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EFF'ECT OT'SUTURING INTRAUTERINE DEVICE ON TIIE CONTINUTTY
IN THE TRANCAESAREAN POSTPARTUM CONTRACEPTION METHOD

Ariadi, Ade Aulia
Departemen Obstetri dan Ginekologi Fakultas Kedokteran (Jniversitas Andalas Patlang

ABSTRACT

The insertion of an intra uterine device (IUD) is installed immediately after delivery has been
recommended by the World Health Organization, as one method of contraception which is safe
and effective tbr ternporary situation and prevent missed opportunity (unmet need). IUD
insertion after childbirth can avoid discomfort that usually occurs during the interval insertion,
and any bleeding fiom the insertion can be obscured by lochia. However, postpartum IUD
insertion has disadvantages as well. The risk ofthe possibility ofspontaneous expulsion is very
high.tThe Expulsion rate of IIID insertion immediately postpartum interval is higher than the
installation may even reach 24 o/o . Insertion IUD imnrediately after birth by cesarean section
had expulsion rate are lower compared with vaginal delivery. The disadvantage of waitingfor 4-
6 weeks postpartum for the insertion interval is the patients would not come to IUD insertion.
Based on these, researchers interested in cor.rducting research on the effect oftied or urtied the
IUD currently on expultion rate of IUD in cesarean section in Hospital of Dr.M.Djamil,
Reksodiwiryo in West Sumatra Padang and Distric hospital of Painarr. Study is an experimental
study with the rnethod of post-test control group design to determine differences in IUD
expulsion rate tied and not tied when installed during caesarean section at RSUP.Dr.M.Djamil
in Padang, Military Hospital Reksodiwiryo Padang and Painan District Hospital.There were not
signiticant differences between trancaesarean IUD insertion methods that are not tied ortied (P>
0.05). The percentage of expulsion is not tied ll.4% higher compared to 0% tied
expulsion.Statistically, were not significant differences as obtained P value> 0.05.
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PENDAHULUAN
Kesehatan Reproduksi dalam program
Kependudukan dan Keluarga Berencana
adalah kegiatan peningkatan kualitas
kesehatan reproduksi yang didalamnya
menyangkut peningkatan Kelangsungan
Hidup Ibu, Bayi dan Anak (KHIBA),
pencegahan Penyakit Menular Seksual
(PMS), HIV dan AIDS, pencegahan
Kanker Alat Reproduksi (KAR) dan
penanggulangan inferti litas sekunder.l
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untuk kontrasepsi sehingga anak dapat
tumbuh dewasa lanpa khawatir untuk
memikirkan kehamilan selanjutnya yang
tidak diinginkan.l

Dilema terjadi, jika ibu dibuat mtuk
menunggu selama 6 minggu rurtuk
memulai suatu metode kontrasepsi yang
efektif; mungkin dapat terjadi kehamilan
yang tidak sengaja atau n"rungkin pasien
tidak datang kembali untuk pemasangan
alat kontrasepsi. Pendekatan ini lebih
berlaku untuk negara kita di lnana
melahirkan mungkin satu-satuilya saat
ketika seorang ibu yang sehat datang dan
berkontak dengan petugas kesehatan.
Dibandingkan dengan sterilisasi,
bagaimanapun penggunaan alat kontrasepsi
dalam rahim (AKDR) Iebih sederhana,
lebih murah, tidak mengganggu produksi
air susu ibu dan reversibel. penfsipan
AKDR setelah rnelahirkan dapat
menghindari ketidaknyarnanan yang
biasanya terjadi pada saat penyisipan
interval, dan setiap perdarahan dari
penlsipan dapat tersamarkan dengar.r lokia.
Namun, pemasangan AKDR postparturn ini
memiliki kelemahan juga. Risiko
kemungkinan terjadinya ekspulsi spontan
sangat tinggi.l

