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Abstract: Thehigh prevaenceof anemiacan beinfluenced by thebehavior
of wayward mother taking iron suplementation. The research objective
determine the impact of health education on attitude of consuming iron
suplementation. Designstudy is Quas Experiment with pre-test post-test
non-equivalent control group design. The sample was 58 with consecutive
sampling technique.Analysisused Mann-Whitney and multipleregresson
for multivariableanalysis. Theresults showed after intervention, thenthere
is increased behavior with p= 0.005 (p<0.05). External variables is
educationwith p <0.05. The conclusionsaretheeffect of health education
on attitude of consuming iron suplementation anemiain pregnant women.
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Abgrak: Tingginyaprevaens anemiadipengaruhi oleh kurangnyapenge-
tahuan serta sikap ibu hamil sehingga dapat mempengaruhi perubahan
perilaku ibu tidak patuh mengkonsums tablet Fe. Tujuan penelitian me-
ngetahui pengaruh pemberian pendidikan kesehatan terhadap skap meng-
konsums tablet Fe.Desain penelitian yang digunakan Quasi Experiment
dengan pre-testpost-test non equivalen control group design.Sampel
penelitian adalah 58 dengan teknik consecutive sampling. Andisisyang
digunakan Mann-Whitney dan regres berganda untuk analisis multi-
variabel. Hasll penelitian terdapat peningkatan skapdengan nilai p=0,005
(p<0,05), serta variabel luar berpengaruh adalah pendidikan dengan
p<0,05. Simpulan terdapat pengaruh pemberian pendidikan kesehatan
terhadap sikap mengkonsumsi tablet Fe padaibu hamil anemia.

K ata kunci: anemiakehamilan, skap, pendidikan kesehatan
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PENDAHULUAN

World Health Organization (WHO)
melaporkan prevalens anemiaibu hamil di
negaraberkembang yang mengaami defis-
ens bes sekitar 35-75%.Angkakejadian
anemiamenurut RISKESDAStahun 2013
sebesar 80,7%.

Anemiaakibat kekurangan zat bes pa-
dakehamilan akan mempertinggi risiko ibu
mengalami keguguran, Bayi Berat Lahir
Rendah (BBLR), perdarahan padasaat me-
lahirkan dan bahkan menyebabkan kema-
tianibu dan bayi. Telah dilaporkan bahwa
hampir 500.000 kematianibu terjadi setiap
tahunnya, sebagian besar anemiamembe-
rikan kondribus 20% dari semuakematian
maternal (Ababiya& Gabriel, 2014).

Datayang diperolehdari DinasK ese-
hatan Provins DIY tahun 2014, cakupan
pemberiantablet bes di Kabupaten Sleman
sebesar 95,52%, tetapi pencapaian ca-
kupan tersebut belum diimbangi dengan
angkakejadian ibu hamil yang masihtinggi
yaitu sebesar 50,0% (Tim Riskesdas 2013).
Kepatuhan tersebut sulit diukur karena
mempengaruhi banyak faktor diantaranya
karena pendidikan, pengetahuan, skap dan
sosd budaya, untuk itu perlu pendekatanan
yang baik dengan pemberian pendidikan
kesehatan agar dapat meningkatkan kesa-
daran merekadalam mengkonsumsi tablet
zat bes tersebut.

Pendidikan kesehatan merupakan up-
ayaatau kegiatan untuk membentuk sikap
positif terhadap kesehatan. Pendidikanke-
sehatan dapat mendorong kesadaran ter-
hadap ibu hamil tentang caramemeliharake-
sehatan, bagaimanamenghindari atau men-
cegah ha-hal yang merugikan. Membentuk
Skap postif padaibu hamil tentang penting-
nyamenjagakesehatan khususnya dengan
mengkonsumsi tablet Fe dengan tepat dan
benar sangat diperlukan.

Menurut Notoatmodjo (2013), masa
lah kesehatan bukan sekedar diketahui

(knowedge) dan diskapi (attitude) me-
lainkan harusdilaksanakan ddamkehidupan
sehari-hari (practice).

