BAB 1

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Masalah

Angka Kematian Ibu (AKI) menjadi salah satu indikator penting dari
derajat kesehatan masyarakat. Menurut WHO (World Health Organisation) pada
tahun 2010 AKI di Indonesia mencapai 228/100.000 kelahiran hidup. Indonesia
sebagai salah satu negara dengan AKI tertinggi Asia dan tertinggi ke-3 di
kawasan ASEAN, salah satunya penyebab kematian ibu adalah infeksi pada
kehamilan yang hampir 50%. Penyakit infeksi yang terjadi pada ibu hamil juga
dapat meningkatkan resiko terjadinya kelahiran preterm, berat badan lahir rendah
(BBLR) dan terjadinya ketuban pecah dini (KPD). (KeMenKes, 2012 him 107).

Menurut WHO (World Health Organisation) pada tahun 2010 tercatat
ada satu dari enam kelahiran dilahirkan prematur atau tidak cukup bulan, di
Indonesia sendiri kejadian persalinan preterm berkisar antara 10 - 20% dan lebih
dari 50% kasus persalinan preterm dan ketuban pecah dini disebabkan oleh
infeksi lokal seperti infeksi pada alat genital maupun infeksi sistemik dan
persalinan preterm dapat menyebabkan 36% kematian neonates.

Hasil Survey Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) 2007, AKB di
Indonesia adalah 34/1000 kelahiran hidup (KH). Apabila dibandingkan dengan
target dalam Millenium Development Goals (MDGs) ke-4 tahun 2015 vyaitu

17/1000 KH, ternyata AKB di Indonesia masih sangat tinggi bila dibandingkan



dengan negara-negara di Asia Tenggara (Kementrian Kesehatan Republik
Indonesia, 2011).

Salah satu upaya yang dapat dilakukan dalam menurunkan angka
kematian bayi dan kematian ibu adalah dengan mencegah terjadinya kelahiran
premature pada bayi dan mengurangi terjadinya penyakit infeksi pada masa
kehamilan. Masa kehamilan adalah saat-saat yang rentan baik bagi ibu hamil
maupun bagi janinnya. Banyak penyesuaian yang perlu dilakukan agar ibu hamil
bisa melewati masa kehamilannya dengan baik dan dapat melahirkan bayi yang
sehat, salah satunya adalah memastikan tubuh bebas dari infeksi dan penyakit
yang dapat membahayakan janin. Penyakit infeksi yang terjadi pada ibu hamil
dapat disebabkan oleh bakteri, parasit ataupun jamur. Infeksi pada daerah vagina
yang dapat terjadi pada ibu hamil antara lain bacterial vaginosis 10-25% terjadi
pada wanita hamil, 30-35% herpes genital terjadi pada ibu hamil dan 2-12%
terjadi infeksi saluran kemih (ISK) pada ibu hamil (Depkes.RI1,2010). Angka
kejadian infeksi pada vagina tertinggi sekitar 75% adalah pada ibu hamil yang
menggunakan vaginal douches dan kebersihan daerah genital (vulva hygiene)
yang tidak baik. (Khawaja T Mahmood et al, 2011).

Indonesia merupakan negara tropis yang selalu panas sepanjang waktu,
secara otomatis membuat tubuh sering berkeringat. Kondisi inilah yang
menambah kadar kelembaban tubuh, terutama di organ reproduksi yang tertutup
dan berlipat. Kondisi ini menyebabkan bakteri mudah berkembang biak dan
secara umum menyebabkan terjadinya gangguan pada vagina, baik berupa bau

tidak sedap maupun infeksi pada ibu hamil (Wulandari,2011).



Melihat kondisi tersebut, menjaga kesehatan dan kebersihan alat genital
(vulva hygiene) menjadi bagian yang sangat penting yang harus dilakukan oleh
ibu hamil. Hygienes pada ibu hamil sangat dibutuhkan agar bayi yang
dikandungnya terlahir sehat dan ibu sendiri terjaga kesehatannya. Salah satu
bagian tubuh ibu yang paling penting dijaga hygenitasnya adalah daerah vulva
dan sekitarnya. Vulva hygiene merupakan suatu tindakan untuk memelihara
kebersihan organ kewanitaan bagian luar (vulva) dan sekitarnya yang dilakukan
untuk mempertahankan kesehatan dan mencegah infeksi (Ayu,2010).

