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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Tujuan pemban aguntuk lebih meningkatkan

deraja q P Hal ini ditunjukkan

de : % i I kematian anak dan ibu

e , @ a 2" e kan  kesadaran
ol

D
Uh U '-"

uk dapat tercapainya“tajuan p jan kesehate erlu adanya

an diri sead Qroses persa am hal ini
‘ ibu harus menjalanitbg M ptasifisiologis dan psike selama masa
%Iinan untuk

gka Kematian Ibu (AKI).

Salah satu iw

Untuk melihat kecendurungan Indonesia secara konsisten digunakan data
hasil Survey Kesehatan Rumah Tangga (SKRT). Menurut SKRT, angka kematian
ibu menurun dari 450 per 100.000 kelahirian hidup pada tahun 1986 menjadi 425
per 100.000 pada tahun 1992, kemudian menurun kembali menjadi 373 per 100.000

kelahiran hidup ditahun 1995. Data Survey Demografi Kesehatan Indonesia(SDKI)
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2
tahun (2002-2003) sebesar 307 per 100.000 kelahiran hidup. Hal ini menunjukkan
AKI cenderung terus menurun. Tetapi bila dibandingkan dengan target yang ingin
dicapai secara nasional pada tahun 2010 yaitu sebesar 125 per 100.000 kelahiran
hidup, maka apabila penurunannya masih seperti tahun-tahun sebelumnya,

diperkirakan target tersebut dimasa mendatang sulit dicapai (Depkes, 2007).

AKI di Inde

ng menurun tetapi jika

Dari tabel di ) ah
dibandingkan dengan 3 di pada tahun 2010 sebesar 125 per

100.000 kelahiran hidup maka pencapaian target masih jauh, sehingga diperkirakan

di masa yang akan datang sulit untuk dicapai (Depkes, 2007).
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Kehamilan dan melahirkan dapat menimbulkan risiko kesehatan bagi perempuan
jika tidak menjalani perawatan dengan baik dan juga termasuk perempuan yang
belum mengalami kehamilan dan persalinan sebelumnya. Diperkirakan 40% ibu
hamil mengalami masalah kesehatan yang berhubungan dengan kehamilan, dan 50%

ibu hamil menderita komplikasi jangka panjang yang mengancam jiwa (Gulardi,

2001). World Health Q memperkirakan tahun 2002 hampir

515.000 ib milan dan melahirkan.
perkembang karena

atan hidup (life

ematianibuivang S ingoi di Indonesiatdisebabkan gai faktor

ara lamg 2 : chamilan

salinan. Penye ke “ secara, langsung adalah Kom
[ [

ekltar 90% 1 gera setelah yang lebih

asi yang

dlkﬂden i‘ : ] :i.\ DSM%), dan infeksi

(11%). Sedangkan peny h tidak langsung adalah ik Jengan menderita

kurang energigkroni

- : W
40% ( DepKes RI, 20064 v

mni ari  11grm%) sebanyak

Adapun penyebab lain yang dapat menyebabkan AKI masih tinggi adalah
keterlambatan keluarga pasien dan tenaga kesehatan dalam penanganan pasien, ada

tiga macam antara lain : 1) keterlambatan dalam memutuskan untuk mencari
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4
pengobatan atau pertolongan persalinan ( tidak mengetahui adanya komplikasi),
budaya dan pandangan yang masih menerima kematian seorang ibu, (status wanita
yang dianggap masih rendah dan hambatan sosial budaya dalam mencari
pertolongan). 2) keterlambatan dalam mencapai tempat pengobatan/ pertolongan

karena letak geografis yang sulit dijangkau (seperti pegunungan, sungai, kepulauan)

dan sulitnya sarana traps nbatan dalam pemberian pertolongan

juga masalah ekonomi

karena ter ( )
di, 2001) ‘9]‘. /2 hampir s) ) kematian

me Kan aanp f rupakan

utamase ians seltirun dunigeRiperkirake pat atau

SMatianmibu. O tar 10%

D3 el ‘Perdaraban, pe

ampai,60%. lbu yang ada saat persalipan™ o bertahan

mun akan mé tau anemia b mengalami
madkes ji ez ard ;';\ ttpMN.path.org/files/

|nd0 C lam i“.ﬁlu_v,,_—,-. /

Penurunan AKI diusah‘

sehingga tepat dilakukan guna mencegah komplikasi saat persalinan. Diperkirakan

di tolong oleh tenaga kesehatan,

ada 14 juta kasus perdarahan dalam waktu 4 jam setelah melahirkan dan perdarahan

merupakan masalah yang timbul selama persalinan kala tiga (Abouzarh, 1998).
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5)
Upaya Departemen kesehatan RI dibantu WHO dan UNICEF berupaya
melaksanakan safe motherhood sehingga dapat menurunkan AKI dari 450 per
100.000 kelahiran hidup pada tahun 1986 menjadi 225 per 100.000 kelahiran hidup
pada tahun 2000 (Depkes RI, 2001). Departemen Kesehatan Rl pada tahun 2004

merencanakan juga suatu strategi jangka panjang, untuk menurunkan angka

kematian ibu dan bayi . asarkan pada sistem kesehatan yang

mantap un I : ‘ 10 a yang dapat dijangkau
olehgimas A : ing, pregnancy safer
g 1e G latih, 2) setiap

at'pelayanan anita usia

inginkan

judi

I pertimbanganbuda eristiwa kehamilan d ela

knya janin d ohi & i jar dal
nya janin da ; suatu enome'wwajar alam
namiin. -~ berba mp asyarakat dan

keb aansdiselurth dunia“mempunyai persepst, inteip respon perilaku
dalam menghadapi presesitersek @ n,'*

Pendekatan ahli-ahli Antropologi kesehatan terhadap kesehatan maternal antara lain

dimana

keldnga ’f

melihat keterkaitan antara faktor biologi, psikologi, sosial budaya yang
mempengaruhi konsep kehamilan, kelahiran dan masa beberapa hari setelah

melahirkan tentang perawatan ibu dan bayinya. Faktor-faktor sosial budaya dalam

Nilai-nilai kepercayaan..., Raimunda Woga, FIK Ul, 2008



6
pelayanan keperawatan maternitas : 1) mind-body relationship, 2) masa krisis dalam
tahapan kehidupan; 3) prinsip resiprositas, 4) fungsi, simbol, dan dan makna dalam

kebudayaan, 5) dan struktur sosial (Jordan,1999).

Swasono (1998) menyatakan bahwa respon masyarakat terhadap kehamilan sampai

dengan perawatan saa dan bayinya menunjukkan adanya
keterkaita 1 R dan kepercayaan serta

normasn( Y ta perawatan ibu

da ak’ g ' / elahirkan atau
g itu adalah, Sesua g wajar d yang tidak dapat

aitannyaseengan, a aya, kakema ada Se 1 Kel aan yang

menganggap bahwa jikasseo i pada saat meﬁ ialah mati
[

ang rohnya pula dengan bayi yang
dinJba ’F anak-ana aciih A | akhq dan langsung

masuk S pahkan mel ....-.w.m-u—- punan di akhirat

nanti, sehingga kematianayi @ 3 S8 pastahizkarena adanya keyakinan
mengenai tempat merekadisu \'qlp" ikmatan (Swasono, 1998).

Sukandini dan Riantina di Subang Jawa Barat dalam Swasono (1998) menyebutkan
bahwa terdapat pandangan budaya yang keliru mengenai kondisi wanita selama

masa hamil. Sedangkan jenis kegiatan yang harus dilakukan dan tuntutan budaya
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7
mengenai tugasnya dalam keluarga dan rumah tangga, mempengaruhi kondisi
tubuhnya juga janin atau bayinya. Aktifitas dan kehidupan sehari-hari selalu
dipengaruhi oleh setiap keputusan yang diambil, sangat dipengaruhi oleh konsep
pikir dan nilai-nilai kepercayaan yang dimiliki. Pada dasarnya nilai-nilai

kepercayaan yang dimiliki sangat dipengaruhi oleh sudut pandang yang dimiliki.

Nilai-nilai kepercayaan d | berbagai informasi baik yang dapat

melalui me egiatan yang dilakukan

\l

00.000%@kahiran-hidup (vetky, 2006; nindonesia.

aTenggara h 2006 an I elahirkan
ontent/uploads/2007/06/ d i @imRebruari "z salah  satu

a2 adalahggizi Kuka cftama ka zat besi

\i da |Pu hamil yang

rupakan sala

dari normal u an . Hal ini

. Kematian i T khususnya

wa abupate ¢ Sebagfan, basar Karena -"‘"'r nphtumyaltu tahun
tu 5 per 100.000
kelahiran hidup.(Rrofi Kesg @u‘

‘-’
Kendala yang dihadapi para petugas kesehatan dalam menangani kehamilan dan
persalinan adalah pengetahuan masyarakat yang masih rendah, karena masyarakat
pedesaan rata-rata berpendidikan SD dan SMP serta ada yang tidak tamat SD, sikap

dan perilaku dari masyarakat setempat yang masih dipengaruhi oleh adat
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8
kebudayaan yang masih kuat, sosial ekonomi yang rendah, karena sebagian besar
masyarakat pedesaan adalah petani, yang mempunyai penghasilan rendah dan
budaya yang masih memanfaatkan dukun untuk memeriksakan kehamilannya dan

menolong persalinan (Profil Yankesga, 2005, 2006).

Adapun isu yang munc awasan Timur Indonesia (KTI) yang

menyatakajg fa L af - i isebabkan oleh beberapa

faktof a I pedesaan yang

¥
S

a menurtnfya ge Keldarga Berenca la daerah

angkan kondisi

g hamil. ganggu ibu

s dengag cara ‘4 Aggang” ye an untuk

yang mes ibu n

----- darafgketor

s A ¢ -t
kat NTT jug S| empe aki-laki atau

Wbagai orang
palMtam alamkeltiargad Me NG eripercayai Ha Pantangan—
£y e

pantanga da. IOt ha e 3 osyandu yang i perjalan sebagaimana
mestinya, S PE @ g jaub_dari masyarakat khususnya
masyarakat pedesaan. .’iw“ :/ m estern indonesia.org/wpunploads/

2007/06/wtt), diambil tanggal 24 Pebruari 2008).

Wawancara langsung yang peneliti lakukan pada bulan Januari 2008 dengan lima

orang masyarakat Kabupaten Ende tentang nilai-nilai kepercayaan yang mereka
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9
miliki berhubungan dengan perdarahan ibu postpartum didapatkan gambaran sebagai
berikut : ibu hamil tidak boleh keluar rumah pada waktu magrib, karena ada roh
halus yang akan mengganggu janin dan menimbulkan perdarahan sampai terjadi
keguguran. Wanita hamil tidak boleh duduk atau jalan dekat tempat-tempat keramat

karena di sana ada roh halus yang nanti mengganggu janin sehingga janin tersebut

akan lahir cacat seperti bi ing dan lain-lain.

: : awa, ke dukun untuk
be DACE dag atau minuman
dengan "tojuag 2 U hamil ti lan eguguran.

dalah tulang@pungg kelugfga sehingge arus bekerja

Ik dalam ah_(seperti menguls anak d aminya) ar rumah

----- 2 kebun)mRerempu afls kegeasar unt

at perhatian utima da v keluarga,

ebunnya

piarpun dalam keadaa

ak atau ibu

muda akibatnya anaJ( :

keguguran, tidak boleh potong rambut nanti rambut rontok, (Woga, komunikasi

personal, 28 Januari 2008).
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Melihat kesenjangan - kesenjangan yang dianut masyarakat Ende diatas, yang sangat
berpengaruh terhadap kondisi kesehatan ibu hamil dan melahirkan, sedangkan
pelayanan kesehatan yang dilakukan oleh petugas kesehatan di NTT sudah sesuai
dengan standar pertolongan persalinan seperti yang telah dilakukan dalam praktek

keperawatan maternitas (seperti yang tercantum dalam standar keperawatan

maternitas). Namun angk postpartum di NTT khususnya di

kabupaten £ 2005 dan 72 orang pada

tahuaf20
en ihadapi O -g'. dtan dala anan yang

abupaten Ende, adalah pengetahtian masya asih kurang,

n perilak asyarakatsy/angisulit diubah ier_sosial ang masih

a rata-fata. pe : adalah. peta (18 ang  kuat
rata=rata ibu dlpedeSaWempunyal

l
1l peneliti tert melakukan

I* Propinsi  Nusa

postpartum”.