Program pendidikan kesehatan di Pus-
kesmas Prambanan sudah dilakukan melalui
kelasibu hamil yaitu dengan metode cera-
meah, diskus dantanyajawab, namun pendi-
dikan kesehatan padaibu hamil yang berfo-
kusterhadap cara-caramengkonsumsi ta-
blet zat bes hanyadilakukan padasaat ibu
melakukan pemeriksaankehamilan.

K eterbatasan waktu pemberian pendi-
dikan kesehatan secaralangsung yang di-
sampaikan oleh bidan puskesmas meru-
pakan suatu kendalabagi tenaga kesehatan
daam memberikan pendidikan kesehatan,
dimanatenagakesehatan hanya menyam-
paikan informas tentang dosis dan cara
minumtablet fe sehingga pengetahuan yang
diperolehibu hamil tidak maksimal. Hal ini
yang mempengaruhi tingkat pengetahuan
sikap dan perilaku ibu hamil dalam meng-
konsums tablet zat bes belum optimal
sehinggakegadian anemi mash cukup tinggi.

METODE PENELITIAN

Jenis Pendlitianini merupakan metode
kuas eksperimen dengan pretest postest
non equivalent control group design.
Sampel dibagi menjadi duakelompok yaitu
kelompok perlakuan (ibu hamil anemiayang
diberikan pendidikan kesehatan) sebanyak
29 responden dan kelompok kontrol (ibu
hamil anemiayang tidak diberikan pendi-
dikan kesehatan) sebanyak 29 responden.
Teknik pengambilan sampel yang digunakan
adalah consecutive sampling.

Teknik pengumpulandatayang diguna
kanaddah dataprimer dengandat pengunm+
pulan datamenggunakan adalah kuesioner.
Kuesioner yang digunakan addah kuesioner
terstruktur yang beris pertanyaan secara
teori yang harus dijawab oleh responden.
Kuesioner ini terdiri dari 2 (dua) bagianyaitu
data tentang demografi responden, data
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mengenai perilaku responden dalam meng-
konsums tablet zat bes.

Penelitian ini telah dilaksanakan sgjak
tangga 2 Januari-6 Februari 2016. Analiss
data yang digunakan secara univariabel
bertujuan untuk mendeksripskan masing-
masing variabd pendlitian. Andisshivariabe
yang digunakan adalah Mann-Whitney ka-
renadataterdistribug tidak normal, sedang-
kan analisis multivariabel adalah Regres
Linier dengan menggunakan model 1 dan
model 2.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis terhadap karakteristik res-
ponden dilakukan dengan uji homogenitas
untuk mengetahui varian antarakelompok
data satu apakah sama dengan kelompok
datayang kedua. Kriteria pengujian adalah
Ho ditolak jika p-value (sig.) < taraf
ggnifikan (5%). Hasll uji homogenitas dapat
disgikan padaTabe 1.

Tabel 1 menunjukkan bahwajumlah
pendidikan rendah ibu hamil padakelom-
pok kontrol (48,3%) lebih banyak diban-
dingkan kelompok intervens (27,6%). Jum-
lah pendidikan tinggi padakelompok kontrol
(51,7%) lebih sedikit dibandingkan dengan
kelompok intervens (62,1%).Propors pada
keduakelompok tersebut menunjukkan se-
bagian ibu hamil mempunyal latar belakang
pendidikantinggi.

Karteristik pekerjaan padaibu hamil
menunjukan bahwapadakelompok kontrol
ibu yang tidak bekerja(51,7%) lebih sedikit
dibanding kelompok intervens, sedangkan
ibu yang bekerja pada kelompok kontrol
(48,3%) lebih banyak dibandingkan dengan
kelompok intervens (37,9%). Propord ke-
duakelompok memiliki latar belakang tidak
bekerja.

Sikap ibu mengkonsumsi tablet Fe
sebelum diberikan pendidikan kesehatan
pada kelompok intervensi dan kelompok
kontrol ditampilkan padaTabel 2.

