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ABSTRAK

PREVALENSI PERDARAHAN PASCAPERSALINAN 
DI RUMAH SAKIT DR MOH HOESIN PALEMBANG 

PERIODE 1 JANUARI-31 DESEMBER 2010
(Rizky Putri Ayu, 32 halaman - 2012)

Perdarahan pascapersalinan merupakan penyebab kematian ibu terbesar di 
Indonesia dan diperkirakan mencapai 40-50% pada tahun 2003. Kasus perdarahan 
pascapersalinan di kota Palembang melonjak dari 304 per 100.000 kelahiran hidup pada 
tahun 2003 menjadi 317 kasus per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2004. Sampai saat 
ini perdarahan pascapersalinan masih merupakan masalah kesehatan utama yang belum 
terpecahkan sehingga diperlukan perhatian khusus terhadap masalah ini. Oleh karena itu, 
diperlukan data yang lebih akurat mengenai prevalensi perdarahan pascapersalinan 
sehingga dapat membuka mata semua pihak tentang kritisnya permasalahan ini dan dapat 
dilakukan usaha yang lebih efektif dalam menurunkan angka kematian ibu.

Tujuan penelitian ini adalah mengidentifikan prevalensi perdarahan 
pascapersalinan di Rumah Sakit Dr. Moh Hoesin Palembang periode 1 Januari - 31 
Desember 2010.

Penelitian ini merupakan survei deskriptif. Pasien obstetri di Rumah Sakit Dr. 
Moh Hoesin selama tahun 2010 adalah populasi dalam penelitian ini. Sedangkan sampel 
penelitian adalah seluruh penderita perdarahan pascapersalinan. Data yang dikumpulkan 
adalah data sekunder dari rekam medik penderita perdarahan pascapersalinan di Rumah 
Sakit Dr Moh Hoesin Palembang periode 1 Januari - 31 Desember 2010. Data-data yang 
diperoleh disajikan dalam bentuk table-tabel disertai pernyataan-pernyataan deskriptif.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa jumlah perdarahan pascapersalinan di 
Rumah Sakit Dr. Moh Hoesin Palembang periode 1 Januari - 31 Desember 2010 adalah 
1,69% dari seluruh pasien Obstetri. Perdarahan pascapersalinan terbanyak disebabkan 
oleh retensio plasenta (45,45%), terjadi pada usia 20-35 tahun (72,72%), pada wanita 
multigravida (70,46%), terutama pada pasien multipara (36,37%), dengan penolong 
persalinan bidan (87,5%), pada persalinan spontan (97,73%), dengan tekanan darah 
hipotensi (55,68%).

Dengan diketahuinya beberapa karakteristik ibu yang terkait dengan kasus 
perdarahan pascapersalinan, maka dapat dikenali sedini mungkin golongan resiko tinggi 
sehingga dengan pelayanan obstetri yang memadai terjadinya perdarahan pascapersalinan 
dikemudian hari dapat dicegah. Untuk itu pemerintah diharapkan dapat memperluas 
penyebabran pelayanan dan peningkatan mutu pelayanan obstetri, baik dengan 
meningkatkan keterampilan tenaga, menjamin ketersediaan sarana, prasarana, peralatan, 
obat, dan lain-lain yang dibutuhkan.

Kata kunci : perdarahan pascapersalinan
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ABSTRACT

THE PREVELANCE OF POSTNATAL BLEEDING 
AT RSMH PALEMBANG

FROM 1ST JANUARY 2010 - 31ST DECEMBER 2010
(Rizky Putri Ayu, 32 pages - 2012)

Postnatal bleeding is the biggest cause of deaths among mothers in Indonesia, 
with an incidence rate of 40-50% in 2003. The incidence rate of postnatal bleeding 
patients increased from 304 out of 100 000 deliveries in 2003, to 317 out of 100 000 
deliveries in 2004. Today, postnatal bleeding remains to be a big problem which requires 
special attention. More accurate data is required to ensure that this problem can be solved 
more efficiently and thus reducing the number of deaths.

The objective of this research is to identify the prevalence of postnatal bleeding 
in RSMH Palembang from 1* January 2010-31* December 2010.

The method of research is a descriptive survey. The population for this research 
are obstetric patients at RSMH Palembang. The sample gathered are all patients which 
suffered from postnatal bleeding. The secondary data is collected from the medical 
records of patients that suffered from postnatal bleeding at RSMH Palembang from 1* 
January 2010-31 December 2010. The data which is collected is then presented in tables 
with descriptive descriptions.

The result of this research shows that the total number of patients that suffered 
from postnatal bleeding at RSMH from 1* January 2010 - 31* December 2010 is 88. The 
biggest cause of post postnatal bleeding is placenta retention (45.45%), sufferers from the 
age of 20-35 ycars old (72.72%), multigravida patients (70.40%), patients with multipara 
(36.37%), midwife assisted deliveries (87.5%), spontaneous deliveries (97.73%) and 
hypotension blood pressure (55.08%)

Identifying all the various characteristics of patients relaled to postnatal bleeding 
enables early detection of high risk patients and appropriate medical care could be given 
in order to prevent postnatal bleeding. Hence, the govemment should promote proper, 
high qualily obstetrics healthcare by incrcasing human rcsources, proper procedures, 
cquipment, medicine etc.