Kittur dkk. rnelaporkan di Mesir
setelah konseling keluarga berencana pasca
salin yang menyetujui pemasangan alat
kontrasepsi postplasenta, 71,2% yang
menjadi akseptor, sedangkan dari yang
menyetujui pemasangall alat kontrasepsi
metode irrterval hanya 7,2%o yang kembali
untuk pemasangan. Hal hampir serupa juga
terjadi di Columbia dan Turki. Sedangkan
pemasangan kontrasepsi selama seksio
sesarea berhubungan dengan rendahnya
ekspulsi dibandingkan pemasangan
pervaginam, tanpa disertai komplikasi
postoperatif. Insersi alat kontrasepsi dalam
rahirn postpartum disimpulkan masih tetap
elbktil' darr bernranlhat.{

l'utlir lithnp pcnclititrt uwul, schrrgitn

lnternotionol Conference for Midwiues (rcMid)

beberapa jam sampai tujuh hari atau lebih
setelah rnelahirkan. Sejak 1970-an,
dilakukan insersi segera postplasenta.
pemasangan AKDR yang dilakukan dalam
l0 menit setelah melahirkan plasenta, telah
dianiurkan, beberapa laporan melaporkan
tingkat ekspulsinya rendah namun beberapa
laporan lagi menyatakan tingkat
ekspulsinya tinggi.5

Angka ekspulsi pada pemasangan
AKDR postpartum segera lebih tinggi dari
pemasangan interval bahkan rnungkin bisa
mencapai 24%. Angka ekspulsi pada
pemasangan manual dan ring fbrsep hampir
sama, tetapi terdapat perbedaan angka
ekspulsi pada pemasang yang
berpengalaman dan tidak. Insersi segera
setelah bayi lahir saat seksio sesarea
berhubungan dengan angka ekspulsi yang
rendah dibandingkan dengan persalinan
pervaginam. Keuntungan dari insersi
segera mungkin dapat dipertimbangkan,
daripada resiko ekpulsinya. Kerugian dari
menunggu 4 - 6 minggu postpartum untuk
insersi interval adalah tidak kernbalinya
pasier.r untuk pemasangan AKDR. 6

Variasi ekspulsi berdasarkan waktu
insersi :7

l. Posfplasenta : 13Yo * 16yo, nanlun
dapat lebih rendah 9o/o - 12,5o/o

tergantung pengalaman dari operator.
2. Transesarea:4o/o - l3o/n
3. Insersi segera setelah postpartum :

28o/o - 37o/o

4. Insersi lambat setelah 48 jam - 4
minggu setelah persalinan tidak
dianjurkan.
Berbagai usaha dilakukan untuk

mengurangi angka ekspulsi AKDR ini
terutama saat perrakaian postplasenta dan
transesarea. Thiery M dkk melalui
penelitian uji acak klinis menyimpulkan
bahwa AKDR Delta Loop tidak terbukti
nrempunyai angka ekspulsi yang tinggi.
AKI)R rrrodcl 'l' (Dclta 'I'Cu 22OC. dan
'l'('rr22()(') ttrcrrrprrrryai lrrgkn ckspulsi
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nlaupun tidak diikat. AKDR delta loop,
delta TCu 22OC dul TCtr22O aman unfuk
insersi postpaltum baik dari infeksi
mauprm perfbrasi.s

Berdasarkan uraian diatas peneliti
terlarik untuk melakukan penelitian
mengenai pengaruh diikat atau tidaknya
alat kontrasepsi dalam rahim saat seksio
sesarea terhadap angkaekspulsi di beberapa
rumah sakit Sumatera Barat yaitu
RSUP.Dr.M.Djamil Padang, RST
Reksodiwiryo Padang dan RSUD Painan.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan studi
eksperirnental dengan metode post test
c:ontrol group desqgzruntuk mengetahui
perbedaan angka ekspulsi AKDR yang
diikat dan tidak diikat yang dipasang saat

seksio sesarea di RSUP.DT.M.Djamil
Padang, RST Reksodiwiryo Padang dan
RSUD Painan.

Pada subjek yang sesuai dengan
kriteria inklusi dan ekslusi, setelah
dilakukan penjelasan dut in/bnned consent
dilakukan pemasangan AKDR metode
transesarea satu kelompok diberikan
perlakuan diikat dengan kromik cat gut 2.0
pada endomeffium sedangkan yang satu
kelompok tidak diikat. Kemudian 3 bulan
setelah pemasangan dilakukan pemeriksaan
ultrasonografi untuk melihat AKDR
intrauterin.

