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ABSTRAK

Ibu hamil merupakan salah satu kelompok rentan yang terdampak pandemi COVID-19 melalui adanya
keterbatasan akses dan jangkauan ke pelayanan kesehatan sehingga mengakibatkan proses adaptasi selama
kehamilan dan stressor kehamilan meningkat. Self-efficacy termasuk salah salah faktor penting dalam kemampuan
koping ibu hamil saat mengalami stress dan depresi pada situasi pandemic COVID-19. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengkaji faktor-faktor yang berpengaruh terhadap self-efficacy ibu hamil selama pandemic COVID-19.
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain studi cross-sectional di wilayah kerja Pusat
Kesehatan Masyarakat Panti, kabupaten Jember selama Agustus-Oktober 2021. Sampel penelitian sejumlah 170
orang yang dipilih secara acak menggunakan cluster random sampling. Instrumen penelitian menggunakan
General Self-Efficacy Scale (GSES) untuk mengukur self-efficacy dan kuesioner terstruktur untuk mengukur
karakteristik responden. Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor yang berpengaruh terhadap self-efficacy ibu
hamil selama pandemic COVID-19 adalah pendidikan (p-value = 0.007; OR = 3.852), pendapatan (p-value =
0.014; OR =4.325), dan pekerjaan (p-value = 0.006; OR = 5.464). Dan prediktor yang paling berpengaruh terhadap
self-efficacy ibu hamil selama pandemic COVID-19 adalah pekerjaan (p-value = 0.002; OR = 6.224). Ibu pekerja
memiliki kemampuan beradaptasi lebih tinggi melalui perubahan kondisi pekerjaan sebagai upaya pengembangan
diri, tuntutan, inisiatif dan target dalam pekerjaan, pengambilan keputusan tepat, dan stressor lain sehingga
cenderung memiliki self-efficacy lebih tinggi, mampu memecahkan masalah, dan menyelesaikan tantangan dengan
baik terutama selama masa pandemic COVID-19. Kesimpulan: Prediktor yang berpengaruh terhadap self-efficacy
ibu hamil selama masa pandemi COVID-19 adalah pendidikan ibu, pekerjaan ibu, dan pendapatan keluarga.
Penguatan kerjasama dengan stakeholder di wilayah untuk peningkatan kapabilitas dan pemberdayaan ibu melalui
pelatihan pengembangan kompetensi ibu sesuai pendidikan ibu dan sumber daya lokal agar dapat bekerja dalam
sektor formal dan informal sehingga self-efficacy ibu meningkat.
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ABSTRACT

Pregnant women are one of the vulnerable groups affected by the COVID-19 pandemic through limited access
and reach to health services, resulting in the adaptation process during pregnancy and increased pregnancy
stressors. Self-efficacy is one of the important factors in the ability of pregnant women to cope when experiencing
stress and depression in the COVID-19 pandemic. This study aimed to examine the factors that influence the self-
efficacy of pregnant women during the COVID-19 pandemic. This study is a quantitative study with a cross-
sectional design in the working area of the Panti Community Health Center, Jember Regency, from August-
October 2021. The research sample was 170 randomly selected using cluster random sampling. The research
instrument used the General Self-Efficacy Scale (GSES) to measure self-efficacy and a structured questionnaire
to measure the characteristics of the respondents. The results showed that the factors that influenced the self-
efficacy of pregnant women during the COVID-19 pandemic were education (p-value = 0.007; OR = 3.852),
income (p-value = 0.014,; OR = 4.325), and occupation (p-value = 0.014; OR = 4.325), and occupation (p-value
=4.325). value = 0.006, OR = 5.464). And the most influential predictor of pregnant women's self-efficacy during
the COVID-19 pandemic was occupation (p-value = 0.002; OR = 6.224). Working mothers tend to have higher
adaptability through changing conditions at work as an effort to develop themselves, demands, initiatives, and
targets at work to make the right decisions and other stressors at work, so they tend to have higher self-efficacy,
be able to solve problems and solve problems challenges well, especially during the COVID-19 pandemic.
Conclusion: The predictors that influence pregnant women's self-efficacy during the COVID-19 pandemic are the
mother's education, the mother's occupation, and family income. Strengthening cooperation with stakeholders in
the region to increase the capability and empowerment of mothers through training to develop the competence of
mothers according to mothers’ education and local resources so that they can work in the formal and informal
sectors so that mothers' self-efficacy increases.

