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HUBUNGAN ANTARA STATUS EKONOMI DENGAN KEPUTUSAN
KELUARGA MEMILIH PENOLONG PERSALINAN DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS KUALA BEHE

INTISARI

Setiap keluarga memiliki penghasilan yang
berbedada-beda dengan kategori rendah, sedang dan
tinggi,hal ini sesual dengan pendapat Fatimah (1999)
yang menyatakan bahwa salah satu alasan dipilihnya
penolong persalinan oleh ibu adalah biaya yang ringan,
sehingga dengan penghasilan yang rendah keluarga dapat
tetap memenuhi kebutuhan akan pelayanan kesehatan
dapat dipenuhi. Menurut program KIA dikenal beberapa
penolong persalinan tenaga kesehatan yang terdiri dari
dokter spesialis kebidanan, dokter umum, bidan dan
perawat, akan tetapi di tengah-tengah masyarakat ada
penoclong persalinan tenaga non kesehatan yaitu dukun
bayi/paraji.

Penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk
mengetahui hubungan antara status ekonomi dengan
keputusan keluarga memilih penolong persalinan.

Penelitian ini dilakukan diwilayah kerja puskesmas
kuala behe dengan metode penelitian Cross Sectional.
Sampelnya adalah ibu yang memiliki bayi 0-9 bulan
memenuhi kriteria penelitian yaitu sebanyak 35 orang.
Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan pedoman
wawancara, kemudian diolah dengan menggunakan teknik
SPSS uji Chi Square.

Hasil analisis statistik menggunakan uji chi-Square
diketahui nilai probalitasnya = 0,010 (<0,05) diperoleh
P Values 0,006 dengan PR 3, 5x.

Berdasarkan hasil penelitian dan pengolahan
terhadap 35 orang responden terdapat hubungan yang
bermakna antara status ekonomi dengan pemilihan
penolong persalinan dimana ibu yang menggunakan tenaga
kesehatan sebagai penolong persalinan 3,5x lebih banyak
pada kelompok keluarga dengan status ekonomi tinggi
dibandingkan dengan kelompok keluarga dengan status
ekonomi rendah.
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Status ekonomi merupakan sistem aktifitas manusia

yang berhubungan dengan produksi, distribusi,
pertukaran dan konsumsi barang dan Jjasa (Imron
Rosyid, 3 mei 2008). Inti masalah ekonomi adalah

adanya ketidakseimbangan antara kebutuhan manusia
yang tidak terbatas dengan alat pemuas kebutuhan
yang jumlahnya terbatas.

Menurut Salim E (1985) pendapatan atau
penghasilan keluarga mempunyai peranan yang penting
dalam memenuhi kebutuhan hidup. Jumlah kebutuhan
hidup tiap orang berbeda antara satu dengan yang
lainnya dan tergantung pada kondisi yang turut
menentukan dan membentuk sikap terhadap kebutuhan
itu sendiri.

Setiap keluarga memiliki penghasilan yang berbeda
- berbeda dengan kategori rendah dan tinggi. Dalam
kebiasaan masyarakat kita penghasilan yang di dapat
utamanya digunakan untuk mencukupi kebutuhan pangan
terlebih dahulu setelah itu baru kebutuhan lainnya
termasuk kesehatan. Apabila pendapatan rendah maka
kebutuhan kesehatan akan di abaikan. Hal ini sesuai
dengan pendapat Fatimah (1999) yang menyatakan bahwa
salah satu alasan dipilihnya penolong persalinan
oleh ibu adalah biaya yang ringan sehingga dengan
pendapatan yang rendah kebutuhan akan pelayanan

kesehatan dapat dipenuhi.



Menurut program KIA dikenal beberapa penolong
persalinan tenaga kesehatan yang terdiri dari dokter
spesialis kebidanan, dokter umum, bidan dan perawat,
akan tetapi di tengah-tengah masyarakat ada penolong
persalinan tenaga non kesehatan yaitu dukun
bayi/paraji. (Depkes RI, 2004).

Tenaga kesehatan adalah sebagai pelaksana
pelayanan kesehatan kepada ibu dan anak serta
pelayanan ibu dan anak.

Dukun bayi merupakan sosok yang sangat dipercaya
di kalangan masyarakat dalam memberikan pelayanan
khususnya pada ibu hamil, bersalin dan nifas secara
sabar. Diakui o©oleh masyarakat bahwa Dukun bayi
memiliki tarif pelayanan vyang Jjauh lebih murah
dibandingkan dengan bidan, akan tetapi ilmu yang
dimiliki sangat terbatas dan didapat secara turun-
temurun. Sehingga dukun bayi sangat dipercaya oleh
masyarakat (ITA, 2007).

Pertolongan persalinan dengan tenaga non medis
cukup rawan, terutama bila kurang memahami tata cara
menolong persalinan yang sehat. Tanpa disadari akan
terjadi risiko-risiko yang tidak diinginkan.
Masyarakat juga sadar akan pentingnya kesehatan
reproduksi dan bagaimana <cara berprilaku hidup
sehat. Alasan masyarakat tidak mencari tenaga
kesehatan karena masyarakat kesulitan mendapatkan
fasilitas—-fasilitas penunjang kesehatan, sementara
di tengah-tengah mereka ada seorang dukun bayi yang
bisa membantu proses persalinan (Bambang, 2006).

Anggapan dan kepercayaan masyarakat terhadap

keterampilan dukun bayi terkait pula dengan sistem




nilai budaya masyarakat. Sehingga penolong
persalinan dengan tenaga kesehatan dijadikan salah
satu indikator kesehatan ibu dan bayi. Dilihat dari
kesehatan ibu dan anak persalinan yang ditolong
dengan tenaga kesehatan dianggap lebih baik
dibandingkan dengan tenaga non kesehatan (BPS,
2005) .

Pesan pertama dari 3 pesan kunci Making Pregnancy
Safer (MPS) adalah setiap persalinan hendaknya
ditolong dengan tenaga kesehatan_terampil, merupakan
salah satu tujuan dalam mewujudkan Indonesia sehat
2010. Target persalinan oleh tenaga kesehatan yang
harus dicapai pada Tahun 2010 adalah 90% sesuai
dengan salah satu indikator dalam standar pelayanan
minimal. Data yang dirangkum survei ekonomi dan
sosial nasional (SUSENAS) Tahun 2001 yang
memperlihatkan bahwa di pedesaan hanya 45,83% saja
ibu bersalin yang ditolong dengan bidan, sedangkan
54,17% persalinan lebih bayak ditolong dengan dukun
bayi.

