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ABSTRAK 

Pendahuluan: Dalam mengatasi kekurangan zat gizi mikro pada ibu hamil, WHO dalam 

memperbarui pedoman Antenatal Care (ANC) tahun 2020 merekomendasikan pemberian 

Multi-Micronutrient Supplement (MMS) untuk mengganti Tablet Tambah Darah (TTD). 

Namun, kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil masih rendah. Tingkat pendidikan, 

pengetahuan, dan dukungan keluarga merupakan faktor yang berpengaruh terhadap kepatuhan 

ibu hamil mengonsumsi MMS. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan tingkat pendidikan, 

pengetahuan, dan dukungan keluarga dengan kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil di 

wilayah kerja Puskesmas Labakkang. Bahan dan Metode: Penelitian ini merupakan penelitian 

observasional analitik dengan menggunakan desain cross-sectional. Sampel diperoleh dengan 

menggunakan teknik total sampling sebanyak 96 orang ibu hamil. Instrumen penelitian 

menggunakan kuesioner kepatuhan, pengetahuan, dan dukungan keluarga. Analisis data 

menggunakan uji chi-square. Hasil: Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas ibu hamil 

berpendidikan tinggi (62,5%) dan memiliki pengetahuan yang baik (67,7%), dukungan 

keluarga yang kurang pada ibu hamil (68,8%), serta tidak patuh mengonsumsi MMS (58,3%). 

Setelah dilakukan uji statistik, hasilnya menunjukkan hubungan yang signifikan antara tingkat 

pendidikan dengan kepatuhan konsumsi MMS (p-value=0,000), pengetahuan dengan 

kepatuhan konsumsi MMS (p-value= 0,009), dan dukungan keluarga dengan kepatuhan 

konsumsi MMS (p-value=0,004). Kesimpulan: Kepatuhan ibu hamil dalam mengonsumsi 

MMS masih tergolong rendah dan terdapat hubungan antara tingkat pendidikan, pengetahuan, 

dan dukungan keluarga dengan kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil di wilayah kerja 

Puskesmas Labakkang. Oleh karena itu, untuk meningkatkan kepatuhan konsumsi MMS 

disarankan bagi keluarga untuk mengingatkan ibu hamil dalam mengonsumsi MMS dengan 

berkolaborasi dengan petugas kesehatan untuk mendapatkan edukasi terkait pentingnya MMS. 

Kata kunci : Multi-Micronutrient Supplement (MMS), Ibu Hamil, Kepatuhan, Tingkat  

Pendidikan, Pengetahuan, Dukungan Keluarga 

 

ABSTRACT 

Introduction. In overcoming micronutrient deficiencies in pregnant women, WHO in updating 

the 2020 Antenatal Care (ANC) guidelines recommends providing Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) to replace Iron Folid Acid Tablets (IFA). However, compliance with MMS 
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consumption in pregnant women is still low. Level of education, knowledge, and family support 

are factors that influence the compliance of pregnant women in consuming MMS. Aim. To 

determine the relationship between education level, knowledge, and family support with 

compliance with MMS consumption in pregnant women in the Labakkang Health Center work 

area. Method. This study is an analytical observational study using a cross-sectional design. 

Samples were obtained using a total sampling technique of 96 pregnant women. The research 

instrument used a questionnaire on compliance, knowledge, and family support. Data analysis 

used the chi-square test. Results. Based on the results of the study, the majority of pregnant 

women were highly educated (62.5%) and had good knowledge (67.7%), lack of family support 

for pregnant women (68.8%), and were not compliant in consuming MMS (58.3%). After 

statistical tests were conducted, the results showed a significant relationship between 

education level and compliance with MMS consumption (p-value = 0.000), knowledge with 

compliance with MMS consumption (p-value = 0.009), and family support with compliance 

with MMS consumption (p-value = 0.004). Conclusion and Suggestions. Compliance of 

pregnant women in consuming MMS is still relatively low and there is a relationship between 

education level, knowledge, and family support with compliance with MMS consumption in 

pregnant women in the Labakkang Health Center work area. Therefore, to increase 

compliance with MMS consumption, it is recommended for families to remind pregnant women 

to consume MMS by collaborating with health workers to obtain education regarding the 

importance of MMS 

Keywords : Multi-Micronutrient Supplement (MMS), Pregnant Women, Compliance, Level 

of Education, Knowledge, Family Support 

 

PENDAHULUAN 

Permasalahan gizi pada ibu hamil saat ini sedang menjadi tren dan isu di dunia terutama 

di negara-negara berkembang, termasuk Indonesia. Menurut World Health Organization 

(WHO) tahun 2020, angka kematian ibu di dunia sangat tinggi, yaitu sekitar 287.000 

perempuan yang meninggal selama dan setelah kehamilan dan persalinan.1 Di Indonesia, 

berdasarkan data dari Maternal Perinatal Death Notification (MPDN) tahun 2023, sistem 

pencatatan kematian ibu oleh Kementerian Kesehatan, jumlah kematian ibu mencapai 4.129 

sedangkan kematian bayi mencapai 29.945.2 Adapun di Sulawesi Selatan, berdasarkan Data 

