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ABSTRAK 

Salah satu masa yang memiliki resiko yang menyebabkan kematian adalah pada saat ibu berada pada 

masa postpartum sehingga perlu dilakukan perawatan masa nifas sebagai bentuk upaya untuk 

menurunkan angka kematian ibu dan bayi. Laporan WHO 30% ibu mengalami kematian pada masa 

nifas. Banyak ibu yang tidak menyadari jika masa nifas yang sedang dijalani mengalami masalah dan 

terlambat melakukan pemeriksaan diri pada petugas kesehatan, terjadinya hal ini karena ibu nifas 

kurang mengetahui tanda bahaya yang dapat terjadi pada masa nifas Penelitian yang dilakukan oleh 

Bililign N dan Mulatu T tahun 2017 menjelaskan masih banyak ibu yng kurang mengetahui tentang 

tanda bahaya pada masa nifas. Untuk meningkatkan pengetahuan ibu nifas salah satu upaya dengan 

memberikan Edukasi. Tujuan penelitian untuk mengetahui pengaruh pemberian Edukasi tentang tanda 

bahaya masa nifas terhadap pengetahuan ibu nifas. Metode penelitian yang digunakan adalah metode 

Quasy Eksperimen yang desainnya dengan one group pretest-posttest, sampel yang berjumlah 30 ibu 

nifas, dengan penarikan total sampel. Pengukuran dilakukan sebelum dan sesudah diberikan edukasi 

dengan menggunakan kuesioner. SPSS digunakan untuk Pengolahan data dan uji yang digunakan 

adalah uji Wilcoxon dengan nilai kepercayaan kurang dari 0,05. Hasil uji statistik didapatkan nilai p= 

0,000 (α<0.05) sehingga dapat disimpulkan bahwa ada yang signifikan pengaruh Edukasi terhadap 

peningkatan pengetahuan tentang tanda bahaya masa nifas pada ibu nifas 

Kata Kunci: Edukasi, pengetahuan, tanda bahaya, nifas 

ABSTRACT 

One of the periods that has a risk of causing death is when the mother is in the postpartum period so it 

is necessary to carry out postnatal care as a form of effort to reduce maternal and infant mortality. 

WHO reports 30% of mothers experience death during the puerperium. Many mothers do not realize 

that the postpartum period they are undergoing is experiencing problems and is late in carrying out 

self-examination by health workers. This happens because postpartum mothers do not know the 

danger signs that can occur during the postpartum period. Research conducted by Bililign N and 

Mulatu T in 2017 explains there are still many mothers who do not know about the danger signs 

during the puerperium. To increase the knowledge of postpartum mothers, one of the efforts is to 

provide education. The aim of the study was to determine the effect of providing education about the 

danger signs of the postpartum period on the knowledge of postpartum mothers. The research method 

used was the Quasy Experimental method whose design was with one group pretest-posttest, a sample 

of 30 postpartum women, with a total sample withdrawal. Measurements were made before and after 

being given education using a questionnaire. SPSS was used for data processing and the test used was 

the Wilcoxon test with a confidence value of less than 0.05. The statistical test results obtained p = 

0.000 (α <0.05) so that it can be concluded that there is a significant effect of education on increasing 

knowledge about the danger signs of the puerperal period in postpartum mothers 
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PENDAHULUAN 

Layanan perawatan masa nifas adalah 

komponen fundamental yang continue dalam 

memberikan perawatan kepada wanita 

setelah melahirkan dan bayi baru lahir, 

setelah bayi dilahirkan hingga 42 hari pasca 

persalinan disebut masa nifas. Pada masa ini 

merupakan proses pemulihan organ 

reproduksi sehingga perlu diperhatikan agar 

komplikasi dapat dicegah. Periode ini 

merupakan waktu yang memiliki resiko 

kematian pada ibu sehingga masa nifas perlu 

diberikan perawatan agar supaya angka 

kematian ibu dan bayi menurun. Laporan 

WHO yang diteliti oleh Kassebaum NJ et al 

30% kematian ibu banyak terjadi pada masa 

nifas (WHO, 2022) 

AKI ditahun 2015 adalah 305 per 

100.000 kelahiran hidup (Kemenkes RI, 

2021), dan target AKI secara global ditahun 

2030 tidak melebihi 70 per 100.000 

kelahiran hidup dan semua negara memiliki 

AKI tidak melebihi 2 kali rerata dunia 

sehingga AKI ini belum memenuhi target 

dari Sustainable Development Goals (SDGs). 

Ditahun 2019 United Nations Children’s 

Fund (UNICEF) juga memberikan informasi 

bahwa ibu hamil dan bayi baru lahir 

meninggal sebanyak 2,8 juta atau dalam 11 

detik terdapat 1 kematian setiap tahunnya. 