Keywords: Pregnant women, self-efficacy; COVID-19; profession

PENDAHULUAN

Pandemi global akibat Coronavirus disease (COVID-19) yang telah dinyatakan oleh World
Health Organization sejak 11 Maret 2020 merupakan salah satu krisis terbesar dalam sejarah modern
kesehatan masyarakat.! Kondisi darurat pandemi COVID-19 telah mengakibatkan setiap individu
berisiko tinggi tertular virus sehingga tingkat morbiditas dan mortalitas akibat COVID-19 meningkat di
seluruh dunia. Namun, pandemi COVID-19 tidak hanya berdampak terhadap kesehatan fisik masyarakat
saja, pandemi COVID-19 juga memicu terjadinya beberapa perubahan psikologis pada masyarakat
terutama kecemasan dan depresi. Di sisi lain, sistem kesehatan juga terancam risiko kolaps di masa
pandemi karena akses dan jangkauan yang terbatas ke fasilitas kesehatan, dan prioritas terhadap pasien
COVID-19. Berbagai hal tersebut meningkatkan kecemasan pada masyarakat terutama pada kelompok
masyarakat rentan.*”

Ibu hamil merupakan salah satu kelompok rentan selama masa pandemi COVID-19. Masa
kehamilan merupakan golden period proses maturasi perempuan yang mengakibatkan terjadinya
berbagai perubahan fisik dan fisiologis. Ibu hamil perlu beradaptasi dengan kondisi kehamilan dan
mempersiapkan peran baru sebagai seorang ibu. Proses adaptasi pada ibu hamil tentu tidak mudah
terutama dalam situasi penuh stressor saat pandemic COVID-19.*° Perubahan signifikan pada sistem
imun ibu hamil mengakibatkan ibu hamil berisiko tinggi mengalami penyakit dalam kondisi berat dan
meningkatkan risiko kematian dibandingkan ibu yang tidak hamil. Ibu hamil yang mengalami COVID-
19 juga berisiko lebih tinggi mengalami komplikasi kehamilan dan persalinan seperti persalinan

premature, preeklampsia, ketuban pecah dini, dan tromboemboli vena yang dapat mengakibatkan
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gangguan patologi ekstrapulmoner. Pandemi COVID-19 tidak hanya berisiko tinggi pada ibu hamil,
namun juga berdampak pada janin yang dikandung oleh ibu hamil. Berbagai komplikasi pada janin yang
dapat terjadi pada ibu hamil yang terinfeksi COVID-19 antara lain abortus (2%), IUGR (10%), dan
premature (39%).° Ketidakpastian dan perubahan pada pelayanan kesehatan yang terjadi selama
pandemic COVID-19 dapat mengakibatkan kecemasan dan depresi pada ibu hamil. Dan bahkan kondisi
ini diperparah dengan perubahan kapasitas fasilitas pelayanan kesehatan saat pandemi COVID-19 yaitu
adanya hambatan keterjangkauan dan akses terhadap fasilitas pelayanan kesehatan maternal sehingga
menimbulkan kecemasan lebih lanjut pada ibu hamil. *”

Ibu hamil memerlukan pemeriksaan rutin untuk monitoring dan evaluasi kondisi kesehatan ibu
dan janin selama kehamilan di fasilitas pelayanan kesehatan, namun adanya kebijakan pembatasan
social distancing dan karantina untuk keluar rumah, bertemu dengan masyarakat secara luas, dan
memeriksakan kehamilan di fasilitas pelayanan kesehatan mengakibatkan ibu hamil tidak dapat
memeriksakan kehamilannya secara rutin. Selama masa pandemic COVID-19, ibu hamil perlu untuk
beradaptasi dalam setiap kondisi, memiliki keyakinan, dan kepercayaan tentang kemampuan dan
kekuatannya dalam mengendalikan diri dan memecahkan masalah yang dapat terjadi selama masa
kehamilannya atau disebut sebagai self-efficacy ibu hamil sehingga diharapkan kehamilannya dapat
sehat selama masa pandemic COVID-19.%’