Profil Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Selatan tahun 2020, dilaporkan bahwa sebanyak 133 

jumlah kematian ibu dan sebanyak 754 jumlah kematian bayi.3 

Kesehatan ibu hamil dan janin merupakan hal yang sangat penting dalam upaya 

menurunkan angka kematian ibu dan bayi. Hal ini dikarenakan ibu mengalami perubahan 

fisiologis pada saat hamil sehingga membutuhkan asupan gizi yang lebih banyak untuk 

pertumbuhan dan perkembangan janin yang dikandungnya, baik asupan zat gizi makro maupun 

mikro.4,5 

Zat gizi mikro memiliki peran penting dalam mendukung metabolisme tubuh dan kerja 

enzimatik. Oleh karena itu, kekurangan zat gizi mikro pada ibu selama kehamilan akan 

berdampak buruk, baik pada ibu itu sendiri maupun janinnya. Dampak kekurangan zat gizi 

mikro, seperti zat besi, asam folat, dan vitamin B12 pada ibu hamil akan mengalami anemia 

yang ditandai dengan gejala pucat, lelah, lemah, dan lesu yang juga berdampak pada 

pendarahan saat melahirkan, serta dapat menyebabkan gangguan pertumbuhan dan 

perkembangan pada janin yang dapat meningkatkan risiko bayi lahir prematur dan bayi lahir 

dengan berat badan rendah (BBLR), neural tube defects, dan stunting.5,6 
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Dalam mengatasi kekurangan zat gizi mikro pada ibu hamil, WHO dalam memperbarui 

pedoman Antenatal Care (ANC) tahun 2020 merekomendasikan pemberian Multi-

Micronutrient Supplement (MMS) sebagai pengganti Tablet Tambah Darah (TTD) selama 

kehamilan dan menjadi program awal di negara-negara berkembang, terutama di Indonesia.7 

MMS merupakan tablet yang mengandung 15 jenis vitamin dan mineral, diantaranya: Vitamin 

A, Vitamin B1, Vitamin B2, Vitamin B3, Vitamin B6, Vitamin B12, Vitamin C, Vitamin D, 

Vitamin E, asam folat, Fe, zinc, cooper, selenium, dan yodium dengan beragam manfaat bagi 

ibu hamil untuk membantu pertumbuhan bayi secara optimal.8 

MMS terbukti meningkatkan status kesehatan ibu hamil dan kehamilan yang relatif lebih 

baik. MMS dapat memberikan manfaat yang lebih komprehensif karena sudah dilengkapi 

dengan berbagai macam vitamin dan mineral yang dapat membantu memenuhi kebutuhan gizi 

ibu selama hamil.9 Dibanding TTD yang hanya mengandung 2 zat gizi mikro yang berperan 

dalam pencegahan anemia dan peningkatan kadar hemoglobin saja serta efek samping yang 

ditimbulkan dari konsumsi TTD cukup sering, seperti mual, muntah, konstipasi, dan diare 

karena mengandung zat besi yang tinggi.10 Sedangkan efek samping yang ditimbulkan dari 

konsumsi MMS jarang dan lebih ringan dibanding TTD hanya saja masih kurang familiar dan 

belum tersebar luas di Indonesia.11  

Berdasarkan rekomendasi WHO tahun 2020 dalam memperkenalkan MMS, Universitas 

Hasanuddin, Universitas Airlangga, dan Universitas Indonesia bekerja sama dengan Johns 

Hopkins Blomberg School of Public Health dan Vitamin Angels melakukan Riset Implementasi 

(IR) di 25 kabupaten di seluruh Indonesia.12 Namun, beberapa penelitian masih tergolong 

rendah rata-rata tingkat konsumsi MMS, yaitu <30 tablet. Hal ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Wijianto et al. (2022) di Kabupaten Banggai menunjukkan bahwa 

sebanyak 37 ibu hamil (66,1%) rata-rata konsumsinya <30 tablet, sedangkan hanya 19 ibu 

hamil (36,9%) yang mengkonsumsi ≥30 tablet.13 

Tingkat konsumsi MMS dapat dilihat dari kepatuhan ibu hamil mengonsumsi MMS itu 

sendiri. Kepatuhan konsumsi MMS yang tinggi didefinisikan sebagai jumlah MMS yang 

dikonsumsi dibandingkan dengan jumlah MMS yang diterima14. Tingkat kepatuhan ibu dalam 

mengkonsumsi MMS adalah perilaku ibu hamil dalam mentaati semua petunjuk yang 

dianjurkan oleh petugas kesehatan dalam mengkonsumsi MMS kemudian tingkat 

kepatuhannya diukur dengan menghitung jumlah tablet yang tersisa.15 Faktor-faktor yang 

berpengaruh terhadap kepatuhan ibu hamil dalam mengonsumsi MMS diantaranya tingkat 

pendidikan, pengetahuan, motivasi, dukungan keluarga, serta budaya di masyarakat.16,17  

Pendidikan ibu merupakan salah satu faktor yang dapat mempengaruhi pengetahuan dan 

kepatuhan terhadap konsumsi MMS. Ibu hamil dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi 

cenderung lebih patuh dalam mengonsumsi MMS karena ibu hamil memiliki pengetahuan 

yang lebih baik tentang pentingnya MMS.18 Penelitian yang dilakukan oleh Liu et al. tahun 

2019 di China Barat Laut, tingkat pendidikan yang lebih tinggi berhubungan dengan tingginya 

kepatuhan ibu dalam mengonsumsi MMS dimana ibu dengan tingkat pendidikan SMP yang 

patuh mengonsumsi MMS sebesar 1,6%, ibu dengan tingkat pendidikan SMA yang patuh 

mengonsumsi MMS sebesar 2,8%, dan ibu dengan tingkat pendidikan perguruan tinggi yang 

patuh mengonsumsi MMS sebesar 6,2%.19 Adapun penelitian oleh Abidah & Sumarmi tahun 

