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THE RELATIONSHIP BETWEEN THE DURATION OF
PREMATURE RUPTURE OF MEMBRANES AND THE
INCIDENCE OF SECTIO CAESAREA DELIVERY
IN PRIMIGRAVIDA MOTHERS

Study conducted at Udayana Level II Hospital, Denpasar

ABSTRACT

Sectio Caesarea (SC) delivery is an operative procedure performed when normal
delivery is not possible or poses risks to the mother and fetus. One of the factors
influencing SC delivery is premature rupture of membranes (PROM). The longer
the duration of PROM, the higher the risk of complications such as infection and
fetal distress, thereby increasing the likelihood of SC delivery. This study aimed to
determine the relationship between the duration of premature rupture of
membranes and the incidence of SC delivery among primigravida mothers at
Udayana Level Il Hospital Denpasar. This study used a quantitative method with
an observational analytic design and a cross-sectional approach. The data used
were secondary data obtained from patients’ medical records from January to
December 2025, with a total sample of 42 respondents selected using the total
sampling technique. Data analysis was conducted using univariate and bivariate
analysis using Fisher’s Exact test. The results showed that most respondents
experienced PROM duration of <12 hours, totaling 32 people (76.2%), and
underwent SC delivery, totaling 39 people (92.9%). The analysis showed a p-value
of 0.010 < 0.05, indicating a significant relationship between the duration of PROM
and the incidence of SC delivery among primigravida mothers. It can be concluded
that there is a relationship between the duration of premature rupture of
membranes and the incidence of SC delivery among primigravida mothers at
Rumah Sakit Tingkat Il Udayana Denpasar, where the majority of SC deliveries
were found in respondents with PROM duration of <12 hours. Health workers are
expected to provide more intensive antenatal education for primigravida mothers
to reduce fear and improve mental readiness in facing childbirth. Suggestions for
future researchers include using a larger sample size to obtain a more
representative description of delivery patterns among primigravida mothers with
PROM and expanding the research variables by including psychological factors
such as maternal anxiety levels.

Keywords: Premature Rupture of Membranes, PROM Duration, Sectio Caesarea,
Primigravida
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ABSTRAK

Persalinan Sectio Caesarea (SC) merupakan tindakan operatif yang
dilakukan apabila persalinan normal tidak memungkinkan atau berisiko bagi ibu
dan janin. Salah satu faktor yang memengaruhi tindakan SC adalah ketuban pecah
dini (KPD). Semakin lama durasi KPD, semakin tinggi risiko komplikasi seperti
infeksi dan gawat janin sehingga meningkatkan kemungkinan persalinan SC.
Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan antara durasi KPD dengan kejadian
persalinan SC pada ibu bersalin primigravida di Rumah Sakit Tingkat II Udayana
Denpasar. Penelitian menggunakan metode kuantitatif dengan desain analitik
observasional pendekatan cross sectional. Data yang digunakan berupa data
sekunder rekam medis pasien periode Januari—-Desember 2025 dengan jumlah
sampel 42 responden menggunakan teknik total sampling. Analisis data dilakukan
secara univariat dan bivariat menggunakan Fisher’s Exact test. Hasil penelitian
menunjukkan sebagian besar responden mengalami durasi KPD <12 jam sebanyak
32 orang (76,2%) dan menjalani persalinan SC sebanyak 39 orang (92,9%). Hasil
analisis menunjukkan p-value 0,010 < 0,05 sehingga terdapat hubungan signifikan
antara durasi KPD dengan kejadian persalinan SC pada ibu primigravida.
Disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara durasi ketuban pecah dini dengan
kejadian persalinan SC pada ibu bersalin primigravida di Rumah Sakit Tingkat II
Udayana Denpasar, mayoritas kejadian SC lebih banyak ditemukan pada responden
dengan durasi KPD <12 jam. Diharapkan kepada tenaga Kesehatan memberikan
edukasi antenatal care yang lebih intensif kepada ibu primigravida untuk
mengurangi rasa takut dan meningkatkan kesiapan mental dalam menghadapi
persalinan. Saran bagi peneliti selanjutnya menggunakan data primer dengan
sampel yang lebih besar untuk mendapatkan gambaran yang lebih representatif
mengenai pola persalinan pada ibu primigravida dengan KPD dan memperluas
variabel penelitian dengan menggali persepsi masyarakat untuk meningkatkan
pemahaman keyakinan ibu terhadap persalinan normal.

