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ABSTRAK

Antenatal Care adalah suatu program yang terencana berupa observasi, edukasi dan
penaganan medik ibu hamil, untuk memperoleh suatu proses kehamilan dan persiapan yang aman dan
memuaskan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan usia dan paritas ibu hamil dengan
kepatuhan kunjungan antenatal care di puskesmas mamajang Makassar. Penelitian ini merupakan
metode survey analitik dengan rancangan cross sectional study.Populasipadapenelitianiniadalahibu
hamil trimester 11 yang melakukan pemeriksaan antenatal care sebanyak 57 orang. Penentuan sampel
menggunakan Accidental sampling, sehingga diperoleh sampel sebanyak 37 ibu hamil yang sesuai
dengan kriteria inklusi dan ekslusi. Berdasarkan uji chi square diperoleh nilai p(0,010) <o = 0,05
untuk hubungan Usia ibu hamil dengan kepatuhan antenatal care dan p (0,022) <a = 0,05 untuk
hubungan paritas ibu hamil dengan kepatuhan antenatal care. Berdasarkan hasil penelitian maka dapat
disimpulkan ada hubungan antara Usia dan Paritas Ibu Hamil Dengan Kepatuhan Antenatal Care di
Puskesmas Mamajang Makassar.
Kata Kunci : Usia, Paritas dan Kepatuhan Antenatal Care

ABSTRACK

Antenatal Care is a planned program in the form of observation, education and medical
treatment of pregnant women, to obtain a safe and satisfying pregnancy process and preparation. This
study aims to determine the relationship between age and parity of pregnant women with adherence to
antenatal care visits at puskesmas mamajang Makassar. This research is an analytical survey method
with a cross sectional study design. The population in this study were pregnant women in the third
trimester who performed antenatal care examinations as many as 57 people. Determination of the
sample using accidental sampling, in order to obtain a sample of 37 pregnant women who fit the
inclusion and exclusion criteria. Based on the chi square test, the value of p (0.010) <o = 0.05 was
obtained for the relationship between the age of pregnant women and adherence to antenatal care and
p (0.022) <a = 0.05 for the relationship between parity of pregnant women and adherence to antenatal
care. Based on the results of the study, it can be concluded that there is a relationship between age and
parity of pregnant women with adherence to Antenatal Care at Puskesmas Mamajang Makassar.
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PENDAHULUAN

Asuhan antenatal secara nyata
mempunyai dampak positif terhadap
penurunan angka kematian ibu dan angka
kematian

kematian  bayi.  Asuhan

antenatal sesungguhnya meliputi
cakupan, jumlah pemeriksaan dan mutu
pemeriksaan. Di negara maju setiap
wanita hamil melakukan pemeriksaan
diri sekitar 15 kali selama kehamilannya
sedangkan di indonesia dianggap bahwa
4-5 kali sudah cukup memadai. Fausiah
menjelaskan dalam penelitiannya bahwa
antenatal care yang teratur dapat
menurunkan

kejadian pendarahan

postpartum dibandingkan dengan
antenatal care yang tidak teratur.
Kepatuhan ibu hamil dalam
melakukan antenatalcaredipengaruhi oleh
beberapa faktor seperti usia,
pengetahuan, sikap, tingkat pendidikan,
ekonomi,

paritas, pekerjaan, status

dukungan keluraga, jarak fasilitas
kesehatan. Salah satudiantaranya adalah
karena usia, pada usia di bawah 20 tahun
alat-alat reproduksi belum matang belum
berkembang dengan sempurna sehingga
rentan terjadi keguguran dan pendarahan
selama kehamilan sedangkan pada ibu
hamil usia 35 tahun organ reproduksi
telah mengalami penuaan dimana terjadi
kemunduran pada organ reproduksi
sehingga sangat berpengaruh pada

kehamilan dan persalinan dan dapat
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menyebabkan kematian maternal dan
pada ibu hamil usia di atas 35 tahun
cenderung tidak teratur melakukan
antenatalcareyang  disebabkan  oleh
jumlah paritas ibu lebih banyak sehingga
lebih berpengalaman dalam menangani
kehamilannya.

