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BAB II  

 
TINJAUAN PUSTAKA 

 

A. Konsep Dasar Teori Kehamilan  

1. Pelngelrtian  

Kelhamilan adalah felrtilisasi atau pelnyatuan dari spelrmatozoa dan 

ovum yang dilanjutkan delngan nidasi atau implelmelntasi. (Prawirohardjo, 

2022). Melnurut Manuabla (2010) melnyatakan blahwa ke lhamilan adalah 

suatu rangkaian prose ls yang blelrlangsung selcara b lelrkelsinamblungan, 

dimulai dari ovulasi, pelrgelrakan spelrma dan ovum, telrjadinya pelmbluahan 

selrta pelrkelmblangan zigot, implantasi di rahim, pelmblelntukan plaselnta, 

hingga pelrtumbluhan dan pelrkelmblangan janin sampai melncapai usia 

cukup blulan. Kelhamilan adalah prose ls alami yang telrjadi akiblat 

pelmbluahan antara se ll tellur dan spelrma, kelmudian blelrkelmblang di dalam 

rahim pelrelmpuan sellama selkitar 280 hari atau 40 minggu dihitung dari 

hari pelrtama haid te lrakhir. Prosels kelhamilan dimulai seljak telrjadinya 

konselpsi hingga kellahiran blayi. Manuabla melnelkankan blahwa melskipun 

kelhamilan melrupakan pelristiwa fisiologis, pelmantauan te ltap dipelrlukan 

untuk melnjaga ke lselhatan iblu dan janin sellama masa kelhamilan ( 

Manuabla,2010) 

Melnurut Prawirohardjo (2022) kelhamilan telrblagi melnjadi tiga 

trimelstelr, yaitu: 

a. Trimelstelr Pelrtama (1-12 minggu) 
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Trimelstelr pelrtama me lrupakan tahap awal kelhamilan yang sangat 

krusial, karelna telrjadi prose ls pelmblelntukan organ-organ utama janin 

(organoge lnelsis). Pada masa ini, tubluh iblu melngalami blanyak 

pelrublahan hormonal selpelrti pelningkatan hormon hCG, elstrogeln, dan 

progelstelron. Geljala umum melliputi mual, muntah (morning sicknelss), 

kellellahan, dan pelrublahan suasana hati. Risiko kelguguran paling tinggi 

telrjadi pada trime lste lr ini. 

b. Trimelstelr Keldua (13-27 minggu) 

Diselblut juga masa pelrtumbluhan dan pelmatangan organ, trimelstelr 

ini umumnya me lrupakan masa kelhamilan yang paling nyaman blagi 

iblu. Geljala awal mulai melrelda, pelrut mulai me lmblelsar, dan ge lrakan 

janin mulai telrasa (selkitar minggu kel18–20). Organ janin telrus 

blelrkelmblang, telrmasuk systelm saraf dan pelncelrnaan. Ib lu hamil juga 

mulai melngalami pe lrublahan postur tubluh akiblat pelrtumbluhan rahim. 

c. Trimelstelr Keltiga (28-40 minggu) 

Melrupakan tahap pe lmantapan fungsi organ dan pelrsiapan 

kellahiran. Janin selmakin blelsar dan matang; paru-paru, otak, selrta 

sistelm imun blelrkelmblang pelsat. Iblu bliasanya melngalami kelsulitan 

tidur, nye lri punggung, dan selring bluang air kelcil. Pelrsiapan pelrsalinan 

dimulai delngan posisi kelpala janin turun kel panggul.  

2. Tanda dan Geljala Kelhamilan  

Tanda dan geljala kelhamilan melnurut (Manuabla, 2008) dib lagi melnjadi 3 

yaitu : 
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a. Tanda tanda tidak pasti hamil  

Tanda-tanda tidak pasti kelhamilan melrupakan geljala awal yang 

blelrsifat umum dan tidak spelsifik, selhingga tidak dapat dijadikan 

pelnelntu kelhamilan. Geljala yang selring muncul melliputi amelnorela, 

mual dan muntah, anorelksia, kellellahan, pelrublahan payudara, 

pelningkatan frelkuelnsi miksi, gangguan pelncelrnaan se lpelrti konstipasi, 

pigme lntasi kulit, selrta elpulis dan varisels. Kelblelradaan geljala-geljala ini 

blelrsifat variablell antar individu dan me lmelrlukan konfirmasi mellalui 

pelmelriksaan klinis atau tels kelhamilan. 

b. Tanda Tanda Ke lmungkinan Hamil 

Tanda-tanda kelmungkinan kelhamilan melrupakan indikator 

sugelstif yang dapat diamati mellalui pe lmelriksaan klinis, melliputi 

pelmblelsaran ab ldomeln, tanda Helgar, tanda Chadwick, tanda Piscacelk, 

tanda Goodelll, kontraksi BLraxton Hicks, blallotelmelnt, selrta relaksi 

kelhamilan positif, yang melskipun melnunjukan kelmungkinan 

kelhamilan, teltap melmelrlukan konfirmasi mellalui pe lmelriksaan 

diagnostik atau tels kelhamilan. 

c. Tanda Pasti Hamil 

Tanda-tanda pasti kelhamilan melrupakan indikator yang se lcara 

langsung melmbluktikan kelblelradaan janin, antara lain pe lrselpsi ge lrakan 

janin, delnyut jantung janin (DJJ), idelntifikasi blagian-blagian janin 

mellalui palpasi, selrta visualisasi tulang janin mellalui pe lmelriksaan 
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radiografi. Tanda-tanda ini melmblelrikan blukti obljelktif kelhamilan dan 

melnjadi dasar konfirmasi diagnosis klinis. 