Self-efficacy akan mempengaruhi ibu hamil dalam mengatasi situasi pandemic COVID-19 dan
menghasilkan sikap dan perilaku yang positif selama menghadapi menghadapi pandemic COVID-19.
Self-efficacy berperan penting dalam pengaturan motivasi ibu hamil dalam hal mengarahkan perilaku
ibu menggunakan pemikiran dan pemahaman ibu hamil dan memperkuat komitmen ibu hamil dalam
mencapai tujuan kehamilan sehat selama sehingga ibu hamil mampu berupaya secara optimal dalam
mengatasi masalah kesehatan yang dihadapi selama pandemic COVID-19. Selain itu, self-efficacy
berperan penting dalam mempengaruhi kemampuan koping ibu hamil dalam mengalami stress dan
depresi pada situasi sulit dan tertekan. Ibu hamil dengan self-efficacy tinggi dapat mengatasi masalah
selama kehamilan, persalinan, dan nifas sehingga ibu mampu melakukan peran barunya. Ibu yang
memiliki self-efficacy baik mampu menekan stress individu dan mampu meningkatkan kualitas
kesehatan maternal selama kehamilan dan periode perinatal.'®!!

Kabupaten Jember merupakan salah satu kabupaten yang menjadi perhatian nasional dalam upaya
akselerasi penurunan angka kematian ibu. Angka kematian ibu di Kabupaten Jember terus meningkat
sejak tahun 2016 sampai dengan tahun 2020, bahkan pada tahun 2020 AKI di Jember mencapai 95,01
per 100.000 kelahiran hidup yang melebihi target RPJMD dan Rencana Strategis Dinas Kesehatan
Kabupaten Jember 2016-2021 yang ditargetkan sebesar 87,73 per 100.000 kelahiran hidup di tahun
2020. Data Dinas Kesehatan Kabupaten Jember mencatat bahwa terjadi 62 kasus kematian ibu di

kabupaten Jember selama tahun 2020.'* Kasus kematian ibu yang meningkat selama kurun waktu

tahun 2020 merupakan salah satu dampak pandemic COVID-19 secara tidak langsung.
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Kebijakan pembatasan kegiatan sosial dan perubahan metode layanan mengakibatkan akses dan
cakupan kunjungan pelayanan maternal menurun menjadi 87,56%. Adanya keterlambatan
pengambilan keputusan oleh ibu hamil dan keluarga juga berdampak terhadap terlambatnya
pertolongan di fasilitas pelayanan kesehatan dan mengakibatkan kematian ibu. Keterlibatan ibu,
suami, dan keluarga dalam menentukan keputusan sangat menentukan intervensi untuk
mengatasi tiga keterlambatan penyebab kematian ibu. Penundaan dalam pengambilan
keputusan yang terjadi sering berkaitan dengan faktor personal dan faktor lingkungan.
Dukungan sosial yang diterima oleh ibu hamil, suami, dan keluarga mengakibatkan perubahan
perilaku kesehatan pada individu dan keluarga termasuk dalam menentukan keputusan terhadap
perawatan kesehatan ibu hamil. Namun, faktor personal berupa self-efficacy ibu selama
kehamilan juga menjadi faktor penting dalam mempengaruhi perilaku kesehatan apbila ditinjau
berdasarkan pendekatan social cognitive theory.®?

