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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: AKI di Indonesia disebabkan oleh perdarahan, Eklampsia, 

Infeksi, Abortus, dan oleh penyebab lainnya. Salah satu penyebab infeksi adalah 

Ketuban Pecah Dini. Ketuban Pecah Dini adalah keadaan pecahnya selaput ketuban 

sebelum persalinan. Tujuan: Untuk mengetahui Penatalaksanaan asuhan ibu 

bersalin primigravida dengan KPD di RSUD Indramayu pada masa pandemi Covid-

19. Metode: Jenis laporan kasus ini berbentuk deskriptif kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus dengan teknik pengambilan data melalui wawancara 

mendalam deep interview, observasi secara langsung dan studi dokumentasi. 

Waktu dan Tempat : Lokasi pemberian asuhan ini dilakukan di wilayah Sindang 

Kabupaten Indramayu. Adapun penelitian yang dilakukan oleh penulis mengambil 

lokasi di Rumah Sakit Umum Daerah Indramayu No. 7, Jl. Murahnara, Sindang, 

Sindang, Kabupaten Indramayu, Jawa Barat dan di rumah pasien yang berlokasi di 

wilayah Blok Babar Layar 035/002 Terusan Kec Sindang Kab Indramayu. Waktu 

yang digunakan dalam penelitian ini selama bulan April dan Mei. Hasil 

Pelaksanaan Asuhan: Pada kasus ini penegakan diagnosa KPD dan serta 

penatalaksanaan KPD sudah sesuai dengan teori. Dan untuk standar asuhan 

pelayanan antenatal care terdapat kesenjangan dalam pemeriksaan kehamilan. 

Kesimpulan: Penegakan diagnose dan penatalaksaan KPD sudah sesuai dengan 

teori. Standar pelayanan kehamilan meliputi 14 T. Saran: Melalui penulisan 
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laporan tugas akhir ini, diharapkan dapat memberikan dampak positif diharapkan 

dapat menambah wawasan bidan untuk meningkatkan kualitas penatalaksanaan 

kasus ketuban pecah dini dengan tepat dan dapat melakukan upaya penurunan kasus 

ketuban pecah dini dengan memberikan pendidikan kesehatan mengenai tanda 

bahaya pada antenatal care. 

Kata Kunci : Ketuban Pecah Dini, Kegawatdaruratan pada maternal dan neonatal 

Daftar Referensi : 21 literatur (2011-2021) 