Jumlah dukun bayi di Kalimantan Barat sekitar
2.735 orang, lebih banyak dari bidan yang ada, yaitu
968 orang, Di Kalimantan Barat penolong persalinan
belum seluruhnya ditangani tenaga kesehatan, ada
38,11% masih dilakukan dengan dukun bayi sebagai
penolong persalinan, sedangkan 61,89%  Dbersalin
dengan tenaga kesehatan (Dinkes Prop. Kalbar Tahun
2006) .

Menurut data Kabupaten Landak terdapat 76,71% ibu

bersalin dengan tenaga kesehatan, sedangkan 23,29%



persalinan masih ditolong oleh dukun bayi (Profil
Dinas Kesehatan Kabupaten Landak Tahun 2006).

Profil di Puskesmas Kuala Behe tidak mencatat
jumlah dukun bayi yang ada di wilayah kerja Puskesmas
tersebut, tetapi berdasarkan cakupan persalinan tahun
2006 tercatat 9,64% ibu bersalin ditolong oleh dukun
bayi, sedangkan tahun 2007 mengalami peningkatan
menjadi 10,9% persalinan ditolong oleh dukun bayi
(profil kesehatan Puskesmas Kuala Behe Tahun 2006 -
2007) .

Puskesmas Kuala Behe adalah salah satu Puskesmas
yang ada di kecamatan Kuala Behe yang terbagi dalam
beberapa wilayah kerja yaitu Puskesmas induk terdiri
dari 11 desa binaan, 29 dusun dan 4 Pustu (Puskesmas
Pembantu) dan 11 Polindes.

Menurut data Dinas Kesehatan Kabupaten Landak
tahun 2008 dari 14,562 jumlah Penduduk Kecamatan
Kuala Behe ada 10,627 orang penduduk yang ekonominya
kurang atau sebanyak 12,97%. Dilihat dari
pekerjaannya 11,15% bekerja sebagai buruh, 85,37%
sebagai petani, dan 3,47% sebagai wira swasta, jadi
dapat diasumsikan bahwa status sosial ekonomi
masyarakat Kecamatan Kuala Behe masih sangat rendah.

Cakupan bulin pada Tahun 2006 50,76% sedangkan
untuk Tahun 2007 mencapai 64,78%.

Melihat hal di atas, maka penulis tertarik untuk
meneliti hubungan status ekonomi yang menyebabkan
tingginya pertolongan oleh dukun bayi di wilayah

Puskesmas Kuala Behe Kecamatan Kuala Behe Tahun 2007.



B. Masalah Penelitian

Berdasarkan latar belakang di atas, maka
permasalahan yang terjadi adalah kondisi sosial
ekonominya masih rendah dan masih adanya pertolongan
persalinan vyang dilakukan oleh dukun bayi di
Kecamatan Kuala Behe, maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah : “apakah ada hubungan antara
status ekonomi dengan keputusan keluarga memilih

penolong persalinan”.

Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui ada atau tidaknya perbedaan
proporsi penolong persalinan pada kelompok ibu
dengan status ekonomi tinggi dan status ekonomi

rendah.

D. Manfaat Penelitian

1. Secara Teoritis
Sebagai referensi atau bahan pengembangan
penelitian selanjutnya sehingga dapat meningkatkan
kualitas dalam ketepatan penelitian di masa yang
akan datang.
2. Secara Praktis
Melalui Karya Tulis TIlmiah ini diharapkan
dapat memberikan masukan dalam meningkatkan mutu
pelayanan kesehatan khususnya status ekonomi
dengan keputusan keluarga memilih penolong

persalinan.
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E. Keaslian Penelitian

Penelitian sebelumnya diteliti oleh Zabariah, A.
Md keb, dengan judul > Faktor-Faktor yang
Berhubungan Dengan pemilihan Penolong Persalinan
Oleh Tenaga Kesehatan di Wilayah Kerja Puskesmas
Kampung Dalam Pontianak Tahun 2004, ©penelitian
analisis dengan pendekatan cross sectional, waktu
dan tempat penelitian bulan Januari sampai Maret
2004 di Wilayah Puskesmas Kampung Dalam Kecamatan
Pontianak, metode pengumpulan datanya adalah data
primer dan data sekunder, alat pengumpulan data
menggunakan formulir isian atau kuesioner, analisis
data menggunakan perhitungan rata-rata.

Penelitian yang akan diteliti sekarang adalah
“Hubungan Status Ekonomi Dengan Keputusan Keluarga
Memilih  Penolong Persalinan Di Wilayah Kerja
Puskesmas Kuala Behe, penelitian analisis dengan
pendekatan Cross sectional, waktu dan tempat
penelitian bulan mei di Wilayah Puskesmas Kuala Behe
Kecamatan Kuala Behe, metode pengumpulan datanya
adalah data primer dan data sekunder, alat
pengumpulan data menggunakan pedoman wawancara,
analisis data menggunakan teknik SPSS uji chi
square.

Adapun perbedaan penelitian di atas dengan
penelitian yang dilakukan oleh penulis terletak pada
Variabel, waktu dan tempat penelitian, alat

pengumpulan data dan analisis data.






BAB II
TINJAUAN PUSTAKA

A. Telaah Pustaka
1. Status Ekonomi

Status ekonomi merupakan sistem aktifitas
manusia yang berhubungan dengan Produksi,
distribusi, pertukaran dan konsumsi barang dan
jasa (Rosyid, 3 mei 2008).

Kata “ekonomi” sendiri berasal dari kata
Yunani (oikos) vyang berarti “keluarga” , rumah

tangga” dan (nomos), atau “peraturan, aturan,

" W

hukum,” dan secara garis besar diartikan sebagai
aturan rumah  tangga” atau “manajemen = rumah
tangga.” Sementara vyang dimaksud dengan ahli
ekonomi atau ekonom adalah orang menggunakan
konsep ekonomi dan data dalam bekerja. Secara
umum, subyek dalam ekonomi dapat dibagi dengan
beberapa cara, yang paling terkenal adalah mikro
ekonomi vs makro ekonomi. Ekonomi juga difungsikan
sebagai ilmu terapan dalam manajemen keluarga,
bisnis dan pemerintah. Teori ekonomi Jjuga dapat
digunakan dalam bidang-bidang selain bidang
moneter, seperti misalnya penelitian prilaku
kriminal, penelitian ilmiah, kematian, politik,
kesehatan, pendidikan, keluarga dan lainnya. Hal
ini dimungkinkan karena pada dasarnya ekonomi,
seperti yang telah disebutkan di atas adalah ilmu
yang mempelajari pilihan manusia. Fokus analisa
ekonomi adalah pembuatan keputusan dalam berbagai

bidang di mana orang dihadapi pada pilihan-pilihan




misalnya bidang pendidikan, pernikahan, kesehatan,
hukum, kriminal, perang dan agama. Dalam artikel-
artikelnya menerangkan bahwa ekonomi seharusnya
tidak ditegaskan melalui pokok persocalannya,
tetapi sebaiknya ditegaskan sebagai pendekatan
untuk menerangkan perilaku manusia
(http://id.wikipedia.org/wiki/ilmu ekonomi) .