Peran ibu hamil dalam mengambil keputusan sangat menentukan intervensi untuk
mengatasi keterlambatan pada pelayanan kesehatan selama hamil dan bersalin. Selama masa
pandemi COVID-19, ibu hamil perlu memiliki ketrampilan untuk percaya pada kemampuan
diri sendiri untuk merawat kehamilan agar kehamilan berlangsung optimal dan ibu dan bayi
yang akan lahir sehat atau self-efficacy. Kasus tertinggi kematian ibu di kabupaten Jember
terjadi di wilayah kerja Puskesmas Panti selama tiga tahun berturut-turut sejak 2018 sampai
dengan tahun 2020. Kasus kematian ibu sebagian besar terjadi di wilayah yang terbatas dari
pelayanan obstetrik kegawatdaruratan dan pengambilan keputusan ibu yang terlambat.
Peningkatan keterlibatan dan self-efficacy ibu hamil dalam pelayanan kesehatan dapat
berdampak terhadap hubungan pasangan termasuk komunikasi, pengambilan keputusan,
kepemilikan asuransi, dan dukungan dalam mendapatkan layanan kesehatan ibu dan anak yang
optimal.'>!* Dan perubahan pada ibu hamil untuk menjadi mandiri dan berdaya dalam
mengatasi permasalahan kehamilan dan persalinan sangat penting untuk menentukan luaran
maternal yang baik. Selama pandemic COVID-19 ibu hamil cenderung merasa khawatir tentang
tertular virus yang dapat berdampak terhadap kondisi kesehatan ibu dan janin terutama
informasi yang diperoleh dari berbagai media.!>!® Kebutuhan terkait pelayanan kesehatan dan
kekhawatiran tentang infeksi menginisiasi ibu untuk membuat keputusan yang tepat dalam
mempersiapkan kehamilan yang sehat dan berkualitas. Oleh karena itu, dalam penelitian ini
berupaya untuk mengkaji faktor-faktor yang mempengaruhi self-efficacy ibu selama kehamilan
saat pandemic COVID-19.

METODE
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Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif melalui pendekatan desain cross-sectional yang
dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Panti selama Agustus-Oktober 2021 sebagai wilayah dengan
kasus kematian ibu tertinggi sejak tahun 2018-2020. Populasi penelitian adalah ibu hamil di wilayah
kerja kecamatan Panti sejumlah 302 orang, dengan perhitungan menggunakan rumus proporsi binomial
didapatkan jumlah sampel sejumlah 170 orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan cluster
random sampling dengan kriteria inklusi ibu hamil di wilayah kecamatan Panti selama 6 bulan terakhir,
berada di wilayah penelitian sejak hamil, memiliki buku KIA, dan bersedia menjadi responden. Metode
cluster random sampling digunakan di wilayah Puskesmas Panti untuk membagi responden penelitian
menjadi kelompok berdasarkan masing-masing desa yang mirip namun beragam sehingga lebih efektif
dalam mewakili populasi secara keseluruhan.

Instrumen yang digunakan dalam penelitian General Self-Efficacy Scale (GSES) yaitu instrument
pengukuran self-efficacy yang dikembangkan oleh Schwarzer dan Jerusalem dan diadaptasi dalam
bentuk Indonesia. Instrumen kuesioner juga digunakan untuk mengukur variabel independent yang
terdiri dari karakteristik responden (usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, tingkat pendapatan, paritas,
kepemilikan asuransi kesehatan, keterpaparan media). Selain itu peneliti juga melakukan observasi pada

buku KIA yang dimiliki oleh ibu hamil. Analisis data menggunakan uji regresi logistik.

HASIL

Berdasarkan Tabel 1 dapat diketahui bahwa usia responden sebagian besar adalah pada tahapan
usia dewasa muda (20-35 tahun) yaitu termasuk kategori usia yang tidak berisiko sejumlah 114 orang
(84.71%). Sebagian besar responden memiliki tingkat pendidikan rendah atau lulusan setingkat Sekolah
Dasar (SD) sejumlah 88 orang (51.76%), sebagian besar ibu hamil tidak bekerja sejumlah 122 orang
(71.76%) dan memiliki pendapatan keluarga kurang dari Upah Minimum Regional Kabupaten Jember
sejumlah 124 orang (72.94%). Sebagian besar responden merupakan primigravida sejumlah 98 orang
(57.65%), tidak memiliki asuransi kesehatan sejumlah 102 orang (60.00%) dan sering terpapar media

baik media cetak, radio, televisi, dan media online.

