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THE RELATIONSHIP BETWEEN KNOWLEDGE AND ATTITUDE
REGARDING EARLY DETECTION OF HIGH-RISK PREGNANCY AND
MIDWIVES' PERFORMANCE IN COMPLETING DATA IN THE
MATERNAL AND CHILD HEALTH BOOK

ABSTRACT

This study was motivated by the low completeness of filling out the Maternal and
Child Health (MCH) Handbook nationwide, which has only reached 62.4%,
resulting in the suboptimal function of the MCH Handbook in the early detection of
high-risk pregnancies. Incomplete data may hinder the identification of high-risk
pregnant women and delay early intervention. Midwives, as healthcare
professionals responsible for completing the MCH Handbook, are required to have
adequate knowledge and positive attitudes to ensure optimal data recording. This
study aimed to determine the relationship between midwives’ knowledge and
attitudes regarding the early detection of high-risk pregnancies and their
performance in completing data in the MCH Handbook. This study employed a
quantitative descriptive design with a cross-sectional approach. The sample
consisted of 44 midwives working in the service area of Larantuka District Health
Center, selected using a total sampling technique. Data were analyzed using the
Chi-Square test with a significance level of a = 0.05. The results of the Chi-Square
test showed a significant relationship between knowledge and midwives’
performance (p = 0.001), as well as between attitudes and midwives’ performance
(p = 0.004). This study concludes that midwives’ knowledge and attitudes are
significantly associated with their performance in completing early detection data
for high-risk pregnancies in the MCH Handbook. Continuous training and
supervision are recommended to improve the implementation of the MCH
Handbook in supporting the reduction of maternal and infant mortality rates.

Keywords: Midwives’ knowledge, Midwives’ attitudes, Midwives’ performance,
Early detection of high-risk pregnancy, Maternal and Child Health (MCH)
Handbook.



HUBUNGAN PENGETAHUAN DAN SIKAP TENTANG DETEKSI
DINI KEHAMILAN RISIKO TINGGI TERHADAP KINERJA BIDAN
DALAM MELENGKAPI DATA PADA BUKU KESEHATAN IBU DAN

ANAK

ABSTRAK

Penelitian ini dilatarbelakangi oleh rendahnya kelengkapan pengisian Buku
Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) secara nasional yang baru mencapai 62,4%,
sehingga fungsi Buku KIA dalam deteksi dini kehamilan risiko tinggi belum
optimal. Ketidaklengkapan data dapat menghambat identifikasi ibu hamil risiko
tinggi dan penanganan dini. Bidan sebagai tenaga kesehatan yang bertanggung
jawab dalam pengisian Buku KIA perlu memiliki pengetahuan dan sikap yang baik
agar pengisian data dilakukan secara optimal. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara pengetahuan dan sikap bidan tentang deteksi dini
kehamilan risiko tinggi terhadap kinerja bidan dalam melengkapi data pada Buku
KIA. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross-sectional. Sampel berjumlah 44 bidan di wilayah kerja Puskesmas
Kecamatan Larantuka Kabupaten Flores Timur, yang dipilih menggunakan teknik
total sampling. Analisis data menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat
kemaknaan o = 0,05. Hasil Uji Chi-Square menunjukkan adanya hubungan
signifikan antara pengetahuan dengan kinerja bidan (p = 0,001) serta antara sikap
dengan kinerja bidan (p =0,004). Penelitian ini menyimpulkan bahwa pengetahuan
dan sikap bidan berhubungan bermakna dengan kinerja bidan dalam melengkapi
data deteksi dini kehamilan risiko tinggi pada Buku KIA. Pelatihan dan supervisi
berkelanjutan direkomendasikan untuk meningkatkan implementasi Buku KIA
dalam mendukung penurunan AKI dan AKB .

Kata kunci: Pengetahuan bidan,sikap bidan, kinerja bidan, deteksi
dini kehamilan risiko tinggi,Buku KIA
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Data nasional menunjukkan kelengkapan pengisisan Buku KIA baru
mencapai 62,4%. Bagian penilaian skor risiko menjadi komponen yang paling tidak
konsisten, meskipun bidan telah mengikuti pelatihan, pengisian risiko tetap belum
optimal. Menurut Data SKI tahun 2023 menunjukkan bahwa 86,7 % ibu hamil
pertama kali memeriksakan kehamilan ke bidan dan 96,1% persalinan ditolong oleh
tenaga kesehatan termasuk bidan. Artinya, bidan merupakan garda terdepan dalam
pelayanan kesehatan ibu dan memiliki tanggung jawab langsung dalam memastikan
deteksi dini kehamilan risiko tinggi berjalan optimal melalui pengisian Buku KIA.

Kinerja bidan dalam mendokumentasikan Buku KIA di pengaruhi oleh beberapa
faktor seperti pengetahuan (kognitif) dan sikap (afektif). Semakin baik pengetahuan
dan sikap bidan maka akan semakin baik juga kinerjanya. Berdasarkan hasil survey

pendahuluan di wilayah kerja Puskesmas Oka, ditemukan bahwa terdapat
ketidaklengkapan pengisisan pada bagian skrining risiko termasuk skrining
preeklampsia dan skrining diabetes melitus gestasional, padahal bidan telah
mengikuti pelatihan pengisian Buku KIA dalam kegiatan Midwifery Update (MU).
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan dan sikap
tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi terhadap kinerja bidan dalam
melengkapi data pada Buku Kesehatan Ibu dan Anak di Puskesmas wilayah
Kecamatan Larantuka Kabupaten Flores Timur, mengidentifikasi tingkat
pengetahuan bidan tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi, mengidentifikasi
sikap bidan tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi, menilai kinerja bidan
dalam melengkapi data deteksi dini kehamilan risiko tinggi pada Buku Kesehatan
Ibu dan Anak, menganalisis hubungan antara pengetahuan tentang deteksi dini
kehamilan risiko tinggi dengan kinerja bidan dalam melengkapi data pada Buku
Kesehatan Ibu dan Anak, serta menganalisis hubungan antara sikap tentang deteksi

dini kehamilan risiko tinggi dengan kinerja bidan dalam melengkapi data pada
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Buku Kesehatan Ibu dan Anak. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 44 responden
yang memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi.

