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ABSTRAK

Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Partus Lama di Rumah Sakit.RK.
Charitas Palembang Periode 01 Januari — 31 Desember 2010

(komariah, xi + 72 Halaman, FK Unsri 2012)

Latar belakang: Angka kematian ibu di Indonesia masih sangat tinggi, meskipun
pemerintah Indonesia telah melakukan berbagai usaha untuk menurunkannya.
Partus lama memberikan kontribusi pada angka kematian ibu dan angka kematian
bayi baru lahir.

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi faktor yang paling
berpengaruh terhadap kejadian partus lama di RS.RK.Charitas tahun 2010.

Metode:Penelitian ini menggunakan metode cross sectional dengan
menggunakan 87 kejadian partus lama dari perhitungan dengan minimal sampling
310 partus per vaginam. Faktor risiko dalam penelitian ini adalah kekutan his, usia
ibu melahirkan, riwayat paritas, penyakit penyerta, adanya tumor, panggul sempit,
berat badan bayi, letak janin, jenis kelamin, pendamping persalinan dan penolong
persalinan. Uji statistik yang digunakan adalah Odds Ratio dengan Confidence
Interval=95 % dan uji Chi square untuk masing-masing faktor risiko untuk
mengevaluasi tingkat signifikansi atau kekuatan hubungan.

Hasil : Hasil penelitian ini bahwa faktor risiko yang berhubungan dengan
kejadian partus lama adalah Riwayat paritas merupakan faktor yang
mempengaruhi kejadian partus lama di RS.RK.Charitas Palembang tahun 2010.
Dengan p<0.05, OR 0.167 (CI 95% : 0.096-0.290).

Saran : Disarankan kepada ibu agar keadaan umum ibu hamil perlu diperbaiki
terutama gizinya. Sebaiknya ibu tidak hamil pada usia terlalu muda atau tua dan
perlu diperhatikan asupan gizi ibu saat hamil. Perlu memperhatikan dan
meningkatkan pemeriksaan antenatal care, agar kelainan letak janin, ukuran
panggul ibu, adanya tumor bisa terdeteksi sedini mungkin. Selain kebutuhan
nutrisi yang harus terpenuhi dengan cukup, mendapatkan promosi kesehatan
dengan baik tentang cara mengejan yang baik, risiko melahirkan grandemultipara,
dan menurunnya fungsi dari organ reproduksi terkait usia ibu melahirkan.
Diharapkan dapat menurunkan angka morbiditas dan mortalitas bayi dan ibu. Ibu
hamil perlu diberikan informasi tentang persalinan yang akan dihadapinya
sehingga secara psikologis lebih siap.

Kata kunci : Partus lama, Persalinan, Faktor risiko.



ABSTRACT

Factors Affecting Prolong Labour in the Hospital. RK. Charitas Palembang
Period 1 January to 31 December 2010

(Komariah, xi + 72 pages, FK Unsri 2012)

Backgound : Maternal mortality in Indonesia is still very efforts, although the
Indonesian government has made various efforts to lower it. Prolonged labor is
contributes to maternal mortality rate and infant mortality rate.

Objective : This study aims lo identify the most influential factors on the incidence
of prolonged labor RS.RK.Charitas years old in 2010.

Method : This study uses cross-sectional method by using the long confinement of
87 events with a minimum sampling calculations 310 vaginal delivery. Risk
factors in this study is his strength, maternal age, parity history, comorbidities,
tumor, pelvis narrow, baby weight, fetal position, sex, childbirth labor companion
and helper. The test statistic used is the Odds Ratio with Confidence Interval =
95% and the Chi square test for each risk factor to evaluate the level of
significance or strength of the relationship.

Result : The results of this study that the risk factors associated with the incidence
of prolong labor history of parity is a factor affecting the incidence of long
confinement in RS.RK Charitas Palembang in 2010. With p <0.05, OR 0167 (95%
CI: 0096-0290).

Suggestion : Suggested 1o the mother so that the general state of pregnant women
need to be improved especially nutrition. Women should not become pregnant at
too young or old age and to consider maternal nutrition during pregnancy. Need
to pay attention and improve antenatal care, so that the fetus's abnormalities,
maternal pelvic size, the tumor can be detected as early as possible. In addition to
the nutritional needs that must be met with fairly, getting good health promotion
on how to push the good, the risk of giving birth grandemultipara, and decreased
Junction of the reproductive organs related to maternal age. Expected to reduce
morbidity and mortality of infants and mothers. Pregnant women should be given
information about the delivery was coming so psychologically better prepared.

