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PENGARUH PENDIDIKAN KESEHATAN TERHADAP PENGETAHUAN 
IBU HAMIL TENTANG PENCEGAHAN KETUBAN  PECAH DINI (KPD) 

DI PUSKESMAS CEMPAE KOTA PAREPARE 

 
(Dibimbing oleh: Matilda Martha Paseno dan Nikodemus Sili  Beda) 

Maria Rosalia Yoana Gosal (C1914201263) 
Yunik Melyani Steni (C1914201265) 

 
ABSTRAK 

Ketuban Pecah Dini (KPD) adalah pecahnya ketuban sebelum waktunya 
melahirkan. Ketuban Pecah Dini dapat menyebabkan infeksi yang 
berdampak pada kematian ibu maupun janin. Ibu hamil perlu mengetahui 
dan memperhatikan kondisi janin yang dikandung. Salah satu upaya yang 
dilakukan untuk mencegah terjadinya Ketuban Pecah Dini adalah 
meningkatkan pengetahuan ibu hamil dengan cara memberikan 
pendidikan kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
pengaruh pendidikan kesehatan terhadap pengetahuan ibu hamil tentang  
pencegahan Ketuban Pecah Dini (KPD) di Puskesmas Cempae Kota 
Parepare. Jenis penelitian ini adalah pre-eksperimental dengan 
menggunakan one group pre-test post-test design. Tekhnik pengambilan 
sampel yang digunakan peneliti adalah tekhnik non-proability sampling 
dengan pendekatan consecutive sampling pada 30  resonden ibu hamil 
trimester I, II, dan III. Instrumen penelitian yang digunakan adalah 
kuesioner yang kemudian diolah dengan menggunakan SPSS versi 22.00. 
Hasil penelitian ini dianalisa dengan menggunakan uji statistik Wilcoxon, 
dan diperoleh nilai ρ = 0.000 dengan tingkat kemaknaan α = 0.05, 
sehingga nilai ρ < α, yang berarti ada pengaruh pendidikan kesehatan 
terhadap pengetahuan ibu hamil tentang pencegahan Ketuban Pecah Dini 
(KPD). Berdasarkan penelitian ini, maka dapat disimpulkan bahwa 
pendidikan kesehatan mampu meningkatkan pengetahuan ibu hamil 
dalam upaya pencegahan Ketuban Pecah Dini, serta mengurangi Angka 
Kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Bayi (AKB). 

 

Kata kunci :  Ibu Hamil, Ketuban Pecah Dini, Pendidikan Kesehatan 

Referansi :  30 referensi (2008 – 2020) 
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THE  INFLUENCE  OF  HEALTH EDUCATION ON PREGNANT MOTHER’S 
KNOWLEDGE ABOUT PREMATURE RUPTURE OF MEMBRANE (PROM) 

IN CEMPAE PUBLIC HEALTH CENTER, THE  CITY  OF  PAREPARE 
 

(Supervised by: Matilda Martha Paseno and Nikodemus Sili Beda) 
Maria Rosalia Yoana Gosal (C1914201263) 

Yunik Melyani Steni (C1914201265) 
 

ABSTRACT 
 

Premature Rupture of Membrane (PROM) is the rupture of the 
membranes before delivery. PROM can cause infections that have an 
impact on the death of the mother or fetus. A pregnant women need to 
know and pay attention to the condition of the fetus. One of the efforts 
made to prevent the occurrence of PROM is to increase the knowledge of 
pregnant mother by providing health education. The aim objective of this 
research is to determine the effect of health education on the knowledge 
of pregnant mother about the prevention of Premature Rupture of 
Membranes (PROM) in Cempae Public Health Center, City of Parepare. 
This research uses Pre-experimental with one group pre-test post-test 
design and non-proability sampling with consecutive sampling approach of 
the 30 respondents in trimester I,II, and III of pregnancy. A questionnaire 
is used in this research as an instrument and was using SPSS 22.00 
version.The datas was analyzed using a statistical Wilcoxon signed rank 
test, which is obtained by the level of ρ = 0.000 with the level of 
significancy α = 0.05, so level ρ < α, which means that there is the 
influence of health education on the knowledge of pregnant women about 
the prevention of Premature Rupture of Membranes (PROM). Conclusion: 
The health education is able to increase the knowledge of pregnant 
mother in an effort to prevent the occurrence of Premature Rupture of 
Membranes (PROM), and to reduce Mother Mortality Rate and Infant 
Mortality Rate. 

 

Keywords :  Health Education, Pregnant mother, Premature Rupture of  
  Membrane 
References : 30 references (2008 – 2020) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Persalinan dan juga kehamilan didefinisikan sebagai suatu 

proses yang berlangsung dengan sehat dan juga normal alami. Di 

dalam proses dari persalinan dan juga proses kehamilan ini, gangguan 

kesehatan merupakan suatu ancaman bagi bayi yang hendak 

dilahirkan dan juga ibu dari bayi itu sendiri. Satu dari beberapa hal 

yang diperlukan untuk mengetahui derajat kesehatan dari suatu 

negara tertentu yaitu dengan mengukur Angka Kematian Bayi (AKB) 

dan juga Angka Kematian Ibu (AKI). World Health Organization (WHO) 

tahun 2016 dalam Dewi (2017) menjelaskan bahwa salah satu yang 

menjadi masalah besar di suatu negara berkembang termasuk juga 

untuk negara Indonesia ialah masalah mengenai angka kematian pada 

ibu hamil, melahirkan dan juga nifas. 