'“"“-m&lﬂ.ﬂl&wm—l'“"' DT

. Perumusan Masalah v

Perdarahan postpartum merupakan penyebab tingginya angka kematian ibu di
NTT yang menjadi perhatian bagi bangsa Indonesia khususnya pemerintah NTT
terlebih khusus lagi pemerintahan kabupaten Ende. Upaya yang telah dilakukan

adalah penyuluhan kesehatan melalui posyandu—posyandu, kunjungan rumah
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terutama ibu hamil dan melahirkan yang bermasalah, namun tidak memberikan
dampak yang positif. Hal ini disebabkan pengetahuan yang kurang karena masih
ada masyarakat pedesaan yang berijazah SD dan SMP malahan ada masyarakat yang
tidak tamat SD, sikap dan perilaku serta sosial ekonomi yang masih rendah karena

sebagian masyarakat pedesaan adalah petani serta mempunyai budaya yang masih

kuat yang dimiliki ole al ini membuat peneliti tertarik untuk

melakuka ti syarakat Ende propinsi

l li ya perdarahan
permasala diatas, studi merun enelitian
beri gaimanakah [nilai=nilai _kepereayaan Yya pengaruhi

nsi Nusa

Mengeta

postpartum di kabu

2. Tujuan khusus
a. Diidentifikasinya karakteristik partisipan di kabupaten Ende.
b. Diidentifikasi bentuk-bentuk nilai kepercayaan dan praktek budaya

terhadap terjadinya perdarahan postpartum.
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c. Diidentifikasinya faktor-faktor sosial, budaya yang mempengaruhi
perdarahan postpartum.
d. Diindetifikasinya cara keluarga merawat ibu hamil dan nifas.
e. Diidentifikasinya petugas kesehatan memberikan pelayanan kesehatan

terhadap ibu nifas yang mengalami perdarahan postpartum.

D. Manfaat P, 5

Lgl pemerint 5-.',.. har pertl enetapkan
‘ dibidang * ; 2Sehatalnba vbersalin.

Ba 1gas pelayana

\ ipambah dan meningka G pemahaman pengeta
[

rnitas dalam A masyarakat W kepada ibu
dl da h’

perawat

3. Bagi ins
Menjadi referenSI um yang spesifik berhubungan

dengan masalah keperawatan maternitas di masyarakat.
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4. Bagi peneliti
Merupakan pengalaman yang sangat berharga dalam menerapkan pengetahuan
yang berkaitan dengan nilai-nilai kepercayaan yang mempengaruhi komplikasi
perdarahan postpartum serta untuk pengembangan bidang keperawatan

khususnya keperawatan maternitas di masa yang akan datang.

o
ot
w* LLY.

/,
=
s
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TINJAUAN PUSTAKA

A. Perdarahan Postpartum

1. Definisi
Perdar ( ala IV lebih dari 500-
) ¢ > a 3 ngoes, 2001; Rustam

Dal; menurut

asterdiri d ) perdarahaneyangsterjadis=@ m setelah

payT lahir; 2) perdarahamtterjadiflebihgdari 24 jam setelah bay pal hari

28 pe 0"

pa hal vyaitu

wrahan postpartum=seq \Wwmdisebabkan oIehw‘
sebagai ﬁ &\\

Atoni t a.‘postpartum. Atonia uteri
terjadi karena proses n*yang lama, pembesaran rahim yang

berlebihan pada waktu hamil seperti kehamilan kembar atau janin besar,

persalinan yang sering (multiparitas), dan usaha mengeluarkan plasenta
dengan memijat dan mendorong rahim ke bawah sementara plasenta belum

lepas dari rahim. Perdarahan yang banyak dalam waktu yang pendek dapat

14
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segera diketahui. Tetapi bila pendarahan sedikit dalam waktu yang lama,
tanpa disadari penderita sudah kehilangan banyak darah. Pada perdarahan
karena atonia uteri, rahim membesar dan lembek (Abouzahr 1998;Ripley,

1999, Wiknjosastro, Saifuddin & Rachimhadi, 1999).

b. Retensio plasenta
pelum lahir selama satu
linan. Penyebab
ahim karena
re 0 plasenta

da desidua
buh lebih

ndometri ebih dalam; 2) Rlasenta imereta: vili K

menembus 2 00 |"' e Samp miom . Pada

lasenta perkre menembus mionetrtimgSampai ke

erosa Bila p kali tidak akan t€rjadi perdarahan

a akhjadl perdarahan
. ahr 1998; Gulardi,

999; Bobak, 2005).

c. Subinvolusi uteri.
Subinvolusi adalah kegagalan uterus untuk mengikuti perubahan involusi
secara normal dan keadaan ini merupakan salah satu penyebab umum
perdarahan postpartum. Biasanya tanda dan gejala subinvolusi tidak tampak

hingga kira-kira 4-6 minggu postpartum. Fundus uteri letaknya tetap tinggi
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didalam abdomen/pelvis dari yang diperkirakan. Keluaran lokia sering kali
gagal berubah dari bentuk rubra ke bentuk serosa lalu ke bentuk alba. Lokia
yang bertahan dalam bentuk rubra selama dua minggu postpartum sangat
perlu dicurigai terjadi kasus subinvolusi. Jumlah lokia bisa lebih banyak dari

yang diperkirakan. Apabila ibu mengeluh Sakit pinggang, lokia berbau

menyengat maka infeksi. lbu juga memiliki riwayat

bihan setelah melahirkan

&2

kes dimana bagian atau
eluruhnyasmasuk ke'Cavum ute Is-dikata : ersio jika
dalam.. menja ar saat. mela ase Reposisi

sebaiknya segeradilak aat kontriksi, sekitar uterus ya
@ ey & : . -

mengecn dan ersio uteri di : a) inversio

dlteru 51--*\-- alanhum uteri namun

. Kelie i rongoa ra i I edang iiterbalik dan sudah

ersi akan

it
masuyk_ Kedalam aging ersiPguterl be terus dan vagina semua
sudah terbali e '-‘wr’ ar- ke vagina. Inversio uteri biasanya
terjadi pada grande multipara (Abouzahr 1998; Wiknjosastro, Saifuddin &

Rachimhadi, 1999) .
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e. Hematoma
Hematoma terjadi karena kompresi yang kuat disepanjang traktus genitalia,
dan tampak warna ungu pada mukosa vagina atau perineum yang ekimotik.
Penyebab terjadinya adalah karena gerakan kepala janin selama persalinan

(spontan), akibat pertolongan persalinan, karena tusukan pembuluh darah

selama anestesi 10k dan dapat juga karena penjahitan luka

a Apurna. Hematoma yang

episi 3 ;
k Si an J a uSlmenerus. Biasanya
2 Kemik Jik S kukan evakuasi
bersihanpe ,t-. agina (\Wiknjos in Rachimhadi,
an ja

Robekan jalan r l. < ab kedua terseringda
. -

.i)ostpartum robekan an dengan atogia

asi/ robe

. Perdarahan

biasbdisebabkan oleh

Perine Abouzahr 1998;

i ' a6i; 1999).

.’

g. Kelainan proses pembekuan darah akibat hipofibrinogenemia

Kelainan proses pembekuan darah akibat dari sel pembekuh darah yang
kurang akan menyebabkan perdarahan yang hebat yang sulit untuk ditangani.

(Winkjosastro, 2002)
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h. Introgenik, tindakan yang salah untuk mempercepat kala tiga dengan teknik
penarik tali pusat, penekanan uterus kearah bawah untuk mengeluarkan

plasenta dengan cepat dan sebagainya (Wiknjosastro, 2002).

Abouzahr (1998) mengatakan bahwa sebab yang paling umum dari perdarahan

postpartum yang terje 8, puluh empat) jam pertama setelah

melahi goal; vagina atau mulut
luh empat) jam

usisa plasenta

r fakto g.mempengartfi tefjadinya B

\ Wanita yang hi K ba 20 tahun atau_leB i’ 35 tahun
L
. rmerupakan ' arahan post yang dapat

m\ akaha umur 20 tahun
\ pangrdengan sempurna,
sedang USia diatasy8- mekgan_reproduksi seorang wanita sudah
mengalami p gsi reproduksi normal, sehingga
kemungkinan untuk terjadinya komplikasi postpartum terutama perdarahan
akan lebih besar. Perdarahan postpartum yang mengakibatkan kematian

maternal pada wanita hamil yang melahirkan dibawah umur 20 tahun 2-5

kali lebih tinggi dari pada perdarahan postpartum yang terjadi pada usia 20-
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29 tahun. Perdarahan postpartum meningkat kembali setelah usia 30- 35

tahun (Felly, 2003).

b. Status Gravida.

Ibu-ibu yang dengan kehamilan lebih dari 1 kali atau yang termasuk

multigravida meum R.tinggi terhadap terjadinya perdarahan

" suk primigravida (hamil

post '
1 a aki ngsi  reproduksi
pet S erj a, perdarahan
um menjae i ' ar (Felly
baritas

Paritas 2-3 merupa paling aman diti Al rdarahan

postpartum yaag da ; at kematian maternal™Pagitas 1 dan

yai angka kejadian perdarahan

;i‘ keth'iapan ibu dalam
cTUpa aktor penyebab
ketidakmampuan.mdala “ angais.komplikasi yang terjadi selama

kehamilan, pe n !‘wﬁ‘ ellyin2003)

d. Antenatal Care (Perawatan Antenatal)
Tujuan umum antenatal care adalah menyiapkan seoptimal mungkin fisik
dan mental ibu serta anak selama dalam kehamilan, persalinan dan nifas

sehingga angka morbiditas dan mortalitas ibu serta anak dapat diturunkan.
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Pemeriksaan antenatal yang baik dan tersedianya fasilitas rujukan bagi kasus
risiko tinggi terutama perdarahan yang selalu mungkin terjadi setelah
persalinan yang mengakibatkan kematian maternal dapat diturunkan. Hal ini
dapat disebabkan karena dengan adanya antenatal care maka tanda-tanda

dini perdarahan yang berlebihan dapat dideteksi dan ditanggulangi dengan

cepat (Felly, 200

)
ah s 0 8 enurunan nilai
jiobin dibawah hi '4.,"}-'" Dikatakan a adar hemoglobin
dari 8 0 Perda po - ya darah
bekitar 00wl ataulebi danijika halgd a adanya

ganan,yang tepat atimaka.akan meng atkan ya kadar
-
-’
Arjos

emoglobin dibaws i (Fe
&
O

2003)

-
idarahan pMum dipengaruhi
30

amil._da ahirkan, frekuensi

persalinan. lbu yang terlalu muda

melahirkan dan jaraksantara Kelahiran=dan
(kurang dari 20 takgi)d ‘31 a (lebih dari 34 tahun), telah empat kali
melahirkan atau lebih serta jarak persalinan lebih dari 24 bulan, termasuk
kelompok yang beresiko tinggi saat melahirkan. Arjoso Sumarjati (2005)
menambahkan lagi bahwa peluang kematian ibu semakin besar karena banyak
ibu hamil yang tidak melakukan pemeriksaan rutin ke tenaga kesehatan yang

terlatin untuk mengetahui perkembangan janin dalam kandungan serta tidak
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mengkonsumsi vitamin dan zat besi tambahan yang diperlukan selama masa
hamil, juga karena alasan ekonomi dan keuangan. Warga desa daerah pedalaman
lebih memilih dukun beranak untuk membantu proses kelahiran anak-anak
mereka dari pada harus pergi ke tenaga kesehatan. Selain itu jumlah bidan di

daerah pedalaman juga semakin berkurang, banyak bidan pindah ke kota dan

membuka praktek di ke

‘ en is terpenting dari

sa an, e an kehamilan.

rti tercantomyclala ' do o Gerakan ang dikeluarkan

ot rusa anan ta, Dep r yang lebih
bﬂasar lagimdari kematianibuf@adalah amyang dina gan tiga

yakni ter|amiba; ibu. bersa asiki esehatan,
\ ambat dalam transpor ﬂ ah atau poliklinik desa“ke
l
rumah sakit, dan dapat pertolongan digru sakit karena
‘J@ ,i' mahv Kabupaten atau
Notobroto & Bas‘ }@2007) dalam hasil penelitiannya

mengatakan bahwa : penyebab kematian ibu adalah perdarahan, keracunan

kehamilan dan infeksi. Salah satu dari beberapa faktor tidak langsung penyebab
kematian ibu adalah anemia. Beliau mengatakan bahwa pada wanita hamil
dengan anemia dapat meningkatkan frekuensi komplikasi pada kehamilan dan

persalinan seperti : Risiko kematian maternal, angka prematuritas, berat badan
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bayi lahir rendah, dan angka kematian perinatal meningkat. Disamping itu
perdarahan antepartum dan postpartum lebih sering dijumpai pada wanita yang
anemis dan lebih sering berakibat fatal, sebab wanita yang anemis tidak dapat

mentolerir kehilangan darah.

