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Abstrak. Kasus kematian ibu adalah kasus kematian perempuan pada saat hamil atau
kematian perempuan dalam kurun waktu 42 hari sejak terminasi kehamilan. Pada tahun
2014 Indonesia belum mampu mencapai target MDGs yaitu penurunan kematian ibu.
Kasus jumlah kematian ibu termasuk peristiwa yang dikategorikan kedalam variabel
diskrit dan berdistribusi poisson oleh karena itu penelitian tentang jumlah kematian
ibu dapat dilakukan dengan pendekatan regenerasi Poisson. Pada penelitian ini vari-
abel prediktor yang signifikan pada model regresi poisson untuk variabel respon angka
kematian ibu adalah rasio jumlah puskesmas.
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1. Pendahuluan

Derajat kesehatan merupakan gambaran profil kesehatan individu atau kelompok
individu (masyarakat) di suatu daerah. Derajat kesehatan merupakan salah satu
indikator keberhasilan pembangunan dan menjadi sasaran Tujuan Pembangunan
Berkelanjutan (Sustainable Development Goals / SDGs) yang merupakan tu-
juan poin ke-3 yaitu Sehat dan Sejahtera. Derajat kesehatan masyarakat dipen-
garuhi oleh banyak faktor. Faktor- faktor tersebut tidak hanya berasal dari fak-
tor kesehatan seperti pelayanan kesehatan dan ketersediaan sarana dan prasarana,
melainkan juga dipengaruhi oleh faktor ekonomi, pendidikan, lingkungan sosial, ke-
turunan, dan faktor lainnya. Situasi derajat kesehatan masyarakat dapat tercermin
melalui angka morbiditas, mortalitas, dan status gizi. Angka Kematian Ibu (AKI)
termasuk kedalam mortalitas yang dapat menggambarkan situasi derajat kesehatan
suatu negara.

Angka Kematian Ibu (AKI) adalah jumlah kematian ibu pada tahun tertentu
dan daerah tertentu per 100.000 kelahiran hidup. Dalam menghitung jumlah kasus
AKI dibutuhkan jumlah kematian ibu dimana jumlah kematian ibu adalah jum-
lah kematian perempuan pada saat hamil atau kematian perempuan dalam kurun
waktu 42 hari sejak terminasi kehamilan tanpa memandang lamanya kehamilan
atau tempat persalinan dan disebabkan oleh kehamilannya atau pengelolaannya
[3]. Pada periode MDGs, AKI di Indonesia mencapai 305 per 100.000 kelahiran dan
merupakan kasus yang cukup tinggi jika di bandingkan dengan kawasan ASEAN
karena berada jauh diatas rata-rata yang ditetapkan MDGSs yaitu 102 per 100.000
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kelahiran [2], sehingga diperlukan suatu perhitungan yang tepat untuk mengatasi
persoalan mengenai kasus AKI di Indonesia.

Poisson merupakan suatu distribusi yang tepat digunakan dalam perhitungan
AKI karena kasus kematian ibu memenuhi karakteristik distribusi Poisson yaitu
banyaknya hasil percobaan yang terjadi dalam suatu selang waktu atau suatu
daerah tertentu, tidak tergantung pada banyaknya hasil percobaan yang terjadi
pada selang waktu atau daerah lain yang terpisah dan juga peluang terjadinya
suatu hasil percobaan selama suatu selang waktu yang singkat sekali atau dalam
suatu daerah yang kecil, sebanding dengan panjang selang waktu tersebut atau
besarnya daerah tersebut, dan tidak bergantung pada banyaknya hasil percobaan
yang terjadi diluar selang waktu atau daerah tersebut [4]. Asumsi pada penelitian
ini adalah peristiwa kematian ibu pada suatu interval waktu yaitu dalam 12 bu-
lan atau satu tahun pada setiap provinsi di Indonesia, sehingga pada penelitian ini
akan ditentukan faktor-faktor yang perpengaruh signifikan terhadap AKI dengan
menggunakan Regresi Poisson.

