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KUESIONER HUBUNGAN FAKTOR SOSIAL DAN EKONOMI IBU 
HAMIL DENGAN KUNJUNGAN ANC 

ANGKET PENELITIAN 

Judul : Hubungan faktor sosial dan ekonomi ibu hamil dengan kunjungan 

ANC  

Tanggal pengisian : 

Petunjuk             :Berilah tanda centang (√) pada kolom yang telah  

disediakan sesuai pilihan anda. 

 
A. Data Demografi 

1. Nama Ibu :  

2. Alamat     : 

3. Agama      : 

4. Usia ibu saat ini.......... Tahun 

5. Usia Kehamilan saat ini ......... Minggu 

6. Paritas (anak yang pernah dilahirkan) : 1 / 2 / 3 / 4 / 5 / 6 / 7 / 8 / 9 / 10 

 

7. Pendidikan terakhir ibu 

  Pendidikan rendah (SD,SMP sederajat) 

  Pendidikan Menengah (SMA, SMK sederajad) 

  PT (Perguruan Tinggi) 

 
8. Pekerjaan ibu  

  Bekerja (PNS, Wiraswasta, Wirausaha, dll) 

   Tidak Bekerja  

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

Pernyataan untuk Pengetahuan Ibu Hamil Tentang Pemeriksaan 
Kehamilan  
Keterangan : 
1. Benar  
2. Salah  

N
o 

Pernyataan b
enar 

S
alah  

1
. 

Pemeriksaan kehamilan adalah kunjungan ibu hamil 

kebidan atau kedokter sedini mungkin segera setelah 

diketahui hamil untuk mendapatkan pelayanan 

pemeriksaan kehamilan. 

  

2
.  

Pemeriksaan kehamilan dilakukan minimal 4xselama 

kehamilan 

  

3
.  

Salah satu manfaat pemeriksaan kehamilan untuk 

mengetahui secara dini kasus resiko tinggikehamilan. 

  

4
.  

Ibu hamil memeriksakan kehamilannya ke 

tempatpelayanan kesehatan untuk 

mendapatkanpenyuluhan, penimbangan berat 

badan,pemeriksaan kehamilan, pemberian tablet 

Fe,imunisasi TT, deteksi dini resiko tinggi sertapengobatan 

bila ada penyakit yang menyertai pada 

kehamilan. 

  

5
. 

Ibu hamil memeriksakan kehamilannya minimal pada 

trimester satu selama 1 kali, trimester kedua selama 1 kali 

dan pada trimester ketiga selama 1 kali serta sewaktu-

waktu bila ada keluhan. 

  

6
. 

Resiko ibu hamil yang kurang gizi menyebabkan janin 

tidak berkembang, perdarahan sewaktu melahirkan dan ibu 

mudah terkena penyakit serta bayi yang dilahirkan berat 

badannya kurang dari 2500 gram. 

  

7
. 

Ibu hamil yang tidak memeriksakan kehamilannya 

dapat membahayakan kesehatan janin dan ibu sewaktu 

melahirkan. 

  

8
.  

Resiko tinggi dari kehamilan apabila ada penyakit 

kurang darah, darah tinggi, perdarahan dan sesak nafas. 

  



 
 

 
 

9
.  

Keadaan ibu yang bisa memperlancar proses persalian 

apabila periksa hamil yang teratur, pemberian imunisasi TT, 

ibu dalam kondisi sehat, kecukupan gizi serta kemantapan 

dalam memilih penolong persalinan, tempat persalinan dan 

pendamping persalinan. 

  

1
0. 

Untuk mencegah terjadinya anemia (kurang darah) 

selama kehamilan ibu dianjurkan untuk minum tablet 

tambah darah selama hamil paling sedikit 90 tablet 

  

1
1 

Ibu hamil harus segera memeriksakan kehamilannya 

apabila ada keluhan sewaktu-waktu 

  

1
2 

Faktor makanan, frekuensi pemeriksaan kehamilan, 

faktor psikologis dapat mempengaruhi selama kehamilan 

  

1
3  

Pemeiksaan kehamilan dapat juga dilakukan selain 

petugas kesehatan (dukun, ibu, mertua) 

  

1
4 

Apabila ibu sedang mengalami bengkak dikaki, tangan 

dan wajah dan sakit dikepala (pusing) maka ibu tidak harus 

memeriksakannya ketenaga kesehatan karena hal tersebut 

wajar terjadi dalam masa kehamilan. 

