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Abstrak 
 

Latar belakang: Angka Kematian Ibu (AKI) yang dihitung per 100.000 kelahiran di Indonesia 
masih menunjukkan penurunan yang lambat. Beberapa penyebab kematian maternal tersebut 
disebabkan adanya komplikasi yang dapat muncul melalui tanda bahaya kehamilan.  
Tujuan: untuk mengetahui pengetahuan ibu dalam mengenali tanda bahaya kehamilan. 
Metode: Penelitian ini termasuk jenis penelitian cross sectional bersifat analisis deskriptif untuk 
melihat gambaran pengetahuan ibu hamil dalam mengenali tanda-tanda bahaya kehamilan dan 
faktor yang mempengaruhinya. Penelitian ini menggunakan teknik sampling consecutive sampling. 
Sampel berjumlah 80 ibu hamil yang melakukan pemeriksaan kehamilan di Puskesmas II Denpasar 
Selatan. 
Hasil: Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar (81,3%) ibu hamil berpengetahuan 
kurang dalam mengenali tanda bahaya kehamilan. Hasil penelitian juga menyatakan bahwa tidak 
ada hubungan yang bermakna antara umur, gravida dan status pekerjaan dengan tingkat 
pengetahuan ibu hamil dalam mengenali tanda bahaya kehamilan. 
Simpulan: Pengetahuan ibu hamil masuk dalam kategori berpengetahuan kurang mengenali tanda 
bahaya kehamilan. 
 
Kata kunci: Ibu hamil, Pengetahuan, Tanda bahaya kehamilan,  
 
 
 
1. Pendahuluan 

Angka Kematian Ibu (AKI) yang 
dihitung per 100.000 kelahiran di Indonesia 
masih menunjukkan penurunan yang lambat. 
Berdasarkan hasil Survei Demografi dan 
Kesehatan Indonesia (SDKI), pada tahun 
1991 AKI mencapai 390 jiwa, tahun 1997 
mencapai 334 jiwa, tahun 2003 mencapai 
307 jiwa dan pada tahun 2007 AKI mencapai 
228 jiwa. Menurut Badan Perencanaan dan 
Pembangunan Nasional (2010) angka 
tersebut akan terus diupayakan menurun 
menjadi 102 jiwa pada tahun 2015 seperti 
yang tertuang dalam target Millenium 
Development Goals (MDGs). Penyebab 
kematian maternal antara lain perdarahan 
(25%), infeksi (15%), aborsi yang tidak 
aman (13%), eklampsia (12%), persalinan 
yang buruk (8%), penyebab obstetrik 

langsung lainnya (8%), dan penyebab tidak 
langsung (20%) (WHO, 2015).  

Beberapa penyebab kematian maternal 
tersebut disebabkan adanya komplikasi yang 
dapat muncul melalui tanda bahaya 
kehamilan. Faktor yang mempengaruhi 
komplikasi dalam kehamilan antara lain 
kondisi ibu yang mengalami plasenta previa, 
atonia uteri, infeksi penyakit, gizi ibu hamil, 
paritas ibu hamil, umur ibu hamil, riwayat 
kehamilan sebelumnya, riwayat persalinan 
terdahulu dan pemeriksaan kehamilan yang 
dilakukan. Menurut Winkjosastro (2010) 
salah satu penyebab kematian ibu di 
Indonesia adalah pendarahan, 
preeklamsi/eklamsi dan infeksi. Selain itu, 
kematian ibu juga bisa disebabkan beberapa 
factor seperti rendahkan tingkat pendidikan 
ibu sehingga menimbulkan ketidakberdayaan 
ibu (Saifussin, et.al, 2010) Morbiditas dan 
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mortalitas ibu hamil dapat dicegah apabila 
ibu hamil dan keluarganya mampu 
mengenali tanda bahaya kehamilan dan 
mencoba untuk mencari pertolongan 
kesehatan (Hailu, et al., 2010). Tanda bahaya 
kehamilan yang dapat muncul antara lain 
perdarahan vagina, edema pada wajah dan 
tangan, demam tinggi, ruptur membran, 
penurunan pergerakan janin, dan muntah 
persisten (Chapman & Durham, 2010; 
Pillitteri, 2010). 

