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ABSTRAK 
Ketuba$n Peca$h Dini (KPD) berisiko tinggi ba$gi ibu da$n ba$yi ka$rena$ da$pa$t menyeba$bka$n infeksi a$kiba$t ma$suknya$ 
ba$kteri ke ra$him, meningka$tka$n risiko kema$tia$n, kela$hira$n prema$tur, da$n ca$ca$t ja$nin. Penelitia$n ini bertujua$n 
mengidentifika$si fa$ktor-fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n keja$dia$n KPD di RS Ba$kti Tima$h Pa$ngka$lpina$ng ta$hun 
2024. Metode ya$ng diguna$ka$n a$da$la$h desa$in deskriptif a$na$litik denga$n ca$se control (perba$ndinga$n 1:2) terha$da$p 120 
sa$mpel, terdiri da$ri 40 ibu denga$n KPD (tota$l sa$mpling) da$n 80 ibu ta$npa$ KPD (ra$ndom sa$mpling), dia$na$lisis 
mengguna$ka$n uji chi-squa$re. Penelitian ini dilakukan pada bulan juni sampai juli di  RS Bakti Timah Pangkalpinang. 
Ha$sil penelitia$n menunjukka$n fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n KPD a$da$la$h usia$ ibu (p=0,019; OR=0,244) artinya 
ada hubungan usia ibu dengan kejadian ketuban pecah dini, usia$ keha$mila$n (p=0,042; OR=8,778) artinya ada 
hubungan usia kehamilan dengan kejadian ketuban pecah dini, da$n pa$rita$s (p=0,000; OR=0,157) artinya ada 
hubungan paritas dengan kejadian ketuban pecah dini. Pekerja$a$n tida$k berhubunga$n signifika$n  (p=0,071; 
OR=3,028), denga$n fa$ktor domina$n a$da$la$h usia$ keha$mila$n. Ha$sil ini diha$ra$pka$n menja$di a$cua$n ba$gi tena$ga$ keseha$ta$n 
untuk deteksi dini, pencega$ha$n KPD, da$n peningka$ta$n pela$ya$na$n a$ntena$ta$l ya$ng komprehensif. 
 
Kata Kunci : Ketuba$n Peca$h Dini, Usia$ Ibu, Usia$ Keha$mila$n, Pa$rita$s, Pekerja$a$n 
 

 

ABSTRACT 
Prema$ture Rupture of Membra$nes (PROM) poses serious risks to both mother a$nd ba$by, a$s it ca$n lea$d to infections 
ca$used by ba$cteria$ entering the uterus, increa$sing the risk of ma$terna$l a$nd neona$ta$l dea$th, preterm birth, a$nd birth 
defects. This study a$imed to identify fa$ctors a$ssocia$ted with the incidence of PROM a$t Ba$kti Tima$h Hospita$l, 
Pa$ngka$lpina$ng, in 2024. The resea$rch employed a$ descriptive-a$na$lytic design with a$ ca$se-control a$pproa$ch (ra$tio 1:2) 
involving 120 sa$mples, consisting of 40 mothers with PROM (tota$l sa$mpling) a$nd 80 mothers without PROM 
(ra$ndom sa$mpling). Da$ta$ were a$na$lyzed using the chi-squa$re test. This research was conducted in June to July at 
Bakti Timun Hospital, Pangkalpinang. The results showed tha$t fa$ctors significa$ntly a$ssocia$ted with PROM were 
ma$terna$l a$ge (p=0.019; OR=0.244) This means that there is a relationship between the mother's age and the 
occurrence of premature rupture of membranes, gesta$tiona$l a$ge (p=0.042; OR=8.778) This means there is a 
relationship between gestational age and the occurrence of premature rupture of membrane, a$nd pa$rity (p=0.000; 
OR=0.157) This means there is a relationship between parity and the occurrence of premature rupture of membranes. 
Occupa$tion wa$s not significa$ntly a$ssocia$ted (p=0.071; OR=3.028), with gesta$tiona$l a$ge being the domina$nt fa$ctor. 
These findings a$re expected to serve a$s a$ reference for hea$lthca$re workers in ea$rly detection a$nd prevention of PROM, 
a$s well a$s in improving comprehensive a$ntena$ta$l ca$re for pregna$nt women. 
 
Keyword : Prema$ture Rupture Of Membra$nes, Ma$terna$l A$ge, Gesta$tiona$l A$ge, Pa$rity, Occupa$tion 
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Pendahuluan 
Ke.tuba$n Pe.ca$h Dini (KPD) dide.finisika$n se.ba$ga$i 

ke.bocora$n sponta$n ca$ira$n ke.tuba$n da$ri se.la$put ke.tuba$n. 
Ke.tuba$n pe.ca$h dini pa$da$ a$ta$u se.te.la$h usia$ ge.sta$si 37 
minggu dise.but KPD a$te.rm a$ta$u pre.ma$ture. rupture. of 
me.mbra$ne.s (PROM) da$n se.be.lum usia$ ge.sta$si 37 
minggu dise.but KPD pre.te.rm a$ta$u pre.te.rm pre.ma$ture. 
rupture. of me.mbra$ne.s (PPROM) (Rika$ Widia$nita$, 
2023). 

Ke.tuba$n Pe.ca$h Dini (KPD) dide.finisika$n se.ba$ga$i 
pe.ca$hnya$ ke.tuba$n se.be.lum wa$ktunya$ me.la$hirka$n. Ha$l 
ini da$pa$t te.rja$di pa$da$ a$khir ke.ha$mila$n ma$upun ja$uh 
se.be.lum wa$ktunya$ me.la$hirka$n. KPD pre.te.rm a$da$la$h 
KPD se.be.lum usia$ ke.ha$mila$n 37 minggu. KPD ya$ng 
me.ma$nja$ng a$da$la$h KPD ya$ng te.rja$di le.bih da$ri 12 ja$m 
se.be.lum wa$ktunya$ me.la$hirka$n. Fa$ktor-fa$ktor se.pe.rti 
tra$uma$ ke.la$hira$n da$n ke.la$ina$n konge.nita$l pa$da$ struktur 
se.rviks ya$ng re.nta$n da$pa$t me.rusa$k fungsi otot pa$da$ 
se.rviks (Perma$ta$sa$ri, 2022). 

KPD me.rupa$ka$n sa$la$h sa$tu pe.nye.ba$b A$ngka$ 
Ke.ma$tia$n Ibu (A$KI) a$da$la$h jumla$h kema$tia$n ibu ya$ng 
diseba$bka$n oleh komplika$si keha$mila$n, persa$lina$n, a$ta$u 
nifa$s per 100.000 kela$hira$n hidup da$la$m sa$tu ta$hun. 
KPD pa$da$ ibu be.rsa$lin da$pa$t me.ningka$tka$n infe.ksi juga$ 
me.nye.ba$bka$n se.psis ya$ng da$pa$t me.ningka$tka$n a$ngka$ 
ke.ma$tia$n ibu, se.kita$r 85% ke.ma$tia$n a$ta$u morta$lita$s 
pe.rina$ta$l dise.ba$bka$n ole.h KPD. Ke.ja$dia$n Ke.tuba$n 
Pe.ca$h Dini (KPD) di dunia$ be.rkisa$r da$ri 5% - 15% da$ri 
se.mua$ ke.ha$mila$n dise.luruh dunia$. KPD me.rupa$ka$n 
sa$la$h sa$tu komplika$si ke.ha$mila$n ya$ng pa$ling se.ring 
dite.mui. Inside.n KPD a$da$la$h 2,7% - 17% be.rga$ntung 
pa$da$ la$ma$ pe.riode. fa$se. la$te.n ya$ng diguna$ka$n untuk 
me.ne.ga$ka$n dia$gnosis KPD (Pra$wiroha$rdjo, 2020).  

Me.nurut da$ta$ da$ri World He.a$lth Orga$niza$tion ba$da$n 
Keseha$ta$n interna$siona$l ya$ng berta$nggungja$wa$b untuk 
mempromosika$n Keseha$ta$n globa$l da$n mengura$ngi 
risiko penya$kit serta$ cedera$ di seluruh dunia$ 
(WHO,2021) ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h dini a$ta$u inside.n 
PROM (Pre.ma$ture. rupture. of me.mbra$ne.) be.rkisa$r 
a$nta$ra$ 5-10% da$ri se.mua$ ke.la$hira$n KPD pre.te.rm 1% 
da$ri se.mua$ ke.ha$mila$n, 70% ka$sus KPD te.rja$di pa$da$ 
ke.ha$mila$n a$te.rm. Me.nurut WHO (2022), a$ngka$ 
ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h dini di dunia$ me.nca$pa$i 12,3% 
da$ri tota$l pe.rsa$lina$n, se.mua$nya$ te.rse.ba$r di Ne.ga$ra$ 
be.rke.mba$ng di A$sia$ Te.ngga$ra$ se.pe.rti Ma$la$ysia$, 
Mya$nma$r, Tha$ila$nd da$n Indone.sia$ (World Hea$lth 
Orga$niza$tion, 2021).  

Be.rda$sa$rka$n penca$ria$n da$ta$ World Hea$lth 
Orga$niza$tion (WHO). Peneliti tida$k menemuka$n da$ta$ 
keja$dia$n ketuba$n peca$h dini menurut World Hea$lth 
Orga$niza$tion (WHO) pa$da$ ta$hun 2023. Me.nurut World 
He.a$lth Orga$niza$tion (WHO) pa$da$ ta$hun 2020 A$ngka$ 
Ke.ma$tia$n Ibu (A$KI) di dunia$ ma$sih tinggi de.nga$n 

jumla$h 287.000 jiwa$. Ta$hun 2020 pra$va$le.nsi KPD di 
dunia$ me.nca$pa$i 2-10% da$n KPD me.mpe.nga$ruhi se.kita$r 
5-15% da$ri ke.ha$mila$n de.ga$n inside.nsi te.rtinggi be.ra$da$ 
di A$frika$ (World Hea$lth Orga$niza$tion, 2022). Me.nurut 
World He.a$lth Orga$niza$tion (WHO) pa$da$ ta$hun 2021 
A$KI dise.luruh dunia$ me.nja$di 295.000 ke.ma$tia$n de.ngn 
pe.nye.ba$b ke.ma$tia$n ibu a$da$la$h te.ka$na$n da$ra$h tinggi 
se.la$ma$ ke.ha$mila$n (pre.-e.kla$msia$ da$n e.kla$mpsia$), 
pe.nda$ra$ha$n, infe.ksi da$n a$borsi ya$ng tida$k a$ma$n 
(Za$mila$h et a$l., 2020).  

Me.nurut (World Hea$lth Orga$niza$tion, 2022), 
me.ma$pa$rka$n ba$hwa$ A$ngka$ Kema$tia$n Ba$yi (A$KB) 
a$da$la$h jumla$h kema$tia$n ba$yi ya$ng terja$di pa$da$ usia$ di 
ba$wa$h sa$tu ta$hun per 1000 kela$hira$n hidup da$la$m sa$tu 
priode wa$ktu tertentu. Pa$da$ ta$hun 2022 be.rkisa$r a$nta$ra$ 
0,7 hingga$ 39,4 ke.ma$tia$n pe.r 1000 ke.la$hira$n hidup. 
Pe.nye.ba$b ke.ma$tia$n ne.ona$ta$l ka$re.na$ ke.la$hira$n pre.ma$tur, 
komplika$si ke.la$hira$n (a$sfiksia$/tra$uma$ sa$a$t la$hir), 
infe.ksi ne.ona$ta$l, da$n ke.la$ina$n konge.nita$l. La$pora$n 
ke.me.ntria$n Ke.se.ha$ta$n Indone.sia$ ta$hun 2020 a$ngka$ 
ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h dini se.ba$nya$k 13,1% da$ri 
jumla$h pe.rsa$lina$n, pa$da$ ta$hun 2021 te.rja$di  pe.ningka$ta$n 
jumla$h ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h dini di Indone.sia$ 
me.nja$di 14,6% (Kemenkes, 2021).  

Be.rda$sa$rka$n da$ta$ Dina$s Ke.se.ha$ta$n Provinsi 
Ke.pula$ua$n Ba$ngka$ Be.litung me.nunjuka$n pe.ningka$ta$n 
ka$sus ke.tuba$n pe.ca$h dini dibe.be.ra$pa$ wila$ya$h. Pa$da$ 
ta$hun 2021 te.rca$ta$t 808 ka$sus ke.tuba$n pe.ca$h dini, 
te.rtinggi pa$da$ ka$bupa$te.n Ba$ngka$ se.ba$nya$k 167 ka$sus, 
se.da$ngka$n te.re.nda$h pa$da$ ka$bupa$te.n Ba$ngka$ Se.la$ta$n 
se.ba$nya$k 46 ka$sus. Pa$da$ ta$hun 2022 te.rca$ta$t 817 ka$sus, 
te.rtinggi pa$da$ ka$bupa$te.n Ba$ngka$ se.ba$nya$k 158 ka$sus, 
se.da$ngka$n te.re.nda$h pa$da$ ka$bupa$te.n Ba$ngka$ Se.la$ta$n 
se.ba$nya$k 56 ka$sus. Pa$da$ ta$hun 2023 te.rca$ta$t 804 ka$sus 
ke.tuba$n pe.ca$h dini, te.rtinggi pa$da$ ka$bupa$te.n Ba$ngka$ 
Ba$ra$t se.ba$nya$k 185 ka$sus, se.da$ngka$n te.re.nda$h pa$da$ 
ka$bupa$te.n Ba$ngka$ Se.la$ta$n se.ba$nya$k 48 ka$sus (Profil 
Dina$s Ke.se.ha$ta$n Provinsi Ke.pula$ua$n Ba$ngka$ Belitung, 
2024). 

A$ngka$ Ke.ma$tia$n Ibu di Provinsi Ke.pula$ua$n Ba$ngka$ 
Be.litung pa$da$ ta$hun 2021 se.ba$nya$k 62 ka$sus, ya$ng 
dise.ba$bka$n ole.h infe.ksi se.ba$nya$k 3 ka$sus. Pa$da$ ta$hun 
2022 me.nga$la$mi pe.nuruna$n me.nja$di 34 ka$sus, 
dise.ba$bka$n ole.h infe.ksi se.ba$nya$k 2 ka$sus. da$n pa$da$ 
ta$hun 2023 me.nga$la$mi ke.na$ika$n me.nja$di 38 ka$sus da$n 
dise.ba$bka$n ole.h infe.ksi se.ba$nya$k 4 ka$sus (Profil Dina$s 
Keseha$ta$n Kepula$ua$n Ba$ngka$ Belitung, 2023). A$ngka$ 
ke.ma$tia$n Ba$yi di Provinsi Ke.pula$ua$n Ba$ngka$ Be.litung 
ta$hun 2021 se.ba$nya$k 181 ka$sus, ya$ng  dise.ba$bka$n ole.h 
infe.ksi se.ba$nya$k 3 ka$sus, pa$da$ ta$hun 2022 se.ba$nya$k 
190 ka$sus, se.rta$ pa$da$ ta$hun 2023 te.rja$di pe.ningka$ta$n 
a$ngka$ ke.ma$tia$n ba$yi se.ba$nya$k 225 ka$sus (Profil Dina$s 
Ke.se.ha$ta$n Provinsi Ke.pula$ua$n Ba$ngka$ Belitung, 2023).
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     Be.rda$sa$rka$n da$ta$ Dina$s Ke.se.ha$ta$n Kota$ 
Pa$ngka$lpina$ng dike.ta$hui da$ta$ ke.tuba$n pe.ca$h dini pa$da$ 
ta$hun 2021 te.rda$pa$t 147 ka$sus ke.tuba$n pe.ca$h dini, pa$da$ 
ta$hun 2022 me.nurun me.nja$di 137 ka$sus, pa$da$ ta$hun 
2023 me.nja$di 61 ka$sus, da$n pa$da$ ta$hun 2024 me.ningka$t 
me.nja$di 85 ka$sus ke.tuba$n pe.ca$h dini (Profil Dina$s 
Keseha$ta$n Kota$ Pa$ngka$lpina$ng, 2024).  Be.rda$sa$rka$n 
da$ta$ ya$ng dipe.role.h da$ri Re.ka$m Me.dis Ruma$h Sa$kit 
Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng me.nunjuka$n a$da$ 
pe.nuruna$n jumla$h ka$sus ke.tuba$n pe.ca$h dini. Pa$da$ tiga$ 
ta$hun te.ra$khir, ya$kni da$ri  ta$hun 2021 hingga$ 2023, 
a$ngka$ ka$sus ke.tuba$n pe.ca$h dini pa$da$ ta$hun 2021 
te.rca$ta$t se.ba$nya$k 394 ora$ng ya$ng me.nga$la$mi ke.tuba$n 
pe.ca$h dini. A$ngka$ ini me.nurun me.nja$di 184 ora$ng pa$da$ 
ta$hun 2022 da$n pa$da$ ta$hun 2023 te.rda$pa$t se.ba$nya$k 147 
ora$ng ya$ng me.nga$la$mi ka$sus  ke.tuba$n pe.ca$h dini (Da$ta$ 
Reka$m Medis Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h 
Pa$ngka$lpina$ng, 2023). 

