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HUBUNGAN POSISI MENYUSUI DENGAN TERJADINYA BENDUNGAN ASI
PADA IBU MENYUSUI

Elsy Juni Andri Kariny?, Esti Rahayu?, Annisa Purwanggi®
Akademi Kebidanan Wira Buana
elyakariny@gmail.com; estirahayu2006@gamil.com; annisapurwanggi24@gmail.com

ABSTRACT

Background: Breast milk dams are caused when breast milk is not immediately released which causes
blockages in the venous and lymphatic flow so that breast milk collects in the lactive duct system
which causes swelling. Milk dams mostly occur in the second to the tenth postpartum period. In
Indonesia in 2016 mothers who experienced breast milk were (71.1%) with the highest rate in
Indonesia (37.1%) (Ministry of Health RI, 2016). Research objective: To determine the relationship
between breastfeeding position and the occurrence of breast milk retention in breastfeeding mothers
at BPS Sri Kadarwati. Research method: Quantitative research design with a cross-sectional
approach using secondary data. The population in this study were breastfeeding mothers and a
sample of 35 respondents was obtained. Data analysis using univariate and bivariate analysis.
Research results: In the research diary, it was found that some respondents experienced breast milk
dams, namely 22 (62.9%) and there were 19 (54.3%) respondents who experienced an incorrect
breastfeeding position. There is a relationship between the position of breastfeeding and the
occurrence of ASI dams, namely the value (p value = 0.012).

Keywords : Breast Milk Dams, Breastfeeding Mothers

ABSTRAK

Latar Belakang: Bendungan ASI disebabkan karena ASI tidak segera dikeluarkan yang menyebabkan
penyumbatan pada aliran vena dan limfe sehingga ASI terkumpul pada system duktus laktiverus yang
menyebabkan terjadinya pembengkakan. Bendungan ASI kebanyakan terjadi pada kedua sampai
kesepuluh masa nifas. Di Indonesia pada tahun 2016 ibu yang mengalami bendungan ASI sebanyak
(71,1%) dengan angka tertinggi di Indonesia (37,1%) (Kemenkes RI, 2016). Tujuan penelitian: Untuk
mengetahui hubungan posisi menyusui dengan terjadinya bendungan ASI pada ibu menyusui di BPS
Sri Kadarwati. Metode penelitian: Desain penelitian secara kuantitatif dengan pendekatan cross-
sectional menggunakan data sekunder. Populasi dalam penelitian ini adalah ibu menyusui dan didapat
jumlah sampel 35 responden. Analisa data menggunakan analisa univariat dan bivariate. Hasil
penelitian: Diari hasil penelitian didapat sebagian responden mengalami terjadinya bendungan ASI
yaitu sebanyak 22 (62,9%) dan terdapat 19 (54,3%) responden mengalami posisi menyusui yang tidak
benar. Terdapat hubungan antara posisi menyusui dengan terjadinya bendungan ASI yaitu nilai (p
value=0,012).

Kata Kunci : Bendungan ASI, Ibu Menyusui

Elsy Juni Andri Kariny, Esti Rahayu, Annisa Purwanggi : Hubungan Posisi Menyusui dengan Terjadinya
Bendungan ASI pada Ibu Menyusui 1
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PENDAHULUAN

Berdasarkan data WHO Angka
Kematian Ibu (AKI) 81% akibat
komplikasi selama hamil, bersalin dan
10% disebabkan oleh infeksi nifas yaitu
perdarahan akibat robekan jalan lahir, sisa
plasenta, atonia uteri, eklampsi dan
komplikasi nifas lainnya. Selain itu infkesi
masa nifas juga disebabkan karena adanya
masalah laktasi yaitu bendungan ASI
(Abdullahi et all, 2018).

Data WHO tahun 2015 di Amerika
Serikat menunjukkan sebanyak 87%
perempuan menyusuli mengalami
bendungan ASI yaitu 8.242 ibu nifas dari
10.764 orang dan tahun 2015 ibu yang
mengalami  bendungan ASI sebanyak
6.543 orang dari 9.862 orang (Novalita,
2019).

Association of south East Asia
Nation (ASEAN) pada tahun 2014
menunjukkan bahwa di 10 negara ASEAN
tahun 2015 terdapat ibu nifas mengalami
bendungan  ASI  sebanyak  95.698
(66,87%), tahun 2016 ibu mengalami
bendungan ASI sebanyak 76.543 (71.1%)
dengan angka tertinggi di Indonesia
(37,12) (Kemenkes RI, 2017).

Data Survey Demografi dan
Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2015
menunjukkan ibu nfas yang mengalami
bendungan ASI sebanyak 35.985 (15,6%)

ibu nifas. S edangkan menurut penelitian
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Badan Penelitian dan Pengembangan
Kesehatan RI tahun 2018 kejadian
bendungan ASI di indonesia terbanyak
pada ibu-ibu bekerja sebanyak 6% dari ibu
menyususi (Kemenkes, 2019).

Peningkatan kejadian bendungan
ASI sangat berpengaruh terhadap masa
nifas karena ketidak berhasilan dalam
memberikan ASI kepada bayinya. Salah
satu tidak tercapainya ASI eksklusif yaitu
bayi tidak mendapat ASI yang cukup serta
produksi  ASI  meningkat, terlambat
menyusukan,hubungan  dengan  bayi
(bonding) kurang baik, dan dapat pula
karena adanya pembatasan  waktu
menyusui  hingga dapat terjadinya
peradangan pada payudara ibu dan secara
palpasi teraba keras, kadang terasa nyeri
serta seringkali disertai peningkatan suhu
badan ibu, dan terdapat tanda-tanda
kemerahan dan demam (Affini et all,
2020)

Pelekatan yang benar merupakan
salah satu kunci keberhasilan bayi
menyusu pada payudara ibu. Bila
payudara lecet, bisa jadi pertanda
pelekatan bayi saat menyusu tidak baik.
Umumnya, ibu akan memperbaiki posisi
pelekatan dengan melepaskan mulut bayi
saat menyusu dan menempelkannya
kembali (Ann et all, 2016).

Elsy Juni Andri Kariny, Esti Rahayu, Annisa Purwanggi :

Bendungan ASI pada Ibu Menyusui

Hubungan Posisi Menyusui dengan Terjadinya
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METODE
Penelitian  ini
metode penelitian kuantitatif di TPMB Sri

menggunakan

Kadarwati terhitung sejak bulan Juni-Juli
2022. Populasi pada penelitian ini adalah
ibu menyusui. Sampel dalam penelitian ini
berjumlah 35 ibu menyusui menggunakan
accidental sampling dengan kriteria
inklusi yaitu ibu menyusui yang memiliki
bayi usia < 2 tahun dan bersedia menjadi
responden, kriteria eksklusi yaitu ibu yang
menderita mastitis, bayi sakit (bibir
sumbing).

Variabel dependen yaitu,
bendungan ASI dan variabel independen
yaitu posisi menyusui. Instrument dalam
penelitian ini  menggunakan lembar
observasi. Data dikumpulkan
menggunakan wawancara dan obsevasi.
Setelah data dikumpulkan maka data
dilakukan pengolahan data dengan cara
editing, coding, proscesing, cleaning,
scoring lalu data dianalisi dengan dengan

analisis univariat dan bivariat.
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HASIL
A. Analsis Univariat

1. Pendidikan

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Responden
berdasarkan Pendidikan

Pendidikan Jumlah Presentase
(%)
Pendidikan rendah 7 20
(SD)
Pendidikan 24 68,6
menengah (SMP
dan SMA)
Pendidikan Tinggi 4 114
(DI, DIV, S1)
Total 35 100

Berdasarkan tabel 1 di atas
menunjukkan bahwa dari 35 responden
sebagian besar responden berada pada
klasifikasi pendiidkan menengah (SMP
dan SMA) dengan jumlah presentase
68%.

2. Umur

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Responden
berdasarkan Umur

Umur Jumlah  Presentase
(%0)
<20 13 37,1
20-35 22 62,9
Total 35 100,0

Berdasarkan tabel 2 di atas
dapat dilihat bahwa dari 35 responden,
sebagian besar responden berada pada
Klasifikasi umur 20-35 tahun dengan

jumlah presentase 62,9%

Elsy Juni Andri Kariny, Esti Rahayu, Annisa Purwanggi :

Bendungan ASI pada Ibu Menyusui

Hubungan Posisi Menyusui dengan Terjadinya
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3. Posisi menyusui B. Analisis Bivariat
Tabel 3 Hubungan Posisi Menyusui dengan
Distribusi Frekuensi Responden o
Berdasarkan Posisi Menyusui Terjadinya Bendungan ASI
———————————————————— Tabel 5
Posisi Jumlah Presentase Distribusi Responden berdasarkan Posisi
menyusui (%) Menyusui dengan Terjadinya Bendungan
Benar 16 45,7 ASI
Tidak benar 19 54,3 Bendungan ASI Total P
.. %) value
Total 35 100 . (
Posisi Terjadi Tidak

menyusul terjadi

N % N % N %

Berdasarkan tabel 3 dapat

dilihat bahwa sebagian  besar

Benar 6 37,5 10 62,516 100 0,000

responden menyusui bayinya dengan
Tidak 16 84,2 13 15,821 100

posisi menyusui yang tidak benar benar

yaitu sebanyak 19 responden (45,7%), Total 22 62,9 13 37,135 100
sedangkan 16 responden (54,3%) Berdasarkan tabel 5
menyusui bayinya dengan benar. menunjukkan bahwa terdapat 16
responden yang posisi menyusui benar
4. Terjadinya Bendungan ASI sebanyak 6 (35,7%) responden terjadi
Tabel 4 bendungan ASI dan terdapat 21

Distribusi Frekuensi Responden . Lo

berdasarkan Terjadinya Bendungan ASI responden yang posisi menyusui tidak

————————————————————— benar sebanyak 16 (84,2%) responden
Terjadinya Jumlah Presentase )
mengalami bendungan ASI.

bendungan ASI (%)
— Hasil uji statistik menunjukkan
Terjadi 22 62,9 o
Tidak terjadi 13 371 bahwa ada hubungan signifikan antara
osisi menyusui dengan terjadinya
Total 35 100 P y g J y

bendungan ASI di  TMPT  Sri
Kadarwati (p value=0,012). Adapun

Berdasarkan tabel 4 dapat

dilihat bahwa sebagian besar repsonden
derajat keeratan hubungan 2 variabel

dapat dilihat pada nilai OR=8,8 (1,8-

43,8) artinya ibu yang menyusui

mengalami bendungan ASI sebanyak
22 (62,9%) responden dan sisanya
sebanyak 13 (37,1%) responden tidak

. dengan posisi yang tidak benar
mengalami bendungan ASI.

berpeluang mengalami bendungan ASI
8,8 kali lebih besar dibandingkan ibu

Elsy Juni Andri Kariny, Esti Rahayu, Annisa Purwanggi : Hubungan Posisi Menyusui dengan Terjadinya
Bendungan ASI pada Ibu Menyusui 4



Jurnal Kesehatan Wira Buana Volume 13 no 7, April 2023

yang menyusui dengan posisi yang

benar.

PEMBAHASAN
A. Analisis Univariat

1.

Pendidikan

Berdasarkan  penelitian  yang
didapat peneliti menujukan hasil
bahwa dari 22 kejadian bendungan
ASI pada ibu menyusui terdapat 24
(68,6%)
berpendidikan rendah (SMP dan
SMA).

Hasil penelitian dari  Hastuti

responden yang

(2013), juga menyatakan bahwa
sebagian besar ibu nifas dengan
pendidikan SMA terdapat bendungan
ASI sebesar 55,9%. Hal ini sesuai
dengan pendapat  Notoatmodjo
(2012), yang berpendapat bahwa
tingkat pendidikan adalah upaya unuk
memberikan pengetahuan sehingga
terjadi perubahan perilaku positif
yang meningkat serta pendidikan
yang tinggi akan berpengaruh pada
penerimaan hal- hal baru dan dapat
menyesuaikan diri dengan hal baru
tersebut, semakin tinggi tingkat
pendidikan seseorang maka akan
semakin mudah orang tersebut dalam
menerima informasi sehingga
semakin banyak pengetahuan yang

dimiliki.
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Umur

Berdasarkan  penelitian  yang
didapat peneliti menujukan hasil
bahwa dari 22 kejadian bendungan
ASI pada ibu menyusui terdapat 13
(13,7%) responden dengan rentang
umur < 20 tahun mengalami kejadian
bendungan ASI.