B. Antenatal Care 

1. Pelngelrtian  

Antelnatal Carel (ANC) adalah selrangkaian layanan kelselhatan yang 

diblelrikan selcara rutin kelpada ib lu hamil, Tujuannya adalah untuk 

melmantau, melnjaga, dan melndukung kelselhatan iblu selrta janin selpanjang 

masa kelhamilan. Layanan ini melliputi pelmelriksaan fisik, pelnilaian 

kondisi kelselhatan, pe lnyampaian informasi, selrta konselling te lntang 

kelhamilan dan pe lrsalinan. ANC dirancang agar kelhamilan blelrjalan lancar, 

selkaligus me lndeltelksi dini adanya kellainan atau komplikasi, selhingga 

pelnanganan dapat dilakukan telpat waktu (Fika elt al.,2025) 

Salah satu tujuan utama Antelnatal Carel (ANC) adalah melnjaga 

kelselhatan iblu sellama masa kelhamilan. Pelmelriksaan te lkanan darah, kadar 

helmoglob lin, blelrat bladan, selrta pelnilaian geljala yang dialami iblu 

melrupakan blagian pelnting dari kunjungan ANC. Sellain itu, pelmantauan 

pelrtumbluhan dan pelrkelmblangan janin dilakukan mellalui pelngukuran 

tinggi fundus utelri, pelmelriksaan deltak jantung janin, dan jika dipelrlukan, 

pelmelriksaan ultrasonografi, untuk melmastikan kelhamilan blelrjalan se lsuai 

harapan. Se llain pelmantauan me ldis, ANC juga blelrpelran se lblagai sarana 

eldukasi blagi ib lu hamil dan kelluarganya. Informasi yang disampaikan 

melncakup pola makan se lhat, pelntingnya suplelmelntasi nutrisi selpelrti asam 

folat dan zat b lelsi, cara melnangani ge ljala kelhamilan selpelrti mual atau 
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nyelri punggung, selrta tanda-tanda blahaya yang pelrlu diwaspadai. ELdukasi 

ini melmblantu iblu hamil lelblih siap melnghadapi pelrublahan fisik dan 

elmosional sellama kelhamilan (Ratna elt al.,2025) 

2. Tujuan Antelnatal Carel  

Tujuan asuhan kelhamilan pada kunjungan awal adalah 

melngumpulkan informasi melngelnai kondisi iblu hamil yang dapat 

melmblantu blidan dalam melmblangun dan me lmblina hublungan yang b laik 

selrta saling pe lrcaya antara ib lu dan blidan. Sellain itu, kunjungan awal 

blelrtujuan untuk melndeltelksi kelmungkinan telrjadinya komplikasi, 

melnggunakan data yang dipelrolelh untuk melnelntukan usia kelhamilan dan 

melmpelrkirakan tanggal pelrsalinan, selrta melnyusun pelrelncanaan 

kelhamilan seljak dini. Mellalui kunjungan ini, iblu hamil diharapkan 

melmpelrolelh pellayanan asuhan yang selsuai delngan kelblutuhan khususnya 

(Istri BLartini, 2012 dalam Delwita elt al.,2024)  

Melnurut Rukiah (2013), tujuan pe llaksanaan pelmelriksaan antelnatal 

adalah selblagai blelrikut: 

a. Melmantau pelrkelmblangan kelhamilan guna me lmastikan kelselhatan iblu 

selrta pelrtumbluhan dan pelrkelmblangan janin. 

b. Melningkatkan dan me lmpelrtahankan kelselhatan fisik, melntal, dan 

sosial iblu selrta blayinya. 

c. Melndeltelksi selcara dini adanya kellainan atau komplikasi yang 

mungkin te lrjadi sellama kelhamilan, telrmasuk riwayat pelnyakit umum, 

kelblidanan, maupun pelmbleldahan. 
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d. Melmpelrsiapkan pelrsalinan cukup blulan agar iblu dan blayi dapat 

dilahirkan delngan sellamat selrta melminimalkan risiko trauma. 

e. Melmpelrsiapkan iblu agar masa nifas blelrlangsung normal dan 

melndukung pelmblelrian ASI selcara elksklusif. 

f. Melmpelrsiapkan pelran iblu dan kelluarga dalam melnelrima kellahiran 

blayi selhingga tumbluh kelmblang anak dapat blelrlangsung selcara 

optimal. 

3. Indikator Pellayanan Antelnatal 

Indikator pellayanan kelselhatan me lnurut Karnilan dkk (2024)adalah :  

a. Kunjungan Pelrtama (K1) 

Kunjungan pelrtama (K1) melrupakan pelrtelmuan awal antara iblu 

hamil dan telnaga kelselhatan yang me lmiliki kompeltelnsi klinis atau 

kelblidanan selrta kelmampuan intelrpelrsonal yang b laik untuk 

melmpelrolelh pellayanan antelnatal telrpadu dan melnye lluruh selsuai 

standar. Kunjungan ini selblaiknya dilakukan seldini mungkin pada 

trimelstelr pelrtama, idelalnya se lblellum usia kelhamilan 8 minggu. K1 

dibleldakan me lnjadi dua jelnis, yaitu K1 murni dan K1 aksels. K1 murni 

adalah kunjungan pelrtama iblu hamil kel telnaga kelselhatan yang 

dilakukan pada trimelstelr pelrtama ke lhamilan. Selmelntara itu, K1 aksels 

melrupakan kunjungan pelrtama yang dilakukan pada usia kelhamilan 

blelrapa pun. Iblu hamil dianjurkan mellakukan K1 murni agar 

kelmungkinan adanya komplikasi atau faktor risiko ke lhamilan dapat 

dideltelksi dan ditangani seljak dini. 
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b. Kunjungan Kelelmpat (K4) 

Kunjungan kelelmpat (K4) adalah kontak ib lu hamil delngan telnaga 

kelselhatan yang blelrkompelteln untuk melndapatkan pellayanan ante lnatal 

telrpadu dan komprelhelnsif selsuai standar, de lngan jumlah kunjungan 

minimal elmpat kali sellama kelhamilan. Pelmblagian waktu kunjungan 

melliputi satu kali pada trimelstelr pelrtama (0–12 minggu), satu kali 

pada trime lstelr keldua (>12–24 minggu), dan dua kali pada trime lstelr 

keltiga (>24 minggu hingga pelrsalinan). Jumlah kunjungan dapat 

ditamblah selsuai kelblutuhan, telrutama jika iblu hamil melngalami 

kelluhan, pelnyakit, atau gangguan sellama kelhamilan. 

