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Intisari: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
tingkat pengetahuan tentang tanda bahaya kehamilan dengan upaya deteksi
dini komplikasi ibu hamil. Analisa data dilakukan dengan menggunakan
Kendall Tau pada dergat kesaahan 5%. Berdasarkan hasil pengujian
dengan SPSS for windows release 12 didapatkan nilai koefisien korelasi
Kendal Tau sebesar 0,803 dengan signifikansi 0,000 (p<0,05), sehingga
dapat dismpulkan bahwa ada hubungan antara tingkat pengetahuan
tentang tanda bahaya kehamilan dengan upaya deteksi dini komplikasi ibu
hamil. Kekuatan hubungan penelitian ini termasuk dalam kategori sangat

kuat.

Kata Kunci : Tanda Bahaya, Deteksi Dini

PENDAHULUAN

Daam beberapa kurun waktu
belakangan ini perhatian dunia disita
dengan angka kematian ibu dan bayi
yang semakin  hari  semakin
meningkat. Walaupun di beberapa
negara ada yang sudah turun jumlah
angka kematiannya. Upaya untuk
meningkatkan  kualitas manusia
seharusnya dimulai sedini mungkin,
sgjak janin masih dalam kandungan.
Oleh karena itu kesgjahteraan ibu
dan janin merupakan proritas utama
bagi pemerintah dalam upaya
peningkatan status kesehatan ibu dan
anak di Indonesia (Litbang, Depkes,
2007).

Angka Kematian Ibu (AKI)
yang diperoleh melalui SDKI dan
SKRT melelui Susenas tahun 2005
menunjukkan angka kematian ibu di

Propinsi DIY sebesar 105/100.000
kelahiran hidup, angka ini
mengalami penurunan dibandingkan
hasil Susenas sebelumnya, yaitu
sebesar 110/100.000 kelahiran hidup.
Jumlah  kematian ibu  yang
terlaporkan dari pencatatan dan
pelaporan melalui dinas kesehatan
tahun 2007 dilaporkan sebesar 34
kasus kematian dengan perincian
kematian pada ibu hamil sebanyak 3
kasus, kematian ibu bersalin 16 dan
kematian ibu nifas sebanyak 15
kasus (Profil Kesehatan DIY, 2008).

Menurut data SKRT tahun
2001, 90 % penyebab kematian ibu
karena adanya komplikas dan 28 %
diantaranya  terjadi perdarahan
dimasa kehamilan dan persalinan,
pre eklampsia, eklamsia, ketuban
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pecah dini, hidramnion dan lain-lain.

Ada beberapa sebab yang tidak
langsung tentang masalah kesehatan
ibu, vyatu : Pendidikanh sosal
ekonomi dan sosial budaya “4 terlalu
3 terlambat” (Depkes, 2003).

Angka kematian bayi per 1000
kelahiran  hidup di  Provins
D.l.Y ogyakarta sampai dengan tahun
2007 lebih rendah dari pada target
angka nasional. Hasil pelaporan yang
disampaikan melalui Dinas
Kesehatan  kabupaten/kota pada
tahun 2007 jumlah kematian bayi di
propinss DIY sebanyak 317 bayi
dengan jumlah kematian bayi
terbanyak di kabupaten Kulon Progo
(107 kematian bayi) dan terendah di
kota Y ogyakarta (15 kematian bayi)
(Profil Kesehatan D1Y,2008).

Untuk mewujudkan semua itu
pemerintah mel akukan upaya
penurunan angka kematian ibu dan
bayi dengan  memprioritaskan
kesehatan ibu dan anak daam
Program Jangka Panjang (PJP) di
bidang kesehatan yaitu dengan
menggalakkan  program  Making
Pregnancy Saver (MPS), dengan
salah satu programnya yaitu Program
Perencanaan Persalinan dan
Pencegahan Komplikass  (P4K).
Selain P4K, Depkes juga sedang
mengusahakan untuk
mengal okasikan dana bagi
penyediaan gizi bagi ibu hamil, dan
peningkatan fasilitas pelayanan
kesehatan agar dergjat kesehatan ibu
hamil menjadi lebih meningkat
sehingga bayi yang dilahirkan nanti
normal dan tanpa komplikasi apapun
(Depkes, 2008).

Dari hasil studi pendahuluan
yang telah dilakukan di Puskesmas
Pleret Bantul melalui wawancara

dengan 9 ibu hamil, didapatkan 6 ibu
hamil (66,67%) pengetahuannya
tentang tanda bahaya kehamilan
masih rendah yaitu mengetahui
sedikit tentang tanda-tanda bahaya
kehamilan, sehingga upaya ibu hamil
ddam mendetekss secara dini
komplikas kehamilan masih kurang
dan pada 3 ibu hamil (33,34%) yang
lain, pengetahuan tentang tanda
bahaya kehamilannya sedang yaitu
sudah mengetahui sebagian dan ada
yang sudah mengetahui hampir
semua tanda-tanda bahaya
kehamilan, sehingga upaya mereka
daam mendeteksi secara dini
komplikasi kehamilan sudah cukup
baik. Dari data Puskesmas Pleret
juga didapatkan ibu hamil dengan
faktor resiko sebanyak 108 orang
yang disebabkan oleh usia ibu hamil
yang terladu mudalterlau tua dan
karena faktor jarak kehamilan.
Sedangkan yang mengalami resiko
tinggi sebanyak 52 orang yaitu 40
orang (77%) disebabkan karena
abortus, dan sSisanya karena
perdarahan, anemia berat, asma,
presbo, dan hipothiroid.

Tujuan penelitian ini adalah
untuk diketahuinya hubungan tingkat
pengetahuan tentang tanda bahaya
kehamilan dengan upaya deteksi dini
komplikass pada ibu hamil di
Puskesmas Pleret, Bantul
Y ogyakarta Tahun 2009.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah
surve analitik, menurut
Notoatmodjo  (2005), pendlitian
survei analitik adalah penelitian yang
mencoba menggali bagaimana dan
mengapa, serta melakukan analisis
terhadap obyek yang diteliti melalui
data  sampel atau populasi



sebagaimana adanya. Pendekatan
waktu yang digunakan adalah cross
sectional.

Populasi penelitian ini adalah
semua ibu hamil yang berada di
wilayah kerja Puskesmas Pleret yang
memeriksakan  kehamilannya  di
Puskesmas Pleret, Bantul,
Yogyakarta, sebanyak 76 orang.
Data tersebut penulis peroleh dari
kunjungan ibu hamil pada jadwal
Antenatal Care (ANC) bulan Januari
2009 dan Februari 2009. Sampel
dalam penelitian ini adalah 76 orang,
dengan penentuan jumlah sampel
dengan sampling jenuh.

Instrumen penelitian  yang
digunakan adalah instrumen dalam
bentuk kuesioner tertutup yang
dibuat oleh penditi sendiri yang
telah diuji validitas dan
reliabilitasnya dan terdiri  atas
kuesioner tentang tanda bahaya
kehamilan dan kuesioner tenatng
upaya deteksi dini komplikasi ibu
hamil. Analisis data diuji dengan
statistik non parametrik yaitu teknik
korelas Kendall Tau, dengan nilai
signifikan a < 0,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Gambar a. Karakteristik responden
ber dasarkan umur
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Berdasarkan data diatas dapat
diketahui bahwa umur responden
terbanyak pada umur 20-35 tahun
(85,5%) sebanyak 65 orang.

Gambar b. Karakteristik responden
ber dasarkan pendidikan
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Berdasarkan data di atas
dapat diketahui bahwa pendidikan
terakhir responden/ibu hamil
terbanyak adalah SMP (51,3%)
sebanyak 39 orang. Sedangkan untuk
pendidikan terkahir suami terbanyak
adalah SMA (50%) sebanyak 38
orang.

Gambar c. Karakteristik responden
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Berdasarkan data di atas
dapat diketahui bahwa jumlah
kehamilan responden terbanyak yaitu
hamil pertama (42,1%) sebanyak 32
responden.

Gambar d. Karakteristik responden
berdasarkan umur
kehamilan
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Berdasarkan data di atas dapat
diketahui bahwa umur kehamilan
responden terbanyak yaitu hamil
trimester ke I11 (43,4%) sebanyak 33
orang.

Gambar e Karakteristik responden
berdasarkan pekerjaan
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Berdasarkan data di atas
dapat diketahui pekerjaan responden
terbanyak adalah tidak bekerja yaitu
sebagai ibu rumah tangga (85,5%)
sebanyak 65 orang.

Gambar f. Karakeristik berdasarkan
pekerjaan suami
responden
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Berdasarkan data di atas dapat
diketahui pekerjaan suami responden
terbanyak adalah wiraswasta (43,4%)
sebanyak 33 orang.