Tabel 1. Distribusi karakteristik ibu hamil
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Variabel n %

Usia

Tidak berisiko (20-35 tahun) 144 84.71

Berisiko tinggi (< 20 tahun, > 35 tahun) 26 15.29
Total 170 100.00
Pendidikan

Rendah 88 51.76

Menengah 74 43.53

Tinggi 8 4.71
Total 170 100.00
Pendapatan

< Upah Minimum Regional Kabupaten Jember 124 72.94

> Upah Minimum Regional Kabupaten Jember 46 27.06
Total 170 100.00
Pekerjaan

Tidak bekerja 122 71.76

Bekerja 48 28.24
Total 170 100.00
Paritas

Primigravida 98 57.65

Multigravida 72 42.35
Total 170 100.00
Kepemilikan asuransi

Tidak memiliki asuransi 102 60.00

Memiliki asuransi 68 40.00
Total 170 100.00
Keterpaparan media

Jarang 52 30.59

Sering 118 69.41
Total 170 100.00

Berdasarkan Tabel 2 dapat diketahui bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat self-
efficacy yang rendah sejumlah 92 orang (54.12%).
Tabel 2. Distribusi frekuensi self-efficacy pada ibu hamil

Variabel n %
Self-efficacy
Rendah 92 54.12
Tinggi 78 45.88
Total 170 100.00

Berdasarkan Tabel 3 dapat diketahui bahwa variabel yang berpengaruh terhadap self-efficacy ibu
hamil yaitu pendidikan (p-value = 0.007; OR = 3.852), pendapatan (p-value = 0.014; OR = 4.325), dan
pekerjaan (p-value = 0.006; OR = 5.464). Ibu hamil dengan tingkat pendidikan tinggi memiliki self-
efficacy lebih tinggi 3.852 kali dibandingkan dengan ibu dengan tingkat pendidikan rendah. Ibu hamil
dengan tingkat pendapatan keluarga yang lebih tinggi dari Upah Minimum Regional Kabupaten Jember
memiliki self-efficacy lebih tinggi 4.325 kali dibandingkan dengan ibu hamil dengan tingkat pendapatan
keluarga yang lebih rendah dari Upah Minimum Regional Kabupaten Jember. Ibu hamil yang bekerja
memiliki self-efficacy lebih tinggi 5.464 kali dibandingkan dengan ibu hamil yang tidak bekerja.
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Tabel 3. Pengaruh Karakteristik Responden terhadap Self-Efficacy Ibu Hamil

Variabel G fggEﬁ%‘% G povalue OR(ExpB) CI 95%
Usia
Tidak berisiko 79 65
Berisiko tinggi 13 13 0.264 1.268 0.498 = 3.506
Total 92 78
Pendidikan
Rendah 36 52
Meneggah 51 23 0.007 3.852 1.278 — 14.028
Tinggi 5 3
Total 92 78
Pendapatan
< Upah Minimum 70 54
Regional Kabupaten
Jember 22 24
> Upah Minimum 0.014 4.325 1.892 —9.508
Regional Kabupaten
Jember
Total 92 78
Pekerjaan
Tidak bekerja 54 68
Bekerja 33 10 0.006 5.464 2.628 — 18.404
Total 92 78
Paritas
Primigravida 54 44
Multigravida 38 34 0.398 1.465 2.504 — 16,706
Total 92 78
Kepemilikan asuransi
Tidak memiliki 54 48
asuransi 38 30 0.296 1.122 1.792 - 15.144
Memiliki asuransi
Total 92 78
Keterpaparan media
Jarang 15 37
Sering 77 41 0.338 1.413 2.181 —-12.187
Total 92 78

Berdasarkan Tabel 4 dapat diketahui bahwa variabel yang paling berpengaruh atau prediktor self-
efficacy pada ibu hamil yaitu pekerjaan (p-value = 0.002) dengan OR = 6.224 yang bermakna bahwa
ibu hamil yang bekerja memiliki self-efficacy lebih tinggi 6.224 kali dibandingkan dengan ibu hamil
yang tidak bekerja.

