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Abstract 

 

Introduction: HBsAg examination is important to detect Hepatitis B in pregnant women, so it needs 

to be done during the first visit to health workers, as an effort to prevent and control the disease. 

 

Methods: This study used an observational analytic method with a cross-sectional study design and 

used the chi-square test. The sampling technique was carried out by side total with a total sample of 

118 people. 

 

Results: The results showed that there was a relationship between husband's support (p-value = 0,000 

and OR = 5,023), the role of the midwife (p-value = 0,018 and OR = 2,436), and sources of information 

(p-value = 0,004 and OR = 3,707) with compliance. pregnant women in HBsAg examination. It was 

concluded that there was a relationship between the husband's support, the role of midwives, and 

sources of information with pregnant women's compliance in the HBsAg examination at the Cikedal 

Health Center in 2022. 

 

Discussion: It is hoped that the Cikedal Health Center will provide an appeal to doctors, midwives, 

and other health workers to encourage the public to carry out HBsAg examinations and carry out 

HBsAg examinations as well as possible. in the first trimester and repeated in each trimester. 
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Pendahuluan 

Menurut Data WHO diperkirakan 296 juta orang hidup dengan infeksi Hepatitis B kronis pada 

2019, dengan 1,5 juta infeksi baru setiap tahun. Pada tahun 2019, Hepatitis B diperkirakan 

menyebabkan 820,000 kematian, sebagian besar disebabkan oleh sirosis dan karsinoma hepatoseluler 

(kanker hati primer).1 Di Asia Tenggara ada hampir 60 juta orang yang hidup dengan infeksi virus 

hepatitis B (HBV) kronis, lebih dari 10,5 juta dengan infeksi virus Hepatitis C (HCV) kronis, dan 3,7 

juta orang yang hidup dengan HIV. Kematian akibat Hepatitis B dan C di Wilayah SEA terus menjadi 

signifikan dengan lebih dari 218,000 kematian pada tahun 2019.2 Berdasarkan Data Riset Kesehatan 

Dasar yang dilakukan oleh Balitbangkes tahun 2013, penderita Hepatitis B dan C di Indonesia 

diperkirakan 20 juta orang (Prevalensi Hepatitis B sebesar 7,1% dan Hepatitis C 1%).3  Prevalensi 

Hepatitis di Indonesia pada tahun 2013 sebesar 1,2% meningkat dua kali dibandingkan Riskesdas tahun 

2007 yang sebesar 0,6%. Prevalensi semakin meningkat pada penduduk berusia diatas 15 tahun. Jenis 

Hepatitis yang banyak menginfeksi penduduk Indonesia adalah Hepatitis B (21,8%).4 

Jumlah ibu hamil yang diperiksa Hepatitis B dengan menggunakan Rapid Diagnostic Test (RDT) 

HBsAg tahun 2019 yaitu sebanyak 2,540,158 orang atau sebanyak 48,25% dari target ibu hamil. Hasil 

pemeriksaan RDT HbsAg menemukan bahwa sebanyak 46,064 (1,81%) ibu hamil terdeteksi HBsAg 

Reaktif (Positif). Di Provinsi Banten presentase ibu hamil dengan HBsAg reaktif sebesar 1,49%.5 

Berdasarkan Laporan dari Dinas Kesehatan Kabupaten Pandeglang tahun 2020 jumlah ibu hamil di 

Kabupaten Pandeglang berjamlah 21,562 sasaran ibu hamil, dari jumlah itu yang di periksa HBsAg 

sebanyak 15,929 sasaran ibu hamil, dan yang hasil pemeriksaan HBsAg positif sebanyak 46 sasaran 

ibu hamil. Sedangkan pada tahun 2021 jumlah sasaran ibu hamil di Kabupaten Pandeglang sebanyak 

27,127 sasaran ibu hamil dengan tetal yang di periksa HBsAg sebanyak 19,579 orang ibu hamil, dan 

dari jumlah tersebut di dapatkan data ibu hamil dengan basil pemeriksaan HBsAg pesitif sebanyak 190 

sasaran ibu hamil, jumlah ini meningkat sebanyak 144 kasus dibandingkan dengan tahun 2020.6  