  

1
5 

Muntah berlebihan dan tidak mau makan pada hamil 

muda merupakan hal biasa yang terjadi pada ibu hamil 

sehingga tidak berbahaya. 

  

1
6 

Jumlah kunjungan kehamilan terpenuhi sama dengan 

jumlah usia kehamilan 

  

1
7 

Sakit kepala yang hebat dalam kehamilan tidak akan 

mengganggu kondisi kesehatan ibu dan janin. 

  

1
8 

Ibu hamil dengan riwayat kehamilan yang dulu tidak 

baik tidak mungkin terulang lagi pada kehamilan 

selanjutnya. 

  

1
9 

Ketuban Pecah dini tidak menyebabkan infeksi   

2
0 

Kehamilan yang sehat apabila besar perut ibu sesuai 

umur kehamilan, gizi ibu terpenuhi, jarak anak lebih dari 2 

tahun dan ibu tidak mempunyai penyakit yang menyertai 

kehamilannya. 

  



 
 

 
 

 
 
Pernyataan untuk Sikap Ibu Hamil Tentang Pemeriksaan Kehamilan  
Petunjuk Pengisian Kuesioner  

Berilah tanda centang (√) pada kolom yang telah tersedia, ada 4 jawaban 

alternatif  

SS : Sangat Setuju  

S : Setuju  

TS : Tidak Setuju  

STS : Sangat Tidak Setuju 

No Pernyataan SS S TS STS 

1. Ibu hamil harus memeriksakan kehamilan 

agar bisa melahirkan dengan lancar. 

    

2. Selama kehamilan memeriksakan 

kehamilan minimal 4 kali 

    

3. Perdarahan sewaktu bersalin bisa akibat 

anemia sewaktu hamil 

    

4. Pemeriksaan kehamilan adalah hal yang 

sangat penting dilakukan ibu hamil 

    

5. Pemeriksaan kehamilan yang pertama 

sebaiknya dilakukan pada saat ibu 

mengalami terlambat haid. 

    

6. Penyuluhan tentang pemeriksaan 

kehamilan penting dilaksanakan untuk ibu-

ibu yang sedang hamil 

    

7. Seorang ibu hamil makannya harus lebih 

banyak dari orang biasa dan tidak perlu 

pantang makanan tertentu supaya bayi 

dan ibunya sehat. 

    

8. Menurut orang tua ibu hamil tidak boleh 

makan ikan lele, belut karena berpengaruh 

pada janin yang dikandungnya atau pada 

proses persalinan. 

 

    



 
 

 
 

9. Tetangga ibu umurnya 37 tahun, sekarang 

sedang hamil anak yang ke 6. Kelima 

anakyang lain sehat-sehat dan belum 

pernahmengalami gangguan persalinan, 

sehinggatetangga ibu tersebut tenang-

tenang sajadan tidak pernah kontrol 

kehamilannya. 

    

10. Tetangga ibu hamil anak ke 2, tetap tidak 

mau memeriksakan kehamilan seperti 

kehamilannya sebelumnya, sebab 

walaupun persalinannya bermasalah 

anaknya tetapsehat. 

    

11. Pentingnya pemeriksaan kehamilan harus 

disampaikan kepada saudara atau 

tetangga yang hamil 

    

12. Suntik TT tidak perlu dalam kehamilan     

13. Tidak memeriksakan kehamilanpun ibu 

dan janin tetap sehat 

    

14. Memeriksakan kehamilan hanya pada 

kehamilan pertama, kehamilan seterusnya 

tidak perlu memeriksakan 

    

15. Ibu hamil dalam memeriksakan 

kehamilannya cukup dirumah dukun saja, 

seperti yang dilakukan tetangga, dan 

mereka melahirkan dengan normal baik 

tanpa gangguan apapun. 

    

16 Bila tempat pelayanan kesehatan jauh, ibu 

hamil tidak perlu periksa kehamilanya. 

    

17 Meski dilarang tidak boleh periksa hamil 

oleh keluarga (suami, ibu, mertua), ibu  

tetap akan memeriksakan kehamilan 

    

18 Bila ibu merasa nyaman ibu tidak perlu 

melakukan pemeriksaan kehamilan  

    



 
 

 
 

19 Ibu Amir yang sedang hamil, malas 

memeriksakan kehamilan karena jauh dari 

pelayanan kesehatan dan jika periksa 

kehamilan diberi buku KIA yang harus 

diisi. Bagi ibu Amir hal ini sangat 

merepotkan. 