Soeprono (1988) meny mpak anemia pada kehamilan berfariasi

dari ke

f gangguan kelangsungan

angguan proses

uan pada masa

imvolusi ra ; ' 3 : i g, produksi

yda i, Berat

n Lahir.Renda LR), inatakdan lain-I
fasil penelitian da yudin (2004) dalam stud s kontrol
hamil di puskes antimurung

dahwe 2 he \ mehatkan frekuensi

n maternal, angka

prematuritas,” berz angka kematian perinatal

meningkat, dikata *W bangsung kematian ibu adalah trias

klasik yaitu : perdarahan, infeksi dan keracunanan kehamilan.
4. Patofisiologi

Dalam persalinan pembuluh darah yang ada di uterus melebar untuk

meningkatkan sirkulasi, atoni uterus dan subinvolusi utetus menyebabkan
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kontraksi uterus menurun sehingga pembuluh darah pembuluh darah yang
melebar tidak menutup sempurna sehingga perdarahan terjadi terus menerus.
Trauma jalan lahir seperti episiotomi yang lebar, laserasi perineum, dan ruptur
uteri juga menyebabkan perdarahan karena terbukanya pembuluh darah pada

ibu, seperti afibrinogemia atau hipofibrinogemia karena tidak ada fibrin yang

membantu proses pem erupakan penyebab dari perdarahan

postpar; £ / i at sat  menyebabkan syok

LK“HIS '
darahan pos im, d pedake enyebabnya
din, Gulardiy Afandi& waspodd,2002) yaiiis

Gejala yang selalu ada igluteri adalah ute idak ber aksi dan

lembek serta perdara Jo se
| [

erdarahan P

qtni

anak lahir yang™disebiit dengan

ang kadang-kadang_timbul pada

ananH menurun, nadi

at-dan ke al dail ah dan lain —lain.

b. Gejala yang sﬂ‘ Hw! »jalan lahir adalah perdarahan segar

mengalir segera setelah bayi lahir, sedangkan kontraksi uterus dan plasenta

dalam keadaan baik. Gejala yang kadang-kadang ada pada robekan jalan lahir

yaitu pucat, lemah, menggigil.
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c. Gejala yang selalu ada pada retensio plasenta adalah terlambat lahirnya
plasenta sekitar 30 menit, perdarahan segera, dan kontraksi uterus baik.
Gejala yang kadang timbul pada retensio plasenta yaitu tali pusat putus akibat
tarikan berlebihan dan inversio uterus akibat tarikan yang menyebabkan

perdarahan lanjutan.

pta yaitu plasenta yang
i Jperdarahan segera.

baik tapi tinggi

bejala /anggselalu adapadainversio uterusgadalah uterst aba, lumen

a terisimassa; M plisat jika.plase m_lahi rdarahan
‘S
vyok neuroge

egera, nyeri ri yang kadang-kadang muhcul yaitu

Disamping
Infeksi puerperal kareq
dapat menyebabkan sindrom sheehan sebagai nekrosis pada hypofisis pars anterior
sehingga terjadi insufisiensia pada bagian tersebut dengan gejala adalah asthenia,
hypotensi anemia turunnya berat badan sampai menimbulkan kakeksia, penurunan

fungsi seksual dan atrofi alat-alat genital, kehilangan rambut pubis dan Kketiak,
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penurunan metabolisme dengan hipotensi, amenoroe, dan kehilangan fungsi laktasi

(Felly, 2003).

1. Penanganan Umum Perdarahan Pasca Persalinan menurut (Saifudin,

Gulardi,Afandi & Waspodo, 2001)

Tindakan yang dilakuke ,perdarahan postpartum adalah :

a. Deng 1, bila uterus tidak
ra pijat lembut

enstimulasi

i dan kekuat "h' D . Waspad pijatan, pijatan

at™ dapa etihk teru gakiba ng dapat
enyebal Ryeri, gga peru dilakukamgdengan le gan pada

an_._manual ng eri, bila

erdarahan berla g A asenta secara manual dilaktka
[ ]

Ho consistensi Myang menyertai
1%

berlangsung . daterhade ah yang berwarna

Serv,

merah_dan ute vang perindikasikan atonia uteri atau

% aSi: ano
J wa-' ;han vagina yang berwarna merah

terang dan kontraksi uterus, mengindikasikan perdarahan akibat adanya

fragmen plase

laserasi.

c. Pemberian 20 unit oksitosin dalam 1000 ml larutan RL atau saline normal,

terbukti efektifitasnya bila diberikan infus intravena 10 ml/menit bersama
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dengan mengurut uterus secara efektif, ergonovin 0,2 mg yang diberikan
secara IV dan dapat merangsang uterus untuk berkontraksi dan berelaksasi

dengan baik, untuk mengatasi perdarahan dari tempat implantasi plasenta.

d. Pasang foliy cateter sehingga dapat memastikan keakuratan perhitungan

pengeluaran urine

S ( ) ca gam. kecepatan 2-3 L/

al)d ' apé

? ahan pos um K a atopia ute
a terjadigperdarahan sebelum jplasenta ift..(retensi ibu harus

diruj tafpeNncily. maka . an - dapat

melakukan tinda de § sehagai berikut : Pasang
[ "

. rterotonika li 1 etrin 0,4cc; skosongkan kandung
T
4”” ,}

S,spemberian

eluarhlasenta dengan

3. apa pasih ada plasenta

tertinggal.” Dan_bila gdengan plasenta manual (sebaiknya di

0aQ a 3
dalam keadaan-@ at "t-wﬁ’ k

kompresi aorta (Wiknjosastro, 2005).

a=penekanan pada fundus uteri atau

=

Bila perdarahan terjadi setelah plasenta lahir, dapat dilakukan : Pemberian
uterotonika intravena, kosongkan kandung kemih, tekan uterus, dengan

tindakan perasat crede; tahan fundus uteri atau kompresi aorta.
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Urutan diatas dapat dilakukan jika fasilitas dan kemampuan penolong
memungkinkan. Bila tidak memungkinkan rujuk ke rumah sakit yang mampu
melakukan histerektomi dengan terlebih dahulu memberikan uterotonika

intravena serta infus cairan sebagai pertolongan pertama (Hanifa, 2003).

. Perdarahan postpartu ekan jalan lahir

Perdarahg D yang kuat, bila terjadi

ob N S lampu penerang
f ersebut dengan
at. Un

it dijaneg be amp@n pada fiane gera dirujuk
terlebihwdahulu memmasang iifus danepemberian Jntravena
, 200

is perdarah L8 H . .

Perdan ;-”,‘( asih. merupakan  anes \‘-: tid duga walaupun

deng AgaWasa g S 2 $ an postjpa masih merupakan

lokasinya

salah satu sebab utamasskems Sebaliknya ‘menurut pendapat para ahli

pada ibu bersalin, pendapat ini memang benar kesadaran masyarakat tentang hal ini

kebidanan modern ads tidak perlu membawa kematian
sudah tinggi dan dalam Klinik tersedia banyak darah dan cairan serta fasilitas
lainnya. Dalam masyarakat kita masih besar anggapan bahwa darahnya adalah
merupakan  hidupnya karena itu mereka menolak menyumbangkan darahnya

walaupun untuk menolong jiwa istri dan keluarga sendiri (Poedji, 2007)

Nilai-nilai kepercayaan..., Raimunda Woga, FIK Ul, 2008



28

D. Nilai-nilai kepercayaan dan Budaya masyarakat
1. Konsep nilai kepercayaan mengacu pada hal-hal seperti minat, pilihan kebutuhan
keamanan, keengganan, daya tarik dan hal lain yang berhubungan dengan
perasaan dan orientasi, seleksi (Peper,.1995) dalam Munandar (2005) rumusan

nilai dapat diperluas meliputi seluruh perkembangan dan kemungkinan unsur-

unsur nilai yang dipere 2ahlian tertentu. Ada beberapa pendapat

menamp - a D
adz g menarik bagi
y (1954) dalam
005) meng : . A ar adalah ng narik bagi
sial budaya dalaig ilansdan kelahiran d

\ ordan 1993) dalarmfSwas ﬁ mengatakan bahwa terbernturk janin dan
e iran bayi ok - yang wajar elangsungan
upa i wﬁw unlhngan budayanya

: e

1asing memiiiki‘aneka persepsisinterpreta on perilaku dalam

954) dalam Munandar

ordan (1993) mengatakan

menghadapinya, dalagasmplika: adag
bahwa dalam keadz rt6 '*13-" Dis preses kelahiran secara universal adalah
sama. Namun proses kelahiran ditanggapi dengan cara yang berbeda oleh aneka
kelompok masyarakat. Karena itu hal-hal yang berhubungan dengan proses
pembentukan janin hingga kelahiran bayi serta pengaruh terhadap kondisi

kesehatan ibunya perlu dalam biopsikokulturalnya sebagai suatu kesatuan.
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Menurut pendekatan biososiokultural dalam kajian antropologi, kehamilan dan
kelahiran bukan hanya dilihat dari aspek biologis dan fisiologis saja, namun
fenomena juga harus dilihat sebagai suatu proses yang mencakup pemahaman
dan pengaturan hal budaya tentang kehamilan dan persalinan, dan persiapan

kelahiran. Pelaku dalam pertolongan persalinan, dimana tempat kelahiran

berlangsung, pencegah aan ramu-ramuan, atau obat-obatan

dalam g : 3 peran dalam mengambil

I‘ ‘ 3\F: S ibunya (Jordan,
yang dapa :
sosial.b a tentang kehamilan dan kelahiran dala

universal me VAl e tian dan

epentingan yang a, ﬁ angsthgan hidup manusta un dari

o

e agal kelompo acam-macam erhatian dan

kh W syarakat lebih
lan ke sedang sebagian

lagi aspek SOSIa NASONOo “ Masyarakat mMempunyai kepercayaan bahwa
tiap perpindahan ke ﬁw e an satu masa krisis yang gawat dan

membahayakan baik yang bersifat nyata mupun yang bersifat gaib. Untuk itu
dilakukan upacara adat yang disebut dengan crisis rites (upacara waktu krisis)
yaitu upacara untuk menolak bahaya gaib yang mengancam individu dan

lingkungannya (Koentjaraningrat, 1990).
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2. Konsep budaya tentang status dan peranan wanita serta implikasi pada
kesehatannya
Tulisan Anggarodi & Sukandi (1997) tentang pantangan dan konsumsi makanan
oleh wanita menunjukkan bahwa tugas budaya, dimana, wanita sebagai istri bagi
suaminya, sebagai anak terhadap orangtuanya, dan sebagai ibu bagi anaknya

tidak selalu didukupng pya gizi yang baik ataupun kondisi

kesehat; ; edang hamil atau baru

Lrahan dala 3 . : atau keguguran
ug ang Jjesar yang-e a' dianggap
pakan kewajiban badaya darijWanita, ddak.serupa ta sih sering

dibeberapa tempa Onesta, yang angka jan.ib salinnya

asih tinggi dan kinibel ﬁ a diatasi. Kondisi kesehatan ibu'pada saat
&

Detugas kesehia =

. i
|I dan bersali D

dalam kepentingan kesehatan jiwa. Dalam tulisan Alex dan Rina dalam Swasono
(1998) tampak adanya bermacam-macam pantangan yang harus dipatuhi
walaupun tidak dipahami alasannya karena sudah merupakan tradisi atau tekanan

dari pihak keluarga atau dukun bayi untuk dipatuhinya.
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4. Konsep budaya tentang kematian dan pengaruhnya terhadap kesehatan
Pandangan budaya dan sikap terhadap kematian bayi dan kematian ibu,
memberikan respon perilaku yang berbeda-beda terhadap kematian tersebut.
Masyarakat melihat kematian ibu sebagai kematian sahid, ditemukan sikap

pasrah yang kurang mendorong sang ibu untuk lebih teliti dalam memeriksakan

kesehatannya selama akhirat yang mungkin dianggapnya

sebagai ati e api maut atau meninggal

Leputusa '
anya aksang aKte ilan dan
inan olehgdlukun. nun pengambil keg an pera kan oleh

yang terua, yang di peranan penting m_me smisikan

ai-nilai dan kepe aan tradis tentang kelahiran kepada ibu, cara

@ % _ . .
selalu pers m pa bersifat me npa disertai

Jenis ramuan dan

pada masa hamil, menjelang saat kelahiran dan sesudah melahirkan. Bahan-
bahan yang berasal dari pengetahuan budaya masyarakat yang bersangkutan dan
sebagian sudah digunakan secara turun temurun sejak beberapa generasi. Prinsip-
prinsip tentang ramuan dan obat-obatan telah banyak dianut oleh berbagai

masyarakat Indonesia maupun berbagai tempat di dunia (Swasono, 1998).
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F. Peran perawat maternitas
Keberhasilan dalam meningkatkan kesehatan kehamilan dan persalinan di Indonesia
tidak terlepas dari peran perawat maternitas yang bekerja di masyarakat. Peran
perawat maternitas dalam menjalankan tugas dan tanggung jawabnya selalu bekerja

sama dengan tim kesehatan lainnya seperti dokter, bidan dan perawat lainnya.

Namun saat ini perawa sangat terbatasnya di Indonesia yang

gran perawat maternitas

bekerja dig: ak A S
secagal’ K aks idik dan peneliti
at matermnite % - elaksana
sebagai pemberi asuhe N\ Ikan secara
ung maupuangtidak langsungkepada ibu hamilsmelahir arganya.

awat matenitashda anpendidike atan pada ibu

persalin yang mengalam 3 keluarganya, dala grawat dan

kesehatan ibu poStpartum dengan

Af"merawat bmitas Juga dapat
A% Y

h aii-sehans o o]l ' ahitkaii jan tim kesehatan

egah hal-hal

raha

lain, uniUuk™ dapatJmemetiksakane kehamilaonya lebih intensif agar dapat

mengurangi kompli e 'Rwi! ilan(Bobak, 2005).