Hal tersebut menunjukkan bahwa
semakin matang umur ibu, maka pola
pikir yang ditunjukkan akan semakin
baik dan semakin tua umur, maka
daya tangkap seseorang pun akan
semakin berkurang. Hal ini sesuai
dengan pendapat Notoatmodjo (2012)
yang mengatakan bahwa umur terkait
berfikir

seseorang, keputusan yang dihasilkan

dengan kedewasaan

oleh seseorang yang dewasa bersifat
lebih objektif, logis, lebih transparan
sehingga mendekati kebenaran atau
sesuai dengan apa yang diinginkan.
Posisi menyusui

Hasil  penelitian  menunjukkan
bahwa sebagian besar responden
menyusui bayinya dengan posisi
menyusui yang tidak benar vyaitu
sebanyak 19 (54,3%) dan sisanya
sebanyak 16 (45,7%) responden.
Menurut Siti bahwa teknik menyusui
yang tidak benar dapat
mengakibatkan putting susu lecet,
ASI tidak keluar optimal sehingga

Elsy Juni Andri Kariny, Esti Rahayu, Annisa Purwanggi :

Bendungan ASI pada Ibu Menyusui

Hubungan Posisi Menyusui dengan Terjadinya
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mempengaruhi produksi ASI
selanjutnya atau  bayi  enggan
menyusu. Persipan menyusu
merupakan hal penting, sehingga ibu
perlu mengetahui apakah bayi telah
menyusu dengan teknik menyusui
yang benar.

Berdasarkan penjelasan tersebut
maka peneliti berpendapat bahwa
sebagian besar ibu di TPMB Sri
Kadarwati  menunjukkan  posisi
menyusui bayinya dengan posisi yang
tidak benar. Beberapa faktor yang
mempengaruhi posisi menyusu bayi
yang tidak benar yaitu ibu menyusui
dengan posisi duduk namun tidak
menggunakan  penyangga  leher
maupun pinggang, posisi lutut ibu
lebih rendah dari pinggul sehingga
ibu perlu memajukkan badan dna
bersandar pada badan bayi yang akan
melelahkan ibu dan membuat ibu dan
bayi tidak nyaman. Ibu menyusui juga
ada yang sebagian besar
menopang/memegang payudara
terlalu  dekat dengan  putting,
menopang dengan dua jari (jari
telunjuk dan jari tengah) berbentuk
gunting yang akan menghambat aliran
ASI dan menghalangi bayi menyusu

dengan nyaman.

Elsy Juni Andri Kariny, Esti Rahayu, Annisa Purwanggi :
Bendungan ASI pada Ibu Menyusui
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B. Analisis Bivariat

Hasil  penelitian  menunjukkan
bahwa secara  presentase ibu
menyusui bayinya dengan posisi yang
benar yaitu sebanyak 16 responden
dengan 6  (10,1%) responden
mengalami terjadinya bendungan ASI
dan 10 (5,9%) responden tidak terjadi
bendungan ASI. Sedangkan secara
presentase ibu yang menyusui
bayinya dengan posisi tidak benar
yaitu sebanyak 19 responden 16
(11,9%) responden terjadi bendungan
ASlI dan 3 (7,1%) tidak terjadi
bendungan ASI.

Hasil uji statistik menunjukkan
adanya hubungan yang signifikan
antara  posisi  menyusui dengan
terjadinya bendungan ASI dengan (p
value=  0,012). Adapun derajat
keeratan hubungan 2 variabel dapat
dilihat pada nilai OR=8,8 (1,8-4,3)
artinya ibu menyusui artinya ibu yang
menyusui dengan posisi yang tidak
benar berpeluang mengalami
bendungan ASI 8,8 kali lebih besar
dibandingkan ibu yang menyusui
dengan posisi yang benar.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penjelasan Monika (2014) bahwa
posisi dan perlekatan yang baik juga
merupakan faktor utama dalam

mencegah berbagai masalah

Hubungan Posisi Menyusui dengan Terjadinya
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menyusui, seperti putting nyeri, lecet
hingga pecah-pecah, sehingga
perlekatan  yang salah  dapat
mengakibatkan putting susu lecet,
bayi tidak mendapat ASI dan payudar
dapat menjadi bengkak.

Cara posisi menyusui yang benar
yaitu badan bayi menempel pada
perut ibu, telinga bayi dan sejajar
dengan ekstremitas atas, tangan kanan
bayi terletak di belakang punggung
ibu, tangan kiri bayi berada di badan
ibu lalu beri rangsangan pada pipi
bayi atau mulut bayi menggunakan
putting susu sehingga mulut bayi
akan terbuka lebar dan putting
dimasukkan ke dalam mulut bayi.
Sehingga perlekatan bayi yang benar
yaitu dagu menempel pada payudara
ibu, areola bagian bawah sebagian
besar masuk ke dalam mulut bayi,
bibir bayi tidak mencucu yaitu bibir
atas terlipat ke atas dan bibir bawah
terlipat ke bawah, mulut terbuka lebar

Berdasarkan penjelasan tersebut
maka menurut pendapat peneliti
terjadinya bendungan ASI disebabkan
karena posisi menyusui yang tidak
benar, kurang mengetahui perlekatan
menyusui yang benar sehingga ibu
dan bayi kurang merasa nyaman saat
proses menyusu. Ibu menyusui perlu

dipastikan merasa nyaman dan rileks.
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Rasa nyaman bisa dibantu dengan

menempatkan satu bantal di leher, di

pinggang.

KESIMPULAN

Berdasarkan  hasil  penelitian  dan

pembahasan, maka dapat diambil

kesimpulan sebagai berikut;

1. Distribusi frekuensi usia responden
dan pendidikan secara signifikan
berhungan terhadap terjadinya
bendungan ASI.

2. Ada hubungan yang signifikan antara
posisi menyusui dengan terjadinya
bendungan ASI (p value=0,012)
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HUBUNGAN PENDIDIKAN DENGAN PEMERIKSAAN INSPEKSI VISUAL ASETAT
PADA WANITA USIA SUBUR

Mega Rahmawati
Akademi Kebidanan Wira Buana
megarahmawati61@gmail.com

ABSTRACT

IVA is one of the early detection of cervical cancer by using acetate acid 3-5% by inspect and
seen with direct eye observation. This examination is painless, easy, cheap and the results are
immediate. The purpose of this study is to determine the education related to the behavior of women of
childbearing on IVA examination in the Sukaraja Nuban Public Health Center working area in 2023.
The research will be conducted based on quantitative research. The population are all women of
childbearing age in working area Sukaaraja Nuban Public Heath Center East Lampung with population
are 4950 women. The sample of the research is 370 people or respondent. Statistical test in this study
using Chi Square test with 95% CI and P value less than 0,05 were considered statistically significant.
The result of this research are 96,2% responden that did not check and 55,1% respondents have lower
level of education. Based on the result of chi square statistic test known that P value is 0,004, less than
0,05 (P value <0,05), there is correlation of education level with behavior of IVA examination on women
of childbearing age in Sukaraja Nuban Public Health Center working area East Lampung in 2023 with
OR = 7,870 (1,736-35,682). So, It is suggested to health workers at the Sukaraja Nuban Heath Center
to continuously increase outreach to the community to increase public knowledge about IVA
examination to encourage people’s behavior to want to carry out IVA examination.

Keywords : Level Education, Visual Acetate Inspection

ABSTRAK

IVA merupakan salah satu deteksi kanker serviks dengan menggunakan asam asetat 3-5% dengan
pemeriksaan dan pengamatan mata secara langsung. Pemeriksaan ini tidak menyakiti, mudah, murah
dan hasilnya langsung terlihat. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan pendidikan
wanita usia subur dengan pemeriksaan IVA pada wanita usia subur di wilayah kerja Puskesmas
Sukaraja Nuban Lampung Timur tahun 2023. Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif. Populasi pada
penelitian ini adalah semua wanita usia subur di wilayah kerja Puskesmas Sukaraja Nuban sejumlah
4950 wanita. Sampel penelitian sebanyak 370 orang atau responden. Uji statistic dalam penelitian ini
menggunakan uji chi square dengan chi 95% dan p value kurang dari 0,05 dianggap signifikan secara
statistic. Hasil dari penelitian ini adalah 96,2% responden tidak melakukan pemeriksaan IVA dan
55,1% responden memiliki tingkat Pendidikan rendah. Berdasarkan hasil uji statistic chi square
diketahui p value 0,004, kurang dari 0,05 (p value <0,05), ada hubungan antara tingkat Pendidikan
dengan perilaku pemeriksaan IVVA pada wanita usia subur di wilayah kerja Puskesmas Sukaraja Nuban
Lampung Timur tahun 2023 dengan OR = 7,870 (1,736-35,682). Sehingga disarankan kepada tenaga
kerja di Puskesmas Sukaraja Nuban untuk meningkatkan penyuluhan kepada masyarakat secara terus
menerus untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang pemeriksaan VA untuk mendorong
perilaku masyarakat untuk mau melakukan pemeriksaan IVA.

Kata Kunci : Tingkat Pendidikan, Inspeksi Visual Asetat
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PENDAHULUAN

Inspeksi Visual Asam Asetat (IVA)
merupakan cara sederhana untuk
mendeteksi kanker leher rahim sedini
mungkin. Pemeriksaan IVA merupakan
pemeriksaan skrining dari pap smear
karena biasanya murah, praktis, sangat
mudah untuk dilaksanakan dan peralatan
sederhana serta dapat dilaksanakan selain
oleh dokter ginekologi. Perjalanan penyakit
kanker ~ membutuhkan  waktu lama,
sehingga kanker serviks dapat dicegah
dengan ditemukan sedini mungkin melalui
skrining kanker serviks yaitu IVA dan
papsmear, tes HPV DNA, HPV mRNA,
pemberian vaksinasi HPV pada wanita usia
9-14 tahun (WHO, 2022). Faktor — faktor
resiko yang berhubungan dengan kanker
serviks antara  lain  menikah/mulai
melakukan aktivitas seksual di usia muda
(<20 tahun), riwayat infeksi di daerah
kelamin atau radang panggul (IMS),
melakukan hubungan seks dengan pria
yang sering berganti — ganti pasangan,
berganti - ganti pasangan seksual,
perempuan yang melahirkan banyak anak,
memiliki riwayat keluarga dengan kanker,
kurang menjaga kebersihan alat kelamin,
merokok, terpapar asap rokok (perokok
pasif), adanya riwayat tes pap yang
abnormal sebelumnya, dan penurunan
kekebalan tubuh. WHO, 2022

Kanker serviks merupakan tumor
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ganas di leher rahim yang dapat menyebar
(metastasis) ke organ-organ lain dan dapat
menyebabkan kematian (Hoffman. L. B.,
dkk, 2012). Angka kejadian penyakit
kanker di Indonesia (136,2/100.000
penduduk) berada pada urutan ke 23 di
ASIA dan urutan kedelapan di Asia
tenggara. Kanker merupakan salah satu
masalah kesehatan terbesar di Indonesia
dan menjadi penyebab kematian tertinggi
kedua setelah penyakit kardiovaskuler
yaitu 396.914 kasus dari total kematian
sebesar 234.511. Kanker serviks
menempati urutan kedua terbanyak yang
menyerang wanita usia 15 — 44 tahun
dengan jumlah 36.633 kasus atau 9,2% dari
total kasus kanker di Indonesia (Handayani.
N., 2022). Data dari Rumah Sakit Umum
(RSUPN) Cipto
Mangunkusumo Jakarta memperlihatkan

Pusat Nasional

bahwa 94 persen pasien kanker serviks
meninggal dalam waktu dua tahun
(Susilawati. D & Dwinanda. R., 2022).
Provinsi  lampung  menduduki
angka tertinggi ke enam dalam capaian
deteksi dini kanker Rahim dan payudara
nasional yakni yaitu 14,31 %. Di Lampung
Timur kangker leher rahim menduduki
angka tertinggi kedua setelah kangker
payudara vyaitu sebesar 23,4/100.000
dengan rata rata ke,atian 13.9/100.000
penduduk (Kemenkes RI, 2019). Pada

tahun 2017 di Kabupaten Lampung Timur

Mega Rahmawati : Hubungan Pendidikan dengan Pemeriksaan Inspeksi Visual Asetat pada Wanita

Usia Subur

10



Jurnal Kesehatan “Akbid Wira Buana” Volume 13 no 7, April 2023

terdapat 27 kasus kanker serviks dari 4.950
WUS, dan dianggap jumlah kasus yang
cukup tinggi serta 2 kematian akibat
penyakit ini. Cakupan WUS sebesar 3,5%
IVA belum mencapai target yang
ditetapkan sebesar 70% (Romli, 2017).

