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Abstract: This quasi-experimental study aimed to determine
the effect ofthe father class to ncrease hushand's knowledge
| ahout the danger signs of pregnancy i South Rengasdengklok
| village, Rengasdengklok, Karawang in 2013, The subject of
research is the husband of a pregnant woman, there are 26
treatment group and 26 control group. Measuring instrument
using a questionnaire, Results of paired t-test showed that there
is a difference in the pretest-postiest husband’s level of
knowledge given cliss father and given leaflets (p value={.000).
The result of independent t-test showed that there were
differences between the hushand’s increased knowledge of the
treatment group and the control group (p value = 0,000), it can
be conchuded that there is a father s class effect to the husband s
increased knowledge about the danger signs of pregnancy.

Kevwords:  knowledge of pregnancy danger signs,
father's class

Abstrak: Penclitian quasi-eksperimental ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh kelas bapak terhadap peningkatan
pengetahuan suami tentang tanda bahaya kehamilan di Desa
Rengasdengklok Sclatan, Rengasdengklok, Karawang tabun
201 3. Subjek penelitian adalah suami dari ibu hamil sebanyak
26 orang kelompok perlakuan dan 26 orang kelompok kontrol.
Alat ukur menggunakan kuesioner. Hasil uji paired t-fest
menunjukkan ada perbedaan nilai prefesi-posiest tingkat
pengetabuan suami yang diberi kelas bapak dan diberi leaflet
(p value=0,000). Hasil uji independent (-test menunjukkan
ada perbedaan peningkatan pengetahuan suami antara kelompok
perlakuan dan kelompok kontrol (p value=0,000), dapat
disimpulkan ada pengaruh kelas bapak terhadap peningkatan
pengetabuan suami lentang tanda bahaya keharmlan.

Kata kunci; pengetatiian tanda hahaya kehamilan, kelas bapak
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PENDAHULUAN

Angka Kematian Tbu (AKI} merupa-
kan salah satuindikator untuk melihat deragat
kesehatan perempuan. Berdasarkan SDEI
surved terakhir tabun 2007 AK1 di Indonesia
sebesar 228 per 100,000 kelahiran hidup.
Menurut data Dinas Kesehatan Propinsi
Jawa Barat tabun 2011, jumiah kesus kema-
tian ibu di Jawa Barat mengalami pening-
katan sebanyak 850 kasus, Jumlah kematian
ibu di Kabupaten Karawang cenderung
fluktuatif dari tahun ke tahun, tahun 2012
meningkat menadi 55 kasus yang tersebar
di 30 puskesmas. Puskesmas Rengasdeng-
klok merupakan daerah yang Angka Kema-
tian Tbu ( AKI) tertinggi di wilayah Kabu-
paten Karawang, pada tahun 2012 menem-
pati peringkat tertinggi pertama yaitu seba-
nyak enam kasus (Dinas Kesehatan Kabu-
paten Karawang, 2012}

Desa Rengasdengklok Selatan meru-
pakan desa di wilayah kerja Puskesmas
Rengasdengklok yang mempunyai AKI
dengan jumlah empat kasus (Puskesmas
Rengasdengklok, 2012). Tingginya angka
kematian ibu disebabkan dua sebab yaitu
muasih kurangnya pengetahuan dan penang-
gulangan komplikasi penting dalam keha-
milan, persalinan, serta nifas, dan kurang
meratanva pelavanan kebidanan yang baik
bagi semua yang hamil (Wiknjosastro,
2007). Penyebab tidak langsung kematian
maternal antara lain adalah ketidaktahuan
suami dalam mengenal komplikasi, keter-
lambatan mengenal bahaya dirumah, keter-
lambatan menuju fasilitas pelayanan kese-
hatan dan keterlambatan mendapatkan
pertolongan medis.

Suami menjadi sasaran program pendi-
dikan kesehatan reproduksi karena memiliki
peran penting terutama sebagai pengambil
keputusan yang krusial ketika kondisi istri
cukup serius untuk mencari pertolongan dan
dapat mengatasi keterlambatan jika menge-
tahui tanda bahaya kehamilan, komplikasi

kehamilan dan persalinan terhadap kese-
hestan reproduksi wanita { Rini, 2003). Hasil
penelitian Sing er al. (1998, menyatakan
para suami yang tinggal di dacrah kabupaten
sangat sedikit mengetahui tentang kesehatan
reproduksi dan tanda hahaya kehamilan,
sehingga sering terjadi keterlambatan dalam
mencari pelayanan. Hal inl merupakan
penyebab pokok pada kematian ibu.