Pena$nga$na$n KPD terda$pa$t pa$da$ kebija$ka$n 
pemerinta$h da$la$m Permenkes Nomor 
369/Menkes/SK/III/2007 tenta$ng sta$nda$r profesi bida$n 
ya$ng terda$pa$t pa$da$ kompetensi ke-3 tenta$ng a$suha$n da$n 
konseling sela$ma$ keha$mila$n ya$itu bida$n memberi 
a$suha$n a$ntena$ta$l bermutu tinggi untuk mengoptima$lka$n 
keseha$ta$n sela$ma$ keha$mila$n ya$ng meliputi deteksi dini, 
pengoba$ta$n a$ta$u rujuka$n da$ri komplika$si tertentu. 
Da$la$m ha$l ini bida$n ha$rus ma$mpu memberika$n 
pela$ya$na$n keseha$ta$n seoptima$l mungkin denga$n 
mela$kuka$n deteksi dini untuk meminima$lisir terja$dinya$ 
komplika$si ya$ng a$ka$n terja$di sehingga$ da$pa$t 
mengura$ngi a$ngka$ kema$tia$n ibu sa$la$h sa$tunya$ a$da$la$h 
keja$dia$n ketuba$n peca$h dini (Irka$n et a$l., 2022). 

Ha$sil pe.ne.litia$n (Ma$gda$lena$ et a$l., 2024) 
Be.rda$sa$rka$n a$na$lisis biva$ria$t dida$pa$tka$n ha$sil a$da$ 
hubunga$n ya$ng signifika$n a$nta$ra$ usia$ ibu de.nga$n 
ke.ja$dia$n KPD. Ha$l ini se.sua$i de.nga$n Pra$wiroha$rdjo 
(2016) ba$hwa$ KPD pa$da$ ke.ha$mila$n pre.ma$tur 
dise.ba$bka$n ole.h a$da$nya$ fa$ktor-fa$ktor dia$nta$ra$nya$ 
a$da$la$h fa$ktor usia$ ibu. Ha$l ini se.ja$la$n de.nga$n Suka$rni 
(2015) ya$ng me.nya$ta$ka$n ba$hwa$ pa$da$ usia$ le.bih da$ri 35 
ta$hun, te.rja$di pe.nuruna$n ke.ma$mpua$n orga$n-orga$n 
re.produksi ya$ng be.rpe.nga$ruh pa$da$ prose.s 
e.mbrioge.ne.sis se.hingga$ se.la$put ke.tuba$n le.bih tipis ya$ng 
me.muda$hka$n untuk pe.ca$h ke.tuba$n se.be.lum wa$ktunya$, 
be.gitu juga$ usia$ <20 ta$hun. 

Ha$sil pe.ne.litia$n ya$ng dila$kuka$n ole.h (Widya$ndini et 
a$l., 2022) me.nunjuka$n a$da$ hubunga$n ya$ng signifika$n 
a$nta$ra$ usia$ ke.ha$mila$n de.nga$n ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h 
dini. Pe.ne.litia$n ini se.ja$la$n de.nga$n Ma$ria$ dkk (2015) 
me.nya$ta$ka$n a$da$ hubunga$n a$nta$ra$ usia$ ke.ha$mila$n da$n 
ke.tuba$n pe.ca$h dini ibu ha$mil de.nga$n usia$ ke.ha$mila$n 
<37 minggu (pre.te.rm) be.re.siko. Me.nurut popowski e.t. 
a$l, (2011) me.nya$ta$ka$n ke.tuba$n pe.ca$h dini a$da$la$h sa$la$h 

sa$tu pe.nye.ba$b uta$ma$ morbidita$s da$n morta$lita$s ne.ona$ta$l 
sa$a$t ke.tuba$n pe.ca$h dini te.rja$di pa$da$ usia$ ke.ha$mila$n 34 
minggu a$ta$u se.te.la$h 34 minggu. 

Ha$sil pe.ne.litia$n ya$ng dila$kuka$n ole.h (Pera$ 
ma$nda$sa$ri, 2021) me.nunjuka$n a$da$ hubunga$n pa$rita$s 
de.nga$n ke.ja$dia$n Ke.tuba$n Pe.ca$h Dini. Pe.ne.litia$n ini 
se.ja$la$n de.nga$n pe.ne.litia$n syukria$nti ya$ng me.nda$pa$tka$n 
a$da$nya$ hubunga$n pa$rita$s de.nga$n ke.tuba$n pe.ca$h dini. 
Pa$da$ primipa$ra$ ba$gia$n te.re.nda$h ja$nin turun ke. rongga$ 
pa$nggul ma$suk ke. PA$P pa$da$ a$khir minggu ke.ha$mila$n, 
se.da$ngka$n pa$da$ multipa$ra$ te.rja$di sa$a$t mula$i pe.rsa$lina$n. 
Se.hingga$ pa$da$ multipa$ra$ tida$k a$da$ ba$gia$n te.rnda$h ja$nin 
ya$ng me.nutupi PA$P ya$ng da$pa$t me.ngura$ngi te.rha$da$p 
me.mbra$ne. ba$gia$n ba$wa$h. 

Ha$sil pe.ne.litia$n ya$ng dila$kuka$n ole.h (A$ndriya$ni et 
a$l., 2021). Me.nya$ta$ka$n ba$hwa$ a$da$nya$ hubunga$n a$nta$ra$ 
pe.ke.rja$a$n da$n ke.tuba$n pe.ca$h dini. Pe.ne.litia$n  ini  juga$  
se.ja$la$n  de.nga$n  pe.ne.litia$n  ya$ng  dila$kuka$n  ole.h 
Wula$nda$ri, e.t  a$l. (2019) ha$sil  a$na$lisis  hubunga$n  
a$nta$ra$  pe.ke.rja$a$n  de.nga$n KPD. Ke.ja$dia$n  KPD  le.bih  
ba$nya$k te.rja$di pa$da$ ke.lompok ibu ya$ng be.ke.rja$ 
diba$nding de.nga$n ibu ya$ng tida$k be.ke.rja$. A$ktivita$s 
ya$ng be.rle.biha$n da$pa$t me.micu te.rja$dinya$ ke.tuba$n 
pe.ca$h dini, mula$nya$ a$ka$n me.nimbulka$n  his  (kontra$ksi  
ra$him)  a$ta$u  pe.rda$ra$ha$n  pe.rva$gina$m.  Ke.kua$ta$n  his  
se.ma$kin la$ma$ se.ma$kin kua$t diikuti ole.h pe.nge.lua$ra$n 
le.ndir da$ra$h.  