HASIL PENELITIAN
Selama periode penelitian April - Juli 2014
didapatkan responden sebanyak 88 orang
pasien yang menggunakan AKDR metode
transesarea yarlg memenuhi syarat inklusi
dan eksklusi dari RSUP DR.M.Djamil, RS.
Tentara Reksodiwiryo dan RSUD M.Zern
Painan. Dengan 44 pasien yang
menggunakan AKDR dengar metode
trarrsesarea yang diikat dan 44 pasien yang
menggunakan AKDR metode transesarea
tanpa diikat. Karakteristik pasien adalah

didapatkan karakteristik sampel penelitian
berdasarkan umur, paritasdan pembukaan
seperti yang terlihat pada tabel l.

Tabel 1. Karakteristik Sampel
Penelitian
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Umur ibu rata - rata pada yang diikat
sedikit lebih tinggi dibandingkan dengan
yang tidak diikat (27,95 + 5,05 tahun dan
27,75 + 5,22 tahvn), setelah diuji secara
statistik ternyata tidak signifikan karena
didapatkan p > 0,05, maka dari segi umr
kedua kelornpok dapat dianggap setara

Paritas rata - rata yang diikat sedikit
Iebih tinggi dibandingkan dengan yang
tidak diikat (1,95 + 0,78 dan 1,72 * 0,79),
setelah diuji secara statistik temyata tidak
signifikan karena didapatkan p > 0,05,
maka dari segi paritas kedua kelompok
dapat dianggap setara.

Pembukaan rata - rata yang diikat
sedikit lebih kecil dibandingkan dengan
yang tidak diikat (1,50 * 2,36 dan 1,57 *
2,35), setelah diuji secara statistik ternyata
tidak signifikan karena didapatkan p >
0,05, maka dari segi paritas kedua
kelompok dapat dianggap setara.
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Tatrel 2. Efek perlakuan diikat dan

tidak diikat pada AKDR terhadap outcome

ekspulsi atau tidak ekspulsi.

&dffi*
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EhcFdsi (*l
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rn*fiit* 3Bi88,E}6) 5{11,496} 44{1009G) 0.st5

To&l 83iS4.316) 5{5.796} 88{100Si

Persentase ekspulsi yang tidak diikat
lebih tinggi 11 ,4 oh dibandingkan dengan

angka ekspulsi yang diikat 0%' Secara

statistik tidak didapatkan perbedaan yang

bermakna karena didapatkan nilai P > 0,05

yang diuji secara Fisher's Exact Test

karena terdapat dua sel (50,0 %) yang

mempunyai nilai kurang dari lima.

DISKUSI
Pada penelitian ini didapatkan 88 sampel

yang mernenuhi kriteria inklusi dan tidak
memenuhi kriteria eksklusi yang datang ke

RSUP Dr.M.Djamil, RS. Tentara

Reksodiwiryo dan RSUD M.Zein Painan.

Setelah diberikan pelljelasan dan infonned
consent pasien setuiu untuk dipasang alat

kontrasepsi dalam rahim. Jumlah pasien

yarlg menlakai alat kontrasepsi dalam

rahim dan diberikan perlakuan diikat
sebanyak 44 orang dan sisanya tidak diikat.

Perrgikatan benang Pada AKDR
diharapkan dapat menahan AKDR selama

proses involusi uterus sehingga

mengurangi angka ekspulsi. Penggulaan

benat.rg chonnic catgut 2.0 der.rgan

pertirnbangan bahwa cluomic mempunyai
kekuatan maksimal 10-14 hari dan akan

terabsorbsi sepenuhnya ketika 120 hari

Karakteristik sampel berupa umur ibu,
paritas dan pembukaan pasien saat masuk

dinilai untuk menilai keseteraan sampel.

Setelah dilakukan penilaian secara statistik

didapatkan p > 0,05 ada setiaP

karakteristik, artinya kedua kelompok

sampel secara karakteristik tidak berbeda

signifikan dan dapat dianggap setara.

Dari penelitian ini didapatkan angka

ekspulsi yang tidak diikat ll,4o
berbanding 0% Pada Yang diikat.
Kernudian kedua kelompok sampel yang

diikat dan tidak diikat diuji secara statistik

terludap pengaruhnya kepada outcome

ekspulsi atau tidak ekspulsi dengan

menggunakan Fisher's Exact Test dan

didapatkan p > 0,05 yang artir.rya pengamh

pengikatan terhadap ekspulsi AKDR tidak
berbeda secara statistik.