Paritas yang tinggi memberikan
gambaran tingkat kehamilan yang banyak
yang dapat menyebabkan  resiko
kehamilan, dan kelahiran prematur,
semakin banyak jumlah kelahiran yang
dialami oleh seorang ibu semakin tinggi
resiko untuk mengalami komplikasi, hal
ini dapat diterangkan bahwa setiap
persalinan akan menyebabkan kelainan
uterus dalam hal ini kehamilan yang
berulang-ulang menyebabkan sirkulasi
nutrisi ke janin.

Cakupan pemeriksaan layanan
antenatal care  dipantau  melalui
pelayanan kunjungan baru ibu hamil K1
sampai kunjungan K4 dan pelayanan ibu
hamil sesuai standar paling sedikit empat
kali K4. Disulawesi selatan sendiri
cakupan ibu hamil K4 dari tahun 2011
sebesar 90,14%, dan 93,39% pada tahun
2017 tetapi terjadi penurunan di tahun
2018 yaitu 92,04%. Meskipun demekian
cakupan kunjungan antenatal care di
Provinsi Sulawesi Selatan tahun 2018
lebih  besar

dibandingkan  dengan

cakupan nasional 84%.



Berdasarkan data yang diperoleh
di data
MamajangMakassar di dapatkan ibu

kesehatan puskesmas
hamil yang memeriksakan kehamilannya
pada bulan Januari-April tahun 2019
sebanyak 98 orang, baik primigravida
maupun multigravida dan ibu hamil yang
trimester Il terdapat 57 orang, KI
(kunjungan antenatal ke-1) mencapai
85% dan K4 (kunjungan antenatal ke-4)
mencapai 87%.

Berdasarkan  uraian  tersebut

peneliti  bermaksud untuk  meneliti
hubungan usia dan paritas ibu hamil
dengan kepatuhan kunjungan antenatal
care di Puskesmas MamajangMakassar.
Adapun tujuan umum penulis
mengadakan penelitian ini yaitu untuk

mengetahui hubungan usiadan paritas ibu

hamil  terhadapkepatuhan  kunjungan
antenatal care di Puskesmas
MamajangMakassar.

Yang pada nantinya akan

bermanfaat bagi institusi untuk memberi
informasi ilmiah dalam bidang kesehatan
dan keperawatan, khususnya tentang
hubungan usia dan paritas ibu hamil
dengan kepatuhan kunjungan antenatal

care.

METODE PENELITAN
Metode penelitian merupakan
suatu ilmu yang mempelajari tentang

metode-metode penelitian, ilmu tentang
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alat-alat dalam penelitian. Penelitian ini
menggunakan metode survey analitik
dengan rancangan cross sectional study
yaitu jenis penelitian yang menekankan
waktu pengukuran/observasi data
variabel independen dan dependen hanya
satu kali pada satu saat.

Populasi pada penelitian ini
adalah ibu hamil trimester Il yang
melakukan pemeriksaan antenatal care
sebanyak 57orang.Sampel merupakan

bagian dari jumlah dan karakteristik yang

dimiliki oleh populasi
tersebut. Teknikpengambilan sampel
dalam penelitian ini  menggunakan
metodeNonprobability sampling

yaituAccidental sampling yaitu sampel
yang diambil dari responden atau kasus
yang kebetulan ada di suatu tempat atau
tertentu.Jumlah

keadaan sampel

diketahui berdasarkan rumus Slovin.

_ N
ST 1+N@E?
Dengan jumlah sample sebanyak 37
responden
Digunakan  metode  random

sampling dengan teknik simple random
sampling (pengambilan secara acak
sederhana), yaitu setiap anggota atau unit
dari populasi mempunyai kesempatan
yang sama untuk diseleksi sebagai
sampel.

Data yang dikumpulkan terdiri

dari data primer dan sekunder. Data



primer dalam penelitian ini yaitu data
yang diperoleh dengan cara kunjungan ke
lokasi  penelitian  dengan  metode
wawancara langsung kepada responden,
adapun metode dalam pengumpulan data
adalah dengan menggunakan teknik
kuesioner Data sekunder diperoleh dari
literatur, internet, laporan data
Puskesmas Mamajang Makassar dan
dilihat dari kohort dan KMS responden.