Upah minimum Regional (UMR) vyang sekarang di
kenal upah minimum Kabupaten (UMK) sejak otonomi
daerah berlaku penuh di Propinsi Kalimantan Barat,
yaitu senilai Rp. 645.000 (http;//id. wikipedia.
org/wiki/umr/) .

Jika di bandingkan dengan UMK, pendapatan
penduduk tersebut di atas UMK.

2. Keluarga

Keluarga adalah unit terkecil dari masyarakat
yang terdiri atas kepala keluarga dan beberapa
orang yang terkumpul dan tinggal di suatu tempat
di bawah satu atap dalam saling ketergantungan
(Depkes RI 1988).

3. Penolong Persalinan
a. Tenaga Kesehatan ( Dokter spesialis kebidanan,
dokter umum, bidan dan perawat).

Menurut Depkes RI (1996) adalah sebagai
pelaksana pelayanan kesehatan ibu dan anak
serta pelayanan keluarga berencana.

b. Tenaga non Kesehatan ( Dukun bayi/ paraji).

Menurut Depkes RI 1994 Dukun bayi adalah
Seorang anggota masyarakat, pada  umumnya
seorang wanita yang mendapat kepercayaan serta

memiliki keterampilan menolong persalinan




serta tradisional, dan memperoleh keterampilan
tersebut dengan turun-temurun, belajar secara
praktis atau cara lain yang menjurus ke arah
peningkatan keterampilan tersebut serta
melalui petugas kesehatan.
4. Hubungan Antara Status Ekonomi Dengan Keputusan
Keluarga Memilih Penolong Persalinan

Keadaan ekonomi penduduk 3juga ikut memberi
andil dalam sulitnya mengupayakan pelayanan
kesehatan pada masyarakat. Penduduk desa yang pada
umumnya berpenghasilan dari sektor pertanian
memang lemah kondisi ekonominya walaupun ada
ketentuan yang memperbolehkan mereka yang tidak
mampu untuk tidak membayar retribusi di puskesmas.

Beberapa penelitian menyatakan bahwa
meningkatkan keadaan sosial ekonomi masyarakat
akan mempengaruhi pemanfaatan pertolongan
persalinan dalam hal ini dipilihnya bidan sebagai
penolong persalinan. Kondisi  tingkat ekonomi
adalah menentukan tingkat partisipasinya di dalam
peran serta berperan meningkatkan kesehatan
masyarakat (Tjiptoherijanto P, 1995;25).

Secara umum pemanfaatan pelayanan kesehatan
ibu dan bayi baru lahir yang tidak merata erat
hubungannya dengan ekonomi yang kurang, faktor
geografis dan pembangunan sosial. Kaum ibu yang
Ekonominya mengalami kesulitan khusus dalam
memanfaatkan pelayanan kesehatan karena
keterbatasan biaya (Depkes RI, 2001;6).

Menurut Fatimah (1999), ada beberapa alasan

dipilihnya dukun bayi sebagai penolong persalinan,
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yaitu biaya yang ringan,memberikan pelayanan yang
paripurna baik untuk ibu maupun bayi, rasa aman
dan nyaman, ramah dan sabar. Menurut Triratnawati
(1995), salah satu alasan dipilahnya dukun sebagai
pencolong persalinan adalah biaya murah, bisa
dibayar kemudian (setelah bayi berusia 35 hari),
bahkan dibayar dalam bentuk natura (hasil bumi).
Menurut penelitian komariah (1997) menemukan bahwa
alasan ibu hamil memilih penolong persalinan pada
dukun bayi antara lain mudah dihubungi, tinggal di
desa yang sama dan biaya murah (Hafizah R,2001).
a. Status Ekonomi

Ilmu Ekonomi merupakan Ilmu yang membahas
masalah-masalah penggunaan faktor-faktor
produksi yang seefesien mungkin untuk memenuhi
kebutuhan masyarakat berupa barang dan Jjasa
yang tidak terbatas.

Tujuan akhir dari kegiatan ekonomi ialah
memenuhi kebutuhan manusia akan barang dan jasa
tersebut. Masalah ekonomi timbul karena
memenuhi  kebutuhan manusia ini diperlukan
sumber daya alam , sumber daya manusia dan
sumber daya kapital, sedangkan sumber daya ini
tersedianya terbatas (langka) Oleh karena itu
bisa memanfaatkan sumber daya itu perlu adanya
pilihan - pilihan (choices) .Teori  ekonomi
memformulasikan model -model ekonomi tentang
hubungan antara variabel - variabel ekonomi
dengan maksud dari model tersebut bisa di buat
hipotesis dan pengujian -pengujian di dalam

memecahkan masalah - masalah ekonomi Teori
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ekonomi di bedakan menjadi:teori ekonomi mikro
dan teori ekonomi makro. Teori ekonomi mikro
membahas perilaku konsumen dan produsen dan
penentuan harga dan jumlah yang di Jjual di
pasar baik dari bahan - bahannya (faktor
inputnya) maupun dari barang dan jasa yang di
produksi (faktor outputnya) serta menganalisis
bagaimana sumber daya ekonomi yang langka ini
di alokasi pada pilihan - pilihan kebutuhan
dengan efisiensi yang optimal. Teori ekonomi
makro membahas kegiatan ekonomi secara agregat
tanpa memperhatikan unit - unit ekonomi.

Sistem ekonomi adalah pandangan (falsafah)
suatu masyarakat yang mendasari pengelolaan
perekonomian suatu Negara. Masalah yang ada
dalam perekonomian suatu Negara yaitu masalah
kelangkaan dan masalah pemilihan. Hal ini timbul
dikarenakan adanya sumber daya ekonomi yang
terbatas menghadapi permintaan masyarakat akan
barang dan jasa yang relatif lebih besar seperti
yang di Jjelaskan di muka. Oleh karena itu di
perlukan cara mengalokasi sumber daya yang
terbatas itu pada alternatif - alternatif
kebutuhan. (Triptoherijanto P, 2002; 1,2).

5. Perilaku
a. Pengertian perilaku

Perilaku adalah suatu kegiatan atau
aktivitas organisme (makhluk hidup) yang
bersangkutan, oleh sebab itu, dari sudut
pandang biologis semua makhluk hidup mulai

dari tumbuh - tumbuhan, binatang sampai dengan
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manusia itu berperilaku, karena mereka
mempunyai aktivitas masing - masing. Sehingga
yang dimaksud dengan perilaku manusia, pada
hakikatnya adalah tindakan atau aktivitas dari
manusia itu sendiri yang mempunyai bentangan
yang sangat luas antara lain : berjalan,
berbicara, menangis, tertawa, bekerja, kuliah,
menulis, membaca dan sebagainya.