Laporan Penyebab kematian ibu disebabkan 

oleh komplikasi-komplikasi yang bisa 

dicegah atau diobati. (UNICEF, 2019). 

Penyebab utama pada kematian ibu adalah 

lebih dari 27% perdarahan, lalu diikuti 

dengan masalah hipertensi dalam hal ini 

preeklampsi, infeksi, emboli dan komplikasi 

akibat abortus dan aborsi. Komplikasi ini 

memerlukan akses cepat ke fasilitas 

kesehatan. Sehingga diperlukan pengetahuan 

yang baik untuk bisa mendapatkan akses 

tersebut (UNICEF, 2021) 

Pada masa nifas sedikitnya 4 kali 

waktu penting dalam melakukan kunjungan 

ibu dan bayi. Kunjungan yang pertama 

dilakukan pada saat 6-8 jam setelah 

persalinan, setelah 6 hari persalinan, 2 pekan 

dan yang ke 4 yaitu dilakukan pada enam 

minggu postpartum. Sehingga pada masa 

nifas ini ibu perlu memiliki pemahaman 

terhadap perubahan yang terjadi didirinya 

apakah masih dalam batas normal atau sudah 

perlu bantuan tenaga 

Kesehatan(Prawiroharjo, 2014). Namun 

Hasil Riskesdas 2018 Wanita usia subur di 

Indonesia yang mengalami komplikasi pada 

masa nifas dan tidak mencari pertolongan 

pertama pada tenaga medis sebanyak 50,1% 

dan di Sulawesi tenggara sebanyak 67,40% 

(Kemenkes, 2019). 

Tidak terdeteksinya masalah dan 

tanda bahaya yang dialami ibu nifas 

disebabkan oleh pemahaman ibu tentang 

tanda bahaya massa nifas yang masih 

kurang. Beberapa hal dapat menjadi 

pengaruh pengetahuan yang dimiliki yaitu 

(tingkat pendidikan, sosial budaya, sosial 

ekonomi, usia, pekerjaan, informasi, 

pengalaman, lingkungan) dan juga konseling 

dari tenaga kesehatan pada saat hamil, dan 

setelah proses bersalin (Pamuji, 2019). 

Penelitian yang dilakukan oleh siallagen dkk 

menjelaskan bahwa dari total penelitian 70% 

pengetahuan ibu nifas itu kurang dalam 

mengenali dan mengetahui tanda bahaya 

masa nifas (Siallagan et al., 2020) 

Pengetahuan ibu nifas dapat 

ditingkatkan melalui salah satu cara yaitu 

diberikan Edukasi. Edukasi yang diberikan 

berupa informasi tentang perubahan pada 

masa nifas, tanda bahaya apa saja yang 

mungkin terjadi, dan tindakan yang dapat 

dilakukan agar tidak terjadi komplikasi. 

Pengabdian kepada masyarakat yang 

dilakukan oleh deswati et al dengan 

memberikan edukasi kepada ibu nifas, Hasil 

yang didapat setelah diberikan edukasi 

kesehatan adalah pengetahuan mereka 

meningkat 100% dari setiap item pertanyaan 

setelah diberikan pendidikan kesehatan 

(Desmawati et al., 2021). Penelitian yang 

dilakukan oleh Nafidina juga memberikan 

perubahan yang signifikan pada kelompok 

ibu yang diberikan edukasi perawatan masa 

nifas (Nafidina, 2022). Tujuan penelitian ini 

untuk mengetahui pengaruh edukasi ibu nifas 
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terhadap pengetahuan tanda bahaya masa 

nifas di Desa Moasi Puskesmas Towea 

Kabupaten Muna. 

METODE 

Quasi Eksperimen merupakan 

desain penelitian yang digunakan dalam 

penelitian ini dengan jenis penelitian 

kuantitatif. Pada penelitian ini dilakukan 

pretest lalu diberikan perlakuan 

(intervensi), kemudian dilakukan post-test 

(Sugiyono, 2012) Pada responden diawali 

dengan pre-test (P-1) dan setelah itu diberi 

intervensi yaitu edukasi tanda bahaya masa 

nifas (X) dan setelah intervensi selesai 

maka dilakukan post-test (P-2) pada 

responden tersebut mengidentifikasi 

pengetahuan ibu tentang tanda bahaya masa 

nifas. 