Berbagai upaya telah dilakukan peme-
rintah Dinas Kesehatan Kabupaten Kara-
wang dalam menurunkan AK1. Pada tahun
2012 telah membentuk kelas ibu hamil di
setiap desa, membentuk Program Perenca-
naan Persalinan dan Penanganan Kompli-
kasi (P4K), Kebijakan operasional pela-
yanan anfenaial care di wilayah puskesmas
adalah pemberian penyuluhan tenang tanda
bahaya kehamilan dalam bentuk Komuni-
kasi Informasi dan Edukasi (KIE) dan
pemberian buku Kesehatan 1bu dan Anak
(KIA) atau Kartu Menuju Sehat (KMS)
serta kelas ibu hamil

Untuk mempercepat penurunan AKI,
Kementcrian Kesehatan (2011) telah
mencanangkan program kelas bapak yang
pelaksanaannya hampir sama dengan kelas
ibu hamil vaitu kegiatan vang direncanakan
untuk pembahasan materi mengenai tanda
hahaya kehamilan dalam bentuk tatap muka
dengan sasaran kelompok yaitu suami yang
mermpunya istri hamil. Di Kabupaten Kera-
wang sendiri belum pernah dilaksanakan
kelas hapak. Berdasarkan hasil penelitian
Lestari (2010), di Kabupaten Kulon Proge
menunjukkan ada pengarah signifikan antara
pengzetahuan sebelum dan sesudah diberiian
kelas ayah terhadap peningkatan penge-
tahuan suami tentang pencegahan anemia
dalam kehamilan

METODE PENELITIAN
Jenis penelitian ini adalah quasi-
eksperimental dengan rancangan penelitian

pretest postest control group design.
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Rancangan penelitian ini membagi sampel
pada kelompok eksperimendan kontrol dan
tidak dilakukan secara random (Notoal-
modio, 2010). Populasi dalam penelitian i
adalah semua suami vang mempunyai istri
hamil dari bukan Januari-Maret tahun 2013
sebanyak 150 ibu hamil di Desa Rengas-
dengklok Selatan dan Desa Kertasari Wila-
yah Kerja Puskesmas Rengasdengklok
Kabupaten Karawang,

Teknik pengambilan sampel dengan
purpasive sampling dilakukan berdasarkan
kriteria inkhusi dan eksklusi serta didapatkan
mﬂpﬂini‘rhmldcrgannrmgmﬂkm TUITIIS
propors rerata dua kelompok independen
adalah sejumiah 24 responden. Untuk meng-
hindari hal-hal yang tidak diinginkan seperti
missing data makaditambeh 10% dari besar
sampel minimal schingga diperoleh jumlah
sampel sehesar 26 responden, besar sampel
dalam penelitian adalah 2x26=52 responden
(26 responden sehagai kelompok perlakuan
di Desa Rengasdengklok Selatan dan 26
responden sebagai kelompok kontrol di
Desa Kertasari). Penelitian ini dilakukan
pada 6-21 Juli 2013, Variabel dakam pene-
litian i terdiri dari variabel dependen yaitu
peningkatan pengetalnzan guami tentang tan-
da bahaya kehamilan dan variabel indepen-
den vaitu kelas bapak.

Jenis data dalam penelitian ini adalah
data primer mengenai pengetahuan teniang
tanda bahaya kehamilan. Instramen atau alat
ukur yang digunakan dalam penclitian ini
adalah kuesioner dari penelitian Suryam
(2012), dengan jumlah soal 21 item. Teknik
pengotahan data ditakukan dengan editing,
coding, transfering dan fabulating data,
kemudian dilakukan analisis independent
sample t-test dan paired i-test (uji dua
kelompok berhubungan) dengan p value=<
0,05,

HASIL DAN PEMBAHASAN

Proporsi kematian ibu berdasarkan
di Kabupaten Karawang tahun 2007-2011
Pada tahum 2007 kematian ibu sebamyak 47
orang, tahun 2008 jumlah kematian ibu
sehanyak 43 kasus, sedangkan tahun 2009
jumiah kematian ibu sebanyak 61 orang,
tabun 2010 jumlah kematian iu menjadi47
orang, tahun 2011 jumlah kematian by
mencapai 51 orang serta tahun 2012 seba-
nyak 55 orang (Dinkes Kabupaten Kara-
wang, 2012).