Menurut Skiner (1838) seorang ahli
psikologi, merumuskan bahwa perilaku merupakan
respons atau reaksi seseorang terhadap
stimulus (rangsangan dari luar).

1) Perilaku Tertutup (covert behaviour)
Respons seseorang terhadap stimulus

dalam bentuk terselubung atau tertutup

(covert). Respons atau reaksi terhadap
stimulus ini masih terbatas pada
perhatian, persepsi, pengetahuan V4

kesadaran, dan sikap yang terjadi pada
orang yang menerima stimulus tersebut, dan
belum dapat diamati secara jelas oleh
orang lain.
2) Perilaku Terbuka

Respon seseorang terhadap stimulus
dalam bentuk tindakan nyata dan terbuka.
Respons terhadap stimulus tersebut sudah
jelas dalam bentuk tindakan atau praktek
(practice), yang dengan mudah dapat
diamati atau dilihat oleh orang lain. Oleh
sebab itu disebut overt behaviour,

tindakan nyata atau praktik (practice).
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Perilaku kesehatan dapat
diklasifikasikan menjadi 3 kelompok, yaitu :
(a) Perilaku pemeliharaan kesehatan (Health

mainfinance)

Adalah perilaku atau usaha - usaha
seseorang untuk memelihara atau menjaga
kesehatan agar tidak sakit dan wusaha
untuk penyembuhan bila sakit.

(b) Perilaku pencarian dan penggunaan sistem
atau fasilitas pelayanan kesehatan atau
sering disebut perilaku pencarian
pengobatan (health seeking behaviour)
Adalah menyangkut wupaya atau tindakan
seseorang pada saat menderita penyakit
dan atau kecelakaan.

(c) Perilaku Kesehatan Lingkungan

Adalah perilaku - perilaku yang
berkaitan dengan upaya atau kegiatan
seseorang untuk mempertahankan dan
meningkatkan kesehatan. (Notoatmodijo,
2007 133, 134; 135, 136; 137)

b. Faktor yang mempengaruhi perilaku
1) Keturunan
Keturunan adalah sebagai pembawaan yang
merupakan karunia dari Tuhan Yang Maha Esa.
Keturunan sering di sebut pula dengan
pembawaan, heredity. Teori tentang keturunan
disampaikan oleh Gregor Mendel yang dikenal
dengan hipotesa genetika. Teori Mendel

menyatakan bahwa:




2)

3)
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(a) Tiap sifat makhluk hidup dikendalikan
oleh faktor keturunan.

(b) Tiap pasangan merupakan penentu
alternatif bagi keturunan.

(c) Pada waktu pembentukan sel kelamin,
pasangan keturunan memisah dan menerima
pasangan faktor keturunan.

Lingkungan

Lingkungan dalam pengertian psikologi adalah

segala apa yang berpengaruh terhadap

perkembangan pembawaan dan kehidupan manusia.

Lingkungan dapat digolongkan:

(a) Lingkungan Manusia. Yang termasuk ke
dalam lingkungan ini adalah keluarga,
sekolah dan masyarakat, termasuk di
dalamnya kebudayaan, agama, taraf
kehidupan dan sebagainya.

(b) Lingkungan benda yaitu benda yang
terdapat di sekitar manusia yang turut
memberi warna pada Jjiwa manusia yang
berada di sekitarnya.

(c) Lingkungan geografis. Latar geografis
turut mempengaruhi corak kehidupan
manusia.

Pengaruh Keturunan dan lingkungan terhadap

ciri-ciri perilaku individu

Yang dimaksud individu adalah manusia
sebagai kesatuan yang terbatas yaitu manusia

perseorangan.
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¢. Macam-macam Perilaku Manusia
Perilaku manusia terdapat banyak macamnya
yaitu perilaku reflek, perilaku reflek
bersyarat dan perilaku yang mempunyai tujuan.
d. Hubungan Perilaku dan Kebiasaan
Dalam jenis-jenis kebutuhan manusia,
terdapat di antara beberapa kebutuhan yang
meminta cara dan alat pemenuhan yang sangat
khusus misalnya kebutuhan akan oksigen dapat
dipenuhi dengan cara bernafas atau menghirup
udara yang berisi oksigen
e. Usaha-usaha Memperbaiki Perilaku Negatif
Usaha yang dapat dilakukan untuk
mengulangi perilaku negatif seseorang terutama
bagi yang masih belum dewasa dapat dilakukan
dengan:
1) Peningkatan peranan keluarga terhadap
perkembangan dari kecil hingga dewasa.
2) Peningkatan status sosial ekonomi keluarga.
3) Menjaga keutuhan keluarga.
4) Mempertahankan sikap dan kebiasaan orang
tua sesuai dengan norma yang disepakati.
5) Pendidikan keluarga yang disesuaikan dengan

status anak (Heri Purwanto, 1999).

B. Landasan Teori
Ekonomi kesehatan adalah disiplin ekonomi
yang diterapkan kepada topik-topik kesehatan.
Masalah ekonomi timbul karena untuk memenuhi
kebutuhan manusia ini diperlukan sumber daya alam,

sumber daya manusia dan sumber daya capital
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sedangkan sumber daya ini tersedianya terbatas
(langka) (Prijono, 2002).

Ekonomi oleh Samuelson diberi batasan sebagai
suatu studi tentang bagaimana manusia dan
masyarakat melakukan pilihan dengan atau tanpa
menggunakan sarana uang untuk memanfaatkan sumber
daya yang langka dalam menghasilkan berbagai barang
dan jasa dan mendistribusikan di antara mereka bagi
keperluan konsumsi, pada saat 1ini atau masa
mendatang, di antara berbagai manusia dan kelompok

yang ada di masyarakat.

C. Kerangka Teori

FAKTOR PREDISPOSISI
- PENDIDIKAN

- PENGETAHUAN

- PERSEPSI

FAKTOR PENDUKUNG

- KETERSEDIAAN

SARANA/FASILITAS MEMILIH PENOLONG
- KETERSEDIAAN WAKTU PERSALINAN

- STATUS EKONOMI

FAKTOR PENDORONG
- SIKAP PETUGAS
- SIKAP KELUARGA

Gambar 1.2 Kerangka Teori
( Modifikasi Teori Lawrence Green (1980) )
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Berdasarkan kerangka teori tersebut, ada 3
faktor pokok, yaitu : faktor predisposisi, faktor
pendukung, dan faktor pendorong. Promosi kesehatan
mengupayakan agar perilaku individu, kelompok atau
masyarakat mempunyai pengaruh positif terhadap
pemeliharaan dan peningkatan kesehatan. Aziz

Alimul. H, 2007 ; 44)

D. Kerangka Konsep

Variabel Bebas Variabel Terikat
STATUS MEMILIH PENOLONG
EKONOMI = PERSALINAN

Gambar 2.2 Kerangka Konsep Hubungan Status Ekonomi
Dengan Keputusan Keluarga memilih Penolong
Persalinan.

