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ABSTRAK 

 

Latar belakang : Sebagian besar penyebab kematian AKI dan AKB dapat dicegah dengan 

penanganan dalam pertolongan persalinan dan deteksi dini faktor-faktor risiko dalam 

kehamilan, persalinan dan nifas yang adekuat. Salah satu upaya yang dapat dilakukan adalah 

dengan meningkatkan pengetahuan dan keterampilan petugas kesehatan terutama tenaga 

bidan dalam menolong persalinan, seperti penggunaan partograf dalam persalinan yaitu alat 

bantu untuk membuat keputusan klinik, memantau, mengevaluasi penatalaksanaan pada 

persalinan. Partograf memberi peringatan pada petugas kesehatan bahwa suatu persalinan 

berlangsung lama, kemungkinan adanya gawat ibu dan janin, bahwa setiap wanita yang 

awalnya dalam keadaan normal dapat menjadi abnormal atau berisiko tinggi sehingga 

memungkinkan untuk dirujuk. Tujuan  penelitian untuk mengetahui gambaran pengetahuan 

tentang partograf pada mahasiswa semester IV Prodi D III Kebidanan Universitas Respati 

Yogyakarta Tahun akademik 2016/2017. 

Metode: penelitian ini menggunakan metode deskriptif. Jumalah populasi 57 

orang dan jumlah sampel 50 orang. Pemilihan responden penelitian ini menggunakan teknik 

accidental sampling. Subjek penelitian ini adalah mahasiswa semester IV prodi D III 

Kebidanan Universitas Respati Yogyakarta. Tingkat pengetahuan diukur dengan kuesioner. 

Analisis data menggunakan analisis univariat. 

Hasil : Penelitian ini mendapatkan hasil bahwa dari 50 respoden sebagian besar memiliki 

tingkat pengetahuan yang baik tentang partograf yaitu sebanyak 43 responden (86,0%). 

Kesimpulan : Tingkat pengetahuan mahasiswa semester IV prodi D III kebidanan 

Universitas Respati Yogyakarta terhadap tingkat pengetahuan tentang partograf pada 

penelitian ini adalah baik 43 responden (86,0%). 
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PENDAHULUAN 

Kondisi derajat kesehatan masyarakat 

di Indonesia saat ini masih 

memprihatinkan, antar lain ditandai dengan 

masih tingginya Angka Kematian Bayi 

(AKB) dan Angka Kematian Ibu (AKI). 

Berdasarkan data servei Demografi 

Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012, 

AKB di Indonesia menunjukan angka yang 

masih tinggi yaitu 32 per 1.000 kelahiran 

hidup, dan AKI di Indonesia menunjukan 

angka 359 per 10.000 kelahiran hidup. 

Angka kematian ibu juga merupakan salah 

satu target yang telah ditentukan oleh 

Sustainable Development Goals (SDGs) 

untuk meningkatkan kesehatan ibu dimana 

target yag akan dicapai sampai tahun 2030 

adalah untuk mengurangi jumlah kematian 

ibu dan bayi, dimana target yang telah di 

tentukan yaitu Angka Kematian Bayi 

(AKB) 12 per 1.000 kelahiran hidup dan 

Angka Kematian Ibu (AKI) 70 per 100.000 

kelahiran hidup ( Panduan SDGs 2015). 

Menurut World Health Organization 

(WHO, 2013) angka kematian ibu (AKI) di 

dunia 210 per 100.000 kelahiran hidup dan 

angka kematian bayi (AKB) di dunia 34 per 

1.000 kelahiran hidup, angka kematian ibu 

(AKI) di negara berkembang 230 per 

100.000 dan angka kematian bayi (AKB) di 

negara berkembang 37 per 1.000 kelahiran 

hidup, angka kematian ibu (AKI) di negara 

maju 16 per 100.000 kelahiran hidup dan 

angka kematian bayi (AKB) di negara maju 

5 per 1.000 kelahiran hidup.  