Penelitian  ini  menggunakan
teknik analisis univariat dan bivariat.
Untuk memperolen penyajian data

sebagai hasil yang berarti dan kesimpulan
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Hasil pengolahan dan analisis data yang
akan Kkita proses dengan bantuan
komputer tergantung pada kualitas data
itu sendiri. Data yang telah diolah
kemudian dianalisis dengan
menggunakan program SPSS. Data yang
telah diolah dan dianalisis selanjutnya
disajikan dalam bentuk tabel dan
dijelaskan dalam bentuk kalimat.

dilakukan

dilaksanakan di Puskesmas Mamajang

Penelitian ini

Makassar. Waktu penelitian adalah
selama satu bulan selama bulan Januari —
Februari 2020.

yang baik, diperlukan pengolahan data.
HASIL PENELITIAN

Penelitian ini dilaksanakan di diperoleh dari 37 responden yang
Puskesmas Mamajang Makassar dari memenuhi kriteria dan disajikan dalam
Januaari — Februari 2020. Pengambilan bentuk analisis univariat dan bivariat

sampel dilakukan dengan teknik sebagai berikut:
Accidental sampling. Hasil penelitian
1. Analisis Univariat
a. Karaktereistik Pendidikan
Tabel 1.1
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Karakteristik Pendidikan Di

Puskesmas Mamajang 2020

Pendidikan N %
SD 5 13,5
SMP 9 24,3
SMA 20 54,1
S-1 3 8,1
Total 37 100

Sumber :Data Primer, 2020
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Berdasarkan tingkat pendidikan sebanyak 9 responden (24,3%), SMA
pada tabel 1.1 menunjukkan bahwa sebanyak 20  responden  (54,1%)
sebagian besar responden berpendidikan sedangkan Sl sebanyak 3 responden
SD sebanyak 5 responden (13,5%), SMP (8,1%).

b. KarakteristikUsia
Tabel 1.2
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Karakteristik Usia Di

Puskesmas Mamajang 2020

Usia N %
Berisiko (<20 dan >35) 23 62,2
Tidak Berisiko (20-35) 14 37,8
Total 37 100
Sumber :Data Primer, 2020
Berdasarkan tabel 1.2 yaitu 23 responden (62,2%), sedangkan
menunjukan dari 37 responden, sebagian Tidak Berisiko berjumlah 14 responden

besar berada pada usia kategori Berisiko (37,8%).

c. Karakteristik Paritas
Tabel 1.3
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Karakteristik Paritas Di Puskesmas

Mamajang 2020

Paritas N %
Primipara (1 kali) 22 59,5
Multipara (2-5 kali) 15 40,5
Total 37 100
Sumber :Data Primer, 2020
Berdasarkan Paritas, pada tabel (59,5%) sedangkan Multipara sebanyak
1.3 menunjukkan bahwa sebagian besar 15 responden (40,5%).

Primipara sebanyak 22  responden
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d. Kepatuhan Kunjungan Antenatal Care
Tabel 1.4
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kepatuhan Kunjungan Antenatal
Care Di Puskesmas Mamajang 2020

Kepatuhan kunjungan

Antenatal Care \ v

Patuh 23 62,2

Tidak Patuh 14 37,8

Total 37 100

Sumber :Data Primer, 2020
Berdasarkan tabel 14 antenatal care sebanyak 23 responden
menunjukan  bahwa  dari  jumlah (62,2%), sedangkan yang tidak patuh
responden sebanyak 37 orang sebagian melakukan kunjungan Antenatal care
besar Patuh melakukan kunjungan sebanyak 14 responden (37,8%).

2. Analisis Univariat
a. Hubungan Usia dengan Kepatuhan Kunjungan Antenatal Care
Tabel 1.5
Hubungan Usia Dengan Kepatuhan Kunjungan Antenatal Care di Puskesmas

Mamajang 2020

Kepatuhan Kunjungan
Antenatal Care

Usia .
Patuh Tidak Patuh Total p
N % N % N %
Berisiko 18 48,6 5 13,5 23 62,2
0,010
Tidak Berisiko 5 13,5 9 24,3 14 37,8
Total 23 62,2 14 37,8 37 100