    

20 Ibu hamil dianjurkan melakukan 

pemeriksaan kehamilan setiap bulan 

selama kehamilan  

    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
 

 
Kunjungan pemeriksaan ANC 
 

1. Berapa kali ibu memeriksakan kehamilan selama kehamilan ini? 

a) Kurang dari 4 kali 

b) 4 kali atau lebih 

2. Pada usia kehamilan 0-3 bulan, berapa kali ibu memeriksakan 

kehamilan? 

a) Tidak pernah 

b) 1 kali atau lebih 

3. Pada usia kehamilan 4-6 bulan, berapa kali ibu memeriksakan 

kehamilan? 

a) Tidak pernah 

b) 1 kali atau lebih 

4. Pada usia kehamilan 7-9 bulan, berapa kali ibu memeriksakan 

kehamilan? 

a) Tidak pernah/1 kali 

b) 2 kali atau lebih 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

Kisi – kisi Pengetahuan Ibu tentang Pemeriksaan Kehamilan 

Dimensi Indikator No Item 

Positif  Negatif 

Kognitif Mengetahuipengertian 
pemeriksaan 
kehamilan dan manfaat, tujuan 

1,2,3,4 16, 17, 19 

Afektif Bisa membedakan bahaya 

kehamilan 
5,6,7, 8,9, 10 11,12, 

13,14,15,18, 20 

 

 

Kisi – kisi Sikap Ibu Tentang Pemeriksaan Kehamilan 
 
Dimensi Indikator No Item 

Positif  Negatif 

Kognitif Pemeriksaan Kehamilan 

disenangi 
1,7,8 11, 12 

Afektif Rasa bangga bila 
memeriksakankehamilan 

2,3,4,5,6,9 

10, 
13,14,15,16,17,18,19,20 

 

 
 
 
 
 
 



 
 

 
 

MASTER TABEL PENELITIAN 
 
 

No. 
Res 

usia Pen  Pek  PENGETAHUAN Tot  Kat  

    P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20   
1 2 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 9 KB 
2 2 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 7 KB 
3 2 2 2 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 14 B 
4 2 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 8 KB 
5 2 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 7 KB 
6 2 2 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 13 B 
7 3 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 6 KB 
8 3 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1 0 8 KB 
9 3 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 6 KB 
10 2 2 2 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15 B 
11 2 1 2 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 11 B 
12 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 5 KB 
13 2 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 8 KB 
14 2 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 8 KB 
15 2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 8 KB 
16 2 2 2 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 10 KB 
17 1 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 9 KB 
18 2 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 9 KB 
19 2 2 2 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 o 1 1 1 1 10 KB 
20 2 1 2 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 6 KB 
21 2 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 6 KB 
22 2 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 6 KB 
23 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 4 KB 



 
 

 
 

24 2 2 2 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 10 KB 
25 2 1 2 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 8 KB 
26 2 2 2 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 11 B 
27 2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 10 KB 
28 2 2 2 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 13 B 
29 2 2 2 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 10 KB 
30 2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 9 KB 
31 2 2 2 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 16 B 
32 2 2 2 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 14 B 
33 2 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 6 KB 
34 2 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 10 KB 
35 2 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 8 KB 
36 2 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 5 KB 
37 2 1 2 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 7 KB 
38 2 1 2 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 9 KB 
39 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 B 
40 2 1 2 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 8 KB 
41 2 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 6 KB 
42 2 2 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 11 B 
43 2 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 10 KB 
44 2 1 2 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 11 B 
45 2 2 2 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 B 
46 2 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 10 KB 
47 2 2 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 15 KB 
48 2 2 2 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 B 
49 3 2 2 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 17 B 
50 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 9 KB 
51 2 2 2 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 B 
52 2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 10 KB 
53 2 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 6 KB 



 
 

 
 

 
Keterangan Tabel       Kategori Usia   

Usia : Usia Ibu Hamil      1. <20 tahun 

Pen : Pendidikan Terakhir Ibu    2. 20-35 tahun 

Pek : Pekerjaan Ibu     3. >35 tahun 

Tot  : Total Keseluruhan 

Kat  : Kategori      Kategori Pendidikan 
1.   Pendidikan Rendah 

2. Pendidikan Tinggi 

Kategori Pekerjaan 
1.  Tidak Bekerja 

2. Bekerja 

Kategori Pengetahuan 
1.   Kurang baik <11 

54 2 1 2 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 8 KB 
55 3 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 10 KB 
56 2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 10 KB 
57 2 2 2 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 12 B 
58 2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 KB 
59 2 2 2 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 15 B 

