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 Abstract: The implementation of class activities for 
pregnant women at the Sindangratu Community Health 
Center in 2023 is still far from the target, namely only 
reaching 47.1%, while the target for the Community Health 
Center is 90%, so there is still a very large gap. This is 
because the role of midwives is still considered lacking in 
providing socialization to pregnant women, resulting in a 
lack of knowledge of pregnant women in implementing 
classes for pregnant women and support from husbands 
and families is still lacking. The aim of this research was to 
determine the relationship between knowledge, husband's 
support and the role of midwives with the class visiting 
behavior of pregnant women. This type of research is 
quantitative research using a cross sectional research 
design. The population in the study was all 135 third 
trimester pregnant women, the sample size was calculated 
using the Slovin formula and 100 respondents were 
obtained, the sampling technique used accidental 
sampling. The instrument used is a questionnaire that has 
been tested for validity and reliability. Data analysis is 
univariate analysis and bivariate analysis using the Chi-
Square test. As many as 55% of pregnant women visited 
pregnant women's classes well, 59% had poor knowledge, 
50% received good support from their husbands and 63% 
said the role of midwives was good. The results of bivariate 
analysis show knowledge p-value 0.001, husband's support 
p-value 0.000 and midwife's role p-value 0.001. There is a 
significant relationship between knowledge, husband's 
support and the role of midwives on the class visiting 
behavior of pregnant women. It is hoped that it can add 
information and education to pregnant women so that 
pregnant women can understand and increase their 
knowledge or insight regarding health problems that can 
be experienced during pregnancy, childbirth and 
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postpartum. 
 
PENDAHULUAN  

Kehamilan merupakan sesuatu yang wajar yang terjadi pada wanita yang produktif. 
Selama masa kehamilan terjadi perubahan pada ibu baik fisik maupun psikis. Secara umum 
perubahan fisik selama masa kehamilan adalah tidak haid, membesarnya payudara, 
perubahan bentuk rahim, perubahan sistem kerja organ tubuh, membesarnya perut, naiknya 
berat badan, melemahnya relaksasi otot-otot saluran pencernaan, sensitivitas pada 
penginderaan, serta kaki dan tangan mulai membesar (Zamriati, 2017). 

Salah satu indikator terpenting dalam keberhasilan pelayanan kesehatan, derajat 
kesehatan serta masalah-masalah kesehatan yang ada adalah Angka Kematian Ibu (AKI). AKI 
di dunia pada tahun 2020 diperkirakan World Health Organization (WHO) mencapai 287.000 
jiwa. Secara keseluruhan, rasio kematian ibu (MMR) di negara-negara kurang berkembang 
menurun sedikit di bawah 50%. Di negara-negara berkembang yang tidak mempunyai 
daratan, angka kematian ibu menurun sebesar 50% (dari 729 menjadi 368). Di negara-
negara berkembang kepulauan kecil, angka kematian ibu menurun sebesar 19% (dari 254 
menjadi 206). 

Secara nasional AKI di Indonesia telah menurun dari 305 kematian per 100.000 
Kelahiran Hidup menjadi 189 kematian per 100.000 Kelahiran Hidup pada tahun 2020 
(Sensus Penduduk, 2020). Provinsi Jawa Barat pada tahun 2021 Kematian ibu sebanyak 1206 
kasus, terjadi pada ibu hamil sebanyak 38,14%, ibu bersalin sebanyak 15,42% dan ibu nifas 
sebanyak 46,44%. Kabupaten Garut merupakan kabupaten dengan kasus kematian ibu 
tertinggi kedua di Jawa Barat pada tahun 2021 dengan kasus kematian sebanyak 112 kasus 
(Dinkes Jabar, 2021). 

Jumlah ibu hamil di Puskesmas Sindangratu pada tahun 2023 sebanyak 746 ibu hamil 
yang mengikuti kegiatan kelas ibu hamil sebanyak 351 ibu hamil (47,1%) dan sebanyak 
52,9% belum mengikuti kegiatan kelas ibu hamil. Dari 395 ibu hamil yang tidak mengikuti 
kelas ibu hamil diperoleh data sebanyak 94 ibu hamil tidak mengetahui tanda bahaya 
kehamilan sehingga ibu tidak mengetahui apabila keadaannya mengalami resiko tinggi yang 
mengakibatkan terjadinya 3 terlambat yaitu terlambat memutuskan, terlambat mencapai 
tempat pelayanan dan terlambat mendapatkan pelayanan di fasilitas Kesehatan (Puskesmas 
Sindangratu, 2023). 