Keyword: Postnatal bleeding
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BABI
PENDAHULUAN

Latar Belakang
Penyebab utama kematian maternal di dunia adalah perdarahan 

anterpartum dan postpartum (40%) , infeksi (30%), eklampsi (20%) dan 

partus lama. Secara global, diperkirakan jumlah kematian maternal akibat 
perdarahan pascapersalinan pada tahun 2000 mencapai 529.000 yang 

tersebar di Asia (47,8%), Afrika (47,4%), Amerika latin dan Carribean 

(4%) dan kurang dari 1% di Negara maju.1
World Health Organ ization (WHO) pada tahun 1998 

memperkirakan 585.000 perempuan di dunia meninggal setiap hari akibat 
komplikasi kehamilan, proses kelahiran, dan aborsi yang tidak aman. 
Menurut survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDJK1), angka 

kematian ibu pada tahun 1998-2003 sebesar 307 per 100.000 kelahiran 

hidup, angka kematian ibu itu juga merupakan yang paling tinggi di 
ASEAN. Dikawasan ASEAN, Indonesia menempati urutan tertinggi pada 

angka kematian maternal akibat perdarahan pascapersalinan yaitu 

390/100.000 kelahiran hidup jauh diatas Negara ASEAN lainnya.2
UNFPA dan BPS mencatat sebanyak 472 kasus perdarahan 

pascapersalinan per 100.000 kelahiran hidup di Sumatera Selatan. Angka 

ini mengalami sedikit penurunan pada tahun 2004 menjadi 467 kasus per 

100.000 kelahiran hidup, sedangkan kasus perdarahan pascapersalinan di 
Kota Palembang melonjak dari 304 per 100.000 kelahiran hidup pada 

tahun 2003 menjadi 317 kasus per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 

2004.3

1.1

Faktor-faktor yang mempengaruhi perdarahan pascapersalinan 

diantaranya adalah usia ibu, gravida, paritas, presentasi bayi, 
persalinan, tekanan darah ibu, dan lain-lain. Tingginya angka kematian ibu 

di Indonesia akibat perdarahan pascapersalinan disebabkan oleh 3 keadaan, 
yaitu : terlambat mengenali bahaya dan mengambil keputusan merujuk,

proses

'
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terlambat mencapai fasilitas rujukan, dan terlambat memperoleh fasilitas 

rujukan yang adekuat. Pengambilan keputusan untuk merujuk sulit, akibat 
keluarga yang panik dan bingung menghadapi kesulitan biaya, serta 

transportasi sehingga keadaan ibu semakin memburuk. Kondisi geografis 

pulau-pulau dan pegunungan serta banyak desa terpencil yang jauh dari 
akses fasilitas kesehatan atau rujukan menyebabkan keterlambatan dalam 

memperoleh penanganan.4
Sampai saat ini, perdarahan pascapersalinan masih menjadi 

masalah kesehatan utama yang belum banyak terpecahkan, sehingga 

dibutuhkan perhatian khusus. Karena itu diperlukan data yang lebih akurat 
sehingga dapat dilakukan usaha dalam menurunkan angka kematian ibu 

akibat perdarahan pascapersalinan.

1.2 Rumusan Masalah
1. Bagaimana Prevalensi perdarahan pasca persalinan di Rumah Sakit Dr. 

Moh Hoesin Palembang periode 1 januari - 31 Desember 2010?
2. Bagaimana Prevalensi perdarahan pasca persalinan berdasarkan 

penyebab langsung perdarahan?

3. Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan usia 

ibu?

4. Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan
gravida?

5. Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan
paritas?

6. Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan
penolong persalinan pertama?

Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan proses 

persalinan?

8. Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan
lamanya persalinan?

7.
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9. Bagaimana Prevalensi perdarahan pascapersalinan berdasarkan 

tekanan darah ibu?

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan di Rumah
Sakit Dr. Moh Hoesin Palembang periode 1 Januari - 31 Desember

2010.

1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan penyebab langsung perdarahan.
2. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan usia ibu.
3. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan gravida.
4. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan paritas.
5. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan penolong persalinan pertama.
6. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan proses persalinan.
7. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan pascapersalinan

berdasarkan lamanya persalinan.
8. Mengidentifikasi prevalensi perdarahan

berdasarkan tekanan darah ibu.
pascapersalinan

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Akademis

a. Menjadi bahan referensi ilmiah untuk menambah pengetahuan 

mengenai prevalensi perdarahan postpartum.
b. Sebagai bahan pertimbangan untuk penelitian selanjutnya.

r
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1.4.2 Manfaat Pemerintah
Menjadi bahan pertimbangan untuk menentukan tindakan yang 

cepat dan tepat untuk menurunkan angka kematian ibu akibat 
perdarahan pascapersalinan.

1.43 Manfaat Bagi Masyarakat
Penelitian ini dapat memberikan informasi luas bagi masyarakat 
mengenai bahaya perdarahan postpartum, sehingga dapat mencegah 

terjadinya kematian ibu akibat perdarahan pascapersalinan 

khususnya di kota Palembang.
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