2. Peran perawat maternitas sebagai perawat pendidik
Sebagai perawat pendidik, perawat maternitas dapat memberikan pendidikan
kesehatan kepada ibu hamil, ibu postpartum dan keluarganya agar dapat

memberikan dukungan baik secara moril maupun material untuk mencegah
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komplikasi,dengan memberikan penyuluhan kepada ibu dan keluarganya tentang
merawat ibu hamil dan persiapan persalinan yang sehat secara bio-psiko-

sosiocultural (Machfoedz, 2005)

3. Peran perawat maternitas sebagai perawat pengelola

Dalam perannya seb elola, perawat maternitas mempunyai

peran d; 39

s :
iber D 3 t '
. e awa

hingga apa : ‘.jﬁ ganya ibu

ya maupunsterhad ersalj d yane ng beresiko

‘, akan dipniekitaskanintuk meddapatkangpeshatian kh!Ji, 2005)
\. Peran perawat mateffiitas sebaga -

n sebagai a .' manz ‘ maternitas dapa njamin dan

A

d‘dun irkahk mendapatkan

D q_KE o (U]
5. Peran perawat ma S *&wfs' eli

Peran sebagai peneliti bahwa seorang perawat maternitas sebagai peneliti dalam

asuhan keperawatan yang
ngerganisasikan dan

upaya dapat

terhadap

bidang keperawatan dapat mengidentifikasi masalah-masalah yang terkait dengan
dukungan keluarga terhadap kesiapan ibu dalam menghadapi persalinan. Dan
diharapkan dapat menggunakan dalam meningkatkan kesehatan dan

kesejahteraan pada saat hamil dan melahirkan (DepKes, 2002).
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IPLIKASI
' PARTUM




= OptionButtonl

BAB |11

METODE PENELITIAN

A. Desain Penelitian

Penelitian ini meage K mempelajari setiap masalah

dengan 998). Studi kualitatif

‘ da a suatu fenomena.
2 3 s ounded theory.

Denggenaammsmetode cmahami-perils la dengan

ubeth &

enggeneralisasi teori temang Dmepa* sosial dan psikolog

dari pe lan dengan pen yrounded

alah pe QUK

dag teori na an data-
‘ng diperoleh pene M dian data tersebut dibdadi suatu

ri yang suda lptngkan dengan pen;”rata-data dari
penelitian.s ﬁ@%ﬁ

.Uenghasilkan sebuah teori

tentang pola perilaku berdasa s soslal. Proses tersebut melihat tema-tema

Salah satu tu

penting dari setiap tahapan. Proses sosial menghasilkan berbagai variasi perilaku
berhubungan dengan fenomena yang ada (Glaser, 1978). Proses sosial dasar adalah
pola dasar dalam mngorganisasikan perilaku sosial yang terjadi setiap waktu (Glaser,

1978) dan konsep tersebut sebagai bangunan teoritis yang dihasilkan dari metode

35
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grounded teori. Proses sosial dasar merupakan kategori utama ketika grounded teori

dikembangkan (Reed & Runquist, 2007).

Berdasarkan uraian konsep diatas, maka dalam penelitian ini menggunakan metode

kualitatif untuk mendapatkan dan memahami secara mendalam respon ibu yang

mengalami komplikasi e serta berbagai upaya yang telah

dilakukan gdekatan grounded teori
berkaitan dengan

arapkan dapat

}p d bagi k itas dalam

rdarahan

m sertadatam memperluas danimemperkuatkeabsaan ang sudah

—d

-

: ISipa
Perdn u hry dianggap telah

me apabila™t Sa A g A Jais jenuh dan bila
ditambah sample Tagi tida embe infermasi yang _baru) (Sugiyono, 2007 &
Hutchinson, 2001 dal e 'iué D 003). Pemilihan partisipan dibatasi
pada ibu yang pernah mengalami perdarahan pada saat persalinan. Proses pemilihan
partisipan dengan menggunakan pendekatan purposive sampling, untuk
mengembangkan kategori yang muncul menjadi lebih pasti dan berguna serta
membantu peneliti dalam mengidentifikasi batas-batas konsep dan kesesuaian

kategori yang ditemukan (Densil & Lincoln, 2003). Pada Purposive sampling,
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sampel dipilih dengan kriteria tertentu tergantung dari tujuan penelitian (Patton,
1990). Selain itu sampel yang dipilih juga merupakan sampel yang dianggap paling

baik berkontribusi dalam pembentukan teori (Creswell, 1998).

Adapun kriteria yang ditetapkan sebagai kriteria inklusi adalah sebagai berikut :

1. Ibu yang memiliki an dengan perdarahan postpartum.

Ibu € g p dalam penelitian ini.

de asli, “‘perdom ' 2 aupa)
artisipangmendapat késempatad yang samasuntuk mVJ apabila

Remen Brsyaratan, yanghd 6 I ineng | sampel

ehanyak 6 orang, den al H asafn waktu untuk mengadakanspenelitian
f f\

N

@
persiapkan difrtecm

i rumah penduduk di wilayah kota
Ende dengan alasan bahwa ditempat ini masih terdapat banyak ibu yang
melahirkan dengan komplikasi perdarahan. Pengambilan sampel penelitian
dilakukan di Kabupaten Ende yaitu pada kecamatan Ende Utara dan kecamatan

Ende Tengah. Pemilihan tempat ini berdasarkan hasil observasi peneliti terhadap

keberadaan keluarga dengan ibu yang perna mengalami perdarahan pada saat
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melahirkan yang tersebar disekitar wilayah tersebut. Alasan lain bahwa peneliti
juga adalah penduduk kabupaten Ende, dan sudah banyak mengenal masyarakat
kabupaten Ende. Hal ini memberikan kemudahan kepada peneliti dalam
memperoleh data yang diharapkan.

Penelitian ini dilakukan pada awal bulan Juni 2008.

2. Waktu p

&)

pelitia oundgd theo peneliti

aksanaan penelitian akan

ervasi, memgumpulkan data, mgngorganisasikan data de ulasikan

i darifpada data pada saatsbe Streubert-Spesie pente 3). Studi

atif yang didasa : - ata ounded theory memb vﬁkan data
23]
it < memperoleh suatu an terhadap

"
D

tehnWancara dengan

genai nilai-nilai

kepercayaan,_yand .mempenga ahan__postpartum. Peneliti melakukan

wawancara dengan p lam waktu 50-60 menit.

Pada proses pengumpulan data sebagai langkah awal peneliti membagi dalam

beberapa tahap, yaitu :
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1. Tahap persiapan lapangan
Pada tahap peneliti mempersiapkan segala sesuatu yang diperlukan sebelum
melakukan wawancara. Persiapan lapangan dimulai dengan prosedur perijinan.
Setelah mendapat surat ijin dari fakultas Ilmu Keperawatan tentang pelaksanaan

penelitian berjudul nilai-nilai kepercayaan yang mempengaruhi perdarahan

postpartum, peneliti_# tersebut ke kepala dinas kesehatan
kabupate de ¢ 5| partisipan berdasarkan
asikesehatan. Langka

iti pat persetujuan

i partisipan:JRent penelitian dan

epada pantisipa a memastikan pa engerti dan
etujui _sesias.menandatangani jpernyataangpersetujua partisipan.

juga_emeda aplitentang, hak-ha ng.diperoleh seperi

Kenyamanan fisik dam' ps . 3 jiban yang harus difakukan selama
[ &

Ilakukan peneliti ‘ ;
~oiff o

anakan dengan

adalah memberikan kesempatan kepada partisipan untuk menyampaikan
sepenuhnya pengalamannya tentang fenomena yang diteliti. Alat pengumpulan
data yang digunakan yang merupakan sarana penting bagi peneliti dalam
membantu untuk menghimpun data penelitian (Lofland & lofland, 1984, dalam

Moleong ,2006). Peneliti menggunakan tape recorder dan pedoman wawancara
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sebagai instrumen wawancara. Instrumen penelitian lain yang diperlukan dalam
mengumpulan data adalah lembar perserujuan partisipan, diri peneliti, buku

catatan lapangan atau field note dan alat tulis.

Instrumen wawancara mendalam dikembangkan berdasarkan pada tujuan

penelitian. Instrumep pakan pada partisipan yang memiliki
Kriteria,g y ¢ A a membantu peneliti dalam
nelitian. Peneliti
ap wawancara

akukan ev self evaluation)

J

lain yang d ¢ epeliti dala ianan litian ini

\ adalah instrumen o
k mencatat ke

ncar

i""’ K& alsya noI

018 ,wa.: SI adian yang nyata,

ield note. Instru rmanfaat

non verbal y. ukung hasil

tisipan. Peneliti
yang berhubunga agan fenomena -yang.diteliti, " Komunikasi non verbal dan
mencatat dalam fi te !’Pw inkpartisipan, keluarga dan juga petugas
kesehatan yang melayani perawatan kehamilan dan persalinan. Catatan lapangan
yang disertai hal-hal yang dianggap perlu oleh peneliti, juga dilakukan pada
komunitas sekitar partisipan sebagai contoh nilai-nilai yang dianut masyarakat

tentang ritual dan kepercayaan terhadap wanita hamil dan bersalin.
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2. Tahap pelaksanaan
Langkah berikutnya adalah tahap pelaksanaan, dalam tahap pelaksanaan ini
peneliti mempersiapkan lingkungan yang dapat memungkinkan dilakukan
wawancara terbuka dan mendalam, juga mengantisipasi hal-hal yang dapat

mengganggu pada saat wawancara seperti situasi lingkungan yang ramai,

kebisingan. Wawan ga jam partisipan tidak mempunyai

kegiatag o ¢ A ang tertutup yang hanya

3 p perlu pada saat
prde i partisipan dan
bar field 60ang iti atat non verbal

ap'dan peri partisi

y adalah
peneliti sendiri. OQservas ﬁ ¢ pengamatan )‘a 0 vngkinkan

2 &
liti umtuk melihat, mengamati Se erilaku dan keja yang terjadi
kea arnya 3 : at Murangi keraguan

" 2 ) 8 i partisipan eong, 2004). Pada

pengu atd padapenelitia ndeo

penelitiW. i @ )ulkangdata “Setelah mendapat persetujuan
(Informed consenr.)‘ P ?iw* astllebservasi dicatat pada catatan yang

telah disediakan sebelumnya. Selanjutnya dilakukan wawancara terhadap

partisipan.
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E. Etika penelitian
Prosedur penelitian diawali dengan proses persetujuan etik yang diperoleh dari
Universitas Indonesia dengan pertimbangan bahwa informan dalam penelitian ini
adalah manusia. Partisipan mendapat penjelasan dari peneliti tentang proses

penelitian yang dilakukan, peran partisipan sebagai pemberi informasi, dan hak-hak

partisipan termasuk dida pgan terhadap keamanan baik dari segi

fisik maup a5 tentang  hak  untuk
irasekan mengancam

i enandatangani

t sebaga B 0 artisipasi dalam

angedilakuka Reliti g sebagai

antor dinas kabupaten
ng unghsyarakat

an dan terakhir di
erigalami perdarahan pada saat
melahirkan. Sebe (e peneliti melakukan pengambilan
data di kantor dinas kesehatan kabupaten Ende, Rumah Sakit Umum Daerah

Ende, Rumah Bersalin SSpS Ende, Puskesmas Kotaratu, dan Pustu Puujambu.
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2. Menemui masing-masing partisipan dan memberikan penjelasan mengenai
maksud dan tujuan dari penelitian ini dan keterlibatan partisipan selama

penelitian.

3. Meminta persetujuan partisipan, suami dan keluarga lain untuk mengisi informed

consent sebagai tande ikut berpartisipasi dan partisipan

diberikz ap . t - an penelitiannya.

no

cara. P& K.}/l

qta al, denga aku rawanca atl ibu yang
bahme aimi melahikkan dengan perdarahs

Pertemuan dengan partisipan ﬂ Ja Kalibuntuk masin-masimg-partisipan yaitu
[

an pertama pada saat kontrak dan, ke pada saat wawancara. Pertemuan

dendparti i i

dila RallVa ™

apcara berupa

diuji ¢ iti sebelum

ketehan waktu maka

Nertai eneliti melakukan
perkenalan danm™ menjalia an salinggpercaya” dengan partisipan dirumah
partisipan. Pada perteis enjelaskan tujuan penelitian dan
melakukan kontrak tentang waktu dan tempat untuk dilakukan wawancara mereka

menginginkan dilakukan wawancara di rumah mereka masing-masing.

Pertemuan kedua melakukan wawancara dengan tiga orang partisipan yang masing

masing didamping oleh suami, mertua dan ketua adat (Tokoh masyarakat).
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Wawancara dilakukan dirumah mereka masing-masing selama 30 — 60 menit untuk
setiap partisipan. Selama wawancara dilakukan peneliti juga melakukan observasi
terhadap respon non verbal yang ditunjukkan oleh partisipan.Tiga partisipan
diwawancarai pada pagi hari sekitar jam 08.30-12.00 WIT sedangkan tiga partisipan

yang lain diwawancarai pada hari itu juga pada jam sore harinya sekitar jam 15.00-

17.30 WIT sesuai dengag i disepakati. Pada saat yang bersamaan

juga penelj

kese‘ lukan wawancara
an Wwawancars non or o artisipan

dalam be transkrip angl terstruk Peneliti konsultasi

dengan Dimbinge unty 3 ipaturs g telah

ditetapkan untuk kelengkapan
i

arakat yang hadir pada

b
at pbn berupa tape

ya. Juga peneliti

melakukan catatan lapanga ] ote) . mencatat fenomena yang ada selama
dilakukan wawancara pcara dengan partisipan peneliti juga
melakukan wawancara dengan suami (keluarga ) serta tokoh masyarakat yang hadir
saat itu. Hal ini sangat membantu peneliti dalam memperjelas data tentang
partisipan. Observasi juga dilakukan ketika pertama kali peneliti melakukan

kunjungan rumah pertama yaitu pada saat keluarga makan siang. Semua hasil

observasi dicatat dalam lembaran observasi.
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F. Alat pengumpulan data
Alat pengumpulan data merupakan alat bantu utama bagi peneliti untuk
mengumpulkan data yang diteliti. Juga merupakan sarana yang sangat penting

artinya karena sumber data yang paling utama adalah kata—kata dan tindakan,

selebihnya adalah sepe men dan lain-lain (Moleong, 2006).
Dalam hal 13 ) R atau alat pengumpulan
data ber Cé ang i kam berupa tape

e

t te < AWa an uji coba

eliti terlebifidahulutintuk menjamin valhiditas dan edia. Uji

I dila kondisi

an denga ) sedemikian rupa

eperti saat melakulan ga ﬂ Da hal ini peneliti mefaktkan uji coba

apeara dengan agai mformauenelltl juga
meﬂd deng , ||III ::: Id* . pice ucara merekam
dan g ]

aving endengarkan hasil
rekaman. " . -,"

Hasil uji coba menunjukan alat perekam dapat berfungsi dengan baik Peneliti

mampu membuat transkrip verbatin dengan cara mendengarkan kembali hasil
rekaman. Menyesuaikan dengan catatan lapangan yang telah dibuat saat wawancara

berlangsung.

