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Objective:This study aims to determine the compliance of first trimester pregnant 
women in terms of the level of knowledge and attitude in folic acid consumption.

Methods: This study used an analytic research design with a cross-sectional study 
method. The sample in this study amounted to 70 people using accidental sampling 
method. Data collection was conducted for 3 months from May-July 2023 at Malawei 
Health Center, Manoi District, Sorong City. Univariate analysis was performed 
to determine the frequency distribution of the data, while bivariate analysis was 
performed to determine the relationship between variables using the chi-square test.

Results: The results showed a significant relationship between the level of knowledge 
of first trimester pregnant women and the level of compliance in consuming folic acid, 
which is reflected in the p-value of 0.036. However, this study did not find a significant 
relationship between the attitude of first trimester pregnant women and the level of 
compliance in consuming folic acid, as seen from the p-value of 0.125.

Conclusion: Pregnant women in the first trimester who have good knowledge are 
more likely to comply with folic acid consumption. This illustrates that more in-depth 
knowledge about folic acid can improve pregnant women's adherence to intake during 
pregnancy.
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PENDAHULUAN

Kehamilan merupakan keadaan embrio atau fetus 
di dalam rahim setelah terjadi penyatuan oosit dan 
spermatozoa. Selama kehamilan, kebutuhan nutrisi 
dan energi meningkat untuk mendukung perubahan 
fisiologis tubuh dan pertumbuhan janin. Jika nutrisi 
yang cukup tidak dikonsumsi selama kehamilan, itu 
dapat berdampak negatif pada kesehatan ibu hamil dan 
kelangsungan hidup janin dalam kandungan  (Young 
et al., 2022). World Health Organization (WHO), 
merekomendasikan bahwa semua wanita hamil harus 
mengonsumsi suplemen zat besi dan asam folat setiap 
hari untuk mencegah anemia, penyakit kongenital, 
serta kematian bayi (World Health Organization and 
others, 2018). 

Pada tahun 2020, Angka Kematian Bayi (AKB) di 
Amerika Serikat adalah 5,42 per 1.000 kelahiran 
hidup, yang sama dengan angka pada tahun 2019 
yaitu 5,58. Jumlah kematian bayi pada tahun 2020 
mencapai 19.578, mengalami penurunan sebesar 3% 
atau sekitar 1.349 kematian bayi dibandingkan tahun 
2019 (Danielle M. Ely, 2022). Di Indonesia, angka 
mortalitas bayi pada tahun 2017 adalah 15 per 1.000 
kelahiran hidup. Sementara itu, di provinsi Papua 
Barat, angka kematian bayi mencapai 74 per 1.000 
kelahiran hidup pada tahun 2012 (BPS - Statistics 
Indonesia, 2018). 

Bukti terbaru menunjukkan bahwa konsumsi asam 
folat sebanyak 400 μg setiap hari oleh ibu, dimulai 
setidaknya 1 bulan sebelum konsepsi dan berlanjut 
selama awal kehamilan, dapat mengurangi kejadian 
cacat tabung saraf (neural tube defects, NTD) sebesar 
50% hingga 70% (Sadler TW, 2012). Selain tingkat 
kematian bayi, akibat dari pemberian nutrisi yang 
tidak memadai selama kehamilan dapat menyebabkan 
peningkatan jumlah bayi yang lahir dengan cacat. 
Diperkirakan bahwa sekitar 240.000 bayi baru lahir 
meninggal setiap tahun di seluruh dunia dalam waktu 
28 hari setelah lahir karena cacat. Kelainan kongenital 
yang paling umum terjadi adalah defek jantung 
bawaan (congenital heart disease), sindrom Down 
(Down’s syndrome), dan defek tabung saraf (neural 
tube defects, NTD) (WHO, 2023). Defek tabung 
saraf dapat mempengaruhi fungsi otak dan sumsum 
tulang belakang. Defek ini sering terjadi akibat 
kegagalan penutupan tabung saraf antara hari ke-22 
dan ke-28 setelah konsepsi (pembuahan) (WHO/
CDC/ICBDSR, 2014). Defek tabung saraf yang 
paling umum adalah spina bifida dan anencephaly, 

yang dapat mengakibatkan kecacatan seumur hidup 
bahkan kematian. 