Puskesmas  Sukaraja ~ Nuban
merupakan salah satu Puskesmas di
Lampung Timur yang merupakan tempat
rujukan pemeriksaan IVA karena adanya
pelatihan pemeriksaan IVA dan tersedianya
fasilitas pemeriksaan IVA. Pada tahun
2017 cakupan WUS yang melakukan
pemeriksaan IVA  sebesar  3,4%.
Ditemukan 5 kasus IVA positif dan 1 kasus
kanker serviks. Rendahnya kunjungan IVA
diperkirakan berdampak pada peningkatan
kejadian penyakit yang seharusnya 95%
kejadian kanker serviks dapat terdeteksi
olen IVA (Puskesmas Sukaraja Nuban,
2022).

Hal — hal yang dapat menyebabkan
kurangnya perilaku pemeriksaan IVA di
Puskesmas atau tenaga Kesehatan antara
lain : promosi Kesehatan yang diberikan
oleh tenaga kesehatan sangat kurang
bahkan tidak dilakukan dalam waktu yang
lama, pandangan masyarakat yang masih
menganggap pemeriksaan IVA dan merasa
malu datang ke Puskesmas untuk
melakukan pemeriksaan IVA.
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METODE
Penelitian ini merupakan penelitian

kuantitatif. Desain penelitian ini analitik
dengan pendekatan cross sectional.
Populasi dalam penelitian ini adalah semua
wanita usia subur di wilayah kerja
Puskesmas Sukaraja Nuban Kabupaten
Lampung Timur pada bulan Februari tahun
2023 yang berjumlah 4950 orang. Sampel
penelitian ini  diambil sebanyak 370
responden. Tehnik pengambilan dengan
simple random sampling. Variabel dalam
penelitian ini adalah variabel independent
tingkat pendidikan dan variabel dependent
pemeriksaan  IVA. Analisis  bivariat
dilakukan untuk melihat hubungan antara
variabel menggunakan rumus chi kuadrat
(x) yang digunakan untuk menguji
hipotesis.

HASIL
1. Distribusi Frekuensi Pemeriksaan lva

Pada Wanita Usia Subur

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Pemeriksaan IVA Pada
Wanita Usia Subur di Wilayah Kerja Puskesmas
Sukaraja Nuban

No Wanita Usia F %
Subur
1 Periksa 14 96,2
2 Tidak Periksa 356 3,8
> 370 100

Mega Rahmawati : Hubungan Pendidikan dengan Pemeriksaan Inspeksi Visual Asetat pada Wanita
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Berdasarkan tabel 1 di atas dapat
diketahui  bahwa distribusi frekuensi
pemeriksaan IVA pada wanita usia subur di
wilayah kerja Puskesmas Sukaraja Nuban
yaitu yang periksa VA 14 orang (96,2%),
dan yang tidak periksa IVA 356 orang (3,8%).

2. Distribusi  Frekuensi  Pendidikan

Wanita Usia Subur

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Pendidikan Wanita Usia
Subur di Wilayah Kerja Puskesmas Sukaraja

Nuban
No Pendidikan F %
1 Rendah 204 55,1
2 Tinggi 166 44,9
> 80 100

Berdasarkan tabel 2 di atas dapat
diketahui  bahwa distribusi pendidikan
wanita usia subur di wilayah kerja
Puskesmas Sukaraja Nuban sebagian besar
tingkat pendidikannya rendah yaitu sebesar
204 orang (55,1%) dan yang tingkat
pendidikannya tinggi sejumlah 166 orang
(44,9%).

p-1SSN : 2541-5387; e-ISSN : 2747-2795

3. Hubungan Pendidikan Dengan
Pemeriksaan IVA Pada Wanita Usia
Subur

Tabel 3
Hubungan Pendidikan Dengan Pemeriksaan lva
Pada Wanita Usia Subur Di Wilayah Kerja
Puskesmas Sukaraja Nuban

Tingkat  Perilaku Total P OR
Pendi Tidak Periksa Val CI
dikan Periksa ue

N % N % N %
Low 20299 2 1 204100 0,0047,870
Hight 154 92,8 12 7,2 266 100
Total 35696,2 14 3,8 370100

Berdasarkan tabel 3 Dari 204
responden dengan tingkat pendidikan
rendah 99% tidak melakukan pemeriksaan
IVA, sedangkan dari 266 responden dengan
tingkat pendidikan tinggi hanya 12 orang
(7,2%) yang melakukan pemeriksaan IVA.
Sesuai dengan uji statistic chi square dapat
diketahui P Value 0,004 kurang dari 0,05 (P
value <0,05). Hal ini menunjukkan ada
hubungan antara tingkat Pendidikan dan
perilaku pemeriksaan IVVA pada wanita usia
subur di wilayah kerja Puskesmas Sukaraja
Nuban Lampung Timur. Dari kesimpulan
analisis didapatkan OR = 7,870 yang berarti
responden dengan Pendidikan rendah
memiliki  peluang 7,870 kali tidak
melakukan  pemeriksaan  IVA  jika
dibandingkan dengan responden tingkat

pendidikan tinggi.
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PEMBAHASAN
1. Distribusi  Frekuensi Pemeriksaan
IVA Pada Wanita Usia Subur

Berdasarkan table 1 dapat dilihat
bahwa menurut karakteristik pendidikan
melakukan pemeriksaan IVA yaitu sebesar
356 % atau 3.8%. Belum tercapainya target
pemeriksaan  IVA  disebabkan oleh
kurangnya pengetahuan wanita tentang
kanker serviks dan rendahnya kesadaran
wanita untuk mengikuti deteksi dini
(Fauziah, 2019).
2. Distribusi  Frekuensi  Pendidikan

Wanita Usia Subur

Berdasarkan table 2 dapat dilihat
bahwa menurut tingkat pendidikan
responden, mayoritas adalah tingkat
pendidikannya rendah yaitu sebanyak 204
responden atau 55,1%. Pendidikan adalah
usaha manusia untuk menumbuhkan dan
mengembangkan potensi — potensi yang
baik dalam jasmani maupun rohani yang
sesuai dengan nilai nilai yang ada dalam
masyarakat (Anwar, 2017). Tingkat
Pendidikan  yang  semakin  tinggi
mempengaruhi seorang individu untuk
menyerap informasi dan kemampuan untuk
memelihara Kesehatan (Notoatmodjo,
2012). Wawan dan dewi (2010)
menyatakan bahya semakin tinggi tingkat
Pendidikan maka semakin mudah untuk

menyerap informasi yang diberikan.
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3. Hubungan Pendidikan
Pemeriksaan VA Pada Wanita Usia
Subur

Berdasarkan hasil uji statisktik chi
square diketahui P value 0,004 lebih kecil
dari 0,05 ( P value < 0,05). Hal ini

menunjukkan bahwa ada hubungan antara

Dengan

tingkat  pendidikan  dan perilaku
pemeriksaan IVA pada wanita usia subur di
Puskesmas Sukaraja Nuban Kabupaten
Lampung Timur Tahun 2023. Dari hasil
analisis diperoleh nilai OR = 7,870 (1,736
— 35,682) artinya responden yang
berpendidikan rendah berpeluang 7,870
kali tidak melakukan pemeriksaan IVA
dibandingkan dengan responden yang
berpendidikan tinggi. Hasil ini sesuai
dengan penelitian yang dilakukan Fauziah
(2019), variable Pendidikan berpengaruh
terhadap perilaku pemeriksaan IVA.
Wanita usia subur dengan Pendidikan
rendah mempunyai resiko 4,2 kali tidak
melakukan pemeriksaan IVA (Fauziah,
2019). Menurut Notoatmojo (2012) tingkat
pendidikan  seseorang  mempengaruhi
pemanfaatan pelayanan kesehatan, semakin
tinggi tingkat pendidikan seseorang maka
semakin tinggi pemanfaatan fasilitas
kesehatan kesehatan di sekitarnya akan
lebih baik. Tingkat pendidikan sangat
mempengaruhi  bagaimana  seseorang
bertindak dan mencari penyebab dan solusi

dalam hidupnya, oleh karena itu seseorang
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yang berpendidikan tinggi akan lebih
mudah menerima ide ide baru. Menurut
peneliti,  banyak  responden  yang
berpendidikan ~ tinggi  tetapi  tidak
melakukan pemeriksaan IVA hal ini dapat
terjadi  disebabkan oleh  kurangnya
pengetahuan wanita tentang kanker serviks
dan rendahnya kesadaran wanita untuk
melakukan deteksi dini. Dari hasil
penelitian disarankan peningkatan
pengetahuan, sosialisasi dan penyuluhan
kesehatan serta promosi kesehatan tentang

pemeriksaan IVA

KESIMPULAN

1. Distribusi frekuensi pemeriksaan IVA
pada wanita usia subur di Puskesmas
Sukaraja Nuban Lampung Timur yaitu
14 orang (96,2%) melakukan periksa IVA,
dan 356 orang (3,8%) tidak periksa IVA.

2. Distribusi pendidikan wanita subur di
wilayah Kkerja Puskesmas Sukaraja
Nuban  sebagian  besar  tingkat
pendidikannya rendah yaitu sebesar 204
orang (55,1%) dan yang tingkat
pendidikannya tinggi sejumlah 166
orang (44,9%).

3. Terdapat hubungan tingkat pendidikan
dengan pemeriksaan IVA pada wanita
usia subur di Puskesmas Sukaraja Nuban
dengan nilai P value 0,004 < (] 0,05 (P
value <0,05)dan nilai OR = 7,870
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SARAN

Berdasarkan kesimpulan yang diperoleh

tersebut dapat disarankan beberapa hal

antara lain :

Bagi Tenaga Kesehatan

Melakukan sosialisasi untuk meningkatkan

pengetahuan masyarakat tentang

pentingnya pemeriksaan IVA  untuk

mendorong perilaku masyarakat.

Memberikan penyuluhan secara personal

dan terpadu kepada masyarakat guna

meningkatkan pengetahuan 14esehatan dan

pengetahuan pentingnya tentang

pemeriksaan IVA dan bahayanya apabila

tidak melakukan pemeriksaan

Bagi Wanita Usia Subur

1. Masyarakat agar selalu berpartisipasi
dalam setiap kegiatan yang dilakukan
oleh tenaga kesehatan untuk
meningkatkan  pengetahuan tentang
pentingnya pemeriksaan VA

2. Masyarakat hendaknya berprilaku dalam
basis pengetahuan yang positif agar
pemeriksaan IVVA tetap dan tidak mudah
terpengaruh  oleh lingkungan yang
negatif

3. Masyarakat harus dapat menerima
masukan tentang perkembangan ilmu
kesehatan baru khususnya dalam
memilih pemeriksaan IVA

Bagi Institusi Pendidikan

Hasil penelitian ini hendaknya dapat

dijadikan sebagai dokumen dan bahan
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bacaan untuk  menambah  wawasan

mahasiswi khususnya tentang hubungan
tingkat Pendidikan dan pemeriksaan VA
dan dapat digunakan sebagai bahan
referensi di Perpustakaan AKBID Wira
Buana Metro.

Bagi Peneliti selanjutnya

Diharapkan untuk dapat menjadi motivasi
guna melakukan penelitian lebih lanjut
terhadap variabel lain yang berhubungan
dengan pemeriksaan IVA pada PUS yang
belum diangkat dalam penelitian ini.
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ABSTACT

Premenstrual Syndrome (PMS) is a symptom felt by women 3-7 days before menstruation. If not noticed,
it will have an impact on women's productivity and health. PMS causes symptoms not only physically
but also psychologically. The WHO (World Health Organization) report explains that PMS symptoms
are experienced in 65.7 of young women. Symptoms of PMS can be increased when the hormonal
changes in a woman happen, which changes level of estrogen hormone will affect the levels of serotonin
in the body. It affect the psychological factors in women and some manifestation will be appear such as
behavioral changes, physical, and mood. The purpose of this study was to determine the relationship
between psychological changes to premenstrual syndrome in adolescent girls of SMK Ganesha
Sekampung. This type of research uses quantitative methods with a cross sectional approach. In this
study the number of samples was 60 samples using total sampling techniques. And Data collection using
guestionnaires.