Berdasarkan Data Puskesmas Cikedal pada tahun 2019 terdapat 678 sasaran ibu hamil dengan 

jumlah ibu hamil yang di periksa HBsAg sebanyak 358 sasaran ibu hamil dan yang positif pada saat 

pemeriksaaan HBsAg sebanyak 5 orang ibu hamil. Pada tahun 2020 terdapat 678 sasaran ibu hamil 

dengan jumlah ibu hamil yang di periksa HBsAg sebanyak 499 sasaran ibu hamil dan yang positif 

pada saat pemeriksaaan HBsAg sebanyak 7 orang ibu hamil. Berbeda dengan tahun 2021 terjadi 

penurunan kasus, data sasaran ibu hamil pada tahun 2021 sebanyak 724 sasaran ibu hamil dengan 

jumlah ibu hamil yang di periksa HBsAg sebanyak 460 sasaran ibu hamil dan yang positif 3 orang ibu 

hamil.7 

Noubiap et al menyatakan VHB dapat menginfeksi ibu hamil melalui cairan tubuh seperti darah 

yang terkontaminasi dalam tindakan transfusi darah yang terbukti berhubungan dengan kejadian infeksi 

VHB pada 33 ibu hamil dengan risiko 12,59 kali secara parenteral masuk ke hepatosit dalam bentuk 

partikel Dane. Franco et al menyatakan VHB juga ditemukan dalam air liur, air mata, semen dan lendir 

vagina yang akan menginfeksi host secara horisontal melalui kulit dan mukosa yang mengalami lesi 

melalui aktivitas seksual. Tindakan medis yang berisiko seperti upaya kuretase, operasi bedah 4 orang 

(26,67%) yang membuka jalan masuk infeksi VHB akibat keperluaan jaringan. Konsep penyebaran 

penyakit infeksi Hepatitis B merupakan interaksi host (ibu hamil), agent (virus Hepatitis B) dan 

environment (fisik, biologi, dan sosial ekonomi). 

Kondisi kesehatan ibu hamil dapat mempengaruhi perubahan dan perkembangan janin. Pada ibu 

hamil dapat terjadi beberapa perubahan mulai dari pembuahan hingga masa kehamilan. Infeksi virus 

Hepatitis B adalah masalah yang cukup serius pada ibu hamil karena berpotensi besar tertular pada bayi. 

Menurut Sinaga dkk (2018) karena tingginya penularan Hepatitis B secara vertikal yaitu dari ibu ke 

anaknya saat melahirkan sekitar 90% ibu yang mengidap Hepatitis B atau hasil HBsAg positif akan 

menurunkan infeksi VHB pada anaknya dan kemungkinan besar akan menjadi carrier VHB.8  Sekitar 

3,9% ibu hamil merupakan pengidap Hepatitis dengan risiko transmisi maternal kurang lebih sebesar 

90% anak yang tertular secara vertikal dari ibu dengan HBsAg (+) selama tahun pertama kehidupan 

akan berkembang mengalami Hepatitis B kronis 90% dan akan menjadi carrier. WHO 2016 
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menyatakan anak-anak yang terinfeksi sebelum usia 6 tahun dapat menjadi infeksi kronis sebesar 30-

50%. Anak yang terinfeksi tersebut 25% meninggal karena penyakit hati kronis atau kanker hati. Maka 

pencegahan penularan secara vertikal merupakan salah satu aspek yang paling penting dalam memutus 

rantai penularan Hepatitis B.9 

Pemeriksaan HBsAg pada ibu hamil sebelum persalinan merupakan skrining adanya penularan 

Hepatitis B. Risiko penularan Hepatitis B dengan hasil pemeriksaan HBsAg positif, berbahaya terhadap 

janin yang dikandung ibu karena dapat mengancam keselamatan ibu dan bayinya. Selain itu, bahaya 

penularan infeksi Hepatitis B saat persalinan dapat pula terjadi secara horizontal yaitu pada tenaga 

medis yang melakukan pertolongan pada ibu hamil selama proses persalinan.8  Risiko Hepatitis pada 

ibu hamil adalah ruptur varises esofagus dan menyebabkan perdarahan (20-25%), khususnya pada 

trimester kedua, jaundice dan ruptur aneurisma limpa. Pasien sirosis memiliki risiko dekompensasi 

VHB saat perinatal. Berdasarkan studi retrospektif pada 400 ibu dengan sirosis VHB, dijumpai 15% 

serangan berat saat hamil, 1,8% kematian maternal, dan 5,2% kematian fetus. Mengingat prognosis 

jangka panjang yang buruk, pada ibu hamil dengan Hepatitis B kronik disarankan menjalani 

transplantasi hepar, aborsi, dan sterilisasi. Selain itu, 40% bayi yang lahir dari ibu dengan infeksi VHB 