Angka Kematian Bayi (AKB) di 

Provinsi Jawa Tengah tahun 2015 sebesar 

3,709/.1000 kelahiran hidup, mengalami 

penurunan bila dibandingkan dengan AKB 

pada tahun 2014 yang sebesar 10,08/1.000 

kelahiran hidup. Dan Angka Kematian Ibu 

(AKI) tahun 2015 sebesar 126,55/ 100.000 

kelahiran hidup, mengalami penurunan bila 

dibandingkan dengan AKI pada tahun 2014 

sebesar 437/100.000 kelahiran hidup (Profil 

Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, 2015). 
23

 

Angka kematian ibu (AKI) di kota 

Yogyakarta pada tahun 2015 sebesar 

87,5/100.000 kelahiran hidup. Dan angka 

kematian bayi (AKB) pada tahun 2015 

adalah 8,35/1000 kelahiran hidup, (Profil 

Dinas Kesehatan Tahun 2015 Kota 

Yogyakarta). AKI di kabupaten Sleman 

83,29 per 100.000  kelahiran hidup pada 

tahun 2015, dan AKB di kabupaten Sleman 

4,65 per 1.000 kelahiran hidup pada tahun 

2015, (Profil Kes, Sleman 2014). 

Diperkirakan 90% kematian ibu terjadi 

pada saat persalinan dan kira-kira 95% 

penyebab kematian ibu adalah komplikasi 

obstetri yang sering tidak dapat 

diperkirakan sebelumnya. Kematian 

maternal dapat terjadi pada saat pertama 

pertolongan persalinan. Penyebab kematian 

ibu adalah trias klasik yaitu perdarahan, 

infeksi dan gestosis. Angka kematian 

maternal dan perinatal yang tinggi juga 
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disebabkan oleh dua hal penting yang 

memerlukan perhatian khusus yaitu 

terjadinya partus terlantar atau partus lama 

dan terlambatnya melakukan rujukan 

(Manuaba, 2010).
 16

 

Sebagian besar penyebab kematian 

AKI dan AKB dapat dicegah dengan 

penanganan dalam pertolongan persalinan 

dan deteksi dini faktor-faktor 3 risiko 

dalam kehamilan, persalinan dan nifas yang 

adekuat. Salah satu upaya yang dapat 

dilakukan adalah dengan meningkatkan 

pengetahuan dan keterampilan petugas 

kesehatan terutama tenaga bidan dalam 

menolong persalinan, seperti penggunaan 

partograf dalam persalinan yaitu alat bantu 

untuk membuat keputusan klinik, 

memantau, mengevaluasi penatalaksanaan 

pada persalinan yaitu meliputi kala I, II dan 

III. Partograf juga dapat digunakan untuk 

mendeteksi dini masalah dan penyulit 

dalam persalinan sehingga dapat sesegrah 

mungkin menatalaksana masalah tersebut 

atau merujuk ibu dalam kondisi maksimal 

(Kemenkes RI,2013). 
13

 

Partograf memberi peringatan pada 

petugas kesehatan bahwa suatu persalinan 

berlangsung lama, kemungkinan adanya 

gawat ibu dan janin, bahwa setiap wanita 

yang awalnya dalam keadaan normal dapat 

menjadi abnormal atau berisiko tinggi 

sehingga memungkinkan untuk dirujuk 

Tujuan utama dari penggnaan partograf 

adalah untuk mencatat hasil observasi dan 

kemajuan persalinan dengan nilai 

pembukaan serviks melalui pemeriksaan 

dalam, mendeteksi apakah prose persalinan 

berjalan secara normal, dan berisi data 

pelengkap yang terkait dengan pemantauan 

kondisi ibu dan kondisi bayi, 

grafik kemajuan proses persalinan, bahan 

dan medikamentosa yang diberikan, 

pemeriksaan laboratorium, membuat 

keputusan klinik, dan asuhan atau tindakan 

yang diberikan. Dengan demikian dapat 

juga melakukan deteksi dini setiap 

kemungkinan terjadinya partus lama. 