Keyword : Psychological, Premenstrual Syndrome, Adolescent Girls

ABSTRAK

Premenstrual Syndrome (PMS) merupakan gejala yang dirasakan oleh wanita 3-7 hari sebelum
menstruasi. Apabila tidak diperhatikan akan berdampak pada produktivitas dan kesehatan wanita. PMS
menimbulkan tanda gejala tidak hanya secara fisik namun juga secara psikologis. Laporan WHO (World
Health Organization) menjelaskan bahwa gejala PMS dialami 65,7 pada remaja putri. Gejala dari PMS
dapat meningkat bila terjadi perubahan hormonal pada seorang wanita, dimana perubahan hormon
estrogen akan mempengaruhi kadar serotonin dalam tubuh. Hal ini akan mempengaruhi faktor
psikologis pada wanita tersebut sehingga terjadi perubahan perilaku, fisik, dan mood. Tujuan penelitian
ini untuk mengetahui hubungan perubahan psikologi terhadap premenstrual syndrome pada remaja putri
SMK Ganesha Sekampung. Jenis penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan
cross sectional. Dalam penelitian ini jumlah sampel adalah 60 sampel dengan menggunakan tehnik total
sampling. Dan Pengumpulan data menggunakan kuesioner.

Kata Kunci : Psikologi, Premenstrual Syndrome, Remaja Putri
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PENDAHULUAN

Kesehatan mental merupakan salah
satu kontributor tercapainya kesehatan
setiap individu, World Health Organization
(WHO) mendefinisikan sehat sebagai
keadaan sehat baik secara fisik, mental,
sosial dan sejahtera. Gangguan kesehatan
mental disebabkan oleh adanya gangguan
atau kesulitan yang dapat mempengaruhi
kegiatan sosial, pekerjaan atau aktivitas
sehari hari, ketika seseorang mampu
menyesuaikan diri dengan gangguan atau
kesulitan yang dialami maka seseorang
akan disebut sehat secara mental. Sebagian
dari bentuk masalah kesehatan mental
adalah gangguan kecemasan, gangguan
mood, gangguan  kepribadian  dan
skizofrenia (Gunatirin, 2018).

Premenstrual  syndrome (PMS)
merupakan suatu kondisi yang kompleks
dan tidak begitu dimengerti dimana terdiri
atas satu atau lebih dari sejumlah gejala
fisik dan psikologis yang dimulai pada fase
luteal dari siklus menstruasi yang terjadi
hingga pada derajat tertentu dapat
mempengaruhi gaya hidup, pekerjaan dan
aktivitas lainnya. Perubahan tingkah laku
atau emosi, sakit kepala, kelelahan dan
sakit pinggang. Akibat dari kurangnya
pengetahuan sehingga dapat menurunkan
kualitas  hidup  remaja.  Sehingga
pengetahuan  tentang PMS  sangat
dibutuhkan remaja putri agar siap dalam
menghadapi PMS. Sindrom pra menstruasi
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(PMS) yang dialami seseorang terkadang
mempengaruhi  kecakapan  seseorang
dalam kehidupan sehari-hari  hingga
mempengaruhi  produktivitasnya,  hal
tersebut terjadi karena PMS menimbulkan
tanda gejala tidak hanya secara fisik namun
juga secara psikologis. Beberapa penelitian
menemukan adanya Kketerkaitan antara
gangguan psikologis seperti depresi dan
menstruasi yang dialami oleh seorang
wanita, Hayashida et al (2016) dalam
penelitiaanya di Jepang melaporkan
adanya hubungan yang signifikan antara
depresi dan menstruasi, sebanyak 37,2%
mahasiswi dilaporkan mengalami
gangguan mental berat dan sangat berat.
Pada tingkat dunia WHO melaporkan
bahwa gangguan mental yang berkaitan
dengan menstruasi dialami oleh 20-31%

mahasiswi di seluruh dunia.

METODE

Metode penelitian ini termasuk
dalam penelitian kuantitatif  dengan
penelitian deskritif ~ analitik  dan
menggunakan desain cross sectional,
dimana pengukuran terhadap variabel
dependen dan independen bisa dilakukan
dengan cara bersamaan sehingga cukup
efektif dan efisien. Data yang digunakan
yaitu data  primer dengan cara

menyebarkan kuisioner.
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HASIL

Univariat

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Premenstrual Syndrom
di Kalangan Remaja Putri

Premenstrual Frekuensi Presentase
Syndrom

Mengalami 36 60 %
PMS

Tidak 24 40 %
Mengalami

PMS

Jumlah 60 100 %

Berdasarkan  data diatas terlihat
bahwa dari 60 responden dengan kategori
mengalami premenstrual ~ syndrome
sebanyak 36 responden (60%), sedangkan
dengan  kategori  tidak  mengalami
premenstrual syndrome sebanyak 24

responden (40%).

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Perubahan Psikologi
terhadap Premenstrual Syndrome di Kalangan
Remaja Putri

Perubahan  Frekuensi Presentase
Psikologi

Ada 35 58,3 %
Perubahan

Tidak ada 25 41,7%
perubahan

Jumlah 60 100

Berdasarkan tabel 2 terlihat bahwa
dari 60 responden dengan kategori
mengalami perubahan psikologi terhadap
prementual syndrome sebanyak 35
responden (58,3%). Sedangkan dengan
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kategori tidak mengalami perubahan
psikologi terhadap prementual syndrome
sebanyak 25 responden (41,7%).

Tabel 3
Hubungan Perubahan Psikologi terhadap
Premenstrual Syndrome
di Kalangan Remaja Putri

Perubahan  Premenstrual Jumlah P OR
psikologi syndrome Value
Ya % Tidak % N %
Ada 26 743 9 35 35 100 0,0 4,3
16 33
Tidak 10 40 15 60 25 100

Total 36 60 24 40 60 100

Hasil analisis bivariat pada tabel 3
diperoleh  bahwa  responden  yang
mengalami premenstrual syndrome dan
mengalami perubahan psikologi sebanyak
26 responden (74,3%) dari total 35
responden. Sedangkan diantara responden
yang tidak mengalami  premenstrual
syndrome dan tidak mengalami perubahan
psikologi sebanyak 15 (60%) dari total 25
responden.

Dari hasil uji chi-square hubungan
pengetahuan terhadap kesiapan menjadi
dosen diperoleh p-value 0,016, artinya p-
value < 0,05 sehingga dapat disimpulkan
hipotesis (Ha) diterima, dan hipotesis nol
(Ho) ditolak. Atau ada hubungan antara
perubahan psikologi terhadap
premenstrual syndrome di kalangan remaja

SMK Ganesha Sekampung.

Meri Liandani : Hubungan Perubahan Psikologi terhadap Premenstrual Sindrom pada Remaja Putri 19



Jurnal Kesehatan “Akbid Wira Buana” Volume 13 no 7, April 2023

Dari hasil uji chi-square hubungan
perubahan psikologi terhadap
premenstrual syndrome diperoleh nilai OR
4,333, artinya remaja SMK putri yang
mengalami perubahan psikologi
mempunyai  peluang 4 kali untuk
mengalami ~ premenstrual  syndrome
dibandingkan dengan remaja SMA putri
yang tidak mengalami  perubahan

psikologi.

PEMBAHASAN
Premenstrual Syndrome pada Remaja
Putri

Berdasarkan tabel no 1 menunjukan
bahwa dari 60 responden di SMK Ganesha
Sekampung, didapatkan 35 responden
(60%) mengalami premenstrual
syndromedan 24 responden (40%) tidak
mengalami premenstrual syndrome.

Hal ini sesuai dengan teori menurut
Suparman 2011, Premenstrual syndrome
atau PMS merupakan sekumpulan keluhan
dan gejala fisik, emosional, dan prilaku
yang terjadi pada reproduksi wanita , yang
muncul secara siklik dalam rentang waktu
7-10 hari sebelum menstruasi dan
menghilang setelah darah haid keluar yang
terjadi pada suatu tingkatan yang dapat
mempengaruhi gaya hidup dan aktivitas.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian yang dilakukan oleh Indah
Ratikasari (2015) mengenai faktor-faktor

yang berhubungan dengan Kejadian

P-ISSN : 2541-5387; e-I1SSN : 2747-2795

Sindrom Premenstruasi (PMS) Pada Siswi
SMA 112 Jakarta Tahun 2015
menunjukkan bahwa siswi sebagian besar
mengalami PMS gejala ringan sebesar 68%
(86 orang) dan 32% (41 orang) mengalami
gejala sedang hingga berat. Gejala yang
paling sering dialami antara lain mudah
tersinggung dan nyeri perut yang keduanya
masing-masing sebesar 91% (116 orang).
Menurut asumsi peneliti bahwa kejadian
premenstrual syndrome masih cukup
tinggi di kalangan remaja putri, akan tetapi
premenstrual syndrome yang terjadi di
remaja putri dapat dikelompokan menjadi
dua, yakin berat dan ringan. Dan kejadian
premenstrual syndrome ini disebabkan
oleh beberapa hal diantaranya gaya hidup
remaja putri tersebut. Di dalam hal ini
peneliti  hanya  meneliti  kejadian
premenstrual syndrome secara umum.
Oleh karena itu diharapkan untuk remaja
putri agar menambah wawasan dan
informasi dari berbagai sumber tentang
premenstrual  syndrome pada  saat
menjelang menstruasi dan saat
berlangsungnya menstruasi.
Perubahan Psikologi

Berdasarkan tabel 2 menunjukan
bahwa dari 60 responden di SMK Ganesha
Sekampung Tahun 2020 didapatkan 35
responden (58,3%) mengalami perubahan
psikologi dan 25 responden (41,7%) tidak
mengalami perubahan psikologi.
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Hal ini sesuai dengan teori
Widyastuti (2009) Perubahan psikologi
merupakan penjelasan tentang perubahan
kejiwaan pada seseorang dimasa remaja
dikatakan bahwa seorang wanita akan lebih
mudah menderita PMS apabila wanita
tersebut lebih peka terhadap perubahan
psikologis termasuk stress.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian yang dilakukan oleh
Mayane (2011) tentang hubungan
perubahan psikologi terhadap
premenstrual syndrome didapatkan bahwa
dari 144 orang menunjukan 75,3%
responden mengalami perubahan psikologi
dan 63,2 % responden mengalami
syndrome pra menstruasi.

Menurut asumsi peneliti, perubahan
psikologi yang terjadi di remaja putri
merupakan hal yang normal, dikarenakan
terdapat perubahan hormonal pada seorang
remaja putri. perubahan psikologi yang
terjadi diantaranya mudah marah, cemas,
depresi, gelisah, mudah tersinggung,
sebentar sedih sebentar bahagia, lebih
agresif, sangat tertekan, kesepian, gugup,
ketiadaan kendali, paranoid,
hipersensitivitas secara emosional dan
kemurungan. Oleh karena itu remaja putri
harus lebih menambah informasi dari
berbagai sumber mengenai kesehatan
reproduksi khusunya mengenai
premenstrual  syndrome pada saat

menstruasi.
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Hubungan Perubahan Psikologi dengan
Kejadian Premenstrual Syndrome pada
Remaja Putri

Hasil analisis bivariat pada tabel 3
diperoleh  bahwa  responden  yang
mengalami premenstrual syndrome dan
mengalami perubahan psikologi sebanyak
26 responden (74,3%) dari total 35
responden. Sedangkan diantara responden
yang tidak mengalami  premenstrual
syndrome dan tidak mengalami perubahan
psikologi sebanyak 15 (60%) dari total 25
responden.

Dari hasil uji chi-square hubungan
pengetahuan terhadap kesiapan menjadi
dosen diperoleh p-value 0,016, artinya p-
value < 0,05 sehingga dapat disimpulkan
hipotesis (Ha) diterima, dan hipotesis nol
(Ho) ditolak. Atau ada hubungan antara
perubahan psikologi terhadap
premenstrual syndrome di kalangan remaja
SMK Ganesha Sekampung tahun 2020.

