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ABSTRAK 

Infeksi nifas merupakan salah satu penyebab kematian pada ibu nifas. Pada ibu yang 

melahirkan secara pervaginaan, robekan pada perineum menjadi penyebab infeksi nifas. 

Perawatan pada luka perineum sangat penting dilakukan untuk mencegah terjadinya 

infeksi nifas. Pada tahun 2021-2022 terjadi peningkatan kasus nifas dengan patologi luka 

perineum (infeksi dan keterlambatan penyembuhan luka perineum) di wilayah kerja 

UPTD Puskesmas Tebing Tinggi. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengetahuan 

dan perilaku perawatan luka perineum pada ibu nifas. Desain penelitian ini menggunakan 

metode deskriptif kuantitatif. Sampel pada penelitian ini berjumlah 56 responden yang 

diambil menggunakan teknik purposive sampling di wilayah kerja UPTD Puskesmas 

Tebing Tinggi. Pengumpulan data menggunakan instrumen berupa kuesioner 

pengetahuan dan perilaku tentang perawatan luka perineum. Hasil penelitian 

mendapatkan responden sebagian besar berusia 20-35 tahun (73,2%), hampir setengahnya 

berpendidikan SMA (48,2%), lebih dari setengahnya paritas primipara (57,1%), sebagian 

besar tidak bekerja (62,5%), sebagian besar mendapatkan sumber informasi dari orang 

lain (58,9%), hampir setengahnya mengalami lama hari sembuh luka perineum 5-7 hari 

(44,6%), hampir setengahnya (42,9%) memiliki pengetahuan perawatan luka perineum 

cukup, hampir setengahnya (41,1%) memiliki pengetahuan perawatan luka perineum 

baik, sangat sedikit (16,1%) memiliki pengetahuan perawatan luka perineum kurang, 

sebagian besar (66,1%) memiliki perilaku perawatan luka perineum baik  dan hampir 

setengahnya (33,9%) memiliki perilaku perawatan luka perineum buruk. Berdasarkan 

hasil penelitian ini sangat direkomendasikan adanya peningkatan pengetahuan dan 

perilaku perawatan luka perineum pada ibu nifas agar dapat mencegah terjadinya infeksi 

luka perineum. 

 

 

Kata kunci : Ibu Nifas, Pengetahuan, Perilaku, Perawatan Luka Perineum. 
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ABSTRACT 

Puerperal infection is one of the causes of death in postpartum mothers. In women who 

give birth vaginally, tears in the perineum are the cause of puerperal infections. Care of 

the perineal wound is very important to prevent puerperal infection. In 2021-2022 there 

will be an increase in postpartum cases with perineal wound pathology               

(infection and delay in perineal wound healing) in the Tebing Tinggi Health Center 

UPTD work area. The purpose of this study was to determine the knowledge and 

behavior of perineal wound care in postpartum mothers. This research design uses a 

quantitative descriptive method. The sample in this study was 56 respondents who were 

taken using a purposive sampling technique in the Tebing Tinggi Health Center UPTD 

work area. Data collection used instruments in the form of knowledge and behavior 

questionnaires about perineal wound care.The results showed that most of the 

respondents were aged 20-35 years (73.2%), almost half had high school education 

(48.2%), more than half were primiparous parity (57.1%), most were unemployed 

(62.5%) ), most of them got sources of information from other people (58.9%), almost 

half had perineal wound healing time of 5-7 days (44.6%), almost half (42.9%) had 

sufficient knowledge of perineal wound care , almost half (41.1%) had good perineal 

wound care knowledge, very few (16.1%) had poor perineal wound care knowledge, most 

(66.1%) had good perineal wound care behavior and almost half        (33.9%) had poor 

perineal wound care behavior. Based on the results of this study, it is highly 

recommended to increase the knowledge and behavior of perineal wound care in 

postpartum mothers in order to prevent perineal wound infection. 

