HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DAN PERAN PETUGAS
KESEHATAN DENGAN KEPATUHAN KUNJUNGAN NIFAS DI
WILAYAH KERJA PUSKESMAS PANDAK | KABUPATEN BANTUL
YOGYAKARTA

Erni Febriani Fitriat, Wahyuningsih?, Emelda3

1,2,3 Universitas Alma Ata Yogyakarta
Jalan Ringroad Barat Daya No 1 Tamantirto, Kasihan, Bantul, Y0g rta

INTISARI

iNimalkan dengan
kunjungan masa nifas. Namun angk k i ¢ Puskesmas Pandak
yang ditetapkan oleh
al ini disebabkan salah
satunya dukungan keluarga da . Dukungan keluarga dan

sebes%
peran petugas kesehatan #melgiliki r?%ng dekat sehingga dapat
mempengaruhi kunjunga a nias.

Tujuan: Mengetahui h@bunga dukl%%uarga dan peran petugas kesehatan

asa ni ilayah kerja Puskesmas Pandak |

nggunakan penelitian kuantitatif dengan
gargbilan sampel menggunakan metode total

sebanyak 60 ibu nifas. Instrumen penelitian

ulan: Ada hubungan dukungan keluarga dan peran petugas kesehatan
patuhan kunjungan masa nifas di wilayah kerja Puskesmas Pandak |

ath Kunci: Dukungan keluarga, Peran petugas kesehatan, Kepatuhan kunjungan
sa nifas

!Mahasiswa Program Studi S1 IImu Keperawatan Universitas Alma Ata Yogyakarta
2 Dosen Program Studi S1 limu Keperawatan Universitas Alma Ata Yogyakarta
3 Dosen Program Studi S1 limu Keperawatan Universitas Alma Ata Yogyakarta

XV



THE RELATIONSHIP BETWEEN THE SUPPORT OF THE FAMILY
AND THE ROLE OF HEALTH WORKERS ON THE OBEDIENCE OF
CHILDBIRTH PERIOD VISIT WITHIN THE SPHERE OF PUSKESMAS
PANDAK 1 BANTUL REGENCY YOGYAKARTA

Erni Febriani Fitriat, Wahyuningsih?, Emelda3

1,2,3 Universitas Alma Ata Yogyakarta
Jalan Ringroad Barat Daya No 1 Tamantirto, Kasihan, Bantul, YOgyaarta

ABSTRACT

Background:The maternal mortality rate i 36% cases is caused by
hemorrhage. Moreover, the hemorrha e occurr 1dbirth period, in
i childbirth period.
ers during childbirth

83.06%, which is under the
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factors of childbirth periodvis i %and health workers role in
which closely related to t&o visit during m§thers’ childbirth period.
Obijective:Revealing t tionship ketween the support of the family and the
role of health worke is, during%s " childbirth period within the sphere
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

AKI (Angka Kematian Ibu). Menurut World Health Organizaon )

angka kejadian AKI di Indonesia pada taghun 2012 yaitu ?@100.000
kelahiran hidup (1). Tujuan pembang%lenium Development Goals

(MDG?’s) pada tahun 2015 mengtap

Salah satu indikator untuk melihat derajat kesehatan perempuan,adalah
(@HO

target A tu 102 per 100.000

kelahiran hidup, kemudian jdila§jutkan oleh inable Development

awah YM).OOO kelahiran hidup di
jauh

tahun 2030 (2). Wn ka ini masih jauh dari target yang harus dicapai

pada tahun 2 @
KabQ‘ ntquw salah satu kabupaten yang memiliki

An atian Ibu (AMY) tinggi. Tahun 2014 sebesar 104,7/100.000

elahitan hid sejumlah 14 kasus, sedangkan pada tahun 2015

Goals (SDG’s) target

sebesar 87,5/100.000. Target AKI tahun 2015 adalah
ahiran hidup (3). Hasil Audit Maternal Perinatal (AMP)
ulkan bahwa penyebab kematian ibu pada tahun 2015 adalah Pre

wamsia Berat (PEB) sebanyak 36% (4 kasus), pendarahan sebesar 36%
s (

0 4 kasus), TB paru (2 kasus), dan emboli air ketuban 9% (1 kasus) (3).