Penelitian sebelumnya melaporkan

angka ekspulsi yang bervariasi pada pasien

yang menggunakan AKDR metode

transesarea tanpa modifikasi penarnbahan

benang. I Cheng Chi tahun 1984

melaporkan ekspulsi 4,1 o , Ana Lucia
Letti Miiller.dkk 2005, mendapatkan angka

0%. L.Ryujin 20t 1 dkk rnelaporkan angka

6 o/o, $evki Qelen dkk 2006 ' 2007

melaporkan angka eksPulsi 17,6 o/o,

Norman D Goldstuck melaporkan angka

5% - 15% dengan keterangan tambahan

angka eskspulsi tarnpaknya lebih tinggi
terutama pada AKDR model lama'e'lo'rr'r2'l:i

Untuk penggunaan AKDR Yang
dimodifikasi der.rgan penambahan benang

hasilnya juga bervariasi Treiman K, 1988

rnelaporkan bahwa penarnbahan bellang
pada AKDR mengurangi ekspulsi tapi

hanya sedikit, sedangkan I Cheng Chi

melaporkan angka 1,2 %. Hemandez

rnelaporkan bahwa penambahan benang

sedikit berpegaruh dalam mengurangi

ekspulsi. The Cochrane Collaboration 2010

melaporkan bahwa menambahkan benang

yallg dapat diserap atau penambahan

bagian lain tampaknya sedikit bern.ranfaat



Dari hasil penelitian ini walaupun dari
gambaran master tabel tampaknya
pengikatan berpengaruh untuk mengurangi
ekspulsi namun ternyata ketika diuji secara
statistik tidak ada pengaruh pengikatan
terhadap angka ekspulsi.

SIMPULAN
Terdapat perbedaan angka ekspulsi AI(DR
yang tidak diikat dibandingkan dengan
yang tidak diikat ( I 1,47o berbanding 0%)
namun tidak bermakna secara statistik
karena didapatkan (p > 0,05).
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KATA PENGANTAR

Simposium Intemasional untuk magister kebidanan ini merupakan kegiatan
yang pertama kali diselenggarakan oleh mahasiswa 52 Kebidanan Fakultas
Kedokteran Universitas Padjadjaran, hal ini selaras dengan salah satu capaian
pembelajaran yaitu mampu melakukan program kemitraan dengan stakeholder
dalam pengembangan ilmu pengetahuan dan teknologi kebidanan untuk
memecahkan masalah kesehatan ibu dan anak di Indonesia.

Pada awal tahun akademik 2015-2016 (20-21 April 2016) berternpat di
Gedung Pusat Pendidikan dan Pelayanan Kesehatan Terpadu Rumah Sakit
Pendidikan Fakultas Kedokteran Universitas Padjadjaran diselenggarakan
Simposium lnternasional dengan tema ''The Role of Master of Midv,ifen, in
Developing Educqticut and Midu,rfery Service". Selain kegiatan diatas sebelurnnya
juga telah diselenggarakan kegiatan sirnposium dengan tema "Penguatan Profesi
Bidan Melalui Optimalisasi Sistenr Pendidikan dan Pengembangan Pelayanan
Kebidanan" dan dua tema workshop yaitu "Learning Approach dalam Pelayanan
Kebidanan dan Excellent Service lMith Excellent Character". kemudian telah
diselenggarakan juga kegiatan workshop nasional o'Penerapan Pembelajaran Asuhan
Kebidanan Terintegrasi" yang bertempat di Hotel Candi, Medan pada tanggal 5-7
Februari 2015. Pada rangkaian kegiatan di atas juga dilak-ukan publikasi rnakalah
bebas dari para mahasiswa Program Studi Magister Kebidanan berupa artikel yang
bersumber dari telaah jumal dan ada satu kegiatan Free Paper Contpetition dari
peserta diluar mahasiswa Magister Kebidanan baik dalam maupun luar negeri.

Kegiatan publikasi makalah bebas dan Free Paper Cornpetition tersebut
dibantu oleh sejumlah pakar yang sesuai dengan bidang keilmuannya. Untuk itu
kami ucapkan terimakasih dan penghargaan yang tinggi kepada selnua pihak yang
telah berkontribusi dengan meluangkan waktu dan mencurahkan pikirannya demi
terwujudnya proceeding book ini. Saran dan kritik selalu karni harapkan demi
tercapainya manfaat dari penerbitan proceeding book ini.