2024) di Puskesmas Mulyorejo Surabaya yang menyatakan bahwa seseorang dengan 
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pengetahuan yang baik memiliki tingkat kepatuhan 5 kali lebih tinggi daripada seseorang 

dengan pengetahuan yang kurang.16 

Dukungan keluarga yang positif juga dapat memotivasi dan meningkatkan kepatuhan ibu 

hamil dalam mengonsumsi MMS. Penelitian yang dilakukan oleh Abidah & Sumarmi tahun 

2024 di Puskesmas Mulyorejo Surabaya menunjukkan bahwa kelompok MMS memiliki rata-

rata tingkat dukungan keluarga yang lebih tinggi, yaitu 34,9 kali dibandingkan dengan 

kelompok TTD yang hanya sebesar 32,2 kali Dukungan keluarga yang diberikan dapat berupa 

sikap peduli, seperti pemberian support, mengingatkan konsumsi suplemen, dan membantu ibu 

ketika mengalami efek samping dari konsumsi MMS.16 Ketidakpatuhan ibu hamil 

mengonsumsi MMS dapat berdampak pada jangka panjang dan jangka pendek. Dampak jangka 

panjang akibat ketidakpatuhan ibu hamil mengonsumsi MMS, yaitu risiko stunting pada anak, 

perkembangan kognitif terhambat, dan  risiko penyakit tidak menular (PTM). Sedangkan 

dampak jangka pendeknya, yaitu meningkatkan risiko anemia pada ibu, meningkatkan risiko 

kematian bayi, BBLR, dan bayi lahir prematur.20 

Kabupaten Pangkajene dan Kepulauan (Pangkep) merupakan salah satu kabupaten di 

Sulawesi Selatan yang menjalankan program pemberian tablet MMS sebagai upaya 

penanggulangan kebutuhan gizi mikro pada ibu hamil di Kabupaten Pangkep. Puskesmas 

Labakkang menjadi salah satu puskesmas di Kabupaten Pangkep yang masih menjalankan 

program suplementasi tablet MMS ini. Berdasarkan observasi awal, Puskesmas Labakkang 

dipilih sebagai lokasi penelitian karena program suplementasi MMS di sana termasuk program 

yang baru dilaksanakan dan masih berlangsung hingga saat ini, berbeda dengan puskesmas di 

wilayah Pangkep lainnya yang sudah tidak menjalankannya sehingga memungkinkan peneliti 

untuk memperoleh data yang lebih akurat dan terbaru terkait program tersebut. Selain itu, 

dengan memantau kepatuhan ibu hamil, peneliti dapat mengidentifikasi faktor-faktor yang 

mempengaruhi tingkat partisipasi mereka dalam program suplementasi tersebut. 

Berdasarkan uraian pada latar belakang tersebut, masih kurangnya pemahaman ibu hamil 

dalam mengonsumsi tablet MMS serta minimnya dukungan dari keluarga sangat 

mempengaruhi kepatuhan ibu hamil dalam mengonsumsi tablet MMS padahal MMS penting 

untuk meningkatkan outcome kehamilan, seperti stunting, BBLR, hingga AKI. Selain itu, hasil 

penelitian terkait faktor-faktor yang mempengaruhi konsumsi tablet MMS masih kurang di 

Indonesia sehingga penelitian ini bertujuan untuk menganalisis “Hubungan Tingkat 

Pendidikan, Pengetahuan, dan Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-

Micronutrient Supplement (MMS) pada ibu hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Labakkang”. 

 

BAHAN DAN METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain observasional deskriptif 

dengan pendekatan cross sectional untuk mengetahui hubungan tingkat pendidikan, 

pengetahuan, dan dukungan keluarga dengan kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil di 

wilayah kerja Puskesmas Labakkang. Puskesmas Labakkang dipilih sebagai lokasi penelitian 

karena program suplementasi MMS disana termasuk program yang baru dilaksanakan dan 

masih berlangsung hingga saat ini, berbeda dengan puskesmas di wilayah Pangkep lainnya 

yang sudah tidak menjalankannya sehingga memungkinkan peneliti untuk memperoleh data 

yang lebih akurat dan terbaru terkait program tersebut. Penelitian ini dilakukan pada bulan Juni 

2024 di wilayah kerja Puskesmas Labakkang, Kabupaten Pangkep, yang terdiri dari 2 
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kelurahan dan 2 desa, yaitu Kelurahan Labakkang, Kelurahan Mangallekana, Desa Gentung, 

dan Desa  Kanaungan. 

Populasi dari penelitian ini adalah seluruh ibu hamil yang pernah mendapatkan tablet 

MMS di wilayah kerja Puskesmas Labakkang, sebanyak 96 ibu hamil. Teknik pengambilan 

sampel yang digunakan pada penelitian ini menggunakan teknik total sampling sehingga 

seluruh populasi dijadikan sebagai sampel, yaitu 96 responden. Instrumen yang digunakan 

pada penelitian ini adalah kuesioner penelitian konsumsi tablet MMS21, kuesioner pengetahuan 

ibu hamil9,21, dan kuesioner dukungan keluarga21,22 untuk melihat kepatuhan ibu hamil 

terhadap konsumsi tablet MMS. 