Survey Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2017, 

menjelaskan bahwa untuk mengurangi AKI dan AKB di Indonesia, 

derajat kesehatan ibu dan anak perlu diperhatikan untuk lebih 

ditingkatkan lagi. SDKI juga mengungkapkan bahwa AKI yaitu 

sebanyak 305/100.000 KH, sedangkan AKB sebanyak 223/1000 

kehamilan. Rahmi 2016 dalam Tri et al., 2020 mengatakan hal ini 

masih dibawah target Sustainable Development Goals (SDGs) tahun 

2030 yakni AKB 16,84/1000 KH dan juga AKI 70/100.000 KH. Merujuk 

pada data yang bersumber dari Dinas Kesehatan Kota Parepare, di 

tahun 2019 didapatkan tingkatan Angka Kematian Bayi (AKB) ialah 

sejumlah 8/1000 KH dan sedangkan untuk Kematian Ibu (AKI) ialah 

sejumlah 147/100.000 KH. Menurut Dinas Kesehatan RI tahun 2013, 

AKI dan AKB disebabkan oleh abortus, hipertensi, infeksi, dan juga 

perdarahan. Pendarahan dan juga infeksi adalah suatu komplikasi atas 

terjadinya Ketuban Pecah Dini (KPD). 
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Insiden KPD di Indonesia berada pada persentase senilai 4,5%-

6% dari seluruh kehamilan, sementara itu di luar negeri kejadian KPD 

berada pada 6%-12%. Kebanyakan studi di India mendokumentasikan 

insiden 7-12% untuk KPD yang 60-70% terjadi pada jangka waktu 

lama. Insiden kejadian KPD pada berbagai Rumah Sakit yang ada di 

Indonesia cukup beragam yakni diantaranya: di RS Sardjito sebesar 

5,3%, RS Hasan Sadikin sebesar 5,05%, RS Cipto Mangunkusumo 

sebesar 11,22%, RS Pringadi sebesar 2,27% dan RS Kariadi yaitu 

sebesar 5,10% (Sudarto & Tunut, 2016). Kasus KPD di Kota Parepare 

yaitu sebanyak 55 kasus di tahun 2019 dan juga 63 kasus di tahun 

2020 per Agustus.  

Merujuk pada penelitian Sofyan (2020), KPD merupakan 

kejadian dimana selaput dari ketuban pecah sebelum berlangsungnya 

persalinan (in partu), yakni bila pembukaan tidak lebih dari 3cm untuk 

primipara, dan tidak lebih dari 5cm untuk multipara. Di dalam kondisi 

yang normal, ketuban akan pecah saat persalinan  berlangsung. 

Namun, jika fase  laten berlangsung lama dan ketuban sudah pecah, 

maka akan beresiko terjadinya infeksi yang dapat meyebabkan 

kematian pada ibu  maupun janin yang  dikandung. 

Menurut Fadlun & Feryanto A (2011), beberapa masalah  yang  

dapat disebabkan oleh KPD pada ibu hamil adalah infeksi pada waktu 

proses bersalin, mortalitas maternal, morbiditas, perdarahan 

postpartum, partus lama, infeksi puerparalis (masa nifas), dan juga 

mengakibatkan suatu keadaan prematuritas, dan juga prolaps funiculli 

(mortalitas perinatal, morbiditas, sindrom deformitas janin, asfiksia 

sekunder, hipoksia, dan juga penurunan tali pusar). KPD juga dapat 

terjadi karena menurunnya kapasitas kekuatan yang ada pada 

membran ataupun dikarenakan tekanan yang terdapat pada intrauterin 

yang meningkat. Menurunnya kapasitas kekuatan yang ada pada 

membran dapat diakibatkan oleh infeksi yang terdapat pada serviks 

dan juga vagina. Merujuk pada penjelasan yang dinyatakan  Maharrani 
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(2017) menjelaskan bahwa beberapa faktor atas terjadinya KPD belum 

dapat diketahui dengan detail, akan tetapi terdapat berbagai faktor 

predisposisi yang bisa menjadi penyebab berlangsungnya KPD ini, 

diantaranya ialah anemia, alkohol, kelainan letak janin, hidramnion, 

gemeli, trauma, serviks inkompeten, indeksi, serviks yang pendek, usia 

ibu, kelainan selaput ketuban, dan juga paritas.  

Menurut Notoatmodjo S. (2014), dalam pembentukan sikap 

seseorang, pengetahuan berperan penting karena pengetahuan 

membuat seseorang berpikir terhadap suatu stimulus maupun objek. 