Bandung, April20l6

Farid Husin

I l
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ABSTRACT

Labour is one of natural process experienced by woman in her life cycle. Obshuction triggered
by anxiety and pain on labour may cause artificial intervention like Sectio Caesarrean (SC). At
2011, The precentage ofSC increased drarnatically until until 30-80% at privatec hospital in
Indonesia in. Anxiety and pain during labour can be decreased by increasing ability of
relaxation and preparing physical, psycological, phycososial and spiritual need during
pregnancy and labour.Gentlebirthing was one of the best choices to minimize obstructior.r and
medical intervention. This study aimedfor analizing the role of gentlebirthirrging for the
smooth labour. The method used was descriptive explorative to describe gentlebirthinging
process during pregnany and labour and the effect for labour process at stage l, II and III. The
sample used was 20 pregnant women at Poskeskel Dadapre.lo Junrejo Batu. Most of respondents
had good ability on breathing teclmique(85%o), relaxation (80%) and pelvic rocking (90%), but
had difficulty on perineum rnassase (50%) and endorfin massage (40%). The EtTect was First
stage went normally less than I cm,ftour, less than 60 minutes on second stage dan less than 15

minutes at third stage. It is recommended that pregnant women, medical staff, health department
and education instiitution could apply gentlebirthinging on prenatal class for smooth labour.

Kelvuords : Gentlebirthing, labour

PENDAHULUAN
Angka Kematian lbu (AKI) di Indonesia
rucrringkat drastis pada tahun 2013 sebesar
159/l(n.000 kelahiran hidup, lebih tinggi dari
lirlrrrtt 2012 yang mencapai 224/100.000
Kcl:rlriran I{idup (KH), sernakin jauh dari target
Ml)(i's yaitu AKI dapat mengalalni penurunan
srrnrpai 102/100.000 KH pada tahun 2015.
Mcrtrrrrrl Kenrenkes tahun 2013, Angka kematian
llnyi (AKll).juga belum mencapai target, pada
lrrlrrrrr l0I2 rnasih berkisar 3211000 KH, padahal
lntpcl yang harus dicapai adalah 28/1000 KH. Di
Xolrr Mllarrg. preeklarnsi rnenduduki peringkat
pcrlnnur pcnycbab kenratian ibu. Ketnatian
lrutryrrk tcriirdi pada proses persalinan dengan

;x,rryr.hrrh ularrrn pcrdarahan sebesar 31,79 oh

tllrtnrrI tlcngtrr prr:cklarnsia sebesar 24,620/o d,an

futlux lunut schcsar 4,74V0.

l'crsnlirrnrr rncrrrpaktrr sualu proscs alaruith
yrttg rlirrlrrrni pclcrnpruur scbtgri stlrrh snlu
rlllttr Ichrrlrrpnrr. Itcrsulirurrr rrrcrrrpnkrrrr grrurcrrk

lutlrllwu rluri scrurrgkrriurt grnrscl hclrurrrilnrr.

Setiap wanita rnenginginkan
persalinan berjalan lancar dan dapat
melahirkan baf secara sempuma . Persalinan
seharusnya merupak€ul moment yang
membahagiakan yang tidak perlu ditakuti
oleh seorang wanita, tetapi masih banyak
perempuan yang lnerasa khawatir, cemas dan
gelisah menanti saat kelahiran tiba.r

Secara teori disampaikan bahwa 90-
95% persalinan seharusnya dapat berjalan
normal pervaginam tanpa komplikasi.
Faktanya, masih banyak persalinan yang
berakhir dengan induksi dan seksio Caesaria
(SC). Di Indonesia, tercatat angka kejadian
SC di rumah sakit pemerintah sekitar 20-
25%, sedarlgkan di rumah sakit swasta
sekitar 30-80% dari total persalinan. Di Jawa
Tirnur angka persalinan SC mencapai 38,3%
tlari seluruh persalinan pada tahun 2010.
Angkn di rurnah sakil swasla Kota Malang
lcrlilrnl lchih tinggi yuilu nrcncapai ttO%.:


