significant influence with a large influence of 6.87%, and the attitude of pregnant
women with a t statistic of 3, 83 > t table (1.96) has a significant influence with an influence size of 15.43% in Bogor
Regency. Availability of facilities is the dominant factor influencing behavior by pregnant women at Cibinong Hospital.
The worse the availability of facilities at Cibinong Hospital, the lower the behavior of pregnant women in Bogor Regency.
Efforts are needed to provide adequate facilities for pregnant women to facilitate routine visits after delivery as well as
health services that provide consultation rooms for pregnant women.

Keywords : Behavior, Facilities, Health Workers, Family, Attitude
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Pendahuluan

Pandemi COVID-19 sangat berdampak
terhadap layanan Kesehatan Ibu dan Anak (KIA)
dengan terjadinya penurunan jumlah kunjungan ibu
hamil untuk memeriksakan kehamilan. Layanan
kesehatan KIA mengalami beberapa perubahan
dalam sistem pelayanan dikarenakan masa pandemi
Covid-19  termasuk  pelayanan  pemeriksaan
Antenatal Care (ANC)."! Proses pemeriksaan ANC
ibu hamil dilakukan modifikasi demi mencegah
penularan Covid-19, diantaranya yaitu menerapkan
proses skrining untuk setiap pengunjung yang
datang, mengubah alur pelayanan dan menyediakan
ruang khusus untuk pemerikasaan ISPA, ruang
khusus ibu hamil dan menyusui.” ANC merupakan
suatu kegiatan memeriksakan keadaan ibu dan janin
secara teratur selama kehamilan berlangsung dan
sekaligus mendeteksi jika adanya penyimpangan.’
Pelayanan Kesehatan ANC masa hamil dilakukan
paling sedikit 6 (enam) kali selama masa kehamilan
meliputi: yaitu, 1 kali pada trimester satu, 2 kali pada
trimester dua dan 3 kali pada trimester tiga.*

Kurangnya kunjungan ANC pada pandemi
Covid-19 bisa menyebabkan bahaya bagi ibu maupun
janin seperti terjadinya perdarahan saat masa
kehamilan karena tidak terdeteksinya tanda bahaya.’
Berbagai penelitian terkait ANC menyatakan bahwa
ANC  lebih dapat
menyelamatkan nyawa atau menurunkan Angka
Kematian Ibu (AKI). Melalui ANC, kesempatan
untuk menyampaikan edukasi dan
kesehatan pada ibu hamil khususnya bisa dilakukan
lebih baik. Fungsi suportif dan komunikatif dari ANC
tidak hanya mampu menurunkan AKI tapi juga
meningkatkan kualitas hidup bagi ibu dan bayi yang
akan dilahirkan. Selain itu, secara tidak langsung
pelayanan kesehatan juga ikut

keberhasilan berarti

promosi

kualitas dari
meningkat.’

Data pelayanan ANC dari lkatan Bidan
Indonesia (IBI) mengalami penurunan jumlah
kunjungan dari bulan Januari- Juni 2021. Kunjungan
K1 pada bulan Januari 2021 sebanyak 76.878
menurun pada bulan Juni 2021 dengan jumlah
kunjungan 59.326. Begitu juga dengan kunjungan K4
pada bulan Januari 2021 sebanyak 57.166 menurun
pada bulan Juni 2021 dengan jumlah kunjungan
50.767.
Indonesia sedang merebaknya Corona virus Disease
2022 (Cov-19).6

Hal ini disebabkan karena saat ini di
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Ibu hamil tercatat salah satu kelompok rentan
resiko terinfeksi Covid-19 dikarenakan pada masa
kehamilan terjadinya perubahan fisiologi yang
mengakibatkan penurunan kekebalan parsial” dan
dapat menyebabkan dampak yang serius bagi ibu
hamil.® Kasus ibu hamil terkonfirmasi positif,
terdapat  4,9%  Covid-19 1.483
terkonfirmasi yang memiliki data kondisi penyerta.
Data ini menunjukkan bahwa ibu hamil, bersalin,
hamil dan bayi baru lahir juga merupakan sasaran
yang rentan terhadap infeksi Covid-19 dan kondisi
ini dikhawatirkan akan meningkatkan morbiditas
dan mortalitas ibu dan bayi baru lahir.