Tabd 1. Distribusi Frekuensi dan Uji Homogenitas Variabel Pendidikan,
Pekerjaan dan Paritas pada Kelompok Intervens dan Kelompok Kontrol

K elompok
No Karakteristik Kontrol (n=29) Intervensi (n=29) P
F % F %
1. Pendidikan
Rendah 14 48,3 8 27,6 0,104
Tinggi 15 51,7 21 72,4
Total 29 100 29 100
2. Pekerjaan
Tidak Bekerja 15 51,7 18 62,1
Bekerja 14 483 11 379 0426
Tota 29 100 29 100

Tabel 2. Rata-rata Sikap Mengkonsums Tablet Fe sebelum diberikan Pendidikan
Kesehatan pada Kelompok Intervensi dan Kontrol

Variabe N Kelompok Mean SD p-value
Sikap 29 Intervens 36,24 35,00 9,007 0,599
29 Kontrol 8,868
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Tabel 3. Rata-rata Sikap Mengkonsumsi Tablet Fe setelah diberikan Pendidikan
Kesehatan pada Kelompok Intervensi dan Kontrol

Variabel N Kelompok Mean SD p-value
Sikap 29  Intervens 43,66 4,981 <0,001
29  Kontrol 35,17 9,158
Tabel 4. Uji Normalitas Data
Kelompok | ntervensi Kelompok kontrol
Kelompok p
Mean + SD Mean + SD
Sikap
Pretest 36,24 £+ 9,007 35,00 £+ 8,868 <0,001
Post test 43,66 + 4,981 38,17 £ 7,947 <0,001
Tabel 2 menunjukan padakeduake-
lompok intervens dan kelompok kontrol se- 50
belum diberikan pendidikan kesehatan skap 10 f. .66
ibu dalam mengkonsums tablet Feadalah | & 20 ; 3517
homogen atau tidak ada perbedaan yang ﬁ i =+=Intervensi
signifikan dengan nilai p>0,05. g —&-Kontrol
Sikap ibu mengkonsumsi tablet Fe | 10
setelah diberikan pendidikan kesehatan 0
pada kelompok intervensi dan kelompok Drefest Pottest
kontrol ditampilkan padaTabel 3.
Tabd 3 menunjukkan padakeduake-
lompok intervens dankelompok kontrol s~ Grafik 1. Peningkatan Rata-rata Skor

telah diberikan pendidikan kesehatan me-
miliki perbedaan yang Sgnifikandengannila
p<0,05 dengan nilai rata-rata padakelom-
pok intervens lebihtinggi dibandingkanrata-
rata padakelompok kontrol. Peningkatan
rata-rata skor sikap ibu hamil ditampilkan
padaGrafik 1.

Andigsuntuk mengetahui antarava
riabel independen pemberian pendidikan
kesehatan terhadap variabel dependen sikap
mengkonsums tablet Fe dilakukan meng-
gunakan independen t-test. Sebelumdila-
kukan independent t-test dilakukan uji nor-
mditasdata.hasil uji normaitasdatadengan
uji Kolmogorof—-Smirnovyang disgjikan
padaTabel 4.

Sikap Ibu Hamil

Berdasarkan hasl uji normditasdi aas
menunjukan bahwanila 9g atau nila pskap
sebelum dan sesudah intervens adalah
0,000 <0,005 berarti sebaran data adalah
tidak normal sehingga dinyatakan bahwa
dataperilaku terdigtribus tidak norma (Uji
Non Parametrik).

Analisis dengan menggunakan inde-
pendent t-test tidak dapat dilakukan kare-
natidak memenuhi syarat datadigtribus nor-
mal, maka dilakukan uji Mann-Whitney.
Hasll andisisdisgjikanpadaTabe 5.

Berdasarkantabel 5 menunjukkan pe-
rubahan sikap ibu hamil pada kelompok
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Tabel 5. Perbedaan Rata-rata Sikap pada kelompok Intervensi dan Kelompok
Kontrol sebelum dam setelah pendidikan kesehatan.