1 dari 4 bayi memiliki risiko meninggal akibat penyakit hepar kronik.10  

Efek negatif dari HBsAg akan bisa diketahui pada bayi baru lahir pada saat proses persalinan, 

seperti terjadinya asfiksia pada bayi selain itu, HBsAg pada ibu hamil dapat menyebabkan terjadinya 

berat badan lahir rendah (BBLR).11 Sebuah studi telah menunjukkan bahwa infeksi HBV kronis dapat 

menyebabkan Diabetes Melitus gestasional, perdarahan antepartum, dan meningkatkan risiko 

persalinan prematur. Ibu dengan komplikasi fungsi hati yang abnormal, rentan terhadap pendarahan 

pasca persalinan, infeksi nifas, bayi dengan berat badan rendah, gawat janin, kelahiran premature, dan 

kematian janin.12 

Pemeriksaan HBsAg merupakan hal penting untuk mendeteksi Hepatitis B pada ibu hamil, 

sehingga perlu dilakukan pada saat kunjungan pertama di tenaga kesehatan, sebagai upaya pencegahan 

dan pengendalian penyakit. Perilaku pemeriksaan HBsAg oleh ibu hamil dapat dipengaruhi oleh faktor 

seperti pengetahuan dan dukungan suami.13 Faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku terdiri dari 

faktor presdisposing (pengetahuan, sikap, tingkat pendidikan, ekonomi dan sebagainya), faktor 

enabling (ketersediaan fasilitas kesehatan, ketersediaan dan ketahanan pangan rumah tangan, sumber 

informasi dan sebagainya), faktor reinforcing (keluarga, teman, suami, petugas kesehatan).14 

Berdasarkan penelitian Putri et al (2019) dengan uji statistik chi-square didapatkan nilai p = 

0,000 dengan derajat kemaknaan (α = 0,05), sehingga didapatkan hasil bahwa p < α berarti ada 

hubungan dukungan suami dengan pemeriksaan Hepatitis.11 Dari penelitian Apriadi (2021) didapatkan 

hasil statistik menujukkan bahwa peran tenaga kesehatan (p = 0,028) memiliki hubungan bermakna 

dengan keikutsertaan screening Hepatitis “B” pada ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Ujong 

Patihah (p < 0,05).15 Kemudian berdasarkan penelitian Lisnawati and Purwati (2021) didapatkan 

sumber informasi dengan p-value  sebesar 0,000 maka  dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara 

sumber informasi dengan pengetahuan ibu tentang tanda  bahaya  kehamilan.16 

Berdasarkan survey awal yang dilakukan pada tanggal 1 Maret 2021 dengan telaah dokumen dan 

wawancara. Dari telaah dokumen data didapatkan jumlah ibu hamil pada tahun 2021 sebanyak 724 

orang dan ibu hamil yang melakukan pemeriksaan HBsAg sebanyak 460 orang dengan 3 orang positif. 

Sehingga dapat diketahu presentasi ibu hamil yang melakukan pemeriksaan HBsAg sebesar 63,5% dan 

presentase ibu hamil yang tidak melakukan pemeriksaan HBsAg sebesar 36,5%. Dari hasil wawancara 

kepada 10 repsonden didapatkan 6 orang patuh dalam melakukan pemeriksaan HBsAg dan 4 orang 

tidak patuh dalam pemeriksaan HBsAg dimana diketahui berdasarkan dukungan suami didapatkan 

bahwa 6 orang mendapatkan dukungan suami dimana suami menemani dan memotivasi ibu hamil untuk 

selalu melakukan pemeriksaan kehamilan secara menyeluruh dan 4 orang mendapatkan dukungan 

suami dimana suami bersikap acuh tak acuh kepada ibu hamil dan tidak memberikan motivasi dan 

dukungan dalam pemeriksaan kehamilan. Berdasarkan peran bidan didapatkan 7 orang mendapatkan 

edukasi dan dukungan dari bidan serta mendapatkan informasi mengenai pentingnya pemeriksaan 
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HBsAg dan 3 orang tidak mendapatkan edukasi, motivasi maupun informasi dari bidan mengenai 

pemeriksaan HBsAg. Berdasarkan sumber informasi didapatkan 3 orang medapatkan informasi melalui 

media cetak dan non cetak sehingga informasi yang didapatkan mengenai pemeriksaan HBsAg lengkap 

dan 7 orang hanya dari media cetak sehingga informasi yang didapatkan terbatas. Tujuan penelitian ini 

adalah untuk mengetahui Hubungan Dukungan Suami, Peran Bidan Dan Sumber Informasi Terhadap 

Kepatuhan Ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HBsAg Di Puskesmas Cikedal Tahun 2022.  