Kepatuhan ibu hamil dalam penelitian ini merupakan perilaku ibu hamil dalam mengikuti 

anjuran petugas kesehatan dalam mengonsumsi MMS dengan melihat jumlah MMS yang 

dikonsumsi dibandingkan dengan jumlah MMS yang diterima yang diukur menggunakan 

kuesioner dan data distribusi MMS. Sampel dikatakan patuh mengonsumsi MMS jika 

mengonsumsi tablet MMS ≥80% dari total tablet yang diterima. Tingkat pendidikan terdiri dari 

tidak sekolah, tamat SD, SMP/sederajat, SMA/sederajat, dan Akademi/Perguruan Tinggi yang 

diperoleh dari hasil wawancara dan dibuktikan dengan kartu identitas. Sampel dikatakan 

berpendidikan tinggi jika menamatkan pendidikan minimal SMA/sederajat dan dikategorikan 

pendidikan rendah jika menamatkan pendidikan minimal SMP/sederajat. Variabel 

pengetahuan diukur menggunakan kuesioner dengan jumlah pertanyaan sebanyak 10 item dan 

menggunakan skala guttman dengan skor 1 untuk jawaban “benar” serta skor 0 untuk  

jawaban“salah”. Sampel dikatakan memiliki pengetahuan baik jika jawaban benar >50%. 

Variabel dukungan keluarga merupakan bentuk perhatian atas dukungan keluarga yang tinggal 

serumah dengan ibu hamil yang diukur menggunakan kuesioner dengan jumlah pertanyaan 

sebanyak 8 item dan menggunakan skala likert dengan 4 pilihan jawaban, yaitu “selalu” dengan 

skor 4, “sering” dengan skor 3, “kadang-kadang” dengan skor 2, serta “tidak pernah” dengan 

skor 1. Skor totalnya kemudian diklasifikasikan menjadi kategori “cukup” jika skor yang 

diperoleh >50% dan “kurang” jika skornya ≤50%. 

Pengumpulan data primer diperoleh dengan melakukan wawancara kepada responden 

dengan pengukuran tingkat pendidikan, pengetahuan, dukungan keluarga, dan kepatuhan 

konsumsi MMS melalui kuesioner. Pengumpulan data sekunder berupa jumlah dan daftar ibu 

hamil serta data distribusi MMS di wilayah kerja Puskesmas Labakkanga yang diperoleh dari 

staf bagian register ruang KIA Puskesmas Labakkang. Data hasil penelitian yang telah 

dikumpulkan diolah dan dianalisis menggunakan aplikasi SPSS. Analisis univariat digunakan 

untuk analisis distribusi frekuensi gambaran umum responden dari setiap variabel dependen 

dan independen. Analisis bivariat digunakan untuk mengetahui hubungan antara dua variabel 

independen dengan dependen. Analisis data dilakukan dengan menggunakan uji chi-square. 

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan dari Komisi Etik Penelitian Fakultas Kesehatan 

Masyarakat Universitas Hasanuddin dengan Nomor rekomendasi persetujuan etik 

2122/UN4.14.1/TP.01.02/2024.  
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HASIL 

Tabel 1. Distribusi Karakteristik pada Ibu Hamil yang Mengonsumsi MMS di Wilayah 

Kerja Puskesmas Labakkang 2024  
  Karakteristik n (96) % 

Usia (Tahun)   

<20 7 7,3 

20 – 35 79 82,3 

>35 10 10,4 

Umur Kehamilan   

Trimester 1 4 6,3 

Trimester 2 22 20,8 

Trimester 3 70 72,9 

Pendidikan Terakhir Responden   

Tamat SD 26 27,1 

Tamat SMP/Sederajat 10 10,4 

Tamat SMA/Sederajat 39 40,6 

Tamat Akademi/Perguruan Tinggi 21 21,9 

Pekerjaan Responden   

Tidak Bekerja/IRT 66 68,8 

PNS/TNI/Polri 8 8,3 

Pegawai Swasta 12 12,5 

Wiraswasta 1 1 

Petani/Buruh Tani 5 5,2 

Lainnya (Pedagang) 4 4,2 

Pendidikan Terakhir Suami   

Tidak Sekolah 2 2,1 

Tamat SD 8 8,3 

Tamat SMP/Sederajat 18 18,8 

Tamat SMA/Sederajat 46 47,9 

Tamat Akademi/Perguruan Tinggi 22 22,9 

Pekerjaan Suami   

PNS/TNI/Polri 13 13,5 

Pegawai Swasta 9 9,4 

Wiraswasta 28 29,2 

Petani/Buruh Tani 15 15,6 

Nelayan 8 8,3 

Buruh/Sopir/Ojek 20 20,8 

Lainnya (Pedagang) 3 3,1 

Anggota Keluarga yang Tinggal Serumah*   

Suami 92 95,8 

Anak 58 60,4 

Ibu kandung 31 32,3 

Ayah kandung 26 27,1 

Ibu Mertua 27 28,1 

Ayah Mertua 27 28,1 

Saudara 28 29,2 

Sumber: Data Primer, 2024  

Keterangan: * data multiple response 
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Berdasarkan Tabel 1 dapat dilihat bahwa berdasarkan kategori usia, paling banyak ibu 

hamil berusia 25-30 tahun, yaitu sebanyak 78 orang (82,3%). Untuk kategori umur kehamilan, 

paling banyak ibu hamil berada pada trimester 3, yaitu sebanyak 70 orang (72,9%). Untuk 

kategori alamat, paling banyak ibu hamil berada di wilayah Kelurahan Labakkang dan 

Kelurahan Mangallekana, yaitu sebanyak 26 orang (27,1%). Untuk kategori pendidikan 

terakhir responden, paling banyak ibu hamil yang tamat SMA/sederajat, yaitu sebanyak 39 

orang (40,6%). Untuk kategori pekerjaan, paling banyak ibu hamil yang tidak bekerja atau 

sebagai IRT, yaitu sebanyak 66 orang (68,8%). Untuk kategori pendidikan terakhir suami 

responden, paling banyak suami responden yang tamat SMA/sederajat, yaitu sebanyak 46 

orang (47,9%). Untuk kategori pekerjaan suami responden, paling banyak suami responden 

bekerja sebagai wiraswasta, yaitu sebanyak 28 orang (29,2%). Untuk kategori keluarga yang 

tinggal serumah dengan responden, rata-rata responden tinggal bersama suami responden, 

yaitu sebanyak 92 orang (95,9%). 