Berdasarkan konsep penelitian, pada kerangka
konsep disajikan alur penyajian atau variabel yang

akan digunakan dalam penelitian.

E. Hipotesis
1. Prevalensi ibu yang menggunakan tenaga kesehatan
sebagai penolong persalinan lebih Dbesar pada
kelompok ibu dengan status ekonomi tinggi

dibandingkan ibu dengan status ekonomi rendah.






BAB III
METODE PENELITIAN

Desain Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian
observasional dengan rancangan penelitian Cross
Sectional, yaitu melakukan pengukuran atau
pengamatan pada saat bersamaan (sekali waktu) antara
variabel bebas (faktor resiko) dan variabel terikat
(efek) (Notoatmodjo, 2002:148). 0leh sebab itu
rancangan (desain) penelitian ini dapat digambarkan
sebagai berikut:
1. Desain penelitian Cross Sectional terhadap status

ekonomi dalam memilih penolong persalinan

Skema 3.1
Penelitian Cross Sectional Terhadap Status
Ekonomi Dalam Memilih Penolong Persalinan

Populasi
(sampel)

|
. .

Status Ekonomi Rendah Status Ekonomi Tinggi

| 3

Tenaga Tenaga Tenaga Tenaga
Kesehatan non Kesehatan non
Kesehata Kesehatan

Dari skema tersebut diatas dapat disimpulkan
bahwa langkah-langkah penelitian cross sectional
adalah sebagai berikut:

1. Mengidentifikasi variabel-variabel penelitian
dan mengidentifikasi faktor risiko yaitu status
ekonomi dan faktor efek yaitu penolong

persalinan.
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Menetapkan subjek penelitian.

Melakukan observasi atau pengukuran variabel-
variabel yang merupakan faktor risiko dan efek
sekaligus berdasarkan status keadaan variabel
pada saat itu itu (pengumpulan data).

Melakukan analisis hubungan dengan cara
membandingkan proporsi antar kelompok-kelompok

hasil observasi (pengukuran).

B. Waktu dan Tempat Penelitian

1.

3.

Waktu Penelitian : penelitian dilaksanakan pada
Tanggal 21 Mei sampai dengan 31 Mei 2008.

Lokasi : Wilayah Puskesmas Kuala Behe Kecamatan
Kuala Behe Kabupaten Landak.

Alasan Memilih Penelitian di Kuala Behe : Karena
status sosial ekonomi masyarakat Kecamatan Kuala
Behe masih sangat rendah dan masih ada yang di
tolong dengan dukun, maka dari® itu peneliti
sangat tertarik untuk melakukan penelitian di

wilayah tersebut.

C. Subjek Penelitian

1.

2.

Populasi

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
ibu yang memiliki bayi umur 0-9 bulan di Wilayah
Puskesmas Kuala Behe Kecamatan Kuala Behe
Kabupaten Landak.
Subyek Penelitian
Subjek penelitiannya adalah ibu ibu yang
memiliki bayi wusia 0-9 bulan yang melakukan

kunjungan di wilayah binaan Puskesmas Kuala Behe
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Kecamatan Kuala Behe Kabupaten Landak, vyang
memenuhi kriteria inklusi sebagai berikut:

a) Melakukan pertolongan persalinan pada

tenaga kesehatan dan non tenaga kesehatan.
b) Bisa membaca dan menulis.
c) Bersedia menjadi responden.
3. Sampel

Sampel dari penelitian ini adalah ibu yang
memiliki bayi wusia 0-9 bulan vyang berada di
wilayah Puskesmas Kuala Behe vyang melakukan
kunjungan di Puskesmas. Jumlah sampel diperoleh

sebanyak 35 responden.

4. Teknik Sampling
Teknik Sampling dalam penelitian ini adalah
accidental sampling dengan mengambil sampel yang
kebetulan ada atau tersedia saat melakukan

penelitian.

D. Variabel penelitian
Variabel bebas adalah Variabel yang
mempengaruhi atau menjadi akibat karena variabel
bebas. Variabel dalam penelitian ini adalah
keluarga yang memilih penolong persalinan.
Variabel terikat adalah merupakan variabel
yang menjadi sebab perubahan atau timbulnya
variabel terikat. Variabel dalam penelitian ini

adalah status ekonomi



Definisi operasional
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menggunakan ilmu
Yang didapatnya

No Variabel Definisi Cara Alat Hasil Skala
Operasional pengumpulan pengumpulan ukur ukur
data data
1s Variabel Status ekonomi Wawancara Pedoman T Jika > UMR Nominal
bebas ialah pendapatan Wawancara | jika < UMR
rata-rata
responden
- Status perbulan
Ekonomi
2: Variabel Penolong Wawancara Pedoman Tenaga Nominal
kesehatan
Terikat persalinan adalah Wawancara (bidan,perawat)
Seseorang yang Tenaga
- Penolong menolong proses non
persalinan persalinan dengan Kesehatan

(Dukun terlatih)
(dukun tidak terlatih)

Metode pengumpulan data

1. Data primer

Data primer diperoleh dari

dan tanya jawab

yang

hasil wawancara

menggunakan pedoman

wawancara meliputi pendapatan keluarga.

2. Langkah - langkah pengolahan data

a) Teknik Pengolahan Data
1. Editing

Langkah ini dilakukan untuk memeriksa

kembali kebenaran data yang diperoleh atau
dikumpulkan. Editing Jjuga dapat dapat
dilakukan pada tahap pengumpulan data atau

setelah data terkumpul.

2. Coding
Setelah editing dilakukan, dilakukan
kegiatan pemberian kode numerik (angka)
terhadap jawaban responden untuk

memudahkan pengolahan data.
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3. Data entry
Mengelompokkan data ke dalam tabel yang
dibuat sesuai dengan maksud dan tujuan
penelitian.

4. Melakukan teknik analisis
Data penelitian yang telah terkumpul
dianalisis dengan menggunakan ilmu
analisis terapan yang disesuaikan dengan
tujuan yang hendak dianalisis.

b) Teknik Penyajian Data

setelah data diolah dilanjutkan dengan

penyaijian data dalam bentuk narasi

(penjabaran) dan untuk memudahkan pembacaan

dalam bentuk tabel.

Instrumen Penelitian
Instrumen pengumpulan data yang digunakan
penulis dalam penelitian ini adalah menggunakan

pedoman wawancara dengan wawancara langsung.