Pe.rda$ra$ha$n te.rse.but be.ra$sa$l da$ri pe.mbuluh da$ra$h 
ya$ng pe.ca$h pa$da$ ka$na$lis se.rvika$lis sa$a$t te.rja$di 
pe.nda$ta$ra$n se.rviks. Ka$da$ng-ka$da$ng  ke.tuba$n  pe.ca$h  
te.rle.bih  da$hulu  se.be.lum  a$da$nya$  his  ya$ng  te.ra$tur  
(Khosa$n,  2022). Te.ori ini didukung ole.h te.ori ya$ng 
dike.muka$ka$n Rinja$ni (2020) ba$hwa$ ke.rja$ fisik pa$da$ sa$a$t 
ha$mil  ya$ng  te.rla$lu  be.ra$t  da$n  de.nga$n  la$ma$  ke.rja$  
me.le.bihi  tiga$  ja$m  pe.rha$ri  da$pa$t  be.ra$kiba$t ke.le.la$ha$n. 
Ke.le.la$ha$n da$la$m be.ke.rja$ me.nye.ba$bka$n le.ma$hnya$ 
korion a$mnion se.hingga$ timbul ke.tuba$n pe.ca$h dini. 
Surve.i a$wa$l me.la$lui obse.rva$si la$ngsung wa$wa$nca$ra$ 
te.rha$da$p sa$la$h sa$tu bida$n ya$ng pe.ne.liti la$kuka$n 
dipe.role.h 2 ka$sus te.rba$nya$k di Ruma$h Sa$kit Ba$kti 
Tima$h Pa$ngka$lpina$ng ya$itu Ke.tuba$n Pe.ca$h Dini da$n 
Pre.e.kla$msia$ Be.ra$t. 

Be.rda$sa$rka$n ura$ia$n da$ri la$ta$r be.la$ka$ng ma$sa$la$h 
dia$ta$s ma$ka$ pe.ne.liti te.rta$rik untuk me.la$kuka$n pe.ne.litia$n 
te.rka$it “Fa$ktor-fa$ktor ya$ng be.rhubunga$n de.nga$n 
ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h dini (KPD) di Ruma$h Sa$kit 
Ba$kti Tima$h Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024”. A$da$pun 
tujua$n da$la$m penelitia$n ini ia$la$h untuk menga$na$lisis da$n 
mengeta$hui lebih la$njut fa$ktor – fa$ktor ya$ng 
berhubunga$n denga$n keja$dia$n ketuba$n peca$h dini 
(KPD) di Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Pa$ngka$lpina$ng 
ta$hun 2024.
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METODE 
Jenis penelitia$n ya$ng diguna$ka$n da$la$m penelitia$n ini 

ia$la$h penelitia$n kua$ntita$tif denga$n desa$in penelitia$n 
a$na$litik. Penelitia$n ini mengguna$ka$n ra$nca$nga$n 
penellitia$n studi ca$se control.  Ca$se. control a$da$la$h 
sua$tu pe.ne.litia$n a$na$litik ya$ng me.nya$ngkut ba$ga$ima$na$ 
fa$ktor re.siko dipe.la$ja$ri de.nga$n me.ngguna$ka$n 
pe.nde.ka$ta$n re.trospe.ctife.. De.nga$n ka$ta$ la$in, e.fe.k 
(pe.nya$kit a$ta$u sta$tus ke.se.ha$ta$n) diide.ntifika$si pa$da$ sa$a$t 
ini, ke.mudia$n fa$ktor re.siko diide.ntifika$si a$da$nya$ a$ta$u 
te.rja$dinya$ pa$da$ wa$ktu ya$ng la$lu. 

Studi ca$se. control ini dida$sa$rka$n pa$da$ ke.ja$dia$n 
pe.nya$kit ya$ng suda$h a$da$ se.hingga$ me.mungkinka$n 
untuk me.nga$na$lisa$ dua$ ke.lompok te.rte.ntu ya$kni 
ke.lompok ka$sus ya$ng me.nde.rita$ pe.nya$kit a$ta$u te.rke.na$ 
a$kiba$t ya$ng dite.liti, diba$ndingka$n de.nga$n ke.lompok 
ya$ng tida$k me.nde.rita$ a$ta$u tida$k te.rke.na$ a$kiba$t. Intinya$ 
pe.ne.litia$n ca$se. control ini a$da$la$h dike.ta$hui pe.nya$kitnya$ 
ke.mudia$n dite.lusuri pe.nye.ba$bnya$. Sa$mpel ya$ng 
diguna$ka$n da$la$m penelitia$n ini ia$la$h ibu bersa$lin ya$ng 
menga$la$mi ketuba$n peca$h dini ya$ng terca$ta$t di Medica$l 
Record (reka$m medis) Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h 
Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024 ya$itu seba$nya$k 120 
responden denga$n ra$sio perba$ndinga$ 1 : 2 ( 40 sa$mpel 
ka$sus : 80 sa$mpel kontrol) denga$n teknik penga$mbila$n 
sa$mpel tota$l sa$mpling. Penelitian ini di lakukan di 
Rumah Sakit Bakti Timah Pangkalpinang pada bulan 
juni sampai juli 2025. Dan Pada penelitian ini peneliti 
mengambil empat variabel yaitu usia ibu, usia 
kehamilan, paritas dan pekerjaan. 

Pa$da$ pe.ne.litia$n ini pe.ngumpula$n da$ta$ me.ngguna$ka$n 
da$ta$ Se.kunde.r ya$ng dipe.role.h da$ri ca$ta$ta$n Re.ka$m me.dis 
pa$sie.n di Ruma$h Sa$kit  Ba$kti Tima$h 
Kota$ Pa$ngka$lpina$ng. A$na$lisis da$ta$ ya$ng diguna$ka$n 
da$la$m penelitia$n ini a$da$la$h a$na$lisa$ univa$ria$t, biva$ria$t 
da$n odds ra$tio (OR). A$na$lisis univa$ria$t diguna$ka$n 
untuk me.nja$ba$rka$n se.ca$ra$ de.skriptif me.nge.na$i 
distribusi fre.kue.nsi da$n proporsi ma$sing-ma$sing 
va$ria$be.l ya$ng dite.liti, ba$ik va$ria$be.l be.ba$s ma$upun 
va$ria$be.l te.rika$t. Seda$ngka$n a$na$lisa$ biva$ria$t diguna$ka$n 
untuk me.liha$t hubunga$n va$ria$be.l be.ba$s se.ca$ra$ se.ndiri-
se.ndiri de.nga$n va$ria$be.l te.rika$t. Da$ta$ pa$da$ va$ria$be.l 
de.nga$n me.ngguna$ka$n va$ria$be.l inde.pe.nde.n sa$ma$-sa$ma$ 
da$ta$ ka$te.gori, ma$ka$ de.nga$n uji sta$tistik  “chi squa$re.”. 
Odds Ra$tio (OR) diguna$ka$n denga$n tujua$n untuk 
me.liha$t hubunga$n da$n be.sa$rnya$ hubunga$n a$nta$ra$ 
va$ria$be.l be.ba$s de.nga$n va$ria$be.l te.rika$t, ka$re.na$ de.sa$in 
pe.ne.litia$n a$da$la$h ka$sus control, ma$ka$ me.ngguna$ka$n 
Odds Ra$tio (OR). De.nga$n OR da$pa$t dipe.rkira$ka$n 
tingka$t re.siko ma$sing-ma$sing va$ria$be.l ya$ng dite.liti 
te.rha$da$p ke.ja$dia$n ke.tuba$n pe.ca$h dini. 
 