Penelitian telah dilaksanakan di desa 

Moasi puskesmas Towea kabupaten Muna 

pada tanggal 1 September sampai dengan 

tanggal 15 Oktober 2022. Penentuan sampel 

dalam penelitian ini adalah total sampling 

yaitu seluruh ibu nifas yang berada di Desa 

Moasi Puskesmas Towea Kabupaten Muna 

yang berjumlah 30 ibu nifas. Penelitian ini 

menggunakan metode pengumpulan Data 

Primer, yaitu data langsung dari sampel yaitu 

dengan menggunakan instrumen berupa 

kuesioner. Pada penelitian ini karena 

datanya tidak normal maka menggunakan uji 

Wilcoxon dalam mengukur perbedaan antara 

sebelum dan sesudah diberikan Edukasi 

untuk melihat pengaruhnya. Pengolahan data 

menggunakan program Statistic Package for 

Sosial Sciene (SPSS). 

 

HASIL 

Tabel 1 Frekuensi Dan Presentase Pengetahuan Ibu Sebelum Diberikan Edukasi Pada Ibu 

Nifas Di Wilayah Kerja Puskesmas Towea (n=30) 

 

Pengetahuan Frekuensi Presentase (%) 

Kurang 15 50.0 
Cukup 11 36.7 

Baik 4 13.3 

Sumber: Hasil SPSS 
 

Berdasarkan tabel 1 frekuensi 

pengetahuan sebelum di berikan Edukasi 

masih banyak yang berada pada kategori 

kurang berjumlah 15 orang (50%) 

merupakan kategori paling banyak, 

pengetahuan cukup bejumlah 11 orang 

(36,7%) dan yang paling sedikit pada 

kategori baik berjumlah 4 orang (13,3%). 

 

Tabel 2 Pengetahuan Ibu Sebelum Diberikan Edukasi Pada Ibu Nifas Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Towea (n=30) 

 

Variabel Mean Std. Deviasi Min Max 

Pengetahuan ibu nifas sebelum 
diberikan edukasi 

11.47 2.688 6 18 

Sumber: Hasil SPSS 
 

Berdasarkan hasil dari penelitian, pada 

tabel 2 menunjukkan bahwa rata-rata (mean) 

pengetahuan sebelum diberikan Edukasi 

yaitu 11.47 dengan standar deviasi 2.688 
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Tabel 3 Frekuensi dan presentase Pengetahuan ibu sesudah diberikan Edukasi pada ibu 

nifas di Wilayah Kerja Puskesmas Towea (n=30) 

 

Pengetahuan Frekuensi Presentase (%) 

Kurang 1 3.3 
Cukup 17 56.7 

Baik 12 40.0 

Sumber: Hasil SPSS 
 

Berdasarkan tabel 3 frekuensi 

pengetahuan sesudah diberikan Edukasi 

pengetahuan ibu meningkat pada katgori 

cukup menjadi 17 orang (56,7%), 

pengetahuan baik berjumlah 12 orang orang 

(40,7%) dan yang paling sedikit pada 

kategori kurang berjumlah 1 orang (3,3%). 

 

Tabel 4 Pengetahuan Ibu Sesudah Diberikan Edukasi Pada Ibu Nifas Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Towea (n=30) 

 

Variabel Mean Std. Deviasi Min Max 

Pengetahuan ibu nifas Sesudah 

diberikan edukasi 14.20 1.827 10 19 

Sumber: Hasil SPSS 
 

Berdasarkan hasil dari penelitian, pada 

tabel 4 menunjukkan bahwa rata-rata (mean) 

pengetahuan sesudah diberikan Edukasi 

yaitu 14.07 dengan standar deviasi 1.639. 
 

Tabel 5. Hasil Uji Analisis Perbedaan Pengetahuan Sebelum Dan Sesudah Diberikan Edukasi 

Pada Ibu Nifas Di Wilayah Kerja Pusksmas Towea (n=30) 

 

Variabel Mean Positif rank P.Value 

Pengetahuan ibu nifas Sesudah diberikan edukasi 7.67 
24 0,000 

Pengetahuan ibu nifas Sesudah diberikan edukasi 14.79 

Sumber: Hasil SPSS 
 

Berdasarkan hasil analisis data pada 

tabel 5 didapatkan nilain mean sebelum dan 

sesudah diberikan edukasi meningkat dari 

7,67 menjadi 14,79. Dari nilai positif rank 

didapatkan 24 data yang mengalami 

peningkaan pengetahuan dngan p value 

sebesar 0,000. Dasar pengambilan keputusan 

dilakukan dengan cara melihat derajat 

kemaknaan p value (α = 0.05). P value yang 

didapatkan sebesar 0,000 sehingga p<α yang 

artinya ada perbedaan yang bermakna 

sebelum dan sesudah diberikan edukasi (Ha 

diterima). 