 

Gambaran Tingkat Pendidikan pada Ibu Hamil 

Tabel 1. Distribusi Tingkat Pendidikan pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas 

Labakkang 2024 

Tingkat Pendidikan n  % 

Tinggi (SMA dan PT) 60 62,5 

Rendah (SD dan SMP) 36 37,5 

Total 96 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 2, dapat dilihat bahwa dari 96 orang ibu hamil, lebih banyak ibu hamil 

dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi (tamat SMA dan tamat Perguruan Tinggi), yaitu 

60 orang (62,5%). 

 

Gambaran Distribusi Pengetahuan pada Ibu Hamil 

Tabel 3. Distribusi Pengetahuan pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas 

Labakkang 2024 

Pengetahuan n  % 

Baik 65 67,7 

Kurang 31 32,3 

Total 96 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 3, dapat dilihat bahwa dari 96 orang ibu hamil, lebih banyak ibu hamil 

dengan pengetahuan baik, yaitu 65 orang (67,7%). 
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Gambaran Dukungan Keluarga pada Ibu Hamil 

Tabel 4. Distribusi Pengingat Konsumsi MMS 

 Pengingat Konsumsi MMS* n (96) % 

Suami 32 33,3 

Anak 1 1 

Ibu kandung 9 9,4 

Ayah kandung 3 3,1 

Ibu Mertua 4 4,2 

Petugas Puskesmas/Nakes 73 76 

Kader Posyandu 65 67,7 

Sumber: Data Primer, 2024 

Keterangan: * data multiple response 

Berdasarkan Tabel 4, dari 96 orang ibu hamil, lebih banyak ibu hamil diingatkan oleh 

petugas puskesmas/nakes dibandingkan oleh pihak keluarga ibu responden sendiri, yaitu 73 

orang (76%). 

Tabel 5. Distribusi Dukungan Keluarga pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas 

Labakkang 2024 

Dukungan Keluarga n  % 

Cukup 30 31,3 

Kurang 66 68,8 

Total 96 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 5, dapat dilihat bahwa dari 96 orang ibu hamil, lebih banyak ibu hamil 

yang mendapatkan dukungan keluarga kurang, yaitu 66 orang (68,8%) mengenai dukungan 

informasi dan dukungan penghargaan. 

 

Gambaran Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu 

Hamil 

Tabel 6. Distribusi Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di 

Wilayah Kerja Puskesmas Labakkang 2024 

  Variabel n (96) 100% 

Usia Kehamilan Mulai Konsumsi MMS   

Trimester 1 19 19,8 

Trimester 2 45 46,9 

Trimester 3 32 33,3 

Bentuk Kemasan MMS   

Botol 0 0 

Plastik Kemasan Obat 96 100 

Lainnya 0 0 

Frekuensi Konsumsi MMS Sejak Diterima   

Setiap Hari 13 13,5 

Sering (4-6 hari/minggu) 26 27,1 

Kadang-Kadang (2-3 hari/minggu) 38 39,6 

Jarang (1 hari/minggu) 15 15,6 

Tidak Pernah 4 4,2 

Sumber: Data Primer, 2024  
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Berdasarkan Tabel 6, dapat dilihat bahwa berdasarkan kategori usia kehamilan pada saat 

menerima MMS, paling banyak ibu hamil mendapatkan MMS pada trimester 2, yaitu sebanyak 

45 orang (46,9%). Untuk kategori bentuk kemasan MMS yang diterima, seluruh ibu hamil 

menjawab bentuk plastik kemasan obat (100%). Untuk kategori frekuensi konsumsi MMS 

sejak diterima, paling banyak ibu hamil kadang-kadang mengonsumsi MMS, yaitu 38 orang 

(39,6%). 

 

Tabel 7. Distribusi Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) pada 

Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Labakkang 2024 

Variabel Kepatuhan n (96) % 

Kepatuhan Konsumsi MMS   

Patuh 40 41,7 

Tidak Patuh 56 58,3 

Alasan Tidak Konsumsi MMS*   

Lupa 70 72,9 

Tidak Suka 40 41,7 

Mual 43 44,8 

Bosan 28 29,2 

Rasa Tidak Enak 10 10,4 

Belum Waktunya Habis 44 45,8 

Efek Samping (Sembelit, BAB berwarna hitam, dll) 2 2,1 

MMS Berubah Warna 20 20,8 

Mengonsumsi Suplemen Lain 3 3,1 

Lainnya (bau dan takut) 6 6,3 

Sumber: Data Primer, 2024 

Keterangan: * data multiple response 

Berdasarkan tabel 7, dapat dilihat bahwa dari 96 orang ibu hamil, lebih banyak ibu hamil 

yang tidak patuh mengonsumsi MMS sejak diterima, yaitu 56 orang (58,3%). Alasan yang 

paling banyak dikatakan oleh ibu karena tidak mengonsumsi MMS, yaitu karena lupa, 

sebanyak 70 orang (72,9%) sedangkan alasan yang paling sedikit dijawab oleh responden, yaitu 

karena efek samping sebanyak 2 orang (2,1%). 

