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ABSTRAK

TINGKAT PENGETAHUAN DAN SIKAP BIDAN TERHADAP
PERDARAHAN PASCA PERSALINAN DI WILAYAH
KOTA PALEMBANG

(Dian Permatasari, Januari 2014, 57 halaman)
Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

Pendahuluan: Perdarahan Pasca Persalinan merupakan pendarahan lebih dari 500
cc atau lebih yang terjadi pada ibu setelah melahirkan. Pengetahuan seorang
Bidan terhadap kasus perdarahan pasca persalinan sangat berpengaruh terhadap
angka kehidupan ibu. Ketepatan diagnosis, penanganan yang cepat dan baik dapat
mengurangi angka kematian ibu khususnya pada kasus perdarahan pasca
persalinan. Tujuan penelitian untuk mengetahui tingkat pengetahuan dan sikap
bidan terhadap perdarahan pasca persalinan di wilayah kota Palembang.

Metode Penelitian: Penelitian ini bersifat deskriptif dengan rancangan penelitian
potong lintang dengan populasi bidan yang praktek di wilayah kota Palembang
dan didapat sampel 53 bidan dengan menggunakan data primer melalui kuesioner.
Hasil Penelitian: Hasil dari variabel yang diteliti menunjukkan bahwa tingkat
pengetahuan dan sikap bidan terhadap perdarahan pasca persalinan di puskesmas
merdeka (baik=84,21%, cukup=15,79%) di puskesmas pakjo (baik=56,25%,
cukup=37,5%, kurang=6,25%) dan pada bidan praktek swasta (baik=77,78%,
cukup=22,22%) sedangkan sikap bidan terhadap perdarahan pasca persalinan di
puskesmas merdeka (baik=100%, tidak baik=0%) di puskesmas pakjo
(baik=100%, tidak baik=0%) dan pada bidan praktek swasta (baik=100%, tidak
baik=0%).

Kesimpulan: Hasil Penelitian pada bidan yang bekerja di Puskesmas Merdeka,
_ Puskesmas Pakjo dan pada bidan praktek swasta di wilayah kota Palembang
menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan dan sikap bidan terhadap perdarahan
pasca persalinan di wilayah kota Palembang sudah baik.

Kata Kunci: Perdarahan pasca pasca persalinan, pengetahuan bidan, usia,
pendidikan, lama bekerja dan sikap bidan.



ABSTRACT

KNOWLEDGE AND BEHAVIOUR OF MIDWIVES
ON POST-PARTUM HEMORRHAGIC
IN PALEMBANG

(Dian Permatasari, Januari 2014, 57 halaman)
Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

Background: Post-partum hemorrhage is hemorrhage happened in mothers after
having partus, for more than 500 cc of bloods. Knowledge of midwife about post-
partum hemorrhage can influence mother’s natality. The right diagnosis and
treatment can reduce mothers’s mortality, especially in post-partum hemorrhage
cases. The aim of this study was to know the knowledge and behaviour level of
midwives on post-partum hemorrhage in Palembang.

Method: This was a descriptive study, using cross-sectional design on 53
midwives worked in Palembang. Data was collected primarily by using
questionnaire.

Result: The result showed that knowledge and behavior level of midwives on
post-partum hemorrhage in Puskesmas Merdeka were good (84,21%), only
(15,79%) of them that were quite enough. In Puskesmas Pakjo, good knowledge
and behavior found in (56,25%) midwives,(37,5%) were in quite good one, and
the rest (6,25%) were in bad one, while in private midwives, there were (77,8%)
of them who were good and (22,22%) the rest were quite good. Behavior of
midwives on post-partum hemorrhage was good in all puskesmas (100%).
Conclusion: Knowledge and behavior level of midwives in Puskesmas of
Palembang on post-partum hemorrhage was good.

Keywords: Post-partum hemorrhage, knowledge of midwives, age, education,
duration of working, behavior of midwives.
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1.1

BAB I
PENDAHULUAN

Latar Belakang .
Bidan merupakan sumber daya manusia yang mempunyal peran penting

terhadap ketercapaian tujuan pembangunan kesehatan. Bidan dituntut agar mampu
memberikan pelayanan kesehatan ibu dan anak sesuai dengan perkembangan
teknologi dan perkembangan jenis penyakit. Baik atau buruknya pelayanan yang
diberikan oleh seorang Bidan akan berdampak pada status kesehatan pasien yaitu
ibu dan bayi. Tingginya angka kematian ibu di Indonesia akibat perdarahan pasca
persalinan antara lain : kurangnya pengetahuan tenaga medis ( Bidan ) dalam
penanganan perdarahan postpartum, dimana terlambat mengenali bahaya dan
mengambil keputusan untuk merujuk, dan terlambat memperoleh fasilitas rujukan
yang adekuat (Poedji R, dkk).

Pengetahuan seorang Bidan terhadap kasus perdarahan pasca persalinan
sangat berpengaruh terhadap angka kehidupan ibu. Ketepatan diagnosis,
penanganan yang cepat dan baik dapat mengurangi angka kematian ibu khususnya
pada kasus perdarahan pascé persalinan. Namun sampai saat ini, -perdarahah pasca
persalinan masih menjadi salah satu kematian ibu yang tinggi, sehingga dibutuhkan
perhatian yang khusus. Karena itu perlu dilakukan penelitian mengenai pengetahuan
dan sikap Bidan terhadap perdarahan pasca persalinan. Hal ini bertujuan untuk

mengidentifikasi tingkat pengetahuan dan sikap Bidan terhadap perdarahan pasca

_persalinan yang diharapkan akan dapat meningkatkan angka kehidupan ibu

(Kepmenkes RI, 2007).'

Perdarahan pasca persalinan secara klinis merupakan pendarahan lebih dari
500 cc atau lebih yang terjadi pada ibu pasca melahirkan ( Martohoesodo dan
Marsian0.2002 ). Perdarahan pasca persalinan dapat diklasifikasi menjadi
perdarahan pasca persalinan primer yang terjadi dalam 24 jam pertama dan

perdarahan pasca persalinan sekunder yang terjadi lebih dari 24 jam pasca
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1.3

melahirkan (Matohoesodo.2002). Adapun penyebab umum dari perdarahan pasca
persalian yang sering dikenal dengan istilah 4Ts yaitu fone, tissue, trauma, dan
trombin (Yiadom dan Carusi.2010).

Perdarahan Pasca Persalinan merupakan penyebab tunggal kematian ibu
yang paling sering di seluruh dunia,baik di negara berkembang maupun negara
maju. Berdasarkan Badan Pusat Statistik (BPS) angka kematian ibu pada tahun
2010 mencapai 228 per 100.000 kelahiran hidup. Penyebab kematian ibu di
Indonesia menurut Departemen Kesehatan adalah perdarahan, preeclampsia, dan
insfeksi, dengan sekitar 10-20 % kematian disebabkan oleh perdarahan postpartum.
Faktor-faktor yang mempengaruhi perdarahan postpartum diantaranya adalah usia

ibu, gravida, paritas, presentasi bayi, proses persalinan, tekanan darah, dan lain lain.

Rumusan Masalah
Bagaimana tingkat pengetahuan dan sikap Bidan terhadap perdarahan pasca

persalinan ?

Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui tingkat pengetahuan dan sikap Bidan terhadap perdarahan pasca

persalinan di wilayah kota Palembang.

1.3.2 Tujuan Khusus .

1. Mengetahui tingkat pengetahuan dan sikap Bidan terhadap perdarahan pasca
persalinan di wilayah kota Palembang.

2. Mengetahui tingkat pengetahuan Bidan terhadap perdarahan pasca persalinan
berdasarkan usia di wilayah kota Palembang.

3. Mengetahui tingkat pengetahuan Bidan terhadap perdarahan pasca persalinan
berdasarkan tingkat pendidikan di wilayah kota Palembang.

4. Mengetahui tingkat pengetahuan Bidan terhadap perdarahan pasca persalinan
berdasarkan lama kerja di wilayah kota Palembang.



1.4

5. Mengetahui Sikap Bidan terhadap kasus perdarahan pasca persalinan di wilayah
kota Palembang.

Manfaat Penelitian
1.5.1 Manfaat Akademis
1. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar pertimbangan untuk
penelitian selanjutnya tentang pengetahuan Bidan terhadap perdarahan pasca
persalinan.
2. Menjadi bahan referensi ilmiah untuk menambah pengetahuan tentang
pengetahuan Bidan terhadap perdarahan pasca persalinan.
1.5.2 Manfaat Pemerintah
Menjadi bahan pertimbangan untuk menentukan tindakan yang cepat dan
tepat untuk menurunkan angka kematian ibu akibar perdarahan pasca

persalinan.
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