Dari hasil uji chi-square hubungan
perubahan psikologi terhadap
premenstrual syndrome diperoleh nilai OR
4,333, artinya remaja SMK putri yang
mengalami perubahan psikologi
mempunyai peluang 4 Kkali untuk
mengalami premenstrual  syndrome
dibandingkan dengan remaja SMK putri
yang tidak mengalami  perubahan
psikologi. Hal ini sesuai dengan teori
Widyastuti (2009) Perubahan psikologi

merupakan penjelasan tentang perubahan
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kejiwaan pada seseorang dimasa remaja
dikatakan bahwa seorang wanita akan lebih
mudah menderita PMS apabila wanita
tersebut lebih peka terhadap perubahan
psikologis termasuk stress.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian yang dilakukan oleh
Mayane (2011) tentang hubungan
perubahan psikologi terhadap
premenstrual syndrome didapatkan bahwa
dari 144 orang menunjukan 75,3%
responden mengalami perubahan psikologi
dan 63,2 % responden mengalami
syndrome pra menstruasi. Hal ini juga
diperkuat oleh penelitian Sri Wahyuni
(2011) di Sekolah Menengah Atas Negeri
2 Jombang yang didapatkan p value 0,004
< 0,05 dimana terdapat suatu hubungan
yang signifikan atau bermakna antara
perubahan psikologi terhadap prementual
syndrome di kalangan remaja putri.

Menurut asumsi peneliti, perubahan
psikologi yang terjadi di remaja putri
merupakan hal yang normal, dikarenakan
terdapat perubahan hormonal pada seorang
remaja putri. perubahan psikologi yang
terjadi diantaranya mudah marah, cemas,
depresi, gelisah, mudah tersinggung,
sebentar sedih sebentar bahagia, lebih
agresif, sangat tertekan, kesepian, gugup,
ketiadaan kendali, paranoid,
hipersensitivitas secara emosional dan
kemurungan. Oleh karena itu remaja putri

harus lebih menambah informasi dari
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berbagai sumber mengenai kesehatan

reproduksi khusunya mengenai
premenstrual  syndrome pada saat

menstruasi.

KESIMPULAN

Remaja putri yang mengalami
premenstrual syndrome sebanyak 60% dan
memiliki perubahan psikologi kurang baik
sebanyak 74,3%. Ada hubungan antara
perubahan psikologi dengan kejadian
prementual syndrome di kalangan remaja
putri pada saat menjelang menstruasi
dimana remaja SMK putri yang mengalami
perubahan psikologi mempunyai peluang 4
kali untuk mengalami premenstrual
syndrome dibandingkan dengan remaja
SMK putri yang tidak mengalami
perubahan psikologi.

SARAN
Bagi Tempat Penelitian

Hasil penelitian ini diharapkan
sekolah memberikan penyuluhan program
kesehatan  reproduksi remaja  yang
berkaitan dengan premsntual syndrome,
dan seharusnya pendidikan kesehatan
reproduksi diberikan sejak kelas VII.
Karena mereka sangat membutuhkan
bimbingan tentang premsntual syndrome.
Bagi Peneliti Selanjutnya

Peneliti selanjutnya mampu meneliti
secara lebih  komprehensif  dengan

menambah variabel independen lainnya
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yang bervariasi serta mencakup penelitian
yang lebih  luas terutama  yang
berhubungan dengan premsntual syndrome
di kalangan remaja putri.
Bagi Institusi Pendidikan

Penelitian ini dapat digunakan
sebagai referensi dan sebagai data dasar
suatu bahan pengajaran dan bagi penelitian

selanjutnya.
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ABSTRACT

Low Birth Weight Babies (LBW) are the cause of infant death in Indonesia. LBW is at risk of causing
complications such as hypothermia, hypoglycemia, hyperglycemia, impaired immunity, breathing and
the circulatory system. This study aims to determine the characteristics of mothers who give birth to
babies with LBW at Permata Hati Hospital, Metro City. The method in this study is descriptive, the
object of this study is Age, Parity, and Occupation with LBW events. The population in this study were
all mothers who gave birth to babies with LBW, totaling 183 people with a total sampling technique.
The data collection tool in this study used a checklist sheet. By using univariate analysis. The results
showed that the age frequency distribution of 183 respondents mostly belonged to the age of 20-35
years, namely as many as 145 people (79.23%), the distribution of parity frequencies mostly belonged
to primipara parity, namely 91 people (49.73%), and the distribution of frequency of work most of the
respondents did not work as many as 167 people (91.26%). The conclusion in this study is that the
majority of respondents are aged 20-35 years, the parity of respondents is primipara and the majority
of respondents do not work. So it is recommended that health workers try to carry out good and
comprehensive antenatal care, and encourage pregnant women to have a pregnhancy check up at least
four times during pregnancy.

Keywords : Age, Parity, LBW

ABSTRAK

Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) merupakan penyebab kematian bayi di Indonesia. BBLR berisiko
menyebabkan komplikasi seperti Hipotermia, Hipoglikemia, Hiperglikemia, Gangguan Imunitas,
pernafasan, dan sistem peredaran darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Karakteristik ibu
yang melahirkan bayi dengan BBLR di RSB Permata Hati Kota Metro Metode dalam penelitian ini
adalah deskriptif, objek penelitian ini yaitu Umur, Paritas, dan Pekerjaan dengan kejadian BBLR.
Populasi dalam penelitian ini yaitu seluruh ibu bersalin yang melahirkan bayi dengan BBLR , berjumlah
183 orang dengan teknik total sampling. Alat pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan
lembar ceklist. Dengan menggunakan analisis univariat. Hasil penelitian menunjukan bahwa distribusi
frekuensi Umur dari 183 responden sebagian besar tergolong pada usia 20-35 tahun yaitu sebanyak
1450rang (79,23%), distribusi frekuensi paritas sebagian besar tergolong pada paritas primipara yaitu
91 orang (49,73%), dan distribusi frekuensi pekerjaan sebagian besar responden tidak bekerja yaitu
sebanyak 167 orang (91,26%). Kesimpulan dalam penelitian ini yaitu mayoritas responden berusia 20-
35 tahun, paritas responden adalah primipara dan pekerjaan responden mayoritas tidak bekerja. Maka
disarankan kepada tenaga kesehatan upayakan untuk melakukan asuhan antenatal yang baik dan
komprehensif, dan menganjurkan para ibu hamil untuk melakukan pemeriksaan kehamilan minimal
empat kali selama hamil.

Kata Kunci: Umur, Paritas, Pekerjaan, BBLR
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PENDAHULUAN

Aangka Kematian Bayi (AKB) di
Indonesia  tahun 2018  mengalami
penurunan menjadi 22,23 per 1000
kelahiran hidup. Pada tahun 2015 AKB di
indonesia merupakan AKB tertinggi kedua
di Asia tenggara (Profil kesehatan
Indonesia, 2018). Penyebab kematian bayi
baru lahir di Indonesia adalah Asfiksia
Neonatorum (50-60 %), BBLR (25- 30 %),
Infeksi (25-30 %), Trauma persalinan (5-10
%). Di Indonesia, BBLR menempati
presentase tertinggi kedua penyebab angka
kematian Bayi.

BBLR (Bayi Berat Lahir Rendah)
ialah bayi baru lahir yang berat badannya
saat lahir kurang dari 2500 gram. Adapun
faktor yang
kelahiran BBLR adalah faktor ibu yaitu

menyebabkan terjadinya

riwayat persalinan sebelumnya, gizi hamil
kurang, umur kurang dari 20 tahun atau
lebih dari 35 tahun, jarak hamil bersalin
terlalu dekat, penyakit ibu, perdarahan
antepartum, hidraminion, faktor pekerja
berat dan primigravida. Faktor kehamilan
yaitu hamil dengan hidraminion, hamil
ganda, perdarahan antepartum dan
komplikasi pada kehamilan misalnya pre
eklamsi, eklamsi dan KPD, faktor janin
yaitu cacat bawaan, infeksi, kehamilan
ganda dan anomali kongenital, dan faktor
kebiasaan yaitu pekerjaan yang melelahkan

dan merokok. Masalah yang sering terjadi
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pada BBLR yaitu hipotermi, hipoglikemi,
ikterus, asfksia dan infeksi (Maryunani
2013).

Angka kematian bayi (AKB) di
Provinsi Lampung berdasarkan hasil dari
profil kesehatan lampung tahun 2012
mencapai 1.027/154.624 KH, kemudian di
tahun 2014 mencapai 874/163.546. Pada
tahun 2019 AKB mencapai 418/147.755
KH. Penyebab kematian adalah BBLR 136
kasus, Asfiksia 125 kasus, kelainan
konginetal 66 kasus, tetanus neonatorium 2
kasus , sepsis 4, lain-Lain 85 kasus ( Profil
Kesehatan Lampung 2019)

Menurut data yang diperoleh di
RSB Permata Hati Kota Metro, kejadian
BBLR di RSB Permata Hati Kota Metro
dari tahun 2018 tercatat yaitu sebesar 9,08
% (193) kasus dari 2124 persalinan,
kemudian pada tahun 2013 mengalami
penurunan sebanyak 5,64 % (132) kasus
dari 2340
mengalami peningkatan pada tahun 2019
yaitu sebanyak 7,00 % (186) kasus dari
2655 persalinan (Data RSB Permata Hati

persalinan, kemudian

Kota Metro). Oleh karena itu penulis
tertarik untuk melakukan penelitian tentang
karakteristik ibu yang melahirkan bayi
dengan BBLR di RSB Permata Hati Kota
Metro tahun 2022.
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METODE
Rancangan penelitian yang
digunakan dalam penelitian ini adalah
Deskriptif. Populasi dalam penelitian ini
adalah semua ibu bersalin yang melahirkan
Bayi Berat Lahir Rendah yang berjumlah
183. Penelitian dilakukan di RSB Permata
Hati Metro. Sampel dalam penelitian ini
menggunakan teknik pengambilan sampel
total sampling. Variabel dalam penelitian
ini menggunakan variabel tunggal yaitu
karakteristik ibu yang melahirkan bayi
dengan BBLR, yaitu umur, pariatsa dan
pekerjaan. Data yang digunakan dalam
pelitian ini dalah data sekunder yang
diambil dari medical record. Analisa data
yang  digunakan  adalah  univariat

menggunakan distribusi frekuensi.

HASIL
1. Distribusi Frekuensi Umur Ibu Yang
Melahirkan Bayi Dengan BBLR

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan
Umur lbu
No Umur lbu f %
1 < 20tahun 12 6,56
2 20-35 tahun 145 79,23
3 >35tahun 26 14,21
y 183 100
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Berdasarkan tabel 1 di atas, distribusi
frekuensi umur ibu yang melahirkan bayi
dengan BBLR di RSB Permata Hati Metro
dapat diketahui bahwa dari 183 responden
umur ibu yang kurang dari 20 tahun
sebanyak 12 orang (6,56 %), umur 20-35
tahun sebanyak 145 orang (79,23 %),
sedangkan responden yang berumur lebih
dari 35 tahun sebanyak 26 orang (14,21 %).

2. Distribusi Frekuensi Paritas Ibu
Yang Melahirkan Bayi Dengan
BBLR

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan
Paritas Ibu
NO Paritas lbu f %
1  Primipara 91 49,73
2 Multipara 89 48,63
3 Grandemultipara 3 1,64
> 183 100

Berdasarkan tabel 2 diatas, distribusi
frekuensi paritas ibu yang melahirkan bayi
dengan BBLR di RSB Permata Hati Metro
dapat diketahui bahwa dari 183 responden
diperoleh hasil yaitu dengan paritas
Primipara sebanyak 91 orang (49,73 %),
paritas Multipara sebanyak 89 orang (48,63
%), sedangkan grandemultipara sebanyak 3
orang (1,64 %).
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3. Distribusi Frekuensi Pekerjaan Ibu
Yang Melahirkan Bayi Dengan
BBLR

Tabel 3
Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan
Pekerjaan Ibu

NO Pekerjaan f %
Ibu

1 Bekerja 16 8,74

2 Tidak 167 91,26
bekerja

> 183 100

Berdasarkan tabel 3 diatas,
distribusi frekuensi pekerjaan ibu yang
melahirkan bayi dengan BBLR di RSB
Permata Hati Metro dapat diketahui bahwa
dari 183 responden diperoleh hasil yaitu
dengan Pekerjaan ibu yang bekerja
sebanyak 16 orang (8,74 %), sedangkan
yang tidak bekerja sebanyak 167 orang
(91,26 %).