 

HASIL 
Analisis Univariat 

A$na$lisis univa$ria$t diguna$ka$n untuk me.nja$ba$rka$n 
se.ca$ra$ de.skriptif me.nge.na$i distribusi fre.kue.nsi da$n 
proporsi ma$sing- ma$sing va$ria$be.l ya$ng dite.liti, ba$ik 
va$ria$be.l be.ba$s ma$upun va$ria$be.l te.rika$t. Pa$da$ umumnya$ 
da$la$m a$na$lisis ini ha$nya$ me.ngha$silka$n distribusi 
fre.kue.nsi da$n pe.rse.nta$se. da$ri tia$p va$ria$be.l (Suja$rwe.ni, 
2014). 

 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden  

 
Variabel Frekuensi Persentase 

(%) 
Ketuban Pecah Dini   

KPD (Ka$sus) 40 33.3 
Tida$k KPD (Kontrol) 80 66.7 

Total 120 100 
Usia Ibu   

Beresiko (<20 ta$hun da$n >  
35 ta$hun) 29 24,2 

Tida$k Beresiko (>20 ta$hun 
- <35 ta$hun) 91 75,8 

Total  120 100 
Usia Kehamilan   

Preterem (< 37 minggu) 5 4,2 
A$term (> 37 minggu) 115 95,8 

Total  120 100 
Paritas   

Beresiko (Multipa$ra$ da$n 
Gra$ndemultipa$ra$) 83 69,2 

Tida$k Beresiko 
(Primigra$vida$) 37 30,8 

Total  120 100 
Pekerjaan   
Bekerja$ 16 13.3 
Tida$k Bekerja$                Total 104 86.7 

 120 100 
Sumber : Da$ta$ Sekunder, 2024 
 

Berda$sa$rka$n Ta$bel 1 di a$ta$s, diketa$hui ba$hwa$ 
responden denga$n ka$sus keja$dia$n ketuba$n peca$h dini 
(KPD) seba$nya$k 40 responden (33,3%) lebih sedikit 
diba$ndingka$n ya$ng tida$k menga$la$mi keja$dia$n ketuba$n 
peca$h dini (Kontrol) ya$itu seba$nya$k 80 reseponden 
(66,7%). Usia$ Ibu berda$sa$rka$n Ta$bel 1 di a$ta$s 
menunjukka$n ba$hwa$ usia$ ibu beresiko seba$nya$k 29 
responden (24,2%) lebih sedikit diba$ndika$n denga$n usia$  
ibu tida$k beresiko seba$nya$k 91 responden (75,8%). 
Pa$da$ usia$ keha$mila$n pa$da$ Ta$bel 1 di a$ta$s menunjukka$n 
ba$hwa$ responden denga$n usia$ keha$mila$n preterem 
seba$nya$k 5 responden (4,2%) lebih sedikit
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diba$ndingka$n denga$n usia$ keha$mila$n a$term seba$nya$k 
115 responden (95,8%). Berda$sa$rka$n Ta$bel 1 di a$ta$s, 
menunjukka$n pa$rita$s beresiko seba$nya$k 83 responden 
(69,2%) lebih ba$nya$k diba$ndingka$n pa$rita$s tida$k 
beresiko seba$nya$k 37 responden (30,8%) da$n pa$da$ 
pekerja$a$n responden ya$ng bekerja$ seba$nya$k 16 
responden (13,3%) lebih sedikit diba$ndingka$n denga$n 
responden ya$ng tida$k bekerja$ seba$nya$k 104 responden 
(86,7%). 

 
 
Analisis Bivariat 

A$na$lisa$ ini untuk me.liha$t hubunga$n va$ria$be.l be.ba$s 
se.ca$ra$ se.ndiri-se.ndiri de.nga$n va$ria$be.l te.rika$t. Da$ta$ pa$da$ 
va$ria$be.l de.nga$n me.ngguna$ka$n va$ria$be.l inde.pe.nde.n 
sa$ma$-sa$ma$ da$ta$ ka$te.gori, ma$ka$ de.nga$n uji sta$tistik  “chi 
squa$re.”. Uji ini untuk me.nge.ta$hui a$da$ tida$knya$ 
hubunga$n da$n pe.rbe.da$a$n proporsi a$nta$ra$ va$ria$be.l 
inde.pe.nde.n da$n va$ria$be.l de.pe.nde.n pa$da$ tingka$t 
ke.pe.rca$ya$a$n 95% (α = 0.05), se.hingga$ jika$ p va$lue. ≤ 
0,05 ma$ka$ ha$sil hitunga$n ststistik be.rma$kna$. Jika$ p > 
0,05 ma$ka$ ha$sil hitunga$n sta$tistik tida$k a$da$ pe.nga$ruh 
be.rma$kna$.  

 

Tabel 2. Hubungan Usia Ibu dengan Kejadian Ketuban Pecah Dini pada Ibu Bersalin  
 

Usia Ibu 
Kejadian KPD 

Total p- 
value 

OR 
CI 95% KPD 

(kasus) 
Tidak KPD 

(kontrol) 
 n % n % % 

0,019 0,244 
(0,078-0,761) 

Beresiko 4 10 25 31,3 24,2 
Tidak Beresiko 36 90 55 68,8 75,8 
Jumlah 40 100 80 100 100 

Sumber : Da$ta$ diola$h mengguna$ka$n SPSS 
 

Ha$sil a$na$lisis berda$sa$rka$n ta$bel dia$ta$s dida$pa$tka$n ba$hwa$ ibu denga$n usia$ berisiko (<20 a$ta$u >35 ta$hun) lebih ba$nya$k 
pa$da$ kelompok keja$dia$n tida$k KPD (kontrol) seba$nya$k 25 ora$ng (31,3%) diba$ndingka$n denga$n kelompok KPD (ka$sus), 
seda$ngka$n responden denga$n usia$ tida$k berisiko lebih ba$nya$k pa$da$ kelompok tida$k KPD seba$nya$k 55 ora$ng (68,8%). 
Berda$sa$rka$n uji sta$tistik chi squa$re diperoleh nila$i  p = 0,019 < α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n ba$hwa$ a$da$ hubunga$n 
ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ usia$ ibu denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin di Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h 
Kota$ Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024. Ha$sil a$na$lisis lebih la$njut dida$pa$tka$n nila$i Odds Ra$tio (OR) = 0,244 (95% CI: 0,078-
0,761) ya$ng bera$rti ibu denga$n usia$ tida$k berisiko terlindungi da$ri terja$dinya$ KPD 0,244 ka$li lebih besa$r diba$ndingka$n 
ibu denga$n usia$ berisiko, a$ta$u usia$ berisiko memiliki risiko untuk menga$la$mi KPD 4,09 ka$li lebih besa$r diba$ndingka$n 
usia$ ibu tida$k berisiko. 
 

Tabel 3. Hubungan Usia Kehamilan dengan Kejadian Ketuban Pecah Dini pada Ibu Bersalin  
 

Usia Kehamilan 
Kejadian KPD 

Total p- 
value 

OR 
CI 95% KPD 

(kasus) 
Tidak KPD 

(kontrol) 
 n  % n % % 

0,042 8,778 
(0,947-81,344) 

Preterm 4 10 1 1,3 95,8 
A$term 36 90 79 98,8 4,2 
Jumla$h 40 100 80 100 100 

Sumber : Da$ta$ diola$h mengguna$ka$n SPSS 
 
Ha$sil a$na$lisis berda$sa$rka$n ta$bel dia$ta$s dida$pa$tka$n ba$hwa$ ibu denga$n usia$ keha$mila$n preterm lebih ba$nya$k pa$da$ 

kelompok keja$dia$n KPD (ka$sus) seba$nya$k 4 ora$ng (10%) diba$ndingka$n denga$n kelompok tida$k KPD (kontrol), 
seda$ngka$n responden denga$n usia$ keha$mila$n a$term lebih ba$nya$k pa$da$ kelompok tida$k KPD (kontrol) seba$nya$k 79 ora$ng 
(98,8%) diba$ndingka$n denga$n kelompok KPD (ka$sus). Berda$sa$rka$n uji sta$tistic Fisher’s Exa$ct diperoleh nila$i p = 0,042 
< α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n ba$hwa$ a$da$ hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ usia$ keha$mila$n denga$n keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin di Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024. Ha$sil a$na$lisis lebih la$njut 
dida$pa$tka$n nila$i Odds Ra$tio (OR) = 8,778 (95% CI: 0,947-81,344) ya$ng bera$rti ibu denga$n usia$ keha$mila$n Preterm 
berisiko 8,778 ka$li lebih besa$r menga$la$mi KPD diba$ndingka$n ibu denga$n usia$ keha$mila$n a$term. 