Nilai-nilai kepercayaan..., Raimunda Woga, FIK Ul, 2008



46

G. Pengolahan dan analisis data
Proess pengumpulan data, pengkodean dan analisa data pada penelitian grounded
theory dilakukan secara bersamaan. Speziale dan Carpenter (2003) menjelaskan
bahwa proses analisa data dimulai dengan pembentukan konsep yang terdiri atas tiga

tahapan vyaitu substance codes, categorization dan basic sosial-psychological

process indentified. Tah IRg subtance dilakukan saat peneliti

mendapat d an lapangan. Data yang
dipe ifi ata a i ang tepat. Hasil
id , ehane i ] a, kunci yang

pakan dats ata i orman dan

dasarkan pada kode yang eh da Reynold,

ahap keduaseoding categarizing,” penelitigmemberika data yang

n_mene an_da dasarkan

diperole bandiagkaride a G

ategori sesuai denganikenya N \da ‘tahiap ini peneliti juga membandingkan
1 Tahap ketiga

GaS

tegori untuk saling berhubgndar

enyu ma utama yang

dihag dali da NG ; 19 silkan . ai an berhubungan

dengan fokus “penelitiaagrya “ a
diklarifikasi secara terv o 's.“.;r' Ha

area yang diteliti.

ema _‘dan. kategori yang muncul

pan, ahli grounded teori dan ahli pada

Langkah kedua proses analisa menurut Speziale dan Carpenter (2003) adalah
pengembangan konsep yang terdiri dari reduksi, pemilihan sampling literatur dan

memilih sampling dari data yang diperoleh. Selama proses analisa jumlah kategori
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yang dihasilkan sangat banyak. Kategori-kategori yang dihasilkan dibandingkan satu
sama lain untuk melihat ketekaitannya dengan proses sosial yang dipelajari.
Selanjutnya reduksi kategori dilakukan untuk menentukan variabel utama guna
menentukan perilaku sosial yang diteliti. Setelah melakukan reduksi, peneliti

mempelajari studi literatur untuk mendukung analisa data. Literatur review

dilakukan untuk membagi bungkan konsep baru. Tahap terakhir

pada langka eliti mengumpulkan data

-
Y

s
o=t
w LI
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Skema : teknik analisa data

Baca Hasil Mendengarkan deskripsi Kajian literatur
Observasi verbal partisipan (hasil (Literature
rekaman transkrip) review)

(& E

Grounded Theory

Sumber : Hutchinson (2001 dalam streubert & Carpenter, 2003).
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G. Keabsahan data
Proses keabsahan penelitian dengan pendekatan grounded teori tahap fit, relevance
dan work (Sullivan & Walton, 2004). Fit digambarkan sebagai evaluasi hubungan

kategori utama terhadap proses social yang terjadi. Relevance adalah kemampuan

kategori utama melaporkat perilaku dan hubungan kategori utama

ama untuk dihubungkan

3 memperhatikan
mengumpulkan
A ' ang egritas gkan data

itekia yang i derajat

(dependabilrtyy, '(eteralihan

erajat keper (credibility),

ber‘i f anake : - ---u ruhhingga tingkat
o lﬂl"’ d C 1 \

aiifey erajat kepercayaan

terhadap da

percayaan  (credif

sferability), kep

kepe

dari hasil-hasil penemuansya buktikan=eleh, peneliti_pada keadaan yang sedang

diteliti. Pada penelitiaa e !]Wd kan @dilakukan dengan cara mendengarkan
hasil transkrip wawancara kepada setiap partisipan dan meminta tanda tangan
partisipan apabila telah menyetujui hasil transkrip tersebut. Selain itu apabila ada
saksi atau pendamping pada saat wawancara, transkrip tersebut juga diberikan

kepada pendamping untuk melihat kebenarannya.
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Dependability merupakan suatu kestabilan data atau proses penelitian yang
dilakukan untuk menjamin keabsaan hasil penelitian dalam penelitian kualitatip.
Peneliti melakukan auditing (pemeriksaan) dengan melibatkan seseorang dalam
pemeriksaan(auditing), yang berkompeten dibidangnya (Moleong, 2006). Pasa

peneliti ini proses auditing seluruh hasil akan dilaksanakan bersama-sama dengan

pembimbing tesis.

Transfer S ( ) g i dalam menilai
e a ina ' da pe nteks pengirim
an ntuk melakukar penga ebut pe jencari dan

kejadia pirisstentang amaa 5 (Moleong,

eneliti memyerahkanthasil temuan terhag egala ke agar tetap

Kna terhadap “ofe Jasi_yang samne euberta& Carpenter,

9).Untuk memenuhitkrite 2lititberusaha menemukan®da
: . & i

aitan dengan nilai-nilai_kepercaye : pengaruhi ibe dENQa

perdan -"7

mela TpeNauUre

a=Clata yang

komplikasi
nerahikan dengan cara
aral garsdapat sesuai dan

diterima oleh’ orang lain.dale

Dalam penelitian ini peneliti menguraikan secara terperinci hasil temuan yang
didapat, dibuat dalam bentuk naratif. Semua data hasil observasi, rekaman
wawancara dan catatan lapangan jurnal serta literatur yang didapat

(Moleong, 2004).
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Confirmability adalah kegiatan pengobyektifan dan netralisasi hasil interpretasi data,
dan tercapai kesepakatan tentang hubungan dari arti kata diantara dua orang atau
lebih (Polit & Hunger, 1999). Confirmability dilakukan pada wawancara kedua
keadaan partisipan untuk untuk mengkonfirmasi tema-tema sementara yang telah

dibuat dalam deskripsi tekstular agar lebih menambah keakuratan data penelitian

(Streubert & Carpenter,

% B i . ‘ 2 [3
1. Pror
pelitian a1 ‘.

L L 1
3. Perbatka

: A MRk W
D i F WP

I - L
5. PengM‘ -;D (:_,.u-

Dan anal (.n" E ‘\ _;

data h‘ “-r‘--.-!---'-J -"-!!!
6. Penyusuna

Iapo%l;nuak -"'-'!—-—_-_--._l—-
7. Seminar hasil ‘

penelitian ----‘r ] !h‘l‘i R e et
8. Perbaikan hasil

penelitian ' \-’ ]‘
9. Sidang Hasil =
10. | Perbaikan hasil

tesis
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BAB IV

HASIL PENELITIAN

Bab ini menjelaskan tentang hasil pe ian yang telah dilakukan, yang bertujuan untuk

ade yang mempengaruhi terjadi

mengetahui tentang Rilai-
perdarahan p ( ) it menghasilkan 8 tema
utama 3 a ang didiagnosa
S : agh menjadi dua
mencerite secara Sii arakteristi postpartum

an perdarahan yang berpartisipastdalamgpenelitian ini. Bagian Kedua guraikan

-
-

r pada dua kecamatan

lurahan Kotaratu dan

Kecamatan ” Mipan bervariasi dari usia

termuda 19 tahun dan usiatert , Pendidikannya juga dari tamat SD sampai

tamat SMP. Ke enam partisipan tadi memiliki karakteristik sebagai berikut :
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Partisipan 1

Usia 27 tahun, beragama Katholik, suku Ende, pendidikan SD, pekerjaan ibu rumah
tangga, melahirkan anak ke-4 didiagnosa HPP saat melahirkan anak ke empat pada
6 bulan yang lalu. Suami partisipan berusia 27 tahun, agama Katholik,suku Ende,

pendidikan SD, pekerjaan petani.

Partisipan 2
Usi ja irkan anak ke-5,
di . pekerjaan ibu

idikan SD,

uami pa n, aga

)

8 tahun, beraga
jaan ibu ruma
8 yang_Jlah

244

Ende

Partisipan 4
Usia 38 tahun, pendidikan SD, pekerjaan ibu rumah tangga, suku Ende, melahirkan
anak ke-4, didiagnose HPP saat melahirkan anak ke-4 pada lima bulan yang lalu.

Suami berusia 40 tahun, pendidikan SD, suku Ende, pekerjaan petani, agama

Katholik.
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Parisipan 5
Usia 19 tahun, pendidikan SMP, suku Ende, agama Islam, pekerjaan ibu rumah
tangga, melahirkan anak pertama, pada Tiga bulan yang lalu didiagnosa HPP. Suami

berusia 23 tahun, pendidikan SPM, agama Islam, suku Ende, pekerjaan berlayar.

Partisipan 6
Usia 42 ta de, pekerjaan ibu rumah
tan A . 3 ; ntanak ke enam pada

du ; 1N, D€ D u Ende, agama

jaan peta

enelitian

ini a terperiaci Menje efbagai tema yang teridentifi Jari hasil

Wawancara, observasi perilak ‘ literatur. Dalam penelitia nemaparkan

L & i
utama yang ak engalama ang perdarahan™ Saat melahirkan

nelitian di bahas secara
terpisah untuk mema I kepercayaan yang mempengaruhi
terjadinya perdarahan postpartum dari berbagai pengalaman mereka yang

melahirkan dengan perdarahan dan didiagnose perdarahan postpartum.
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Skema 4.1. Analisis Tema “kebiasaan hidup selama hamil/melahirkan”

Kata Kunci Kategori Tema
Wawancara:
¢ Tidak ada nafsu makan
e Biar lapar saya tahan...sore baru Kebiasaan
makan makan dan
minum yang

- kurang baik

Observasi:

Buteki makan sepiring nasi g
dan sayur, kadang
Partisipan terli a

\Wawancara
e Ur

aan hidup

h-l‘ na hamil

l' glahirkan

a dalam
pdaya melakukan
keluarga saat
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Tema 1: Kebiasaan Hidup selama hamil dan melahirkan

1. Kebiasaan makan dan minum ibu yang kurang baik
Semua partisipan memiliki kebiasaan makan selama hamil yang kurang tepat.
Seorang partisipan yang berumur 38 tahun mengatakan:

...mungkin karena banyak kerja dan saya kurang makan karena tidak ada nafsu
makan, karena kerja terlalu bap panjang hari, kurang istirahat........ 7 (P2)

n kain untuk menambah

haru makan.”
* bekerja

kerja dan waktuisti A
_ & = ) .
kehamilan se pa ain 1o - kerjaan rumakyta dan berkerja

dil ntuk v . h tb dan persiapan

mela NaBeb3 S : peda dengan saat

Seorang pa

menundasuntuk mak

sebelum hamil."Seorangpartisi 3 ama.hamil tetap bekerja mengurus rumah

tangga, kerja di kebu

’(Selama hamil) urus anak dan suami, mertua, kerja kebun, menenun, dan juga ke
pasar..... sehingga kurang istirahat (P1)

Seorang partisipan lain yang juga bekerja menenun kain untuk membeli makanan

dan persiapan biaya melahirkan mengatakan:
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’Saya kerja terlalu banyak saat hamil, dan kurang istirahat, sehingga saya jadi
lemah. Mau tidak kerja, itu memang tanggung jawab saya. Tidak bisa kita lepas.”
(P3)

Hasil pengamatan pada P1 dan P3 menunjukkan bahwa partisipan sedang menenun

kain, mengurus kebutuhan kelurga (memasak, membersihkan alat-alat makan,

merawat anak) dan membersihkaniftimab.

Pada hasi g d iantina dalam Swasono

: o li engenai kondisi
ail. @ eni 5 dilakukan dan

_ alila b Ve enai e dal AlH tangga,

~i pe garuhi kondisi tub a juga janifivatau bayinya. '

- 1, ¥
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Skema 4.2. Analisis Tema Nilai-nilai dan kepercayaan tentang kehamilan dan
melahirkan”

Kata Kunci Kategori Tema

Wawancara:

e kalau jalan diatas jam magrib anak
didalam kandungan diganggu roh ha

, sehingga bisa terjadi perdarahan
bisa keguguran

o Tidak boleh ja al

o Tidak bolek i

e Tidak ho
bels

Pantangan
aktifitas

ilai-nilai &
percayaan
tentang

ehamilan
-} dan

A

elahirkan
-4

an upacare
L boleh makan nasi.