 

Metode 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dengan metode penelitian survey. Dengan 

design penelitian analitik observasional dan rancangan study penelitian menggunakan rancangan 

cross-sectional. Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Cikedal Kabupan Pandeglang pada bulan 

Maret-Juni 2022. Populasi dalam penelitian ini seluruh ibu hamil yang ada di Puskesmas Cikedal yaitu 

berjumlah 118 orang. Jenis sampling yang digunakan yaitu non-probability sampling dengan teknik 

sampling yaitu total sampling. Non probability sampling merupakan teknik pengambilan sampel yang 

tidak memberikan kesempatan atau peluang yang sama bagi setiap anggota atau unsur populasi untuk 

dipilih menjadi sampel.17 Jadi jumlah sampel dalam penelitian ini adalah 118 orang. 

Pengumpulan data menggunakan kuesioner yang terdiri dari 20 soal dukungan suami, 20 soal 

peran bidan, 2 soal sumber informasi dan 10 soal kepatuhan HBsAg. Dimana kuesioner dukungan 

suami, peran bidan dan kepatuhan HBsAg menggunakan skala likert dan kuesioner sumber informasi 

menggunakan skala Guttman. Telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas terhadap kuesioner 

penelitian dimana seluruh pertanyaan kepatuhan HBsAg dan peran bidan adalah valid, dan pada 

kuesioner dukungan suami terdapat 5 soal tidak valid sehingga pertanyaan tidak valid tersebut tidak 

digunakan dalam penelitian. Jenis data yang digunakan adalah data primer dan sekunder. Pengolahan 

data dilakukan dengan cara editing, coding, entry, cleaning data, and tabulating data. Analisa data 

dilakukan secara univariate dan bivariate dengan uji statistik yang digunakan adalah uji chi-square. 

 

Hasil 

Analisa Univariate 

Tabel 1. Distribus Frekuensi Kepatuhan, Dukungan Suami, Peran Bidan Dan Sumber Informasi 

 
Variabel Kategori Frekuensi (F) Presentase (P) 

Kepatuhan Tidak Pasti 61 51,7 

Pasti 57 48,3 

 Total 118 100 

Dukungan Suami Kurang Mendukung 65 55,1 

Mendukung 53 44,9 

 Total 118 100 

Peran Bidan Kurang Berperan 63 53,4 

Berperan 55 46,6 

 Total 118 100 

Sumber Informasi Media Cetak 31 26,3 

Media Non Cetak 87 73,7 

 Total 118 100 

 

Berdasarkan tabel 1 diketahui dari 118 orang responden, didapatkan responden dengan kepatuhan 

tidak pasti sebanyak 61 orang (51,7%) dan responden dengan kepatuhan pasti sebanyak 57 orang 

(48,3%).  Dari 118 orang responden, didapatkan responden dengan dukungan suami kurang mendukung 

sebanyak 65 orang (55,1%) dan responden dengan dukungan suami yang mendukung sebanyak 53 

orang (44,9%). Dari 118 orang responden, didapatkan responden yang menyatakan bidan kurang 

berperan sebanyak 63 orang (53,4%) dan responden yang menyatakan bidan berperan sebanyak 55 



 
 

 

 

Volume 02 No. 01 August 2022 e-ISSN 2807-310X, p-ISSN 2807-3096 

 

517 

Dohara Publisher Open Access Journal 

Available online http://dohara.or.id/index.php/isjnm   | 

orang (46,6%). Dari 118 orang responden, didapatkan responden yang menyatakan mendapatkan 

sumber informasi dari media cetak sebanyak 31 orang (26,3%) dan responden yang menyatakan 

mendapatkan sumber informasi dari media non cetak sebanyak 87 orang (73,7%). 

 

Analisa Bivariate 

Tabel 2. Hubungan Dukungan Suami Dengan Kepatuhan Ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HBsAg 

 

Kategori 

Kepatuhan 

Total 
P-Value OR (95%) 

Tidak 

Pasti 
Pasti 

Dukungan Suami F % F % F % 

Kurang Mendukung 45 38,1 20 16,9 65 55,1 

0,000 5,023 (2,366-11,445) Mendukung 16 13,6 37 31,4 53 44,9 

Total 61 51,7 57 48,3 118 100 

  