Sesuai dengan hasil penelitian Safari (2017) yang membuktikan bahwa 

KPD erat hubungannya dengan jarak kehamilan, trauma, riwayat 

kehamilan dari sebelumnya, paritas, dan juga umur. Dengan demikian, 

begitu pentingnya untuk para ibu hamil agar mendapatkan informasi 

mengenai KPD sejak dini dengan cara bertanya dan mencaritahu 

tentang penyebab dan pencegahan KPD kepada tenaga kesehatan 

sehingga para ibu hamil dapat terhindar dari hal-hal yang beresiko 

terhadap kejadian KPD. Hal ini diperkuat oleh penelitian dari Alim & 

Safitri (2015) yaitu hal-hal yang dapat menyebabkan KPD sangatlah 

penting untuk diidentifikasi sejak dini agar antisipasi dapat diupayakan 

dalam mencegah terjadinya kejadian KPD. 

Berdasarkan data awal dari Dinas Kesehatan Kota Parepare, 

didapatkan 4 kasus Angka Kematian Ibu (AKI) yang disebabkan oleh 

Ketuban Pecah Dini (KPD) pada tahun 2019, dan 2 kasus AKI yang 

disebabkan oleh KPD pada tahun 2020 per Agustus. Sedangkan 

Angka Kematian Bayi (AKB) yang disebabkan oleh KPD di Kota 

Parepare sebanyak 22 kasus pada tahun 2019, dan 1 kasus pada 

tahun 2020 per Agustus. Oleh karena  itu, peneliti tertarik untuk  

melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Pendidikan Kesehatan 

terhadap Pengetahuan Ibu Hamil tentang Ketuban Pecah Dini (KPD) di 

Puskesmas Cempae Kota Parepare” agar mengetahui seberapa jauh 
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pengetahuan dari para ibu hamil tersebut mengenai KPD dan 

memberikan pendidikan kesehatan tentang pencegahan KPD. 

 

B. Rumusan Masalah 

Menurut Sujiyatini, et al. (2009) faktor  yang  erat dengan  

kejadian KPD adalah infeksi. Selain itu, beberapa faktor lain juga dapat 

beresiko terjadinya KPD seperti keadaan dari serviks tersebut yang 

tidak terlalu lentur,  tekanan intrauterine yang meningkat, ketegangan 

rahim yang berlebihan, kehamilan multigravida, ketidaksesuaian 

panggul dengan kepala bayi, dan juga gizi yang kurang baik. 

Hal-hal tersebut diatas menujukan bahwa pendidikan kesehatan 

sangatlah penting untuk mencegah terjadinya KPD atau meminimalkan 

angka kejadian KPD. 

Dari masalah-masalah serta beberapa data yang dijelaskan 

diatas, maka didapatkan perumusan masalah pada penelitian ini yaitu 

apakah ada pengaruh pendidikan kesehatan tentang pencegahan 

Ketuban Pecah Dini (KPD) terhadap pengetahuan ibu hamil di 

Puskesmas Cempae Kota Parepare? 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui dan juga mengidentifikasi pengaruh dari 

pendidikan kesehatan tentang pencegahan Ketuban Pecah Dini 

(KPD) terhadap Pengetahuan Ibu Hamil yang ada di Puskesmas 

Campae Kota Parepare. 

 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi pengetahuan dari ibu hamil mengenai 

pencegahan Ketuban Pecah Dini (KPD) sebelum diberikan 

intervensi pendidikan kesehatan. 
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b. Mengidentifikasi pengetahuan dari ibu hamil mengenai 

pencegahan Ketuban Pecah Dini (KPD) setelah diberikan 

intervensi pendidikan kesehatan. 

c. Menganalisis pengaruh dari pendidikan kesehatan pada Ibu 

hamil tentang pencegahan Ketuban Pecah Dini (KPD). 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Untuk para Ibu Hamil 

Agar mampu meningkatkan pengetahuan dan juga wawasan untuk 

para ibu hamil tentang KPD khususnya dalam mencegah terjadinya 

KPD. 

 

2. Untuk Tempat Penelitian 

Untuk mengembangkan tingkat pelayanan dibidang keperawatan 

maternitas khususnya dalam mencegah terjadinya KPD pada  ibu 

hamil. 

 

3. Untuk Institusi Pendidikan 

Hasil dari berlangsungnya penelitian ini dapat menjadi bahan 

bacaan dan juga referensi di perpustakaan untuk menambah 

pengetahuan dan juga wawasan serta memperkaya ilmu 

pengetahuan mengenai KPD. 

 

4. Untuk Peneliti Lainnya 

 Sebagai masukkan dan bahan komparasi di dalam penelitian yang 

serupa dan juga dijadikan sebagai sumber informasi untuk 

pelaksana penelitian selanjutnya. 
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5. Untuk Peneliti 

Mendapatkan pengetahuan, wawasan dan juga pengalaman yang 

baru untuk mengaplikasikan ilmu atau pengetahuan yang 

didapatkan di perkuliahan dan juga meningkatkan pengetahuan 

tentang KPD.  

 

 