60 
 
 

2 1 2 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 7 KB 



 
 

 
 

2. Baik  

No. 
Res 

SIKAP  Tot Ket KUNJUNGAN 
ANC 

Tot ket 

 P
1 

P 
2 

P
3 

P
4 

P
5 

P
6 

P
7 

P
8 

P
9 

P 
10 

P 
11 

P 
12 

P 
13 

P 
14 

P 
15 

P 
16 

P 
17 

P 
18 

P 
19 

P 
20 

  P
1 

P
2 

P
3 

P
4 

  

1 1 2 2 4 2 1 1 1 3 1 1 1 1 1 4 2 4 1 4 1 38 N 1 0 0 1 2 BL 
2 2 2 3 4 2 3 2 1 1 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 46 N 1 1 0 1 3 BL 
3 1 1 3 3 2 3 4 3 3 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 4 52 N 1 1 1 1 4 L 
4 2 2 1 4 2 4 4 3 3 2 1 3 4 1 2 1 3 2 1 1 46 N 1 1 1 1 4 L 
5 2 2 2 1 2 2 3 2 3 2 1 2 4 1 2 1 3 1 4 1 41 N 1 1 0 0 2 BL 
6 4 4 4 4 1 4 2 2 4 2 1 2 2 1 2 4 4 1 4 1 54 P 1 1 1 1 4 L 
7 1 2 1 1 4 3 4 3 4 3 1 3 1 3 2 2 1 2 1 1 43 N 0 1 1 0 2 BL 
8 4 3 2 4 1 4 3 2 1 1 1 2 1 1 2 2 3 1 4 1 43 N 0 1 1 1 3 BL 
9 2 2 2 2 2 4 1 2 3 2 1 2 4 1 2 2 2 1 2 1 40 N 0 0 0 1 1 BL 
10 3 3 2 3 3 2 3 3 3 2 3 2 4 1 2 2 4 3 2 3 53 N 1 1 1 1 4 L 
11 2 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 56 P 1 1 1 0 3 BL 
12 1 1 4 4 2 1 1 1 1 2 1 2 4 1 2 2 2 1 2 1 36 N 0 0 1 0 1 BL 
13 1 2 4 4 2 1 4 2 3 2 1 2 4 1 2 1 1 1 4 1 43 N 0 1 1 1 3 BL 
14 1 2 4 4 2 4 1 1 1 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 46 N 1 0 1 0 2 BL 
15 1 1 4 4 2 4 2 2 2 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 48 N 1 0 1 0 2 BL 
16 4 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 58 P 1 1 1 1 4 L 
17 3 2 2 4 2 2 3 3 2 2 2 2 4 2 2 2 2 1 2 1 45 N 1 1 1 1 4 L 
18 1 1 1 4 2 4 4 1 1 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 45 N 1 0 1 0 2 BL 
19 4 2 4 4 2 4 4 4 4 2 4 2 4 1 2 3 3 4 4 4 65 P 1 1 1 1 4 L 
20 2 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 1 1 1 2 1 48 N 0 0 1 0 1 BL 
21 1 1 1 1 2 4 1 2 1 1 1 2 1 1 2 1 4 1 4 1 33 N 0 1 1 0 2 BL 
22 4 2 4 4 2 4 1 1 1 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 49 N 0 0 1 0 1 BL 
23 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 4 2 42 N 1 1 1 0 3 BL 
24 4 4 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 4 4 4 66 P 1 1 1 1 4 L 



 
 

 
 