Key words: Prolonged labor, labor, Risk factors
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Partus Lama merupakan salah satu dari beberapa penyebab kematian ibu
dan bayi baru lahir. Persalinan lama adalah persalinan pada primigravida
berlangsung lebih dari 18 — 20 jam dan multigravida lebih dari 12 -24 jam'.
Menurut penelitian di RS. Moh. Hoesin Palembang tahun 2009, menunjukkan
lama rata-rata waktu mulai inpartu sampai terjadinya persalinan pada kelompok
primigravida dan multigravida mempunyai perbedaan yang bermakna dimana
pada primigravida waktu rata-rata 10,88 jam dan multigravida 9,14 jam?.

Faktok—faktor yang mempengaruhi persalinan ada lima faktor, yang sering
disingkat dengan SP yaitu: Power (Tenaga atau Kekuatan), meliputi: usia ibu
melahirkan, riwayat paritas, penyakit penyerta, kekuatan his atau kontraksi uterus
dan otot-otot abdomen serta tenaga mengejan ibu. Bila terdapat
kelainan pada salah satu dari kekuatan tersebut maka persalinan akan mengalami
kemacetan (partus lama). Passage (Jalan Lahir), meliputi jalan lahir keras (rangka
panggul dan ukuran—ukurannya), adanya tumor serta jalan lahir lunak (otot—otot
dasar panggul). Bila terjadi kesempitan ukuran panggul maupun kelainan bentuk
panggul serta adanya tumor yang menghalanginya maka bayi tidak bisa lahir
secara normal melalui jalan lahir dan harus dilakukan operasi caesar.
Passanger (Janin), meliputi sikap janin dalam rahim, letak, posisi, persentasi
(bagian terbawah), jenis kelamin serta besar kecilnya janin. Kelainan pada salah
satu kondisi janin tersebut dapat berakibat sulitnya kelahiran bayi yang mana
harus dilakukan suatu tindakan seperti vacum maupun caesar. Psikis Ibu, tidak
kalah pentingnya untuk lancarnya suatu proses persalinan. Psikologis melibatkan
psikologis ibu, emosi dan persiapan intelektual, pengalaman melahirkan bayi
sebelumnya, kebiasaan adat dan dukungan dari orang terdekat pada kehidupan

ibu. Ibu yang dalam kondisi stress, otot—otot tubuhnya termasuk otot rahimnya
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mengalami spasme yang dapat meningkatkan rasa nyeri pada saat persalinan,
sehingga menghambat proses persalinan (menjadi lama atau macet). Penolong
persalinan, memegang peranan yang sangat penting. Oleh karena itu, keberhasilan
persalinan yang menghasilkan ibu dan bayi yang sehat dan selamat ditentukan
oleh penolong yang terampil dan kompeten3.

Pada umumnya ibu yang ketika ditolong oleh tenaga kesehatan lebih sering
melaporkan adanya komplikasi persalinan terutama partus lama dan perdarahan
banyak®. Partus lama akan menyebabkan infeksi, kelelahan pada ibu, dehidrasi
pada ibu, kadang dapat terjadi pendarahan post partum yang dapat menyebabkan
kematian ibu’. Dari hasil Survei (SKRT:2001) diketahui bahwa komplikasi
penyebab kematian ibu yang terbanyak adalah perdarahan, hipertensi dalam
kehamilan(eklampsia), infeksi, partus lama dan komplikasi abortus®. Pada janin
akan terjadi infeksi, cedera dan asfiksia yang dapat meningkatkan angka kematian
bayi. Angka kematian ibu di dunia berdasarkan data (WHO:2003) didapatkan
bahwa dalam setiap menit seorang perempuan meninggal karena komplikasi yang
terkait dengan proses kehamilan dan persalinannya7.

Partus lama rata-rata di dunia menyebabkan kematian ibu sebesar 8 % dan
di Indonesia sebesar 9%%°. Sedangkan penelitian yang dilakukan oleh
(Hadi:2001) insidensi partus lama di RSUD Dr. Soedono Madiun selama 1
Januari 1998-31 Desember 1998 sebanyak 55 % dan insidensi partus lama di
Sulawesi Tengah sebanyak 781 orang'®. Kejadian partus lama di RSIA Siti
Fatimah Makasar tahun 2006 adalah 74 kasus dari 2552 persalinan yaitu sekitar
2,89 % dari seluruh persalinan''.