 
PEMBAHASAN 

 
Berdasarkan hasil analisis data 

didapatkan nilain mean sebelum dan sesudah 

diberikan edukasi meningkat dari 7,67 

menjadi 14,79. Dari nilai positif rank 

didapatkan 24 data yang mengalami 

peningkaan pengetahuan dngan p value 

sebesar 0,000. Dasar pengambilan keputusan 

dilakukan dengan cara melihat derajat 

kemaknaan p value (α = 0.05). P value yang 

didapatkan sebesar 0,000 sehingga p<α yang 

artinya ada perbedaan yang bermakna 

sebelum dan sesudah diberikan edukasi tanda 

bahaya masa nifas (Ha diterima). 

Hasil menunjukkan terdapat perbedaan 
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pengetahuan tentang tanda bahaya masa 

nifas sebelum dan sesudah diberikan 

edukasi. Hal ini dapat dilihat dari rata-rata 

sebelum dan sesudah edukasi. Selain itu 

dapat juga dilihat dari kategori kurang yang 

menurun dari 15 orang menjadi 1 orang. 

Artinya 14 orang meningkat pengetahuannya 

menjadi cukup dan baik. Hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan 

kristiangsih bahwa edukasi dapat 

meningkatkan pengetahuan dari 80% 

menjadi 100% baik (Kristiningtyas, 2022). 

Dalam penelitian ini pada saat pretest 

kategori ibu dengan pengetahuan kurang 

sangat banyak. Tetapi setelah diberikan 

edukasi tentang tanda bahaya masa nifas 

tingkat pengetahuan ibu meningkat dapat 

dilihat dari rata-rata setelah edukasi 

meningkat. Selaih itu pada kategori kurang 

juga berkurang, kategori cukup dan baik 

meningkat. Menurut asumsi penelititi salah 

satu faktor penyebab besarnya pengaruh 

edukasi karena metode yang digunakan 

dengan mengunjungi responden dari rumah 

kerumah. Tanda-tanda bahaya masa nifas 

merupakan tanda atau gejala yang 

ditimbulkan pada saat masa nifas pasca 

melahirkan. Tanda bahaya tersebut 

merupakan tanda yang tidak normal yang 

dapat mengidikasikan terjadinya gejala yang 

membahayakan bagi Ibu. Bahkan akibat 

terburuk yang dapat timbul jika tanda-tanda 

bahaya tersebut tidak terdeteksi adalah 
menyebabkan kematian bagi ibu (Manuaba, 

2014). Penelitian yang dilakukan oleh 

dangura menjelaskan bahwa banyak ibu nifas 

yang memiliki pengetahuan rendah tentang 

tanda bahaya masa nifas, sehingga banyak 

ibu yang terlambat mendapatkan penanganan 

(Dangura, 2020). 

Hasil uji perbandingan pengetahuan 

sebelum dan sesudah diberikan edukasi 

menjukkan nilai p 0,000 artinya Ha diterima, 

atau edukasi memberikan pengaruh yang 

signifikan terhadap pengetahuan ibu antara 

sebelum dan sesudah edukasi. Hal ini dapat 

diliat dari nilai positif rank sebanyal 24 yang 

artinya sebanyak 24 responden mengalami 

peningkatan pengetahuan. Penelitian yang 

dilakukan oleh Iliyasu menjelaskan bahwa 

pemberian edukasi merupakan salah satu 

upaya yang strategis dalam meningkatkan 

pengetahuan ibu dalam mengenali tanda 

bahaya masa nifas (Iliyasu et al., 2019) 

Edukasi yang diberikan berupa 

informasi tentang tanda bahaya masa nifas, 

apa itu masa nifas dan apa saja tanda bahaya 

yang mungkin terjadi pada ibu nifas di masa 

nifasnya, serta bagaimana cara yang dapat 

dilakukan untuk mencegah terjadinya tanda 

bahaya masa nifas tersebut. Pengabdian 

kepada masyarakat yang dilakukan oleh 

deswati et al dengan memberikan edukasi 

kepada ibu nifas, Hasil yang didapat setelah 

diberikan edukasi kesehatan adalah 

pengetahuan mereka meningkat 100% dari 

setiap item pertanyaan setelah diberikan 

pendidikan kesehatan (Desmawati et al., 

2021). Penelitian yang dilakukan oleh 

Nafidina juga memberikan perubahan yang 

signifikan pada kelompok ibu yang diberikan 

edukasi perawatan masa nifas (Nafidina, 

2022). 

 
KESIMPULAN 

Kesimpulan dalam penilitian ini adalah 

terdapat peningkatan tingkat pengetahuan ibu 

dengan rata-rata sebelum diberikan edukasi 

adalah 11,47 dan meningkat setelah 

diberikan edukasi yaitu14,07, Edukasi 

memberikan pengaruh pengetahuan yang 

signifikan dengan nilai P value yang 

didapatkan sebesar 0,000 sehingga p<α yang 

artinya ada perbedaan yang bermakna 

sebelum dan sesudah diberikan edukasi (Ha 

diterima). 
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