Pendarahan dapat terjadi pada masa nifas (4).



<
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Masa nifas adalahmasa sesudah persalinan dan kelahiran bayi,
plasenta dan selaput yang diperlukan untuk memulihkan kembali alat-alat
kandungan seperti sebelum hamil dengan waktu selama 6 minggu (5).
Program dan kebijakan teknis pada masa postpartum terdapat m?aﬁ
kunjungan. Kegiatan yang dilakukan selama kunjungan !&i asini

meliputi pencegahan, pendeteksian, dan

anganan masalgh yang yang

terjadi pada masa nifas. Adapun i j masa nifas yaitu

n ™asa nifes akan dilakukan pemeriksaan kondisi ibu
n uv ara, perut, uterus, vulva/perineum,
untukntu an nifas tersebut berlangsung dengan normal atau

i rti in\w uterus, pengeluaran lokhea, dan pengeluaran air

1bu SP serta perubahan sistem tubuh termasuk keadaan

psiko%enentukan apakah terjadi kegawatdaruratan pada ibu seperti

Fenomena yang terjadi di Indonesia bahwa cakupan persalinan oleh

7 kejang dan panas, serta terjadi penyulit/masalah (5).

aga kesehatan semakin meningkat dari tahun ke tahun, dari angka
81,08% pada tahun 2008 menjadi 90,88% pada tahun 2013. Begitu pula
dengan cakupan kunjungan nifas yang terus mengalami kenaikan dari
17,9% pada tahun 2008 menjadi 86,64% pada tahun 2013. Namun

sayangnya cakupan kunjungan nifas pada tahun 2013 hanya 86,64%,



belum setinggi cakupan persalinan oleh tenaga kesehatan yang mencapai
90,88% (3). Apabila jumlah cakupan persalinan oleh tenaga kesehatan

tidak sama dengan cakupan nifas, kemungkinan terjadi komplikasi
persalinan di masa nifas, atau masa nifas tidak terkontrol ole p%
persalinan. Semakin lebar jarak persalinan dengan kunjungah n maka

Berdasarkan cakupan kunjungafi™ : i aten Bantul tahun

2013 dilaporkan sebesar 93,42 waodi i 2012 (92,5%) (3).

Sehingga dapat disimpul

tersebut sudah ba& sebut men%n bahwa sebagian besar ibu
a

nifas sudah m kunj n nifas di tenaga kesehatan. Indikator

a kunj itas di Kabupaten Bantul

tersebut syudah gam Wa kesadaran ibu tentang kunjungan
masa ulang su baily Namun, cakupan ibu nifas di Kabupaten

belummenuhl target yang sudah ditetapkan oleh Dinas

atell Bantul yaitu sebesar 95% (3).
ibu nifas merupakan perilaku ibu nifas mengunjungi
esehatan untuk mendapatkan pelayanan kesehatan. Menurut
Notoatmodjo (7), yang mengutip pendapat Green bahwa derajat kesehatan
ah satunya dapat dipengaruhi oleh faktor perilaku yang melekat pada
diri seseorang atau masyarakat (behaviour cause) (7). Perilaku tersebut
ditentukan oleh 3 faktor yaitu faktor presdiposisi (predisposing factor)
meliputi pengetahuan, sikap, kepercayaan, keyakinan, nilai-nilai yang ada

di masyarakat. Faktor pendukung (enabling factor) meliputi lingkungan



fisik (tersedia atau tidak tersedianya fasilitas) untuk bertindak atau
berperilakunya seseorang dan faktor pendorong (reinforcing factor)
meliputi sikap dan perilaku petugas kesehatan atau yang lain seperti
dukungan keluarga(7).