Berbagai upaya yang telah dilakukan
pemerintah Dinas Keschatan Kabupaten
Karawang tahun 2012 dalam menurankan
AKI yaitu dengan membentuk kelas ibu
hamil dan PAK di setiap desa, Kebijakan
operasional pelayanan cotenatal care oleh
departemen kesehatan di wilayah puskes-
mas adalah pemberian penyuluhan dalam
bentuk KIE dan pemberian buku k1A atau
KMS ihu hamil (Kementerian Kesehatan R1
2011).

Penelitian ini dilakukan untuk menge-
tahui pengetahuan suami mengenai tanda
hahaya kehamilan i Desa Rengasdengklok
Selatan, Berdasarkan hasil penelitian mayo-
ritas para suami kurang mengetahul tanda
bahaya kehamilan sehingga terlambat meng-
ambil keputusan untuk menangani kompli-
kasi kehamilan. Faktor lain yang menyebab-
kan keterlambatan vaitu keadaan geografis,
sosial budaya dan sosial ekonomi yang ber-
pengaruh tethadap kesehatan. Berdasarkan
jumlah KK miskin tahun 2008, Kecamatan
Rengasdengklok terdiri dari 33,797 KK
miskin (Dinkes Kabupaten Karawang,
2012).

Sebagian besar penduduk Desa Re-
ngasdengklok Selatan dengan status sosial
ekonomi rendah sehingga mercka lebih
mengutamakan kebutuhan primer vaitu
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untuk memenuhi kebutuhan sehari-hari.
Masyarakat beranggapan bahwa untuk
mendapatkan pelayanan keschatan membu-
tuhkan biaya besar, sedangkan untuk ma-
syarakat yang tempat tinggalnya jauh dari
pelayanan keschatan selam untuk bizya pe-
meriksaan juga membutuhkan biaya tran-
sportasi. Sosial budaya juga berpengaruh
terhadap keterlambatan mengambil kepu-
tusan karena mereka menganggap bahwa
setiap kehamilan itu normal
Hasil penelitian menunjukkan bahwa
setelah dilakukan uji homogenitas pada
karakteristik responden antara kelompok
perlakuan dan kelompok kontrol, tidak ada
atau data dua kelompok homo-
gen (p value=0,05) seperti terlihat pada
tabel 1.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
ada perbedaan nilai rata-rata pada kelom-
pok perfakuan dengan nilai prefesr 10,83
dan postest 14,92 dengan selisih rata-rata
sebesar 4,07, sedangkan pada kelompok
kontrol nilai prevest 10,96 dan nilai postest
11,23 dengan selisih rata-rata sebesar 1,07,
schingga dapat disimpulkan ada perbedaan
nilai rata-rata prefesi-postest pengetahuan
antara kelompok perlakuan dan kelompok
kontrol

Setelah dilakukan pengujian data de-
ngan uji One Sample Kolmogorov-
Smirnov didapatkan nilai £ __pretest
sebesar 0,90 dan postest 1,21< Z
(1,96) pada kelompok perlakuan dan
kelompok kontrol nilai 7 prerest 1,28