Menurut Pusat Pengendalian dan Pencegahan 
Penyakit (CDC), sekitar 2.500 bayi dengan NTD, 
atau sekitar 1 hingga 2 per 1.000 kelahiran, dilahirkan 
setiap tahun di Amerika Serikat. Tingkat kehamilan 
dengan NTD diperkirakan sekitar 40% lebih tinggi 
pada wanita keturunan Hispanik dibandingkan 
dengan wanita Kaukasia, sementara tingkatnya 
sekitar 30% lebih rendah pada wanita Afrika-Amerika 
dibandingkan dengan wanita Kaukasia (Lammi-
Keefe et al., 2008). Sejumlah bukti epidemiologi 
yang signifikan telah mendahului studi intervensi 
terkontrol yang meyakinkan bahwa konsumsi asam 
folat sebelum dan selama periode konsepsi dapat 
secara signifikan mengurangi risiko terjadinya defek 
tabung saraf (NTD). 

Berdasarkan bukti ilmiah ini, kebijakan kesehatan 
masyarakat telah diterapkan di berbagai negara di 
seluruh dunia, dengan pendekatan utama menggunakan 
suplemen asam folat sebelum dan selama kehamilan. 
Namun, pendekatan kesehatan masyarakat yang paling 
berhasil adalah melalui fortifikasi makanan dengan 
asam folat, seperti yang telah dilakukan di Amerika 
Serikat, Kanada, dan Chili. Beberapa penelitian telah 
menganalisis data populasi untuk berbagai kelainan 
bawaan di Amerika Serikat dan menemukan bahwa 
prevalensi NTD saat lahir mengalami penurunan yang 
signifikan setelah implementasi fortifikasi asam folat, 
dibandingkan dengan periode sebelum fortifikasi. 
Namun, persentase penurunan ini masih jauh di 
bawah perkiraan penurunan 70% jika semua wanita 
mengikuti rekomendasi kesehatan masyarakat dengan 
sempurna. Hal ini menekankan pentingnya upaya 
baru dari para praktisi untuk menganjurkan semua 
wanita yang berpotensi hamil untuk mengonsumsi 
suplemen asam folat setiap hari, bahkan jika mereka 
tidak merencanakan kehamilan, mengingat sebagian 
besar kehamilan tidak direncanakan (Lammi-Keefe et 
al., 2008).

Tabung saraf mengalami perkembangan penting 
dalam satu bulan setelah pembuahan, seringkali 
sebelum seorang wanita menyadari bahwa dia 
hamil. Inilah dasar untuk rekomendasi agar asam 
folat dikonsumsi sebelum dan selama tahap awal 
perkembangan embrio. Bukti penelitian mendukung 
fakta bahwa suplemen asam folat harus dikonsumsi 
selama periode perikonsepsi, yaitu beberapa bulan 
sebelum konsepsi dimulai dan berlanjut hingga akhir 
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tahap embriogenesis dalam kehamilan (Lammi-
Keefe et al., 2008). Asam folat merupakan salah 
satu vitamin dari kelompok vitamin B yang penting 
bagi 12 minggu pertama kehamilan, dimana terjadi 
pembentukan organogenesis pada janin. Kekurangan 
asam folat dapat menyebabkan kecacatan pada bayi 
yang di lahirkan seperti Neural Tube Defect (NTD) 
(Pasaribu, 2019).

Kebutuhan Asam folat meningkat dua kali lipat 
selama kehamilan. Sekitar 24-60% wanita, baik 
di Negara berkembang maupun di Negara maju 
mengalami defisiensi asam folat (Arisman, 2010). 
Intervensi gizi utama selama kehamilan adalah 
melalui penggunaan suplemen Tablet Tambah Darah 
(TTD) yang mengandung zat besi dan asam folat bagi 
ibu hamil. Namun, laporan data nasional Riskesdas 
2018 menunjukkan bahwa hanya 37,7% ibu hamil di 
Indonesia yang telah mengonsumsi 90+ tablet zat besi 
dan asam folat sesuai rekomendasi selama kehamilan 
terakhir. Angka ini lebih rendah di Provinsi Papua 
Barat, di mana hanya sekitar 14% ibu hamil yang 
telah mengonsumsi 90+ tablet zat besi dan asam folat 
sesuai rekomendasi. Perhatian terhadap gizi selama 
kehamilan terbatas pada distribusi tablet zat besi dan 
asam folat, dengan prioritas yang kurang. Sejumlah 
kecil ibu hamil mengonsumsi jumlah asam folat yang 
direkomendasikan selama kehamilan untuk mencegah 
anemia (KEMENKES-RI, 2019). Secara umum, 
suplementasi asam folat pada wanita belum dilakukan 
secara luas, meskipun fakta menunjukkan bahwa 
pemberian asam folat dapat memastikan adanya 
nutrisi yang memadai sebelum kehamilan. 