Berdasarkan penelitian dari Uswatun (2012) menunjukkma ada

hubungan antara dukungan suami dengan uensi kunjunggh ulang nifas

(8). Berdasarkan hasil penelitia i Wyang kan oleh Lailatul

Rahmawati (2015) menunjuk an antara variabel

peran bidan dengan kun ayah kerja Puskesmas

Jelbuk Kabupate& Hasil pew juga menunjukkan bahwa
responden yan pera@ cukup mempunyai rsiko 4,400 kali
an ku u nifas dibandingkan responden yang

idan (9% Berdasarkan uraian tersebut, maka penulis

untuk tidak me
menil an
kukanwelltlan mengenai peran petugas kesehatan dan

ga’ terhadap kunjungan masa nifas karena dapat

kuyfigan
2memp i kunjungan ulang ibu nifas.
A an data dari profil Kabupaten Bantul tahun 2016 cakupan

kunjungan nifas terendah di puskesmas Pandak | vyaitu (83,06%),

angkan tertinggi di Puskesmas Sewon | vyaitu (99,83%) (3).

0 Berdasarkan data tersebut, maka penulis akan melakukan penelitian di
wilayah kerja Puskesmas Pandak I, karena cakupan kunjungan nifas yang

masih rendah dibandingkan dengan wilayah kerja puskesmas lain yang

berada di Kabupaten Bantul. Hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada



tanggal 6 Maret 2017, penulis mendapatkan data dari ruang Kesehatan lbu
dan Anak (KIA) Puskesmas Pandak | Kabupaten Bantul dalam 2 bulan
terakhir Januari-Februari dengan jumlah ibu nifas 60 orang. Hasil
wawancara dengan petugas kesehatan Puskesmas Pandak | ba \AV&
nifas didapatkan hasil 2 ibu nifas tidak memeriksakan d&empat

pelayanan kesehatan karena tidak a

ang mengargdrkan untuk

melakukan kunjungan ulang, dan s tida meriksakan diri ke

tempat pelayanan kesehatan k pat pelayanan jauh

dari rumah. Gangguan y ul karéga tidak melakukan kunjungan

ulang masa nifas dapat Wfjadi komplikyst, misalnya pendarahan, infeksi,
dan eklamsi &(Iams' al tersebut merupakan permasalahan
kunjungan, ul masa &imana salah satu faktor yang
memhlnya mngan keluarga dan peran petugas
N

rdas rajan di atas, penulis tertarik melakukan penelitian di
a

2Wilay elj& Puskesmas Pandak | Kabupaten Bantul sehingga penelitian

kesehatan dengan kepatuhan kunjungan masa nifas di wilayah kerja

%skesmas Pandak | Kabupaten Bantul Yogyakarta”.
0. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian dalam latar belakang masalah, maka rumusan

il judul “hubungan dukungan keluarga dan peran petugas

masalah dalam penelitian ini adalah “apakah ada hubungan dukungan

keluarga dan peran petugas kesehatan dengan kepatuhan kunjungan masa



nifas di wilayah kerja Puskesmas Pandak | Kabupaten Bantul
Yogyakarta?”.

C. Tujuan Penelitian
a) Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungmungan

engan kepatu kunjungan

keluarga dan peran petugas kesehata
masa nifas di wilayah kerja P s Pan Kabupaten Bantul
Yogyakarta.

b) Tujuan khusus

AV
1. Mengetahui ew kunju%u nifas di wilayah Kkerja
Puskes ﬁk | Kalsmpaten Bantul Yogyakarta.
2. M&uku %arga ibu nifas di wilayah Kkerja
Qesmas Pa&z:paten Bantul Yogyakarta.

getah® peran petugas kesehatan terhadap ibu nifas di wilayah

esphas Pandak | Kabupaten Bantul Yogyakarta.
tahui keeratan hubungan dukungan keluarga dan peran
as kesehatan dengan kunjungan masa nifas di wilayah kerja

