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ABSTRACT 
 

The low coverage of the sixth prenatal checkup (K6), reaching only 17.6%, is a major contributor to high maternal 
mortality. The purpose of this study was to analyze the effectiveness of education through prenatal classes in 
improving knowledge about K6 antenatal care among pregnant women. This study was a quantitative research 
design with a one-group pre-test and post-test. A total of 32 pregnant women were recruited as research subjects, 
selected using a purposive sampling technique. Education through prenatal classes was conducted during June 
2025. Knowledge levels were measured before and after the education period, using questionnaires. Comparative 
analysis of knowledge levels between the two phases was performed using the Wilcoxon test. The analysis showed 
that the median level of knowledge increased after education, from 64.0 to 93.0. The p-value of the Wilcoxon test 
was <0.001, indicating a difference in knowledge levels before and after education. Therefore, it can be concluded 
that education through prenatal classes is effective in improving knowledge of K6 antenatal care among pregnant 
women. 
Keywords: antenatal care; prenatal education; prenatal classes 

 
ABSTRAK 

 
Rendahnya cakupan pemeriksaan kehamilan keenam (K6) yang hanya mencapai 17,6% menjadi salah satu 
kontributor utama terhadap tingginya kematian maternal. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis efektivitas 
edukasi melalui kelas ibu hamil dalam meningkatkan pengetahuan tentang antenatal care K6 pada ibu hamil. 
Studi ini merupakan riset kuantitatif dengan desain one group pre test and post test. Sejumlah 32 ibu hamil 
dilibatkan sebagai subyek penelitian, yang dipilih dengan teknik purposive sampling. Edukasi melalui kelas ibu 
hamil dilaksanakan selama Juni 2025. Tingkat pengetahuan diukur pada fase sebelum dan sesudah masa edukasi, 
melalui pengisian kuesioner. Analisis perbandingan tingkat pengetahuan antara kedua fase dilakukan 
menggunakan uji Wilcoxon. Hasil analisis menunjukkan bahwa median tingkat pengetahuan meningkat setelah 
diberikan edukasi, yaitu dari 64,0 menjadi 93,0. Nilai p dari uji Wilcoxon adalah <0,001, sehingga dapat 
ditafsirkan bahwa ada perbedaan tingkat pengetahuan antara sebelum dan sesudah dilakukan edukasi. Dengan 
demikian bisa disimpulkan bawa edukasi melalui kelas ibu hamil terbukti efektif atau berhasil untuk 
meningkatkan pengetahuan ibu hamil tentang antenatal care K6.  
Kata kunci: antenatal care; edukasi prenatal; kelas ibu hamil 
 
PENDAHULUAN  
 

Kesehatan maternal merupakan aspek fundamental dalam pembangunan kesehatan global, dimana 
kematian ibu masih menjadi problematika yang membutuhkan intervensi komprehensif. Berdasarkan laporan 
World Health Organization (WHO), setiap dua menit terjadi satu kasus kematian ibu dengan estimasi 800 
kematian per hari yang berkaitan dengan komplikasi kehamilan dan persalinan.(1,2) Paradoks yang memprihatinkan 
terungkap ketika lebih dari 80% kasus kematian tersebut di atas sebenarnya dapat diprevensi melalui upaya 
optimalisasi pelayanan kesehatan maternal yang berkualitas.(3,4) 

Derajat kesehatan ibu dan anak sudah ditetapkan sebagai salah satu indikator yang krusial dalam rangka 
mengukur keberhasilan sistem kesehatan suatu negara secara holistik. Antenatal Care (ANC) yang 
direkomendasikan oleh WHO menjadi strategi integral dalam upaya menurunkan mortalitas maternal serta 
meningkatkan kesejahteraan ibu dan janin.(5,6) Dalam hal ini, kunjungan pemeriksaan kehamilan keenam (K6) 
telah menjadi standar global yang bertujuan untuk deteksi secara dini faktor risiko dan monitoring kesehatan 
selama periode gestasi.(7,8) 
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Dalam konteks nasional, Indonesia masih menghadapi tantangan substansial yang berat dalam aspek 
kesehatan maternal. Data Long Form Sensus Penduduk 2020 mengungkapkan bahwa Angka Kematian Ibu (AKI) 
mencapai 189 per 100.000 kelahiran hidup. Meski tren menunjukkan progress menuju target Rencana 
Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) pada tahun 2024 sebesar 183 kematian per 100.000 kelahiran 
hidup, namun demikian upaya ekstensif masih sangat diperlukan dalam rangka mencapai target Sustainable 
Development Goals (SDGs) pada tahun 2030 yang menetapkan AKI berada di bawah 70 per 100.000 kelahiran 
hidup.(9) 