Salah satu permasalahan utama ibu hamil tidak
mau melakukan pemeriksaan ANC ke Rumah Sakit
terdekat dan berdampak pada menurunnya angka
kunjungan ANC disebabkan oleh kecemasan yang
dirasakan ibu hamil kwatir tertular covid-19. Faktor
utama penyebab tidak melakukan
kunjungan pemeriksaan ANC adalah ketersediaan
fasilitas.
pandemi juga menjadi penyebab menurunnya
kunjungan ibu hamil melakukan ANC Aadanya
batasan pada layanan maternal selama pandemi
Covid-19 seperti ibu hamil tidak mau pergi ke fasilitas
layanan kesehatan karena takut tertular dan adanya
penundaan pemeriksaan kehamilan dan kelas ibu
hamil’ Penyebab lainnya adalah waktu tunggu yang
cukup lama saat antrian pemeriksaan ANC, menjadi
sebab takutnya ibu hamil datang ke Poli kebidanan.
Pandemi Covid-19 sangat berdampak kepada
layanan Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) dengan
terjadinya penurunan jumlah kunjungan K1 dan K4
ke fasyankes.

Penelitian

dari kasus

ibu hamil

Faktor ketersediaan fasilitas di masa

tentang analisis pelaksanaan
pelayanan antenatal pada masa pandemi Covid-19
menunjukan bahwa ketersediaan fasilitas selama
pandemi  berpengaruh  signifikan  terhadap
penurunan kunjungan ANC bagi ibu hamil di
Wilayah kerja Tanjung karang.'” Ibu hamil dan
menyusui rentan terhadap infeksi virus termasuk
Covid-19. Salah satu penyebabnya mereka memiliki
imunitas yang rendah karena perubahan hormon
selama hamil dan menyusui, sehingga mereka enggan
untuk melakukan pemeriksaan secara rutin.

Faktor kedua yang juga mempenga ruhi
kunjungan pemeriksaan ANC adalah peran tenaga
kesehatan. pemeriksaan
kehamilan adalah seorang bidan penanggung jawab

Pelaksana  pelayanan
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wilayah yang bertugas di rumah sakit, yang
memberikan pelayanan pada ibu hamil minimal 6
kali, baik didalam gedung maupun di luar gedung.
Pelayanan hamil
prosedur yang ada, mengacu pada Kepmenkes RI NO
938 tentang standar asuhan kebidanan dan Pelayanan
Kesehatan ANC masa hamil dilakukan paling sedikit
6 (enam) kali selama masa kehamilan meliputi: yaitu,
1 kali pada trimester satu, 2 kali pada trimester dua
dan 3 kali pada trimester tiga.*

Penelitian di Kabupaten Gorontalo, bahwa
peran tenaga kesehatan (bidan) berhubungan dengan
perilaku kunjungan pemeriskaan ANC." Hasil
penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan peran
tenaga kesehatan dengan perilaku kunjungan
pemeriksaan ANC dalam upaya pencegahan penyakit
bagi ibu hamil. Pelayanan kesehatan yang diberikan
akan diterima sasaran apabila terdapat pemahaman
yang baik dan menganggap upaya pencegahan
penyakit bagi ibu hamil dan hamil dinilai
menguntungkan terhadap diri dan lingkungan.'

Faktor lain juga turut mempengaruhi perilaku
ibu hamil melakukan pemeriksan kehamilan (ANC)
adalah dukungan keluarga (suami). Dukungan suami
merupakan salah satu domain dalan perilaku ibu
hamil. Berdasarkan laporan Saving Mothers Lives
secara signifikan menunjukkan tingkat kematian
pada ibu hamil yang tinggi terkait psikologis yang
kurang baik dan kematian terjadi setelah kelahiran
bayi.'" Selain itu, dukungan kelurga yang
memberikan  semangat dorongan, dan
bimbingan bilamana sang ibu mengalami masalah
sehubungan dengan masa hamil sampai masa hamil.
Hasil pencarian hanya didapatkan satu artikel '* yang
menyimpulkan bahwa wanita dengan dukungan
sosial keluarga keluarga yang kurang memiliki skor
signifikan lebih tinggi pada EPDS (Edinburgh
Postnatal Depression Scale) daripada wanita yang
cukup dukungan (p=0,007). Dukungan
berpengaruh terhadap perilaku ibu hamil melakukan
pemeriskaan masa hamil.

Faktor sikap juga mempengaruhi
perilaku ibu hamil melakukan pemeriksan kehamilan
(ANC). Sikap atau respon untuk kematian maternal
adalah kematian seorang wanita saat hamil atau
dalam waktu 42 hari pemutusan kehamilan, terlepas
dari durasi dan lokasi kehamilan, dari sebab apa pun
yang terkait dengan atau diperburuk oleh kehamilan

dilaksanakan sesuai standar

atau

suami

turut
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atau manajemennya, tetapi bukan karena sebab
kecelakaan atau insidental.

Faktor lainnya yang juga turut mempengaruhi
perilaku ibu hamil melakukan pemeriksan kehamilan
(ANC) adalah self efficiacy. Penelitian tentang
analisis self efficiacy bagi peserta JKN di Puskesmas
X, menunjukkan bahwa self efficiacy tergolong
rendah bagi ibu hamil yang akan melakukan
pemeriksaan ANCP",
pembatasan kunjungan ANC bagi ibu hamil, seperti
ibu hamil menjadi enggan ke Puskesmas atau fasiltas
pelayanan kesehatan lainnya karena takut tertular,
adanya anjuran menunda pemeriksaan kehamilan
dan kelas ibu hamil, serta adanya ketidaksiapan
layanan dari segi tenaga dan sarana prasarana
termasuk Alat Pelindung Diri.

Oleh karena itu, tujuan penelitian ini mencoba
untuk mengetahui pengaruh ketersediaan fasilitas,
peran tenaga kesehatan, dukungan keluarga, self-
efficacy, dan sikap ibu hamil terhadap perilaku ibu
hamil dalam melakukan pemeriksaan kehamilan
selama pandemi Covid-19.

namun karena adanya

Metode

Penelitian ini menggunakan pendekatan
kuantitatif dengan metode survei deskriptif analitik
menggunakan pendekatan potong lintang (cross-
sectional). Penelitian ini akan dilakukan di Rumah
Sakit Cibinong, Bogor pada tahun 2021. Populasi
penelitian ini adalah semua ibu hamil yang datang ke
Rumah Sakit Cibinong, Bogor dari bulan Mei hingga
Agustus 2021 dengan total 100 responden.

Jumlah sampel diambil sesuai dengan kaidah
jumlah sampel pada pedoman PLS (Partial Least
Squares) kelipatan dari jumlah indikator yang akan
diteliti yaitu jumlah sampel minimal adalah 5 x
variabel bebas/indikator, dan jumlah sampel
maksimal adalah 10 x variabel bebas/indikator.
Jumlah indikator dalam penelitian ini 12 indikator,
maka jumlah sampel minimal adalah 65 orang, dan
jumlah sampel maksimal adalah 130 orang. Dalam
hal ini peneliti mengambil 80 orang responden,
dengan kreteria sebagai berikut:

Kriteria inklusi dalam penelitian ini yaitu: Ibu
hamil hamil yang datang ke RSUD Cibinong Bogor
pada bulan Agustus 2021, Ibu yang bersedia menjadi
responden, Ibu yang berada di tempat saat penelitian.
Kriteria eksklusi dalam penelitian ini adalah Ibu yang
tidak besedia menjadi responden, Ibu yang tidak
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berada di tempat saat penelitian. Data yang diperoleh
dari  hasil
menggunakan perangkat lunak Excel dan akan
diproses menggunakan program SmartPLS melalui
tahapan pengeditan, pengkodean, pemrosesan, dan
transformasi.

kuesioner  akan  direkapitulasi

Hasil

Tabel 1. Statistik Deskriptif Jawaban Responden

Variabel Min Max Mean Median Mode
Penelitian
Perilaku 46 67 56.4 57 53
Ketersediaan 48 68 55.9 54 53
fasilitas
Peran Nakes 48 68 59.1 61,5 63
Dukungan 23 43 34.2 37 37
keluarga
Self 23 43 34.7 35 40
Efficiacy
Tabel 2. Nilai Validitas Konvergen
Validitas Pengaruh Hasil uji ~ Kriteria Uji
> 0,5
KF1 0.857708 Valid
KE2 0.764173 Valid
KE3 0.865523 Valid
Self 1 Valid
0 Efficiacy
Loa”;f; PB1 0.852164 Valid
5 PB2 0761616 Valid
(Convergent A
. PB3 0.896314 Valid
Validity) )
DK1 0.650154 Valid
DK2 0.887689 Valid
DK3 0.886668 Valid
Sikap 1 Valid
Perilaku 1 Valid
Tabel 1, memperlihatkan bahwa pada