Upaya pemerintah untuk meningkatkan mutu pelayanan kesehatan ibu dan anak telah 
dilakukan dengan berbagai upaya salah satunya dengan meletakkan pelayanan kesehatan di 
sektor pelayanan dasar dengan penyebaran bidan, fasilitas balai kesehatan, pos kesehatan 
desa, puskesmas keliling. Upaya yang dilakukan untuk mengurangi angka kematian akibat 
persalinan yang telah dilakukan dengan memperbaiki pelayanan kebidanan dan 
menyebarkan buku Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) (Hidayat 2018).  

Salah satu dari perbaikan pelayanan kebidanan adalah kelas ibu hamil yang 
merupakan sarana untuk belajar bersama tentang kesehatan bagi ibuhamil, dalam bentuk 
tatap muka dalam kelompok yang bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan 
keterampilan ibu-ibu mengenai kehamilan, perawatan kehamilan, persalinan, perawatan 
nifas, perawatan bayi baru lahir, mitos, penyakit menular dan akte kelahiran (Kemenkes RI, 
2018). 
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Kelas Ibu Hamil merupakan kelompok belajar ibu-ibu hamil dengan umur kehamilan 
antara 20 minggu s/d 32 minggu (menjelang persalinan) dengan jumlah peserta maksimal 
10 orang. Di kelas ini ibu-ibu hamil akan belajar bersama, diskusi dan tukar pengalaman 
tentang kesehatan Ibu dan anak (KIA) secara menyeluruh dan sistimatis serta dapat 
dilaksanakan secara terjadwal dan berkesinambungan. Kelas ibu hamil difasilitasi oleh 
bidan/tenaga kesehatan dengan menggunakan paket Kelas Ibu Hamil yaitu Buku KIA, Flip 
chart (lembar balik) (Kemenkes RI, 2018). 

Mengikuti kelas ibu hamil, para ibu muda yang akan memiliki anak bisa mengatasi 
rasa takut pada proses persalinan. Dalam kelas ini, selain persiapan dalam melalui masa 
persalinan, akan disiapkan juga mental para ibu yang akan memiliki bayi. Manfaat ibu 
mengikuti kelas ibu hamil ibu bisa terhindar dari risiko terserang baby blues selama masa 
kehamilan ataupun selesai masa persalinan yang akan berbahaya untuk bayi ataupun ibunya. 
Setiap pertemuan akan membahas beberapa topik yang berbeda mulai dari persalinan, 
perawatan bayi baru lahir, hingga pentingnya kepemilikan akte untuk anak (Miplus, 2015). 

Tidak mengikuti kelas ibu hamil dapat memiliki beberapa dampak yang berpotensi 
mempengaruhi kesehatan ibu hamil dan perkembangan janin. Kelas ibu hamil dirancang 
untuk memberikan informasi, panduan, dan dukungan kepada ibu hamil dalam menghadapi 
perubahan fisik, emosional, dan psikologis yang terjadi selama kehamilan. Kurangnya 
pengetahuan ibu mengenai tanda bahaya kehamilan dan persalinan akan berdampak 
terhadap komplikasi yang terjadi pada ibu yang akan mengakibatkan keterlambatan rujukan 
yang meliputi: terlambat mengambil keputusan, terlambat mengakses pelayanan dan 
terlambat mendapatkan pelayanan yang tepat saat tiba di fasilitas kesehatan dapat 
terdeteksi secara dini untuk mencegah adanya kematian ibu dan janin (Sipayung, 2022) 

Program kelas ibu hamil ini sangat bermanfaat, namun masih ada ibu yang tidak mau 
memanfaatkan kelas ibu hamil ini. Hasil penelitian Patriajati & Sriatmi A, (2019) 
menunjukkan rendahnya partisipasi ibu dalam kelas ibu hamil, membuktikan bahwa 
kegiatan tersebut bukan merupakan pilihan dan kurang diminati ibu hamil. Alasan 
ketidakhadiran dalam kelas ibu hamil karena waktu kegiatan tidak sesuai waktu longgar ibu, 
akses jauh, materi tidak menarik, metode monoton. Selain itu keputusan ibu hamil untuk 
mengikuti kelas ibu hamil didorong oleh faktor pengetahuan yang mereka miliki terkait 
tujuan serta keuantungan yang mereka dapat dari manfaat kelas ibu hamil (Patriajati & 
Sriatmi A, 2019). 

