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ABSTRAK 

 

Erik Wedayanti, 2026.  Gambaran Faktor Predisposisi Kejadian Ketuban 

Pecah Dini di Puskesmas Sukorejo. Skripsi. Program Studi Sarjana 

Terapan Kebidanan. Politeknik Kesehatan Malang. Pembimbing Utama 

Ibu Riza Umami, SST., M.Keb 

 

 

Latar Belakang : Ketuban Pecah Dini (KPD) merupakan salah satu komplikasi 

kehamilan yang dapat meningkatkan morbiditas dan mortalitas ibu maupun bayi. 

Kejadian KPD masih cukup tinggi di Indonesia dan menjadi salah satu masalah 

kebidanan yang sering ditemukan di fasilitas pelayanan kesehatan. Berbagai faktor 

diduga berhubungan dengan terjadinya KPD, salah satunya adalah usia ibu. 

Berdasarkan data di Puskesmas Sukorejo Kabupaten Jember, terdapat 119 kasus 

KPD dari 660 persalinan pada tahun 2024. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran karakteristik ibu bersalin yang mengalami KPD berdasarkan 

usia ibu di wilayah kerja Puskesmas Sukorejo Kabupaten Jember. Metode : 

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan cross sectional. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan sampling jenuh (total sampling) dengan 

jumlah sampel 87 ibu bersalin yang mengalami KPD. Instrumen penelitian 

menggunakan lembar checklist berdasarkan data rekam medis. Analisis data 

menggunakan analisis univariat. Hasil : Sebagian besar ibu bersalin dengan KPD 

berada pada usia 20–35 tahun (79,07%), nulipara (49,43%), mengalami anemia 

ringan (48,28%), tidak mengalami KEK (86,21%), dan memiliki IMT kategori 

obesitas I (37,93%).. Kesimpulan : Karakteristik ibu bersalin yang mengalami 

KPD di wilayah kerja Puskesmas Sukorejo Kabupaten Jember sebagian besar 

berada pada usia reproduksi sehat (20–35 tahun), paritas rendah, memiliki riwayat 

anemia ringan, status gizi tidak KEK, dan IMT berlebih. Hasil penelitian ini dapat 

menjadi data dasar bagi tenaga kesehatan dalam melakukan pemantauan dan 

edukasi pada ibu hamil untuk mencegah terjadinya KPD.  

 

Kata Kunci : Ketuban Pecah Dini (KPD), usia ibu, paritas, riwayat anemia, lila, 

IMT 
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ABSTRACT 

 

 

Erik Wedayanti, 2026.  Predisposing Factors of Premature Rupture of 

Membranes at Sukorejo Primary Health Care, Jember Regency.  

Undergraduate Thesis. Bachelor of Applied Midwifery Study Program, 

Jember. Malang Health Polytechnic. Thesis supervisor: Riza Umami, SST., 

M.Keb 

 

 

Background : Premature Rupture of Membranes (PROM) is one of the pregnancy 

complications that can increase maternal and neonatal morbidity and mortality. 

The incidence of PROM remains relatively high in Indonesia and is frequently 

encountered in maternal health services. Various factors are suspected to be 

associated with PROM, one of which is maternal age. Based on data from Sukorejo 

Public Health Center, Jember Regency, there were 119 PROM cases out of 660 

deliveries in 2024. This study aimed to describe the characteristics of mothers 

experiencing PROM in the working area of Sukorejo Public Health Center, Jember 

Regency. Methods : This study employed a descriptive design with a cross-sectional 

approach. The sampling technique used was total sampling, involving 87 mothers 

who experienced PROM. Data were collected using a checklist based on medical 

record data. Data were analyzed using univariate analysis. Results : Most mothers 

with PROM were aged 20–35 years (79.07%), nulliparous (49.43%), had mild 

anemia (48.28%), were not affected by chronic energy deficiency (86.21%), and 

had obesity class I body mass index (37.93%). Conclusion : The characteristics of 

mothers experiencing PROM in the working area of Sukorejo Public Health Center, 

Jember Regency, were predominantly reproductive-aged mothers (20–35 years), 

low parity, mild anemia, normal nutritional status (not affected by chronic energy 

deficiency), and excessive body mass index. The findings of this study can serve as 

baseline data for health workers in monitoring and educating pregnant women to 

prevent PROM. 

 

 

Keywords : Premature Rupture of Membranes (PROM), maternal age, parity, 

anemia history, mid-upper arm circumference (MUAC), body mass index (BMI).