variabel perilaku nilai jawaban responden terkecil
adalah 46 dan yang terbesar adalah 67 dengan rata -
rata 56,44 median 57 dan nilai jawaban yang
terbanyak adalah 53. Variabel ketersediaan fasilitas
nilai jawaban responden terkecil adalah 48 dan yang
terbesar adalah 68 dengan rata - rata 55,96 median 54
dan nilai jawaban yang terbanyak adalah 53. Variabel
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Peran nakes memiliki nilai jawaban responden
terkecil adalah 48 dan yang terbesar adalah 68 dengan
rata - rata 59,14, median 61.5 dan nilai jawaban yang
terbanyak adalah 63.

Variabel dukungan keluarga nilai jawaban
responden terkecil adalah 23 dan yang terbesar adalah
43 dengan rata - rata 34,24 median 37 dan nilai
jawaban yang terbanyak adalah 37. Variabel Self
Efficiacy ibu hamil nilai jawaban responden terkecil
adalah 23 dan yang terbesar adalah 43 dengan rata -
rata 34,71 median 35 dan nilai jawaban yang
terbanyak adalah 40.

Tabel 2. menunjukkan bahwa nilai faktor
pemuatan untuk FK1 - FK3 tertinggi untuk variabel
ketersediaan fasilitas dibandingkan dengan variabel
lainnya, sehingga variabel ketersediaan fasilitas
mampu memprediksi nilai faktor pemuatan FKI1
hingga FK3 lebih tinggi dibandingkan dengan
variabel lainnya. Nilai faktor pemuatan untuk FKI -
FK3 tertinggi untuk variabel ketersediaan fasilitas
dibandingkan dengan variabel lainnya, sehingga
variabel ketersediaan fasilitas mampu memprediksi
nilai faktor pemuatan FK1 hingga FK3 lebih tinggi
dibandingkan dengan variabel lainnya.

Dari hasil pengolahan data terlihat bahwa
setiap indikator atau dimensi yang membentuk
variabel laten menunjukkan hasil yang baik, yaitu
dengan nilai faktor pemuatan yang tinggi di mana
setiap indikator lebih besar dari 0,5. Dengan hasil ini,
dapat dikatakan bahwa indikator-indikator yang
membentuk variabel laten konstruk Ketersediaan
fasilitas, peran tenaga kesehatan, dukungan keluarga,
self efficiacy, dan perilaku telah menunjukkan hasil
yang baik.

Setelah diuji validitas dan dinyatakan bahwa
variabel dan indikator telah valid, dilakukan uji
keandalan. Uji keandalan dilakukan dengan melihat
nilai keandalan komposit dari blok indikator yang
mengukur hasil konstruk keandalan komposit yang
akan menunjukkan nilai yang memuaskan jika di atas
0,70.

Hasil evaluasi keandalan model luar dapat
dilihat dalam tabel dengan mengevaluasi nilai Alfa
Cronbach dan keandalan komposit. Semua variabel
dinyatakan dapat diandalkan karena nilai Alfa
Cronbach dan keandalan komposit di atas 0,70
sehingga dapat dikatakan bahwa konstruk memiliki
keandalan yang baik.
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Tabel 3. Nilai Cross Loading

