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ABSTRAK
DEVI NAZLIA ULFA

ANALISIS DETERMINAN ANTARA PADA KASUS KEMATIAN IBU DI KOTA
TASIKMALAYA TAHUN 2018

Menurut WHO kejadian kematian ibu yang disebabkan oleh komplikasi
kehamilan serta komplikasi persalinan sebanyak 830 wanita di dunia setiap
harinya. Indonesia masih memiliki masalah dengan angka kematian ibu terbukti
dari data SDKI tahun 2012 menunjukkan AKI sebesar 359 per 100.000 kelahiran
hidup. Jumlah kematian ibu yang terdata di Dinas Kesehatan Kota Tasikmalaya
pada tahun 2018 berjumlah 18 orang. Tujuan penelitian untuk menganalisis
determinan antara pada kasus kematian ibu di Kota Tasikmalaya tahun 2018.
Metode yang yaitu metode observasi analitik menggunakan desain studi kasus
kontrol yang dilaksanakan di Kota Tasikmalaya. Jumlah sampel penelitian ini
sebanyak 72 orang, kelompok kasus berjumlah 18 orang dan kelompok kontrol
berjumlah 54 orang. Analisis yang digunakan uji chi-kuadrat. Hasil penelitian
menunjukkan adanya hubungan antara umur (p=0,001 dengan OR : 7.188 dan
95% ClI : 2.176 — 23.744) dan riwayat penyakit (p=0,001 dengan OR : 8.393 dan
95% ClI : 2.471 — 28.503) dengan kematian ibu. Tidak terdapat hubungan antara
paritas (p=0,581), status gizi (p=0,205) dan status anemia (p=0,673) dengan
kematian ibu di Kota Tasikmalaya. Melakukan pendampingan dan pemantauan
pada ibu hamil yang terdeteksi memiliki umur berisiko dan memiliki riwayat
penyakit sehingga bisa mencegah terjadinya komplikasi dan kematian ibu.

Kata Kunci : Kematian ibu, Determinan
Literatur : 31 (1992-2018)
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ABSTRACT

DEVI NAZLIA ULFA

DETERMINAN ANALYSIS IN THE CASE OF MOM DEATH IN TASIKMALAYA
CITY IN 2018

Dealing with WHO the incidence of maternal deaths caused by complications of
pregnancy and labor complications are predicted to reach 830 women in the
world every day. However, Indonesia still has problems with maternal mortality,
as proven by the 2012 IDHS data showed that MMR was 359 per 100,000 live
births. A number of maternal deaths recorded in the Tasikmalaya City Health
Office in 2018 was 18 people. This study aimed to analyze the determinants
between cases of maternal mortality in the City of Tasikmalaya in 2018. The
method of this study was case control study by using analytical observation
conducted in Tasikmalaya city. The sample of this study involved 72 persons, the
case group numbered 18 people and the control group numbered 54 people. The
analysis used was the chi-square test. The result revealed an association
between age (p = 0.001 with OR: 7.188 and 95% CI: 2.176 - 23.744) and history
(p = 0.001 with OR: 8.393 and 95% CI. 2.471 - 28.503) with maternal mortality.
There was no relationship between parity (p = 0.581), nutritional status (p =
0.205) and anemia status (p = 0.673) with maternal mortality in the Tasikmalaya
city. Assisting and monitoring pregnant women who were detected have a risky
age and have a history of disease so that they could prevent the occurrence of
complications and maternal death.

Keywords: Maternal mortality, determinant

Literature: 31 (1992-2018)
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