Analisis Data

1. Analisis Univariat
Digunakan untuk menggambarkan karakteristik semua
variable penelitian.

2. BAnalisis Bivariat
Analisis yang digunakan terhadap dua variabel
yang diduga berhubungan atau berkorelasi
(mengidentifikasi ada atau tidaknya hubungan
antara variabel bebas dengan variabel terikat)

dengan menggunakan uji Prevalensi Ratio (PR)



Tabel 3.1 Model 2x2
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Kasus Kontrol
A B
C D
A+C B+D
Prevalensi Ratio : A B
A+C B+ D
Dimana: __A = Proporsi (prevalens) subjek
A+ C yang mempunyai faktor resiko
yang mengalami efek.
B = Proporsi (prevalens) subjek
B + D tanpa faktor resiko yang

mengalami efek.

Hasil pengamatan yang diperoleh dicantumkan dalam

daftar kontingensi 2x2, maka untuk pengujian
hipotesis penelitian akan digunakan teknik SPSS
uji Chi Square dengan derajat kebebasan satu dan
(ax = 0,05).

Status

batas kemaknaan 5%

1. Hubungan Ekonomi dengan Keputusan

Keluarga Memilih Penolong Persalinan

Ditolong Ditolong Jumlah
Nakes Non Nakes
Status A B a+b
Ekomi
tinggi
Status [ D c+d
Ekomi
rendah
Jumlah A+C B+D N




Dimana
Sel A
Sel B
Sel C
Sel D

Jelas bahwa n

24

Ibu dengan status ekonomi tinggi
melakukan pertolongan persalinan
sesuai dengan kriteria yang telah
ditetapkan.

Ibu dengan status ekonomi tinggi
melakukan pertolongan persalinan
tidak sesuai dengan kriteria vyang
telah ditetapkan.

Ibu dengan status ekonomi rendah
melakukan pertolongan persalinan
sesuai dengan kriteria yang telah
ditetapkan.

Ibu dengan status ekonomi rendah
melakukan pertolongan persalinan
tidak sesual dengan kriteria yang

telah ditetapkan.

=a+b+c+d

Mencari nilai Chi Kuadrat hitung dengan rumus:

X?= n(|AD — BC|— %n)?

(A+B) (A+C) (B+D) (C+D

I. Pelaksanaan Penelitian

1. Tahap Persiapan

a. Melakukan

studi pendahuluan terhadap data

yang ada di Dinas Kesehatan Kabupaten Landak

dan wilayah Puskesmas Kuala Behe Kabupaten

Landak untuk mengetahui cakupan kunjungan ibu

hamil.
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b. Pengurusan surat ijin penelitian, penyusunan
proposal, penyusunan alat ukur penelitian.

Tahap Pelaksanaan

a. Dimulai dengan pengumpulan data sekunder dari
Dinas Kesehatan Kabupaten Landak dan
Puskesmas Simpang Kuala Behe Kabupaten
Landak.

b. Mengadakan pendekatan kepada calon responden
yang sudah ditetapkan sesuai dengan kriteria
responden. Pendekatan ini untuk menjalin
hubungan saling percaya antara peneliti
dengan responden.

c. Melakukan persetujuan wawancara dengan
responden, sehingga dapat dimulai dengan
proses wawancara.

d. Melakukan pemeriksaan ulang terhadap

kelengkapan dan kesesuaian pengisian data

pedoman wawancara dalam instrument
penelitian.
e. pengolahan dan analisis data menggunakan

bantuan program SPSS.
Tahap Akhir
Tahap ini dilakukan penyajian hasil analisis
data, malakukan pembahasan hasil penelitian,
membuat kesimpulan serta memberikan saran atau
rekomendasi berdasarkan temuan-temuan yang

diperoleh dari hasil penelitian tersebut.




26

J. Kelemahan dan Kesulitan Penelitian

a. Kelemahan
Dalam pembuatan Karya Tulis Ilmiah ini, penulis
memiliki kelemahan dalam pengolahan analisis data
dan pengumpulan data.

b.Kesulitan
Dalam penelitian Peneliti mengalami beberapa
kesulitan seperti: jarak dan tempat penelitian
yang Jjauh dari wilayah Puskesmas Kuala Behe,
waktu, tenaga dan kesulitan dalam melakukan

pendekatan terhadap responden.






BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil

1. Analisis Univariat

Analisis wunivariat digunakan untuk menghitung
distribusi frekuensi dan proporsi karakteristik

subjek penelitian.

Tabel IV.1.Distribusi frekuensi subjek penelitian
berdasarkan tingkat status ekonomi dalam memilih
pertolongan persalinan

Penolong Persalinan

NAKES NON NAKES Jumlah
Status Ekonomi n % n % n %
Tinggi 14 82,4 3 7,6 17 100,0
Rendah 6 33;3 12 66, 7 18 100,0
Jumlah 20 57,1 15 42,9 35 100,0

Sumber : Data Primer Terolah, 2008

Berdasarkan distribusi menurut status ekonomi
dalam memilih penolong persalinan, diperoleh bahwa
proporsi status ekonomi tinggi yang memilih
penolong persalinan pada tenaga kesehatan adalah
(82,4%) sedangkan proporsi pada status ekonomi
rendah memilih penolong persalinan pada tenaga non
kesehatan (66,7%). Distribusi frekuensi penelitian
secara jelas tersaji pada tabel IV.1.

2. Analisis Bivariat
Teknik analisa data secara bivariat adalah
analisa vyang digunakan untuk melihat hubungan
antar variabel bebas dan variabel terikat, seperti

diuraikan dibawah ini

27
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Tabel IV.2.Analisis Bivariat Hubungan Antara Status
Ekonomi Dalam Memilih Penolong Persalinan

Status Ekonomi NAKES NON NAKES PR P o

+ -
Tinggi (82,4%) (7,6%) 3,5 0,006 0,05
Rendah (33,3%) (66,7%)

Diperoleh nilai probalitas = 0,006 (<0,05), maka
HO ditolak, artinya terdapat hubungan yang bermakna
antara status ekonomi dengan penolong persalinan.
Sedangkan nilai Prevalensi Ratio (PR) = 3,5, artinya
keluarga vyang mempunyai status ekonomi tinggi
mempunyai peluang 3,5x untuk menggunakan tenaga
kesehatan sebagai penolong persalinan dibandingkan
dengan status ekonomi rendah. Hal ini menunjukan
bahwa status ekonomi berpengaruh terhadap pemilih

penolong persalinan.

. Pembahasan

Dari hasil penelitian di Wilayah Puskesmas
Kuala Behe, di temukan bahwa sebagian responden yang
memilih penolong persalinan dengan tenaga kesehatan
mempunyai penghasilan yang tinggi dan sebagian
responden memilih penolong persalinan dengan tenaga
non kesehatan mempunyai penghasilan yang rendah.