Terdapat kekurangan dalam program evaluasi dan data 
yang memadai untuk menunjukkan apakah upaya 
yang dilakukan mencapai hasil yang diharapkan. 
Misalnya, tidak cukup informasi yang tersedia untuk 
mengetahui apakah konsumsi suplemen zat besi atau 
asam folat dapat memperbaiki status zat besi dan asam 
folat pada ibu hamil (KEMENKES-RI, 2019; WHO, 
2013).  Salah satu faktor yang sangat penting dalam 
mencegah kecacatan tabung saraf pada bayi adalah 
meningkatkan pengetahuan ibu tentang pentingnya 
mengonsumsi asam folat selama kehamilan. 
Berdasarkan hasil survei awal dari Dinas Kesehatan

Kota Sorong, terdapat 1.202 ibu hamil pada trimester 
pertama di Distrik Manoi pada tahun 2021. Data 
yang diperoleh dari Puskesmas Malawei menunjukkan 
bahwa dari bulan April hingga Juni 2023, sebanyak 
197 ibu hamil pada trimester pertama diberikan 

suplemen asam folat. Dengan uraian data tersebut, 
maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian 
mengenai hubungan antara tingkat pengetahuan 
dan sikap ibu hamil trimester I dengan kepatuhan 
komsumsi asam folat di Puskesmas Malawei, Distrik 
Manoi, Kota Sorong.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain penelitian analitik 
dengan metode studi potong-lintang (cross-sectional), 
dilakukan di Puskesmas Malawei Distrik Manoi Kota 
Sorong. Pengumpulan data dilakukan selama 3 bulan 
dari Mei-Juli 2023. Populasi penelitian adalah semua 
ibu hamil yang mengonsumsi Asam Folat pada 3 bulan 
terakhir berjumlah 197 orang. Pemilihan sampel 
dalam penelitian ini menggunakan metode accidental 
sampling. jumlah sampel dalam penelitian ini adalah 
66 orang. Sampel dipilih berdasarkan kriteria inklusi 
dan kriteria eksklusi. Untuk menghindari missing data, 
maka peneliti menggenapkan sebanyak 70 responden. 
Analisis univariat dilakukan dengan mengamati 
distribusi frekuensi dari data, Analisis bivariat 
menggunakan uji chi-square, untuk mengetahui 
apakah ada hubungan antara variabel.

HASIL

Analisis Univariat 

Deskripsi Karakteristik Responden Responden dalam 
sampel penelitian ini adalah ibu hamil trimester I 
yang tinggal disekitaran wilayah kerja Puskesmas 
Malawei, Distrik Manoi, Kota Sorong sebanyak 70 
responden. Gambaran karakteristik responden pada 
penelitian ini terdiri dari usia, pekerjaan, pendidikan, 
usia kehamilan, dan penghasilan rumah tangga.

Tabel 1. Distribusi Berdasarkan Karakteristik 
Responden

Karakteristik Frekuensi %
Usia
1. < 20 tahun 4 5.7
2. 20 – 35 tahun 61 87.1
3. > 35 tahun 5 7.1
Pekerjaan
1. Tidak bekerja 52 74.3
2. PNS 8 11.4
3. Swasta 7 10.0
4. Wiraswasta 1 1.4
5. Lain-lain 2 2.9
Pendidikan
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1. SD 3 4.3
2. SMP 6 8.6
3. SMA 40 57.1
4. Diploma 6 8.6
5. Sarjana 15 21.4
Usia Kehamilan
1. 4-7 minggu 7 10.0

2. 8-12 minggu 63 90.0

Penghasilan Rumah 
Tangga
1. < Rp1.000.000 16 22.9
2. Rp1.000.000– 
Rp5.000.000 50 71.4