Tabd 1. Tingkat pengetahuan tentang
tanda bahaya kehamilan

Tingkat %
Pengetahuan
Tinggi 39 51,3
Sedang 23 30,3
Rendah 14 18,4

Jumlah 76 100,0

Berdasarkan tabel di atas
didapatkan hasil bahwa mayoritas
responden memiliki tingkat
pengetahuan  tinggi  yaitu 39
responden (51,3%), dan yang paling
sedikit dengan tingkat pengetahuan
rendah yaitu 14 orang (18,4%).

Tabel 2. Upaya deteks dini
komplikasi ibu hamil

Upaya f %
Bak 38 50,0
Cukup 32 42,1
Kurang 6 7,9
Jumlah 76 100,0

Berdasarkan tabel di atas
didapatkan hasil bahwa mayoritas
responden dengan upaya deteks dini
komplikas ibu hamil baik (50%)
sebanyak 38 orang, dan yang paling
sedikit dengan upaya deteks dini
komplikas kurang yaitu 6 orang
(7,9%).



Tabed 3. Analisis tingkat pengetahuan tentang tanda bahaya kehamilan dengan
upaya deteksi dini komplikasi ibu hamil

Upaya Deteksi Dini Komplikasi

Tingkat Pengetahuan Baik Cukup Kurang
f f % f %
Tinggi 35 89,7 4 10,3
Sedang 3 13,0 20 87,0
Rendah 8 57,1 6 42,9

Berdasarkan tabel di atas
terlihat bahwa responden yang
pengetahuan tentang tanda bahaya
kehamilan tinggi melakukan upaya
deteksi dini baik sebanyak 35 orang
(89,7%), responden yang
pengetahuan tentang tanda bahaya
kehamilan sedang melakukan upaya
deteks dini terhadap komplikasi baik
sebanyak 3 orang  (13,0%),
responden yang pengetahuan tentang
tanda bahaya kehamilan tinggi
melakukan upaya deteksi  dini
komplikas cukup sebanyak 4 orang
(10,3%), responden yang
pengetahuan tentang tanda bahaya
kehamilan sedang melakukan upaya
detekss dini terhadap komplikasi
cukup sebanyak 20 orang (87%),
responden yang pengetahuan tentang
tanda bahaya kehamilan rendah
melakukan upaya deteksi dini
komplikasi cukup sebanyak 8 orang
(57,1%), dan responden yang
pengetahuan tentang tanda bahaya
kehamilan rendah melakukan upaya
detekss dini komplikasi kurang
sebanyak 6 orang (42,9%).

Hasil pengujian hipotesis
yang telah dilakukan didapatkan
hasil ada hubungan yang signifikan
antara tingkat pengetahuan tentang
tanda bahaya kehamilan dengan
upaya deteks dini komplikasi ibu
hamil di Puskesmas Pleret Bantul

Y ogyakarta tahun 2009. Berdasarkan
tabel 4 terlihat bahwa sebagian besar
(89,7%) ibu hamil yang memiliki
tingkat pengetahuan tinggi tentang
tanda bahaya kehamilan melakukan
upaya deteks dini komplikasi ibu
hamil dengan baik. Sementara itu,
sebagian besar (87%) ibu hamil yang
memiliki tingkat pengetahuan sedang
tentang tanda bahaya kehamilan
melakukan upaya deteks dini
komplikas ibu hamil dengan cukup
baik. Demikian pula pada sebagian
besar (57,1%) ibu hamil yang
memiliki tingkat pengetahuan rendah
tentang tanda bahaya kehamilan
melakukan upaya deteks dini
komplikas ibu hamil dengan cukup
baik. Hasil tersebut menunjukkan
semakin tinggi tingkat pengetahuan
maka upaya dalam mendeteks dini
komplikas ibu hamil semakin baik,
atau sebaliknya.

Berdasarkan hasil observas
dan wawancara dari beberapa ibu
hamil yang memeriksakan
kehamilannya di Puskesmas Pleret,
masih ada ibu hamil yang percaya
dan masih berkunjung ke tempat
dukun beranak, dimana yang percaya
dengan dukun ini memiliki tingkat
pengetahuan rendah yaitu pendidikan
terakhir menengah pertama. Hal ini
mungkin juga disebabkan karena
kurangnya informasi yang



didapatkan tentang tanda bahaya
kehamilan, budaya yang méeliputi
sikap dan kepercayaan, pengalaman,
dan masalah sosial ekonomi.