 

Hubungan Tingkat Pendidikan dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) pada Ibu Hamil 

Hasil analisis hubungan tingkat pendidikan dengan kepatuhan konsumsi MMS pada ibu 

hamil di wilayah kerja Puskesmas Labakkang 2024 dapat dilihat pada Tabel 8 berikut. Dalam 

penelitian ini menggunakan analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square Test dengan nilai 

signifikan α < (0,05). 
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Tabel 8. Hubungan Tingkat Pendidikan dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-

Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas 

Labakkang 2024 

Tingkat Pendidikan 

Kepatuhan 
Total 

P Patuh Tidak Patuh 

N % n % n % 

Tinggi 34 56,7 26 43,3 60 100 
0,000 

Rendah 6 16,7 30 83,3 36 100 

Total 40 41,7 56 58,3 96 100  

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 8, dapat dilihat bahwa dari 60 ibu hamil dengan tingkat pendidikan 

tinggi, sebanyak 56,7% yang patuh mengonsumsi MMS, sedangkan 43,3% ibu hamil yang 

tidak patuh. Sebaliknya, dari 36 ibu hamil dengan tingkat pendidikan rendah, hanya 16,7% 

yang patuh mengonsumsi MMS, sedangkan mayoritas yang tidak patuh sebanyak 83,3% ibu 

hamil.  

 Pada hasil analisis uji chi-square pada Tabel 8 menunjukkan bahwa nilai p=0,000 

(p<0,05), maka Ha diterima H0 ditolak. Hal ini berarti ada hubungan antara tingkat pendidikan 

dengan kepatuhan konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) di wilayah kerja 

Puskesmas Labakkang 2024. 

 

Hubungan Pengetahuan dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement 

(MMS) pada Ibu Hamil 

Hasil analisis hubungan pengetahuan dengan kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil 

di wilayah kerja Puskesmas Labakkang 2024 dapat dilihat pada Tabel 9 berikut. Dalam 

penelitian ini menggunakan analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square Test dengan nilai 

signifikan α < (0,05). 

Tabel 9. Hubungan Pengetahuan dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas Labakkang 2024 

Pengetahuan 

Kepatuhan 
Total 

P Patuh Tidak Patuh 

N % n % n % 

Baik 33 50,8 32 49,2 65 100 
0,009 

Kurang 7 22,6 24 77,4 31 100 

Total 40 41,7 56 58,3 96 100  

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 9, dapat dilihat bahwa dari 65 ibu hamil dengan pengetahuan baik, 

sebanyak 50,8% yang patuh mengonsumsi MMS, sedangkan 49,2% ibu hamil yang tidak 

patuh. Sebaliknya, dari 31 ibu hamil dengan pengetahuan kurang, hanya 22,6% yang patuh 

mengonsumsi MMS, sedangkan mayoritas yang tidak patuh sebanyak 77,4% ibu hamil. 

Pada hasil analisis uji chi-square pada Tabel 9 menunjukkan bahwa nilai p=0,009 

(p<0,05), maka Ha diterima H0 ditolak. Hal ini berarti ada hubungan antara pengetahuan 

dengan kepatuhan konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) di wilayah kerja 

Puskesmas Labakkang 2024. 
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Hubungan Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) pada Ibu Hamil 

Hasil analisis hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan MMS pada ibu hamil di 

wilayah kerja Puskesmas Labakkang 2024 dapat dilihat pada Tabel 10 berikut. Dalam 

penelitian ini menggunakan analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square Test dengan nilai 

signifikan α < (0,05). 

 

Tabel 10. Hubungan Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-

Micronutrient Supplement (MMS) pada Ibu Hamil di Wilayah Kerja Puskesmas 

Labakkang 2024 

Dukungan Keluarga 

Kepatuhan 
Total 

P Patuh Tidak Patuh 

n % n % n % 

Cukup 19 63,3 11 36,7 30 100 
0,004 

Kurang 21 31,8 45 68,2 66 100 

Total 40 41,7 56 58,3 96 100  

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 9, dapat dilihat bahwa dari 30 ibu hamil dengan dukungan keluarga 

cukup, sebanyak 63,3% yang patuh mengonsumsi MMS, sedangkan 36,7% ibu hamil yang 

tidak patuh. Sebaliknya, dari 66 ibu hamil dengan dukungan keluarga kurang, sebanyak 31,8% 

ibu hamil yang patuh mengonsumsi MMS, sedangkan mayoritas yang tidak patuh sebanyak 

68,2% ibu hamil. 

Pada hasil analisis uji chi-square pada Tabel 10 menunjukkan bahwa nilai p=0,004 

(p<0,05), maka Ha diterima H0 ditolak. Hal ini berarti ada hubungan antara dukungan keluarga 

dengan kepatuhan konsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) di wilayah kerja 

Puskesmas Labakkang 2024. 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Tingkat Pendidikan dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) pada Ibu Hamil 

Pendidikan merupakan salah satu faktor yang berpengaruh terhadap cara berpikir dalam 

pengambilan keputusan seseorang. Ibu hamil dengan pendidikan tinggi cenderung memiliki 

pola pikir yang baik dalam memahami informasi-informasi kesehatan, sehingga ibu hamil 

dengan pendidikan tinggi akan lebih sadar dan merasa perlu untuk mencari informasi kesehatan 

secara mandiri yang penting, baik bagi kepentingan dirinya selama kehamilan maupun bagi 

janinnya.23  

Berdasarkan hasil penelitian (Tabel 2) menunjukkan bahwa terdapat 60 ibu hamil (62,5%) 

dengan tingkat pendidikan tinggi. Hasil ini sejalan dengan penelitian Hardiani et al. (2024) 

mengenai tingkat kepatuhan ibu hamil mengonsumsi TTD di Puskesmas Gunung Sari 

menyatakan bahwa lebih banyak ibu hamil dengan tingkat pendidikan SMA dan Perguruan 