Dari tabel 2 diketahui dari 118 orang responden, didapatkan responden dengan dukungan suami 

kurang mendukung sebanyak 65 orang (55,1%), dimana 45 orang (38,1%) responden dengan kepatuhan 

tidak pasti dan 20 orang (16,9%) responden dengan kepatuhan pasti. Diketahui responden dengan 

dukungan suami mendukung sebanyak 53 orang (44,9%), dimana 16 orang (13,6%) responden dengan 

kepatuhan tidak pasti dan 37 orang (31,4%) responden dengan kepatuhan pasti. Berdasarkan hasil 

analisis chi-square diperoleh nilai p-value sebesar 0,000 < α (0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ada hubungan antara dukungan suami dengan kepatuhan ibu hamil dalam pemeriksaan HBsAg. Dan 

didapatkan nilai OR sebesar 5,023 yang artinya ibu hamil dengan dukungan suami yang mendukung 

berpeluang sebesar 5 kali lebih besar dalam kepatuhan pemeriksaan HBsAg di bandingkan ibu hamil 

dengan dukungan suami yang kurang mendukung. 

 

Tabel 3. Hubungan Peran Bidan Dengan Kepatuhan Ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HBsAg 

 

Kategori 

Kepatuhan 

Total 
P-Value OR (95%) 

Tidak 

Pasti 
Pasti 

Peran Bidan F % F % F % 

Kurang Berperan 39 33,1 24 20,3 63 53,4 

0,018 2,436 (1,161-5,116) Berperan 22 18,6 33 28 55 46,6 

Total 61 51,7 57 48,3 118 100 

 

Berdasarkan tabel 3 diketahui dari 118 orang responden, didapatkan responden yang menyatakan 

bidan kurang berperan sebanyak 63 orang (53,4%), dimana 39 orang (33,1%) responden dengan 

kepatuhan tidak pasti dan 24 orang (20,3%) responden dengan kepatuhan pasti. Diketahui responden 

yang menyatakan bidan berperan sebanyak 55 orang (46,6%), dimana 22 orang (18,6%) responden 

dengan kepatuhan tidak pasti dan 33 orang (28%) responden dengan kepatuhan pasti. Berdasarkan hasil 

analisis chi-square diperoleh nilai p-value sebesar 0,18 < α (0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ada hubungan antara peran bidan dengan kepatuhan ibu hamil dalam pemeriksaan HBsAg. Dan 

didapatkan nilai OR sebesar 2,436 yang artinya ibu hamil yang mendapatkan dukungan dari bidan 

berpeluang sebesar 2 kali lebih besar dalam kepatuhan pemeriksaan HBsAg di bandingkan ibu hamil 

yang tidak mendapatkan dukungan dari bidan. 
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Tabel 4. Hubungan Sumber Informasi Dengan Kepatuhan Ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HbsAg 

 

Kategori 

Kepatuhan 

Total 
P-Value OR (95%) 

Tidak 

Pasti 
Pasti 

Sumber Informasi F % F % F % 

Media Cetak 23 19,5 8 6,8 31 26,3 

0,004 3,707 (1,493-9,203) Media Non Cetak 38 32,2 49 41,5 87 73,7 

Total 61 51,7 57 48,3 118 100 

 

Berdasarkan tabel 4 diketahui dari 118 orang responden, didapatkan responden dengan sumber 

informasi dari media cetak sebanyak 31 orang (26,3%), dimana 23 orang (19,5%) responden dengan 

kepatuhan tidak pasti dan 8 orang (6,8%) responden dengan kepatuhan pasti. Diketahui responden yang 

menyatakan tenaga kesehatan berperan sebanyak 87 orang (73,7%), dimana 38 orang (32,2%) 

responden dengan kepatuhan tidak pasti dan 49 orang (41,5%) responden dengan kepatuhan pasti. 

Berdasarkan hasil analisis chi-square diperoleh nilai p-value sebesar 0,004 < α (0,05), sehingga dapat 

disimpulkan bahwa ada hubungan antara sumber informasi dengan kepatuhan ibu hamil dalam 

pemeriksaan HBsAg. Dan didapatkan nilai OR sebesar 3,707 yang artinya ibu hamil yang mendapatkan 

sumber informasi dari media non cetak (tenaga kesehatan, televisi, tokoh agama) berpeluang sebesar 4 

kali lebih besar dalam kepatuhan pemeriksaan HBsAg di bandingkan ibu hamil dengan sumber 

informasi dari media cetak (koran, leaflet, majalah). 