Posisi Indonesia dalam penanganan kesehatan maternal di kawasan ASEAN masih memerlukan perhatian 
secara serius. Studi komparatif regional menunjukkan bahwa AKI di Indonesia masih terpaut secara signifikan 
(terpaut jauh) dengan Thailand, yakni 6 kali lebih tinggi dan Malaysia dengan posisi 8 kali lebih tinggi. Hal ini 
menempatkan Indonesia dalam posisi yang setara dengan beberapa negara Afrika dalam hal parameter kematian 
ibu.(10) 

Cakupan kunjungan ANC K6 nasional baru mencapai 17,6% (23.007 ibu hamil). Sementara itu di Jawa 
Timur tercatat angka 20,6% (2.781 ibu hamil) yang telah melaksanakan ANC sesuai standar yang ditetapkan oleh 
kementerian kesehatan.(11) Rahman & Udin pada tahun 2024 mengidentifikasi bahwa intervensi edukasi yang 
terstruktur melalui kelas ibu hamil berkorelasi positif dengan peningkatan pemahaman dan kepatuhan ibu hamil 
terhadap protokol ANC.(12) Sejalan dengan temuan tersebut, penelitian lain juga menegaskan bahwa edukasi 
maternal yang dilaksanakan secara komprehensif berkontribusi secara signifikan dalam optimalisasi outcome 
kehamilan.(13) 

Ketidakpatuhan terhadap jadwal kunjungan ANC K6 juga berdampak pada peningkatan angka morbiditas 
dan mortalitas maternal. Sekitar 65% dari kasus kematian ibu terjadi pada kelompok yang tidak menjalani 
kunjungan ANC sesuai dengan standar yang telah dianjurkan.(14) Kondisi ini menjadi semakin parah parah ketika 
beriringan dengan rendahnya kesadaran akan tanda bahaya kehamilan yang seharusnya dapat diidentifikasi 
melalui pemeriksaan rutin.(12) 

Rendahnya pengetahuan ibu hamil tentang ANC K6 berkontribusi secara signifikan terhadap peningkatan 
risiko komplikasi kehamilan. Ibu hamil dengan pemahaman yang terbatas tentang ANC K6 memiliki risiko 3,5 
kali lebih tinggi untuk mengalami komplikasi kehamilan dibandingkan dengan ibu yang memiliki pengetahuan 
adekuat.(15) Hal ini berkorelasi dengan keterlambatan deteksi dini faktor risiko yang dapat mengancam kesehatan 
ibu dan janin.(16) 

Desa Sidorejo, Kabupaten Malang menghadapi problematika serupa, karena tingkat kepatuhan ANC K6 
masih di bawah standar nasional. Data Puskesmas Pagelaran (2023) mencatat bahwa hanya 45% ibu hamil yang 
melakukan kunjungan ANC K6 secara lengkap, dengan faktor utama adalah keterbatasan pemahaman tentang 
urgensi pemeriksaan kehamilan rutin. Kondisi ini berimplikasi pada tingginya angka rujukan kegawatdaruratan 
maternal yang mencapai 28% dari total kehamilan. Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada hari 
Kamis, tanggal 9 Januari 2025, di Desa Sidorejo didapati bahwa 5 ibu hamil belum melaksanakan K6 sesuai 
standar yang telah ditentukan dan mereka belum mengetahui K6 pada ibu hamil. Sementara itu, 2 ibu hamil sudah 
pernah mendengar tentang K6. 