 

Keywords    : Postpartum Mother, Knowledge, Behavior, Perineal Wound Care. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A.  Latar Belakang 

       Prioritas utama program Sustainable Development Goals (SDGs) di 

bidang kesehatan yaitu menurunkan rasio AKI menjadi 70 per 100.000 

kelahiran hidup pada tahun 2030 (SDG’s Kesehatan Indonesia, 2017).  Secara 

global rasio kematian ibu (AKI) pada tahun 2021 mengalami peningkatan 

mencapai  158,8 kematian per 100.000 kelahiran hidup (Bill & Melinda Gates 

Foundation, 2020). Dari semua kematian ibu, sebanyak 94% dialami oleh 

Negara dengan penghasilan rendah dan menengah kebawah, salah satunya 

adalah indonesia  (WHO, 2021). Dilansir dari biro komunikasi dan pelayanan 

publik, Kementrian Kesehatan Republik Indonesia (2022) sampai saat ini 

angka kematian ibu (AKI) belum mencapai target yang ditentukan yaitu 305 

per 100.000 kelahiran hidup dari target 183 per 100.000 kelahiran hidup pada 

tahun 2024.  

       Berdasarkan laporan WHO (2021) salah satu komplikasi utama yang 

menyebabkan hampir 75% dari semua kematian ibu adalah infeksi. Penyebab 

utama kematian ibu di Indonesia salah satunya adalah infeksi (Nurjanah, et al.,  

2017). Infeksi nifas menempati urutan ketiga kematian ibu di Indonesia dalam 

bidang obsestrik yaitu sebanyak 7,3% (Depkes RI, 2015 dalam Selvianti & 

Widyaningsih, 2022). 
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       Perlukaan pada perineum masih menjadi faktor utama penyebab infeksi 

pada masa nifas (Widyastuti, 2016 dikutip Ratih, 2020).  Laporan badan 

kesehata dunia (WHO ) tahun 2018 dalam Sari (2022) mencatat bahwa 

terdapat 4,7 juta kasus robekan perineum pada ibu bersalin, angka tersebut 

diperkirakan mencapai 6,3 juta di tahun 2020. 75% ibu melahirkan 

pervaginaan di Indonesia mengalami laserasi perineum, tahun 2017 

didapatlkan dari total 1951 persalinan pervaginaan sebanyak 57% ibu 

mendapat jahitan perineum (28% episiotomi dan 29% rupture spontan) 

(Kemenkes RI, 2016 dalam Afriani, et al., 2022 ).      

       Dihimpun dari Jumlah pencatatan program kesehatan keluarga di 

Kementerian Kesehatan, kematian ibu di Indonesia pada tahun 2021 

menunjukkan 7.389 jiwa. Jumlah ini menunjukkan peningkatan dibandingkan 

tahun 2020 sebesar 4.627 jiwa. Penyebab kematian ibu akibat  infeksi 

sebanyak 3% (Profil kesehatan Indonesia, 2021).  

      Berdasarkan data profil kesehatan provinsi Sumatera Selatan (2021) 

Jumlah kematian ibu tahun 2020 sebanyak 84 (dengan AKI sebanyak 85 orang 

per 100.000 kelahiran hidup) meningkat di tahun 2021 menjadi 131 orang, 

penyebab kematian ibu karena infeksi sebanyak 3,2%. Empat lawang sebagai 

salah satu kabupaten di Provinsi Sumatera Selatan menempati peringkat 5 

besar dengan jumlah kematian ibu terbanyak dan peringkat 1 cakupan 

pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan yang kompeten dengan 

presentase terendah. Di Sumatera Selatan pada tahun 2020 jumlah kelahiran 

sebanyak 7.839 orang, diantaranya 6.891 pesalinan pervaginaan dan dengan 
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kasus rupture perineum adalah sebanyak 5.877 orang (Dinkes Provinsi 

Sumatera Selatan, 2021 dalam Afriani, et al., 2022). 