Tabel 4. Faktor Prediktor terhadap Self-Efficacy Ibu Hamil
Variabel p-value OR (ExpB) CI195%
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Pendidikan 0.003 4.122 1.582 —12.640

Pendapatan 0.011 4.821 1.823 — 14.288

Pekerjaan 0.002 6.224 1.925 - 18.246
PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa usia tidak berpengaruh terhadap self-efficacy
pada ibu hamil. Studi lain juga menunjukkan bahwa usia tidak berpengaruh terhadap self-efficacy
individu. Usia individu berkaitan dengan pengalaman dan daya berpikir sehingga pertambahan usia akan
mendorong individu untuk lebih berpengalaman dan berpikir positif dalam menangani masalah. Self-
efficacy pada individu terbentuk melalui proses belajar sosial yang dapat berlangsung selama masa
kehidupan sehingga individu dengan usia yang lebih tua cenderung memiliki rentang waktu dan
pengalaman yang lebih dalam mengatasi suatu hal yang terjadi jika dibandingkan dengan individu yang
lebih muda, yang masih memiliki sedikit pengalaman dan peristiwa-peristiwa dalam hidupnya. Individu
dengan usia lebih tua lebih mampu dalam mengatasi rintangan dalam hidupnya dibandingkan dengan
individu yang lebih muda."’

Hasil studi menunjukkan bahwa tingkat pendidikan berpengaruh terhadap self-efficacy.
Pendidikan ibu merupakan faktor penting dalam menentukan tingkat penegtahuan dan perilaku
kesehatan dalam masyarakat. Tingkat pendidikan berpengaruh terhadap cara berpikir dan kemampuan
individu dalam menerima informasi baru. Tingkat pendidikan ibu hamil yang lebih tinggi
memungkinkan ibu hamil menerima informasi baru dengan lebih mudah dan lebih memperhatikan
kondisi kesehatan ibu dan janin.'® Tingkat pendidikan yang lebih tinggi juga akan berpengaruh terhadap
kemampuan individu dalam memahami dan menggunakan potensi dalam dirinya untuk menangani
masalah. Salah satu faktor angka kematian ibu yang tinggi disebabkan kurangnya pengetahuan dan
kesadaran ibu hamil dalam deteksi dini kehamilan risiko tinggi.'” Selama pandemi COVID-19 akses
terhadap pelayanan kesehatan terbatas sehingga pemeriksaan dan deteksi dini kehamilan risiko tinggi
juga terbatas sehingga pengetahuan ibu dalam memahami tanda bahaya kehamilan sangat penting
sebagai salah satu upaya pencegahan kematian ibu.”® Ibu hamil yang berpendidikan tinggi
memungkinkan memiliki self-efficacy lebih tinggi sehingga selama pandemic COVID-19 ibu hamil
memiliki kepercayaan diri dan kemampuan untuk mengatasi tekanan dan stressor selama pandemic.
Kepercayaan diri dan keyakinan ibu tersebut dapat menginisiasi dan memotivasi ibu selama masa
kehamilan, persalinan, dan pada masa postpartum. Self-efficacy pada ibu hamil yang tinggi merupakan
suatu kombinasi yang baik antara informasi dan perilaku kesehatan ibu. Adanya keselarasan antara
motivasi dan perilaku akan menghasilkan perilaku yang positif terutama perilaku kesehatan dalam
menjaga kesehatan ibu hamil dan janin secara optimal.*!

Faktor pendapatan keluarga termasuk salah satu faktor yang berpengaruh terhadap self-efficacy
ibu hamil. Pendapatan keluarga berkontribusi dalam menentukan status kesehatan seseorang terutama