Meningkatkan kunjungan kelas ibu hamil membutuhkan dukungan tenaga kesehatan 
karena kunci penyelenggaraan tergantung pada peran tenaga kesehatan. Hasil membuktikan 
dukungan tenaga kesehatan merupakn faktor dominan mempengaruhi partisipasi ibu hamil 
dalam kelas ibu hamil selain faktor pengetahuan dan ketersediaan fasilitas (sarana 
prasarana) (Patriajati S, 2019). Dalam kegiatan tersebut keberadaan tenaga kesehatan dapat 
memberikan banyak dukungan kepada ibu baik berupa emosional, penghargaan, 
instrumental ataupun informatif (Fuada & & Setyawati, 2016). Sedangkan hasil penelitian 
yang lain menerangkan Social support yang diberikan suami kepada ibu hamil akan 
membentuk perilaku kesehatan ibu, kecendrungan yang terjadi ibu hamil lebih mematuhi 
saran yang diberikan suami. Dukungan suami bisa dalam bentuk informasi, materi, waktu 
dan dukungan moril merupakan faktor penguat yang mudah mmepengaruhi ibu untuk ikut 
memanfaatkan kelas ibu hamil (Ardianti, Lapau, & Dewi, 2018) 
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Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 
dengan judul “Hubungan Pengetahuan, Dukungan Suami dan Peran Bidan dengan Kunjungan 
Kelas Ibu Hamil di Puskesmas Sindangratu Kabupaten Garut Tahun 2023”. 
 
METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif, dengan desain penelitian non 
eksperimental. Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan rancangan 
penelitian cross sectional. Seperti yang dijelaskan oleh Notoatmojo (2016), bahwa kuantitatif 
secara kasar berati menyiratkan sejauh mana sesuatu yang terjadi ataupun yang tidak terjadi 
dalam hal jumlah, nomor, frekuensi, dan lain-lain. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
sejauh mana suatu fenomena yang terjadi atau tidak terjadi dan mengukur seberapa besar 
derajatnya. Dengan kata lain penelitian kuantitatif perlu meletakkan konstruksi teori untuk 
diuji. Secara umum, proses pengumpulan data ini sangat terstruktur. Dengan cara ini banyak 
data yang dapat dibandingkan. 

Menurut Notoatmojo (2016) tentang penelitian non eksperimental atau menguji 
hipotesis artinya tidak lebih dari mengamati selama atau setelah kejadian tertentu, peneliti 
tidak dapat campur tangan secara sengaja dan menentukan efek intervensi itu. Penelitian ini 
dilakukan dengan menggunakan desain penelitian cross sectional. Penelitian cross sectional 
adalah penelitian dimana variabel independen dan variabel dependen dinilai hanya satu kali 
pada suatu saat (Nursalam, 2016). 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan pengetahuan, dukungan suami 
dan peran bidan dengan kunjungan kelas ibu hamil di Puskesmas Sindangratu Kabupaten 
Garut Tahun 2023. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Analisis Univariat 

1) Kunjungan Kelas Ibu Hamil 
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Kunjungan Kelas Ibu Hamil di Puskesmas Sindangratu 

Kabupaten Garut Tahun 2023 

Kunjungan Kelas Ibu Hamil Frekuensi (f) Persentase (%) 

Tidak Melakukan 46 45,5 

Melakukan 55 54,5 

Jumlah 101 100,0 

Berdasarkan tabel 1 diatas menunjukan bahwa dari 100 ibu hamil sebagian besar atau 
sebanyak 54,5% ibu hamil melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 

2) Pengetahuan 
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan di Puskesmas SindangratuKabupaten 

Garut Tahun 2023 

Pengetahuan Frekuensi (f) 
Persentase 
(%) 

Kurang Baik  60 59,4 

Baik 41 40,6 
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Jumlah 101 100 

Berdasarkan tabel 2 diatas menunjukan bahwa dari 100 ibu hamil sebagian besar atau 
sebanyak 59,4% ibu hamil memiliki pengetahuan kurang baik. 
3) Dukungan Suami 
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Dukungan Suami di Puskesmas Sindangratu Kabupaten 

Garut Tahun 2023 

Dukungan Suami Frekuensi (f) Persentase (%) 

Kurang Baik  51 50,5 

Baik 50 49,5 

Jumlah 101 100 

Berdasarkan tabel 3 diatas menunjukan bahwa dari 100 ibu hamil terdapat sebagian 
besar atau sebanyak 50,5% kurang mendapat dukungan suami. 

4) Peran Bidan 
Tabel 4 Distribusi Frekuensi Peran Bidan di Puskesmas Sindangratu Kabupaten 

Garut Tahun 2023 

Pengetahuan Frekuensi (f) Persentase (%) 

Kurang Baik  38 37,6 

Baik 63 62,4 

Jumlah 101 100 

Berdasarkan tabel 4 diatas menunjukan bahwa dari 100 ibu hamil sebagian besar atau 
sebanyak 62,4% mengatakan peran bidan sudah baik. 
Analisis Bivariat 

1) Hubungan Pengetahuan dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil 
Tabel 5 Hubungan Pengetahuan dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil di Puskesmas 

Sindangratu Kabupaten Garut Tahun 2023 

Pengetahuan 

Kunjungan Kelas Ibu 
Hamil 

Total 
Ρ 

Value 
OR Tidak 

Melakukan 
Melakukan 

F % 
f % f % 

Kurang 36 60,0 24 40,0 60 100 

0,001 
4,650 

(1,928-
11,213) 

Baik  10 24,4 31 75,6 41 100 

Jumlah 46 45,5 55 54,5 101 100 

Berdasarkan tabel 5  menunjukkan bahwa dari 60 ibu hamil yang memiliki 
pengetahuan kurang baik terdapat sebanyak 36 ibu hamil (60%) tidak melakukan kunjungan 
kelas ibu hamil dan sebanyak 24 ibu hamil (40%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 
Sedangkan dari 41 ibu hamil yang memiliki pengetahuan baik terdapat sebanyak 10 ibu 
hamil (24,4%) tidak melakukan kunjungan kelas ibu hamil dan sebanyak 31 ibu hamil 
(75,6%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 
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 Uji Chi Square menunjukkan ρ-value sebesar 0,001 yang berarti ρ-value < 0,05 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan 
dengan kunjungan kelas ibu hamil. Nilai OR (Odd Ratio) sebesar 4,650 artinya ibu hamil yang 
memiliki pengetahuan kurang baik beresiko 4,650 kali tidak melakukan kunjungan kelas ibu 
hamil dibandingkan dengan ibu hamil yang memiliki pengetahuan baik. 

2) Hubungan Dukungan Suami dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil 
Tabel 6 Hubungan Dukungan Suami dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil di 

Puskesmas Sindangratu Kabupaten Garut Tahun 2023 

Dukungan 
Suami 

Kunjungan Kelas Ibu 
Hamil 

Total 
Ρ 

Value 
OR Tidak 

Melakukan 
Melakukan 

F % 
f % f % 

Kurang 34 66,7 17 33,3 51 100 

0,000 
6,333 
(2,684-
15,145) 

Baik  12 24,0 38 76,0 50 100 

Jumlah 46 45,5 55 54,5 101 100 

Berdasarkan tabel 6  menunjukkan bahwa dari 51 ibu hamil yang kurang 
mendapatkan dukungan suami terdapat sebanyak 34 ibu hamil (66,7%) tidak melakukan 
kunjungan kelas ibu hamil dan sebanyak 17 ibu hamil (33,3%) melakukan kunjungan kelas 
ibu hamil. Sedangkan dari 50 ibu hamil yang mendapat dukungan suami dengan baik 
terdapat sebanyak 12 ibu hamil (24,0%) tidak melakukan kunjungan kelas ibu hamil dan 
sebanyak 38 ibu hamil (76,0%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 

Uji Chi Square menunjukkan ρ-value sebesar 0,000 yang berarti ρ-value < 0,05 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan 
suami dengan kunjungan kelas ibu hamil. Nilai OR (Odd Ratio) sebesar 6,333 artinya ibu 
hamil yang kurang mendapat dukungan suami beresiko 6,333 kali tidak melakukan 
kunjungan kelas ibu hamil dibandingkan dengan ibu hamil yang mendapatkan dukungan 
suami dengan baik. 