Banyak faktor yang berhubungan dengan perilaku ibu hamil dalam
melakukan vulva hygiene di antaranya yaitu pengetahuan ibu hamil itu sendiri
mengenai apa itu vulva hygiene, cara melakukan vulva hygiene, tujuan dari vulva
hygiene dan dampak yang dapat ditimbulkan jika vulva hygiene pada ibu hamil
tidak dilakukan dengan baik. Berdasarkan hasil penelitian Farah (2009) tentang
Hubungan Pengetahuan dan Perilaku Vulva Hygiene terhadap kejadian keputihan
pada siswi kelas XI di SMA Negeri 1 Jepara didapatkan dari 80 responden
terdapat 44 (62,5%) mengalami keputihan. Sebanyak 36 (52,5%) yang mengalami
keputihan karena tidak tahu cara vulva hygiene dengan baik dan benar. Dari
penelitian Donatila (2011) tentang Hubungan antara Pengetahuan dengan Perilaku
Menjaga Kebersihan Genital pada Siswi SMA Negeri 4 Semarang didapatkan
hasil bahwa sebagian besar siswi SMA Negeri 4 Semarang memiliki pengetahuan
buruk dalam hal menjaga kebersihan genitalia eksterna, yaitu sebanyak 53
responden (82,8%), sedangkan yang memiliki pengetahuan baik sebanyak 11

responden (17,2%).



Menurut penelitian Oktaviana dan Purba (2010), mengungkapkan bahwa
pengetahuan seseorang berkaitan dengan tingkat pendidikan. Dengan tingkat
pendidikan yang tinggi maka pengetahuan dan pengalaman yang dimilikinya akan
cenderung lebih baik, dan hal ini akan mendorong seseorang untuk berperilaku
lebih baik pula. Pendidikan turut menentukan mudah tidaknya seseorang
menyerap dan memahami pengetahuan yang mereka peroleh, pada umumnya
semakin tinggi pendidikan seseorang maka semakin baik pula pengetahuannya
(Nurjanah,2011). Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Harijati
(2012) tentang Gambaran Perilaku Ibu Nifas tentang Vulva Hygiene di RB
Harijati Ponorogo dimana hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar
responden (86,67%) berperilaku positif tentang vulva hygiene, hal ini dipengaruhi
oleh umur yang matang, tingkat pendidikan dan informasi yang didapat. Menurut
notoatmojo (2007), mengungkapkan bahwa pekerjaan mempunyai pengaruh pada
pekerjaan seseorang, orang yang menekuni suatu bidang pekerjaan akan memiliki
pengetahuan mengenai segala sesuatu yang dikerjakannya.

Tenaga kesehatan adalah setiap orang yang mengabdikan diri dalam
bidang kesehatan serta memiliki pengetahuan dan atau ketrampilan melalui
kewenangan untuk melakukan upaya kesehatan (Djoko Wijono,2005). Semakin
tinggi kepedulian tenaga kesehatan, terutama dalam berperan sebagai edukator
dalam memberikan pendidikan kesehatan tentang vulva hygiene yang baik pada
ibu hamil, maka kemungkinan akan diterapkan oleh ibu hamil selama masa
kehamilannya. Sebaliknya bila tenaga kesehatan kurang memberikan pendidikan

dan informasi mengenai vulva hygiene yang harus dilakukan selama masa



kehamilan maka ibu hamil banyak yang tidak mengetahui cara melakukan vulva
hygiene yang baik pada saat hamil.

Berdasarkan Profil Kesehatan Indonesia (2011) dilihat dari perilaku vulva
hygiene pada ibu hamil, cakupan tentang perilaku menjaga organ genetalia
eksterna pada ibu hamil menunjukkan bahwa 54,2% ibu hamil memiliki perilaku
baik tentang cara membersihkan daerah sekitar vagina, 62,5% memiliki perilaku
baik tentang cara mengeringkan daerah sekitar vagina, 62,5% memiliki perilaku
baik tentang pemakaian celana dalam, 54,2% memiliki perilaku baik tentang
perilaku perawatan organ genetalia eksterna. Keadaan ini mengambarkan bahwa
perilaku vulva hygiene pada ibu hamil masih perlu mendapatkan perhatian
Khususnya dari tenaga kesehatan, agar dampak negatif yang mungkin terjadi
pada ibu hamil dapat diminimalisir sehingga dapat menekan angka kejadian
infeksi yang dapat mengakibatkan terjadinya kelahiran premature pada bayi
(Depkes RI, 2012).