PEMBAHASAN
Distribusi Frekuensi Umur Responden
Hasil penelitian yang dilakukan di
menunjukan bahwa dari 183 responden
sebagian besar Ibu yang melahirkan bayi
dengan BBLR tergolong kedalam usia
reproduksi (20-35 tahun) yaitu sebanyak
145 orang (79,23 %), umur beresiko atau
umur kurang dari 20 tahun yaitu sebanyak

12 orang (6,56 %), sedangkan responden
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yang berumur lebih dari 35 tahun sebanyak
26 orang (14,21 %).

Menurut Prawirohardjo (2009) Ibu
dalam kelompok umur reproduksi sehat
atau dikenal dengan usia aman untuk
kehamilan dan persalinan adalah umur 20-
35 tahun, karena pada usia ini rahim ibu
sudah siap untuk menerima kehamilan,
mental sudah matang dan ibu mampu
merawat bayi dan dirinya sendiri.
Sedangkan yang tergolong umur tidak sehat
yaitu umur < 20 tahun dan umur >35 tahun.
Ibu yang berumur < 20 tahun memiliki
organ reproduksi yang belum dapat
berfungsi secara optimal untuk menerima
kehamilan dan persalinan dan ibu yang
berumur > 35 tahun memiliki organ
reproduksi ~ yang telah  mengalami
penurunan fungsi sehingga berisiko untuk
terjadinya komplikasi kehamilan dan
persalinan termasuk lahirnya BBLR. wanita
hamil dan melahirkan pada usia < 20 tahun
dan > 35 tahun ternyata 2-5 kali lebih tinggi
melahirkan bayi dengan BBLR daripada ibu
yang hamil pada usia 20-35 tahun.

Hasil penelitian diatas tidak sesuai
dengan teori Prawirohardjo (2009) yang
mengatakan bahwa umur yang beresiko
melahirkan bayi dengan BBLR adalah umur
< 20 tahun dan > 35 tahun. Sedangkan dari
hasil penelitian ini didapatkan bahwa
sebagian besar Responden yang melahirkan
bayi dengan BBLR di RSB Permata Hati
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Metro tergolong kedalam umur 20-35
tahun.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
Penelitian yang dilakukan oleh Ismi (2011)
yang berjudul faktor resiko kejadian berat
badan lahir rendah diwilayah Kkerja
puskesmas singkawang timur dan utara kota
singkawang yang menunjukan bahwa dari
250 responden yang melahirkan bayi
dengan BBLR sebagian besar termasuk
kedalam kelompok umur 20-35 tahun yaitu
sebanyak 204 orang (81,6 %). Penelitian
serupa juga dilakukan oleh sari (2010)
karasteristik ibu bersalin pada kejadian
berat badan lahir rendah di RSUD kota
Bandung tahun 2010 menunjukan bahwa
umur ibu dengan kejadian BBLR terdapat
pada kelompok umur reproduksi sehat,
yaitu umur 20-35 tahun yaitu sebesar (69,2
%) dari 943 persalinan dengan BBLR.

Berdasarkan hasil penelitian diatas
tidak ada kesesuaian hasil penelitian dengan
teori, hal ini disebabkan karena umur bukan
satu-satunya penyebab bayi dengan berat
lahir rendah  banyak faktor yang
mempengaruhi bayi dengan Berat Lahir
Rendah diantaranya yaitu gizi waktu hamil
kurang, jarak persalinan terlalu dekat,

penyakit ibu, gamelli, infeksi dan lain-lain.

Distribusi Frekuensi Paritas Responden
Hasil penelitian yang dilakukan

menunjukan bahwa dari 183 responden
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sebagian besar tergolong kedalam paritas
primipara yaitu sebesar 91 orang (49,73 %),
paritas multipara yaitu sebanyak 89 orang
(48,63 %), dan paritas grandemultipara
sebanyak 3 orang (1,64%).

Menurut Elisabeth (2015) Paritas
anak kedua dan anak ketiga merupakan
paritas paling aman ditinjau dari sudut
kematian maternal, pada paritas tinggi lebih
dari tiga mempunyai angka kematian
maternal lebih tinggi. Maka oleh sebab itu
ibu yang sedang hamil anak pertama dan
anak lebih ketiga harus memeriksakan
kehamilanya sesering mungkin agar tidak
beresiko melahirkan bayi dengan BBLR.
Pada paritas rendah ibu hamil belum begitu
mengerti tentang kehamilan dan pentingnya
pemeriksaan  kehamilan, ibu  yang
mempunyai anak kurang dari tiga dapat
dikategorikan  pemeriksaan  kehamilan
dengan kategori baik. Hal ini dikarenakan
ibu lebih mempunyai keinginan yang besar
untuk memeriksakan kehamilanya.

Hasil penelitian diatas diketahui
bahwa ibu yang melahirkan bayi dengan
BBLR sebagian besar berparitas primipara.
Hasil penelitian ini sesuai dengan teori yang
ditulis oleh Menurut Elisabeth (2015)
paritas anak pertama dan lebih dari tiga
mempunyai angka kematian maternal yang
lebih tinggi. Pada paritas rendah ibu-ibu
hamil belum begitu mengerti tentang

kehamilan dan pentingnya pemeriksaan
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kehamilan, maka ibu-ibu yang sedang
hamil anak pertama dan lebih dari tiga harus
memeriksakan kehamilan sesering mungkin
agar tidak beresiko melahirkan bayi berat
lahir rendah.

Penelitian  ini  sesuai  dengan
penelitian yang dilakukan oleh Aini (2015)
yang Dberjudul karakteristik ibu yang
melahirkan bayi baru lahir rendah di RSUD
Ambarawa Kabupaten Semarang
menunjukan bahwa dari 274 Responden
yang melahirkan bayi dengan BBLR
sebagian  besar mempunyai  paritas
primipara yaitu sebanyak 126 orang (47,1
%). Penelitian serupa yang dilakukan oleh
Ismi (2011) yang berjudul faktor resiko
kejadian bayi berat lahir rendah diwilayah
kerja puskesmas singkawang timur dan
utara kota singkawang menunjukan bahwa
sebagian besar responden  termasuk
kedalam paritas yang beresiko atau paritas
primipara yaitu sebanyak 219 orang (87,6
%) dari 250 responden yang melahirkan
bayi berat lahir rendah.

Menurut peneliti terdapat kesesuaian
hasil penelitian dengan teori, hal ini
disebabkan karena dari hasil penelitian ini
diketahui bahwa sebagian besar ibu yang
melahirkan Bayi Berat Lahir Rendah adalah
paritas primipara sehingga disarankan
kepada ibu hamil wuntuk melakukan

pemeriksaan Antenatal Care secara rutin
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dipetugas kesehatan agar penyulit dalam
kehamilan dapat terdeteksi.
Distribusi Frekuensi Pekerjaan
Responden

Hasil penelitian yang dilakukan
menunjukan bahwa dari 183 responden
mayoritas tidak bekerja yaitu sebanyak 167
orang (91,26 %), sedangkan ibu yang
bekerja sebanyak 16 orang (8,74 %).

Menurut Elisabeth (2015) Seorang
wanita hamil boleh melakukan pekerjaan
sehari-hari  asal hal tersebut tidak
memberikan gangguan rasa tidak enak.
Bagi wanita pekerja, ia boleh tetap masuk
sampai menjelang partus, pekerjaan jangan
sampai dipaksakan sehingga istirahat yang
cukup selama 8 jam sehari. Didapatkan ibu
yang tidak bekerja sebagian besar
melakukan pemeriksaan kehamilan sesuai
standar dibandingkan dengan ibu yang
bekerja. Wanita hamil yang sedang bekerja
perlu mendapatkan perlindungan khusus.
Karena subtansi bahaya ditempat Kkerja
dapat masuk melalui pekerja melalui tiga
cara yaitu pernafasan, kontak melalui kulit
dan pencernaan. Wanita pekerja yang
sedang hamil harus lebih berhati-hati
mengenai bahaya dalam sistem reproduksi,
bahan kimia dapat beredar pada darah ibu
melalui  plasenta dan  menjangkau
perkembangan janin. Agen berbahaya

lainya yaitu agen biologi seperti bakteri
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virus, cacing yang dapat mempengaruhi
secara keseluruhan pada wanita dan
mengurangi transport makanan ke janin
sehingga dapat menyebabkan Bayi Berat
Lahir Rendah.

Hasil penelitian ini tidak sesuai
dengan teori yang ditulis oleh Elisabeth
(2015). Bahwa ibu yang tidak bekerja
sebagian besar melakukan pemeriksaan
kehamilan sedangkan sering melakukan
pemeriksaan  selama  hamil  dapat
mengetahui apa saja tanda bahaya
kehamilan ataupun komplikasi yang akan
terjadi nantinya untuk masa kehamilan
maupun proses persalinan, sehingga bayi
berat badan lahir rendah (BBLR) dapat
dicegah.

Penelitian ini mempunyai kesamaan
dengan Penelitian yang dilakukan oleh Liza
(2012) yang berjudul hubungan usia, paritas
dan pekerjaan ibu hamil dengan bayi berat
lahir rendah yang menunjukan bahwa dari
47 responden yang melahirkan bayi dengan
BBLR sebagian besar tidak bekerja yaitu
sebanyak 44 orang (93,6 %), Penelitian ini
juga mempunyai kesamaan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Ismi (2011)
tentang faktor resiko kejadian berat badan
lahir rendah diwilayah kerja puskesmas
singkawang didapatkan bahwa dari 250
responden yang melahirkan bayi dengan
BBLR sebagian besar responden tidak
bekerja yaitu sebanyak 222 orang (88,8 %).
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Menurut peneliti, berdasarkan uraian
hasil penelitian diatas tidak ada kesesuaian
hasil penelitian dengan teori. hal ini
mungkin terjadi karena pekerjaan seorang
ibu berkaitan dengan aktivitas fisik ibu yang
dapat mempengaruhi kesehatan pada masa
kehamilan, penghasilan yang diperoleh ibu
berkaitan dengan kemampuan ibu untuk
memeriksakan kehamilan dan
mempersiapkan persalinan serta hubungan
sosial ibu yang dapat meningkatkan
pengetahuan tentang kehamilan dan
persalinan. Dan juga ada kemungkinan
sebagian besar ibu yang bekerja memiliki
pekerjaan yang tidak membahayakan bagi
kesehatan janin dibandingkan ibu yang
tidak bekerja karena aktivitas fisik
pekerjaan Ibu Rumah Tangga sangat
banyak dari memasak, menyapu, mencuci,
mengurus anak dan lain-lain. Selain itu ibu
yang bekerja mempunyai pendidikan yang
tinggi sehingga mereka dapat mengurangi
faktor resiko dari pekerjaan mereka dengan
melakukan  pencegahan secara  dini

dibandingkan ibu yang tidak bekerja.

KESIMPULAN

1. Distribusi  Frekuensi lbu  yang
melahirkan bayi dengan BBLR Di RSB
Permata Hati Metro berdasarkan umur
dari 183 responden sebagian besar

tergolong kedalam usia reproduksi (20-
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35 tahun) yaitu sebanyak 145 orang
(79,23 %)
2. Distribusi
melahirkan bayi dengan BBLR Di RSB

Permata Hati Metro berdasarkan

Frekuensi  Ibu  yang

paritas dari 183 responden sebagian
besar tergolong kedalam paritas
primipara yaitu sebanyak 91 orang
(49,73 %).
3. Distribusi
melahirkan bayi dengan BBLR Di RSB
Permata Hati Metro berdasarkan

Frekuensi  lbu  yang

pekerjaan dari 183 responden sebagian
besar responden tidak bekerja yaitu
sebanyak 167 orang (91,26 %).