3) Hubungan Peran Bidan dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil 
Tabel 7 Hubungan Peran Bidan dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil di Puskesmas 

Sindangratu Kabupaten Garut Tahun 2023 

Peran Bidan 

Kunjungan Kelas Ibu 
Hamil 

Total 
Ρ 
Value 

OR Tidak 
Melakukan 

Melakukan 
F  % 

f % f % 

Kurang 26 68,4 12 31,6 38 100 

0,001 
4,658 
(1,960-
11,070) 

Baik  20 31,7 43 68,3 63 100 

Jumlah 46 45,5 55 54,5 101 100 
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Berdasarkan tabel 7 menunjukkan bahwa dari 38 ibu hamil yang mengatakan peran 
bidan kurang baik terdapat sebanyak 26 ibu hamil (68,4%) tidak  melakukan kunjungan 
kelas ibu hamil dan sebanyak 12 ibu hamil (31,6%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 
Sedangkan dari 63 ibu hamil yang mengatakan peran bidan sudah baik terdapat sebanyak 20 
ibu hamil (31,7%) kurang baik dalam melakukan kunjungan kelas ibu hamil dan sebanyak 
43 ibu hamil (68,3%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil dengan baik. 

 Uji Chi Square menunjukkan ρ-value sebesar 0,001 yang berarti ρ-value < 0,05 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara peran bidan 
dengan kunjungan kelas ibu hamil. Nilai OR (Odd Ratio) sebesar 4,658 artinya ibu hamil yang 
kurang mendapat peran bidan beresiko 4,658 kali tidak melakukan kunjungan kelas ibu 
hamil dibandingkan dengan ibu hamil yang mendapat peran bidan dengan baik. 
PEMBAHASAN 
Hubungan Pengetahuan dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 60 ibu hamil yang memiliki 
pengetahuan kurang baik terdapat sebanyak 36 ibu hamil (60%) tidak melakukan kunjungan 
kelas ibu hamil dan sebanyak 24 ibu hamil (40%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 
Sedangkan dari 41 ibu hamil yang memiliki pengetahuan baik terdapat sebanyak 10 ibu 
hamil (24,4%) tidak melakukan kunjungan kelas ibu hamil dan sebanyak 31 ibu hamil 
(75,6%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 

 Uji Chi Square menunjukkan ρ-value sebesar 0,001 yang berarti ρ-value < 0,05 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan 
dengan kunjungan kelas ibu hamil. Nilai OR (Odd Ratio) sebesar 4,650 artinya ibu hamil yang 
memiliki pengetahuan kurang baik beresiko 4,650 kali tidak melakukan kunjungan kelas ibu 
hamil dibandingkan dengan ibu hamil yang memiliki pengetahuan baik. 

Menurut Notoatmojo (2014) pengetahuan merupakan hasil penginderaan manusia, 
atau hasil tahu seseorang terhadap suatu objek dari indra yang dimilikinya. Pengetahuan 
merupakan berbagai hal yang diperoleh manusia melalui panca indera. Pengetahuan muncul 
ketika seseorang menggunakan inderanya untuk menggali benda atau kejadian tertentu yang 
belum pernah dilihat atau dirasakan sebelumnya. Pengadopsian prilaku melalui proses 
kesadaran, merasa tertarik, menimbang-nimbang, mencoba dan beradaptasi didasari oleh 
pengetahuan, kesadaran yang positif maka prilaku tersebut akan berlangsung langgeng. 
Namun sebaliknya jika prilaku tersebut tidak disadari oleh pengetahuan dan kesadaran, 
maka prilaku tersebut bersifat sementara atau tidak akan berlangsung lama. 

Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh (Olvin, Mundagi K, and Adisti 
2019) yang menyatakan bahwa ibu dengan pengetahuan yang baik akan berperan aktif 
dalam kegiatan kelas ibu hamil dan menyadari manfaat dari kegiatan tersebut. Pengetahuan 
responden merupakan dasar terbentuk tindakan. Faktor lain yang menambah pengetahuan 
adalah lingkungan, sosial, budaya, ekonomi, pengalaman, pendidikan dan usia.  

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Etty Merli 
Siahaan (2022) yang menunjukkan adanya hubungan yang bermakna antara pengetahuan 
dengan partisipasi ibu dalam kelas ibu balita yaitu P-value (0,000). Hasil perhitungan Odss 
Ratio (4,030) menunjukkan jika pengetahuan ibu baik maka berpeluang 4 kali memiliki 
partisipasi ibu aktif dalam Kelas Ibu Balita dibandingkan dengan pengetahuan yang kurang 
baik. Namun hasil ini berbeda dengan hasil penelitian Damayanti (2018), yang 



2150 
JIRK  
Journal of Innovation Research and Knowledge  
Vol.4, No.4, September 2024 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
Journal of Innovation Research and Knowledge ISSN 2798-3471 (Cetak)  

 ISSN 2798-3641 (Online) 

menyimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan dengan 
kunjungan kelas ibu hamil (p=0,268). 

Asumsi peneliti bahwa pengetahuan yang dimiliki individu akan mempengaruhi pola 
pikir seseorang dalam berperilaku. Pengetahuan ibu hamil tentang melakukan kunjungan 
kelas ibu hamil merupakan hasil tahu ibu hamil terhadap kegiatan atau kunjungan kelas ibu 
hamil untuk mengikuti kegiatan, melakukan pemeriksaan, mempelajari persiapan kelahiran 
serta menambah wawasan dan pengalaman ibu serta mendapatkan informasi dari tenaga 
kesehatan maupun dari sesame ibu hamil lainnya. Semakin baik pengetahuan ibu hamil, 
maka semakin baik pula ibu hamil dalam melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 
Hubungan Dukungan Suami dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 51 ibu hamil yang kurang 
mendapatkan dukungan suami terdapat sebanyak 34 ibu hamil (66,7%) tidak melakukan 
kunjungan kelas ibu hamil dan sebanyak 17 ibu hamil (33,3%) melakukan kunjungan kelas 
ibu hamil. Sedangkan dari 50 ibu hamil yang mendapat dukungan suami dengan baik 
terdapat sebanyak 12 ibu hamil (24,0%) tidak melakukan kunjungan kelas ibu hamil dan 
sebanyak 38 ibu hamil (76,0%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil. 

 Uji Chi Square menunjukkan ρ-value sebesar 0,000 yang berarti ρ-value < 0,05 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan 
suami dengan kunjungan kelas ibu hamil. Nilai OR (Odd Ratio) sebesar 6,333 artinya ibu 
hamil yang kurang mendapat dukungan suami beresiko 6,333 kali tidak melakukan 
kunjungan kelas ibu hamil dibandingkan dengan ibu hamil yang mendapatkan dukungan 
suami dengan baik. 

Suami adalah orang dianggap paling dekat oleh ibu, dan juga orang yang bertanggung 
jawab dalam, segala hal terhadap sesuatu tentang ibu. Sehingga dalam setiap hal suami harus 
siap untuk selalu memberikan dukungan, nasihat dan mendampingi dalam beberapa 
peristiwa yang akan dilalui ibu. Salah satunya adalah peristiwa besar yang akan dilakui 
wanita, yaitu proses persalinan (Simkin, 2017). Keluarga mempunyai fungsi dukungan 
instrumental yaitu dukungan suami yang diberikan untuk memenuhi kebutuhan fisik ibu 
dengan bantuan keluarga, dukungan informasi yaitu dukungan suami dalam memberikan 
informasi yang diperolehnya mengenai kehamilan, dukungan penilaian yaitu memberikan 
keputusan yang tepat untuk perawatan kehamilan istrinya dukungan emosi yaitu suami 
sepenuhnya memberi dukungan secara psikologis kepada istrinya dengan menunjukkan 
kepedulian dan perhatian kepada kehamilannya serta peka terhadap kebutuhan dan 
perubahan emosi ibu hamil. 