Untuk dapat melakukan
upaya deteks dini  komplikas
kehamilan dibutuhkan pengetahuan
yang bak tentang tanda bahaya
kehamilan. Ini sesuai dengan hasil
pengujian hubungan antara tingkat
pengetahuan tentang tanda bahaya
kehamilan dengan upaya deteks dini
komplikass  ibu  hamil  yang
memperoleh kesimpulan bahwa ada
hubungan  tingkat  pengetahuan
tentang tanda bahaya kehamilan
dengan  upaya  deteks dini
komplikas ibu hamil di Puskesmas
Pleret Bantul Y ogyakarta tahun 2009
dengan keeratan hubungan diantara
keduanya adalah sangat kuat (karena
nilai t berada diantara rentang nilai
0,80-1,00). Hasil penelitian ini
mendukung hasil penelitian
terdahulu  yang dilakukan oleh
Ngumul Wanufika (2004), Rini
Haryani (2002), dan Marfuatun
(2005), yang memperoleh hasil ada
hubungan antara tingkat pengetahuan
dengan skap ibu hamil terhadap
tanda bahaya kehamilan dengan
korelas sangat kuat.

Tandatanda bahaya ke
hamilan jika tidak dilaporkan, tidak
terdetekss dengan cepat dan tidak
mendapat penanganan yang cepat,
dapat menyebabkan kematian ibu
dan janin. Pada setigp kunjungan
antenatal harus digjarkan kepada ibu
tentang bagaimana mengenali tanda
bahaya kehamilan dan
mendorongnya untuk datang ke
Klinik segera jika ibu mengalami
tanda-tanda bahaya seperti mua
muntah terus menerus dan tidak bisa
makan, perdarahan pervaginam,

edema, kejang, demam tinggi, berat
badan tidak naik pada trimester 2/3,
sakit kepala hebat, ketuban pecah
dini, dan lain-lain.

Kehamilan merupakan proses
reproduksi yang normal bagi setiap
wanita. Meskipun demikian
kehamilan tetap perlu dijaga agar ibu
dan janin dalam keadaan sehat.
Pengetahuan tentang berbagai hal
yang berkaitan dengan kesehatan ibu
dan janin sangat diperlukan, tidak
hanya dari asupan gizinya sgja akan
tetapi resiko yang mungkin sgja bisa
muncul pada saat kehamilan
sehingga dapat terus waspada jika
terjadi hal yang diluar kewajaran.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian,
dapat dissmpulkan bahwa ada
hubungan  tingkat  pengetahuan
tentang tanda bahaya kehamilan
dengan  upaya  deteks dini
komplikas ibu hamil di Puskesmas
Pleret Bantul Y ogyakarta tahun 2009
(p < 0,05) dengan keeratan hubungan
diantara keduanya adalah sangat
kuat.

Mayoritas (51,3%) ibu hamil
di wilayah kerja Puskesmas Pleret
memiliki tingkat pengetahuan yang
tinggi tentang tanda bahaya
kehamilan dan mayoritas (50%) ibu
hamil di wilayah kerja Puskesmas
Pleret memiliki upaya baik dalam
mendeteksi dini komplikasi
kehamilannya.

Saran

Bagi ibu hamil, diharapkan
yang pengetahuannya tinggi tentang
tanda bahaya kehamilan agar lebih
proaktif dalam mengajak ibu-ibu
hamil yang kurang tahu tentang



tanda bahaya kehamilan untuk
memeriksakan kehamilannya
sehingga dapat melakukan deteksi
secara dini apabilaterjadi komplikasi
kehamilan. Selain itu ibu hamil yang
pengetahuannya masih  rendah
sebaiknya memotivasi dirinya dalam
mencari informasi tentang kehamilan
sedini mungkin, bahkan dari ketika
mempersigpkan  kehamilan  agar
dapat merawat dan berupaya
menjaga kehamilannya dengan baik.
Bagi tenaga/petugas
kesehatan diharapkan agar lebih
mengembangkan program dalam
rangka  meningkatkan  kualitas
pengetahuan ibu hamil dengan
memodifikas metode seperti
penyuluhan, diskus  kelompok,
pembagian leaflet gratis khususnya
tentang tanda bahaya kehamilan agar
pengetahuan mereka tentang tanda

bahaya kehamilan semakin
meningkat.
Bagi peneliti  selanjutnya

diharapkan untuk dapat mengkaji
lebih lanjut mengenai faktor budaya
dan informasi yang mempengaruhi
upaya deteks dini komplikas ibu
hamil karena masih ada ibu hamil
yang mempercayai dukun beranak.
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