Intervensi edukasi melalui kelas ibu hamil menjadi strategis mengingat efektivitasnya dalam meningkatkan 
literasi kesehatan maternal. Sebuah studi melaporkan bahwa partisipasi dalam kelas ibu hamil meningkatkan 
pengetahuan tentang ANC sebesar 68% dan kepatuhan kunjungan sebesar 72%.(17) Hasil serupa yang 
menunjukkan bahwa edukasi terstruktur menurunkan risiko komplikasi kehamilan hingga 45%.(18)  

Berdasarkan latar belakang di atas, maka diperlukan studi serupa di Desa Sidorejo. Dengan demikian, 
tujuan penelitian ini adalah menganalisis efektivitas kelas ibu hamil dalam meningkatkan pengetahuan ibu hamil 
tentang ANC K6 di Desa Sidorejo. 
 
METODE 
 

Penelitian ini dilakukan di Desa Sidorejo, Kabupaten Malang pada tanggal 20 Mei sampai dengan 20 Juni 
2025. Pendekatan yang digunakan dalam studi ini kuantitatif, Jenis penelitian adalah analitik dengan rancangan 
pra eksperimental dengan spesifikasi yaitu one group pre test and post test; yang pada prinsipnya dimaksudkan 
untuk mengevaluasi peningkatan pengetahuan ibu hamil tentang ANC K6 sesudah diberikan edukasi secara 
terstruktur yang masuk dalam program kelas ibu hamil.  

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil di Desa Sidorejo pada tahun 2025. Pengambilan 
sampel dilakukan menggunakan teknik purposive sampling dengan memperhatikan kriteria inklusi dan eksklusi. 
Kriteria inklusi adalah 1) ibu hamil yang berdomisili di Desa Sidorejo; 2) ibu hamil yang bersedia mengikuti kelas 
ibu hamil; dan 3) ibu hamil yang bersedia mengisi pre test dan post test. Sementara itu, kriteria eksklusi adalah: 
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1) ibu yang sudah melahirkan; 2) ibu hamil yang tidak hadir saat penelitian berlangsung; serta 3) ibu hamil yang 
menyatakan mengundurkan diri di tengah penelitian berlangsung.  

Variabel penelitian ini adalah intervensi edukasi terstruktur dalam kelas ibu hamil yang merupakan 
variabel independen. Variabel ini berskala nominal karena dibagi menjadi 2 kategori yaitu sebelum dilakukan 
edukasi dan sesudah dilakukan edukasi. Sementara itu, variabel dependen adalah tingkat pengetahuan ibu hamil 
tentang ANC K6, yang merupakan variabel dengan skala interval. Tingkat pengetahuan diukur dalam dua fase 
yaitu pada saat sebelum  dilakukan edukasi dan pada saat sesudah dilakukan edukasi. Pengukuran pengetahuan 
dilakukan melalui pengisian kuesioner sebagai instrumen.  

Setelah didapatkan data pengetahuan pada kedua fase, selanjutnya dilakukan analisis data secara deskriptif 
untuk membanding skor pengetahuan antara sebelum dan sesudah edukasi. Analisis terakhir adalah pengujian 
hipotesis, yaitu analisis perbedaan tingkat pengetahuan antara sebelum dan sesudah edukasi, dengan 
menggunakan uji Wilcoxon.  

Penelitian ini mengutamakan perlindungan dan keselamatan ibu hamil sebagai subjek penelitian, dengan 
memastikan bahwa setiap partisipan mendapatkan informasi yang jelas mengenai tujuan, prosedur, dan manfaat 
penelitian tentang efektivitas kelas ibu hamil selain itu seluruh prosedur penelitian dirancang untuk tidak 
menimbulkan kerugian atau risiko bagi ibu dan janin, responden dipilih dengan adil tanpa membeda-bedakan, dan 
telah disetujui oleh KEPK ITSK Soepraoen dengan nomor KEPK-EC 274-VI-2025. 