 

Pembahasan 

Kepatuhan 

Berdasarkan penelitian terhadap 118 orang responden, didapatkan responden dengan kepatuhan 

tidak pasti sebanyak 61 orang (51,7%) dan responden dengan kepatuhan pasti sebanyak 57 orang 

(48,3%). Kepatuhan berasal dari kata patuh yang artinya taat, suka mentaati dan mentaati perintah, 

aturan, dan sebagainya.18 Pemeriksaan HBsAg merupakan hal penting untuk mendeteksi Hepatitis B 

pada ibu hamil, sehingga perlu dilakukan pada saat kunjungan pertama di tenaga kesehatan, sebagai 

upaya pencegahan dan pengendalian penyakit. Perilaku pemeriksaan HBsAg oleh ibu hamil dapat 

dipengaruhi oleh faktor seperti pengetahuan dan dukungan suami.13 Perilaku kesehatan dibentuk 

melalui interaksi yang kompleks dari faktor-faktor internal individu maupun eskternal sebagai penentu 

tindakan. Faktor internal individu meliputi usia, pendidikan, pada ibu hamil gravida dan usia kehamilan, 

keluarga dari ibu, sosial ekonomi, pekerjaan, penghasilan, pengetahuan, motivasi dan sikap.19 

Berdasarkan penelitian terhadap 118 orang responden, didapatkan responden dengan dukungan 

suami kurang mendukung sebanyak 65 orang (55,1%) dan responden dengan dukungan suami yang 

mendukung sebanyak 53 orang (44,9%). Responden yang menyatakan bidan kurang berperan sebanyak 

63 orang (53,4%) dan responden yang menyatakan bidan berperan sebanyak 55 orang (46,6%). Dan 

responden yang menyatakan mendapatkan sumber informasi dari media cetak sebanyak 31 orang 

(26,3%) dan responden yang menyatakan mendapatkan sumber informasi dari media non cetak 

sebanyak 87 orang (73,7%). Dukungan suami selama masa ibu hamil akan membuatnya merasa nyaman 

dan terjadi emosinya. Ibu dapat menjalani masa kehamilanya dengan baik. Suami adalah salah satu 

kunci agar ibu bisa memelihara emosi positif pada masa kehamilan.20 Bidan diakui sebagai tenaga 

professional yang bertanggung jawab secara akuntabel, yang bekerja sebagai mitra perempuan untuk 

memberikan dukungan dan asuhan selama masa hamil, masa persalinan dan masa nifas secara 

berkesinambungan dan paripurna.21 Tenaga kesehatan merupakan sumber dukungan sosial yang berasal 

dari individu lain yang sangat jarang memberi dukungan dan memiliki peran yang sangat cepat 

berubah.11 
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Hubungan Dukungan Suami Dengan Kepatuhan ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HBsAg 

Berdasarkan hasil penelitian dari 118 orang responden, didapatkan responden dengan dukungan 

suami kurang mendukung sebanyak 65 orang (55,1%), dimana 45 orang (38,1%) responden dengan 

kepatuhan tidak pasti dan 20 orang (16,9%) responden dengan kepatuhan pasti. Diketahui responden 

dengan dukungan suami mendukung sebanyak 53 orang (44,9%), dimana 16 orang (13,6%) responden 

dengan kepatuhan tidak pasti dan 37 orang (31,4%) responden dengan kepatuhan pasti. Berdasarkan 

hasil analisis Chi-Square diperoleh nilai p-value sebesar 0,000 < α (0,05), sehingga dapat disimpulkan 

bahwa ada hubungan antara dukungan suami dengan kepatuhan ibu hamil dalam pemeriksaan HBsAg.  

Dukungan suami merupakan suatu bentuk perwujudan dari sikap perhatian dan kasih sayang. 

Dukungan dapat diberikan baik fisik maupun psikis. Suami memiliki andil yang cukup besar dalam 

menentukan status kesehatan ibu. Dukungan suami yang baik dapat memberikan motivasi yang baik 

pada ibu untuk melakukan pemeriksaan kehamilan.11 Suami mempunyai suatu tanggung jawab yang 

penuh dalam suatu keluarga tersebut dan suami mempunyai peranan yang penting, yaitu sangat dituntut 

bukan hanya sebagai pencari nafkah, tetapi juga sebagai motivator dalam berbagai kebijakan yang akan 

diputuskan termasuk merencanakan keluarga.20 Dukungan suami merupakan bantuan yang diberikan 

yang membuat penerima dukungan akan merasa disayang, dihargai, dan nyaman. Dukungan tersebut 

berupa dorongan, motivasi, empati, ataupun bantuan yang dapat membuat individu yang lainnya merasa 

lebih tenang dan aman.22 Beberapa pendapat mengatakan bahwa dukungan sosial terutama dalam 

konteks hubungan yang akrab atau kualitas hubungan perkawinan dan keluarga barangkali merupakan 