Jurnal Ilmiah Citra Kebidanan        
Vol. 1 No. 1 Juli 2025 
 
 

 
Vol.1 No.1 Juli 2025 

 (40) 

Tabel 4. Hubungan Paritas dengan Kejadian Ketuban Pecah Dini pada Ibu Bersalin  
 

Paritas 
Kejadian KPD 

Total p-value OR 
CI 95% KPD 

(kasus) 
Tidak KPD 

(kontrol) 
 n % n % % 

0,000 0,157 
(0,067-0,367) 

Berisiko 17 42,5 66 82,5 69,2 
Tida$k Berisiko 23 57,5 14 17,5 30,8 
Jumla$h 40 100 80 100 100 

Sumber : Da$ta$ diola$h mengguna$ka$n SPSS 
 
Ha$sil a$na$lisis berda$sa$rka$n ta$bel dia$ta$s dida$pa$tka$n ba$hwa$ ibu denga$n pa$rita$s berisiko (multipa$ra$ da$n gra$ndemultipa$ra$) 

lebih ba$nya$k pa$da$ kelompok keja$dia$n tida$k KPD (kontrol) seba$nya$k 66 ora$ng (82,5%) diba$ndingka$n denga$n kelompok 
KPD (ka$sus), seda$ngka$n responden denga$n pa$rita$s tida$k berisiko (primipa$ra$) lebih ba$nya$k pa$da$ kelompok KPD (ka$sus) 
seba$nya$k 23 ora$ng (57,5%) diba$ndingka$n denga$n kelompok tida$k KPD (kontrol). Berda$sa$rka$n uji sta$tistik chi squa$re 
diperoleh nila$i p = 0,000 < α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n ba$hwa$ a$da$ hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ pa$rita$s denga$n 
keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin di Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024. Ha$sil 
a$na$lisis lebih la$njut dida$pa$tka$n nila$i Odds Ra$tio (OR) = 0,157 (95% CI: 0,067-0,367) ya$ng bera$rti ibu denga$n pa$rita$s 
tida$k berisiko tertinggi menga$la$mi KPD 0,157 ka$li lebih besa$r diba$ndingka$n denga$n pa$rita$s berisiko a$ta$u ibu denga$n 
pa$rita$s berisiko memiliki risiko menga$la$mi KPD 6,37 ka$li lebih besa$r diba$ndingka$n ibu pa$rita$s tida$k berisiko. 

 
Tabel 5. Hubungan Pekerjaan dengan Kejadian Ketuban Pecah Dini pada Ibu Bersalin  

 

Pekerjaan 
Kejadian KPD 

Total p-value OR 
CI 95% KPD 

(kasus) 
Tidak KPD 

(kontrol) 
 n % n % % 0,071 3,028 

(1,035-8,857) Bekerja$ 9 22,5 7 8,8 13,3 
Tida$k Bekerja$ 31 77,5 73 91,3 86,7 
Jumla$h 40 100 80 100 100 

Sumber : Da$ta$ diola$h mengguna$ka$n SPSS 
 
Ha$sil a$na$lisis berda$sa$rka$n ta$bel dia$ta$s dida$pa$tka$n ba$hwa$ ibu ya$ng bekerja$ lebih ba$nya$k pa$da$ kelompok keja$dia$n 

KPD (ka$sus) seba$nya$k 9 ora$ng (22,5%) diba$ndingka$n denga$n kelompok tida$k KPD (kontrol), seda$ngka$n responden 
ya$ng tida$k bekerja$ lebih ba$nya$k pa$da$ kelompok tida$k KPD (kontrol) seba$nya$k 73 ora$ng (91,3%) diba$ndingka$n denga$n 
kelompok KPD (ka$sus). Berda$sa$rka$n uji sta$tistik chi squa$re diperoleh nila$i p = 0,071 > α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n 
ba$hwa$ tida$k a$da$ hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ pekerja$a$n denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin di 
Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024. 

 
PEMBAHASAN 
Hubungan Usia Ibu dengan Kejadian Ketuban 
Pecah Dini pada Ibu Bersalin  

Usia$ a$da$la$h la$ma$nya$ wa$ktu hidup se.ja$k se.se.ora$ng 
dila$hirka$n. Usia$ sa$nga$t be.rpe.nga$ruh te.rha$da$p 
ke.ha$mila$n da$n pe.rsa$lina$n. Usia$ ya$ng ba$ik untuk 
me.la$hirka$n ya$itu a$nta$ra$ 20-35 ta$hun (Buna$iya$h, 2021). 
Ha$sil penelitia$n uji sta$tistik chi-squa$re ya$ng dida$pa$tka$n 
nila$i p-va$lue = 0,019 < α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n 
ba$hwa$ a$da$ hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ usia$ ibu 
denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin 
di Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng 
Ta$hun 2024. Penelitia$n lebih la$njut diperoleh ha$sil  

 
denga$n nila$i OR = 0,244 dima$na$ usia$ ibu tida$k berisiko 
memiliki risiko KPD 0,244 ka$li lebih besa$r 
diba$ndingka$n ibu denga$n usia$ berisiko, a$ta$u ibu denga$n 
usia$ berisiko memiliki risiko untuk menga$la$mi KPD 
4,09 ka$li lebih besa$r diba$ndingka$n usia$ ibu tida$k 
berisiko.  

Ha$l ini seja$la$n denga$n penelitia$n ya$ng dila$kuka$n  
(Ba$tuba$ra$ & Fa$tma$ra$h, 2023) ya$ng berjudul “Fa$ktor-
fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n terja$dinya$ KPD 
(Ketuba$n Peca$h Dini) di PMB Desita$, S.Sit Keca$ma$ta$n 
Kota$ Jua$ng Ka$bupa$ten Bireuen” denga$n ha$sil a$na$lisis 
sta$tistik mengguna$ka$n uji chi-squa$re diperoleh nila$r p-
va$lue = 0,009 < α (0,05) da$n nila$i OR = 0,151 ya$ng 
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a$rtinya$ a$da$ hubunga$n usia$ ibu denga$n keja$dia$n KPD di 
PMB Desita$, S.Sit Keca$ma$ta$n Kota$ Jua$ng Ka$bupa$ten 
Bireuen. 

Didukung denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
oleh (Ma$gda$lena$ et a$l., 2024) ya$ng berjudul “Fa$ktor-
fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n keja$dia$n ketuba$n 
peca$h dini di IGD ma$terna$l RSUD dr. Dra$ja$t 
Pra$wira$nega$ra$” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tisik 
mengguna$ka$n uji chi-squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 
0,000 < α (0,05) da$n nila$i OR = 8,740 ya$ng a$rtinya$ a$da$ 
hubunga$n usia$ ibu denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini 
di RSUD dr. Dra$ja$t Pra$winega$ra$. 

Didukug juga$ denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng 
dila$kuka$n oleh (A$rum et a$l., 2024) ya$ng berjudul 
“Hubunga$n a$nta$ra$ Usia$ Ibu denga$n keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini di Ruma$h Sa$kit A$rtha$ Bunda$ Ka$bupa$ten 
La$mpung Tenga$h” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik 
mengguna$ka$n uji chi squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 
0,001 ya$ng a$rtinya$ a$da$ hubunga$n usia$ ibu denga$n 
keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini di Ruma$h Sa$kit A$rtha$ 
Bunda$ Ka$bupa$ten La$mpung Tenga$h. 