Hal ini berarti bahwa suami harus mencari informasi dan memberikan informasi 
tersebut kepada ibu terutama informasi mengenai partisipasi kelas ibu hamil. Suami juga 
perlu memberikan dukungan penghargaan pada ibu meliputi memberikan rasa aman, 
lingkungan kondusif sehingga membuat ibu semangat untuk berpartisipasi dalam kelas ibu 
hamil. Suami perlu meningkatkan dukungan emosional pada ibu yaitu dengan memberikan 
support/semangat melalui kalimat pujian atau kata-kata. Selain itu suami juga harus 
memberikan dukungan instrumental yaitu bantuan fisik kebutuhan Ibu (Ramadani & 
Sudarmiati, 2013; Asih & Risneni, 2016). 

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Emiyanti et al., (2017) yang 
menyatakan bahwa ada hubungan antara dukungan suami dengan keikutsertaan kelas ibu 
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hamil di kecamatan Muara Tembesi Kabupaten Batang Hari Provinsi Jambi. Penelitian ini 
juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fitri (2018) yang menyatakan bahwa ada 
hubungan yang signifikan antara dukungan suami dengan partisipasi ibu dalam mengikuti 
kelas ibu hamil dengan nilai P=0,01. 

Dukungan suami sangat membantu dalam pembentukan perilaku kesehatan ibu 
karena ibu hamil akan cenderung menuruti apa yang disarankan oleh suaminya, sehingga 
dukungan sosial suami menjadi faktor yang besar hubungannya dengan partisipasi ibu dalam 
kelas ibu hamil (Yuliantika, 2016). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Lestari et al., (2018) yang menjelaskan bahwa ada hubungan antara dukungan 
pihak keluarga (suami) terhadap partisipasi dalam kelas ibu hamil. 

Menurut asumsi peneliti bahwa dukungan dari suami berperan sangat besar dalam 
menentukan status kesehatan ibu. Keterlibatan anggota keluarga atau orang terdekat 
terutama pasangan/suami dapat membantu terjadinya perubahan untuk berperilaku dan 
juga meningkatkan kesadaran untuk berubah ke arah hidup sehat. Apabila dilihat dari 
informasi kesehatan lebih banyak diperoleh dari petugas kesehatan, keluarga dan 
masyarakat, namun pada bentuk-bentuk dukungan sosial lainnya suamilah yang paling 
berperan pada ibu hamil. Pentingnya peran suami pada ibu hamil tidak hanya sebagai 
pengambil keputusan, suami juga diharapkan selalu siaga dan selalu memberi perhatian 
terhadap kesehatan dan keselamatan ibu hamil. Semakin baik dukungan yang diberikan oleh 
suami, semakin baik juga kunjungan kelas ibu hamil. 
Hubungan Peran Bidan dengan Kunjungan Kelas Ibu Hamil 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 38 ibu hamil yang mengatakan 
peran bidan kurang baik terdapat sebanyak 26 ibu hamil (68,4%) tidak  melakukan 
kunjungan kelas ibu hamil dan sebanyak 12 ibu hamil (31,6%) melakukan kunjungan kelas 
ibu hamil. Sedangkan dari 63 ibu hamil yang mengatakan peran bidan sudah baik terdapat 
sebanyak 20 ibu hamil (31,7%) kurang baik dalam melakukan kunjungan kelas ibu hamil dan 
sebanyak 43 ibu hamil (68,3%) melakukan kunjungan kelas ibu hamil dengan baik. 

 Uji Chi Square menunjukkan ρ-value sebesar 0,001 yang berarti ρ-value < 0,05 
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara peran bidan 
dengan kunjungan kelas ibu hamil. Nilai OR (Odd Ratio) sebesar 4,658 artinya ibu hamil yang 
kurang mendapat peran bidan beresiko 4,658 kali tidak melakukan kunjungan kelas ibu 
hamil dibandingkan dengan ibu hamil yang mendapat peran bidan dengan baik. 