3. > Rp5.000.000 4 5.7
Tingkat Pengetahuan
1. Cukup 28 40.0
2. Baik 42 60.0
Sikap
1. Cukup 60 85.7
2. Baik 10 14.3
Kepatuhan
1. Tidak Patuh 10 14.3
2. Patuh 60 85.7

Tabel 1 diperoleh usia Ibu Hamil Trimester I paling 
banyak berada di rentang usia 20 – 35 tahun sebanyak 
61 responden (87.1%). Ibu Hamil Trimester I yang 
berada di atas 35 tahun sebanyak 5 responden (7.1%) 
dan usia Ibu Hamil Trimester I di bawah 20 tahun 
sebanyak 4 responden (5.7%).

Berdasarkan pekerjaan, sebanyak 52 Ibu Hamil 
Trimester I (74.3%) yang tidak bekerja. Selanjutnya 
sebanyak 8 Ibu Hamil Trimester I (11.4%) yang 
bekerja sebagai PNS. Terdapat 7 Ibu Hamil Trimester 
I (10.0%) yang memiliki pekerjaan Swasta. Sebanyak 
2 Ibu Hamil Trimester I (2.9%) memiliki pekerjaan 
lain-lain dan hanya ada 1 Ibu Hamil Trimester I 
(1.4%) yang bekerja sebagai Wiraswasta.

Menurut pendidikan terakhir, sebanyak 40 Ibu Hamil 
Trimester I (57.1%) berhasil menempuh jenjang 
Pendidikan SMA. Pendidikan terakhir Sarjana 
ditempuh oleh sebanyak 15 Ibu Hamil Trimester I 
(21.4%). Untuk SMP dan diploma terdapat 6 Ibu 
Hamil Trimester I (8.6%) yang berhasil menempuh 
jenjang pendidikan tersebut. Paling sedikit 3 Ibu 
Hamil Trimester I (4.3%) yang menempuh jenjang 

Pendidikan SD.

Berdasarkan usia kehamilan, didominasi oleh 
responden dengan usia kehamilan 8-12 minggu, 
sebanyak 63 Ibu Hamil Trimester I (90.0%) dan 
responden dengan usia kehamilan 4-7 minggu, ada 
sebanyak 7 Ibu Hamil Trimester I (10.0%).

Dari data penghasilan rumah tangga, sekitar 50 Ibu 
Hamil Trimester I (71.4%) memiliki penghasilan 
antara Rp1.000.000 – Rp5.000.000. Ada sebanyak 39 
Ibu Hamil Trimester I (53,4%) yang berpenghasilan 
dibawah Rp1.000.000 dan hanya terdapat 4 Ibu 
Hamil Trimester I (5.7%) yang berpenghasilan diatas 
Rp5.000.000.

Tingkat pengetahuan Ibu Hamil Trimester 1 tentang 
asam folat yang telah dikategorikan dalam kategori 
baik, cukup dan kurang. Terdapat 42 Ibu Hamil 
Trimester I (60.0%) yang termasuk dalam kategori 
pengetahuan baik dan terdapat 28 Ibu Hamil Trimester 
I (40.0%) dari total responden yang termasuk dalam 
kategori pengetahuan cukup tentang asam folat.

Sikap Ibu Hamil Trimester I dalam mengonsumsi 
asam folat. Terdapat 60 Ibu Hamil Trimester I (85.7%) 
yang dikategorikan sebagai sikap cukup dan 10 Ibu 
Hamil Trimester I lainnya (14.3%) termasuk dalam 
kategori sikap yang baik dalam mengonsumsi asam 
folat. Kepatuhan responden dalam mengonsumsi asam 
folat. Terdapat 60 Ibu Hamil Trimester I (85.7%) yang 
patuh dalam mengonsumsi asam folat dan sisanya 10 
Ibu Hamil Trimester I (14.3%) tidak patuh dalam 
mengonsumsi asam folat selama trimester I.