Peneliti bera$sumsi ba$hwa$, usia$ merupa$ka$n fa$ktor 
risiko keja$dia$n KPD, da$pa$t kita$ liha$t ba$hwa$ ibu denga$n 
usia$ berisiko (<20 a$ta$u >35 ta$hun) lebih ba$nya$k pa$da$ 
kelompok keja$dia$n KPD, diba$ndingka$n denga$n usia$ 
ya$ng tida$k berisiko. Usia$ ibu >35ta$hun a$ka$n 
memenga$ruhi sistem reproduksi, ka$rena$ orga$n-orga$n 
reproduksinya$ suda$h mula$i berkura$ng kema$mpua$nnya$ 
da$n keela$stisa$nnya$ da$la$m menerima$ keha$mila$n. Da$n 
usia$ ibu < 20 ta$hun ha$rus a$da$ penga$tura$n usia$ untuk 
ha$mil a$ga$r, reproduksi ibu disia$pka$n terlebih da$hulu 
(menunda$ keha$mila$n) sehingga$ diha$ra$pka$n 
a$ka$n mengha$silka$n keha$mila$n, persa$lina$n da$n nifa$s yg 
norma$l (Pra$wiha$rdjo, 2023) 

Keha$mila$n pa$da$ usia$ muda$ (20 ta$hun) sering terja$di 
penyulit a$ta$u komplika$si ba$gi ibu ma$upun ja$nin. Ha$l ini 
diseba$bka$n perkemba$nga$n orga$n reproduksi belum 
sempurna$ untuk ha$mil, dima$na$ ra$him belum bisa$ 
mena$ha$n keha$mila$n denga$n ba$ik sehingga$ sela$put 
ketuba$n belum ma$ta$ng da$n muda$h menga$la$mi robeka$n 
sehingga$ da$pa$t menyeba$bka$n terja$dinya$ ketuba$n peca$h 
dini. Seda$ngka$n pa$da$ umur >35 ta$hun kea$da$a$n otot-otot 
da$sa$r pa$nggul tida$k la$gi ela$stis, sehingga$ muda$h terja$di 
penyulit/komplika$si seperti serviks muda$h berdila$ta$si 
sehingga$ da$pa$t menyeba$bka$n pembuka$a$n serviks 
terla$lu dini sehingga$ denga$n muda$hnya$ terja$di ketuba$n 
peca$h dini (Ha$sifa$h, Isna$wa$ti, a$nd Jumuria$h, 2020). 

 
Hubungan Usia Kehamilan dengan Kejadian 
Ketuban Pecah Dini pada Ibu Bersalin  

Usia$ ke.ha$mila$n a$da$la$h 280 ha$ri (40 minggu a$ta$u 9 
bula$n 7 ha$ri) dihitung da$ri ha$ri pe.rta$ma$ ha$id te.ra$khir 
(Widya$ndini et a$l., 2022). 

Ha$sil uji sta$tistik Fisher’s exa$ct dida$pa$tka$n nila$i p-
va$lue = 0,042 < α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n a$da$ 
hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ usia$ keha$mila$n denga$n 
keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin di 
Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 
2024. Penelitia$n lebih la$njut dida$pa$tka$n nila$i OR = 
8,778 ya$ng bera$rti ibu denga$n usia$ keha$mila$n Preterm 
berisiko 8,778 ka$li lebih besa$r menga$la$mi KPD 
diba$ndingka$n ibu denga$n usia$ keha$mila$n a$term. 

Ha$l ini seja$la$n denga$n penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
oleh  (A$. Novita$sa$ri et a$l., 2021) ya$ng berjudul 
“A$na$lisis fa$ktor-fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n 
keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini di RSUD La$ma$ddukeli 
Ka$b. Wa$jo” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik mengguna$ka$n 
uji chi-squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 0,048 < α (0,05) 
da$n nila$i OR=1,843 ya$ng bera$rti a$da$ hubunga$n usia$ 
keha$mila$n denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini di 
RSUD La$ma$ddukeli Ka$b. Wa$jo. 

Didukung denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
(Septya$ni et a$l., 2023) ya$ng berjudul “Hubunga$ Usia$ 
Keha$mila$n, Pa$rita$s, Presenta$se Ja$nin terha$da$p Keja$dia$n 
Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ Ibu Bersa$lin” denga$n ha$sil 
a$na$lisis sta$tistik mengguna$ka$n uji chi-squa$re diperoleh 
nila$i p-va$lue = 0,001 < α (0,05) da$n nila$i OR = 5,435 
ya$ng bera$rti a$da$ hubunga$n usia$ keha$mila$n denga$n 
keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ Ibu Bersa$lin. 

Didukung juga$ denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng 
dila$kuka$n oleh (Septina$ & Lesta$ri, 2025) ya$ng berjudul 
“ Fa$ktor-fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n Keja$dia$n 
Ketuba$n Peca$h Dini (KPD) Pa$da$ Ibu Bersa$lin di RSUD 
X Ta$hun 2022” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik 
mengguna$ka$n uji chi squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 
0,001 < α (0,05) ma$ka$ disimpulka$n a$da$ hubunga$n usia$ 
keha$mila$n denga$n keja$dia$n ketuba$n peca$h dini di 
RSUD X Ta$hun 2022. 

Peneliti bera$sumsi ba$hwa$, Usia$ keha$mila$n 
merupa$ka$n fa$ktor risiko keja$dia$n KPD, da$pa$t kita$ liha$t 
ba$hwa$ ibu denga$n usia$ keha$mila$n preterem (< da$ri 37 
minggu) Pa$da$ trime.ste.r ke.tiga$ se.la$put ke.tuba$n muda$h 
pe.ca$h, me.le.ma$hnya$ ke.kua$ta$n se.la$put ke.tuba$n a$da$ 
hubunga$nnya$ de.nga$n pe.mbe.sa$ra$n ute.rus, kontra$ksi 
ra$him da$n ge.ra$ka$n ja$nin. Ha$l ini dika$re.na$ka$n pe.ca$hnya$ 
se.la$put ke.tuba$n be.rka$ita$n de.nga$n pe.ruba$ha$n prose.s 
biokimia$ ya$ng te.rja$di da$la$m kola$ge.n ma$triks 
e.kstra$se.lule.r a$mnion, korion, da$n 
a$potosis me.mbra$n ja$nin (Novita$sa$ri, 2021). 

 
Hubungan Paritas dengan Kejadian Ketuban Pecah 
Dini pada Ibu Bersalin  

Pa$rita$s me.rupa$ka$n jumla$h a$na$k ya$ng dimiliki ole.h 
ibu mula$i da$ri a$na$k pe.rta$ma$ sa$mpa$i a$na$k te.ra$khir. 
Pa$rita$s te.rba$gi a$ta$s primipa$ra$, multipa$ra$, da$n 
gra$nde.multipa$ra$. (Ma$ha$rra$ni & Nugra$hini, 2020).
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Ha$sil uji sta$tistik chi-squa$re ya$ng dida$pa$tka$n nila$i p-
va$lue = 0,000 < α (0,05) ma$ka$ disimpulka$n ba$hwa$ a$da$ 
hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ pa$rita$s denga$n 
keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini di Ruma$h Sa$kit Ba$kti 
Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng Ta$hun 2024. Penelitia$n 
lebih la$nju dida$pa$tka$n nila$i OR = 0,157 dima$na$ ibu 
denga$n pa$rita$s tida$k berisiko tertinggi menga$la$mi KPD 
0,157 ka$li lebih besa$r diba$ndingka$n denga$n pa$rita$s 
berisiko, a$ta$u ibu denga$n pa$rita$s berisiko memiliki 
risiko menga$la$mi KPD 6,37 ka$li lebih besa$r 
diba$ndingka$n ibu pa$rita$s tida$k berisiko. 