Varabel Laten

Indik
ator
Ket.ers Duku
ediaa Self Pera nean Perilak
n Effici n 5 Sikap
. Kelua u
Fasilit acy  nakes
rga
as
FK1 0.858 0.617 0.839 0.851 0.821 0.769
FK2 0.764 0.535 0.540 0.474 0.495 0.558
FK3 0866 0.514 0.666 0.717  0.605 0.750
SE1 0.539  0.819 0.724 0.807 0.764 0.758
SE2 0.814 0.896 0.829 0.840 0.525 0.447
SE3 0.671 0893 0.732 0.751 0.807 0.745
PB1 0.717 0.709  0.852 0.701 0.743 0.749
PB2 0.587 0.539 0.762  0.560 0.554 0.618
PB3 0.793 0.589 0.896 0.830 0.764 0.758
DK1 0.361 0.611 0.375  0.650 0.525 0.447
DK2 0.821 0.624  0.840 0.888 0.826 0.764
DK3 0.814 0.638 0.750 0.887 0.670 0.777
Sikap 0.795 0.807  0.829  0.840 1.000 0.850
Pirlila 0.847 0745 0.849 0836 0850  1.000
Tabel 4. Nilai AVE
Hasil Uji Kriteria Uji
Validitas
Pengaruh Loading >0,70
Peran nakes 1.000 Reliabel
Self Efficiacy 0.747 Reliabel
Cronbach’s Ketersediaan Fasilitas 0.778 Reliabel
Alph
pha Dukungan Keluarga 0.788 Reliabel
Perilaku 1.000 Reliabel
Sikap 1.000 Reliabel
Peran nakes 1.000 Reliabel
C . Self Efficiacy 0.854 Reliabel
omposite . . K
. Ketersediaan Fasilitas 0.869 Reliabel
Reliability
Dukungan Keluarga 0.876 Reliabel
Perilaku 1.000 Reliabel
Sikap 1.000 Reliabel

nakes,

Nilai R square ketersediaan fasilitas, peran
dukungan keluarga dan
pengetahuan terhadap perilaku sebesar 88,8% dan

self efficiacy,
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sisanya 11,2% dipengaruhi faktor lain. Nilai R square
ketersediaan fasilitas, peran nakes, self efficiacy dan
dukungan keluarga terhadap pengetahuan ibu hamil
sebesar 78,7% dan sisanya 21,3% dipengaruhi faktor
lain. Nilai R square ketersediaan fasilitas, peran nakes
dan self efficiacy terhadap dukungan keluarga sebesar
75,8 dan sisanya 24,2% dipengaruhi faktor lain. Nilai
R square ketersediaan fasilitas terhadap peran nakes
48,1% dan sisanya 51,9% dipengaruhi faktor lain.

Berdasarkan tabel 5. Terlihat bahwa semua
variabel memiliki nilai t-statistik lebih besar dari 1,96,
sehingga berpengaruh signifikan.

Tabel 5. Nilai Uji Hipotesis
Original

Hubungan

ilaiT
Antar Sampel (I\illa; 6) Ho
Variabel (Rho) ’
Fasilitas > 2508 11,859,600  Ditolak
Perilaku
Peran nakes ' 735 339398  Ditolak
> Perilaku
Dukungan
Keluarga > 0.1878 5.061916  Ditolak
Perilaku
Self
Efficiacy> 0.0659 1.962117 Ditolak
Perilaku
Sikap > .
. 0.1816 3.837885 Ditolak
Perilaku

Berdasarkan tabel 6, dinyatakan bahwa
ketersediaan fasilitas memiliki pengaruh langsung
dan tidak langsung terhadap perilaku. Hasil uji
koefisien parameter antara ketersediaan fasilitas
terhadap perilaku menunjukkan bahwa terdapat
pengaruh langsung sebesar 23,29%, peran tenaga
kesehatan terhadap perilaku menunjukkan adanya
pengaruh langsung sebesar 6,87%, dan sikap terhadap

Tabel 6. Pengaruh Variabel Langsung dan Tidak
Langsung

Direct Indirect
No Sumber Total
%

p Ketersediaan o3 o000 450 23.74%
Fasilitas

2 Peran nakes 6.87% 0.12% 7.00%
Duk

3 _oonsal 1594%  0.05%  15.99%
Keluarga

4  Self Efficiacy 5.51% 0.02% 5.53%
Sikap 15.43% 15.43%
Total 84.80% 0.70% 85.50%




Volume 22 No. 3 Tahun 2023

Pengaruh Ketersediaan Fasilitas Terhadap perilaku Ibu Hamil

perilaku menunjukkan adanya pengaruh langsung
sebesar 15,43%.

Sementara itu, pengaruh tidak langsung
antara ketersediaan fasilitas terhadap perilaku adalah
0,45%, pengaruh tidak langsung antara peran tenaga
kesehatan terhadap perilaku adalah 0,12, sedangkan
pengaruh tidak langsung antara sikap terhadap
perilaku adalah 0,000%.