Median

Variabd (Minimu-Maksimum) M 3D P
Skap Intervens 29
Pretest 39,00 (24,00-50,00) 36,24+9,007
posttest 44,00 (28,00-51,00) 43,66+4,981 0,005
Kontrol 29
Pretest 39,00 (20,00-49,00) 35,00+8,868
Posttest 39,00 (20,00-49,00) 35,17+7,158

Tabd 6. Hasil Analisis Regresi Linier Pengaruh Pendidikan Kesehatan dengan
Pendidikan Terhadap Sikap pada Ibu Hamil

Model 1 Model 2
Variabd Koefesien K oefesien
p-value (Cl 95%) p-value (Cl 95%)
Pendidikan Kesehatan 8,483 7,482
Tidak diberi <0,001 <0,001
Diberi (4,918 — 12,047) (3,502 — 11,462)
Pendidikan 2,232
Rendah 0,266
Tinggi (-1,748 - 6,212)
Konstanta 26,690 24,842
R? 0,276 0,279
yang diberikan pendidikan kesehatan Iebih Modée 2 menunjukkan seberapa besar

tinggi dibanding kelompok yang tidak dibe-
rikan pendidikan kesehatan. Hasil analisis
regred linier pengaruh pendidikan kesehatan
dengan pendidikan terhadap sikap padaibu
hamil ditampilkan padaTabe! 6.

Mode 1 digunakan untuk mengetahui
pengaruh pendidikan kesehatan terhadap
sikap ibu hamil dengan anemiatanpame-
nyertakan variabel lain. Analissini menun-
jukkan seberapabesar pengaruh pendidikan
kesehatan terhadap skap ibu hamil dengan
nilai Cl 95% (4,918-12,047), hal ini me-
nunjukkan bahwa pendidikan kesehatan
dapat merubah sikap ibu dengan prediks
sebesar 27%, sedangkan 73% kemung-
kinan disebabkan karenafaktor lain.

pengaruh pendidikan kesehatan terhadap
sikap ibu setelah dikontrol oleh variabel
pendidikan. Perubahan skap positif setelah
diberikan pendidikan kesehatan sebesar
1,640 dengan nilai Cl 95% (3,502 —
11,462). Modd ini jugamenjelaskan pendi-
dikan kesehatan mempengaruhi peningkatan
skap ibuyang dikontrol oleh variabe pendi-
dikan adalah sebesar 25%.

PEMBAHASAN

Hasll pendlitian menunjukkan skap se-
belum diberikan pendidikan kesehatan pada
keduakelompok tidak ada perbedaan atau
homogen, Padavariabel skap rata-ratake-
lompok intervens 36,24+9,007 sedangkan



100  Jurnal Kebidanan dan Keperawatan, Val. 12, No. 1, Juni 2016: 95-102

kelompok kontrol 35,00+8,868.Pada
keduakelompok intervens dan kelompok
kontrol sebelumdiberikan pendidikan kese-
hatan sikapibu hamil adalah homogen atau
tidak ada perbedaan yang sgnifikan dengan
nilai p>0,05.

Berdasarkan penelitian Sharma
(2014), dapat diartikan bahwa skap yang
dilakukan atas dasar pengetahuan akanlebih
bertahan daripada sikap yang tidak didasari
pengetahuan. Pengetahuan sangat dibutuh-
kan agar masyarakat dapat mengetahui me-
ngapaharus melakukan suatu tindakan se-
hingga skap masyarakat depat lebih mudah
untuk dirubah ke arah yang lebih baik. Hal
ini di dukung oleh pendlitian yang serupaSo-
liman et al (2011) menunjukkan bahwa pe-
ngetahuan, skap padakeduakelompok se-
belum diberikan pendidikan kesehatan de-
ngan precede proceed model tidak ada per-
bedaan bermaknapadakedompok intervens
dankontrol dengan nilai p>0,05.

Skap ibuhamil mempengaruhi perilaku
dalam mengkonsumsi tablet zat besi guna
meningkatkan jumlah kadar hemoglobin
dalam darah sehinggadapat mencegah ane-
mia padamasakehamilan dan menurunkan
angka anemia. Berkowitz dalam Notoat-
modjo (2013) mengemukakan bahwa skap
merupakan suatu bentuk evaluad ataureskd
perasaan seseorang sertakesigpan atau ke-
tersediaan untuk bertindak bukan merupa-
kan pelaksanaan motif tertentu.