2. Distribusi dan Regresi Poisson

Kejadian dapat dikatakan berdistribusi Poisson apabila kejadian tersebut terjadi
pada selang waktu tertentu atau daerah tertentu. Proses Poisson berhubungan
dengan menghitung jumlah suatu kejadian diskrit pada selang waktu kontinu. Dis-
tribusi Poisson digunakan untuk kejadian yang acak. Oleh karena itu bentuk Poisson
ini cocok untuk memodelkan kasus AKI karena AKI merupakan kasus kejadian acak
yang terjadi pada selang waktu atau daerah tertentu . Banyaknya kejadian kece-
lakaan dalam jangka waktu tertentu di suatu tempat ataupun banyaknya kematian
dalam daerah tertentu akibat wabah penyakit merupakan contoh kejadian Poisson.

Variabel random diskrit Y dikatakan berdistribusi Poisson dengan parameter A
jika dan hanya jika fungsi probabilitasnya berbentuk seperti pada Persamaan (2.1)
berikut, dimana X\ adalah rata-rata suatu kejadian (y) yang bernilai lebih besar dari
nol [4].

e AN ;y:172737"'a

f(y;A)Z{ v

(2.1)
0 ;y lainnya,

dalam hal ini A adalah rata-rata banyaknya hasil percobaan yang terjadi selama

selang waktu atau dalam daerah tertentu dan e = 2.71828.

Regresi Poisson merupakan regresi yang mengacu pada penggunaan data count
berdistribusi Poisson. Regresi poisson menggambarkan adanya hubungan antara
variabel respon (Y) yang berdistribusi Poisson dengan satu atau lebih variabel
prediktor (X). Model Regresi Poisson merupakan model standar data diskrit dan
termasuk dalam regresi nonlinier. Model Regresi Poisson ditulis seperti pada Per-
samaan (2.2) berikut.

X; ~ Poisson(\;), (2.2)
dengan

T
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dimana x; adalah variabel prediktor yang dinotasikan sebagai berikut

al =1 zyw0; - g,

[ adalah parameter regresi poisson yang dinotasikan sebagai berikut

B=[B0B1Ba BT

Penaksiran parameter model regresi Poisson menggunakan metode Maximum
Likelihood Estimation (MLE), yaitu dengan memaksimumkan nilai fungsi likeli-
hood. Taksiran parameter regresi Poisson dengan metode MLE dilambangkan den-
gan E yang didapatkan dari turunan pertama fungsi log-likelihood terhadap 87
yang disamadengankan nol. Metode Mazimum Likelihood Estimator (MLE) adalah
salah satu metode penaksiran parameter yang dapat digunakan untuk menaksir pa-
rameter suatu model yang diketahui distribusinya. Sebagaimana diketahui bahwa
taksiran parameter menggunakan metode MLE ini adalah melakukan turunan par-
sial fungsi likelihood terhadap parameter yang akan ditaksir, fungsi kemungkinannya
adalah [1]:

L(B) = IZ, f(yi; B),
lexp(—z B8)]? exp[— exp(z] B)]
yi!

=17, . (2.3)

Untuk mempermudah perhitungan mendapatkan taksiran maksimum likelihood dari
parameter digunakan fungsi log-likelihood sebagai berikut:

X _Z‘T Y exp[— ex ng
lnL(B):ln{H?_l [exp (a7 B)]: ;!p[ exp| lm]}’

“xn fexp(—= )} exp[— exp(x? 5) 3

yi!
= 21y (2T B) — exp(zl B) — In(y;!). (2.4)
Parameter hasil yang didapatkan adalah parameter hasil eksplisit maka digunakan
metode iterasi numerik yaitu Newton Raphson untuk mendapatkan taksiran pa-

rameter. Pada metode Newton Raphson diperlukan turunan kedua dari fungsi log-
likelihood.

InL(B) = —E?:le”iTﬂ + E?ZlyimiTB =X In(y!). (2.5)

Turunan pertama fungsi logaritma likelihood terhadap 87 adalah

dln L(B) N T .
TopT —Szie™ P+ Bz (2.6)
Turunan kedua fungsi logaritma likelihood terhadap  adalah
0% 1n L(B) T 273
opTog T~ immwien (2.7)

Pengujian signifikansi parameter dengan uji serentak bertujuan untuk mengetahui
parameter mana saja yang memberikan pengaruh signifikan terhadap model .
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Hipotesis uji serentak adalah

Hy : p1r=p2=-=p=0,
H, : paling sedikit terdapat satu 8; # 0, dengan j =1,2,--- , k.

B —o L@
oin-2(42)

Apabila terjadi tolak Hy dalam uji serentak maka dilanjutkan dengan uji parsial.
Hipotesis untuk uji parsial adalah

HO:/Bj:()’
Hy : B #0, dengan j =1,2,--- k.