ibu hamil karena berbanding lurus dengan daya beli keluarga. Pendapatan keluarga yang tinggi dapat
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meningkatkan akses ibu hamil dalam memilih fasilitas kesehatan yang lebih memadai, sehingga ibu
dapat menjaga dan memeriksakan keadaannya secara optimal.”? Pemanfaatan fasilitas pelayanan
kesehatan cenderung lebih tinggi pada masyarakat dengan pendapatan keluarga lebih tinggi
dibandingkan dengan masyarakat dengan pendapatan keluarga lebih rendah. Masyarakat dengan
pendapatan keluarga tinggi cenderung dapat memanfaatkan pelayanan kesehatan modern (rumah sakit),
sedangkan pada keluarga berpenghasilan rendah menggunakan kartu JPS-BK atau pergi ke dukun. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden tidak memiliki asuransi kesehatan. Sebagian
besar responden tidak memiliki asuransi kesehatan karena keterbatasan pengetahuan responden terkait
jenis dan prosedur administrasi asuransi kesehatan dan persepsi bahwa asuransi kesehatan tidak
termasuk dalam kebutuhan utama sehingga tidak diprioritaskan dalam perawatan kesehatan selama
hamil. Studi menunjukkan bahwa ibu hamil yang memiliki asuransi kesehatan cenderung lebih memiliki
akses terhadap fasilitas pelayanan kesehatan dibanding ibu hamil yang tidak memiliki asuransi
kesehatan terutama pada masyarakat dengan tingkat sosial ekonomi rendah. Asuransi kesehatan akan
berdampak terhadap kualitas pelayanan kesehatan yang lebih optimal selama masa kehamilan,
persalinan, dan postpartum. Kepemilikan asuransi kesehatan dapat mencegah kematian ibu melalui
keterlambatan pengambilan keputusan rujukan, keterlambatan deteksi dini komplikasi kehamilan, dan
keterlambatan menjangkau fasilitas pelayanan kesehatan.”**

Berdasarkan hasil studi menunjukkan bahwa prediktor yang paling berpengaruh terhadap self-
efficacy ibu hamil selama pandemic COVID-19 yaitu pekerjaan. Saat ini perempuan bekerja telah
banyak dijumpai di masyarakat baik di sektor formal dan informal. Pekerjaan baik formal maupun
informal berpengaruh terhadap pertukaran informasi dan pengambilan keputusan pada perempuan.
Kondisi era society 5.0 yang memungkinkan perempuan bekerja mampu meningkatkan kesempatan ibu
dalam bersosialisasi dan menemukan komunitas tertentu untuk saling bertukar informasi dan
pengalaman. Ibu yang bekerja tidak hanya berkontribusi dalam meningkatkan status sosial ekonomi
keluarga, namun juga berkontribusi dalam aktualisasi diri dan proses pelaksanaan fungsi sosial diri.?’

Ibu yang bekerja akan melalui proses bertukar pengalaman dan informasi sehingga mampu
meningkatkan pengetahuan dan pemahaman ibu dalam berbagai hal. Kebersamaan bersama komunitas
yang tercipta dari ibu yang bekerja baik paruh waktu maupun penuh waktu mampu mendorong ibu hamil
dalam menyerap dan mentransformasikan pengetahuan yang diperoleh dengan lebih cepat dan mudah
karena ibu pekerja memiliki kesamaan dalam budaya dan latar belakang.”® Berbagai komunitas ibu
pekerja yang terbentuk selama masa pandemic COVID-19 melalui platform social media mampu
menginisiasi ibu pekerja untuk memperoleh informasi, dukungan, ide, dan bantuan dalam hal
menyeimbangkan dua peran, kehamilan, pengasuhan, karir, dan berwirausaha. Selain itu, melalui
komunitas di platform social media tersebut ibu mampu terhubung dengan ibu pekerja lain lain sehingga
setiap ibu dalam komunitas tersebut dapat mengontribusikan berbagai hal yang dialami selama masa
kehamilan agar optimal.”” Hasil studi menunjukkan bahwa komunitas ibu hamil yang menggunakan