SARAN
1. Bagi Tempat Penelitian
Disarankan untuk menekankan KIE
tentang cara menjaga kesehatan
kehamilan sampai umur kehamilan
aterem kepada ibu hamil yang
melakukan ANC di rumah sakit, dan
bagi ibu hamil rujukan disarankan
untuk selalu melakukan koordi 6-3
dengan dokter untuk mempertahar.. ...
kehamilan agar persalinan terjadi
setelah umur kehamilan cukup bulan,
sehingga terjadi peningkatan berat
badan janin dan bayi lahir dengan berat

normal.
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2. Bagi Akbid Wirabuana
Dapat dijadikan sebagai sumber bacaan
dan dapat dimanfaatkan sebagai
sumber informasi dan pengetahuan
tentang  karakteristik  ibu  yang
melahirkan bayi dengan BBLR.
3. Bagi Peneliti Lain
Bagi peneliti lain yang ingin
melakukan penelitian yang
berhubungan dengan BBLR, sebaiknya
mengambil lokasi penelitian yang
berbeda sehingga dapat memberikan
informasi sebagai upaya pencegahan
terjadinya BBLR dan dapat menjadi

sumber informasi yang baik.
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HUBUNGAN JENIS PERSALINAN DAN STATUS ANEMIA IBU
BERSALIN DENGAN KEJADIAN ASFIKSIA NEONATORUM

Nurma Hidayati*, Tri Susanti?
Akademi Kebidanan Wira Buana
nurmahy93@gmail.com; trieesharma@gmail.com

ABSTRACT

Based on WHO data in 2003, infant mortality occurred at the age of the neonate due to asphyxia or
trauma by 28%. The purpose of this study was to determine the relationship between the type of delivery
and anemia status of pregnant women with the incidence of neonatal asphyxia at Abdoel Moloek
Hospital. This study used analytic methods with a cross-sectional study design. The population in this
study were all mothers giving birth, namely 1363, using stratified random sampling with a sample of
309 consisting of 96 asphyxia cases and 213 cases without asphyxia. This study uses secondary data
with a checklist tool. The formula used is univariate or frequency distribution and bivariate with the chi
square formula. The results showed that 181 (58.58%) mothers gave birth to asphyxia babies and 195
(63.11%) mothers had anemia. Based on the chi-square analysis, there is a relationship between the
type of delivery and the incidence of asphyxia with a p-value (0.017) < a (0.05) and there is a
relationship between the anemia status of the mother and the incidence of asphyxia with a p-value
(0.007) < o (0, 05). The conclusion from the research results of mothers who gave birth to asphyxia
babies were the majority of assisted births and mothers who experienced anemia. So it is hoped that the
hospital can improve better health services so that it can reduce infant mortality related to asphyxia.

Keywords : Type of Childbirth, Anemia Status, Asphyxia

ABSTRAK

Berdasarkan data WHO tahun 2003, kematian bayi terjadi pada usia neonatus dengan penyebab
asfiksia atau trauma sebesar 28%. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk Mengetahui hubungan jenis
persalinan dan status anemia ibu hamil dengan kejadian asfiksia neonatorum di RSUD Abdoel Moloek
Penelitian ini menggunakan metode analitik dengan rancangan penelitian cross sectional. Populasi pada
penelitian ini adalah seluruh ibu bersalin yaitu sebanyak 1363, menggunakan stratified random sampling
dengan sampel yaitu 309 yang terdiri dari 96 kasus Asfiksia dan 213 kasus tidak Asfiksia. Penelitian ini
menggunakan data sekunder dengan alat bantu checklist. Rumus yang di gunakan yaitu univariat atau
distribusi frekuensi dan bivariat dengan rumus chi square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ibu yang
melahirkan bayi asfiksia myoritas adalah jenis persalinan bantuan sebanyak 181 (58,58%) ibu dan
anemia sebanyak 195 (63,11%) ibu. Berdasarkan analisa chi-square terdapat hubungan jenis persalinan
dengan kejadian asfiksia dengan nilai p-value (0,017) < a (0,05) dan terdapat hubungan status anemia
ibu bersalin dengan kejadian asfiksiaa dengan nilai p-value (0,007) < a (0,05). Kesimpulan dari hasil
penelitiaan ibu yang melahirkan bayi asfiksia mayoritas adalah dengan jenis persalinan bantuan dan ibu
yang mengalami anemia. Sehingga diharapkan pihak rumah sakit dapat meningkatkan pelayanan
kesehatan yang lebih baik sehingga dapat menekan angka kematian bayi yang berkaitan dengan asfiksia.

Kata Kunci : Jenis Persalinan, Status Anemia, Asifiksia
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PENDAHULUAN

Angka Kematian Bayi (AKB) di
Indonesia terus menurun setiap tahun. Dari
68 kematian per 1000 KH . Pada tahun
1991, hingga 24/1000 KH pada tahun 2017.
Pada tahun 2020 AKB 20.266/4.740.342
KH. Penyebab kematian utama kematian
bayi yaitu BBLR 7.124 Kkasus, asfiksia
5.549 kasus, tetanus 54 kasus, infeksi 683
kasus, kelainan konginetal 2.301 kasus |,
faktor lain 4.555 kasus. Menurunnya angka
kematian bayi dipengaruhi oleh

meningkatnya penyediaan fasilitas
kesehatan diberbagai daerah. ( Profil anak
Indonesia 2020 Hal-99) (Profil Kesehatan
Indonesia 2020)

Asfiksia neonatorum adalah keadaan
bayi yang tidak dapat bernafas spontan dan
teratur, sehingga dapat menurunkan O2 dan
menigkatkan CO2 yang menimbulkan
akibat buruk dalam kehidpan lebih
lanjut.(Manuaba, tahun:2010, him:421).

Menurut profil lampung tahun 2013
Penyebab  kematian  perinatal  yang
terbanyak adalah asfiksia. Pada tahun 2013
terdapat 118 kasus kematian neonatal di
profinsi lampung,  terjadi  sedikit
peningkatan jika di bandingkan dengan
kematian neonatal tahun 2012 yang
berjumlah 110 kasus. Kematian neonatal
terbanyak terjadi di kabupaten tulang
bawang yang mencapai 26 kasus, kota

Bandar lampung 24 kasus dan lampung

p-ISSN : 2541-5387; e-ISSN : 2747-2795

tengah 23 kasus (Profil Profinsi Lampung,
2013).

Di negara berkembang seperti
indonesia Kejadian asfiksia neonatorum
masih menjadi masalah serius. Asfiksia
merupakan Salah satu penyebab kematian
pada bayi dan balita. Menurut hasil
Riskesdas 2007 menunjukkan bahwa 78,5%
dari kematian neonatal terjadi pada umur O-
6 hari. Komplikasi yang menjadi penyebab
kematian terbanyak salah satunya adalah
asfiksia (Profil Kesehatan Indonesia, 2013).

Dampak atau masalah yang lazim
muncul dari asfiksia diantaranya yaitu
ketidakseimbangan suhu tubuh, resiko
sindrom kematian bayi mendadak, dan
ketidak efektifan pola nafas (Nic-
Noc,2013;38).

Dari hasil prasurvey yang peneliti
lakukan di RSUD Abdoel Moloek kejadian
asfiksia pada tahun 2018 angka kejadian
asfiksia sebanyak 549 (14,19%) kasus dari
3869 persalinan, pada tahun 2014 sebanyak
411 (30,51%) kasus dari 1347 persalinan,
dan pada tahun 2019 sebanyak 423
(31,03%) kasus dari 1363 persalinan.

Berdasarkan latar belakang masalah
diatas maka penulis memilih  judul
penelitian mengenai “Hubungan jenis
persalinan dan status anemia ibu bersalin
dengan kejadian asfiksia neonatorum di
RSUD Abdoel Moloek Tahun 2022”.
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METODE

Rencana penelitian ini menggunakan
pendekatan cross sectional Populasi pada
penelitian ini adalah seluruh ibu bersalin di
RSUD Abdoel Moloek Tahun 2022.
Sampel dalam penelitian ini adalah
stratified random sampling. Variabel
dependent dalam penelitian ini adalah
asfiksia neonatorum. Variabel independent
dalam penelitian ini adalah jenis persalinan
dan status anemia ibu bersalin. ) instrument
penelitian ini menggunakan rekam medik
persalinan di ruang bersalin. Dalam
penelitian ini data yang akan diguanakan
adalah data sekunder yang diambil dari
rekam medis, dengan menggunakan alat
ukur ceklist. Analisis data univariat
menggunakan distribusi  frekuensi dan

bivariat menggunakan chi square.

HASIL
Distribusi frekuensi Kejadian Asfiksia
Neonatorum

Tabel 1

Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan
Kejadian Asfiksia Neonatorum

Jenis

0]

No asfiksia f /o

1. Berat 17 5,5

2. Sedang 79 25,6
Tidak

3. o 213 68,9
asfiksia

> 309 100
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Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui
bahwa dari 309 ibu yang melahirkan bayi di
Rumah Sakit daerah Dr. H. Abdoel Moloek.
Terdapat 213 (68,93%) bayi yang tidak
mengalami asfiksia neonatorum, dan 79
(25,6%) bayi yang lahir mengalami asfiksia
sedang serta 17 (5,5%) bayi yang
mengalami asfiksia berat.

Distribusi Frekuensi Kejadian Asfiksia
Neonatorum Berdasarkan Jenis
Persalinan

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan

Jenis Persalinan

Jenis
No ) f %
persalinan

1. Normal 128 41,4
2. Vacum 57 18,4
3. Forcep 37 12,0
4 SC 87 28,2

> 309 100

Berdasarkan tabel 2 dapat diketahui
bahwa dari 309 ibu yang melahirkan di
Rumah Sakit daerah Dr. H. Abdoel Moloek.
Terdapat 128 ibu (41,4%) ibu yang
melahirkan dengan jenis persalinan normal,
87 (28,2%) ibu dengan melahirkan SC, 57
(18,4%) ibu dengan persalinan vacun dan

37 (12,0%) ibu dengan persalinan forcep.
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Distribusi Frekuensi Kejadian Asfiksia
Neonatorum Berdasarkan Status
Anemia lIbu Bersalin.

Tabel 3
Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan
Status Anemia Ibu Bersalin

No Anemia f %
1. Anemia 195 63,1%
Tidak
) 114 36,9%
anemia
> 309 100 %

Berdasarkan tabel 3 dapat diketahui
bahwa dari 309 ibu yang melahirkan di
Rumah Sakit daerah Dr. H. Abdoel Moloek.
Diketahui bahwa mayoritas ibu mengalami
anemia yaitu sebanyak 195 ibu (63,1%) dan
tidak anemia sebanyak 114 ibu (36,9%).

Bivariat
Jenis Persalinan Dengan Kejadian
Asfiksia Neonatorum

Tabel 4

Hubungan Jenis Persalinan Dengan Kejadian
Asfiksia Neonatorum

Asfiksia Jumlah P OR
Jenis _ _ Value
~ Asfiksia  Tidak Total
Persalinan Asfiksia

N % N % N %

Bantuan 66 36,7 114 63,3 180 100 0,0 0.5
Normal 30233 99 76,7 129100 17 23

z 96 31,1 213 68,9 309 100

p-ISSN : 2541-5387; e-ISSN : 2747-2795

Berdasarkan table 4 diatas dapat
diketahui bahwa dari 309 ibu yang
melahirkan diketahui hasil uji statistik
menggunakan uji chi square didapatkan
nilai p-value (0,017) < a (0,05) yang artinya
terdapat hubungan antara jenis persalinan

dengan kejadian asfiksia neonatorum

Hubungan Status Anemia Ibu Bersalin
Dengan Kejadian Asfiksia Neonatorum

Tabel 4
Hubungan Jenis Persalinan Dengan Kejadian
Asfiksia Neonatorum

Asfiksia Jumlah P DR
Value
Anemia Asfiksia  Tidak Total
Asfiksia

Ya % Tidak % N %

Anemia 7636,2 134 63,8 210100 0,0 2,2

Tidak 50005 79 708 99 100 07 40
anemia

)y 96 31,1 213 68,9 309 100

Berdasarkan table 5 diketahui hasil
uji statistik menggunakan uji chi square
didapatkan p-value (0,007) < a (0,05) yang
artinya terdapat hubungan antara kejadian
anemia pada ibu dengan kejadian asfiksia
neonatorum di RSUD Dr. H. Abdoel
Moloek.
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PEMBAHASAN
Distribusi frekuensi kejadian asfiksia
neonatorum

Berdasarkan hasil
Terdapat 79 bayi (25,6%) bayi dengan
asfiksia sedang dan 17 (55,02%) dengan
asfiksia  berat. Asfiksia neonatorum

penelitian

merupakan keadaan bayi yang tidak dapat
bernafas spontan dan teratur, sehingga
dapat menurunkan Oz dan makin
meningkatkan CO2 yang menimbulkan
akibat buruk dalam kehidupan lebih
lanjut.(Ayu 1da,2010;421).