Analisis Bivariat 

Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil Trimester 
1 dengan Kepatuhan Mengonsumsi Asam Folat

Tabel 2. Tingkat Pengetahuan terhadap Kepatuhan

Kepatuhan
p 

value                                           Tidak Patuh Patuh

Pengeta-
huan

Cukup 7 21
0.036

Baik 3 39

Total 10 60 70

Dari data dalam Tabel 2, dapat diamati bahwa 
mayoritas Ibu Hamil Trimester I menunjukkan tingkat 
kepatuhan yang baik dan memiliki pengetahuan yang 
memadai, yaitu sebanyak 39 responden berada dalam 
kategori ini. Sementara itu, terdapat 7 responden yang 
tidak patuh dan memiliki pengetahuan yang cukup. 
Setelah dilakukan uji chi-square pada penelitian ini, 
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diperoleh p value sebesar 0.036, yang menunjukkan 
bahwa terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan 
ibu hamil trimester I dengan kepatuhan dalam 
mengonsumsi asam folat.

Hubungan Sikap Ibu Hamil Trimester 1 dengan 
Kepatuhan Mengonsumsi Asam Folat

Tabel 3. Sikap terhadap Kepatuhan

Kepatuhan
p value

                               Tidak Patuh Patuh

Sikap
Cukup 7 53

0.125
Baik 3 7

Total 10 60 70
Dari data dalam Tabel 3, didapatkan hasil penelitian 
yang menunjukkan bahwa terdapat 7 Ibu Hamil 
Trimester I yang patuh dan bersikap baik. Mayoritas 
Ibu Hamil Trimester I menunjukkan perilaku yang 
patuh, tetapi memiliki sikap dalam kategori cukup, 
yaitu sebanyak 53 responden. Sementara itu, terdapat 
7 Ibu Hamil Trimester I yang tidak patuh dan 
bersikap cukup. Setelah dilakukan uji chi-square pada 
penelitian ini, diperoleh p value sebesar 0.125, yang 
menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 
sikap ibu hamil trimester I dengan kepatuhan dalam 
mengonsumsi asam folat.

PEMBAHASAN

Gambaran Karakteristik Responden

Dari hasil penelitian, diketahui bahwa Jumlah 
Responden terdiri dari 70 orang ibu hamil trimester 
I yang telah mengisi kuisioner dengan lengkap. Hasil 
penelitian didominasi oleh ibu hamil berusia 20-35 
tahun sebanyak 61 responden (87.1%). Hal tersebut 
sesuai dengan teori yang mengatakan, usia reproduktif 
antara 20-35 tahun dianggap sebagai rentang usia 
yang memiliki risiko kehamilan yang relatif rendah. 
Usia ini dianggap sebagai usia reproduktif yang sehat 
dan ideal bagi wanita untuk mengalami kehamilan 
dan melahirkan (Rizkah & Mahmudiono, 2017).

Dari 70 responden, mayoritas ibu hamil tidak 
bekerja atau sebagai ibu rumah tangga sebanyak 
52 orang (74.3%). Menurut teori, pekerjaan dapat 
mencerminkan tingkat kehidupan seseorang karena 
memiliki pengaruh pada berbagai aspek, termasuk 
kesehatan dan pendapatan yang diperoleh. Selain itu, 
jenis pekerjaan juga dapat mempengaruhi asupan zat 
gizi selama masa kehamilan (A. Aziz Alimul Hidayat, 
2011).

Sebanyak 40 responden (57.1%) berada pada jenjang 

Pendidikan SMA. Sejalan dengan teori bahwa 
pendidikan adalah suatu usaha yang diberikan kepada 
individu atau kelompok dengan tujuan meningkatkan 
kemampuan mereka, termasuk pemahaman yang 
lebih baik tentang kesehatan. Tingkat pendidikan 
yang lebih tinggi cenderung berhubungan dengan 
pemahaman yang lebih baik mengenai kesehatan 
(Purwati, 2013).

Kebanyakan ibu hamil memiliki penghasilan rumah 
tangga diantara Rp1.000.000–Rp5.000.000, yang 
berjumlah 50 responden (71.4%). Dengan demikian, 
peningkatan tingkat pendapatan seseorang akan 
berhubungan dengan peningkatan kemungkinan 
mereka memanfaatkan fasilitas kesehatan yang lebih 
baik dan lengkap, termasuk sarana dan prasarana yang 
lebih baik. Sebaliknya, jika tingkat pendapatan rendah, 
kemungkinan pemanfaatan pelayanan kesehatan juga 
akan rendah (Nurrohmah M, 2021). 