Puskesmas Kamal 2 merupakan puskesmas yang berada di wilayah
Rt.07/Rw 03, Kampung Belakang kelurahan Kamal kecamatan Kalideres Jakarta
Barat. Puskesmas ini terdiri dari tiga Unit Pelayanan yaitu unit BPU (Balai
Pengobatan Umum), Unit Farmasi/Apotik dan unit KIA. Pada Unit KIA data ibu
hamil yang melakukan ANC setiap bulannya rata-rata berkisar 60-80 orang,
Puskesmas inipun bertanggung jawab terhadap praktek beberapa BPM (Bidan
Praktek Mandiri) di wilayah kerjanya, dimana setiap bulannya semua BPM harus
mengirimkan laporan data pelayanan KIA yang dilakukan ditempat prakteknya

kepada puskesmas tersebut. Puskesmas dan BPM merupakan fasilitas pelayanan



KIA dan memiliki peran yang cukup penting dalam memberikan promosi serta
konseling kesehatan kepada ibu hamil mengenai pentingnya menjaga kebersihan
organ kewanitaannya (vulva hygiene) agar ibu hamil dapat menjaga kesehatan
tubuhnya dan dapat melahirkan bayi yang sehat. Dari data Sudinkes bagian KIA
Jakarta Barat tahun 2011, ibu hamil yang memiliki perilaku vulva hygiene yang
baik selama kehamilan yaitu sebesar 54,2 % namun hal ini masih dibawah
target nasional yang diharapkan yaitu sebesar 80 %.

Berdasarkan hasil observasi yang dilakukan oleh peneliti pada bulan
April 2015 dan wawancara pada 10 ibu hamil yang memeriksa kehamilan di
Puskesmas Kamal 2, didapatkan hasil 3 orang (30%) dapat menjawab dengan
benar pertanyaan tentang bagaimana cara melakukan vulva hygiene yang baik
selama kehamilan dan mempunyai perilaku benar tentang vulva hygiene pada
saat hamil disebabkan mereka mendapatkan informasi dari tenaga kesehatan dan
dari teman kerja, sedangkan 7 orang (70%) belum menjawab dengan benar dan
perilakunya masih salah dalam melakukan vulva hygiene pada masa kehamilan,
hal tersebut disebabkan salah satunya adalah karena belum ada informasi yang
didapatkan baik dari tenaga kesehatan maupun program penyuluhan kesehatan di
masyarakat.

Pada masa kehamilan terjadi perubahan penurunan system kekebalan
tubuh dan terjadi perubahan hormon yang membuat cairan/lendir vagina
meningkat, hal ini yang membuat ibu hamil memiliki resiko yang lebih besar
untuk terjadinya infeksi pada alat genital apabila tidak menjaga kebersihan dan

kesehatan organ reproduksinya tersebut.



Dengan melihat fenomena dan pentingnya perawatan Vulva Hygiene

pada ibu hamil serta dampak yang dapat ditimbulkan jika perilaku vulva hygiene

pada ibu hamil yang buruk, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan

judul “ Analisa faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku vulva hygiene pada

ibu hamil di Unit KIA Puskesmas Kamal 2 Jakarta Barat Tahun 2015”.

2.1. Identifikasi Masalah

Terdapat beberapa faktor yang berhubungan dengan Perilaku Vulva Hygiene

pada ibu hamil diantaranya adalah :

1) Pendidikan

2)

Tingkat pendidikan ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Kamal 2
masih rendah dimana sebagian besar memiliki pendidikan tamatan SD dan
masih terdapat beberapa ibu hamil yang tidak sekolah. Tingkat Pendidikan
dapat menunjukan tingkat bermakna terhadap perilaku vulva hygiene pada
ibu hamil, bila tingkat pendidikan rendah maka pengetahuan cara
memelihara kesehatan daerah genitalnya belum dipahami dengan baik.
Pekerjaan