Hasil  penelitian ini  memiliki
kesamaan dengan Hasil penelitian lina di
Rumah Sakit Bhayangkara Makassar Tahun
2013 yang mendapatkan hasil sebanyak 30
(2,60%) bayi lahir dengan Asfiksia. Hasil
dari penelitian yang dilakukan oleh umi di
RSUP Dr. M. Djamil Padang tahun 2015
juga mendapat hal yang sama yaitu 33,3%
bayi mengalami asfiksia dari 745 bayi baru
lahir.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
teori yang ditulis oleh Yulifah Rita (2003)
yang menjelaskan  bahwa insidensi
kematian bayi terjadi pada usia neonatus
dengan penyebab asfiksia atau trauma
sebesar 28%. Manurut maryunani anik
Diseluruh dunia, diperkirakan insidensi
kejadian asfiksia sekitar 23% dari seluruh

kejadian kematian neonatus.
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Berdasarkan uraian di atas dapat
dijelaskan bahwa distribusi frekuensi
kejadian asfiksia neonatorum 79 bayi
(25,6%) bayi dengan asfiksia sedang dan 17
(55,02%) dengan asfiksia berat terjadi pada
309 persalinan. Frekuensi tersebut cukup
tinggi. Oleh karena itu untuk menurunkan
angka kejadian asfiksia yaitu dengan
mewajibkan bagi seluruh ibu hamil untuk
melakukan ANC secara rutin agar dapat
mendeteksi awal tanda bahaya kehamilan
dan memberi tahu ibu tentang penyebab
tingginya angka kematian bayi yaitu yang

disebabkan oleh asfiksia.

Distribusi frekuensi kejadian asfiksia
neonatorum berdasarkan jenis
persalinan

Berdasarkan  hasil  penelitian
diketahui bahwa dari 309 ibu bersalin yang
melahirkan mayoritas asfiksia terjadi pada
persalina dengan bantuan yaitu terdapat 87
(28,2%) dengan SC, 57 (18,45%) dengan
vacum dan 37 (12%) dengan forcep.

Hasil penelitian ini  memiliki
kesesuaian  dengan
dilakukan oleh lina di RSUP Dr.M.Djamil

Padang yang mendapatkan hasil bahwa

penelitian  yang

berdasarkan jenis persalinan terdapat ibu
mengalami persalinan bantuan sebesar 15.6
% dari 745 ibu bersalin. Dari hasil
penelitian ini memiliki kesesuaian dengan

penelitian yang dilakukan oleh Evi Defauza
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di RSUD dr. H. Moch Ansari Saleh
Banjarmasin  (2007) yang mendapatkan
hasil bahwa ibu yang melahirkan dengan
tindakan beresiko mengalami Asfiksia
Neonatorum sebesar 54,2% sedangkan ibu
yang melahirkan spontan mempunyai
resiko terjadinya asfiksia neonatorum
45,4%. Dengan demikian ibu yang
melahirkan dengan tindakan lebih tinggi
mengalami asfiksia neonatorum
dibandingkan ibu yang melahirkan secara
spontan.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
teori Ida Bagus (2012) yang mengatakan
bahwa penyebab asfiksia pada bayi baru
lahir diantaranya yaitu faktor persalinan
(Persalinan dengan tindakan operatif,
Persalinan dengan induksi, Persalinan
dengan anestesi). Pada persalinan dengan
tindakan operatif dilakukan melalui jepitan
langsung pada kepala bayi yang dapat
menimbulkan perdarahan intrakranial dan
persalinan dengan anestesi merupakan
tindakan paksaan pertolongan persalinan
sehingga menimbulkan trauma.

Berdasarkan uraian diatas masih
banyak ditemukan ibu yang melahirkan
dengan bantuan yaitu dari 309 ibu yang
melahirkan terdapat 87 (28,2%) dengan SC,
57 18,45%) dengan vacum dan 37 (12%)
dengan forcep. Dimana persalinan dengan
bantuan sangatlah rentan dengan kejadian

asfiksia yang disebab oleh tindakan medis
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dengan menggunakan alat bantu. Suatu
tindakan persalinan dengan menggunakan
alat bantu pasti memiliki trauma, pada
tindakan forcep dan vacum yang melakukan
jepitan langsung pada kepala bayi sehingga
dapat menyebabkan trauma pada kepala
sehingga dapat menghambat peredaran
darah di kepala bayi yang dapat

menimbulkan akibat buruk yaitu asfiksia.

Distribusi frekuensi kejadian asfiksia
neonatorum berdasarkan status anemia
ibu bersalin.

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah di lakukan dapat diketahui bahwa dari
309 ibu yang melahirkan mayoritas ibu
memiliki status anemia saat bersalin yaitu
sebesar 195 (63,11%).

Hasil  penelitian ini  memiliki
kesesuaian  dengan  penelitian  yang
dilakukan ~ Shopia di RSUD dr
MOEWARDI SURAKARTA didapatkan
keterangan karaktersistik variabel anemia
gravidarum, bahwa dari 60 sampel ibu
hamil yang akan melahirkan (100%),
terdapat 30 ibu hamil dengan status anemia
(50%) dan 30 ibu hamil dengan status tidak
anemia (50%) namun hasil penelitian ini
memiliki ketidaksesuaian dengan penelitian
yang dilakukan oleh Sri Wahyuni DI
RSUD SUKOHARJO yang mendapatkan

hasil bahwa ibu yang mengalami anemia
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sebanyak 15 orang (46,9%), dan sebanyak
17 orang (53,1%) tidak mengalami anemia.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
teori  Natalia Erlina (2015) yang
mengatakan bahwa bahaya anemia pada
kehamila yaitu Bahaya anemia pada
kehamilan ini diantaranya dapat terjadi
abortus, persalinan premature, hambatan
tumbuh kembang janin dalam rahim yang
akan mengurangi kemampuan metabolisme
tubuh, mudah terjadi infeksi, mengancam
jiwa dan kehidupan ibu, hiperemesis
gravidarum, perdarahan antepartum, dan
ketuban pecah dini.

Berdasarkan uraian diatas masih
banyak ditemukan ibu yang mengalami
anemia pada kehamilan. Dimana anemia ini
dapat dipicu dari makanan yang di
konsumsi oleh ibu hamil. Ibu hamil harus
banyak makan maakanan yang
mengandung zat besi yang bisa didapatkan
dari sayuran hijau atau daging merah, hati,
susu. Ibu harus rutin melakukan ANC agar
dapat mendeteksi dini adanya anemia , ibu
harus mengkonsumsi tablet fe 90 tablet
selama kehamilan agar ibu tidak mengalami

anemia.

Hubungan jenis persalinan dengan
kejadian asfiksia neonatorum
Berdasarkan hasil uji statistik
menggunakan uji chi square didapatkan,

nilai p-value (0,017) < a (0,05) yang artinya
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terdapat hubungan antara jenis persalinan
dengan kejadian asfiksia neonatorum.

Dari penelitian diatas sesuai
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Anita di RSUD Panembahan Senopati
Bantul tahun 2013 dimana Hasil uji chi
square diketahui nilai X? hitung:6,243 > X? tabel
:5,591 dengan signifikanso 0,044<0,05
yang artinya ada hubungan antara jenis
persalinan  dengan kejadian asfiksia
neonatorum.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
teori Ida Bagus (2012) yang mengatakan
bahwa penyebab asfiksia pada bayi baru
lahir diantaranya yaitu faktor persalinan
(Persalinan dengan tindakan operatif,
Persalinan dengan induksi, Persalinan
dengan anestesi). pada persalinan dengan
tindakan kooperatif dapat Mengalami
kegagalan (lepas) karena kekuatan tarikan
terbatas, dan tergantung pada kaput buatan
yang terbentuk. Kegagalan ekstraksi vacum
dapat diteruskan dengan tindakan ekstraksi
forcep atau seksio secarea dan secara
langsung dapat menimbulkan gangguan
peredaran darah otak yang akan
menyebabkan asfiksia intrauteri
(manuaba,2013;485).

Dari uraian diatas masih banyak
ditemukan ibu yang melahirkan dengan
bantuan, mungkin banyak faktor yang
menyebabkan persalinan itu memerlukan

alat bantu. Oleh sebab itu banyak bayi baru
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lahir yang mengalami asfiksia karena suatu
tindakan yang menggunakan suatu alat itu
pasti meninggalkan trauma tersendiri bagi
ibu atau bayi. Misalkan akibat dati tindakan
forcep atau vacum yang sangat jelas
meninggalkan trauma pada bayi karena
telah dilakukan jepitan langsung pada
kepala bayi yang dapat menyebabkan

trauma dan daapat terjadi asfiksia.

Hubungan status anemia ibu bersalin
dengan kejadian asfiksia neonatorum
Berdasarkan hasil uji statistik
menggunakan uji chi square didapatkan
nilai didapatkan (0,007) < a (0,05) yang
artinya terdapat hubungan antara kejadian
anemia pada ibu dengan kejadian asfiksia
neonatorum.

Berdasarkan hasil uji statistik
menggunakan uji chi square Hasil
penelitian ini tidak sesuai dengan penelitian
yang dilakukan oleh Agni,berdasarkan hasil
analisis yang telah dilakukan pengaruh
anemia terhadap nilai apgar dengan
menggunakan regresi logistik dengan
tingkat kepercayaan 95% diperoleh hasil p-
value 0,402 > o 0,05, hal ini berarti status
anemia pada saat kehamilan tidak
berpengaruh secara signifikan terhadap
nilai apgar. Disini telah dilakukan
penelitian juga oleh sri whyuni di RSUD
Sukoharjo dengan hasil uji statistik yaitu p-

value (0,020) < a (0,05) yang artinya
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terdapat hubungan antara status anemia ibu
dengan kejadian asfiksia.

Penelitian ini sesuai dengan teori
Natalia Erlina (2015) yang menjelaskan
bahwa bahaya anemia pada janin yaitu
anemia akan mengurangi kemampuan
metabolisme tubuh sehingga mangganggu
pertumbuhan dan perkembangan janin
dalam rahim, terjadi abortus, persalinan
premature, mudah terjadi  infeksi,
mengancam jiwa dan kehidupan ibu,
hiperemesis  gravidarum,  perdarahan
antepartum, dan ketuban pecah dini.

Dari uraian diatas  banyak
ditemukan ibu hamil yang mengalami
anemia pada kehamilan, tetapi berbeda
dengan penelitian yang dilakukan oleh agni
yang mengatakan bahwa anemia pada
kehamilan tidak berpengaruh terhadap
asfiksia. Mungkin karena penelitian ini
menggunakan sistem pengambilan data
dengan tehnik stratified random sampling
yaitu dengan pengambilan data secara acak,
jadi dapat memungkinkan penelitian ini
berbeda kerena jumlah sampel yang diambil

oleh peneliti berbeda.

KESIMPULAN
1. Terdapat hubungan antara jenis
persalinan dengan kejadian asfiksia
neonatorum di RSUD Abdoel Moloek

dengan nilai p-value (0,017) < a (0,05).
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2. Terdapat hubungan status anemia ibu
bersalin dengan kejadian asfiksia
neonatorum di RSUD Abdoel Moloek
dengan nilai p-value (0,007) < a (0,05).

SARAN

1. Bagi RSUD Abdoel Moloek
Bagi RSUD Abdoel Moloek terus
meningkatkan pelayanan kesehatan
harus terus ditingkatkan sehingga dapat
menekan angka kematian  bayi
berkaitan angka kejadian asfiksia yang
cukup tinggi.

2. Bagi Institusi Pendidikan
Untuk melengkapi sumber bacaan di
perpustakaan  terutama  mengenai
hubungan jenis persalinan dan status
anemia ibu bersalin dengan kejadian
asfiksia neonatorum.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Hasil penelitian ini dapat digunakaan
sebagai landasaan untuk melakukan
penelitian lebih lanjut yang berkaitan
dengan ibu yang melahirkan bayi
asfiksia neonatorum berdasarkan jenis
persalinan dan status anemia ibu

bersalin.
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