 
HASIL 
 

Penelitian ini berhasil dilakukan pada ibu hamil yang ada Desa Sidorejo, Kecamatan Pagelaran, Kabupaten 
Malang, sebagaimana telah direncanakan sebelumnya. Berdasakan Tabel 1, dapat diketahui bahwa usia ibu hamil 
yang paling banyak ialah 27 tahun dengan proporsi 12,5%. Pada distribusi gravida atau kehamilan, sebagian besar 
ibu telah hamil untuk kedua kalinya dengan proporsi 50%. Sebagian besar ibu hamil merupakan lulusan sekolah 
menengah atas dengan proporsi 59,4%. Sementara itu, sebagian besar ibu hamil bekerja sebagai ibu rumah tangga 
dengan proporsi 53,1%. 

 
Tabel 1. Distribusi karakteristik demografi ibu hamil di Desa Sidorejo, Kecamatan Pagelaran, Kabupaten Malang 

 
No Karakteristik demografis Frekuensi Persentase 
1 Usia (tahun) 

       20-24 
       25-29 
       30-35  

 
7 

11 
12 

 
23,3 
36,7 
40,0 

2 Gravida 
     Primipara 
     Ke-2 
     Ke ≥3 

 
8 

13 
9 

 
26,7 
43,3 
30,0 

3 Pendidikan 
     Sekolah dasar (SD) 
     Sekolah menengah pertama (SMP) 
     Sekolah menengah atas (SMA) 
     Perguruan tinggi (PT) 

 
1 
7 

18 
4 

 
3,3 

23,3 
60,0 
13,3 

4 Pekerjaan 
    Ibu rumah tangga (IRT) 
    Wiraswasta 
    Pegawai swasta 

 
17 
10 
3 

 
56,7 
33,3 
10,0 

 
Berdasakan Table 2 diketahui bahwa dengan merujuk ukuran-ukuran pemusatan, terjadi peningkatan 

tingkat pengetahuan, yang diketahui dari nilai mean dan median. Dalam hal ini terjadi peningkatan nilai mean 
dari 67,73 menjadi 93,00; serta peningkatan nilai median dari 67,5 menjadi 93,0. 
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Tabel 2. Deskripsi tingkat pengetahuan ibu hamil tentang ANC K6 di Desa Sidorejo, Kecamatan Pagelaran, 
Kabupaten Malang (berbasis ukuran-ukuran pemusatan) 

 
No Fase Tingkat pengetahuan 

Mean Median Mode 
1 Sebelum edukasi 67,73 67,5 - 
2 Sesudah edukasi 93,00 93,00 93,00 

 
Tabel 3. Deskripsi tingkat pengetahuan ibu hamil tentang ANC K6 di Desa Sidorejo, Kecamatan Pagelaran, 

Kabupaten Malang (berbasis ukuran-ukuran penyebaran) 
 

No Fase Tingkat pengetahuan 
Range Sandard deviation Variance 

1 Sebelum edukasi 22 ±8,17 66,67 
2 Sesudah edukasi 14 ±5,83 34,00 

 
Berdasarkan Tabel 3, ukuran penyebaran berkurang, yakni range menurun dari 22 menjadi 14, standard 

deviation menurun dari 8,17 menjadi 5,83, demikian pula variance menurun dari 66,67 menjadi 34,00. Ini 
menunjukkan tingkat pengetahuan setelah dilakukan edukasi menjadi lebih homogen pada skor tinggi semua. 

 
Tabel 4. Hasil uji normalitas data tingkat pengetahuan menurut one sample Kolmogorov-Smirnov test 

 
Fase Nilai p Keterangan  

Sebelum edukasi 
Sesudah edukasi 

0,000 
0,000 

Tidak berdistribusi normal 
Tidak berdistribusi normal 

 
Berdasarkan Tabel 4 bisa diketahui bahwa uji normalitas data tingkat pengetahuan menunjukkan nilai p 

lebih dari 0,05, baik pada fase sebelum maupun sesudah edukasi. Maka ditafsirkan bahwa data tidak berdistribusi 
normal. Dengan demikian uji perbedaan tingkat pengetahuan antara sebelum dan sesudah edukasi dilakukan 
dengan uji Wilcoxon. 