Sumber :Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 4.5 tidak patuh  melakukan kunjungan
menunjukan bahwa dari 23 responden antenatal care.  Sedangkan dari 14
usia berisiko terdapat 18 responden responden usai tidak berisiko tedapat 5
(48,6%) patuh melakukan kunjungan (13,5%) responden  yang  patuh

antenatal care, dan 5 (13,5%) responden melakukan kunjungan antenatal caredan



sebanyak 9 (24,3%) responden tidak
patuh melakukan kunjungan antenatal
care.Berdasarkan uji chi-square
didapatkan nilai hitung p = 0,010 lebih

kecil dari nilai a = 0,05. Dari analisis
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tersebut dapat diartikan bahwa Ho ditolak
dan Ha diterima. Hal itu berarti ada
ibu
kepatuhan kunjungan antenatal care di

hubungan Usia hamil dengan

Puskesmas Mamajang Makassar.

b. Hubungan Paritas dengan Kepatuhan Kunjungan Antenatal Care
Tabel 1.6

Hubungan Usia Dengan Kepatuhan Kunjungan Antenatal Care Di Puskesmas

Mamajang 2020

Kepatuhan kunjungan antenatal care

. . Total
Paritas Patuh Tidak Patuh p
N % N % N %
Primipara 17 459 5 13,5 22 59,5
0,022
Multipara 6 16,2 9 24,3 15 40,5
Total 23 62,2 14 37,8 37 100
Sumber: Data Primer, 2020
Berdasarkan tabel dan Ha diterima. Hal itu berarti ada
1.6menunjukan bahwa  dari 22 hubungan Paritas ibu hamil dengan
respondenprimipara terdapat 17 kepatuhan kunjungan antenatal care di

responden (45,9%)
kunjungan antenatal care, dan 5 (13,5%)
tidak

kunjungan antenatal care.

patuh melakukan

responden patuh  melakukan
Sedangkan
dari 15 responden multipara tedapat 6
(16,2%) yang
melakukan kunjungan antenatal caredan

sebanyak 9 (24,3%) responden tidak

responden patuh

patuh melakukan kunjungan antenatal

care.Berdasarkan uji chi-square
didapatkan nilai hitung p = 0,022 lebih
kecil dari nilai o = 0,05. Dari analisis

tersebut dapat diartikan bahwa Ho ditolak

Puskesmas Mamajang.

PEMBAHASAN

Dari hasil penelitian, maka dapat
dilakukan pembahasan hubungan usiadan
paritas ibu hamil terhadap kepatuhan

kunjungan antenatal care di Puskesmas

MamajangMakassar,  yaitu  sebagai

berikut:

1. Karakteristik Responden
Berdasarkan tabel 1.1

menunjukan bahwa sebagian besar

responden berpendidikan SD sebanyak 5



responden (13,5%), SMP sebanyak 9
responden (24,3%), SMA sebanyak 20
(54,1%)
sebanyak 3

responden sedangkan Sl
(8,1%).

Pendidikan juga berperan penting dalam

responden

pembentukan kecerdasan manusia
maupun perubahan tingkah lakunya.
pendidikan juga berarti bimbingan yang
diberikan seseorang kepada orang lain
terhadap sesuatu halagar mereka dapat
memahami. Tidak dapat dipungkiri
bahwa semakin tinggi pendidikan
seseorang maka semakin mudah pula
mereka menerima informasi. Pada
akhirnya banyak pula pengetahuan yang
dimilikinya. Sebaliknya jika seseorang
memiliki tingkat pendidikan yang rendah
maka akanmenghambat perkembangan
sikap seseorang terhadap penerimaan
informasi.

Penelitian ini  sesuai  hasil
penelitian Yenita (2011) menyatakan
bahwa pendidikan yang lebihtinggi dapat
menjamin pengetahuan itu lebih baik
dibandingkan dengan pendidikan yang
lebihrendah. Semakin tinggi tingkat
pendidikan, maka akan semakin mudah
seseorang untuk memahami sebuah
perubahan  dan  manfaat  sebuah
perubahan, khususnya bidang kesehatan.
2. Hubungan Usia Ibu Hamil Dengan
Antenatal

Kepatuhan  Kunjungan

Care.
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1.5 hasil
penelitian dengan menggunakan uji chi-

Berdasarkan tabel

square diperoleh hasil hitung p = 0.010
lebih kecil dari nilai o = 0.05, yang
berarti ada hubungan usia ibu hamil
dengan Kepatuhan kunjungan antenatal
care.