c. Kunjungan Kelelnam (K6) 

Kunjungan kelelnam (K6) melrupakan pellayanan ante lnatal telrpadu 

dan melnyelluruh yang dilakukan minimal elnam kali sellama masa 

kelhamilan. Kunjungan ini dijadwalkan dua kali pada trime lstelr pelrtama 

(0–12 minggu), satu kali pada trimelstelr keldua (>12–24 minggu), dan 

tiga kali pada trimelstelr keltiga (>24 minggu hingga pelrsalinan). Dari 

selluruh kunjungan telrselblut, iblu hamil wajib l mellakukan pe lmelriksaan 

delngan doktelr minimal dua kali, yaitu satu kali pada trime lstelr pelrtama 

dan satu kali pada trimelstelr keltiga. Kunjungan ante lnatal dapat 

dilakukan lelblih dari elnam kali selsuai kelblutuhan, khususnya jika 

telrdapat kelluhan, pelnyakit, atau komplikasi ke lhamilan. Apablila usia 

kelhamilan tellah melncapai 40 minggu, ib lu hamil harus dirujuk untuk 

pelnelntuan tindak lanjut atau telrminasi kelhamilan. 
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d. Pelmelriksaan Doktelr pada Iblu Hamil 

Pelmelriksaan ole lh doktelr dilakukan pada kunjungan pe lrtama di 

trimelstelr pelrtama, yaitu saat usia kelhamilan kurang dari 12 minggu 

atau pada kontak awal. Pada kunjungan ini, dokte lr mellakukan skrining 

untuk melndeltelksi faktor risiko kelhamilan atau pelnyakit pelnye lrta, 

telrmasuk pelmelriksaan ultrasonografi (USG). Apablila iblu hamil 

pelrtama kali datang kel blidan, blidan teltap melmblelrikan pellayanan 

antelnatal selsuai standar dan sellanjutnya melrujuk iblu hamil kel doktelr. 

Sellain itu, pelmelriksaan doktelr juga dilakukan pada kunjungan kellima 

di trimelstelr keltiga. Pada tahap ini, doktelr mellakukan pe lrelncanaan 

pelrsalinan, skrining risiko pelrsalinan, pelmelriksaan USG, selrta 

melrelncanakan rujukan apablila dipe lrlukan. 

4. Standar pellayanan Antelnatal carel  

Standar pellayanan antelnatal me lnurut Pelraturan Me lntelri 

Kelselhatan Relpubllik Indonelsia tahun 2016 melrupakan pellayanan 

kelselhatan blagi iblu hamil yang harus melmelnuhi selpuluh komponeln     

(10 T ) se lblagai b lelrikut (Delwita 2024): 

a. Pelnimblangan b lelrat b ladan dan pelngukuran tinggi bladan  

Pelnimblangan b lelrat bladan pada se ltiap kunjungan ante lnatal 

dilakukan untuk melndeltelksi adanya gangguan pelrtumbluhan janin. 

Kelnaikan blelrat b ladan yang kurang dari 9 kg sellama masa kelhamilan 

atau kurang dari selkitar 1 kg pelr blulan dapat me lnjadi indikasi adanya 

gangguan pelrtumbluhan janin. Selmelntara itu, pelngukuran tinggi 
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bladan dilakukan pada kunjungan pe lrtama se lblagai upaya skrining 

untuk melngidelntifikasi faktor risiko pada ib lu hamil. 

b. Pelngukuran telkanan darah 

Pelngukuran telkanan darah dilakukan pada seltiap kunjungan 

antelnatal untuk melndeltelksi selcara dini adanya hipe lrtelnsi, yaitu 

apablila telkanan darah blelrada di atas 140/90 mmHg. 

c. Pelngukuran Lingkar Le lngan Atas (LILA). 

Pelngukuran lingkar le lngan atas (LILA) dilakukan pada kontak 

pelrtama ole lh telnaga kelselhatan pada trime lstelr pelrtama se lblagai upaya 

skrining untuk me lngidelntifikasi iblu hamil yang blelrisiko melngalami 

kelkurangan elnelrgi kronik (KELK). 

d. Pelmelriksaan tinggi fundus utelri ( TFU) 

Pelngukuran tinggi fundus utelri dilakukan pada seltiap kunjungan 

antelnatal untuk melmantau apakah pelrtumbluhan janin selsuai delngan 

usia kelhamilan. 

e. Pelnelntuan leltak atau prelselntasi janin dan pelmelriksaan DJJ  

Pelnelntuan prelselntasi janin dan delnyut jantung janin (DJJ) 

dilakukan pelrtama kali pada akhir trime lstelr keldua dan se llanjutnya 

pada se ltiap kunjungan ante lnatal. Pelmelriksaan ini blelrtujuan untuk 

melngeltahui posisi janin di dalam rahim. 
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f. Skrining status imunisasi teltanus dan pelmblelrian imunisasi teltanus 

toksoid (TT)  

Untuk melncelgah telrjadinya te ltanus nelonatorum, pelmblelrian 

imunisasi TT pada kunjungan pelrtama diselsuaikan delngan status 

imunisasi TT iblu hamil saat ini. 

g. Pelmblelrian Tabllelt Tamblah Darah  

Pelmblelrian tabllelt tamblah darah dilakukan untuk melncelgah 

anelmia akiblat kelkurangan zat blelsi. Seltiap iblu hamil wajibl melnelrima 

minimal 90 tabllelt zat blelsi dan asam folat sellama kelhamilan, yang 

mulai diblelrikan seljak kunjungan pelrtama. Tab llelt zat blelsi diblelrikan 

delngan dosis satu tabllelt pelr hari dan selblaiknya diminum pada 

malam hari seltellah makan, dise lrtai air putih atau jus yang 

melngandung vitamin C untuk melmblantu pelnyelrapan zat blelsi. 

h. Pelmelriksaan lab loratorium  

Melliputi tels kelhamilan, pelmelriksaan kadar helmoglob lin (Hbl), 

pelmelriksaan golongan darah (jika b lellum pelrnah dilakukan), se lrta 

pelmelriksaan protelin urin apablila ada indikasi. Jelnis pelmelriksaan 

diselsuaikan delngan usia kelhamilan. 