Tinggi, yaitu masing-masing 21 orang (55%) dan 9 orang (24%).24 

Pada penelitian ini (Tabel 8) menunjukkan bahwa mayoritas ibu hamil dengan tingkat 

pendidikan tinggi lebih patuh mengonsumsi MMS (56,7%). Hasil analisis uji chi-square 
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menunjukkan nilai p-value = 0,000 (p<0,05) yang berarti terdapat hubungan yang bermakna 

antara tingkat pendidikan dengan kepatuhan konsumsi MMS. Hal ini sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Muzaina et al. (2024) menyatakan bahwa tingkat pendidikan ibu hamil 

berpengaruh terhadap kepatuhan konsumsi suplemen MMS dengan nilai p-value = 0,028 

(<0,05).18 

Pendidikan merupakan suatu proses bimbingan yang diberikan seseorang terhadap 

perkembangan orang lain untuk mencapai cita-cita tertentu sehingga dapat meningkatkan 

kualitas hidup. Pendidikan akan mempengaruhi seseorang karena pendidikan sebagai sarana 

untuk mendapatkan informasi, misalnya di bidang kesehatan. Seseorang dengan tingkat 

pendidikan yang lebih tinggi akan mempunyai pengetahuan yang lebih luas dibandingkan 

dengan yang memiliki tingkat pendidikan rendah. Orang dengan tingkat pendidikan tinggi akan 

semakin mudah dalam menerima informasi karena mereka terbiasa untuk berpikir secara logis 

dalam menghadapi suatu permasalahan selama menempuh jenjang pendidikan formal.25 

Semakin tinggi tingkat pendidikan ibu, semakin mudah ibu mendapatkan informasi mengenai 

kesehatan selama kehamilan serta manfaat MMS bagi ibu dan janin sehingga ibu lebih 

termotivasi untuk mengonsumsi MMS.26 

 

Hubungan Pengetahuan dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient Supplement 

(MMS) pada Ibu Hamil 

Pengetahuan berkaitan erat dengan tingkat pendidikan. Berdasarkan hasil penelitian 

(Tabel 3) menunjukkan bahwa terdapat 65 ibu hamil (67,7%) dengan pengetahuan baik. Hasil 

ini sejalan dengan penelitian Nengsih et al. (2022) di Kabupaten Tanah Datar menyatakan 

bahwa ibu hamil dengan pengetahuan cukup cenderung lebih banyak, yaitu sebanyak 26 orang 

ibu hamil (48,1%).27 Ibu hamil dengan pengetahuan yang baik dapat mudah menyerap 

informasi yang akurat dan relevan dan berupaya untuk tetap mengakses ketersediaan yang 

dapat menunjang kesehatan selama kehamilannya, seperti fasilitas kesehatan, makanan bergizi, 

dan informasi penting mengenai kehamilan dan MMS.27 

Pada penelitian ini (Tabel 9) menunjukkan bahwa mayoritas ibu hamil dengan 

pengetahuan MMS yang kurang cenderung tidak patuh mengonsumsi MMS (77,4%). Hasil 

analisis uji chi-square menunjukkan nilai p-value = 0,009 (p<0,05) yang berarti terdapat 

hubungan yang bermakna antara pengetahuan dengan kepatuhan konsumsi MMS. Hal ini 

sejalan dengan penelitian Abidah & Sumarmi (2024) yang menyatakan bahwa adanya 

hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tingkat kepatuhan mengonsumsi TTD dan MMS 

di Puskesmas Mulyorejo, Surabaya dengan nilai p-value = 0,002.16 

Kepatuhan minum obat khususnya suplemen merupakan salah satu perilaku kesehatan 

yang melibatkan pasien dalam mengikuti instruksi petugas kesehatan dalam mengonsumsi 

suplemen yang benar tentang manfaat, efek samping, dan waktu minumnya. Semakin baik 

pengetahuan seseorang, tentunya akan semakin baik pula perilakunya.28 Pengetahuan 

merupakan faktor kunci dalam mendorong kepatuhan ibu hamil untuk mengonsumsi MMS. 

Ibu dengan pengetahuan yang baik akan membuatnya berpikir dan berusaha supaya 

kehamilannya terutama bayinya tidak mengalami gangguan kesehatan karena mereka 

mengetahui pentingnya mengonsumsi MMS dan apa akibat yang ditimbulkan jika tidak 

mengonsumsinya.29,30 
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Pada penelitian ini, ibu hamil dengan pengetahuan kurang cenderung tidak patuh 

mengonsumsi MMS (77,4%). Alasan ibu tidak mengonsumsi MMS, yaitu karena ibu lupa 

(72,9%). Hal ini sesuai dengan penelitian oleh Abidah & Sumarni (2024) yang menyatakan 

bahwa pada kelompok MMS dan TTD, alasan ibu hamil tidak mengonsumsinya karena lupa, 

yaitu sebesar 41,6% dan 50%. Namun, alasan tertinggi hingga tidak patuh pada kelompok 

MMS pada penelitian tersebut adalah karena efek samping, yaitu sebesar 12,5% sedangkan 

pada kelompok TTD disebabkan karena lupa, yaitu sebesar 25%.16 Ibu hamil yang lupa 

mengonsumsi MMS pada penelitian ini dikarenakan mereka sibuk dengan aktivitasnya 

masing-masing sehingga kurang memperhatikan untuk mengonsumsi MMS. 

Hubungan Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Konsumsi Multi-Micronutrient 

Supplement (MMS) pada Ibu Hamil 

Dukungan keluarga menjadi sistem pendukung utama dalam memberikan perawatan 

langsung pada setiap keadaan, baik dalam kondisi sehat maupun sakit.31 Dukungan keluarga 

merupakan faktor penentu dalam pengambilan keputusan ibu hamil, terutama dukungan suami. 