Hal tersebut sesuai dengan
penelitian yang dilakukan Sugiharti dan
lestari dalam Adhesty bahwa perilaku
tidak memanfaatkan pelayanan kesehatan
tidak dapat ditentukan atau bergantung
dari usia ibu hamil. Temuan penelitian ini
juga tidak mengidindikasikan perilaku
apapun jika dikaitkan dengan definisi
usia  menurut  Nurmansholi  yang
menjelaskan perhitungan waktu atau
masa yang dimulai dari saat kelahiran
seseorang  sampai  dengan  waktu
perhitungan usia.

Hal ini dapat dilihat pada tabel
1.5 bahwa dari 37 Reponden menunjukan
bahwa dari 23 responden usia berisiko
terdapat 18 responden (48,6%) patuh
melakukan kunjungan antenatal care.
Usia dengan berisiko lebih patuh
melakukan kunjungan antenatal care
karena mereka sudah mengerti bahwa
usia sangat mempengaruhiproses
reproduksi. ibu yang berumur kurang dari
20 tahun, rahim dan panggulnya belum
berkembang dengan baik, sehingga perlu
kemungkinan

diwaspadai adanya

mengalami persalinan yang sulit dan



keracunan kehamilan. Sedangkan ibu
yang berumur di atas 35 tahun, kesehatan
dan keadaan rahimnyasudah tidak seperti
umur 20-35tahun,sehingga perlu
diwaspadaikemungkinan terjadinya
persalinanlama, perdarahan. Sehingga
usia berisiko lebih patuh melakukan
kunjungan antenatal care.

Hal ini dapat dilihat pada tabel
1.5 yang menunjukkan bahwa dari
(37,8%) yang usia tidak
berisiko terdapat 5responden (13,5%)

14responden

yang patuh melakukan kunjungan
antenatal care. Hal ini karena ibu hamil
sudah mengetahui bahwaseorang ibu
sebaiknya hamil pada umur 20-35tahun,
karena masa ini merupakanmasa yang
aman untuk hamil. Mulaiumur 20 tahun,
rahim dan bagiantubuh lainnya sudah
siap untukmenerima kehamilan. Selain
itu padaumur tersebut biasanya wanita
sudahmerasa siap  untuk  menjadi
seorangibu.

Pada tabel 1.5 terdapat usia
berisiko sebanyak5 (13,5%) responden
tidak patuh  melakukan kunjungan
antenatal care. Hal ini dikarenakan masih
kurangnya kesadaran dari ibu sendiri
bahwa usia berisiko harus patuh
melakukan kunjungan antenatal care
untuk keselamatan anak dan dirinya
sendiri.

Pada tabel 1.5 terdapat usia tidak

berisko sebanyak 9 (24,3%) responden
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tidak patuh  melakukan  kunjungan
antenatal care. Hal ini dikarenakan
karena ibu hamil sudah tahu bahwa
dirinya termasuk dalam kategori usia
tidak berisiko yang menurutnya tidak
penting melakukan antenatal care karena
ibu hamil merasa tidak ada kesulitan atau
penyakit terhadap dirinya.

Dari hasil penelitian tersebut
peneliti berasumsi bahwa usia ibu tidak
bergantung terhadap usianya dalam
kepatuhan kunjungan antenatal care. Jadi
usia diukur dari tingkat kematangan
jiwanya dan pengalaman yang diperoleh
serta motivasi yang diberikan oleh
keluarga.

Hal ini sesuai yang dikemukakan
Ninik (2014) dari segi kepercayaan,
masyarakat yang lebih dewasa akan lebih
dipercaya daripada orang yang belum
cukup tinggi kedewasaannya. Hal ini
sebagai akibat dari pengalaman dan
kematangan jiwanya. Semakin dewasa
seseorang maka cara berfikir semakin
matang dan teratur melakukan antenatal
care.

3. Hubungan Paritas ibu hamil dengan
kepatuhan antenatal care
1.6 hasil

penelitian dengan menggunakan uji chi-

Berdasarkan tabel

squareyaitu p = 0,022 lebih kecil dari
nilai o = 0,05, yang berarti ada paritas ibu

hanil dengan kepatuhan antenatal care.



Dari hasil analisis bivariat pada
tabel 4.6 dapat dilihat bahwa dari
17responden (45,9%) yang primipara,
patuh melakukan kunjungan Antenatal
care. Hal ini dikarenakanprimipara lebih
termotivasi untukmelakukan kunjungan
antenatal caredan sangat
baik-baik

memeriksakan

mengharapkankehamilannya
saja sehingga
kehamilannya secarateratur agar selama
kehamilannya tidakada masalah yang
terjadi sehingga berakhir dengan baik dan
mendapatkan anak yang sehat dan tidak
terjadimasalah pada bayi yang dilahirkan.