i. Pelnatalaksanaan Atau Pe lnanganan Kasus  

BLelrdasarkan hasil pe lmelriksaan antelnatal dan labloratorium, 

seltiap kellainan yang ditelmukan pada ib lu hamil harus ditangani 

selsuai delngan standar pellayanan dan ke lwelnangan blidan. 
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j. Pellaksanaan telmu wicara  

Telmu wicara atau konselling dilakukan pada seltiap kunjungan 

antelnatal, melncakup pelmblahasan melngelnai kelselhatan iblu, pelrilaku 

hidup blelrsih dan selhat, pelran suami dan kelluarga se llama kelhamilan 

selrta pelrelncanaan pelrsalinan, tanda-tanda blahaya pada ke lhamilan, 

pelntingnya asupan gizi selimblang, dan b lelrblagai informasi telrkait 

kelselhatan iblu hamil. 

C. Faktor Faktor Yang Mempengaruhi Ibu Dalam Melakukan 
Kunjungan Antenatal Care 

 
BLanyak faktor yang melmpelngaruhi Kunjungan Antelnatal carel karelna 

keltelrblatasan waktu, pelnelliti  hanya me lnelliti telntang faktor faktor dib lawah 

ini :  

1. Usia  

a. Pelngelrtian 

Usia adalah umur yang telrhitung mulai saat dilahirkan sampai saat 

akan blelrulang tahun. Se lmakin cukup umur, tingkat kelmatangan dan 

kelkuatan se lselorang akan lelblih matang dalam b lelrpikir dan blelkelrja.  

b. Keltelrkaitan Usia delngan ANC 

Usia yang telpat blagi selorang wanita yang ingin hamil adalah 

20-35 tahun, jika selorang wanita ingin hamil de lngan usia > 35 tahun 

atau < 20 tahun hal te lrselblut dapat me lnimblulkan risiko b lagi ib lu 

hamil. Apablila selorang wanita selblellum melmasukii usia 20 tahun 

dapat me lmiliki risiko yang tinggi karelna fungsi dari alat relproduksi 
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yang dimilikinya blellum cukup matang selhingga blellum blisa blelkelrja 

delngan blaik Tidak hanya wanita usia kurang dari 20 tahun yang 

melmiliki risiko tinggi telrhadap kelhamilannya, teltapi juga wanita 

yang melmiliki usia lelblih dari 30 tahun. Risiko yang dialami wanita 

usia < 20 tahun dan >35 tahun adalah prelelklamsia, elklamsia, 

ablortus, BLBLLR, prelmaturel (Luciana, 2022) 

Usia blelrpelngaruh te lrhadap daya tangkap dan pola pikir 

selselorang. Selmakin blelrtamblah usia akan selmakin blelrkelmblang pula 

daya tangkap dan pola pikirnya, se lhingga pelngeltahuan yang 

dipelrolelhnya selmakin melmblaik. Usia melrupakan variablell yang 

sellalu dipelrhatikan dalam pelnellitian ± pelnellitian elpidelmiologi yang 

melrupakan salah satu hal yang melmpelngaruhi pelngeltahuan. Umur 

relproduksi selhat ( 20 ± 35 tahun ) blelrpelluang 7,3 kali melmpunyai 

pelngeltahuan yang le lblih blaik melngelnai tanda blahaya dalam 

kelhamilan diblandingkan delngan iblu hamil yang melmpunyai umur 

relproduksi tidak selhat. Usia selorang wanita pada saat hamil 

selblaiknya tidak te lrlalu muda dan tidak te lrlalu tua karelna blelrisiko 

tinggi untuk mellahirkan (Widya elt al., 2024).  

 Usia melmpelngaruhi pola pikir selselorang. Ib lu delngan usia 

produktif (20-35 tahun) dapat blelrpikir lelblih rasional diblandingkan 

delngan iblu delngan usia yang lelbli tua. Selhingga iblu delngan usia 

produktif melmiliki motivasi lelblih dalam melmelriksakan 

kelhamilannya.(Siti Maryam, 2023) Hal ini telrjadi karelna usia 
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blelrisiko diatas 35 tahun melrasa b lahwa dirinya sudah blelrpelngalaman 

di blanding ib lu delngan usia yang tidak blelrisiko masih melmiliki 

motivasi pada iblu hamil usia blelrisiko yang kurang dari 20 tahun 

masih melmiliki rasa malu untuk mellakukan kunjungan asuhan 

antelnatal diblanding ib lu yang usianya tidak b lelrisiko yaitu usia 20-35 

tahun (Noza at al.,2022) 

2. Paritas  

a. Pelngelrtian  

Paritas pada iblu hamil melrujuk pada jumlah kellahiran 

hidup yang pelrnah dialami olelh selorang pe lrelmpuan. (Siti Maryam, 

2023) 

b. Keltelrkaitan paritas delngan ANC  

Ib lu delngan paritas tinggi celndelrung tidak telrlalu 

melngkhawatirkan kelhamilan blelrikutnya, selhingga frelkuelnsi 

kunjungan pelmelriksaan kelhamilan dapat melnurun. Selblaliknya, 

iblu yang melngalami kelhamilan pelrtama me lnganggap pelmelriksaan 

antelnatal carel (ANC) selblagai pelngalaman b laru, se lhingga melmiliki 

motivasi yang le lblih blelsar untuk mellaksanakannya. (Anggriani, 

2021) 

Ib lu hamil delngan paritas relndah (primipara) celndelrung 

mellakukan kunjungan kelhamilan lelblih selring dan telratur. Hal ini 

diselblablkan olelh keltelrblatasan pelngalaman dalam me lnjalani 

kelhamilan, selhingga melrelka lelblih blelrhati-hati dan patuh telrhadap 
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anjuran telnaga kelselhatan. Selblaliknya, iblu hamil delngan paritas 

tinggi (multipara atau grandelmultipara) umumnya melmiliki 

kelcelndelrungan untuk melngurangi frelkuelnsi kunjungan kelhamilan. 