Penelitian yang dilakukan Soekiman di RS. Mangkuyudan di Yogyakarta
didapatkan bahwa dari 3005 kasus partus lama, terjadi kematian pada bayi
sebanyak 16,4 % (50 bayi), sedangkan pada ibu didapatkan 4 kematian ibu''.
Menurut hasil AMP (Audit Maternal dan Perinatal) di RSUD Jombang yang
merupakan salah satu rumah sakit rujukan, selama periode Januari sampai
Desember 1994 mendapatkan bahwa penyulit ibu terbanyak adalah partus lama
sebanyak 16 % . Di Rumah Sakit Roemani Semarang angka kejadian partus lama



sebesar 65 orang dan total persalinan selama 1 tahun 2009 sebanyak 499 orang,
persentase partus lama masih tinggi yaitu sekitar 13%".

Mengingat bahaya yang dapat ditimbulkan oleh kejadian partus lama pada
ibu dan janin maka penelitian ini dilakukan untuk mengidentifikasi dan
menganalisis faktor apa yang mendominasi terjadinya partus lama di Rumah Sakit
RK. Charitas Palembang Periode 01 Januari — 31 Desember 2010, karena Rumah
Sakit RK. Charitas salah satu Rumah Sakit rujukan yang ada di Palembang dan
merupakan rumah sakit bersalin yang cukup banyak dikunjungi masyarakat, baik
dari daerah Palembang maupun dari luar daerah Palembang, sehingga menjadi

tempat alternatif untuk melakukan penelitian.

1.2. Rumusan Masalah

1. Berapakah angka kejadian partus lama di RS.RK.Charitas Palembang tahun
2010 ?

2. Faktor apakah yang paling dominan menyebabkan partus lama di
RS.RK.Charitas Palembang tahun 2010 ?

3. Apakah kekuatan his berpengaruh terhadap kejadian partus lama di Rumah
Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

4. Apakah usia ibu melahirkan berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

S. Apakah riwayat paritas berpengaruh terhadap kejadian partus lama di Rumah
Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

6. Apakah penyakit penyerta berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

7. Apakah ukuran panggul berpengaruh terhadap kejadian partus lama di Rumah
Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

8. Apakah adanya tumor pelvis berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

9. Apakah letak janin berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
RS.RK.Charitas Palembang tahun 2010 ?



10. Apakah berat badan bayi berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

11. Apakah jenis kelamin bayi berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

12. Apakah pendamping persalinan berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

13. Apakah penolong persalinan berpengaruh terhadap kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 ?

1.3. Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui angka kejadian partus lama dan
mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi kejadian partus faktor lama
serta faktor apa yang mendominansi terjadinya partus lama di Rumah Sakit RK.
Charitas Palembang tahun 2010.

1.3.2. Tujuan Khusus

1. Menganalisis hubungan antara kekuatan his dengan kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

2. Menganalisis hubungan antara usia ibu melahirkan dengan partus lama di
Rumah Sakit. RK.Charitas Palembang tahun 2010.

3. Menganalisis hubungan antara riwayat paritas dengan kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

4. Menganalisis hubungan antara penyakit penyerta dengan kejadian partus lama
di Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

5. Menganalisis hubungan antara ukuran panggul dengan kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010 .

6. Menganalisis hubungan antara adanya tumor pelvis dengan kejadian partus
lama di Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

7. Menganalisis hubungan antara letak janip dengan kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahup 2010.



8. Menganalisis hubungan antara berat badan bayi dengan kejadian partus lama di
Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

9. Menganalisis hubungan antara jenis kelamin bayi dengan kejadian partus lama
di Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

10. Menganalisis hubungan antara pendamping persalinan dengan kejadian partus
lama di Rumah Sakit RK. Charitas Palembang tahun 2010.

11. Menganalisis hubungan antara penolong persalinan dengan kejadian partus

lama di Rumah Sakit RK. Charitas Palembang. tahun 2010

1.4. Manfaat Penelitian

1. Hasil penelitian ini dapat dijadikan bahan rujukan dan pembanding penelitian
berikutnya.

2. Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai data epidemiologi dan landasan
dalam usaha pencegahan dini partus lama yang diimplementasikan dalam
bentuk pelayanan kesehatan dan perencanaan program kesehatan serta bahan
sosialisasi atau kampanye melalui media massa atau kegiatan lainnya yang
bersifat penyuluhan kepada masyarakat.

3. Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat dalam mengurangi angka

kejadian Partus Lama dan dapat mengurangi angka morbiditas dan mortalitas
bayi.
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