(Nugraheny, 2012).
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Universitas Respati Yogyakarta 

adalah salah satu institusi yang 

menyelenggarakan program D III 

Kebidanan. Kurikulum D III Kebidanan 4 

terdiri dari 60% praktek dan 40% teori, 

dimana pelaksanaan praktek di lakukan di 

lab atau klinik (Praktik Kebidana). Pada 

praktek klinik, salah satu kompotensi yang 

harus dicapai adalah mampu melakukan 

pertolongan persalinan yang bersih, aman, 

dan bidan harus memantau kemajuan 

persalinan untuk mendeteksi secara dini 

kemungkinan terjadinya partus lama, 

diantaranya adalah pengetahuan tentang 

partograf (FIKES UNRIYO, 2015).  

Sebelum praktek kebidanan (PK) 

mahasiswa sudah mendapatkan pelajaran 

Asuhan Kebidanan II (Asuhan Kebidanan 

pada Ibu Bersalin) tentang partograf dan 

harus dinyatakan lulus ujian pra klinik PK 
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dengan metode OSCA untuk mengetahui 

kemampuan mahasiswa dalam pelayanan 

kebidanan baik skill maupun teori. Ujian 

skill dinyatakan lulus jika nilai >=70 dan 

dikatakan tidak lulus jika nilai <70 (Prodi 

DIII kebidanan UNRIYO, 2015). 

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah 

dilakukan oleh peneliti di Prodi D III 

Kebidanan pada tanggal 01 November 

2016 jumlah mahasiswa semester III yang 

aktif sebanyak 67 mahasiswa 

(BAAK,2016).
4
 Setelah dilakukan 

wawancara kepada 10 mahasiswa 

didapatkan hasil 3 mahasiswa sudah 

mengetahui tentang partograf. Berdasarkan 

uraian diatas penulis tertarik untuk meneliti 

tentang “Gambaran pengetahuan tentang 

aplikasi patograf pada mahasiswa semester 

IV Prodi D III Kebidanan Universitas 

Respati Yogyakarta Tahun Akademik 

2016/2017” 

 

METODE PENELITIAN 

           Jenis penelitian yang digunakan 

dalam penelitian ini adalah deskriptif. 

Metode deskriptif yaitu suatu metode 

penelitian yang dilakukan dengan tujuan 

untuk memaparkan dan menggambarkan 

suatu keadaan secara objektif (Sugiyono, 

2010). Dalam penelitian ini, peneliti 

membuat gambaran atau mendeskripsikan 

mengenai pengetahuan mahasiswa semester 

IV tentang partograf.
30

 

Penelitian ini dilakukan pada tanggal 12 

Juni sampai 14 Juli 2017 di Universitas 

Respati Yogyakarta dengan sasaran 

mahasiswa semester IV Prodi D III 

Kebidanan. Populasi dalam penelitian ini 

adalah mahasiswa semester IV Prodi D III 

Kebidanan yang berjumlah 57 orang. Jenis 

data dalam penelitian ini adalah data primer 

dan data sekunder.  

Populasi dalam penelitian ini adalah 

mahasiswa semester IV Prodi D III 

Kebidanan yang berjumlah 57 orang. 

Sampel pada penelitian ini sebanyak 50 

orang. Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan pada penelitian ini adalah 

dengan metode accidental sampling. 

Accidental sampling yaitu teknik 

pengambilan sampel dimana pengambilan 

sampel secara aksidental (accidental) 

dengan mengambil kasus atau responden 

yang kebetulan ada atau tersedia disuatu 

sesuai dengan konteks penelitian 

(Notoatmodjo, 2012).
6
 Sehingga dalam 

teknik sampling di sini peneliti mengambil 

responden pada saat itu juga di Universitas 

Respati Yogyakarta. 