Ha$l ini seja$la$n denga$n penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
(Vima$ Erwa$ni et a$l., 2023) ya$ng berjudul “Fa$ktor-
Fa$ktor Ya$ng Berhubunga$n Denga$n Keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini Pa$da$ Pra$ktik Ma$ndiri Bida$n” denga$n ha$sil 
a$na$lisis sta$tistik mengguna$ka$n uji chi-squa$re diperoleh 
nila$i p-va$lue = 0,049 < α (0,05) da$n nila$i OR = 3,863 
ya$ng a$rtinya$ a$da$ hubunga$n pa$rita$s denga$n keja$dia$n 
Ketuba$n Peca$h Dini di Pra$ktik Ma$ndiri Bida$n. 

Didukung denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
oleh (Lesta$ri & Musa$, 2023) ya$ng berjudul “Hubunga$ 
Umur da$n Pa$rita$s Denga$n Keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini 
di RSUD Ta$nggera$ng” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik 
mengguna$ka$n uji chi-squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 
0,034 < α (0,05) da$n nila$i OR = 0,355 ya$ng bera$rti a$da$ 
hubunga$n pa$rita$s denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini 
di RSUD Ta$nggera$ng. 

Didukung juga$ penelitia$n ya$ng dila$kuka$n oleh 
(Suta$rno, 2025) ya$ng berjudul “Hubunga$n Usia$ da$n 
Pa$rita$s Denga$n Keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini di 
Polindes A$rus Dera$s Ka$lima$nta$n Ba$ra$t Ta$hun 2024” 
denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistic mengguna$ka$n uji chi 
squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 0,000 < α (0,05) ya$ng 
a$rtinya$ a$da$ hubunga$n pa$rita$s denga$n keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini di Polindes A$rus Dera$s Ka$lima$nta$n Ba$ra$t. 

Peneliti bera$sumsi ba$hwa$, Pa$rita$s merupa$ka$n fa$ktor 
risiko keja$dia$n KPD, da$pa$t kita$ liha$t ba$hwa$ ibu denga$n 
pa$rita$s multipa$ra$ lebih berisiko diba$ndingka$n denga$n 
pa$rita$s primipa$ra$, dika$rena$ka$n ibu ya$ng menga$la$mi 
ketuba$n peca$h dini ba$nya$k ya$ng merupa$ka$n ibu 
multipa$ra$ ya$ng suda$h perna$h mela$hirka$n lebih da$ri 2 
ka$li, KPD lebih sering terja$di pa$da$ multipa$ra$, ka$rena$ 
penuruna$n fungsi reproduksi berkura$ng, ja$ringa$n ika$t, 
va$skulerisa$si da$n serviks ya$ng suda$h membuka$ sa$tu cm 
a$kiba$t persa$lina$n ya$ng la$lu sehingga$ orga$n reproduksi 
muda$h menga$la$mi ga$nggua$n serta$ fungsi ya$ng sedikit 
berkura$ng (Pra$wiroha$rdjo, 2020). 

Ba$gia$n terenda$h ja$nin ya$ng belum ma$suk pintu a$ta$s 
pa$nggul juga$ berpenga$ruh. Pa$da$ primipa$ra$, ba$gia$n 
terenda$h ja$nin belum ma$suk pintu a$ta$s pa$nggul hingga$ 
a$khir minggu ke-36 keha$mila$n, seda$ngka$n pa$da$ 
multipa$ra$ penuruna$n ba$gia$n terenda$h ja$nin terja$di sa$a$t 
mula$inya$ persa$lina$n sehingga$ pa$da$ multipa$ra$ tida$k a$da$ 

ba$gia$n da$ri terenda$h ja$nin ya$ng menutup pintu a$ta$s 
pa$nggul ya$ng da$pa$t mengura$ngi keta$ha$na$n membra$n 
ketuba$n pa$da$ ba$gia$n ba$wa$h (Ma$ha$ra$ni, 2021). 

 
Hubungan Pekerjaan dengan Kejadian Ketuban 
Pecah Dini pada Ibu Bersalin  

Pe.ke.rja$a$n a$da$la$h sua$tu ke.gia$ta$n a$ta$u a$ktivita$s 
re.sponde.n se.ha$ri-ha$ri, na$mun pa$da$ ma$sa$ ke.ha$mila$n 
pe.ke.rja$a$n ya$ng be.ra$t da$n da$pa$t me.mba$ha$ya$ka$n 
ke.ha$mila$nnya$ he.nda$kla$h dihinda$ri untuk me.nja$ga$ 
ke.se.la$ma$ta$n ibu ma$upun ja$nin (Desti Widya$ A$stuti, 
2023). Ha$sil uji sta$tistik chi-squa$re di da$pa$tka$n nila$i p-
va$lue = 0,071 > α (0,05) ma$ka$ da$pa$t disimpulka$n ba$hwa$ 
tida$k a$da$ hubunga$n ya$ng berma$kna$ a$nta$ra$ pekerja$a$n ibu 
denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin 
di Ruma$h Sa$kit Ba$kti Tima$h Kota$ Pa$ngka$lpina$ng 
Ta$hun 2024. Penelitia$n lebih la$njut dida$pa$tka$n nila$i OR 
= 3,028. 

Ha$l ini seja$la$n denga$n penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
(Ha$ndia$ni, 2021) ya$ng berjudul “Fa$ktor ya$ng 
berhubunga$n denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini di 
Ruma$h Sa$kit” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik 
mengguna$ka$n uji chi-squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 
0,742 > α (0,05) da$n nila$i OR = 1,368 ya$ng bera$rti tida$k 
a$da$ hubunga$n pekerja$a$n denga$n keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini di Ruma$h Sa$kit. 

Didukung denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng dila$kuka$n 
oleh (Wula$nsa$ri et a$l., 2023) ya$ng berjudul “Fa$ktor-
fa$ktor ya$ng berhubunga$ denga$n keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini pa$da$ ibu bersa$lin di Provinsi Goronta$lo” 
denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik mengguna$ka$n uji chi-
squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 0,648 > α (0,05) da$n 
nila$i OR = 0,804 ya$ng bera$rti tida$k a$da$ hubunga$n 
pekerja$a$n denga$n keja$dia$n Ketuba$n Peca$h Dini. 

Didukung juga$ denga$n ha$sil penelitia$n ya$ng 
dila$kuka$n oleh (Septina$ & Lesta$ri, 2025) ya$ng berjudul 
“ Fa$ktor-fa$ktor ya$ng berhubunga$n denga$n Keja$dia$n 
Ketuba$n Peca$h Dini (KPD) Pa$da$ Ibu Bersa$lin di RSUD 
X Ta$hun 2022” denga$n ha$sil a$na$lisis sta$tistik 
mengguna$ka$n uji chi squa$re diperoleh nila$i p-va$lue = 
0,121 > α (0,05) ma$ka$ disimpulka$n tida$k a$da$ hubunga$n 
pekerja$a$n denga$n keja$dia$n ketuba$n peca$h dini di RSUD 
X Ta$hun 2022. 

Peneliti bera$sumsi ba$hwa$, pekerja$a$n tida$k memiliki 
penga$ruh ya$ng signifika$n terha$da$p keja$dia$n Ketuba$n 
Peca$h Dini, dia$krena$ka$n ibu ya$ng menga$la$mi Ketuba$n 
Peca$h Dini lebih sedikit memiliki pekerja$a$n. Pekerja$a$n 
ya$ng dila$kuka$n ba$ik itu ringa$n ma$upun bera$t, tida$k 
seca$ra$ la$ngsung menja$di fa$ktor penyeba$b terja$dinya$ 
Ketuba$n Peca$h Dini. 
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KESIMPULAN 
Dari empat variabel usia ibu, usia kehamilan, paritas, 

pekerjaan ada tiga variabel yang berhubungan yaitu usia 
ibu, usia kehamilan, paritas dan ada satu yang tidak 
berhubungan yaitu pekerjaan dengan kejadian ketuban 
pecah dini di Rumah Sakit Bakti Timah Pangkalpinang 
Tahun 2024. 
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