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DESCRIPTION OF THE INCIDENT OF PARTUS PREMATURUS 

IMMINENS AT WANGAYA REGIONAL GENERAL HOSPITAL 

DENPASAR CITY 

 

ABSTRACT 

Partus Prematurus Imminens (PPI) is a threat to pregnancy caused by signs of 

labor in a gestational age of less than 37 weeks. PPI that is not immediately 

treated will result in premature labor. The purpose of this study was to determine 

the incidence of Partus Prematurus Imminens at the Wangaya Regional General 

Hospital, Denpasar City. This type of study was descriptive with a cross sectional 

approach. The study was conducted on March 3 to May 14, 2025. The population 

of this study were all pregnant women with Partus Prematurus Imminens in 2020 

- 2024 at the Wangaya Regional General Hospital, Denpasar City, the total 

population were 286 people. The sampling technique used was purposive 

sampling. The sample size was 167 subjects. The type of data was secondary data. 

Data was collected with a check list sheet. Data analysis used univariate analysis. 

The results of this study, the incidence of PPI at Wangaya Regional General 

Hospital, Denpasar City was 83.8% at the age of 20-35 years, 83.2% in high 

school education, 50.9% in working mothers, 50.3% in nulliparous, 18.6% in 

mothers with a history of abortion, 20.9% in mothers suspected of UTI, 15% in 

mothers with anemia, 50.3% of antenatal visits were inappropriate and never 

ANC, 89.8% of conservative care was successful. The conclusion of this study, 

the incidence of PPI in Wangaya Regional General Hospital, Denpasar City is 

highest in the age of 20-35 years, high school education, working mothers, 

nulliparous, and ANC is not appropriate or has never been ANC. The study 

suggest that pregnant women have ANC according to standards, limit heavy 

activities, and and get enough rest. In future study, it is recommended to use 

primary data. 
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GAMBARAN KEJADIAN PARTUS PREMATURUS IMMINENS  

DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH WANGAYA  

KOTA DENPASAR 

 

ABSTRAK 

Partus Prematurus Imminens (PPI) merupakan ancaman pada kehamilan yang 

diakibatkan adanya tanda-tanda persalinan dalam usia kehamilan belum mencapai 

37 minggu. PPI yang tidak segera mendapatkan penanganan akan mengakibatkan 

terjadinya persalinan prematur. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran 

kejadian Partus Prematurus Imminens di RSUD Wangaya Kota Denpasar. Jenis 

penelitian ini deskriptif dengan pendekatan waktu cross sectional. Penelitian 

dilaksanakan tanggal 3 Maret - 14 Mei 2025. Populasi penelitian ini seluruh ibu 

hamil dengan PPI  pada tahun 2020-2024 di RSUD Wangaya Kota Denpasar yang 

berjumlah 286 orang. Teknik pengambilan sampel purposive sampling.  Besar 

sampel penelitian ini 167 subjek. Jenis data adalah data sekunder. Pengumpulan 

data dengan lembar chek list. Analisis data menggunakan analisis univariat. Hasil 

penelitian ini, kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar yaitu 83,8% pada 

umur 20-35 tahun, 83,2% pada pendidikan menengah atas, 50,9% pada ibu yang 

bekerja, 50,3% pada nulipara, 18,6% pada ibu yang memiliki riwayat abortus, 

20,9% pada ibu suspek ISK, 15% pada ibu dengan anemia, 50,3% kunjungan 

antenatal tidak sesuai dan tidak pernah ANC, 89,8% perawatan konservatif 

berhasil. Simpulan penelitian ini, kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar 

paling banyak pada umur 20-35 tahun, pendidikan menengah atas, ibu yang 

bekerja, nulipara, dan ANC tidak sesuai atau tidak pernah ANC. Peneliti 

menyarankan pada ibu hamil untuk ANC sesuai standar, membatasi aktivitas 

berat, dan istirahat yang cukup. Pada penelitian selanjutnya disarankan untuk 

menggunakan data primer. 