Sikap ibu hamil dalam mengkonsums
tablet zat bes padapenditianini di dgpatkan
hasil bahwarata-rataskap postif padake-
lompok intervens 43,66+4,981 sedangkan
kelompok kontrol 38,17+9,158 dengannila
p<0,05 yang berarti terdapat perbedaan
yang sgnifikanantararata-rataskap kelom-
pok intervens dankelompok kontrol. Hasll
penelitian ini menjelasakan bahwa dengan
diberikannya pendidikan kesehatan maka
dapat meningkatkan sikap ibu hamil, hal ini
terjadi karena dengan pemberian pen-

didikan kesehatan dapat menungkatkan pe-
ngetahuan dan kesadaran akan pentingnya
mengkonsums pentingnyatablet Febagi ibu
hamil menjadi lebih baik. Sikap ibu diha-
rapkan akan dapat mendukung perilaku
patuh dalam mengkonsums tablet Fe meru-
pakan salah satu upaya yang dilakukan
untuk mencegah resiko terjadinyaanemia
kehamilan.

Kesadaran ibu hamil tersebut dapat
mengubah perilaku ibu untuk patuh dalam
mengkonsums tablet zat bes setiap hari se-
hinggaresiko terjadinya anemia padaibu
hamil akan semakin berkurang. Hal ini se-
jalan dengan Jo et al (2003) yang menya-
takan bahwa pendidikan kesehatan yang
teratur dan regular dengan materi yang se-
derhana, metodayang tepat danwaktu yang
sesual dengan waktu responden akan me-
ningkatkan pengetahuan dan sikap secara
bermakna dalam pemahaman ibu hamil
tentang manfaat mengkonsums tablet zat
bes sertadapat memberikan dampak pe-
ningkatan pengetahuan dari yang tidak tahu
menjadi tahu,

Hal ini sgjalan dengan teori Green
(2000) yang menggambarkan kerangka
predisposing, reinforcing and enabling
factors dimana pendidikan kesehatan
berkaitan dengan perubahan-perubahan
perilaku yang didasari dari segi pengetahuan
serta sikap untuk membantu pencapaian
tujuan yang diinginkan, sehinggadiharapkan
akan berpengaruhterhadap perilaku dalam
mengkonsumsi tablet Fesecarateratur dan
dosistepat guna.

Pemahaman terhadap upaya pence-
gahan terjadinya anemia, ibu hamil akan
mel akukan perubahan perilaku seperti mi-
num tablet zat besi 2 kali sehari (padaibu
hamil anemia), meningkatkan nutris dengan
memakan makan yang banyak mengandung
zat bed, benar caraminumtablet Fedengan
menggunakanair putih.



Indriyani Makmun, Pengaruh Pemberian Pendidikan Kesehatan...

101

SIMPULAN DAN SARAN
Smpulan

Nilai rata-rata skap mengkonsumsi
tablet besi sebelum diberikan pendidikan
kesehatan tidak ada perbedaan pada ke-
lompok intervens dan kontrol. Setelah dibe-
rikan pendidikan kesehatanterjadi pening-
katan nilal rata-rata sikap mengkonsumsi
tablet Fepadaibu hamil dengananemia. Ter-
dapat pengaruh pendidikan kesehatan ter-
hadap skap mengkonsums tablet Fe pada
ibu hamil dengan anemia.

Saran

Bagi Puskesmas, pemberian pendi-
dikan kesehatan tidak hanyadilakukan de-
ngan penyuluhan secaraumum, namun dapat
diberikanwaktu khususbegi ibu hamil untuk
diberikan informas kesehatan tentang ke-
butuhan zat bes selamakehamilan, dampak
kekurangan zat bed, manfaat tablet zat beg,
efek samping dan caramengatasinya serta
pemberian |leaflet atau buklet, diharapkan
dapat meningkatkan kesadaran bagi untuk
menjagakesehatan mereka sertainformag
yang diberikan dapat terserap dengan bak.
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