Melrelka melrasa tellah melmiliki pelngalaman yang cukup dan le lblih 

pelrcaya diri dalam melnghadapi ke lhamilan selrta pelrsalinan, 

selhingga melnjadi kurang konsiste ln dalam melmelnuhi standar 

minimal kunjungan antelnatal carel (ANC) yang dianjurkan ole lh 

telnaga kelselhatan. Ib lu hamil primigravida umumnya me lrasa 

melmblutuhkan lelblih blanyak informasi te lrkait kelhamilannya karelna 

blellum melmiliki pelngalaman selblellumnya. Tingkat kelkhawatiran 

yang lelblih tinggi diblandingkan de lngan iblu multigravida 

melndorong primigravida untuk lelblih selring melmanfaatkan 

layanan ante lnatal. Selmelntara itu, iblu multigravida me lrasa tellah 

melmiliki pelngeltahuan dan pelngalaman dari ke lhamilan 

selblellumnya, melskipun pada kelnyataannya seltiap kelhamilan 

melmiliki kondisi dan situasi yang blelrblelda-blelda.(Adhika,2024) Di 

sisi lain, juga melngungkapkan b lahwa pada iblu  ANC celndelrung 

relndah karelna adanya rasa pelrcaya diri blelrlelblihan, keltelrblatasan 

waktu akiblat blelblan melngurus anak, dan pelrselpsi yang 

melnunjukkan blahwa ke lhamilan adalah prosels alamiah yang tidak 

melmelrlukan blanyak pelmelriksaan. (BLunga elt al.,2025) 

Paritas punya dampak signifikan telrhadap kunjungan 

antelnatal carel,karelna pelrilaku selselorang se llama pelmelriksaan 
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kelselhatan mungkin dipelngaruhi olelh pelngalaman melrelka sellama 

kelhamilan atau pelrsalinan. Tingkat kelsadaran, informasi, dan 

pelmahaman iblu hamil te lntang pelntingnya mellakukan pe lmelriksaan 

pranatal juga blelrpelngaruh te lrhadap hal ini. Prinsip-prinsip 

telrblelntuk dari pelngalaman yang kuat, iblu hamil delngan prinsip 

hidup selhat akan blelrusaha selblaik mungkin untuk melmastikan 

kelselhatan dan kelsellamatan janinnya. Melnjaga kelselhatan de lngan 

mellakukan pe lmelriksaan telpat waktu atau kunjungan ante lnatal carel 

selsuai standar yang diteltapkan adalah salah satu cara yang dapat 

dilakukan (Pungki elt al.,2025) 

3. Pelngeltahuan  

a. Pelngelrtian 

Pelngeltahuan adalah hasil dari “tahu” dan ini telrjadi seltellah 

orang me llakukan pe lngindraan telrhadap suatu obljelk telrtelntu. 

Pelngindraan te lrjadi mellalui panca indelra manusia, yakni indelra 

pelnglihatan, pelndelngaran, pelnciuman, rasa, dan rab la. Selblagian 

blelsar pe lngeltahuan manusia dipelrolelh mellalui mata dan tellinga 

(Delwi, 2017) Pelngeltahuan itu selndiri dipelngaruhi olelh faktor 

pelndidikan formal. Pe lngeltahuan sangat elrat hublungannya delngan 

pelndidikan, dimana diharapkan blahwa de lngan pelndidikan yang 

tinggi maka orang telrselblut akan selmakin luas pula 

pelngeltahuannya. Akan teltapi pelrlu ditelkankan, blukan blelrarti 

selselorang yang blelrpelndidikan relndah mutlak blelrpelngeltahuan 
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relndah pula. Hal ini melngingat b lahwa pe lningkatan pelngeltahuan 

tidak mutlak dipelrolelh dari pe lndidikan formal saja, akan teltapi 

dapat dipe lrolelh mellalui pelndidikan non formal. Pelngeltahuan 

selselorang telntang suatu obljelk melngandung dua aspelk yaitu aspelk 

positif dan aspe lk nelgativel (Delwi, 2017) 

b. Keltelrkaitan Pelngeltahuan delngan ANC 

Pelngeltahuan melrupakan hasil dari prosels melngeltahui yang 

telrjadi seltellah selselorang mellakukan pelngindelraan telrhadap suatu 

obljelk. BLelrdasarkan pelngalaman dan hasil pelnellitian telrdahulu, 

pelrilaku yang didasari olelh pelngeltahuan ce lndelrung lelblih blelrtahan 

lama diblandingkan pe lrilaku yang tidak didasari olelh pelngeltahuan. 

Pelngalaman yang awalnya tidak selsuai delngan pelngeltahuan 

individu akan diolah dan diselsuaikan kelmblali hingga te lrcapai 

kelsellarasan. Delngan delmikian, selmakin tinggi tingkat 

pelngeltahuan yang dimiliki iblu, selmakin blaik pula pellaksanaan 

kunjungan ANC. (Ismaniar, 2020) 

Pelngeltahuan sangatlah elrat kaitannya delngan pelndidikan 

dimana diharapkan selselorang de lngan pelndidikan tinggi, selmakin 

luas pula pelngeltahuannya. Pe lrlu ditelkankan b lahwa se lselorang yang 

blelrpelndidikan relndah tidak blelrarti mutlak blelrpelngeltahuan re lndah 

pula, hal ini juga dipelngaruhi olelh pelngalaman selselorang 

kurangnya pelngeltahuan dan sikap iblu hamil telntang pelmelriksaan 

kelhamilan selhingga iblu blellum melmahami maksud dan tujuan  
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tujuan pelmelriksaan kelhamilan. Pelngeltahuan dan sikap ib lu yang 

blaik akan melnuntun iblu dalam patuh me llakukan kunjungan ANC 

(Nanang Muhib lbludin, 2023) 

Pelngeltahuan melrupakan dasar se lselorang dalam 

melnelntukan sikap yang blelrdampak pada pelrilaku mellakukan ANC 

Telrintelgrasi. Pelngeltahuan iblu hamil dapat didukung olelh BLidan 

atau te lnaga kelselhatan, kelluarga, maupun iblu hamil itu selndiri. 

Untuk itu pelntingnya melningkatkan motivasi ib lu untuk mellakukan 

ANC telrintelgrasi mellalui pelngeltahuan sangat elfelktif, karelna iblu 

hamil akan de lngan selndirinya b lelrseldia mellakukan ANC 

Telrintelgrasi. Pelningkatan pelngeltahuan dapat dimaksimalkan blaik 

mellalui konselling maupun mellalui meldia selpelrti postelr atau 

lelafle lt atau tayangan videlo, yang dapat dilihat delngan mudah ole lh 

iblu hamil selpelrti di ruang tunggu (Ratna elt al., 2022) 

Pelngeltahuan dapat melmpelngaruhi selselorang dalam 

melmelriksakan kelhamilannya. Orang yang b lelrpelngeltahuan blaik 

maka orang te lrselblut melngelrti pelntingnya antelnatal carel (ANC) 

seldangkan orang yang blelrpelngeltahuan tidak blaik tidak blanyak 

tahu pelntingnya antelnatal carel (ANC). Namun ada juga iblu 

delngan pelngeltahuan b laik yang tidak melmelriksakan kelhamilannya 

selcara rutin dikarelnakan kurang promosi kelselhatan dan informasi 

kunjungan ib lu hamil selhingga iblu hamil melnjadi tidak rutin 

melmelriksakan kelhamilannya (Fisca elt al.,2025) 
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Pellayanan ante lnatal carel (ANC) juga pelnting dikeltahui 

olelh iblu hamil karelna dapat me lmblantu melngurangi angka 

kelmatian ib lu dan blayi. Keluntungan yang lain yaitu untuk melnjaga 

agar se llalu selhat sellama masa kelhamilan, pelrsalinan dan nifas 

selrta melngusahakan blayi yang dilahirkan selhat, melmantau 

kelmungkinan adanya relsiko-relsiko kelhamilan dan me lrelncanakan 

pelnatalaksanaan yang optimal telrhadap kelhamilan relsiko tinggi 

selrta melnurunkan morblilitas dan mortalitas iblu dan janin pelrinatal 

(Relva elt al., 2023) makin blaik pelngeltahuan ib lu hamil maka iblu 

akan me lmpunyai kelsadaran yang tinggi untuk melrawat 

kelhamilannya yaitu upaya yang dilakukan adalah delngan rutin 

mellakukan pe lmelriksaan antelnatal ((Intan & Yuni, 2025) 

c. Mengukur Tingkat Pengetahuan 

Menurut (Tyas, 2023) Jika seseorang mampu menjawab 

pertanyaan tentang suatu bidang tertentu dengan baik, baik secara 

lisan maupun tulisan, maka dapat dikatakan bahwa ia memiliki 

pengetahuan tentang bidang tersebut. Oleh karena itu, pengukuran 

pengetahuan tentang bidang tersebut. Secara statistik, kemampuan 

ini dapat diketahui berdasarkan peringkat objektif dengan urutan 

sebagai berikut : 

1) Pengetahuan Baik jika diperoleh jawaban benar 76-100% 

2) Pengetahuan Cukup jika diperoleh nilai benar  56-75% 

3) Pengetahuan kurang jika diperoleh nilai benar ≤55% 
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4. Pelndidikan 

a. Pelngelrtian  

Pelndidikan adalah prosels pelmblelrian arahan dan 

pelndampingan kelpada individu guna me lmblantu pelrkelmblangan 

dirinya agar dapat me lncapai tujuan te lrtelntu. Me llalui pe lndidikan, 

manusia diblelntuk untuk blelrsikap, blelrtindak, dan me lnjalani 

kelhidupan selcara lelblih telrarah delmi melmpelrolelh kelseljahtelraan 

dan kelblahagiaan. Se llain itu, pelndidikan blelrpelran pelnting dalam 

melmblelrikan pelngeltahuan, te lrmasuk informasi yang blelrkaitan 

delngan kelselhatan, se lhingga mampu melningkatkan taraf hidup 

selselorang. Tingkat pelndidikan dapat me lmelngaruhi cara blelrpikir 

dan pelrilaku selselorang, telrutama dalam melmblelntuk pola hidup 

selrta melndorong partisipasi dalam pelmblangunan. Selcara umum, 

individu delngan pelndidikan yang lelblih tinggi celndelrung lelblih 

mudah melnelrima dan me lmahami informasi.(Widya, 2024)  

b. Keltelrkaitan Pelndidikan delngan ANC  

Tingkat pelndidikan b lelrpelngaruh te lrhadap cara blelrpikir 

selselorang karelna pelndidikan melmblantu individu dalam 

melmpelrolelh informasi dan me lmblelntuk kelmatangan b lelrpikir. Ib lu 

yang tinggal di daelrah peldelsaan de lngan tingkat pelndidikan dan 

kondisi sosial elkonomi yang re lndah celndelrung tidak mellakukan 

kunjungan ANC se lcara rutin. Olelh karelna itu, kellompok iblu ini 
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melmelrlukan pelrhatian dan pelndampingan khusus (Wijayanti elt 

al.,2024) 

Tingkat pelndidikan yang lelblih tinggi dapat me lningkatkan 

kelmampuan iblu hamil untuk melmbluat kelputusan yang 

informasional dan blelrblasis blukti telntang pelrawatan kelselhatan 

melrelka, telrmasuk kelputusan untuk me lnjalani pelmelriksaan ANC. 

Pelndidikan yang lelblih tinggi dapat me lngarah pada aksels yang 

lelblih blaik kel fasilitas kelselhatan yang b lelrkualitas dan peltugas 

kelselhatan yang kompelteln, yang dapat melmelngaruhi kelputusan iblu 

hamil untuk melnjalani pelmelriksaan ANC (Fatma elt al.,2023) 

Delngan pelndidikan yang lelblih tinggi, iblu lelblih mudah 

melndapatkan informasi. Orang yang tidak te lrdidik pasti lelblih 

telrtutup dan sulit melmbluat kelputusan. Olelh karelna itu, 

pelnelrimaan informasi yang le lblih blaru se lmakin telrblellakang. 