3

Puskesmas Pandak | Kabupaten Bantul Yogyakarta.
é\& Mengetahui faktor yang paling dominan berhubungan dengan
0 kepatuhan kunjungan masa nifas di wilayah kerja Puskesmas
Pandak | Kabupaten Bantul Yogyakarta.
D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritik



Memberikan masukan pengetahuan di bidang ilmu keperawatan

khususnya keperawatan maternitas.

a)

b)

c)

Manfaat Praktis &YN

Bagi Responden

Memberikan masukan untuk meniwgkatkan kunjungén ulang ibu

aq

nifas dengan mengikutserta ngan k

Bagi Puskesmas Pandak

Memberikan inforingt ang k&patuhan” kunjungan ulang masa
nifas dala&Q meningka%alitas pelayanan kesehatan
pada ib

ngal@sa nifas dengan melibatkan dukungan
keluarg peran esehatan agar hasilnya optimal.

Q Peneliti &%
o

&

S

il\tambahan ilmu pengetahuan dan menambah

n glalam menerapkan ilmu maternitas tentang pentingnya
an keluarga dan peran petugas kesehatan terhadap

ngan masa nifas.

Penelitian ini menjadi sumber referensi dan pengetahuan sehingga

dapat memperdalam materi penelitian yang serupa dan dapat

\d) Bagi Peneliti Lain

dikembangkan dengan penelitian menggunakan variabel yang

berbeda.



E. Keaslian penelitian
Keaslian penelitian dapat dilihat dari tabel 1.1 sebagai berikut:

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Nama Judul Metode Hasil Persamaan rbedaan
Muflikhatul, Hubungan Penelitian Penelitian Persamaan Petbedaan dalam
S. pengetahuan analitikdengan menunjukkan ada dalam penelitian “§genelitian ini ;
(2014) (10)  ibu nifas pendekatan cross  hubungan ini: 1. Variabel

dengan sectional. pengetahuanSiu Metode cr independen
kepatuhan Tehnik sampling nifas d sectional 2. Tempat
kunjungan menggunakan penelitian
masa nifasdi  simple random sa
BPM Ny. sampling dengan PM Ny
Subiyanah jumlah sampel 30 h SST
SST, orang a
DesaParengan  denganmeng nganKgcamata
Kecamatan kan lemba n Madur, N
Maduran kuesioner. Kabupal
Kabupaten Lamonga
Lamongan
Trisnawati, Faktor-faktor a) Penelitian Persamaan Perbedaan dalam
u. yang deskript enunjukkan  dalam penelitian  penelitian ini :
(2013) (11) mempengaruhi dengan idak ada ini: 1. Variabel
kunjungan ekatan cr hubungan Metode cross independent
nifas di i . antara sectional 2. Variabel
Puskes Tehnik ing pendidikan dependent
Jep ibu dengan 3. Tempat
kunjungan penelitian
or, nifas.
b) Penelitian
menunjukkan
tidak ada
hubungan
antara sikap
ibu dengan
kunjungan
nifas.
¢) Penelitian
\ menunjukkan
ada hubungan
antara
dukungan
suami dengan
kunjungan
nifas.
Hasanah, U.  Hubungan Jenis penelitian Penelitian Persamaan Perbedaan dalam
(2012) (8) dukungan analitik dengan menunjukkan ada dalam penelitian  penelitian ini :
suami dengan  pendekatan cross  hubungan yang ini: 1. Variabel
frekuensi sectional. positif antara Metode cross dependent
kunjungan dukungan suami sectional

dengan frekuensi




Nama Judul Metode Hasil Persamaan Perbedaan
ulang nifasdi ~ Tehnik sampling kunjungan ulang 2. Tempat
PuskesmasPur  menggunakan nifas penelitian
woyoso Kota  simple
Semarang randomsampling

dengan jumlah
sampel 44 orang
dengan
menggunakan
kuesioner
wawancara.
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