Salah satu faktor yang berhubungan dengan perilaku vulva hygiene ibu
hamil adalah pekerjaan. Ibu hamil yang bekerja mempunyai kesempatan
yang lebih besar untuk mendapatkan informasi dari proses bertukar
pengalaman diantara rekan sekerja dan akan lebih mudah untuk dapat
mengakses informasi dari berbagai media seperti informasi yang didapatkan

dari internet mengenai kebutuhan personal hygiene ibu hamil termasuk



didalamnya yaitu cara merawat kebersihan alat genital (vulva hygiene)
selama masa kehamilannya.
3) Pengetahuan
Pengetahuan merupakan salah satu indikator yang memungkinkan ibu
hamil untuk dapat melakukan vulva hygiene yang baik selama masa
kehamilannya. Perilaku vulva hygiene ibu hamil di wilayah kerja Pukesmas
Kamal 2 masih tergolong kurang baik hal ini disebabkan salah satunya
adalah pengetahuan ibu hamil yang masih rendah tentang pentingnya
perilaku vulva hygiene selama masa kehamilan yang dapat disebabkan
kurangnya informasi atau penyuluhan yang didapat dari tenaga kesehatan.
1.3. Pembatasan Masalah
Perilaku vulva hygiene pada ibu hamil dipengaruhi oleh banyak faktor.
Karena keterbatasan waktu, biaya, tempat dan peralatan yang dimiliki peneliti,
maka pada penelitian ini hanya diambil sebagian kecil dari faktor-faktor yang
mempengaruhi perilaku vulva hygiene pada ibu hamil yaitu faktor pendidikan,
pekerjaan, dan pengetahuan yang dapat mempengaruhi perilaku vulva hygiene
pada ibu hamil di Unit KIA Puskesmas Kamal 2.
1.4. Perumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang, identifikasi masalah dan pembatasan masalah
diatas, maka perumusan masalah dalam penelitian ini adalah * Faktor-faktor apa yang
mempengaruhi perilaku vulva hygiene pada ibu hamil Di Unit KIA Puskesmas Kamal 2

Jakarta Barat Tahun 20157 ”.



1.5. Tujuan Penelitian

1.5.1. Tujuan Umum

Tujuan Umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor

yang mempengaruhi perilaku vulva hygiene pada Ibu hamil Di Unit KIA

Puskesmas Kamal 2 Jakarta Barat Tahun 2015.

1.5.2. Tujuan Khusus

1.

1.6.

1.6.1.

Mengidentifikasi karakteristik ibu hamil yang mempengaruhi perilaku vulva
hygiene yaitu pendidikan dan pekerjaan.

Mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku vulva hygiene
yaitu pengetahuan ibu hamil di Unit KIA Puskesmas Kamal 2 Jakarta Barat
Tahun 2015.

Mengidentifikasi perilaku vulva hygiene ibu hamil di Unit KIA Puskesmas
Kamal 2 Jakarta Barat Tahun 2015.

Menganalisa hubungan antara faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku
vulva hygiene yaitu pendidikan, pekerjaan, dan pengetahuan ibu hamil di Unit

KIA Puskesmas Kamal 2 Jakarta Barat Tahun 2015.

Manfaat Penelitian

Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat memberi tambahan wawasan bagi
perkembangan ilmu pengetahuan tentang faktor-faktor yang mempengaruhi

perilaku vulva hygiene pada Ibu hamil.



1.6.2. Manfaat Praktis
1. Bagi Peneliti
a. Memberikan manfaat terhadap perbaikan perilaku vulva hygiene pada
ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Kamal 2.
b. Dapat memperdalam  pengetahuan tentang faktor-faktor
mempengaruhi perilaku Vulva Hygiene pada Ibu hamil.
2. Bagi ibu hamil
Hasil penelitian ini dapat menjadi informasi bagi ibu hamil mengenai
bagaimana cara yang baik dalam menjaga kebersihan daerah genitalnya (vulva
hygiene) yang dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-hari sehingga dapat
mencegah terjadinya infeksi pada masa kehamilan yang dapat membahayakan
kesehatan diri dan janin yang dikandungnya.
3. Bagi Puskesmas
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan tambahan informasi
bagi tenaga kesehatan khususnya yang bekerja di Unit KIA puskesmas dalam
memberikan promosi dan penyuluhan kesehatan terkait dengan perilaku vulva
hygiene yang baik yang dapat dilakukan oleh ibu hamil sehingga dapat

mencegah terjadinya infeksi pada masa kehamilan.

4. Bagi Program Study Kesehatan Masyarakat
Dapat menambah dan melengkapi kepustakaan khususnya mengenai
faktor-faktor yang berhubungan dengan perilaku Vulva Hygiene pada Ibu

hamil.
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