25 2 2 4 4 2 1 1 1 1 1 1 2 4 1 2 3 4 1 4 1 42 N 0 0 1 1 2 BL 
26 2 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 56 P 1 1 1 1 4 L 
27 2 2 4 4 2 4 2 2 4 2 2 2 2 1 2 2 2 1 4 1 47 N 1 1 1 0 3 BL 
28 2 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 3 2 4 4 1 4 1 59 P 1 1 1 1 4 L 
29 4 4 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 60 P 1 1 1 1 4 L 
30 3 1 4 4 2 2 2 2 2 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 48 N 0 1 1 1 3 BL 
31 2 2 4 4 2 4 2 2 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 52 N 1 1 1 1 4 L 
32 4 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 3 4 1 60 P 1 1 1 1 4 L 
33 2 2 2 2 2 2 2 4 2 2 1 2 1 1 2 4 4 1 4 1 43 N 0 0 1 1 2 BL 
34 2 3 4 4 2 2 2 2 2 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 49 N 1 0 1 1 3 BL 
35 2 2 4 4 2 4 4 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 48 N 0 0 1 0 1 BL 
36 1 1 1 1 1 1 4 1 1 1 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 37 N 0 0 0 1 1 BL 
37 1 2 1 4 2 1 3 4 1 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 45 N 1 0 1 0 2 BL 
38 2 2 2 2 2 4 3 3 2 2 1 2 2 3 2 4 4 1 4 1 48 N 1 0 1 1 3 BL 
39 4 2 4 4 2 4 4 4 4 2 4 2 4 4 2 4 4 4 4 4 70 P 1 1 1 1 4 L 
40 3 3 3 3 2 4 2 4 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 47 N 1 1 1 0 3 BL 
41 2 2 4 4 2 4 3 3 3 3 2 2 2 1 2 2 2 1 2 1 47 N 0 0 1 0 1 BL 
42 1 2 1 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 52 N 1 1 1 1 4 L 
43 1 1 4 4 2 4 1 2 4 1 1 2 2 1 2 4 4 1 4 1 47 N 1 1 1 1 4 L 
44 2 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 56 P 0 1 0 1 2 BL 
45 4 4 4 4 2 4 4 4 4 2 4 2 4 1 2 4 4 4 4 1 66 P 1 1 1 1 4 L 
46 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1 2 4 1 3 1 1 1 1 1 46 N 1 0 1 0 2 BL 
47 4 2 4 4 2 4 4 4 4 2 1 2 4 4 2 4 4 4 4 4 67 P 1 1 1 1 4 L 
48 4 2 2 2 2 4 4 4 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 1 54 P 1 1 1 0 3 BL 
49 4 4 4 4 4 4 4 4 2 4 1 4 4 4 4 4 4 4 4 4 75 P 1 1 0 1 3 BL 
50 1 1 4 4 2 4 4 1 1 4 2 1 2 4 1 2 4 4 1 4 48 N 0 0 1 0 1 BL 
51 4 4 4 4 4 4 2 4 2 2 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 71 P 1 1 1 1 4 BL 
52 2 2 4 3 2 3 3 3 3 2 1 2 3 1 2 3 3 1 3 2 42 N 1 0 1 0 2 BL 
53 2 2 2 2 2 2 2 3 3 3 2 2 2 2 2 2 4 1 4 1 45 N 0 1 1 1 3 BL 
54 4 2 4 4 2 1 1 1 1 2 1 2 1 1 2 3 4 1 4 1 42 N 1 1 1 0 3 BL 



 
 

 
 

55 2 2 4 4 2 3 3 2 4 2 1 2 1 1 2 1 1 1 4 1 43 N 1 1 1 1 4 L 
56 2 2 2 4 2 2 2 2 2 2 1 2 4 1 2 4 1 4 1 1 46 N 1 1 1 1 4 L 
57 4 4 4 4 2 4 4 3 4 4 3 2 4 3 2 4 4 3 4 3 69 P 1 1 1 1 4 L 
58 2 2 4 4 2 1 1 1 1 2 1 2 1 1 2 1 1 1 4 1 35 N 1 1 1 1 4 L 
59 4 4 4 4 2 2 4 2 4 2 2 2 4 1 2 4 4 3 4 3 61 P 1 1 1 1 4 L 
60 2 2 4 4 2 4 3 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 4 1 46 N 1 1 1 1 4 L 

Keterangan Tabel         

No. Res : Nomor Responden              
Tot  : Total Keseluruhan 
Kat  : Kategori 
N  : Negatif 
P  :Positif 
BL  : Belum Lengkap 
L  : Lengkap



 
 

 
 

Analisis Univariat 
 

USIA 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid BERESIKO 8 13.3 13.3 13.3 

TIDAK BERESIKO 52 86.7 86.7 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

 
PENDIDKAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Rendah 37 61.7 61.7 61.7 

Tinggi 23 38.3 38.3 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

 
PEKERJAAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja 28 46.7 46.7 46.7 