Pelndidikan tinggi celndelrung lelblih celpat blelradaptasi dan le lblih 

celpat melnelrima pelngeltahuan. Delngan melmpelrolelh pelnjellasan ini, 

iblu akan lelblih mudah melngaksels informasi mellalui blelrblagai 

meldia. Delngan melndapatkan pelnjellasan tamblahan, iblu lelblih dapat 

melnilai apakah tanggapan yang diblelrikan blelnar atau tidak. Salah 

satu contoh relspons iblu yang umum adalah me llakukan 

pelmelriksaan untuk melngeltahui apakah ada kelluhan (Widya e lt 

al.,2024) 
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c. Jenjang Pendidikan 

Berdasarkan (Undang undang republik Indonesia nomor 20 tahun 

2003) sistem pendidikan di indonesia terbagi menjadi tiga jalur 

utama, pendidikan formal, nonformal, dan informal yang dirancang 

untuk saling mendukung dan memperkaya satu sama lain. 

1) Pendidikan dasar 

Jenjang paling awal yang menjadi fondasi bagi pendidikan 

menengah. Jenjang ini mencakup sekolah dasar (SD) dan 

Madrasah Ibtidayah (MI) atau bentuk pendidikan lain yang 

setara serta sekolah menengah pertama (SMP) dan Madrasah 

Tsanawiyah (MTS) atau bentuk pendidikan lain yag setara. 

2) Pendidikan Menengah 

Jenjang ini merupakan kelanjutan langsung dari pendidikan 

dasar. Pendidikan menengah dibagi menjadi dua jenis : umum 

dan kejuruan. Bentuknya meliputi sekolah menengah atas 

(SMA dan MA) sekolah menengah kejuruan (SMK) atau 

bentuk pendidikan yang setara 

3) Pendidikan Tinggi 

Jenjang ini merupakan kelanjutan langsung dari pendidikan 

menengah, yang mencakup berbagai program seperti 

diploma,sarjana,magister,spesialis dan doktor. Program ini 

diselenggarakan oleh perguruan tinggi. 
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5. Dukungan Suami 

 Dukungan adalah melnye ldiakan se lsuatu untuk melmelnuhi 

kelblutuhan orang lain. Dukungan juga dapat diartikan selblagai 

melmblelrikan dorongan/motivasi atau selmangat dan nasihat kelpada 

orang lain dalam situasi pelmbluat kelputusan (Adah e lt al.,2023). Suami 

melmiliki pelran yang sangat pelnting dalam kelluarga, se lhingga 

dukungannya diblutuhkan dalam pe lngamblilan blelrblagai kelputusan 

kelluarga. Dukungan suami melrupakan salah satu faktor pelnguat yang 

dapat me lmelngaruhi pelrilaku selselorang (Fisca elt al., 2025). 

 BLelntuk dukungan suami yang diharapkan ole lh istri antara lain 

melnunjukkan rasa blahagia atas kelhadiran anak, melmpelrhatikan 

kondisi kelselhatan istri, melmblelrikan hibluran dan keltelnangan, 

melmblelri nasihat, melnelmani, selrta melndoakan.(Ismaniar, 2020) 

 Dukungan suami yang b laik dapat me lmblelrikan motivasi yang blaik 

pada ib lu untuk melmelriksakan kelhamilannya. Suami yang melmblelrikan 

dukungan pada istri di masa kelhamilan akan melmblelrikan rasa aman, 

iblu melrasa telrjaga, dan melmbluat iblu melrasa selgala ke lpelrluannya 

telrpelnuhi. Dukungan elmosional, dukungan fisik, dukungan 

informasional maupun dukungan pelnghargaan/komunikasi yang 

diblelrikan akan melnciptakan suatu hub lungan yang blaik selhingga saran 

dari suami dapat dite lrima olelh iblu kelmudian diaplikasikan keldalam 
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tindakan mellakukan kunjungan selcara te lratur. Dukungan dan pe lran 

suami dalam kelhamilan telrblukti melningkatkan kelsiapan iblu hamil 

dalam melnghadapi ke lhamilan dan prosels pelrsalinan. Selmua dukungan 

dari suami saat me lnjellang pelrsalinan dapat me lningkatkan kelsiapan 

psikologis atau melntal pada iblu hamil, dapat melngurangi kelcelmasan, 

dan melmblelrikan rasa aman dan nyaman. Dukungan dari selorang 

suami blisa melmotivasi iblu untuk melngaksels informasi dan 

melndapatkan pellayanan ANC, se lhingga dapat melnurunkan tingkat 

kelcelmasan iblu. (Wicaksana e lt al.,2024) 

 Hal ini diselblablkan dukungan suami se lcara elmosional dalam 

blelntuk pelrhatian dan dukungan pelnghargan dalam blelntuk pujian 

melnye lblablkan kelhadiran pasieln dalam ke lluarga sangat dipelrlukan 

kelblelradaannya, pelmblelrian informasi te lntang pelntingnya Ante lnatal 

Carel akan me lningkatkan pelngeltahuan yang dapat me lmpelngaruhi 

prilaku iblu untuk patuh dalam me llakukan Ante lnatal Carel (BLohari e lt 

al., 2022).  

 Suami melrupakan blagian dari ke lluarga, maka dukungan suami 

dapat dipe lrlukan dalam melnelntukan blelrblagai kelblijakan dalam 

kelluarga. Dukungan melrupakan salah satu faktor pelnguat yang dapat 

melmpelngaruhi selselorang dalam b lelrprilaku. Iblu yang tidak 

melndapatkan dukungan suami akan blelrpelrilaku kurang 

melmpelrdulikan kelhamilannya de lngan tidak mellakukan kunjungan 

Antelnatal Carel selcara telratur, hal ini diselblablkan karelna iblu tidak 
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melmiliki dorongan yang melmotivasi, tidak melndapat pelrhatian selcara 

elmosional, tidak melndapat informasi dari suami telntang manfaat 

Antelnatal Carel. 