T = e

* Ket: t mendgngat 2 S | m F
dan antUsias f:" erita p 3 o

. i &JRina dalam Swasono
tentang,ada gmpat L cam

membena _ _
* Serahkan b arus dipatuhi

: s g . Mebmaster (2005): aktifitas dan
. is(eplnik Iak"” . lipan sehari-hari
erankan uang o dipengaruhi oleh konsep pikir

kepihak perempuan dan nilai-nilai kepercayaan
Swasono (1998): keterkaitan
nilai, keyakinan, kepercayaan
serta norma mendasari
pertolongan persalinan serta
perawatan ibu dan anak
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Tema 2: Nilai-nilai kepercayaan tentang kehamilan dan persalinan
1. Pantangan aktifitas bumil
Semua partisipan mempunyai pantangan aktivitas selama hamil yang kurang tepat

Seorang partisipan yang telah melahirkan sebanyak empat kali mengatakan:

”Kalau pergi di orang meninge all ke tempat orang mati, nanti anak dalam
kandungan itu merasa sge alau keluar lewat pintu belakang atau
jendela, nanti_aié i jam magrib, anak didalam
kandunga an. Kalau jalan-jalan di
tempat pe mata juling dan lain-

Karenajsaya sering jalag
ang ganggu saya dan kandunganisaya.”

. ka oh halus

)

ara adat dilakukaf pada ﬁ yan@ melahirkan di rumahsakitdan diberi

asi. Upacara
mad ya i,-w an, karena apercayaa ibu yang baru
mela g ‘-"m."

Lima orang partipa jatan idupaca algpembebasan dari kutukan ini. Seorang
ibu yang melahirkan di

Kita harus panggil ketua adat untuk buat seremonial seperti siapkan air satu gelas

untuk minum dan tiga lembar daun lontar, lalu dan lontar itu dicelupkan ke dalam
air satu gelas itu, lalu di sapu pada lidah ibu yang melahirkan tadi dengan tujuan

untuk membersihkan nasi yang sudah dimakan di rumah sakit, karena itu haram
kalau anak belum berumur sembilan hari. Setelah itu baru ibu tersebut boleh makan
nasi jagung.” (P5)
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Upacara adat juga dilakukan bagi anak yang lahir. Upacara ini dilakukan sesudah 9
hari untuk anak laki-laki dan 6 hari untuk anak perempuan. Seorang partisipan
mengatakan:

Setelah genap waktunya, baru dibuat seremonial adat yang disetujui kedua belah
pihak, pihak dari keluarga suami dan pihak dari keluarga istri. Persiapannya, pihak
dari keluarga istri menyiapkan satu ekor babi (berlaku untuk yang beragama
kristen), dan satu ekor kambing ang beragama muslim), 10 kg beras. Kalau
anak laki-laki, kain sat gerempuan kain sarung. Itu ditanggung
keluarga perempué

A pihak Bapak, menyerahkan
uang 200 t annya kekeluarga pihak
perempug

a bermacam-
ac an yang harussdir ' atpun tida ya karena

au te 1are yi untuk

ya. Webmaster (2005) yatakan bahw ifitas an sehari-

pengaruhiolel se ‘ ang,diamD at di ruhi oleh

pikir dan nilai=nilai ﬁ yang| dimiliki. Pada_dasarnyaghilai-nilai
. L & o

angat dipenga leh sudut pandang yang dimiliki.

i_informasi*baik yang dapat

Neroao
3y
: a an yang dilakukan

dengan orang_lain. Swaseno (18 0 Dy ahwa 1espon masyarakat terhadap

kehamilan sampai W s rsalinan bagi ibu dan bayinya
menunjukkan adanya keterkaitan antara nilai-nilai landasan pemikiran, keyakinan
dan kepercayaan serta norma-norma yang mendasari perilaku pertolongan persalinan

serta perawatan ibu dan anak.
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Skema 4.3. Analisis Tema ”Ketidaksetaraan gender

Kata Kunci Kategori Tema

Interview :
* Beritahu suami untuk
melakukan pekerjaan
* Makan bila diijinkan
suami

61

Ketidak
setaraan
gender

ng |str|nya
angguk dan

b|| barang

sebut | 'chmar% Koenig
- ‘w H;ﬁ" : Gender dikaitkan

perbedaan biologis
able'social seperti
dan tingkat
dikan
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Tema 3 : Ketidaksetaraan Gender

Semua suami partisipan menunjukkan sikap yang keliru (seperti selalu menunjukkan
sikap otoriter yang artinya setiap instruksinya harus dituruti) dalam rumabh.

Dua partisipan mengatakan :

”...Kalau mau buat sesuatu ha geritahu suami dulu kalau diijinkan baru
Kita bisa kerja.

Seorang partig

an 5
7. kal u ; of:
Dga p a0 an '

dan banya isa:ba lan istri.

asi olehwsmpeneliti J p i ah-rumah

' Ua partisipan “séla APA Y3 2 minya dengan

ggukan kepala bilafdiberit ’

FiSMCk & Koenig (19991

dan wanita y.

akteristik pria
kedua  jenis kelamin
ini beru an manusia, serta
berbeda-beda diU . é lap budaya, namun hampir
semua budaya menunjukan bahtwa nmMempunyai status yang lebih rendah dari
laki-laki. Gender juga biasa dikaitkan dengan perbedaan biologis dan sosial seperti

pendidikan dan status ekonomi.
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Skema 4.4. Analisa Tema: Kebiasaan untuk berobat ke dukun dengan praktek
pelayanan yang salah

Kata Kunci: Kategori Tema

Wawancara :
e Kedukun untuk diurut
perut selama hamil

Praktek dukun

Agan mengurut
Observasi : anghamil

e Partisipan p
e Belum ke
kesehata
o Pey i
d

eplasaan

Lo 1k

abat ke
d n
T

ra:
. suami d
ditemu kapa ‘f"

e Ru
pelayanar
menunggt

e Harus bekerv :

diganggu

al_Sak

Review Literatur :
i ¢ Women health and family welfare
* TOMA ; Dukun lebih project phase 11 (2000) :
dekat dengan masyarakat Ketergantungan orang NTT dan
dan bidan tinggal dikota NTB terhadap dukun.
e Arjoso (2005) : Pemeriksaan
kehamilan oleh tenaga kesehatan
terlatih

Observasi :
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Tema 4 : Kebiasaan untuk berobat ke dukun dengan praktek pelayanan yang salah
1. Praktek dukun dengan mengurut perut yang hamil
Kebiasaan orang Ende kalau ibu hamil mengeluh sakit biasanya pertama
dipanggilkan dukun urut terlebih dahulu kalau tidak sembuh baru mereka memanggil

petugas kesehatan.

Hal ini disampaikan olehq artisipan, adapun ungkapannya sebagai

berikut :

? & 2 3 ¢ a beritahu suami
o] ay el an anak saya”
g lain menoatakan. : '
dU U K Urd

/a a bia d sakit dan
emberi saya air Satu gelas yang sudah dibaca-baca oOfefh ¢ setelah
sakitnya hilang. tapi seBentar muncul lagiakhignya sua ar saya ke

sakif
DU il diurut perut olefdt I’pada saat
3]

ahirkan.
-
Y

ya kedukun. Hal ini

g‘mun dan telah melahirkan

observasi, perna

mil, pada saa

sodf

2. Kebiasaa sakan ke e duk

disampaikan

anak ke 4 mengatatakan:

...Waktu hamil kalau saya sakit suami saya bawa saya kedukun nanti kalau tidak
sembuh baru dibawa ke rumah sakit dokter beri obat saya minum baru sembuh.
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3. Dukun tinggal dengan masyarakat
Rumah penduduk berdekatan dengan dukun atau bertetangga dengan dukun sehingga
ibu hamil atau ibu yang mau melahirkan kalau sakit pertama memanggil dukun yang
dikampung dekat rumah :

Semua pertisipan mengatakan kalau sakit ke dukun salah satunya mengatakan :

:”....Suami saya kalau sa ergi panggil dukun karena rumah kami

berdekatan denganyd

Patisipa ( )
e - mertua
€ hmen| 008 \ I panggit d un de

anak saya

gamatanspada semua partisipanbahwa pastisipan pandg

ga kesehatan damkpe elihat duku ) il il yang

atal dukun lebih dekat'denga

dengan sabar membantu ibu atau perempuan yang mau melahirkan tersebut. Dalam
laporan yang sama di NTB menyatakan bahwa masyarakat di NTB sering
mempunyai kepercayaan terhadap dukun, karena dukun memahami apa yang
dirasakan oleh ibu yang mau melahirkan, sedang bidan kurang sabar dalam

menolong ibu yang mau melahirkan.
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Laporan yang sama juga di NTT menyatakan bahwa masyarakat di Flores Timur
oleh dinas kesehatan Kabupaten Flores Timur melaporkan bahwa bidan desa sering
meninggalkan tempat tugas sampai berbulan-bulan dan Polindes tidak ada petugas
kesehatan (bidan), sehingga ibu hamil yang mau melahirkan mencari dukun beranak

untuk menolong persalinannya.

&2,
> !
0
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Skema : 4.5 : Masalah Asupan Nutrisi yang Kurang Pada Ibu Hamil

Kata kunci Kategori Tema

Interview :
e Tidak boleh makan ikan
gurita dan daging

berdarah nanti lahir
banyak darah yang
keluar
e Tidak boleh makan
nangka nena
nanti keg

Pantang
makan

saat

ipaR, nutrisi
. g.Kurang
Sl

vasi :
ga hanya maka
%gan sa )
o Makan si *op'i:- w
say
e Danino
kadang

udi Literatur :
Soeprono(1988) Dampak
anemia berfariasi dari keluhan
yang sangat ringan sampai
dengan gangguan kehamilan
dan persalinan.
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Tema 5 : Asupan nutrisi yang kurang

1. Pantangan makanan tertentu saat hamil
Lima dari enam orang partisipan yang diwawancarai menyatakann bahwa saat hamil
mengalami banyak pantangan makan.

Partisipan yang mempunyai 5 anak mengatakan

seperti isi k
ikan guri

elapa muda nanti anak lengket
hamil nanti keguguran,
daging berdarah nanti

gngatakan ;
dilarang™ : akan s tapi saya
a_lahirka ari-hg yak tapi

pa nari B da a bai saya @ kit untuk
ditolong bidan.(P6).

peng e - is | i) ya ang makan

Kan bah i/ ubi de fan sayur.

b ¥ § i

. Rata-rata
L
|

-kadang mere
terlihat kurus

p
~ 7 ™

2. Masa OROMTU () (lc ¢ 0erotzZ]

Semua partisipan yang divwav ayai. masalah ekonomi yang sama, rata-

rata mereka mempunyaijpeng 'ﬁwﬂ! D karena suami partisipan semuanya
bekerja sebagai petani. Hanya satu partisipan yang mempunyai suami yang

pekerjaan berlayar.
Partisipan yang suaminya berstatus pekerjaan petani mengatakan

””....suami saya mencari uang dengan menjual hasil kebun kami itu untuk beli
makanpun tak cukup sedangkan saya harus menenun biarpun hamil supaya kami
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bisa dapatkan uang untuk tambah beli kebutuhan kami dan juga untuk tambahan
biaya saya melahirkan anak saya.

Soeprona (1988) menyebutkan bahwa dampak anemia pada kehamilan bervariasi
dari keluhan yang paling ringan sampai dengan gangguan kelangsungan kehamilan
antara lain : Abortus, partus imatur/ prematur, gangguan proses persalinan (inertio,

atonia uteri, partus lama), gan pada masa nifas (subinvolusio, daya tahan

terhadap infe gangguan pada janin (abortus,

dlsrmt( ; , kematian perinatal)
T Uy ¥
~odf o
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Skema 4.6. Analisis Tema : Akses ke pelayanan kesehatan yang sulit

Kata Kunci Kategori Tema
Observasi: Jarak
* Rata-rata rumah partisipan 2-3 pelayanan
km dari rumah bersalin atau dengan

puskesmas, dan 5 km dari rumah
sakit

ah yang

Akses ke

pelayanan
esehatan yang
sulit

af
(¢
N
Wa a :

o

Y

alam sudah
umum

A

Literatur:
*=Eely (2003): pem lMrrmtennal,

asilitas rujukan k asi yang baik
mm matian ibu.
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Tema 6 : Akses ke Pelayanan Kesehatan yang sulit

1. Jarak ke Pelayanan Kesehatan yang jauh
Jarak dari tempat tinggal partisipan dan unit pelayanan kesehatan mempengaruhi
partisipan untuk mencari jenis bantuan kesehatan/ persalinan. Seorang suami

partisipan mengatakan:

... kami menyetujui (sara mbawa istri saya cepat-cepat ke Rumah
Sakit Ende untuksgitg jakalk rumah saya dan rumah sakit
cukup jau

Hasilobs art : < a I Saya panik mau cari
al a 3 U ' daif
oitasi ke P anan Ke

ebih dari

DI wilayah tinggal partisipang kendaraanimum biasanya beropera

0 mg chinoga. keluar nartisig 353 ebih i ymeminta

dkun unt b3 r ah jika
‘ari.Seorang nartisipa M ahigkan di rumah mengu

-
’...waktu i sff : b

jadi pada

kendaraan yang bisa
anak harus lahir,
untuk menolong

Km dari rumah bersalin, puskesmas maupun rumah sakit, dan diatas jam 10 sudah

tidak ada kendaraan umum.
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Felly (2003) mengatakan bahwa tujuan antenatal care adalah menyiapkan
seoptimal mungkin fisik dan mental serta anak selama dalam kehamilan persalinan

dan nifas sehinga angka morbiditas dan mortalitas ibu serta anak dapat diturunkan.

o
ot
w* LLY.