Tabel 1. Uji homogenitas karakteristik responden

Kelompok Perlalkuan Kelompok Kontrol P
Yariabel N o N "
Umur
17- 25 tahun & 231 2 1.7 0,56
26-35 tahun ) 38 18 o2
36-45 tahun B 23,1 & 23,1
Pendidikan
=1 B 4 15.4 5 9.2 0,70
SnP ] 23,1 ] 385
SMA 5 5.7 i1 423
D3PT I 3.8 - =
Pekerjaan
FNS I 38 - -
Wlraswasta 5 19,2 3 1L5 0,67
Karyawan B 30,3 10 38.5
Buruh 10 38,5 9 4.6
Petani 2 7.7 4 [5.4
Jumlah Anak
<2 20 76.9 19 73,1 0,53
=3 il 231 F 269
Sumber
Informasi
hedia 3 11,5 3 11,5 0,98
Teman 4 154 3 11,5
Petugas B 30,8 T 1649
Kesehatan
Tidak tahu 11 42,3 13 50,0

sama sekali

T
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Tabhel 2. Perbedaan rata-rata peningkatan pengetahuan suami tenfang bahaya

kehamilan pada dua kelompok

Kelompok Mean Selisih t-hitung P
Prefesi  Poxtesi (C195%)
Perlakuan 10,85 14,92 407 -11,35 0,000
(-4.81,- -3,33)
Kontrol 10,96 1143 0,27 1,27 0.21
(«0,70 - 0,16)

dan postest 1,29 < Z__, (1,96). Hasil uji
stafistil memunjukkan bahwa tidak ada beda
atau data berdistribusi normal dengan nilai
pvalue kedua kelompok (p value> 0,03).
Analisis pengujian hipotesis pada penclitinn
ini menggunakan analisis statistik dengan uji
Paired r-test dan uji fndependen t-test.
Rerdasarkan tabel 2 menunjukkan ada
perbedaan nilai pengetahuan prefest kelom-
pok perlakuan sebesar 10,853 dan posiest
sehesar 14,92, Pada kelompok kontro] di-
ketahui nilai pretest sebesar 10,96 dan post-
test sebesar 11,23, Hasil uji statistik
menunjukkan ada perbedaan nila prefes-
postest pada kelompok perlakuan dengan

nilai 2 0,000 (g value< 0,05).

Tabel 3. Perbedaan peningkatan pe-
ngetahuan suami tentang tan-
da bahaya kehamilan antara
dua kelompok

Mean Selisih p

Kalompek pinokatan  memn  (C1953%

Perlakuan 4,19 102 0,004

Kontrol 0,27 S A0T 4T
Berdasarkan tabel 3 menunjukkan ada

perbedaan nilai mean peningkatan penge-
tahuan kelompok perlakuan sebesar 4,19
lehih besar dibandingkan nilai meean pening-
katan kelompok kontrol sebesar 0,27, Hasil
wji statistik metunjukkanada perbedaan ilai
mean peningkatan antara kedua kelompok
dengan nilai p=0,000 (p value< 0,05).

Untuk mengukur pengetahuan responden
tentang tanda bahaya kehamilan dilakukan
intervensi pada kelas bapak. Untuk menge-
tahui keberhasilan dan pelaksanaan proses
pendidikan kesehatan serta mengetahu
sejauhmana responden tentang
tanda hahaya kehamilan dilakukan dengan
leesioner, Untuk mengetahu
efck perlakuanterhadap peningkatan penge-
tahuan dilakukan analisis item pertanyaan
sesuai materi pertanyaan dengan memban-
dingkan nilai mean pretest dan postest.

Hasil analisis menumjukkan ada perbe-
daan niki rata-rata prefest-postest penge-
tahuan suami pada kelompok perlakuan
vaitu kelas bapak dengan p vafue=0,000
(p value <0,05). artinya ada perbedaan
rata-rata pengetnhian suami pada kelom-
pok perlakuan yang diberi intervensi pada
kelas bapak. Hasilnya menunjukkan hahwa
peningkatan pengetahuan suami pada
kelompok perlakuan lebih besar daripada
kelompok kontrol. Hal ini sesuai dengan
penelitian Lestari (20107 yang menyatakan
bahwa ada pengaruh vang signifikan antara
pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan
kelas ayah terhadap peningkatan penge-
tahuan suami tentang pencegahan anemia
dalam kehamilan, Artinya ada pengaruh
kelag ayah terhadap peningkatan penge-
tahwan suami,