sumber dukungan sosial yang paling penting. Dukungan suami selama masa ibu hamil akan 

membuatnya merasa nyaman. Suami adalah salah satu kunci agar ibu bisa memelihara emosi positif 

pada masa kehamilan. Sikap positif dan dukungan yang baik dari suami akan membuat proses 

kehamilan berjalan menyenangkan dan kondisi janin pun selalu sehat dan kuat.20 

Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan Putri dkk (2019) yaitu Dukungan suami memiliki 

nilai signifikan 0,049, dimana p-value > 0,05, yang berarti ada hubungan antara dukungan suami dengan 

pemeriksaan hepatitis di Wilayah Kerja Puskesmas Martoba.11 Berdasarkan penelitian juga didapatkan 

Hasil statistik menujukkan bahwa peran suami (p = 0.018) memiliki hubungan bermakna dengan 

keikutsertaan screening Hepatitis “B” pada ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Ujong Patihah (p < 

0,05).15 Menurut asumsi peneliti suami memiliki andil yang cukup besar dalam menentukan status 

kesehatan ibu, karena suami memiliki peran sebagai motivator dan penentu kebijakan didalam rumah 

tangga.  Ibu hamil sangat membutuhkan dukungan dari seorang suami, dukungan suami yang baik dapat 

memberikan motivasi yang baik pada ibu untuk melakukan pemeriksaan kehamilan. Dengan dorongan 

suami, ibu hamil akan merasa diperhatikan, disayangi, dan didamping yang dapat membuat ibu merasa 

lebih tenang dan aman. 

 

Hubungan Peran Bidan Dengan Kepatuhan Ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HBsAg 

Berdasarkan hasil penelitian dari 118 orang responden, didapatkan responden yang menyatakan 

bidan kurang berperan sebanyak 63 orang (53,4%), dimana 39 orang (33,1%) responden dengan 

kepatuhan tidak pasti dan 24 orang (20,3%) responden dengan kepatuhan pasti. Diketahui responden 

yang menyatakan bidan berperan sebanyak 55 orang (46,6%), dimana 22 orang (18,6%) responden 

dengan kepatuhan tidak pasti dan 33 orang (28%) responden dengan kepatuhan pasti. Berdasarkan hasil 

analisis chi-square diperoleh nilai p-value sebesar 0,018 < α (0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ada hubungan antara peran bidan dengan kepatuhan ibu hamil dalam pemeriksaan HBsAg. 

Bidan diakui sebagai tenaga professional yang bertanggung jawab secara akuntabel, yang bekerja 

sebagai mitra perempuan untuk memberikan dukungan dan asuhan selama masa hamil, masa persalinan 

dan masa nifas secara berkesinambungan dan paripurna. Dalam menjalankan profesinya bidan 

mempunyai peran dan fungsi yang diatur secara jelas pada standar asuhan kebidanan, meliputi peran 

pelaksana, pengelola, pendidik dan peneliti. Sebagai pelaksana bidan memiliki tiga kategori tugas yaitu 
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tugas mandiri, kolaborasi dan tugas ketergantungan, sebagai pendidik bidan mempunyai dua tugas yaitu 

sebagai pendidik dan penyuluh kesehatan bagi klien serta pelatih dan pembimbing kader. Sebagai 

pengelola memiliki dua tugas yaitu pengembangan pelayanan dasar kesehatan dan tugas partisipasi 

dalam tim, sebagai peneliti melakukan investigasi atau penelitian terapan dalam bidang kesehatan baik 

secara mandiri maupun kelompok.21 Tenaga kesehatan merupakan sumber dukungan sosial yang 

berasal dari individu lain yang sangat jarang memberi dukungan dan memiliki peran yang sangat cepat 

berubah.11 Dukungan tenaga kesehatan adalah kenyamanan fisik dan psikologis, perhatian, 

penghargaan, maupun bantuan dalam bentuk lainnya yang diterima individu dari tenaga kesehatan. 

