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ABSTRACT

Low Birth Weight (LBW) is a major cause of neonatal mortality in
Indonesia. Percentage of LBW in rural areas is higher than in urban areas while
utilization of health care facilities is lower in rural areas, including access to
Antenatal Care (ANC). This study aimed to know the association between ANC
and other risk factors with LBW in urban and rural areas.

This study used secondary data from the Indonesian Demographic and
Health Survey (IDHS) 2017. Respondents for the study were 13,473 aged 15-49
years who had live birth in five years before survey and completed all variables.
Descriptive analysis was used to describe the characteristics of respondents then
logistic regression and chi-square tests used to determine all risk factors
associated with LBW.

Prevalence of LBW in rural areas was higher (6.9%) than urban areas
(5.9%). The results of the research in urban areas showed significant relationship
between LBW with mother's education (p=0.025), K4 (p=0.019) and husband's
support (p=0.013). Meanwhile, there was a significant relationship between
mother's education (p=<0.001), K4 (p=0.001), husband's support (p=0.003) and
access to health facilities (p=0.021) with LBW in rural areas. The results of
multivariate statistics showed that mothers with ANC <4 times increase the risk of
LBW babies in rural (OR=1.6; 95%CI=1.227-2.203) and urban (OR=1.6;
95%C1=1.103-2.463).

In conclusion, mother’s education, K4 and husband's support associated
with LBW in urban and rural areas so role support from every stakeholders were
needed to increase ANC and reduce the risk of LBW especially promotion for low
education’s mothers.

Keywords: low birth weight, antenatal care, rural, urban
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ABSTRAK

Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) merupakan penyebab utama angka
kematian neonatal di Indonesia. Persentase BBLR di perdesaan lebih tinggi
dibandingkan perkotaan ditambah dengan pemanfaatan fasilitas kesehatan yang
juga lebih rendah termasuk kunjungan antenatal care (ANC). Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan ANC maupun faktor risiko lainnya dengan
BBLR pada masyarakat perkotaan dan perdesaan.

Penelitian menggunakan data sekunder Survei Demografi dan Kesehatan
Indonesia (SDKI) Tahun 2017. Responden penelitian yaitu 13.473 yang berusia
15-49 tahun yang memiliki bayi lahir hidup dalam 5 tahun sebelum survei serta
memenuhi seluruh variabel penelitian. Analisis yang dilakukan meliputi analisis
deskriptif untuk menggambarkan karakteristik responden serta uji regresi logistik
dan chi-square untuk menentukan faktor risiko yang berhubungan signifikan
dengan kejadian BBLR.

Prevalensi BBLR di perdesaan lebih tinggi (6,9%) dibandingkan dengan
perkotaan (5,9%). Hasil penelitian wilayah perkotaan menunjukkan adanya
hubungan yang signifikan antara kejadian BBLR dengan pendidikan ibu
(p=0,025), K4 (p=0,019) dan dukungan suami (p=0,013). Sedangkan hubungan
yang signifikan antara pendidikan ibu (p=<0,001), K4 (p=0,001), dukungan suami
(p=0,003) dan akses ke fasilitas kesehatan (p=0,021) dengan kejadian BBLR pada
wilayah perdesaan. Hasil multivariat menunjukkan ibu dengan ANC <4 Kkali
meningkatkan risiko mempunyai bayi dengan BBLR pada perdesaan (OR=1,6;
95%C1=1,227-2,203) dan perkotan (OR=1,6; 95%CI=1,103-2,463).

Kesimpulan penelitian yaitu pendidikan ibu, K4 dan dukungan suami
berhubungan dengan kejadian BBLR pada wilayah perkotaan dan perdesaan
sehingga diperlukan dukungan peran dari semua pemangku kebijakan untuk
meningkatkan kepatuhan ANC dan menurunkan risiko kejadian BBLR terutama
promosi pada ibu yang tergolong pendidikan rendah.

Kata kunci: berat bayi lahir rendah, kunjungan antenatal, perdesaan, perkotaan
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