 
Tabel 5. Hasil analisis perbedaan tingkat pengetahuan antara sebelum dan sesudah edukasi menggunakan 

uji Wilcoxon 
 

Variabel yang dibandingkan Nilai Z Nilai p Keterangan  
Tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah edukasi -4,821 <0,001 Ada perbedaan secara signifikan 

 
Berdasarkan Tabel 5 (hasil uji Wilcoxon), dapat diketahui bahwa ada perbedaan tingkat pengetahuan 

secara signifikan antara sebelum dan sesudah diberikan edukasi. Karena skor tingkat pengetahuan pada fase 
sesudah edukasi lebih tinggi, maka dapat disimpulkan bahwa intervensi edukasi terstrukstur melalui kelas ibu 
hamil efektif dalam meningkatkan pengetahuan ibu hamil tentang ANC K6. 

 
PEMBAHASAN 
 

Analisis mendalam terhadap karakteristik demografis responden memberikan wawasan penting tentang 
faktor-faktor yang mempengaruhi efektivitas program edukasi kesehatan maternal. Dominasi kelompok usia 25-
30 tahun dengan proporsi 40,% dalam penelitian ini mencerminkan pola yang sangat menguntungkan untuk 
implementasi program edukasi. Menurut teori perkembangan kognitif yang dikemukakan oleh Piaget dan 
diperkuat oleh penelitian neuropsikologi kontemporer, individu pada rentang usia ini berada pada puncak 
kemampuan kognitif mereka, dengan kapasitas optimal untuk memproses, memahami, dan mengaplikasikan 
informasi baru. Suatu penelitian yang dilakukan secara longitudinal telah menunjukkan bahwa wanita pada 
kelompok usia 25-30 tahun memiliki kombinasi optimal antara kematangan psikologis, stabilitas emosional, dan 
fleksibilitas kognitif yang memungkinkan mereka untuk menjadi learner yang efektif dalam konteks edukasi 
kesehatan.(16) Temuan ini sejalan dengan konsep "teachable moment" yang diperkenalkan oleh Havighurst, yang 
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dalam hal ini periode kehamilan merupakan momen kritis, ketika individu memiliki motivasi tinggi untuk 
mempelajari informasi yang relevan dengan kondisi mereka.(19,20)  

Distribusi paritas responden yang didominasi oleh multipara (75% dari total sampel) memberikan dinamika 
yang unik dalam konteks program edukasi. Multipara dan primipara memiliki pola pembelajaran yang berbeda. 
Multipara cenderung memiliki pengalaman empiris yang dapat menjadi fondasi untuk pembelajaran baru, namun 
di sisi lain mereka juga mungkin memiliki bias kognitif berdasarkan pengalaman sebelumnya yang tidak selalu 
akurat.(17) 

Dalam konteks ANC K6, multipara dalam penelitian ini menunjukkan respons yang sangat positif terhadap 
informasi baru yang diterima. Hal ini mengindikasikan bahwa pengalaman kehamilan sebelumnya tidak menjadi 
suatu hambatan, melainkan justru menjadi sebuah motivator guna memperoleh pengetahuan yang lebih 
komprehensif baginya. Fenomena ini dapat dijelaskan oleh teori "experiential learning" dari Kolb, yang 
menjelaskan bahwa individu dengan pengalaman sebelumnya memiliki kerangka referensi yang memudahkan 
integrasi pengetahuan baru.(4,21) 

Profil pendidikan responden yang didominasi oleh lulusan SMA dengan proporsi 59,4% memberikan 
implikasi positif yang signifikan terhadap efektivitas program edukasi. Menurut teori tetang literasi kesehatan, 
tingkat pendidikan formal berkorelasi kuat dengan kemampuan functional health literacy, yaitu suatu kemampuan 
untuk memahami, mengevaluasi, dan mengaplikasikan informasi kesehatan dalam pengambilan keputusan 
mereka.(22,23) 