Bekerja 32 53.3 53.3 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 
PENGETAHUAN 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Kurang Baik 42 70.0 70.0 70.0 

Baik 18 30.0 30.0 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

 

 

 



 
 

 
 

SIKAP 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Negatif 42 70.0 70.0 70.0 

Positif 18 30.0 30.0 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

 
KUNJUNGAN ANC 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Teratur 35 58.3 58.3 58.3 

Teratur 25 41.7 41.7 100.0 

Total 60 100.0 100.0  

 

 
Analisis Bivariat 
 

 
Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

USIA * KUNJUNGAN ANC 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

USIA * KUNJUNGAN ANC Crosstabulation 

 
KUNJUNGAN ANC 

Total Tidak Teratur Teratur 

USIA BERESIKO Count 6 2 8 

% within USIA 75.0% 25.0% 100.0% 

Residual 1.3 -1.3  

TIDAK BERESIKO Count 29 23 52 

% within USIA 55.8% 44.2% 100.0% 

Residual -1.3 1.3  
Total Count 35 25 60 

% within USIA 58.3% 41.7% 100.0% 

 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 1.055a 1 .304   
Continuity Correctionb .412 1 .521   
Likelihood Ratio 1.112 1 .292   
Fisher's Exact Test    .449 .265 

Linear-by-Linear Association 1.037 1 .308   
N of Valid Cases 60     

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.33. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 
Symmetric Measures 

 Value 

Approximate 

Significance 

Nominal by Nominal Contingency Coefficient .131 .304 

N of Valid Cases 60  

 

 

 

 



 
 

 
 

Risk Estimate 

 Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for USIA 

(BERESIKO / TIDAK 

BERESIKO) 

2.379 .438 12.911 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Tidak Teratur 
1.345 .843 2.147 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Teratur 
.565 .164 1.950 

N of Valid Cases 60   

 

 
Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

PENDIDKAN * 

KUNJUNGAN ANC 
60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 

 
PENDIDKAN * KUNJUNGAN ANC Crosstabulation 

 
KUNJUNGAN ANC 

Total Tidak Teratur Teratur 

PENDIDKAN Rendah Count 30 7 37 

% within PENDIDKAN 81.1% 18.9% 100.0% 

Residual 8.4 -8.4  

Tinggi Count 5 18 23 

% within PENDIDKAN 21.7% 78.3% 100.0% 

Residual -8.4 8.4  
Total Count 35 25 60 

% within PENDIDKAN 58.3% 41.7% 100.0% 

 

 

 



 
 

 
 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 20.549a 1 .000   
Continuity Correctionb 18.180 1 .000   
Likelihood Ratio 21.525 1 .000   
Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 20.207 1 .000   
N of Valid Cases 60     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 9.58. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 
Symmetric Measures 

 Value 

Approximate 

Significance 

Nominal by Nominal Contingency Coefficient .505 .000 

N of Valid Cases 60  

 

 
Risk Estimate 

 Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for PENDIDKAN 

(Rendah / Tinggi) 
15.429 4.256 55.928 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Tidak Teratur 
3.730 1.691 8.225 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Teratur 
.242 .120 .487 

N of Valid Cases 60   

 

 

 

 



 
 

 
 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

PEKERJAAN * 

KUNJUNGAN ANC 
60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 

 
PEKERJAAN * KUNJUNGAN ANC Crosstabulation 

 
KUNJUNGAN ANC 

Total Tidak Teratur Teratur 

PEKERJAAN Tidak Bekerja Count 21 7 28 

% within PEKERJAAN 75.0% 25.0% 100.0% 

Residual 4.7 -4.7  

Bekerja Count 14 18 32 

% within PEKERJAAN 43.8% 56.3% 100.0% 

Residual -4.7 4.7  
Total Count 35 25 60 

% within PEKERJAAN 58.3% 41.7% 100.0% 

 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 6.000a 1 .014   
Continuity Correctionb 4.783 1 .029   
Likelihood Ratio 6.152 1 .013   
Fisher's Exact Test    .019 .014 

Linear-by-Linear Association 5.900 1 .015   
N of Valid Cases 60     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 11.67. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

 



 
 

 
 

Symmetric Measures 

 Value 

Approximate 

Significance 

Nominal by Nominal Contingency Coefficient .302 .014 

N of Valid Cases 60  

 