/,
=
s

Nilai-nilai kepercayaan..., Raimunda Woga, FIK Ul, 2008



73

Skema 4.7. Analisis Tema “Pengambilan Keputusan Mencari Bantuan Penanganan
Kehamilan/ Persalinan”

Kata Kunci Kategori Tema

Wawancara:

e Mereka (suami & mertua)
panggil dukun

e Mereka duduk, omong dan

putuskan untuk panggil d

pterlambatan
Den bilan
) mencari
an
ganan
an/
an

¥

ke ruma
ditangani duku
pergi antar saya
iurut dukun

JN5Y

an

01): suami dan keluarga pembuat keputusan
dalam menghadapi kedaruratan kehamilan dan
persalinan.
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Tema 7: Pengambilan Keputusan Mencari Bantuan Penanganan Kehamilan/
Persalinan

1. Keluarga dan suami memilih penolong persalinan
Semua partisipan penelitian ini memberitahukan keadaannya pada suami, dan
kemudian suami membicarakan keadaan istri kepada keluarga. Kemudian suami dan

keluarga partisipan memilih peng persalinan.

un untuk menolong

d dan kemudian

ahirkan, ulai ra li-sakit di inggang,
asa Sa saki a begi ama's orang-orang
mah mertua saya."talu eka ganggil dukun.” (P3

Ipan yang di i Ke rumah sak

saya mau melahirkan : yang hilang timbu¥"Saya beritahu
ertama-tama omong-omond skan untuk

ik dukun, dan ereka bawaatang untuk
iaya.” (P3) ‘

in ke pelayanan
kesehatan

Lima dari enam suaa‘l Lembawa partisipan ke pelayanan

kesehatan atas anjuran dukun yang tidak sanggup menangani komplikasi persalinan.

(13

Sedangkan satu partisipan membawa partisipan ke unit pelayanan kesehatan atas
anjuran mertuanya. Empat dari enam partisipan yang melahirkan di rumah dengan

bantuan dukun dan mengalami perdarahan sehingga dibawa oleh keluarga ke unit
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pelayanan kesehatan. Seorang partisipan yang mengalami perdarahan post partum di
rumah mengatakan:

”Waktu itu suami saya dan ipar-ipar saya sangat sibuk mencari bantuan untuk
menolong saya, karena wakktu itu sekitar jam dua belas malam, maka sulit dapat
kendaraan yang bisa antar saya ke rumah sakit. Akhirnya karena sudah tiba
waktunya, anak harus lahir, maka suami saya panggil dukun beranak yang dekat
rumah, untuk menolong melahirkan anak saya.... saya rasa baik-baik saja. Hanya
perut saya terasa kembung. Says ahu dukun untuk periksa lagi kandungan saya.
Dukun bilang kandungan alu tidak dibuat apa-apa oleh dukun.
Setelah selang bebera : 2 anyak.di kain pengalas dan semakin
banyak. Ka a Sampai di rumah sakit
darah kel s sekali.”” (P6)

partum di unit
atan, mengs "k'

antar : iksa dan
dibantt oleh petugas keseh supaya d : melahlrkan denga (P4)

atur Ar 0O < lasan ek euangan,

‘esa daerah peg n M lify dukun beranak untdtu proses

w anak-anak eka da harusi@itolong oleh te lM‘atan. Selain
0 fceren 88 s .

itu jumla k bidan pindah

ke k

pada tahun U

kematian ibu hamil juga

ukan oleh Ito (2001)
an bahwa pada kejadian
rena suami dan keluarga terlambat dan

salah membuat keputusan dalam menghadapi kedaruratan kehamilan dan persalinan.
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Skema 4.8. Analisa Tema : Perlunya Support Positif dari Tenaga Kesehatan

Kata Kunci: Kategori Tema

Interview:

- Beri obat, suntik dan
obat-obatan.

- Periksa laboratorium.

- Siapkan makan minum

- Dan beri penyuluhan

penjelasa
Petugas jarang membe

e Sering tinggalke
tempat kerja

Study Literature:

Bobak (2005), Peran Perawat maternitas
dalam merawat dan mencegah hal-hal yang
berhubungan dengan kesehatan ibu.

Fally (2003), perawatan antenatal
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Tema 8 Analisa Suport positip dari tenaga kesehatan

1. Memberikan pelayanan kesehatan
Semua partisipan tidak teratur memeriksakan kehamilannya karena petugas
kesehatan jarang ada di tempat

Seorang partisipan mengatakan yang mempuynai enam anak mengatakan

”.... saya sakit kepala da# anak saya sudah lahir saya kasitau
suami saya merekarhs i ir yang sudah dibaca — baca
saya semb : : IS : skesmas tapi dokter tidak
ada, terpa a . : dukun (P6).

; akan sayaa
saya disur dak dipesan apa-

005) mengatakan K lagtdalam meningkatkan ehamilan
an  tid terlepa i an _petawat it bekerja

arakat. Perawat matert A efjalankan.tugas dan tangguagjawabnya

: @ .
u_bekerja sama dengan : WE a seperti dokter,bidan.dan perawat

IaidNam ,‘r( I|I::: "ﬁ I ;::llil rbatb

yang optimal dan mempengaruhi partisipan/ keluarganya untuk mendatangi unit
pelayanan kesehatan untuk meminta bantuan. Dukungan pelayanan kesehatan dapat
berupa: pemeriksaan kehamilan/ kesehatan, informasi kesehatan, pertolongan
persalinan dan penangan komplikasi. Seorang suami yang istrinya mengalami

perdarahan akibat retensio plasenta mengatakan:
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’Sampai di rumah sakit, dokter dan bidan langsung pasang infus dan suntik. Waktu
kami antar itu ari-arinya belum lahir. Setelah suntik dan pasang infus, tidak lama
kami diberitahu bidan, ari-arinya sudah lahir. Dan bidan serahkan ari-arinya ke
kami untuk di bawa pulang dan bidan beritahu lagi... istri saya harus istirahat,
karena darahnya keluar banyak.” (P3)

Seorang partisipan yang mengunjungi tenaga kesehatan pada waktu periksaan

kehamilan mengatakan:

” (Di rumah sakityrdi

dan Hb sayaé

e 0« : . ap tersedianya
i asUS risik iiterutama per mungkin

kan. Hal

‘: -
adf Y

ing, disuruh periksa darah,
ai anak lahir.”” (P1)
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Skema 4.9. Hasil penelitian grounded theory ”Nilai-nilai Kepercayaan Masyarakat
Ende yang Mempengaruhi Perdarahan Post Partum”

Nilai dan kepercayaan
masyarakat Ende NTT Kondisi masyarakat Ende

, .............. frvermerenens ._

Kebiasaan hidup selama
hamil & melahirkan
* Kebiasaan makan &

minum yg kurang
* Beban kerja yg.ting g isi yg kurang:

& Wakt i A ) >
kurang d empat
e

kesehatan yang su
jarak yang

m prtasi

Keterlambatag, pengambilan
keputusan k i

p - encari
nga L
bum|I ” b “"h). keluarga memilih
longapersali
ipenoto inan

e
""-——
Val eltarga tidak
v-m embawa ibu yang

_ : e pelayanan
Ketidak setaraang 3 der, V \ kesehatan

* suami “powerful
* kebiasaan makan keluarga |

A

Resiko atau akan terjadi perdarahan
postpartum

A 4

Perlunya support positif dari
tenaga kesehatan
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C. Hasil penelitian Grounded Theory Nilai-nilai masyarakat Ende yang
mempengaruhi terjadinya pendarahan postpartum
Perempuan di kabupaten Ende provinsi NTT yang mengalami perdarahan post
partum dipengaruhi oleh dua faktor antara lain nilai dan kepercayaan masyarakat

Ende dan kondisi masyarakat Ende itu sendiri. Nilai dan kepercayaan masyarakat itu

meliputi kebiasaan hidup,s aelahirkan seperti kebiasaan makan dan

minum yang "

ahat yang kurang. Nilai—

( ang aktivitas ibu

ang kurang.

< '} praktek ah seperti

ela ' Jukun dekat
masyarz kKetidaksetar, i owelJ‘klbatkan

dalamspenga a suami

Keluarga yang me ( sa dan tidak sedera memtbawa ibu

salin ke pela

mencari bantuan dimana suami dan keluarga yang memilih penolong persalinan dan
tidak segera membawa ibu yang bersalin ke pelayanan kesehatan sehingga
menyebabkan resiko atau akan terjadinya perdarahan postpartum. Untuk mencegah

hal tersebut maka perlu adanya support positif dari tenaga kesehatan.
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BAB V

PEMBAHASAN

Bab ini menjelaskan pembahasan_h enelitian yang dilakukan dan implikasi untuk

keperawatan khus bahasan dari penelitian ini

studi-studi literature

mempengaruhi
@ wawancara

ena pan  yanggime engalami

payinya telahfmemberikan gambara vtaa hasil

—d

eiw masyarakat

adalah mem

pada saat melahirka

ini.

betasi hasil penelitian H 5
Hrsi hasil pené 1 hatks
Ende yang ﬂ?’ ;i}-l artum pada ibu yang

men maparkan dua hal,

yaitu nilai-nMi *‘masyarakat Ende.

Penjelasan tentang nilai-nilai kepercayaan masyarakat Ende meliputi kebiasaan dan

lai-nilai kep

perilaku para ibu pada masyarakat Ende selama hamil dan melahirkan dan nilai-nilai
kepercayaan tentang kehamilan dan persalinan yang berdampak pada asupan nutrisi

yang kurang. Selanjutnya, kelelahan fisik karena beban kerja yang tinggi dan waktu

81

Nilai-nilai kepercayaan..., Raimunda Woga, FIK Ul, 2008



82

istirahat yang kurang juga menjadi salah satu penyebab banyaknya para ibu
mengalami perdarahan paska salin. Hal ini merupakan suatu kebiasaan yang
dilakukan oleh seorang ibu karena itu merupakan tugas pokoknya yang harus
dilakukan walaupun kondisi ibu dalam keadaan hamil seperti mengurus anak dan

suami, juga mertua kalau masih hidup, dan pekerjaan lain yang merupakan rutinitas

seorang ibu.

Nila ), te 3 3 an swatu budaya yang

s nd i ndi

berhubungan dengan™e a ingkungan

idu tentang

andang dunia serta. car

ahuan budayaimenyangkut keyakinan dalar tentang

aleh kese han, men

- —d

an dialami ¢ ususnya ibu tldak boleh
me i il ) ayi : ati “HaWini Mya karena dapat

Berikutnya, tidak

peroleh

boleh kelua i kang karena kan anaknya susah lahir.
Tidak boleh jalan m ; anding anggu roh halus dan bisa terjadi
perdarahan sampai terjadi keguguran. Kepercayaan-kepercayaan tersebut dimiliki

oleh semua partisipan dalam penelitian ini.
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Selanjutnya, hal-hal berupa larangan atau pantangan ini dapat dipulihkan dengan
melakukan upacara adat seperti yang diceriterakan oleh semua partisipan sebagai
berikut : jika seorang ibu melahirkan anaknya di rumah sakit diberi makan nasi,
maka setelah kembali kerumah harus dibuat adat seperti ; diberi minum air satu gelas

dan disapu dengan tiga lembar daug.Jontar yang sudah dicelupkan dalam segelas air

tadi. Setelah itu baru dig esuai tradisi masyarakat Ende. Pada

anak berug ¢ ¢ makan nasi yang dibuat

darijoera
D yang kurang 3 semua g engatakan

angan bagi ibu"yang lagihamil unttk tidak bole

Sl makanan
terte dapat abkan gang ga jani andungnya

U sendi hagal ( mereka bolel daging-

an beberapa jenis sa “ ca ini menyebadei antara
[ &

il mengala ia tersebut Whenyebabkan

Riantina dalam Swasono
(1998) di Subang Jaw. nele ahwa terdapat pandangan budaya
yang keliru mengenai kondisi wanita selama masa hamil. Sedangkan jenis kegiatan
yang harus dilakukan dan tuntutan budaya mengenai tugas dalam keluarga yang

mempengaruhi kondisi tubuhnya dan janinnya.
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Riduan & Wahyudin (2004) melakukan penelitian terhadap kejadian anemia ibu
hamil di puskesmas Bantimurung memperoleh hasil bahwa pada wanita hamil
dengan anemia banyak mengalami komplikasi pada kehamilan dan persalinan,
resiko kematian maternal, angka prematuritas, berat badan lahir rendah dan angka

kematian perinatal meningkat.

Selanjutny pemahaman ibu hamil

tentdng s : rekay dapat memberi

De g 0 *

gungannya serta trdakumeny umsi vitamin i ahan yang

‘ efama hamil.

lan S \O f ( daya Ke

bangan janin

inan dan

Waat hamil

n kebiasaan

laporkan adanyabent embahayakan,

tidur, dan
- -‘ﬁi atwhwkan mereka

pisau, mlahirkan

, diharuskan

plasenta tan reka dengan air sungai.

Sedangkan selama ma I pantangan makan dan melakukan

hubungan seks selama 40 hari.