digital device dan online platform memiliki self-efficacy terhadap perawatan kehamilan, dukungan
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emosional, dan dukungan sosial yang lebih tinggi 40% dibandingkan yang tidak memiliki komunitas
dalam platform social media.*® Dan ibu hamil yang memiliki komunitas dalam online platform
berkontribusi dalam peningkatan informasi kesehatan dan berdampak positif terhadap luaran maternal
dan neonatal. Informasi popular yang diperoleh ibu hamil terkait kehamilan melalui komunitas online
platform selama pandemic COVID-19 memungkinkan ibu dapat menerima kehamilannya dengan lebih
baik 4,21 kali dan mendapatkan dukungan emosional lebih tinggi 4,62 kali dibanding informasi yang
tidak popular yang hanya memberikan informasi terkait kehamilan secara umum. Namun, studi lain
menunjukkan bahwa penggunaan media digital pada komunitas ibu hamil dapat mendukung pencarian
informasi, meningkatkan dukungan emosional dan dukungan sosial masing-masing sebesar 85,42%,
66,67%, dan 62,5%. **° Digital platform memungkinkan ibu hamil mampu mengembangkan identitas
dan pengetahuan, serta ketrampilannya terkait peran sebagai ibu baru. Ibu hamil pekerja yang tergabung
dalam komunitas di digital platform mampu memberdayakan perempuan dalam mengontrol
pengalaman saat hamil, menjalankan peran sebagai pasien yang lebih mengetahui terkait kehamilan
sehingga lebih memiliki kompetensi sebagai ibu dan calon ibu yang baik. Adanya komunitas dan
platform media sosial juga memungkinkan ibu untuk mengobservasi perkembangan kehamilannya dan
mewakili bayi yang belum lahir dengan adanya perkembangan bayi sehingga berimplikasi pada ibu
hamil bahwa penting untuk menjaga tidak hanya kesehatan ibu hamil sendiri namun juga penting untuk
merawat kesehatan bayi yang dalam kandungan sehingga terjadi kedekatan antara ibu dan bayi
terbangun lebih erat. 2*!

Ibu pekerja cenderung memiliki kemampuan beradaptasi lebih tinggi melalui perubahan kondisi
dalam pekerjaan sebagai upaya pengembangan diri, tuntutan, inisiatif dan target dalam pekerjaan,
pengambilan keputusan tepat, dan stressor lain dalam pekerjaan sehingga cenderung memiliki self-
efficacy lebih tinggi, mampu memecahkan masalah, dan menyelesaikan tantangan dengan baik. 3*** Self-
efficacy yang baik selama masa pandemic merupakan salah salah satu potensi dalam membentuk
perilaku kesehatan pada ibu hamil. Ibu hamil dengan self-efficacy yang baik akan mampu menerapkan
perilaku positif selama pandemic COVID-19 dalam menjaga kesehatan diri dan janinnya agar dapat

melalui masa kehamilan, persalinan, dan postpartum dengan sehat dan selamat. **

KESIMPULAN DAN SARAN

Prediktor yang berpengaruh terhadap self-efficacy pada ibu hamil selama pandemic COVID-19
adalah pekerjaan, pendidikan, dan pendapatan keluarga. Ibu hamil yang bekerja dengan tingkat
pendidikan yang lebih tinggi, dan memiliki tangka pendapatan keluarga yang lebih tinggi maka
cenderung lebih memiliki self-efficacy yang tinggi. Ibu hamil dengan self-efficacy tinggi selama
pandemic COVID-19 lebih mampu beradaptasi dan menerapkan perilaku positif dalam menjaga
kesehatan selama kehamilan, mempersiapkan persalinan, dan masa postpartum. Upaya peningkatan
kapabilitas ibu oleh pihak desa dan kecamatan perlu dilakukan melalui program pelatihan kerjasama

dengan stakeholder dan lembaga Pusat Penelitian Kopi dan Kakao di wilayah setempat sesuai dengan
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tingkat pendidikan ibu dan menyesuaikan sumber daya lokal di wilayah setempat sehingga dapat
meningkatkan ski// dan kompetensi ibu rumah tangga. Pelatihan pengolahan hasil sumber daya lokal
setempat di wilayah perkebunan kecamatan Panti yang dapat dilaksanakan antara lain pengolahan pasca
panen kopi sehingga dapat menginisiasi usaha mikro berbasis kopi di wilayah kecamatan Panti.
Pemberdayaan ibu melalui program pelatihan tersebut diharapkan mampu berkontribusi dalam
meningkatkan self-efficacy ibu melalui adanya komunitas dan mampu meningkatkan status ekonomi,
dan pendapatan keluarga. Optimalisasi komunitas tersebut juga diharapkan dapat menjadi sarana
pertukaran informasi terkait kesehatan ibu dan anak sechingga dapat berkontribusi dalam upaya

pencegahan kematian ibu.
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