Dukungan tenaga kesehatan dapat berwujud dukungan emosional, penghargaan, instrumental dan 

informasi. Tenaga kesehatan merupakan sumber dukungan sosial yang berasal dari individu lain yang 

sangat jarang memberi dukungan dan memiliki peran yang sangat cepat berubah.11 

Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan Putri dkk (2019) yaitu Dukungan Petugas 

Kesehatan memiliki nilai signifikan 0,027, dimana p-value > 0,05, yang berarti ada hubungan antara 

dukungan petugas kesehatan dengan pemeriksaan Hepatitis di Wilayah Kerja Puskesmas Martoba.11 

Berdasarkan penelitian juga didapatkan hasil statistik menujukkan bahwa peran tenaga kesehatan (p = 

0,028) memiliki hubungan bermakna dengan keikutsertaan screening Hepatitis “B” pada ibu hamil di 

Wilayah Kerja Puskesmas Ujong Patihah (p < 0,05).15 

Menurut asumsi peneliti bidan memiliki peran yang sangat penting dalam pemeriksaan HBsAg, 

dimana bidan memiliki peran sebagai pendidik, pendamping dan juga sebagai motivator. Bidan dapat 

memberikan informasi mengenai bahaya kehamilan dan pentingnya pemeriksaan kehamilan terutama 

pemerikaan HBsAg kepada ibu hamil sehingga ibu hamil tahu pentingnya pemeriksaan tersebut. Tidak 

hanya sebagai pendidik bidan juga berperan sebagai pendamping dan motivator, dimana saat ibu hamil 

memerlukan pendampingan saat pemeriksaan maka bidan dapat mendampingi pasien dan memotivasi 

pasien untuk melakukan pemeriksaan kehamilan. 

 

Hubungan Dukungan Suami Dengan Kepatuhan Ibu Hamil Dalam Pemeriksaan HBsAg 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan dari 118 orang responden, didapatkan responden dengan 

sumber informasi dari media cetak sebanyak 31 orang (26,3%), dimana 23 orang (19,5%) responden 

dengan kepatuhan tidak pasti dan 8 orang (6,8%) responden dengan kepatuhan pasti. Diketahui 

responden yang menyatakan tenaga kesehatan berperan sebanyak 87 orang (73,7%), dimana 38 orang 

(32,2%) responden dengan kepatuhan tidak pasti dan 49 orang (41,5%) responden dengan kepatuhan 

pasti. Berdasarkan hasil analisis Chi-Square diperoleh nilai p-value sebesar 0,004 < α (0,05), sehingga 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara sumber informasi dengan kepatuhan ibu hamil dalam 

pemeriksaan HBsAg. 

Sumber informasi adalah asal dari suatu informasi atau data yang diperoleh Kusumastuti I.23 

Sumber informasi adalah suatu tempat kumpulan informasi yang diolah dan disajikan dengan memiliki 

makna-makna penting yang dibutuhkan manusia untuk mencari ragam informasi.24 Informasi tersebut 

dapat diperoleh dari berbagai macam sumber informasi. Sumber informasi dibedakan menjadi dua jenis 

kategori yaitu cetak dan non cetak. Sumber informasi jenis tercetak meliputi dokumen yang secara kasat 

mata dapat dilihat dan dapat disentuh seperti: buku, majalah, dan koran. sumber informasi non cetak 

meliputi informasi yang secara kasat mata dapat dilihat, tidak dapat disentuh akan tetapi dapat didengar. 

sumber informasi tersebut terdiri dari :pendapat informan, dosen atau pengajar, buku elektronik, journal 

elektronik dan sumber informasi elektronik atau digital yang lain.24 Bidan sebagai sumber informasi 

berkaitan dengan perannya sebagai pendidik pada pelayanan kesehatan KIA/KB, mendidik dan 

memberikan informasi kesehatan tentang perawatan kehamilan, bersalin dan nifas, perawatan anak dan 

konterasepsi merupakan tugas independen dan rutinitas yang setiap saat memberikan asuhan.21 

Hal ini sesuai dengan penelitian Kusumastuti (2018) yaitu Dari hasil uji hipotesis chi-square 

diperoleh p-value sebesar 0,000, maka dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara sumber informasi 

dengan pengetahuan ibu di Wilayah Kerja Puskesmas Kecamatan Karang Tengah Kabupaten Cianjur 

tahun 2015.23 Menurut asumsi peneliti sumber informasi mempengaruhi kepatuhan ibu hamil dalam 
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pemeriksaan kehamilan karena sumber informasi dari media cetak seperti majalah, koran, buku dan 

lainnya lebih sulit dupahami dibanding informasi yang didapatkan dari media non cetak yaitu televisi, 

pengajar atau tenaga kesehatan. Pengajar atau tenaga kesehatan dapat menjelaskan secara lebih mudah 

dan terperinci sehingga akan mudah dipahami oleh ibu hamil mengenai pentingnya pemeriksaan 

HBsAg. 

 

Makna Singkatan (Abbreviations) 

WHO   : World Health Organization 

BBLR   : Berat Badan Lahir Rendah  

RDT   : Rapid Diagnostic Test 
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