Status ekonomi membahas masalah-masalah
penggunaan faktor-faktor produksi seefisien mungkin
untuk memenuhi kebutuhan masyarakat barang dan jasa
yang tidak terbatas, tujuan akhir dari kegiatan
ekonomi ialah memenuhi kebutuhan manusia barang dan
jasa. Masalah ekonomi timbul karena untuk memenuhi
kebutuhan manusia ini diperlukan SDA, SDM, dan

SDK (Legolo, 2002).
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Pendapatan atau penghasilan (ekonomi) mempunyai
peranan yang penting dalam memenuhi kebutuhan hidup.
Jumlah kebutuhan tiap orang berbeda antara satu
dengan yang lainnya dan tergantung pada kondisi yang
turut menentukan dan membentuk sikap terhadap
kebutuhan itu sendiri (Tjiptoherijanto, 1995).

Kondisi ekonomi menentukan sekali peran
seseorang dalam meningkatkan kesehatan masysrakat,
(Tjiptoherijanto, 1995) hal tersebut ternyata sesuai
dengan hasil penelitian dimana ibu yang mempunyai
status ekonomi yang tinggi cenderung memilih
penolong persalinan oleh tenaga kesehatan

Seseorang kurang memanfaatan pelayanan
kesehatan vyang ada mungkin oleh karena tidak
mempunyai cukup uang untuk membeli obat, membayar
transport dan sebagainya (Notoatmodjo §,2003;18).
Hal ini ternyata sesuai dengan hasil penelitian
dimana sebagian responden yang memilih pertolongan
persalinan pada dukun mempunyai penghasilan yang
rendah.

Di lihat dari alasan responden memilih penolong
persalinan dengan tenaga kesehatan sebagian besar
beralasan dekat dari rumah dan responden yang
memilih penolong persalinan dengan tenaga non
kesehatan beralasan karena murah dan dekat dari
rumah.

Adanya hubungan yang bermakna antara status
ekonomi dengan penolong persalinan di Wilayah
Puskesmas Kuala Behe di sebabkan karena status
ekonomi merupakan faktor langsung dalam memilih

penolong persalinan







BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian dan pengolahan
terhadap 35 orang responden, mengenai hubungan
status ekonomi dengan keputusan keluarga memilih
penolong persalinan di wilayah kerja puskesmas kuala
behe, dapat di simpulkan bahwa :
Diketahui nilai probalitasnya = 0,006(<0,05).

Ada hubungan yang bermakna antara status ekonomi

dengan keputusan keluarga memilih penolong
persalinan.
B. Saran
Untuk tercapainya peningkatan cakupan

pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan perlu
diadakan upaya - upaya yang berkesinambungan oleh
petugas kesehatan/puskesmas yaitu :

Dibuatnya kelompok arisan ibu hamil atau
tabulin (tabungan ibu bersalin) yang beranggotakan
ibu hamil terutama ibu hamil dari kelompok sosial
ekonomi kurang.

Apabila ada peneliti yang akan melakukan
penelitian seperti ini pada masa yang akan datang
diharapkan untuk lebih difokuskan pada pemberi

pelayanan/tenaga kesehatan.
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PERMINTAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN

Dengan hormat,

Bersama ini saya mohon kesediaan ibu-ibu untuk menjadi
responden dalam penelitian saya yang berjudul “HUBUNGAN
STATUS EKONCMI DENGAN KEPUTUSAN KELUARGA MEMILIH
PENOLONG PERSALINAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS KUALA
BEHE”

Selain itu juga saya informasikan hasil yang akan
diperoleh adalah sebagai data penelitian untuk memenuhi
salah satu syarat menyelesaikan program pendidikan di
Jurusan Kebidanan.

Segala sesuatu dalam penelitian ini sehubungan
dengan informasi yang diberikan menjadi tanggung jawab
saya untuk menjaga kerahasiaan dan tidak akan saya
sebar luaskan di luar kepentingan penelitian

Demikian saya sampaikan ,atas kerja sama ibu -ibu

saya ucapkan terima kasih.

Pontianak, 26 Mei 2008

o]

(EKA YUSTAWATT)
Nime: 01.05.05.0057
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Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan
bersedia berpartisipasi sebagai responden penelitian
dengan judul “HUBUNGAN STATUS EKONOMI DENGAN KEPUTUSAN
KELUARGA MEMILIH PENOLONG PERSALINAN DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS KUALA BEHE KABUPATEN LANDAK", yang dilakukan
oleh mahasiswi Jurusan Kebidanan Politeknik Kesehatan
Pontianak, yaitu
Nama : EKA YUSTAWATI
Nim : 01.05.05.0057

Tanda tangan saya menunjukkan bahwa saya diberi
informasi dan memutuskan untuk berpartisipasi dalam

penelitian ini.

Pontianak, Mei 2008

Responden
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PEDOMAN WAWANCARA PENELITIAN TENTANG HUBUNGAN STATUS
EKONOMI DENGAN KEPUTUSAN KELUARGA MEMILIH
PENOLONG PERSAALINAN

A. Nomor Responden

Nama - Nama Suami :
Umur : Umur .
Pekerjaan : Pendidikan
Pendidikan : Pekerjaan
Alamat

Penghasilan keluarga/bulan
Jumlah anak

Usia anak terkecil

Penolong persalinan :
Alasan memilih

Pengambil keputusan g

Pendidikan terakhir

Hubungan dengan responden
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REKAPITULASI HASIL PENDATAAN/PEDOMAN WAWANCARA

I UMUM
NO Umur (Tahun) Paritas
HANR, < 20 20 -~ 35 ]2 35 |1 2 — 4 > 4

1. [Ny Siska v v
2. |Ny Aye N v
3. |Ny Nana v v
4. |Ny Rina v v
5. [Ny Isil N N
6. |Ny Salwa v N
7. [Ny Ati N N
8. |Ny Nimiarti [+ v
9. |Ny Murtiana v v
10. [Ny Fitri N N
11. | Ny Syahrina N v
12. [Ny Mimi N N
13. | Ny Suryanti N v
14. | Ny Neti N N
15. [ Ny Umi N N
16. |Ny Ita N \I
17. [Ny R J

Morsalina
18. | Ny Sariana v \
19. | Ny Sunati v V
20. | Ny Dewi N \
21. |Ny Siti A N o
22. | Ny Lempah \ v
23. | Ny Sri v \l
24. | Ny Rohani v \
25. | Ny Minuf \ wl
6. | Ny Ika N \
27. | Ny Rohan + \
28. [Ny Mita N v
29. | Ny Endang S N v
30. [ Ny Esnah v N
31. | Ny Eka v V
32. | Ny Peni N N
33. | Ny Yustina Vv \
34. | Ny Elisabet N v
35. | Ny Marisa N v