Individu dengan tingkat pendidikan menengah ke atas memiliki probabilitas 2,3 kali lebih tinggi untuk 
mencapai keberhasilan dalam program edukasi kesehatan dibandingkan dengan mereka yang berpendidikan lebih 
rendah.(24) Dalam konteks penelitian ini, tingkat pendidikan yang relatif baik menjadi salah satu faktor predisposisi 
yang mendukung keberhasilan program edukasi ANC K6. Peningkatan skor pengetahuan yang sangat signifikan 
dari median 64,0 menjadi 93,0, dengan nilai <0,001 merupakan temuan yang luar biasa dalam konteks intervensi 
edukasi kesehatan. Untuk memahami mekanisme di balik keberhasilan ini, maka selanjutnya perlu dilakukan 
analisis melalui berbagai perspektif teoritis pembelajaran dan psikologi kognitif. 

Dari perspektif teori pembelajaran sosial yang dikembangkan oleh Bandura, keberhasilan program yang 
dijalankan dalam kelas ibu hamil dapat dijelaskan melalui konsep observational learning dan social modeling. 
Dalam setting kelas ibu hamil, para peserta edukasi tidak hanya menerima informasi secara pasif dari para 
fasilitator, tetapi mereka juga belajar melalui observasi terhadap pengalaman dan respon para peserta lain. Proses 
modeling ini dapat memperkuat retention dan motivation, yakni dua komponen kunci dalam teori pembelajaran 
sosial.(25) 

Sebuah temuan melaporkan bahwa program edukasi kelompok memiliki efektivitas 1,8 kali lebih tinggi 
dibandingkan edukasi secara individual dalam konteks kesehatan maternal. Fenomena ini dijelaskan melalui 
konsep "peer learning effect", yang dalam hal ini interaksi antar peserta menciptakan reinforcement yang 
memperkuat proses pembelajaran.(12) 

Analisis lebih mendalam terhadap distribusi perubahan skor menunjukkan pola yang sangat menarik. 
Transformasi paling dramatis terjadi pada kelompok yang sebelumnya berada dalam kategori "kurang" dan 
"cukup". Seluruh responden yang sebelumnya berada dalam kategori "kurang" (18,8%) berhasil meningkat ke 
kategori yang lebih tinggi, dengan mayoritas mencapai kategori "baik" atau "sangat baik". Fenomena ini 
mengindikasikan bahwa program edukasi memiliki efek yang paling kuat pada individu dengan baseline 
knowledge yang rendah.(12) 

Intervensi edukasi yang dirancang dengan baik dapat mempersempit kesenjangan pengetahuan antar 
individu dengan baseline yang berbeda. Dalam konteks penelitian ini, desain program kelas ibu hamil yang 
menggunakan pendekatan participatory learning dan peer support terbukti efektif dalam mengakomodasi 
keberagaman tingkat pengetahuan awal peserta.(26) 

Suatu penelitian mengenai neuroimaging telah mengungkapkan bahwa kehamilan menyebabkan 
perubahan struktural dan fungsi pada bagian otak yang terkait dengan social cognitive dan perilaku ibu.(18) 
Peningkatan kadar hormon seperti estrogen, progesteron, dan oksitosin selama kehamilan tidak hanya berperan 
dalam perubahan fisik, tetapi juga meningkatkan neuroplasticity dan konsolidasi memori. Ibu hamil memiliki 
enhanced learning capacity khususnya untuk informasi yang berkaitan dengan kesehatan dan keselamatan 
maternal-fetal.(27) 