Dukungan keluarga terhadap ibu hamil dapat mengurangi tingkat stres, meningkatkan 

kesehatan mental, dan kualitas hidup pada ibu hamil dan janin yang dikandungnya.32 

Berdasarkan hasil penelitian (Tabel 5) menunjukkan bahwa terdapat 66 ibu hamil 

(68,8%) yang mendapat dukungan keluarga yang kurang. Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Kristianingsih & Retno (2015) di wilayah kerja Puskesmas 

Dukuh Klopo Kabupaten Jombang yang menyatakan bahwa sebagian besar ibu hamil, yaitu 

sebanyak 19 responden (55,9%) tidak mendapat dukungan keluarga.31  

Pada penelitian ini (Tabel 10) menunjukkan bahwa mayoritas ibu hamil dengan 

dukungan keluarga kurang cenderung tidak patuh mengonsumsi MMS (68,2%). Hasil analisis 

uji chi-square menunjukkan nilai p-value = 0,004 (p<0,05) yang berarti terdapat hubungan 

yang bermakna antara dukungan keluarga dengan kepatuhan konsumsi MMS. Hal ini sejalan 

dengan penelitian Muzaina et al. (2024) yang menyatakan bahwa ada hubungan antara 

dukungan suami terhadap kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil di wilayah Puskesmas 

Kota Gorontalo dengan nilai p-value = 0,000.18 

Dukungan keluarga merupakan pendorong utama dalam menjembatani pemahaman 

mengenai MMS kepada ibu hamil. Ketika anggota keluarga memahami mengenai tujuan 

sebenarnya dari MMS, maka mereka akan mendukung dan mengingatkan ibu hamil untuk 

mengonsumsi MMS sehingga dukungan keluarga juga menjadi salah satu faktor dukungan 

sosial dalam membantu kepatuhan ibu dalam mengonsumsi MMS.33 Dukungan keluarga yang 

cukup seperti dukungan berupa dorongan, motivasi, perhatian, ataupun bantuan yang dapat 

membuat ibu hamil merasa senang, aman, dan nyaman sehingga ibu termotivasi untuk 

meningkatkan kesehatannya dengan mengonsumsi MMS secara teratur sebagai upaya 

pencegahan hal-hal yang tidak diinginkan selama kehamilan.17 

Dukungan keluarga yang kurang pada penelitian ini cenderung membuat ibu hamil untuk 

tidak patuh mengonsumsi MMS. Hal ini disebabkan kurangnya dukungan informasi dari 

keluarga mengenai MMS karena rata-rata ibu hamil cenderung diingatkan mengonsumsi MMS 

oleh tenaga kesehatan dari puskesmas. Silubonde et al. (2022) mengemukakan bahwa anggota 

keluarga juga kadang menjadi penghambat terhadap kepatuhan konsumsi MMS karena masih 

minimnya informasi mengenai MMS yang mereka peroleh sehingga membuat keluarga curiga 
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dan mencegah ibu untuk mengonsumsi MMS.33 Oleh karena itu, upaya yang dapat dilakukan 

adalah dengan mengikutsertakan peran serta keluarga sebagai faktor dasar penting yang berada 

di sekeliling ibu hamil dengan cara memberdayakan anggota keluarga terutama suami untuk 

ikut membantu para ibu hamil dalam meningkatkan kepatuhannya mengonsumsi MMS.34  

Hasil penelitian Tabel 10 juga menunjukkan bahwa terdapat ibu hamil dengan dukungan 

keluarga cukup tetapi tidak patuh konsumsi MMS (36,7%) dan ibu hamil dengan dukungan 

keluarga kurang tetapi tetap patuh mengonsumsi MMS (31,8%). Hal ini bisa disebabkan karena 

kembali lagi pada keinginan atau motivasi dari diri sendiri. Ibu hamil yang memiliki keinginan 

yang kuat untuk tetap menjaga kehamilannya akan membiasakan diri untuk mengonsumsi 

MMS setiap hari tanpa perlu diingatkan dan diperintah begitupun sebaliknya. Walaupun sudah 

ada dukungan dari keluarga untuk mengonsumsi MMS namun jika kesadaran dan 

ketidakpedulian ibu lebih besar maka akan mempengaruhi kepatuhan ibu.35 Selain itu, 

pengumpulan data pada penelitian ini menggunakan kuesioner dan wawancara yang dapat 

menimbulkan bias informasi dengan tidak menunjukkan keadaan sebenarnya. 

 

KESIMPULAN 

Ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Labakkang sebagian besar memiliki tingkat 

pendidikan tinggi (62,5%), pengetahuan baik (67,7%), dukungan keluarga kurang (68,8%), dan 

ibu hamil yang tidak patuh dalam mengonsumsi Multi-Micronutrient Supplement (MMS) 

(58,3%). Terdapat hubungan yang bermakna antara tingkat pendidikan, pengetahuan, dan 

dukungan keluarga dengan kepatuhan konsumsi MMS pada ibu hamil di wilayah kerja 

Puskesmas Labakkang masing-masing dengan nilai p-value (<0,05) = 0,000, 0,009, dan 0,004 

(<0,05). Perlu adanya upaya dalam meningkatkan tingkat kepatuhan ibu konsumsi MMS dari 

pihak keluarga dengan mengingatkan ibu hamil dalam mengonsumsi MMS kemudian 

berkolaborasi dengan petugas kesehatan untuk mendapatkan edukasi yang cukup mengenai 

pentingnya MMS. 
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