Penelitian ini dilakukan di Puskesmas yang ada di wilayah kerja Kecamatan
Larantuka , yang terdiri dari Puskesmas Oka dan Puskesmas Nagi, pada bulan Maret
sampai April 2026. Puskesmas Oka dan Puskesmas Nagi merupakan dua
Puskesmas yang berada di wilayah Kecamatan Larantuka, Jumlah bidan di dua
puskesmas ini adalah sebanyak 44 bidan dengan rincian 15 bidan Puskesmas Oka
dan 29 bidan Puskesmas Nagi. Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah
data primer dan sekunder. Pengumpulan data primer dalam penelitian ini dilakukan
dengan memberikan kuesioner kepada bidan-bidan yang berada di Puskesmas Oka
dan Puskesmas Nagi, kuesioner yang digunakan dalam penelitian ini sudah
dilakukan uji validitas terlebih dahulu, dan hasil uji validitas dalam penelitian ini
dinyatakan valid karena r hitung > r tabel. Uji validitas dilakukan di Puskesmas
Lewolema untuk menghindari terjadinya bias dalam penelitian ini. Kuesioner
langsung diisi oleh para bidan saat peneliti membagikan kuesinoer. Pengisian
kuesioner ini dilakukan dalam waktu 60 menit dengan 60 pertanyaan yang terdiri
dari 20 pertanyaan untuk variabel pengetahuan dan 40 pertanyaan untuk variabel
sikap yang wajib dijawab oleh bidan mengenai pengetahuan dan sikap tentang
deteksi dini kehamilan risiko tinggi. Sedangkan data sekunder dalam penelitian ini
dikumpulkan melalui observasi dokumen terhadap Buku KIA yang telah terisi pada
ibu hamil trisemester 111, karena sebagian besar komponen skrining risiko tinggi
sudah dilakukan.

Hasil penelitian berdasarkan analisis univariat menunjukkan bahwa
sebagian besar bidan sudah memiliki pengetahuan yang baik (54,5%). Hasil
penelitian ini juga menunjukkan bahwa jumlah bidan yang memiliki sikap positif
sama dengan jumlah bidan yang memiliki sikap negatif (50,0%). Untuk Kkinerja
bidan, sebagian besar bidan sudah memiliki kinerja yang baik (40,9%). Analisis
Bivariat dalam penelitian ini menggunakan uji Chi-Square. Hasil uji Chi-Square
menunjukkan bahwa bidan yang memiliki pengetahuan baik cenderung memiliki
kinerja yang baik juga (66,7%) sedangkan bidan yang memiliki pengetahuan cukup
cenderung memiliki kinerja yang kurang (50%). Dan bidan yang memiliki sikap

positif cenderung memiliki kinerja yang baik (63,6%) sedangkan bidan yang
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memiliki sikap negatif cenderung memiliki kinerja yang kurang(54,4%). Hasil
analisiis bivariat dengan menggunakan uji Chi-Square di peroleh nilai p = 0,001
(untuk variabel pengetahuan) dan p =0,004 (untuk variabel sikap). Karena p <0,05
maka dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara
pengetahuan tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi dengan Kkinerja bidan
dalam melengkapi data pada Buku Kesehatan lbu dan Anak, serta terdapat
hubungan yang signifikan antara sikap tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi
dengan kinerja bidan dalam melengkapi data pada Buku Kesehatan Ibu dan Anak.
Simpulan yang dapat diambil dalam penelitian ini adalah sebagian besar
bidan memiliki pengetahuan yang baik tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi,
jumlah bidan yang memiliki sikap positif sama dengan jumlah bidan yang memiliki
sikap negatif., sebagian besar bidan sudah memiliki kinerja yang baik serta terdapat
hubungan antara pengetahuan dan sikap tentang deteksi dini kehamilan risiko tinggi
dengan kinerja bidan dalam melengkapi data pada Buku Kesehatan Ibu dan Anak.
Saran yang diberikan antara lain: ibu hamil diharapkan lebih proaktif untuk
melakukan pemeriksaan rutin dan memastikan setiap hasil pemeriksaan ditulis
dengan lengkap di dalam Buku KIA, bidan juga diharapkan untuk bisa lebih
meningkatkan ketelitian dalam pengisisan data di Buku KIA dan juga mengikuti
pelatihan secara berkala mengenai kriteria risiko tinggi pada kehamilan agar
pengetahuan tetap diperbaharui, Puskesmas diharapkan bisa melakukan audit
internal terhadap kelengkapan dokumen Buku KIA secara rutin untuk memastikan
kinerja bidan tetap terjaga pada standar yang baik, Dinas Kesehatan diharapkan
untuk memastikan ketersediaan instreumen pendukung seperti Buku KIA yang
cukup dan sarana deteksi dini lainnya di tingkat puskesmas. Institusi pendidikan
diharapkan untuk mengembangkan kurikulum dan pembelajaran terkait
dokumentasi asuhan kebidanan serta deteksi dini kehamilan risiko tinggi pada Buku
KIA.
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