 

Kata Kunci: Partus Prematurus Imminens; Umur; Pendidikan; Pekerjaan; 

Paritas; Riwayat Obstetri; Riwayat Penyakit; Riwayat ANC; Perawatan 

Konservatif 
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RINGKASAN PENELITIAN 

GAMBARAN KEJADIAN PARTUS PREMATURUS IMMINENS  

DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH WANGAYA  

KOTA DENPASAR 

Oleh: Ni Kadek Sudiani (NIM : P07124224116) 

Partus Prematurus Imminens (PPI) merupakan ancaman pada kehamilan 

yang diakibatkan adanya tanda-tanda persalinan dalam usia kehamilan belum 

mencapai 37 minggu. PPI yang tidak segera mendapatkan penanganan akan 

mengakibatkan terjadinya persalinan prematur (Prawirohardjo, 2020). Rumusan 

masalah penelitian ini “Bagaimanakah gambaran kejadian Partus Prematurus 

Imminens di Rumah Sakit Umum Daerah Wangaya Kota Denpasar ?”. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui gambaran kejadian PPI di Rumah Sakit Umum 

Daerah Wangaya Kota Denpasar. Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan 

pendekatan waktu cross sectional. Penelitian dilaksanakan tanggal 3 Maret - 14 

Mei 2025. Populasi penelitian ini seluruh ibu hamil dengan PPI  pada tahun 2020-

2024 di RSUD Wangaya Kota Denpasar yang berjumlah 286 orang. Teknik 

pengambilan sampel adalah purposive sampling.  Besar sampel penelitian ini 167 

subjek. Jenis data adalah data sekunder. Pengumpulan data dengan lembar chek 

list. Analisis data menggunakan analisis univariat.  

Hasil dari penelitian ini adalah kejadian PPI berdasarkan umur di RSUD 

Wangaya Kota Denpasar paling banyak terjadi pada umur ibu 20-35 tahun 

(83,8%). Umur 20-35 tahun merupakan usia produktif seorang wanita untuk hamil 

sehingga kemungkinan terjadinya komplikasi kehamilan seperti PPI  menjadi 

lebih tinggi. Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar berdasarkan 

pendidikan paling banyak terjadi pada ibu dengan pendidikan menengah atas 

(83,2%). Ibu yang memiliki pendidikan rendah cenderung kurang dalam 

menyerap informasi tentang tanda-tanda bahaya kehamilan sehingga tidak segera 

ke fasilitas kesehatan bila terjadi tanda-tanda tersebut sehingga komplikasi tidak 

dapat dicegah (Tungga D, 2016).  

Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar berdasarkan pekerjaan 

paling banyak terjadi pada ibu yang bekerja (50,9%). Aktivitas yang berat dapat 

memicu peningkatan kadar adrenalin dan noradrenalin yang menyebabkan 



 

viii 

 

terjadinya kontraksi uterus (Murtiningsih, 2017).  Perbedaan yang tidak signifikan 

antara ibu bekerja dan tidak bekerja bisa disebabkan oleh  kurangnya istirahat saat 

dirumah. Istirahat yang cukup sangat penting bagi ibu hamil untuk mencegah 

terjadinya kelelahan dan stress  yng  dapat memicu peningkatan hormon 

prostaglandin yang menyebabkan terjadinya kontraksi uterus (Nahwiyah, dkk, 

2019). 

Kejadian PPI  di RSUD Wangaya Kota Denpasar berdasarkan paritas 

paling banyak terjadi pada nulipara (50,3%). Pengalaman dan pengetahuan dalam 

perawatan kehamilan yang dimiliki oleh nulipara lebih sedikit dibandingkan 

multipara sehingga ibu hamil tersebut tidak mampu untuk menjaga kehamilannya 

yang akan menimbulkan beberapa penyulit kehamilan (Widiana, dkk, 2019). 

 Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar berdasarkan riwayat 

obstetri, peneliti menemukan kejadian PPI dengan Riwayat Abortus (18,6%). Ibu 

hamil dengan riwayat abortus dapat mengakibatkan rusaknya dinding rahim 

sebagai tempat melekatnya plasenta, salah satu fungsi dari plasenta adalah tempat 

untuk melekatnya hormon – hormon (korionik gonadotropin, esterogen dan 

progresteron). Produksi hormon tersebut akan terganggu, turunnya kadar 

progesteron akan menimbulkan kontraksi uterus sehingga berisiko mengalami 

kejadian persalinan prematur (Rahim, dkk, 2023). 

Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar berdasarkan riwayat 

penyakit, peneliti menemukan jumlah yang cukup tinggi pada suspek Infeksi 

Saluran Kemih (ISK) 20,9% dan anemia 15%. Pada kondisi ISK produk bakteri 

berupa endotoksin dapat terdeteksi di rongga amnion wanita yang mengalami 

persalinan preterm dan ketuban pecah sebelum waktunya (Sugianto, dkk, 2020). 

Selama kehamilan, peningkatan volume plasma lebih besar dibandingkan 

peningkatan massa sel darah merah sehingga menyebabkan penurunan konsentrasi 

hemoglobin akan mempengaruhi kadar O2 yang masuk ke jaringan. Produksi 

kortisol dan prostaglandin akan meningkat sehingga dapat menyebabkan 

terjadinya persalinan prematur pada ibu dengan anemia (Rahim, dkk, 2023). 

Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar paling banyak terjadi pada 

ibu yang tidak memiliki riwayat mengkonsumsi obat-obatan terlarang (99,4%). 

Hal ini karena adanya faktor-faktor lain yang lebih berkontribusi yaitu aktivitas 
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ibu selama hamil, tingkat pengetahuan dan pengalaman ibu dalam perawatan 

kehamilan, adanya infeksi saluran kencing, adanya anemia selama hamil dan tidak 

mendapatkan kunjungan antenatal sesuai standar. 

Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar berdasarkan kunjungan 

antenatal paling banyak terjadi pada ibu dengan kunjungan antenatal tidak sesuai 

dan tidak pernah kunjungan antenatal bila digabungkan sebesar 50,3%.  Kesediaan 

ibu dalam melaksanakan kunjungan antenatal sesuai standar sangat dipengaruhi 

oleh tingkat pengetahuan ibu tentang pentingnya pemeriksaan kehamilan, 

dukungan keluarga, dan faktor ekonomi (Ariana dan Kusumawaty, 2024). 

Kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota Denpasar paling banyak mendapatkan 

perawatan konservatif yang berhasil (89,8%). Penatalaksanaan Partus Prematurus 

Imminens di RSUD Wangaya Kota Denpasar meliputi pemberian antibiotik, 

pemberian tokolitik, suntikan kortikosteroid, dan infus magnesium. 

Simpulan penelitian ini adalah kejadian PPI di RSUD Wangaya Kota 

Denpasar yaitu 83,8% pada umur 20-35 tahun, 83,2% pada pendidikan menengah 

atas, 50,9% pada ibu yang bekerja, 50,3% pada nulipara, 18,6% pada ibu yang 

memiliki riwayat abortus, 20,9% pada ibu suspek ISK, 15% pada ibu dengan 

anemia, 50,3% kunjungan antenatal tidak sesuai dan tidak pernah ANC, 89,8% 

perawatan konservatif berhasil. Bagi pihak RSUD Wangaya Kota Denpasar 

disarankan untuk melengkapi format pengkajian tentang pola hidup merokok ibu 

dan suami. Bagi bidan disarankan dalam melaksanakan anamnesa untuk 

melengkapi tentang pola hidup khususnya riwayat merokok ibu dan suami dan 

meningkatkan sosialisasi pada ibu hamil tentang pentingnya pemeriksaan 

kehamilan sesuai standar yaitu minimal 6 (enam) kali selama hamil dan 

memenuhi syarat 12T, pola aktivitas ibu selama hamil yaitu istirahat yang cukup, 

dan cara menjaga kebersihan alat kewanitaan untuk mencegah infeksi saluran 

kemih. Pada penelitian selanjutnya diharapkan hasil penelitian ini dapat digunakan 

sebagai dasar untuk mengembangkan penelitian selanjutnya dengan menggunakan 

data primer. 
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