Jumlah ibu hamil trimester I didominasi oleh usia 
kehamilan 8–12 minggu, sebanyak 63 responden 
(90.0%). Hal ini sejalan dengan teori bahwa, proses 
kehamilan dimulai setelah terjadi pembuahan, saat 
sperma membuahi sel telur, dan berlangsung hingga 
mencapai usia kehamilan 12 minggu. Pada tahap awal 
ini, terjadi perkembangan dan pembentukan organ-
organ tubuh pada janin (Rini, 2017). 

Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil dengan 
Kepatuhan Mengonsumsi Asam Folat

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa tingkat 
pengetahuan ibu hamil trimester I tentang asam folat 
termasuk dalam kategori baik. Hal ini terlihat pada 
hasil kuesioner 42 responden (60.0%) menjawab 
dengan hasil yang baik dan terdapat 28 responden 
(40.0%) dalam kategori pengetahuan cukup. 
Menurut Notoatmodjo, perilaku seseorang, termasuk 
tingkat kemandirian dan tanggung jawabnya, 
sangat dipengaruhi oleh pengetahuan atau domain 
kognitif yang dimilikinya (Notoatmodjo, 2010). 
Serupa dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Elsha Palupi et al (2023), yang menyatakan bahwa 
terdapat 60.7% ibu hamil berpengetahuan baik dan 
39.3% berpengetahuan kurang tentang konsumsi 
tablet tambah darah (Palupi, 2023). Berbeda dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Rina Pasaribu (2019) 
menyimpulkan bahwa sebanyak 58 orang ibu hamil 
(61,7%) memiliki pengetahuan yang kurang tentang 
asam folat, sementara hanya 36 orang ibu hamil 
(38,3%) yang memiliki pengetahuan baik tentang 
asam folat (Pasaribu, 2019).
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Hubungan tingkat pengetahuan ibu hamil trimester 
1 dengan kepatuhan mengonsumsi asam folat 
berdasarkan uji chi-square pada tabel 4.2, diketahui p 
value = 0.036 yang berarti nilai p < 0.05, artinya terdapat 
hubungan antara tingkat pengetahuan ibu hamil 
trimester I dengan kepatuhan mengonsumsi asam 
folat. Penelitian yang dilakukan oleh Misriani (2019) 
mendukung temuan tersebut dengan menyatakan 
bahwa tingkat pengetahuan berhubungan sejalan 
dengan tingkat kepatuhan dalam mengonsumsi tablet 
besi. Artinya, semakin rendah tingkat pengetahuan 
responden tentang manfaat dan pentingnya tablet 
besi, maka tingkat kepatuhannya juga rendah. 
Sebaliknya, jika pengetahuan responden tentang 
tablet besi tinggi, maka tingkat kepatuhannya dalam 
mengonsumsi tablet besi juga cenderung meningkat. 
Hal ini menunjukkan bahwa pengetahuan yang 
baik tentang tablet besi dapat mempengaruhi sikap 
responden dalam mematuhi konsumsi tablet besi 
(Misriani, 2019). Penelitian Rika Rishel (2021) juga 
menyatakan bahwa, diketahui dari 30 responden, 
(63.3%) responden yaitu 19 ibu hamil memiliki 
pengetahuan tinggi tentang suplemen asam folat. 
Hasil uji bivariat menunjukkan adanya hubungan 
yang bermakna antara pengetahuan ibu tentang 
suplemen asam folat dengan konsumsi suplemen 
asam folat selama kehamilan (Rishel, 2021). Tingkat 
pengetahuan dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti 
usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, pengalaman, serta 
sumber informasi yang dapat diakses dari berbagai 
sumber (Septiani, 2012). Menurut asumsi peneliti, 
pengetahuan ibu hamil trimester I berhubungan 
dengan kepatuhan mengkonsumsi asam folat. Tingkat 
pengetahuan berbanding lurus dengan kepatuhan 
konsumsi asam folat, artinya jika pengetahuannya baik 
maka kepatuhan konsumsi asam folat juga meningkat 
atau patuh. Demikian juga sebaliknya semakin kurang 
pengetahuan maka kepatuhan konsumsi asam folat 
juga semakin rendah atau tidak patuh.