JUMLAH 6 29 0 6 21 8

% 17,14 | 82,85 |- 17,14 | 60 22,85




No. Urut Pendidikan Pekerjaan Penghasilan
Responden Tbu Suami Perbulan
Lanjut | Dasar Tdk Petani | Buruh | swasta Tdk | <Rp.645.000 | > Rp. 645.000
Sekolah Bekerja
1 N V v
2 N N vy
3 N \ N
4 v v v
5 \ N v
6 v \ v
7 N N v
8 v N \
9 v v v
10 N vy vV
11 N v v
12 N v \
13 v N N
14 N N N
15 v \ v
16 v y v
17 v N v
18 v \ V
19 N N v
20 v v v
21 v v N
22 v v v
23 v vV v
24 v v v
25 v V v
26 v N N
27 v N N
28 v v N
29 v v v
30 v v 3
31 v v v
32 wl v V
33 w! N v
34 N N v
35 N v N
Jumlah 7 26 2 3 6 26 18 17
% 20 | 7428 | 571 857 | 17,14 | 74,28 48,57 51,42




REKAPITULASI STATUS EKONOMI DENGAN PEMILIHAN PENOLONG

PERSALINAN
- STATUS EKONOMI PENOLONG PERSﬁ;;EAN
RESPONDEN TINGGI RENDAH NAKES NARES
i J v
2. y N
3, v v
4. N v
B \ y
6. \ v
T's \ \
8. ) N
9. v v
10. N V
11. N V
12. N N
13. v N
14. v \
i5. \ \
16. N N
g i N v
18. N N
19. v v
20. \ \
21. \/ \
22. v \
23, N N
oA v N
25, N V
26. N v
27 N N
28 . o \
29. N N
30. N N
31. N v
32. wl \
33. \ v
34. v N
35, \V V
JUMLAH 17 18 20 15
% 48,57% 51,42% 57,14% 42,85%




No. Urut Kcbiasaan Memilih Pertolongan Persalinan
Responden Siapa Alasan
Tenaga | Tenaga Non | Dktdr | Terdidik | Lebih Sudah Murah | Bidan | Mecrasa
Keschatan | Keschatan rumah Percaya | Terbiasa ke Jauh | Nyaman
Bidan
1 N v’
2 v N ]
3 N N
4 V v
5 v N
6 N v
7 N N
8 v N
9 v N
10 v N
11 v v
12 v y
13 N N
14 N vV
15 v V
16 N V
17 N N
18 N vV
19 v v
20 \ vV
21 \ v
22 v v
23 v v
24 v v
25 N N
26 v N
27 vV N
28 N v
29 N v
30 N v
31 v N
32 \ \
33 v v
34 v v
35 \l Vv
Jumlah 17 18 19 2 3 1 5 2 3
% 48,57 51,42 34,28 5.71 8,57 2,85 142 | 5,71 8,57




KARTU BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH JURUSAN

KEBIDANAN POLTEKES PONTIANAK:

NAMA
NIM

EKA YUSTAWATI
1.05.05. 0057
PEMBIMBING A

2.

Judul Karya Tulis Ilmiah

Dini,FD,S.S51i.T

Rohuna, BSC.SKM

" HUBUNGAN STATUS

EKONOMI DENGAN KEPUTUSAN KELUARGA MEMILIH

PERTOLONGAN = PERSALINAN DI

PUSKESMAS KUALA BEHE ™

WILAYAH KERJA

T Harl/Tanggal

Materi Yang Di

Konsulkan

catatan N

Pembimbing

Tanda T:mg?,m

Pembimbing

“["Mahasiswa

22=7-08

Bab I,iI,III
Bab IV

Bab V

Perbaiki Bab
1V dan Tabel
karakteristik
diubah .f}','-‘\ kai

grafik

Kamis

Perbaik
grafik
karakte rist ik
analisis i
bivariat dAn
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(W

Dini, FD,S.51 4

15

Juma 't

1-8-08

Bab 1V
Bab V

Perbaikl cata
penulisan,kali
mat, hapus
beberapa
kalimat dan
tambahkan

pembahasan.

(9

Dini FD,8.81.7

Perbaiki

sesual




P2 dan siap

ujtan.

Dini FD, 5.3

Fabu

Bab IV

Bab V

Tambahkan
karakteristik
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pembahasan,

clarn tambahkan

— li.l.iu ‘7,-

Bab IV

ACCT
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Harga Kritik Chi Kuadrat

Taraf Signifikansi

50% 30% 20% 10% 5% 13
! 0,455 1,074 1,642 2,706 3,481 6,635
2 0,139 2,408 3,219 3,605 5,591 9,210
3 2,366 3,665 4,642 6,521 7,815| 11,341
4 3,357 4,878 5,989 7,779 9,488 | 13,277
5 4,351 6,064 7,289 9,236 11,070 | 15,086
6 5,348 7. 321 8,558 10, 645 12,592 | 16,812
7 6,346 8,383 9,803 12,017 14,017 | 18,475
8 7,344 9,524 | 11,030 13,362 15,507 | 20,090
9 8,343 10,656 | 12,242 14, 648 16,919 | 21,666
10 9,342 11,781 | 13,442 15, 987 18,307 | 23,209
11 10,341 12,899 | 14,631 17,275 19,675 | 24,725
i 11, 340 14,011 | 15,812 18,549 21,026 | 26,217
13 12,340 15.19| 16,985 19,812 22,368 | 27,688
14 13,332 16,222 | 18,151 21,064 23,685| 29,141
15 14,339 17,3221 19,311 22,307 24,996 | 30,578
16| 15,338 18,418 | 20,465 23,542 26,296 | 32,000
17 16,337 19,511 | 21,615 24,785 27,587 | 33,409
18 17,338 20,601 | 22,760 26,028 28,869 | 34,805
19| 18,338 21,689 | 23,900 27,271 30,144 | 36,191
20 19,337 22,775| 25,038 28,514 31,410| 37,566
21| 20,337 23,858 | 26,171 29,615 32,671 | 38,932
22| 21,337 24,939| 17,301 30,813 33,924 | 40,289
23| 22,337 26,018 | 28,429 32,007 35,172 | 41,638
24 273,387 27,096 | 29,553 33,194 35,415 42,980
25| 24,337 28,172 | 30,675 34,382 37,652 | 44,314
26| 25,336 29,246| 31,795 35,563 38,885 | 45,642
27 26,336 30,319 | 32,912 36,741 40,113 | 46,963
28 27,336 31,391 | 34,027 37,916 41,337 | 48,278
29| 28,336 32,461 | 35,139 39,087 42,557 | 49,588
30| 29,336 33,530 | 36,250 40,256 43,775| 50,892