Hal ini sejalan dengan penelitian
Hidayatun (2014) lbu hamil primipara
lebih inginkehamilanya selalu dalam
keadaan baikdan sehat karena belum
mempunyaipengalaman tentang
kehamilan sehinggadalam perjalanan
kehamilan dan menujupersalinan selalu
menjaga kehamilansupaya aman dan
nyaman. Ibu hamildengan jumlah anak
lebih sedikitcenderung akan lebih baik
dalammemeriksakan kehamilannya

daripada ibuhamil dengan jumlah anak

lebih banyak.

Pada tabel 1.6 dari 15 lansia
(40,5%) vyang Multipara terdapat
6responden  (16,2%) vyang  Patuh

melakukan kunjungan antenatal care. Hal
ini berarti bahwa ibu hamil yang

multipara masih mempunyai motivasi
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memeriksakan kehamilannya dan patuh
melakukan antenatal care.

Pada tabel 1.6 dari 15 responden
(40,5%) vyang Multipara sebanyak 9
responden (24,3%) yang tidak patuh
melakukan antenatal care. Hal ini
dikarenakan karena kurangnya kesadaran
ibu hamil bahwa dalam melakukan
antenatal care ibu hamil mengetahui apa
yang terjadi dengan tubuhnya dan
kelainan pada janinnya atau mengurangi
beberapa faktor resiko dan bila selama
kehamilannya ibu tidak mengalami
komplikasi, maka ibu akan merasa tidak
perlu memeriksakan kehamilannya.

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian Rabi’atul yang menyatakan
bahwa ibu hamil yang multipara

tidakmelakukan  kunjungan  antenatal

caresecara lengkap karena mereka

lebihmerasa ~ memiliki pengalaman

yanglebih  banyak  dalam  proses
kehamilansampai melahirkan sehinggga
merekatidak  begitu

perduli  dengan

programpemerintah  yang  dicanakan
dalam halini pemeriksaaan kehamilan
antenatal care, terlebih lagi bila selama
kehamilannyaibu  tidak  mengalami
peristiwa atau pun kejadian seperti
pendarahan yang banyak dan lama
mungkin tidak merasa perlu untuk
memeriksakan kehamilanya.

Peneliti berasumsi bahwa Paritas

ibu hamil dengan kepatuhan kunjungan
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antenatal care. Hal ini sejalan dengan
hasilpenelitian Intan,dkk bahwa paritas
ibu  hamil  dapat  mempengaruhi
kunjungan antenatal care. Pada seorang
yang primipara, lebih termotivasi untuk
memeriksakan kehamilannya dan sangat
mengharapkan kehamilannya baik-baik
saja  sehingga mau memeriksakan

kehamilannya secara teratur.

KESIMPULAN

Dari hasil yang telah dilakukan
maka dapat disimpulkan  bahwa
Responden berpendidikan SD sebanyak 5
responden (13,5%), SMP sebanyak 9
responden (24,3%), SMA sebanyak 20
(54,1%)

sebanyak 3 responden (8,1%). Ini

responden sedangkan  SlI
membuktikan bahwa pendidikan ibu
hamil lebih banyak berpendidikan SMA.

Adanya hubungan Usia dengan
kepatuhan Antenatal Care di Puskesmas
Mamajang Makassar, dimana diperoleh
nilai p=0,010.

Adanya hubungan Paritas dengan
kepatuhan kunjungan Antenatal Care di
Puskesmas Mamajang Makassar, dimana
diperoleh nilai p = 0,022.

SARAN

Berdasarkan kesimpulan di atas,
maka peneliti perlu mengajukan beberapa
saran, Dengan

hadirnya penelitian

mudah-mudahan bisa menjadi bahan
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informasi dalam meningkatkan wawasan
pengetahuan tentang usia dan paritas
dengan kepatuhan kunjungan antenatal
care.

Diharapkan pula agar Peneliti
selanjutnya agar lebih  melakukan
penelitian dengan populasi dan sampel
yang lebih besar serta dengan desain

yang berbeda.
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