Tindakan yang dapat dilakukan untuk 
menurunkan angka mordibitas dan mortalitas 
adalah dengan pelaksanaan ANC yang 
adekuat. Pemeriksaan ANC (Ante Natal 
Care) dapat dilakukan di praktek bidan, 
Puskesmas maupun Rumah Sakit. Pada 
umumnya pemeriksaan ANC dapat 
mendeteksi lebih dini jika terjadi komplikasi 
dalam kehamilan. Selain itu, dengan 
melakukan pemeriksaan ini ibu juga 
diberikan beberapa informasi mengenai 
kehamilan yang belum diketahui ibu, diskusi 
dengan dua arah dengan petugas kesehatan 
sehingga apabila terjadi resiko mengalami 
komplikasi kehamilan maka dapat dilakukan 
tindakan pencegahan sedini mungkin 
sehingga dapat mencegah resiko kematian 
karena penanganan yang cepat dan tepat. 

Deteksi dini resiko komplikasi 
kehamilan juga dipengaruhi oleh 
pengetahuan ibu. Kurangnya pengetahuan 
yang dimiliki ibu dalam mengetahui tanda 
bahaya kehamilan dapat dipengaruhi oleh 
berbagai faktor (Mahardani, 2010). Selain 
tingkat pengetahuan, keterpaparan informasi 
mengenai tanda bahaya kehamilan juga dapat 
mempengaruhi pengetahuan ibu dalam 
mengenali tanda bahaya kehamilan. 
Kemampuan ibu dalam mengenali tanda 
bahaya kehamilan merupakan hal yang 
sangat penting karena dapat mendukung 
penurunan AKI. Persepsi dan perilaku yang 
kurang baik dalam perawatan kehamilan juga 
dapat ditimbulkan karena pengetahuan ibu 
yang masih rendah. Pengetahuan ibu tentang 
tanda bahaya kehamilan sangat penting untuk 
diketahui ibu karena informasi ini akan 
memudahkan ibu mengambil keputusan 
untuk mencari pertolongan kesehatan 

sehingga kematian ibu akibat komplikasi 
kehamilan dapat dicegah.  

Menurut Rashad dan Essa (2010) 
tindakan yang tepat dapat menghindarkan ibu 
hamil dari penyebab kematian maternal yang 
dapat dicegah. Tindakan dalam bentuk 
perawatan kehamilan yang dapat dilakukan 
dapat berupa antenatal care, menjaga 
kebersihan diri, memenuhi kebutuhan nutrisi, 
melakukan aktivitas fisik dan aktivitas 
seksual sewajarnya, tidur dan istirahat yang 
cukup, dan lain sebagainya (Bobak, 
Lowdermilk, & Jensen, 2005; Pillitteri, 
2010) dapat dilakukan jika ibu memiliki 
pengetahuan dan pemahaman yang baik 
dalam mengenali tanda bahaya kehamilan. 
Oleh karena itu penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui pengetahuan ibu dalam 
mengenali tanda bahaya kehamilan. 

 
2. Metode Penelitian 

Penelitian ini termasuk jenis penelitian 
cross sectional bersifat analisis deskriptif 
untuk melihat gambaran faktor-faktor yang 
berhubungan dengan pengetahuan ibu hamil 
dalam mengenali tanda-tanda bahaya 
kehamilan. Penelitian ini menggunakan 
teknik sampling consecutive sampling. 
Sampel berjumlah 88 orang ibu hamil yang 
melakukan pemeriksaan kehamilan di 
Puskesmas II Denpasar Selatan.  

Instrumen berupa kuisioner terstruktur 
yang dikembangkan peneliti antara lain 
karakteristik responden dan pengetahuan 
tanda bahaya kehamilan. Penelitian 
dilakukan pada bulan September- Oktober 
2020. Analisis data dalam penelitian ini 
menggunakan metode analisis statistic 
dengan bantuan program komputerisasi 
(software program SPSS) dengan uji 
univariat untuk melihat distribusi frekuensi. 
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3. Hasil dan Pembahasan 
Tabel 1. Distribusi Responden Menurut variable umur di Wilayah Kerja Puskesmas II Denpasar Selatan 
Umur Jumlah Presentase (%) 
Berisiko (<20, >35) 11 13,8 
Tidak beresiko (20-35) 69 86,2 
Total 80 100 
 

Tabel 2. Distribusi responden menurut variable gravida di Wilayah Kerja Puskesmas II Denpasar Selatan 

Gravida Jumlah Presentase (%) 
Berisiko (Gravida>2) 41 51,3 
Tidak beresiko  
(Gravida 1-2) 

39 48,7 

Total 80 100 
 

Tabel 3. Distribusi responden menurut variable status pekerjaan di Wilayah Kerja Puskesmas II Denpasar 
Selatan 

Status pekerjaan Jumlah Presentase (%) 
Tidak bekerja 66 82,5 
Bekerja 14 17,5 
Total 80 100 
 