Peran merupakan tingkah laku yang diharapkan oleh orang lain terhadap seseorang 
sesuai dengan kedudukan dalam suatu sistem. Dalam melaksanakan profesinya bidan 
memiliki peran sebagai pelaksana, pengelola, pendidik, dan peneliti (Era Nurisa Windari, 
Amalia Kusuma Dewi, 2017). 

Dukungan tenaga kesehatan menurut Sarason (1983) dalam Meilianawati (2015) 
sebagai adanya kenyamanan perhatian, kepedulian dari orang-orang yang dapat diandalkan 
baik dari individu maupun kelompok. Dukungan tenaga kesehatan terdiri dari informasi atau 
nasehat verbal dan non-verbal, bantuan nyata, atau tindakan yang diberikan oleh keakraban 
sosial atau dapat dikatakan karena adanya kehadiran mereka mempunyai manfaat 
emosional atau efek perilaku bagi pihak penerimanya.  

Meningkatkan minat dan perhatian ibu hamil membutuhkan dukungan tenaga 
kesehatan karena kunci penyelenggaraan tergantung pada peran tenaga kesehatan. Hasil 
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membuktikan dukungan tenaga kesehatan merupakn faktor dominan mempengaruhi 
partisipasi ibu hamil dalam kelas ibu hamil selain faktor pengetahuan dan ketersediaan 
fasilitas (sarana prasarana) (Patriajati S, 2019). Dalam kegiatan tersebut keberadaan tenaga 
kesehatan dapat memberikan banyak dukungan kepada ibu baik berupa emosional, 
penghargaan, instrumental ataupun informatif (Fuada & & Setyawati, 2016).  

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Etty Merli Siahaan 
(2022) yang menunjukkan adanya hubungan yang bermakna antara dukungan tenaga 
kesehatan dengan partisipasi ibu dalam kelas ibu balita yaitu P-value (0,020). Hasil hitungan 
Odss Ratio (2,452) menunjukkan jika ibu mendapat dukungan tenaga kesehatanmaka 
berpeluang 2 kali memiliki partisipasi ibu aktif dalam kelas balita dibandingkan dengan ibu 
yangkurang mendapatkan dukungan tenaga kesehatan. Hal ini sesuai dengan penelitian yang 
dilakukan oleh (Sri and Nuriah 2018) bahwa petugas kesehatan memberikan dampak yang 
positif kepada ibu-ibu menyusui untuk memberikan ASI secara eksklusif. Karena dengan 
dukungan tenaga kesehatan yang diberikan kepada ibu akan membangkitkan rasa percaya 
diri dalam membuat keputusan. 

Asumsi peneliti bahwa peran bidan merupakan suatu dukungan yang diberikan oleh 
tenaga kesehatan khususnya bidan baik berupa pemberian infromasi maupun bantuan 
langsung lainnya dapat berpengaruh terhadap pemanfaatan kelas ibu hamil karena bidan 
dianggap sebagai tenaga profesional yang mempunyai kedudukan dan fungsi didalam 
menjalankan tugasnya memberikan pelayanan kebidanan kepada ibu hamil. Peran bidan 
juga sangat penting dalam keberlangsungan kegiatan kelas ibu hamil. Peran bidan yang baik 
dapat meningkatkan kunjungan ibu hamil untuk ikut serta memanfaatkan kelas ibu hamil. 
Semakin baik peran bidan maka semakin baik pula kunjungan kelas ibu hamil. 
 
KESIMPULAN 

Sebanyak 54,5% ibu hamil melakukan kunjungan kelas ibu hamil dengan baik, 
sebanyak 59,4% memiliki pengetahuan kurang baik, sebanyak 50,5% kurang mendapat 
dukungan suami dengan baik dan 62,4% mengatakan peran bidan sudah baik. Terdapat 
hubungan antara pengetahuan dengan kunjungan kelas ibu hamil dengan p-value 0,001. Nilai 
OR=4,650. Terdapat hubungan antara dukungan suami dengan kunjungan kelas ibu hamil 
dengan p-value 0,000. Nilai OR=6,333. Terdapat hubungan antara peran bidan dengan 
kunjungan kelas ibu hamil dengan p-value 0,001. Nilai OR=4,658. 
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