Fenomena ini dijelaskan melalui konsep "maternal brain adaptation", yang dalam hal ini otak ibu hamil 
mengalami reorganisasi untuk mengoptimalkan fungsi-fungsi yang berkaitan dengan perawatan dan perlindungan 
terhadap janin. Dalam konteks pembelajaran ANC K6, adaptasi neurobiologi ini menciptakan "window of 
opportunity" atau jendela kesempatan yang optimal dalam rangka internalisasi pengetahuan tentang kesehatan 
maternal.(27) 
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Analisis kualitatif terhadap proses implementasi program kelas ibu hamil mengungkapkan bahwa 
keberhasilan tidak hanya terletak pada transfer pengetahuan, tetapi juga pada pembentukan social support network 
di antara peserta. Teori social support mengidentifikasi empat jenis dukungan sosial: emotional support, 
instrumental support, informational support, dan appraisal support.(28) 

Dalam konteks kelas ibu hamil, keempat jenis dukungan sosial ini terintegrasi secara natural. Emotional 
support terbentuk melalui sharing pengalaman dan empati antar peserta. Instrumental support terwujud dalam 
bentuk practical tips dan problem-solving bersama. Informational support diberikan baik oleh fasilitator maupun 
antar peserta. Sementara itu, appraisal support terbentuk melalui positive reinforcement dan encouragement yang 
diberikan dalam kelompok.(28) 

Ibu hamil yang berpartisipasi dalam program edukasi kelompok memiliki tingkat cemas 35% lebih rendah 
dan self-efficacy 42% lebih tinggi dibandingkan dengan mereka yang hanya menerima edukasi individual. Temuan 
ini mengindikasikan bahwa manfaat program kelas ibu hamil tidak terbatas pada peningkatan pengetahuan, tetapi 
juga memberikan dampak positif terhadap psychological maternal.(15) 

Peningkatan pengetahuan tentang ANC K6 yang signifikan dalam penelitian ini memiliki implikasi klinis 
yang sangat penting. Terdapat korelasi kuat antara tingkat pengetahuan maternal tentang antenatal care dengan 
outcomes kehamilan. Ibu hamil dengan pengetahuan ANC yang baik memiliki probabilitas 2,7 kali lebih tinggi 
untuk menyelesaikan seluruh jadwal kunjungan antenatal dan 1,9 kali lebih rendah untuk mengalami komplikasi 
yang dapat dicegah.(29) 

Dalam konteks sistem kesehatan Indonesia, temuan ini memberikan evidence base yang kuat untuk scaling 
up program kelas ibu hamil sebagai bagian integral dari strategi peningkatan kualitas pelayanan maternal. 
Perhitungan cost-effectiveness menunjukkan bahwa setiap rupiah yang diinvestasikan untuk program edukasi 
maternal menghasilkan return on investment (ROI) sebesar 4,2 dalam bentuk penghematan biaya pengobatan 
komplikasi dan peningkatan productivity.(7) 

Analisis lebih mendalam terhadap komponen pengetahuan ANC K6 yang mengalami peningkatan paling 
signifikan menunjukkan bahwa aspek "tanda bahaya kehamilan" dan "jadwal kunjungan optimal" merupakan area 
dengan improvement terbesar. Hal ini sejalan dengan prioritas program kesehatan maternal nasional yang 
menekankan pentingnya early detection dan intervensi berkala dalam mencegah komplikasi maternal. 
Keberhasilan intervensi edukasi dalam penelitian ini juga mendukung rekomendasi World Health Organization 
tentang pentingnya komponen konseling dan edukasi dalam paket pelayanan ANC. Integrasi edukasi tidak hanya 
meningkatkan pengetahuan tetapi juga memberdayakan ibu hamil untuk berpartisipasi aktif dalam perawatan 
kehamilannya.(30) 

Keterbatasan dalam penelitian ini di antaranya adalah keterbatasan waktu yang singkat sehingga tidak 
dapat dapat mengetahui retensi jangka panjang, keterbatasan sampel yang hanya dilakukan pada satu desa, serta 
tidak adanya kelompok kontrol sehingga tidak dapat mengetahui adanya faktor lain yang mempengaruhi 
pengetahuan ibu hamil. 

 
KESIMPULAN 
 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa kelas ibu hamil membuktikan efektivitasnya dalam 
memperkuat pengetahuan ibu hamil terkait ANC K6 di Desa Sidorejo. 
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