Sementara Webmester (2005) menyatakan aktivitas dan kehidupan sehari-hari

dipengaruhi oleh setiap keputusan yang diambil yang sangat dipengaruhi oleh
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konsep pikir dan nilai-nilai kepecayaan yang dimiliki. Nilai kepercayaan dapat
dibentuk melalui berbagai informasi baik yang melalui media informasi yang ada
maupun melalui kegiatan yang dilakukan dengan orang lain. Swasono (1998)
menyatakan bahwa respon masyarakat terhadap kehamilan sampai dengan perawatan

saat persalinan bagi ibu dan bayiaya menunjukkan ada keterkaitan antara nilai

landasan pemikiran, ke erta norma-norma yang mendasari

perilaku pg

g@m w) -
at mempunya ~_ ay/aan yang kuat te ereka lebih

sebagai penelong ipersalinanmereka karena‘e atmemahami

n perem ng mau melahirkan, sela embar anjaga ibu

puan pnau me , yang ukan di

Wten Flores Timur©leh A hatam Kabupaten FlorWIaporkan
[ &

kesulitan masy A sehingga par il yang mau

i anMVHFW 2000).
.]Walam Widayatun (2001)

ukun dalam menolong persalinan

Berikutnya,
melaporkan bahwa p
mereka karena para dukun lebih memberikan pelayanan yang lengkap, dari memijat
bayi dan ibunya sampai memimpin upacara kelahiran seperti memotong kuku,
mencukur rambut bayi, menindik telinga dan mengkhitan bayi perempuan. Aspek

psikologis lain adalah faktor keamanan dan ketentraman, karena dukun dianggap
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lebih berpengalaman, lebih dikenal dan dihormati serta menguasai tradisi dan adat

istiadat setempat.

Penelitian yang dilakukan oleh Handanu (2004) di kecamatan Naga Pinoh dalam

Maiysa (2007), menunjukkan bahwa pemilihan dukun bayi sebagai penolong

persalinan karena bia asar sukarela), adanya kepercayaan
dengan di d 1S3 , kemudahan dalam

me D3

g lengkap (dari

aporkan oleh

I yang dikutip 3 pawi (1996) b pedesaan

aatkan peroléng p inan#eteh dukun bay syai dengan
S0Sio ng adaididaerah tersek g duk erasal dari

c dah di denga
ari sistem organisasi s an keagamaan yang tidak teipi
[ &

Bem u,".'**ﬂ K g (Provinsi Nusa
sekitar 6,6 v
e

penambahan berat ba

erupakan

ama hamil sedikit
'Wyang dianjurkan sebagai
Lﬂari penambahan berat badan yang
tidak memadai adalah kurangnya konsumsi makanan, diperparah lagi dengan
penyakit seperti malaria dan infeksi parasit di daerah Endemik. Penyebab tidak
langsung adalah kurang akses perempuan ke pelayanan kesehatan, rendahnya

pendapatan sehingga perempuan tidak dapat membelikan makanan yang dibutuhkan
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dan ketidak seimbangan gender dalam pembagian tugas rumah tangga. Penyebab
mendasar lagi adalah kurangnya kesempatan perempuan untuk mendapatkan

pendidikan formal.

Suami atau laki-laki dikatakan “pewerfull “ dalam keluarga yang diartikan dalam

ketidak setaraan gende ebagai karakteristik pria dan wanita

yang dibeq zak ANt3 lipelajari seiring dengan
3 - is budaya. Sesuai

L Mmasyarakat

ekkan peran g a dalah dengan memp ' arkan jenis

jenis kelamin pria lebih berkuasa dari™ pa of:
akat Eg a_laki=laki ada an ehih kue :

1-laki embe > 2 Jjan.

—d

tian ini adaIWiani (2005),
Mang harus yang

pada masyarakat

'Vk wanita didunia yang
d

ang sebagai makluk yang kuat dan

menurut

Dih berani

kita, meski

mempunyai kemampu

mempunyai hak mendapat layanan dari wanita.

Selanjutnya, tentang kondisi masyarakat Ende yang meliputi ketidaksetaraan gender,

kebiasaan berobat ke dukun dengan praktek pelayanan yang salah, akses
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kepelayanan kesehatan yang sulit dijangkau yang terdiri dari jarak yang jauh dan
transportasi yang sulit yang menyebabkan keterlambatan keputusan keluarga
memcari bantuan. Semuanya ini berdampak pada resiko akan terjadinya perdarahan

postpartum pada ibu melahirkan.

Penelitian yang dilak menyebutkan bahwa ibu-ibu yang

tinggal di paga kesehatan karena
a, fesilitas kesehatan
josastro (1991)
olong tradisio nad: alinan_tidak emberikan
eknis, tetaptimemberikan gmotional se ita yang
bersalig eluarganya, karena doa i A membantu
jalan

R J

nelltlan Char

dltlﬂan
perilaku kesv' ,j

kesehatan terjangkau

ab langsung yaitu

.-vn dan keadaan pelayanan
Ju g

at mempengaruhi kehamilan dan

persalinan.

Dep Kes (2003), menyatakan bahwa ada penyebab lain yang dapat menyebabkan

AKI masih tinggi adalah keterlambatan keluarga pasien dan tenaga kesehatan dalam
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penanganan pasien, ada 3 macam keterlambatan antara lain : 1) keterlambatan
dalam memutuskan untuk mencari pengobatan atau pertolongan persalinan (tidak
mengetahui adanya komplikasi), 2) Keterlambatan dalam mencapai tempat
pengobatan/ pertolongan persalinan karena letak geografis yang sulit dijangkau

(seperti pengunungan, sungai dan_kepulauan), 3) keterlambatan dalam pertolongan

karena tersedianya sarag as dan juga masalah ekonomi. Hasil
penelitian el S 8 keterlambatan dalam
n, hal ini terjadi
ahu adanya
a kehamilan, arge ganggap mela hal yang

alami oleh™seerang Wanita pada ma a adanya

aki i ; 8 ak dalam

gyanan kesehavna jarak dan
Ti‘.‘“_ al Mebabkan karena

gga sulit ditempuh

kepu

n lainnya ada

dalam wakt i ' [ terse nsportasi.

Selanjutnya, keterlambatan dalam pelayanan pertolongan persalinan karena
terbatasnya sarana dan prasarana pelayanan kesehatan baik di puskesmas, rumah
sakit kabupaten ataupun rumah sakit provinsi seperti tenaga kesehatan atau bidan

yang tidak berada ditempat pada saat masyarakat membutuhkan. Kebanyakan bidan
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lebih memilih tinggal di kota dan membuka praktek daripada tinggal di daerah

pedesaan.

Penelitian yang dilakukan oleh Astari (2005) di Jawa Barat menemukan bahwa

suami mempunyai peran yang cukup penting bagi istri yang mengalami komplikasi

baik pada masa kehamij Peran suami bukan hanya pada aspek
produktif 03 : ke g yang terkait dengan

ko k3 ; s produktif (yaitu

2N 110 etelah _ terlamb dapa 3 AN proses

anyang adekuat®karena dilakttkan pertolonga karena suami
uarga tie akan‘ada salah. se aamilan™e salinan

Wnyang dilakukan'ole }4 pada tahun 1997-199Wi Selatan
& [

'w.lkkan bahwa f amil juga diW oleh karena
it Mam menghadapi

eberhasilan dalam meningkatkan
kesehatan kehamilan tidak terlepas dari peran perawat maternitas yang bekerja di
masyarakat. Perawat maternitas dalam menjalankan tugas dan tanggung jawabnya
selalu bekerja sama dengan tim kesehatan lain seperti dokter, bidan dan perawat lain.

Namun saat ini keberadaan perawat mternitas sangat terbatas.
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Selanjutnya, penelitian yang dilakukan Felly (2003) menyatakan bahwa pemeriksaan
antenatal yang dilakukan secara teratur dan ketersediaan fasilitas rujukan bagi kasus
resiko tinggi terutama perdarahan yang selalu mungkin terjadi setelah persalinan

dapat menurunkan kematian maternal.

B. Keterbatasan peneliti

1. Keterh mendapatkan data yang

; 3 tersedia sangat
petod ) : ; kam wawancara
elum sepenuhaya dilakitkan dengan benar. aa ses analisa

it mengalamikesul hal iniFdapat diatasike lsmelakukan

sultasiz@ embi g tesis

a peg 3 : ualitatif,

WUsnya studi jampuan penelWelakukan

ancara memb sangat kurang

3. partisipan

satu (1) orang

ahami pertanyaan yang

berpendiv' i

diajukan atau sulit galamannya dengan baik.

C. Implikasi keperawatan

Penelitian ini menemukan nilai- nilai budaya tentang kehamilan dan persalinan

masyarakat Ende, pengambilan keputusan mencari bantuan penanganan kehamilan
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dan persalinan, akses tenaga kesehatan sehingga perawat maternitas dalam
melakukan asuhan keperawatan, dapat mengatasi tentang kebiasaan hidup
masyarakat yang menyimpang dari apa yang seharusnya dilakukan. Nilai budaya
yang sangat mempengaruhi masyarakat dalam hal perawatan kesehatan khususnya

ibu hamil dan melahirkan serta_pengambilan keputusan untuk mencari bantuan

penanganan kehamilan,g

, i orongan kepada

' atan yang

eluarga, sejé engaaftuytan falsafah k nitas yaitu
aternitas "Detsifat Istik dan memberika aaf terhadap

an kelue sebagalpemberi dukung mempu nilai dan

ga yang pleh latar

g adat dan budgz
[ &

es pertolongan persalinan lebih dini.

3). Perlu adanya
kegiatan ya ihi [ 3 ' latan — kegiatan yang dapat
menarik minat mas merubah perilaku dan budaya

masyarakat.

Penelitian ini juga dapat menjadi data dasar bagi perawat maternitas sebagai

advocate untuk perempuan yang mengalami perdarahan saat melahirkan dan ibu
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hamil yang mengalami resiko tinggi dimana peran perawat maternitas sebagai
penghubung dengan mengkomunikasikan kepada pengambil kebijakan terkait
dengan masalah yang dialami mereka yaitu dengan masalah budaya yang masih
tinggi dengan demikian dapat menurunkan kondsi masyarakat khususnya ibu hamil

dan melahirkan.

o
ot
w* LLY.

/,
=
s
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BAB VI

SIMPULAN DAN SARAN

Pada bab ini peneliti akan menjelaskan simpulan yang menjawab permasalahan

penelitian yang telah dirug an saran praktis yang berhubungan

dengan masalg i

elit13 i V tentang

empuan melev Oroses persalinan_deng 13 perdarahan

elahirkan yangiditolangolehjditkun beranak™ats esehatan di

en End isimpulkan sebagai bei

al kepe N mas Ende ang an hidup

ma hamil dag=meld ali- kepercayaan amil dan
[ &

h|rkan sepert m yang kuraWn kerja yang

persalinan seperti
pantang i | i jasaan berobat kedukun
dengan praktek pe erti mengurut selama hamil, saat
melahirkan dan setelah melahirkan, pemeriksaan kehamilan ke dukun karena

dukun dekat dengan masyarakat. Ketidaksetaraan gender, suami “powerfull”,
kebiasaan makan keluarga dan keluarga tidak segera membawa ibu ke pelayanan

kesehatan.
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2. Kondisi masyarakat Ende yang meliputi; akses kepelayanan yang sulit seperti

jarak yang jauh dan transportasi yang sulit, keterlambatan keluarga mencari
bantuan penolong persalinan antara lain suami dan keluarga yang memilih
penolong persalinan dan tidak segera membawa ibu yang bersalin ke pelayanan

kesehatan.

terjadinya perdarahan

Kedua ha S
postpdrt ié I NTT, Untuk itu
pe : ,

an simpulai. diatasipeneliti i Derike ak-pihak

falam hak.ini ae
pemerintahaf® kab ﬂ le susnya dinas Kesehatam sebagai
2 .
esehatar < eningkatkangpeldayanan terutama

nasif iikisbudaya yang kuat
_\ emi
\-‘II -l

1 bayi tidak dapat

2. Bagi perawat maternitas dan komunitas

diwujuc

Diharapkan dapat menyediakan waktu untuk dapat melakukan pengkajian yang
lebih terfokus terutama kepada kelompok masyarakat yang masih tabu dengan

adat dan budayanya terutama terhadap perawatan kehamilan dan persalinan.
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3. Bagi pendidikan keperawatan

a. Diharapkan dapat memberikan materi yang dapat menjadi pegangan
mahasiswa melakukan pengkajian dan penerapan intervensi yang tepat yang
dapat merubah perilaku masyarakat yang tidak tahu menjadi tahu.

b. Diharapkan dapat meningkatkan kemapuan mahasiswa dalam mengkaji

kebutuhan-kebutuha i,asuhan keperawatan yang koprehensif

pada ang E
4. i
memanfaa ;.! 8 as keseh d tuk dapat
‘ an derajat kesehatannya ter a bagi 1ot ahirkan.

ti selanj

Perlu adanya penel se H g ait dengan :

9 i ?
. _gFaktor asupa 1g Kurang ) dapat menw perdarahan
‘Jostp \"

aruhi terjadinya

bian lain yang hasilnya dapat

mendukung penelitian yang telah dilakukan, sehingga dapat menjadi

c. Dengan men

pedoman untuk lebih dipahami.
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