  Hal ini melnyelblablkan pelrilaku iblu dalam mellakukan Ante lnatal 

Carel lelblih dominan dipelngaruhi olelh kelsadaran iblu yang dapat 

melnye lblablkan kelsadaran iblu melnjadi relndah maka kunjungan 

Antelnatal Carel tidak telratur. Suami yang me lmblelrikan dukungan yang 

blaik, iblu akan te lrmotivasi dan keladaan psikologis tidak te lrganggu, 

karelna delngan adanya dukungan suami, maka iblu hamil akan le lblih 

melnjaga ke lhamilannya dan melmanfaatkan kunjungan Ante lnatal Carel 

delngan rutin dan b laik, jika iblu tidak melndapat dukungan suami, maka 

iblu tidak melndapatkan motivasi untuk mellakukan kunjungan 

Antelnatal Carel selcara te lratur, se lhingga tidak dapat dilakukan deltelksi 

dini telrhadap komplikasi iblu dan janin Karelna blelblelrapa suami 

blelrasumsi melskipun tidak te lratur mellakukan kunjungan Antelnatal 

Carel pada anak-anak se lblellumnya tidak ada yang melngalami gangguan 

kelselhatan blaik saat kelhamilan ataupun pelrsalinan (Nikeln elt al., 2021)  

 Pelran dan tanggung jawabl selorang suami me lmpunyai pelngaruh 

yang kuat telrhadap kelselhatan istri sellama kelhamilan. Suami harus 

melnjalankan pe lrannya selblagai suami se llama masa kelhamilan untuk 

melningkatkan kelselhatan istrinya. Suami yang melmpunyai motivasi 

blelsar dalam me lndampingi istrinya saat kunjungan ANC pasti akan 
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melrelncanakan hal-hal yang b laik tidak hanya pada kelhamilan teltapi 

sampai pada prosels pelrsalinan(Lolowang elt al., 2024) 

 

C. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Faktor Faktor yang melmpelngaruhi kunjungan Antelnatal Carel 

Faktor Preldisposisi  

 

 

 

 

 

 

Faktor Relinforcing 

 

 

Faktor 
ELnablling  

Sarana 
Prasarana 

Bagan 2. 1 Kerangka Teori 

1.Usia 

Erin 

3.Pelngeltahuan 

4.Pelndidikan 

2.Paritas 

1.Dukungan Suami 

Keltelrkaitan 
 
Jika kelhamilan telrjadi pada usia <20 
tahun, maka selcara bliologis alat 
relproduksi iblu hamil blellum matang, 
seldangkan kelhamilan pada usia tua atau 
diatas 35 tahun melningkatkan relsiko 
iblu melmiliki pada kondisi 
kelhamilannya dikarelnakan fungsi 
relproduksinya melngalami kelmunduran 
dan pelnurunan daya tahan 

Keltelrkaitan 
 
Pelrilaku yang didasari olelh 
pelngeltahuan celndelrung lelblih 
blelrtahan lama diblandingkan 
pelrilaku yang tidak didasari olelh 
pelngeltahuan Delngan delmikian, 
selmakin tinggi tingkat 
pelngeltahuan yang dimiliki iblu, 
selmakin blaik pula pellaksanaan 
kunjungan ANC. 

Keltelrkaitan 
 
Tingkat pelndidikan dapat 
melmelngaruhi cara blelrpikir dan 
pelrilaku selselorang, telrutama 
dalam melmblelntuk pola hidup 
selrta melndorong partisipasi 
dalam pelmblangunan. Selcara 
umum, individu delngan 
pelndidikan yang lelblih tinggi 
celndelrung lelblih mudah 
melnelrima dan melmahami 

Keltelrkaitan 

Dukungan suami 
yang blaik dapat 
melmblelrikan 
motivasi yang 
blaik pada iblu 
untuk 
melmelriksakan 
kelhamilannya. 
Suami yang 
melmblelrikan 
dukungan pada 
istri di masa 
kelhamilan akan 
melmblelrikan rasa 
aman, iblu melrasa 
telrjaga, dan 
melmbluat iblu 
melrasa selgala 
kelpelrluannya 
telrpelnuhi. 

Keltelrkaitan 

Ib lu (primipara) celndelrung mellakukan 
kunjungan  kelhamilan lelblih selring 
dan telratur. Hal ini diselblablkan olelh 
keltelrblatasan pelngalaman dalam 
melnjalani kelhamilan, Selblaliknya, iblu 
hamil delngan paritas tinggi (multipara 
atau grandelmultipara) umumnya 
melmiliki kelcelndelrungan untuk 
melngurangi frelkuelnsi kunjungan 
kelhamilan. Melrelka melrasa tellah 
melmiliki pelngalaman yang cukup dan 
lelblih pelrcaya diri dalam melnghadapi 
kelhamilan selrta pelrsalinan,  
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Sumblelr Dari Modifikasi Lawrelncel greleln, (1991) dalam Notoatmodjo, (2014) Manuabla (2010) dan Guyton & Hall  

Telxtbloox Of Meldical Physicology (ELdisi 1420) 

Keltelrangan  :                  Garis putus putus : ditelliti 

D. Hipotesis Penelitian  

Ha:  

1. Ada Hub lungan antara usia delngan Kunjungan Antelnatal Carel di Wilayah 

kelrja Puskelsmas Padang Selrai Kota BLelngkulu  

2. Ada Hub lungan antara Pelngeltahuan de lngan Kunjungan Antelnatal Carel di 

Wilayah kelrja Puskelsmas Padang Selrai Kota BLelngkulu  

3. Ada Hub lungan antara Pelndidikan delngan Kunjungan Antelnatal Carel di 

Wilayah kelrja Puskelsmas Padang Selrai Kota BLelngkulu  

4. Ada Hublungan antara Dukungan Suami delngan Kunjungan Ante lnatal 

Carel di Wilayah kelrja Puskelsmas Padang Selrai Kota BLelngkulu 

Ho : 

1. Tidak Ada Hub lungan antara Paritas delngan Kunjungan Antelnatal Carel di 

Wilayah kelrja Puskelsmas Padang Selrai Kota BLelngkulu 

Kunjungan Antelnatal carel  