       Salah satu upaya untuk menurunkan angka kematian ibu yaitu dengan 

mendorong agar setiap persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan terlatih dan 

dilakukan difasilitas pelayanan kesehatan agar bisa mendapatkan layanan 

sesuai dengan standar kesehatan serta mencegah terjadinya komplikasi ketika 

persalinan dan ketika masa nifas (Profil kesehatan sumsel, 2021). Bloom 

dalam teorinya menjelaskan bahwa kesehatan seseorang dipengaruhi oleh 

faktor perilaku, Green Lawrence menyebutkan bahwa salah satu faktor 

pendorong perilaku seseorang adalah petugas kesehatan yang merupakan 

kelompok referensi perilaku masyarakat (Pakpahan, 2021). Empat Lawang 

merupakan kabupaten dengan cakupan pertolongan persalinan terendah oleh 

tenaga kesehatan yang dapat memungkinkan ibu tidak mendapatkan asuhan 

masa nifas serta kurang terpapar informasi tentang kebutuhan perawatan pada 

masa nifas dari tenaga kesehatan. 

       Berdasarkan data dinas kesehatan kabupaten Empat Lawang jumlah 

kematian ibu tahun 2021 adalah sebanyak  9 orang (dengan AKI sebanyak 160 

per 100.000 kelahiran hidup), meningkat dari tahun 2020 sebanyak 4 orang. 

Kematian ibu akibat infeksi dalam lima tahun terakhir adalah sebanyak 5 

kasus  (Dinas kesehatan Empat Lawang, 2022). Dari 9 kasus kematian ibu di 

kabupaten Empat Lawang pada tahun 2021, sebanyak 4 kasus kematian ibu 

adalah diwilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing Tinggi pada tahun 2021 

sebagai wilayah dengan kasus kematian tertinggi. 
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       Infeksi masa nifas dikelompokan dalam infeksi berdasarkan lokalisasinya 

pada perineum, vulva, serviks dan endometrium dan infeksi yang menyebar ke 

organ lain melalui  pembuluh darah vena, pembuluh limfe dan endometrium 

(Sukma, 2017). Infeksi luka perineum merupakan salah infeksi masa nifas 

akibat dari perawatan yang tidak baik karena luka pada perineum dapat 

menjadi jalan masuknya kuman, jika terjadi infeksi maka ibu akan mengalami 

demam, luka basah dan vagina berbau busuk (Dwijayanti, et al., 2023).  

       Sagala (2019) mendapatkan pada penelitiannya bahwa infeksi pada 

perineum bisa merambat ke saluran kencing hingga dapat menimbulkan 

infeksi pada jalan lahir sebanyak 7,3% ibu nifas, penyebab infeksinya adalah 

daya tahan tubuh yang kurang, perawatan nifas yang kurang baik, kurang gizi, 

anemia serta kelelahan, selain menghambat proses penyembuhan luka infeksi 

juga mengakibatkan kerusakan pada jaringan sel penunjang dan akan 

menambah ukuran panjang maupun kedalaman luka. 

       Robekan jalan lahir diakibatkan oleh desakan kepala janin atau dilakukan 

tindakan episiotomi untuk mempermudah pengeluaran bayi ketika proses 

persalinan (Setiarini, 2021). Robekan jalan lahir disebut luka perineum, 

robekan perineum bisa terjadi dihampir semua persalinan pertama dan tidak 

jarang juga terjadi dipersalinan berikutnya (Tulas, et al., 2017). Adanya luka 

pada perineum bisa menyebabkan bakteri  masuk dan menimbulkan infeksi 

(Nurjanah, et al., 2017). Secara umum waktu penyembuhan luka perineum 

membutuhkan 6 hingga 7 hari, namun ada juga yang mengalami 

keterlambatan dalam proses penyembuhannya (Marmi, 2014). Oleh karena itu 

untuk mencegah terjadinya infeksi, mempercepat penyembuhan dan 
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meningkatkan rasa nyaman diperlukan perawaatan pada luka perineum 

(Novitasari & Rosita, 2022).  

       Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan di UPTD Puskesmas 

Tebing Tinggi  pada tanggal 18 November 2022, jumlah ibu nifas yang 

bersalin selama bulan Oktober 2022 di wilayah kerja pueskesmas tersebut 

sebanyak 105 orang. Didapatkan data nifas dengan patologi  luka perineum 

pada tahun 2021 sebanyak 34 ibu nifas dan menjadi 53 ibu nifas pada       

tahun 2022. Berdasarkah hasil wawancara kepada 10 orang ibu nifas yang 

mengalami  luka pada perineum, terdapat ibu nifas tidak mencuci tangan 

sebelum membersihkan luka perineum (80%), mengoleskan balsem didaerah 

luka perineum dan membersihkan dengan minyak tanah didaerah luka 

perineum setiap selesai  mandi (40%), tidak mengeringkan perineum setelah 

membersihkan luka setelah BAB dan BAK (80%), Ibu nifas melakukan 

persalinan dengan dukun sebanyak (20%). Peneliti juga melakukan 

wawancara langsung kepada kepala pengelolah program ibu, didapatkan 

informasi bahwa  belum pernah dilakukan penelitian terkait tingkat 

pengetahuan dan perilaku ibu nifas  tentang perawatan luka perineum.  

       Berdasarkan hasil penelitian Ngunyi, et al. (2020) diketahui bahwa faktor 

risiko yang teridentifikasi sebagian besar terkait demam pasca bersalin adalah 

pemeriksaan vagina yang sering, robekan perineum dan persalinan lama. John 

comittee on maternal welfare (Amerika Serikat) mengemukakan bahwa gejala 

terjadinya infeksi nifas adalah kenaikan suhu sampai 38o C atau lebih selama 2 

hari dalam 10 hari harus diukur dari mulut setidaknya 4 kali sehari (Azizah & 

Rosyidah, 2019).  
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        Hendrik L. Bloom dalam teorinya menyebutkan bahwa status kesehatan 

masyarakat dipengaruhi oleh faktor perilaku (Hills & Carroll, 2009 dalam 

Pakpahan, et al., 2021). Notoatmodjo (2003 dalam Nurmala et al., 2018) 

Perilaku ialah tindakan yang bisa diamati, hasil dari keseluruhan pendalaman 

dan kegiatan yang berasal dari pengaruh faktor dari dalam atau dari luar. 

Perilaku seseorang terbentuk dari reaksi terhadap dorongan dari luar dirinya 

yang dibangun melalui pengetahuan, pendapat dan sikap oleh seseorang dalam 

menerima dorongan (Wahyuni, 2020). 

       Pengetahuan ialah hasil dari mengetahui setelah melakukan pengindraan 

terhadap suatu  objek, pengetahuan adalah pedoman ketika membentuk 

tindakan seseorang  (Lisa, 2019). Pengetahuan yang baik merupakan dasar 

dalam mengubah perilaku yang lebih baik dan langgeng (Sundari, 2020). Ibu 

nifas yang mendapatkan luka pada perineum harus mempunyai pengetahuan 

tentang cara melakukan perawatan luka perineum, agar ibu dapat memahami 

dan melakukan tindakan yang dapat membantu penyembuhan luka (Rahayu & 

Widyaningsih, 2019). 

       Berdasarkan fenomena yang telah disebutkan sebelumnya, maka peneliti 

tertarik melakukan penelitian mengenai pengetahuan dan perilaku perawatan 

luka perineum pada ibu nifas di wilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing 

Tinggi. 
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B.  Rumusan Masalah 

       Ibu dengan persalinan pervaginaan yang mendapatkan robekan pada  

perineum dapat menjadi penyebab terjadinya infeksi pada masa nifas. Ibu 

nifas yang memiliki luka perineum sangat penting untuk melakukan 

perawatan  luka perineum yang baik untuk mencegah terjadinya infeksi luka 

perineum. Pengetahuan dapat menjadi pedoman bagi ibu nifas dalam dalam 

berperilaku merawat  luka perineum. Di wilayah kerja UPTD Puskesmas 

Tebing kasus patologi luka perineum (infeksi dan keterlambatan 

penyembuhan luka perineum) meningkat mencapai angka 53 kasus pada tahun 

2022.  