 

HASIL  

Tingkat pengetahuan tentang partograf 

Distribusi tingkat pengetahuan Gambaran 

pengetahuan tentang partograf pada 

mahasiswa semester IV prodi D III 

Kebidanan Universitas Respati Yogyakarta 

tahun akademik 2016/2017.  
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Tabel 4.1 Penegetahuan mahasiswa tentang 

partograf 

Pengetahuan f % 

Baik 43 86,0 

Cukup 6 12,0 

Kurang 1 2,0 

Total 50 100,0 

  

              Berdasarkan tabel di atas dapat 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

memiliki pengetahuan baik dan cukup, di 

mana reponden dengan pengetahuan 

baik sebanyak 43 responden (86,0%), dan 

responden untuk pengetahuan cukup 

sebanyak 6 responden (12,0%), sedangkan 

presentase yang kecil adalah responden 

dengan tingkat pengetahuan kurang yaitu 

sebanyak 1 responden (2,0%). 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitian 

menunjukan bahwa dari 50 mahasiswa 

sebagian besar memiliki tingkat 

pengetahuan yang baik tentang partograf 

yaitu sebanyak 43 responden (86,0%). 

Pengetahuan adalah hasil tahu seseorang 

terhadap objek melalui indra yang 

dimilikinya (indera penglihatan, 

pendengaran, perasaan dan perabaan). 

Sebagian besar pengetahuan seseorang 

diperoleh melalui indera penglihatan (mata) 

dan indera pendengaran (telinga). 

Pengetahuan seseorang terhadap objek 

mempunyai tingkatan yang berbeda-beda 

(Notoatmodjo, 2012). 
20

 

Ilmu pengetahuan berkembang secara 

terus menerus,sebagai akibat rasa ingin 

tahuan manusia terhadap sesuatu hal dan 

hasrat untuk meningkatkan harkat hidup 

sehingga kehidupan menjadi ringan dan 

nyaman (Saryono, 2011). 
29 

Dari hasil kuesioner gambaran 

pengetahuan mahasiswa tentang partograf, 

terdapat tiga pertanyaan dalam kuesioner 

yang sebagian besar menjawab salah yaitu 

pada nomor 14 dan 15, dimana pada nomor 

14 pencatatan pada lembar depan partograf 

tentang tanda-tanda kemajuan persainan, 

pada nomor 15 pencatatan pada lembar 

depan partograf tentang pemeriksaan 

kondisi pada ibu dan nomor 22 pencatatan 

pada lembar belakang partograf tentang 

data yang terdapat pada kalla tiga. 

Partograf memberi peringatan pada petugas 

kesehatan bahwa suatu persalinan 

berlangsung lama, kemungkinan adanya 

gawat ibu dan janin, bahwa setiap wanita 

yang awalnya dalam keadaan normal dapat 

menjadi abnormal atau berisiko tinggi 

sehingga memungkinkan untuk dirujuk.  

Tujuan utama dari penggunaan 

partograf adalah untuk mencatat hasil 

observasi dan kemajuan persalinan dengan 

nilai pembukaan serviks melalui 

pemeriksaan dalam, mendeteksi apakah 

proses persalinan berjalan secara normal, 

dan berisi data pelengkap yang terkait 



38 

dengan pemantauan kondisi ibu dan kondisi 

bayi, grafik kemajuan proses persalinan, 

bahan dan  medikamentosa yang diberikan, 

pemeriksaan laboratorium, membuat 

keputusan klinik, dan asuhan atau tindakan 

yang diberikan. Dengan demikian dapat 

juga melakukan deteksi dini setiap 

kemungkinan terjadinya partus lama. 

(Nugraheny, 2012). 
19 

Oleh karena itu, tingkat pengetahuan 

tentang partograf sangat 

penting untuk di pahami oleh mahasiswa 

kebidanan, yang telah mempelajari 

partograf pada mata kuliah Asuhan 

Kebidanan II (Askeb II). Mahasiswa harus 

mengerti, mampu mengisi partograf dan 

mampu mengaplikasikan penggunaan 

partograf pada saat menolong persalinan.  

 

KESIMPULAN 

          Berdasarkan hasil penelitian dan 

pembahasan yang dilakukan pada 

mahasiswa D III Kebidanan Universitas 

Respati Yogyakarta tentang pengetahuan 

partograf, maka dapat diambil kesimpulan 

bahwa pada penelitian ini tingkat 

pengetahuan pada penetian ini adalah baik 

43 responden (86,0%). Kebidanan 

Universitas Respati Yogyakarta dengan p-

value 0,663 > 0,05. 
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