Hubungan Sikap Ibu Hamil dengan Kepatuhan 
Mengonsumsi Asam Folat

Hasil penelitian berdasarkan sikap ibu hamil trimester 
I dalam mengonsumsi asam folat termasuk dalam 
kategori sikap cukup. Hal ini dapat dilihat pada hasil 
kuesioner 60 responden (85.7%) menjawab dengan 
hasil cukup dan terdapat 10 responden (14.3%) dalam 
kategori sikap yang baik. Sikap adalah penilaian 
subjektif terhadap objek, individu, atau peristiwa 
tertentu. Sikap mencerminkan perasaan seseorang 
terhadap sesuatu. Pernyataan evaluatif dalam sikap 

merupakan respons yang muncul sebagai reaksi 
terhadap objek, individu, atau peristiwa yang berfungsi 
sebagai stimulus (Budiman, 2013). Mirip dengan hasil 
penelitian yang dilakukan oleh Indy Vebrina (2017), 
ditemukan bahwa sebanyak 48 responden (65,8%) 
memiliki sikap mengonsumsi asam folat dalam 
kategori cukup. Sebanyak 13 responden (17,8%) 
memiliki sikap kurang dalam mengonsumsi asam 
folat, sementara 12 responden (16,4%) memiliki sikap 
baik dalam mengonsumsi asam folat (Vebrina, 2017).

Hubungan sikap ibu hamil trimester 1 dengan 
kepatuhan mengonsumsi asam folat berdasarkan uji 
chi-square pada tabel 4.3, diketahui p value = 0.125 
yang berarti nilai p > 0.05, artinya tidak terdapat 
hubungan antara sikap ibu hamil trimester I dengan 
kepatuhan mengonsumsi asam folat. Hasil penelitian 
yang dilakukan oleh Gilang Purnamasari et al 
(2016) menunjukkan bahwa responden yang tidak 
patuh dalam mengonsumsi tablet besi lebih banyak 
ditemukan pada kelompok responden yang memiliki 
sikap yang kurang baik (46.2%), dibandingkan dengan 
kelompok responden yang memiliki sikap yang baik 
(33.3%). Namun, berdasarkan hasil uji statistik chi-
square, dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan 
yang signifikan antara sikap responden dengan tingkat 
kepatuhan dalam mengonsumsi tablet besi, dengan 
p-value sebesar 0.501. Hal ini menunjukkan bahwa 
sikap responden tidak berpengaruh secara signifikan 
terhadap kepatuhan mereka dalam mengonsumsi tablet 
besi (Purnamasari et al, 2016). Hal ini sejalan dengan 
penelitian Indy Vebrina (2017), yang menyatakan 
bahwa hasil analisis statistik menunjukkan tidak 
terdapat hubungan antara sikap ibu hamil dengan 
kepatuhan mengonsumsi asam folat (Vebrina, 2017). 
Menurut peneliti, diasumsikan bahwa tidak ada 
hubungan antara sikap ibu hamil trimester I dengan 
tingkat kepatuhan mereka dalam mengonsumsi asam 
folat. Sikap di sini tidak selalu berarti bahwa tindakan 
yang sesuai akan terjadi. Sikap membutuhkan faktor 
pendukung tambahan agar dapat diwujudkan menjadi 
suatu perbuatan. Demikian pula, definisi sikap 
menyatakan bahwa sikap adalah respons atau reaksi 
individu terhadap suatu stimulus atau objek, yang 
mungkin belum menunjukkan tindakan yang konkret 
atau terlaksana.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian maka kesimpulan yaitu 
terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu 
hamil trimester I dengan kepatuhan konsumsi asam 
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folat di Puskesmas Malawei, Distrik Manoi, Kota 
Sorong dengan p value sebesar 0.036 (p value < 0.05). 
Tidak terdapat hubungan antara sikap ibu hamil 
trimester I dengan kepatuhan konsumsi asam folat 
di Puskesmas Malawei, Distrik Manoi, Kota Sorong 
dengan p value sebesar 0.125 (p value > 0.05).

SARAN

Berdasarkan temuan penelitian, disarankan agar 
petugas kesehatan meningkatkan upaya promosi 
dan edukasi mengenai manfaat asam folat selama 
kunjungan perawatan prenatal. Langkah ini dapat 
diwujudkan dengan memberikan informasi yang 
lengkap dan mudah dipahami mengenai pentingnya 
asam folat dalam pertumbuhan janin dan kesehatan 
ibu hamil.
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