Kata kunci: Ketuban Pecah Dini, Durasi KPD, Sectio Caesarea, Primigravida
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Studi dilaksanakan di Rumah Sakit Tingkat II Udayana Denpasar
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Persalinan merupakan proses fisiologis yang menandai berakhirnya masa
kehamilan, namun dalam kondisi tertentu dibutuhkan tindakan operatif berupa
Sectio Caesarea (SC) untuk menjamin keselamatan ibu dan janin. Angka kejadian
SC di berbagai negara termasuk Indonesia memperlihatkan tren peningkatan dari
tahun ke tahun. Salah satu faktor yang diduga berperan dalam peningkatan tindakan
SC adalah KPD terutama jika terjadi dalam durasi yang memanjang. KPD dengan
durasi yang lama bisa mengoptimalkan risiko infeksi intrauterin, gawat janin, serta
kegagalan persalinan pervaginam, sehingga sering berujung pada tindakan SC. Pada
ibu primigravida, risiko intervensi persalinan juga lebih tinggi karena belum
mempunyai pengalaman melahirkan sebelumnya, sehingga kondisi ini menjadi

penting untuk diteliti lebih lanjut.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara durasi KPD
dengan kejadian persalinan SC pada ibu bersalin primigravida di Rumah Sakit
Tingkat II Udayana Denpasar. Penelitian ini menerapkan metode kuantitatif dengan
desain analitik observasional lewat pendekatan cross sectional. Berdasarkan data
rekam medis di Rumah Sakit Tingkat II Udayana Denpasar periode Januari—
Desember 2025, terdapat 608 ibu bersalin. Dari jumlah tersebut diperoleh ibu
primigravida sebanyak 250 orang. Selanjutnya dilakukan identifikasi pada ibu
primigravida dengan KPD dan didapatkan sebanyak 93 orang. Kemudian dilakukan
seleksi berdasarkan kriteria eksklusi, yaitu preterm sebanyak 15 orang, anemia 8
orang, CPD 6 orang, PEB 7 orang, gemeli 2 orang, obesitas 7 orang, serta DM dan
komplikasi lain sebanyak 6 orang. Setelah dilakukan seleksi sesuai kriteria inklusi

dan eksklusi, diperoleh jumlah sampel penelitian yang memenuhi syarat sebanyak
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42 responden yang dipilih menerapkan teknik total sampling, adalah semua
populasi terjangkau dijadikan sampel penelitian. Pengolahan data dijalankan lewat
tahapan editing, coding, entry, dan cleaning. Analisis data dijalankan secara
univariat untuk menggambarkan distribusi masing-masing variabel, serta analisis
bivariat menggunakan uji Fisher’s Exact Test Hasil analisis bivariat diperoleh p-
value sebesar 0,010 (<0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan
yang signifikan antara durasi KPD dengan kejadian SC pada ibu bersalin
primigravida di Rumah Sakit Tingkat II Udayana Denpasar. Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa persalinan SC lebih banyak dilakukan pada ibu dengan KPD
sebagai upaya mencegah komplikasi pada ibu dan janin dan temuan ini juga
mengindikasikan bahwa baik durasi KPD yang pendek maupun yang memanjang
tetap mempunyai kecenderungan tinggi terhadap tindakan persalinan operatif,

meskipun secara statistik memperlihatkan adanya hubungan yang signifikan.

Secara teori, KPD yang berlangsung lebih lama, terutama >12-24 jam, bisa
mengoptimalkan risiko infeksi intrauterin seperti korioamnionitis, serta
mengoptimalkan risiko terjadinya gawat janin. Diharapkan tenaga kesehatan bisa
memberikan edukasi kepada ibu hamil saat pemeriksaan antenatal care (ANC)
terutama terkait pemantauan kehamilan dan tanda bahaya selama kehamilan guna
mencegah terjadinya komplikasi persalinan. pemantauan terhadap ibu dengan KPD
serta mempertimbangkan secara komprehensif berbagai faktor dalam pengambilan
keputusan tindakan persalinan, sehingga bisa meminimalkan tindakan operatif yang
tidak dibutuhkan serta menjaga keselamatan ibu dan bayi. Selain itu penelitian
selanjutnya diharapkan dapat menggali persepsi masyarakat untuk meningkatkan
keyakinan ibu untuk memilih persalinan normal serta memahami manfaat

persalinan normal dan faktor faktor yang memengaruhi pemilihan persalinan SC
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