Menurut Bloom dalam Notoatmodio
(2010), pengetahuan adalah pemberian
hukti oleh seseorang melalu proses pening-
katan atau pengenalan informasi, ide yang
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telah diperoleh sebelumnya. Metode yang
paling baik untuk penyampaian informasi
kesehatan pada kelompok besar adalah ce-
ramah (Notoatmojo, 2010). Ceramah ada-
ah suatu pendidikan kesehatan yang dibe-
rikan kepada aucience dengan cara mene-
rangkan dan menjelaskan sesuatu dengan
ligan disertai dengan tanya jawab, diskusi
dengan sekelompok pendengar serta diban-
tu dengan beberapa alat yang diperlukan.
K elebihan dari metode ceramah ada-
kah pendidik mudah mengunsai kelas, mridah
menerangkan banyak bahan ajar dalam jum-
lah besar, dapat diikuti oleh kelompok besar,
mudah dilaksanakan, mudah mengenalkan
promosi kesehatan yang baru dalam masya-
rakat dan kebih rrudah diterima oleh masya-
rakat. Metode ceramah biasarya diperguna-
kan untuk promosi kesehatan dalammenge-
nalkan promosi kesehatan yang baru.
Dalam jangka pendek, pendidikan
keschatan akan menghasilkan perubahan
pengetahuan. Dalam jangha panjang. pe-
ngetahuan akan mempenganthi perilaku se-
seorang, selanjutnya perilaku kesehatan
akan berpengaruh terhadap meningkatnya
indikator kesehatan masyarakat. Media
yang dapat digunakan dalam memberikan
infoyrmasi atau pendidikan keschatan adalah
melalui pemberian leaflet. Leaflet meru-
pakan media vang tepat dalam memberikan
informasi vang baru kepada sekelompok
masyarakat, hal terscbut dapat meningkat
secara tidak sadar pengetahuan suami ten-
tang bahaya tanda behaya kehamilan.
Menurut Liliweri (2007} leaflet memi-
liki kekurangan yaitu sulit menampilkan ge-
rak dalam halaman, menampilkan dan mem-
berikan kesan atan ingatan jangka pendek.
Sekain it permbagian leaflet tanpa ada penje-
lasan yang baik dapat menjadikan pema-
harnan yang salah kaprah pada pemahaman
persepsi yang berujung tidak dapat menthah
spcara sipnifikan pola pikir dan pengetahuan

seseorang. Sekain itu biaya pembuatan leaflet
cukup meahal.

Penclitian ini sesuai dengan hasil pene-
litian Rini (2003) yang menyatakan bahwa
hasil analisis uji statistk nilai pengetahuan
suami jika dibandingkan antara kelompok
metode partisipatif dan kelompok kontrol
menunjukkan ada perbedaan yang bermak-
na secara statistik dengan nilai p=0,000 dan
bermakna secara praktis (A =34,19%). Ini
herarti pendidilkan kesehatan dengan meng-
gunakan metode partisipatif, efektif untuk
meningkatkan pengetahuan suami tentang
rrateri kehamilan risiko tinggl dan peiayanan
pemeriksaan kehamilan.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Nilai rata-rata pengetahuan suami
sebelum diberi kelas bapak pada kelompok
perlakuan dengan nilai presest 10,85 dan
nilai pretest pada kelompok kontrol yaitu
10.96. Nilai rata-rata pengetahuan suami
setelah dilakukan intervensi kelas bapak
dengan nilai postest 14,92 pada kelompok
perlakuan dan nilai pasrest pada kelompok
kontrol yaitu 11,23, Terdapat perbedaan
rata-rata peningkatan pengetahuan suami
sebelum dan sesudah dilakukan intervensi
kelas bapak pada kelompok perlakuan dan
pemberian leaflet pada kelompok kontrol.
Peningkatan pengetahuan kelompok perla-
kuan lebih besar dibandingkan dengan
kelompok kontrol. Ada pengaruh kelas
bapak terhadap peningkatan pengetahuan
suami tentang tanda bahaya kehamilan.

Saran

Diharapkan kelas bapak dapat dilak-
sanakan sebagai salah satu program pro-
mosi kesehatan dengan tujuan untuk
memberikan pengetahuan atau informasi
untuk para suami tentang tanda bahaya
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kehamilan, komylikasi kehamilan dan keha-
rikan risiko tinggi. Melalui kelas bapak, para
suami dapat mengenali tanda bahaya keha-
milan sedini mungkin sehingga tidak terjadi
keterlarbatan dalam mengambil keputusan.
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