Pembahasan

Berdasarkan hasil uji statistik, terdapat
pengaruh langsung antara sikap berpengaruh positif
terhadap perilaku. Hasil uji koefisien parameter
antara sikap terhadap perilaku menunjukan terdapat
pengaruh langsung sebesar 15,43%, sedangkan untuk
pengaruh tidak langsung antara sikap terhadap
perilaku melalui sikap, peran nakes, self efficiacy,
dukungan keluarga
Penelitian yang sama juga dilakukan oleh Ni Putu S.
Fratika didapatkan hasil dari 92 responden terdapat
85 orang (92,4%) yang memiliki sikap baik dan 7
orang (7,6%) yang memiliki sikap positif. Apabila
sikap telah terbentuk pada diri seseorang, maka akan
memengaruhi prilaku orang tersebut.'® Secara garis
besar sikap dibedakan atas 2 macam vyaitu sikap
positif dan sikap negatif. Sikap positif adalah sikap
menyetujui, menyenangkan.
Sebaliknya, sikap negatif adalah sikap tidak
menyetujui, menolak atau tidak menyenangi.
Pembentukan sikap merupakan hasil interaksi
individu dengan lingkungannya.

Sikap itu muncul dari pengalaman pribadi,
pemindahan pengalaman yang menyakitkan, dan
pengaruh sosial.”” Pengaruh sosial merupakan
sumber pembentukan sikap yang paling penting,
yaitu orang tua, teman sebaya, dan media massa.
Sikap terhadap terhadap program
pengobatan dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan
individu sendiri. Semakin tinggi tingkat
pengetahuan seseorang, maka sikap individu semakin
terbuka untuk menerima apa yang diketahuinya.'®
Adanya hubungan antara sikap ibu hamil dengan
kunjungan karena responden yang memilki sikap
positif cendrung  berprilaku
memanfaatkan rumah sakit karena didasari dengan
pengetahuan mereka terhadap manfaat dari rumah
sakit tersebut sehingga mereka yakin dan memiliki

dan ketersediaan fasilitas.

menerima  atau

individu

itu

akan untuk

minat dalam memanfaatkan rumah sakit untuk
memperoleh pelayanan kesehatan mereka.
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Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan
PLS (Partial Least Square) terdapat pengaruh
langsung antara dukungan keluarga berpengaruh
positif terhadap perilaku. Hasil uji
parameter Dukungan keluargaterhadap
perilaku menunjukan terdapat pengaruh langsung
sebesar 5,51%, sedangkan untuk pengaruh tidak
langsung antara terhadap
perilaku melalui self efficiacy, peran nakes, self
efficiacy,

koefisien
antara

dukungan keluarga

dukungan keluarga dan ketersediaan
0.016%. Ibu perlu
informasi yang benar tentang
pelayanan kesehatan di rumah sakit sehingga Ibu
hamil mengetahui hal-hal yang seharusnya dilakukan
dan hal-hal yang seharusnya dihindari. Ibu hamil
mempunyai hak untuk mendapatkan informasi yang
benar tentang pelayanan kesehatan dan informasi
tersebut harus berasal dari sumber yang terpercaya.
Agar Ibu hamil mendapatkan informasi yang tepat,
pelayanan kesehatan Ibu hamil hendaknya diberikan
penyuluhan di lingkungan keluarga."”

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Reineldis Elsidianastika (2020) yang menunjukkan
bahwa dukungan keluarga berpengaruh terhadap
kunjungan antenatal care ibu hamil dengan nilai p =
0.045. Dengan demikian diharapkan petugas
puskesmas sebaiknya mengikutsertakan suami atau
keluarga ibu hamil pada kegiatan posyandu dan pada
saat kunjungan antenatal care agar ibu mendapat
dukungan sepenuhnya dari keluarga.”

Peran nakes berpengaruh positif terhadap
perilaku. Peran nakes pengaruh secara langsung dan
tidak langsung terhadap perilaku. Hasil uji koefisien
parameter antara peran nakes terhadap perilaku
menunjukan terdapat pengaruh langsung sebesar
15,94%, sedangkan untuk pengaruh tidak langsung
antara peran nakes terhadap perilaku melalui sikap,
Peran nakes, Self Efficiacy, peran nakes dan
Ketersediaan Fasilitas sebesar 0.05%