Tabel 4. Distribusi Responden Menurut Pengetahuan Tanda Bahaya Kehamilan di Wilayah Kerja Puskesmas 

II Denpasar Selatan 
Pengetahuan Jumlah Presentase (%) 
Kurang 65 81,3 
Cukup  10 12,5 
Baik 5 6,3 
Total 80 100 
 

Distribusi responden menurut umur yaitu 
sebagian besar responden berusia antara 20-
35 tahun sebanyak 69 otang (86,3%) masuk 
dalam kategori tidak beresiko, sisanya 
sebanyak 11 orang responden (13,8%) masuk 
dalam kategori beresiko dilihat dari usianya 
(<20 tahun dan >35 tahun). Distribusi 
responden menurut gravida atau jumlah 
kehamilan yaitu sebanyak 41 orang 
responden (51,3%) masuk dalam kategori 
beresiko karena jumlah kehamilan lebih dari 
2 kali dan sebanyak 39 orang (48,7%) masuk 
dalam kelompok kategori tidak beresiko.  

Distribusi responden menurut status 
pekerjaan yaitu sebanyak 66 orang responden 
(82,5%) tidak bekerja sedangkan responden 
yang bekerja sebanyak 14 orang (17,5%). 
Sebagian besar responden tidak bekerja. 
Distribusi pengetahuan responden dalam 

mengenali tanda bahaya kehamilan yaitu 
responden berpengetahuan kurang sebesar 
81,3%, berpengetahuan cukup sebesar 12,5% 
dan sisanya berpengetahuan baik yaitu 6,5%. 
Dilihat dari data tabel tersebut sebagian besar 
reponden masuk dalam kategori 
berpengetahuan kurang.  

Berdasarkan hasil analisis dari 80 
responden yang datang ke Puskesmas II 
Denpasar Selatan didapatkan data bahwa 
81,3% berpengetahuan kurang dalam 
mengenali tanda bahaya kehamilan. Menurut 
Sugiri (2003) sekitar 15% ibu hamil akan 
mengalami komplikasi berkaitan dengan 
kehamilannya yang dapat mengancam jiwa 
ibu dan bayi. Deteksi dini tanda bahaya 
kehamilan dan factor resiko merupakan 
kegiatan yang dilakukan untuk menemukan 
ibu hamil yang mempunyai tanda-tanda 
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bahaya kehamiln dan factor resiko terhadap 
kehamilan.  

Kehamilan merupakan proses reproduksi 
yang normal, akan tetapi tetap mempunyai 
resiko untuk terjadinya komplikasi. Untuk itu 
tanda-tanda bahaya kehamilan perlu 
dideteksi secara dini dan perlu penanganan 
yang adekuat sedini mungkin untuk 
menurunkan Angka Kematian Ibu. Hal yang 
perlu diwaspadai adalah kemungkinan tanda 
bahaya yang terjadi pada kehamilan yang 
berupa: pendarahan pervaginam, nyeri 
abdomen yang hebat, berkurangnya gerak 
janin, bengkak/oedema pada wajah, tangan, 
kaki, penglihatan kabur, sakit kepala hebat, 
demam, muntah-muntah hebat, keluar cairan 
banyak secara tiba-tiba pervaginam. 

Selain itu beberapa faktor resiko yang 
perlu diwaspadai diantaranya : umur ibu 
kurang dari 20 tahun dan umur ibu lebih dari 
35 tahun, gravida (jumlah kehamilan), jarak 
kehamilan yang sebelumnya kurang dari 2 
tahun, tinggi badan ibu kurang dari 145 cm, 
dan riwayat kehamilan sebelumnya yang 
jelek seperti pendarahan, kejang-kejang, 
demam tinggi, persalinan lama, persalinan 
dengan cara operasi dan riwayat bayi yang 
dilahirkan meninggal. 

Pengetahuan tanda bahaya kehamilan 
dinilai melalui beberapa komponen antara 
lain konsep tanda bahaya, pendarahan 
vagina, edema, demam tinggi, pergerakan 
gerak janin, muntah persisten dan rupture 
membrane (Chapman & Durham, 2010). Ibu 
jamil perlu mengetahui tanda bahaya 
kehamilan karena munculnya tanda bahaya 
kehamilan dapat menjadi indikasi adanya 
kemungkinan bahaya pada kehamilan yang 
dapat berdampak buruk pada kesehatan ibu 
hamil dan janin (Pillitteri, 2010). 

 
4. Simpulan 

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa 
sebagian besar (81,3%) pengetahuan ibu 
hamil masuk dalam kategori berpengetahuan 
kurang mengenali tanda bahaya kehamilan. 
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