       Upaya yang dapat dilakukan untuk menganalisa fenomena tersebut yaitu 

dengan cara mengetahui pengetahuan dan perilaku perawatan luka perineum 

pada ibu nifas. Upaya ini dapat menyumbangkan kontribusi secara ilmiah 

dalam bidang yang diteliti, dapat digunakan oleh praktisi sebagai panduan dan 

rekomendasi dalam evaluasi pelayanan kesehatan sehingga dapat memberikan 

dorongan untuk meningkatkan mutu pelayanan kesehatan pada ibu nifas 

menjadi lebih baik lagi dan hal tersebut dapat berdampak baik untuk derajat 

kesehatan ibu pada masa nifas.  Berdasarkan fenomena yang ada maka 

pertanyaan penelitian ini adalah bagaimana pengetahuan dan perilaku 

perawatan luka perineum pada ibu nifas di wilayah kerja UPTD Puskesmas 

Tebing Tinggi?  
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

     Untuk mengetahui pengetahuan dan perilaku  perawatan luka perineum 

pada ibu nifas di wilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing Tinggi. 

 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui karakteristik ibu nifas berdasarkan usia, pendidikan, 

paritas, pekerjaan, sumber informasi dan lama hari sembuh luka 

perineum di wilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing Tinggi. 

b. Mengetahui pengetahuan perawatan luka perineum pada ibu nifas di 

wilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing Tinggi. 

c. Mengetahui perilaku perawatan luka perineum pada ibu nifas di 

wilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing Tinggi. 

 

D.  Manfaat Penelitian 

1.  Manfaat Teoritis 

       Penelitian ini diharapkan dapat menambah batang tubuh ilmu 

pengetahuan khususnya keperawatan maternitas mengenai pengetahuan 

dan perilaku perawatan luka perineum pada ibu nifas. 
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2.  Manfaat Praktis 

a. Bagi Tempat Penelitian 

       Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan masukan dalam 

mengevaluasi pelayanan kesehatan dan meningkatkan mutu 

pelayanan kesehatan kepada ibu nifas tentang perawatan luka 

perineum. 

b. Bagi Institusi Pendidikan 

       Hasil penelitian ini dapat menjadi data dasar dalam penelitian 

berikutnya, sebagai sumber bahan referensi, menambah informasi, 

dan menambah studi pengetahuan mahasiswa dalam melaksanakan 

pembelajaran dan pengabdian kepada masyarakat yang berhubungan 

dengan perawatan luka perineum. 

c.  Bagi Peneliti 

       Hasil penelitian ini dapat menambah pengetahuan peneliti tentang 

cara meneliti dan mengetahui pengetahuan dan perilaku perawatan 

luka perineum pada ibu nifas. 
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E.  Ruang Lingkup Penelitian 

       Penelitian ini berada dalam lingkup keperawatan maternitas dan 

komunitas, yang bertujuan untuk mengetahui pengetahuan dan perilaku 

perawatan luka perineum pada ibu nifas. Penelitian ini adalah penelitian 

deskriptif kuantitatif dengan desain non eksperimen rancangan deskriptif 

survei. Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang 

menggali tentang pengetahuan dan perilaku perawatan luka perineum. 

Populasi penelitian ini yaitu ibu nifas yang bersalin selama bulan oktober 

2022 di wilayah kerja UPTD Puskesmas Tebing Tinggi yaitu sebanyak 105 

orang. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan metode 

purposive sampling. Data yang diambil akan dilakukan pengolahan data untuk 

mendapatkan distribusi frekuensi dari variabel yang diteliti.  
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