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
lain yang menunjukkan bahwa responden yang
menyatakan  bahwa tenaga
kesehatan dan memanfaaatkan pelayanan kesehatan
adalah sebanyak 46 (74,2%).”" Hasil penelitian ini juga
sejalan dengan penelitian lain yang menyatakan
adanya hubungan yang bermakna antara keberadaan
tenaga kesehatan dengan kunjungan. SDM atau
tenaga kesehatan di Rumah sakit berperan sebagai
pelaksana pelayanan kesehatan sehingga peran

fasilitas  sebesar hamil

mendapatkan

ada Lketersediaan
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tersebut diharapkan sesuai dengan tupoksi (tugas
pokok dan fungsi), pendidikan dan ketrampilan yang
dimilikinya.”
Ketersediaan  fasilitas  terhadap
menunjukan terdapat pengaruh langsung terhadap
perilaku sebesar 23,29%, sedangkan untuk pengaruh
tidak langsung antara ketersediaan fasilitas terhadap
perilaku melalui motivasi diri diperoleh sebesar
0.45%. Hasil penelitian ini sejalan dengan Massolo
(2011) vyang berjudul pengaruh penyuluhan
kesehatan reproduksi dan ketersediaan fasilitas
terhadap perilaku oleh ibu hamil desa Cianjur Tahun
2015. Hasil penelitian menunjukan bahwa ada
pengaruh ada pengaruh yang signifikan antara
ketersediaan fasilitas terhadap perilaku oleh ibu hamil
desa Cianjur Tahun 2015 dengan Pvalue 0,008.”

Hasil penelitian ini juga sesuai dengan
penelitian Widiyanto (2010) diperoleh t hitung
adalah 8.037 yaitu lebih besar dari pada t table 1,668
Hal ini menunjukan bahwa ada pengaruh pemberian
pendidikan kesehatan reproduksi ibu hamil dan
ketersediaan fasilitas terhadap perilaku oleh ibu hamil
Desa Cepogo, Kecamatan Kembang, Kabupaten
Jepara.

Self Efficiacy terhadap perilaku menunjukan
terdapat pengaruh lansung terhadap perilaku sebesar
5,51%, sedangkan untuk pengaruh tidak langsung
antara ketersediaan fasilitas terhadap perilaku
melalui motivasi diri diperoleh sebesar 0.02%.

Dari ketiga indikator ukur yang dimiliki
variabel Self Efficiacy, semua indikator mampu
menjelaskan  variabel Dukungan keluargayaitu
kepedulian, Menemani, dan Pengawasan. manusia
membutuhkan kehadiran individu lain diantaranya
pasangan hidupnya untuk memberikan dukungan
dan apabila menghadapi
Dukungan adalah sikap, tindakan dan penerimaan
terhadap anggotanya. Anggota keluarga dipandang
sebagai bagian yang tidak terpisahkan dalam
lingkungan keluarga. Anggota keluarga dan rekan
kerja memandang bahwa orang yang bersifat
mendukung selalu siap memberikan pertolongan dan
bantuan jika diperlukan.** Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian Eka Fauzia Laila (2019) yang
menytakan bahwa terdapat pengaruh self efficacy
terhadap kepatuhan dalam pemeriksaan ANC
(Antenatal Care).”®

perilaku

bantuan masalah.
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Kesimpulan

Berdasarkan temuan tersebut dapat ditarik
kesimpulan, bahwa ketersediaan fasilitas merupakan
faktor yang dominan mempengaruhi perilaku oleh
ibu hamil di RS. Semakin baik Ketersediaan Fasilitas
di RS, maka perilaku ibu hamil juga semakin tinggi.
Alasan bahwa Ketersediaan Fasilitas merupakan
faktor yang paling dominan karena pada umumnya
tempat pertolongan
kesehatan ke Ketersediaan Fasilitas yang berlokasi di
dekat tempat tinggalnya. Ketersediaan Fasilitas
terdekat yang dapat memberikan perawatan dan
pelayanan kesehatan lanjutan. Ketersediaan Fasilitas
tersebut harus memiliki kemampuan yang dapat
diandalkan untuk melayani berbagai keperluan
pemulihan kondisi kesehatan, pertolongan gawat
darurat yang memadai atau pelayanan kontrasepsi
komprehensif bagi ibu hamil yang membutuhkan.

Ketersediaan
kemampuan yang dapat diandalkan untuk melayani
berbagai kebutuhan pemulihan kondisi kesehatan,
bantuan darurat yang memadai, atau pelayanan
kontrasepsi yang komprehensif bagi ibu hamil yang
membutuhkannya.

ibu hamil akan mencari

fasilitas  harus  memiliki
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