Statistik uji yang digunakan adalah [5)

3. Analisis Faktor Resiko AKI

Variabel yang digunakan dalam penelitian terdiri dari variabel respon yaitu Angka
Kematian Ibu (AKI) per 10000 kelahiran (Y) di Indonesia yang telah digenapkan
sesuai aturan penggenapan. Sedangkan variabel prediktor (X) sebanyak sembilan
variabel adalah sebagai berikut:

1. Persentase kemiskinan pada masing-masing provinsi di Indonesia (X7)

2. Rasio jumlah puskesmas per 30.000 penduduk pada masing-masing provinsi
di Indonesia (X3)

3. Rasio Jumlah Tempat Tidur di Rumah Sakit per 1000 penduduk pada
masing-masing provinsi di Indonesia (X3)

4. Rasio Tenaga Kerja Kesehatan di Puskesmas pada masing-masing provinsi
di Indonesia (X4)

5. Rasio Tenaga Kerja Kesehatan di Rumah Sakit per 100.000 penduduk pada
masing-masing provinsi di Indonesia (X5)

6. Persentase kunjungan ibu hamil dengan K1 pada masing-masing provinsi
di Indonesia (Xg)

7. Persentase ibu hamil mendapat tablet Fe3 pada masing-masing provinsi di
Indonesia (X7)

8. Persentase ibu hamil imunisasi TT+2 pada masing-masing provinsi di In-
donesia (Xg)

9. Persentase komplikasi yang ditangani kebidanan di puskesmas pada masing-
masing provinsi di Indonesia (Xg).

Pada pengujian distribusi Poisson menggunakan uji Kolmogrov-Smirnov,
berdasarkan hasil perhitungan pada software SPSS untuk Variabel Respon Angka
Kematian Ibu (Y) diperoleh nilai dari Dytung(y1) = 0.268 dan nilai p — value(,y =
0.020 sementara nilai Dygpe; untuk uji Kolmogrov-Smirnov adalah 0.288 dengan
taraf uji @ = 0.01 dan N = 32, karena nilai Dptung(y) < Diaber(0.268 < 0.288)
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dan p —value(,) > «(0.020 > 0.01) maka variabel respon Angka Kematian Ibu (Y)
dapat dikatakan menyebar Poisson. Berdasarkan nilai harapan dan varian dari AKI
yaitu 81.16 dan 16.06 maka diperoleh rasio varian terhadap nilai harapan sebesar
5.05 yang lebih besar dari 2.5 sehingga data mengalami overdisversi. Setelah di-
lakukan perhitungan maka hasil estimasi parameter yang diperoleh adalah sebagai
berikut:

Tabel 1. Estimasi parameter Model Regresi Poisson AKI

Parameter | Estimasi SE P-Value
Bo 2.557 0.719 0.00
51 0.016 0.011 0.137
B2 0.137 0.075 0.068
B3 0.016 0.119 0.893
B4 0.005 0.004 0.192
55 -0.003 0.002 0.230
B¢ 0.007 0.007 0.322
B7 -0.007 0.007 0.296
s -0.002 0.004 0.693
B9 -0.006 0.004 0.192

Berdasarkan Tabel 1 dengan menggunakan taraf signifikansi («) sebesar 0.1
maka variabel yang signifikan yaitu yang memiliki p-value< « adalah variabel Rasio
Jumlah Puskesmas per 30.000 Penduduk pada masing-masing provinsi di Indonesia
(X2).

4. Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan mengenai model resgresi Poisson, vari-
abel prediktor yang signifikan adalah Rasio jumlah puskesmas per 30.000 penduduk
pada masing-masing provinsi di Indonesia (X5). Pada penelitian ini pengolahan
untuk regresi Poisson ini mengalami overdispersi sehingga peneliti menganjurkan
untuk penelitian selanjutnya agar dapat melakukan penanganan terhadap kasus
overdispersi. Pengaruh signifikan dari variabel prediktor yang diperoleh terhadap
model tidak relevan dengan fakta yang ada maka diduga ada faktor lain yang
berpengaruh terhadap AKI sehingga untuk peneliti selanjutnya diharapkan dapat
menambah faktor-faktor penyebab kemungkinan terjadinya kasus kematian ibu dan
bayi di Indonesia.
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