 
Risk Estimate 

 Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for PEKERJAAN 

(Tidak Bekerja / Bekerja) 
3.857 1.278 11.638 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Tidak Teratur 
1.714 1.096 2.681 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Teratur 
.444 .218 .905 

N of Valid Cases 60   

 
Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

PENGETAHUAN * 

KUNJUNGAN ANC 
60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 
PENGETAHUAN * KUNJUNGAN ANC Crosstabulation 

 
KUNJUNGAN ANC 

Total Tidak Teratur Teratur 

PENGETAHUAN Kurang Baik Count 31 11 42 

% within PENGETAHUAN 73.8% 26.2% 100.0% 

Residual 6.5 -6.5  

Baik Count 4 14 18 

% within PENGETAHUAN 22.2% 77.8% 100.0% 

Residual -6.5 6.5  
Total Count 35 25 60 

% within PENGETAHUAN 58.3% 41.7% 100.0% 



 
 

 
 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 13.796a 1 .000   
Continuity Correctionb 11.755 1 .001   
Likelihood Ratio 14.130 1 .000   
Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 13.566 1 .000   
N of Valid Cases 60     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.50. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 
Symmetric Measures 

 Value 

Approximate 

Significance 

Nominal by Nominal Contingency Coefficient .432 .000 

N of Valid Cases 60  

 

 
Risk Estimate 

 Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for 

PENGETAHUAN (Kurang 

Baik / Baik) 

9.864 2.670 36.442 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Tidak Teratur 
3.321 1.374 8.030 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Teratur 
.337 .191 .592 

N of Valid Cases 60   

 

 

 



 
 

 
 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

SIKAP * KUNJUNGAN ANC 60 100.0% 0 0.0% 60 100.0% 

 

 
SIKAP * KUNJUNGAN ANC Crosstabulation 

 
KUNJUNGAN ANC 

Total Tidak Teratur Teratur 

SIKAP Negatif Count 31 11 42 

% within SIKAP 73.8% 26.2% 100.0% 

Residual 6.5 -6.5  

Positif Count 4 14 18 

% within SIKAP 22.2% 77.8% 100.0% 

Residual -6.5 6.5  
Total Count 35 25 60 

% within SIKAP 58.3% 41.7% 100.0% 

 

 
Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 13.796a 1 .000   
Continuity Correctionb 11.755 1 .001   
Likelihood Ratio 14.130 1 .000   
Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 13.566 1 .000   
N of Valid Cases 60     

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 7.50. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

 



 
 

 
 

 
Symmetric Measures 

 Value 

Approximate 

Significance 

Nominal by Nominal Contingency Coefficient .432 .000 

N of Valid Cases 60  

 

 
Risk Estimate 

 Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

Odds Ratio for SIKAP 

(Negatif / Positif) 
9.864 2.670 36.442 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Tidak Teratur 
3.321 1.374 8.030 

For cohort KUNJUNGAN 

ANC = Teratur 
.337 .191 .592 

N of Valid Cases 60   

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
 



 
 

 
 



 
 

 
 



 
 

 
 

 
 
 
 
 
  
 



 
 

 
 

 
 
 
 

 
 
 



 
 

 
 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 
 

I. DATA PRIBADI 

NAMA   : SELVI MARIANI DOLOKSARIBU 

TTL   : SARULLA, 07 MARET 1995 

JENIS KELAMIN : PEREMPUAN 

AGAMA   : KRISTEN PROTESTAN 

ANAK KE   : 4 DARI 5 BERSAUDARA 

TELEPON  : 082366724743 
EMAIL   : selvimariani01@gmail.com 

ALAMAT            : JL. PENDIDIKAN PASAR   SARULLA 

KECAMATAN PAHAE JAE PAHAE JAE 

 

II. DATA ORANG TUA 

NAMA AYAH   : MANGASA DOLOKSARIBU 

NAMA IBU   : LAMRIA SIHOMBING, S.Pd 

 

III. RIWAYAT PENDIDIKAN 

FORMAL 
TAHUN 2001-2007               : SD NEGERI NO.173432 PAHAE 

JAE 

TAHUN 2007-2010  : SMP NEGERI 1 PAHAE JAE 

TAHUN 2010-2013  : SMA NEGERI 1 PAHAE JAE 
TAHUN 2014-2017       : DIII KEBIDANAN POLTEKKES   

KEMENKES MEDAN 

  TAHUN 2017-2018 : DIV KEBIDANAN POLTEKKES   

KEMENKES M EDAN 
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