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Abstrak

Robekan perineum terjadi hampir semua persalinan pertama dan tidak
jarang pada persalinan berikutnya, robekan perineum dapat mengakibatkan
terjadinya infeksi perineum tidak hanya dialami oleh ibu yang melakukan
persalinan secara caesar, sebanyak 11 % ibu yang melahirkan secara normal
mengalami infeksi perineum, salah satunya faktor resiko terjadinya infeksi
perineum adalah penyembuhan luka perineum yang lama.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pantang makan dan
personal hygiene dengan lama penyembuhan luka perineum dengan metode
penellitian survey analitik dengan rancangan Cross Sectional dilakukan terhadap
40 responden dengan tehnik Sampling Total, data di kumpul dengan kuisioner
dan lembar observasi dan dianalisis menggunakan Kendall Tau

Hasil Penelitian ditemukan sebanyak (82,5%) responden memiliki
kebiasaan berpantang makan dan 62,5% tidak melakukan personal hygiene,
ditemukan 42,5 responden yang memiliki penyembuhan luka perineum lama
hasil uji dengan kendall Tau dengan nilai t 0,296 yang artinya terdapat nilai
korelasi yang rendah terhadap pantang makan dan nilai p=0,05 sedangkan
personal hygiene penyembuhan luka perineum dengan hasil kendalltau dengan
nilai 0,775 yang artinya terdapat korelasi yang kuat dan nilai p<0,05 sehingga Ho
ditolak dari kedua variabel pantang makan dan personal hygiene sama
berhubungan tetapi melakukan personal hygiene dengan baik lebih cepat
penyembuhan luka perineum.

Diharapkan kepada petugas kesehatan lebih meningkatkan edukasi
kepada pasien tentang personal hygiene dan menghindari pola kebiasaan
berpantang makan untuk penyembuhan luka perineum.

Kata Kunci : Pantang Makan, Personal Hygiene, luka perineum
Daftar pustaka : 28 (2004-2016)
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Abstract

Perineal tears are found in almost all first deliveries and not infrequently at
the next delivery. Tearing the perineum can lead to perineal infection. Perineal
tears were not only found in mothers who had caesarean deliveries but also in
mothers who gave birth normally (11%). Healing of gradual perineal wounds is
one of the risk factors for perineal infection. -

This study aimed to find out the relationship between abstinence and
personal hygiene to the duration of perineal wound healing, carried out by
analytic survey research method and cross sectional design, conducted on 40
respondents obtained through total sampling techniques. The data were collected
through questionnaires and observation sheets, then analyzed with Kendall Tau
test.

Through the research it was found that 82.5% of respondents had the
habit of abstinence and 62.5% did not maintain personal hygiene, 42.5
respondents suffered from gradual perineal wounds healing and through the
results of Kendall Tau test, t value was 0.296, which means there was a low
correlation value with abstinence and p = 0.05.

When linked, personal hygiene and perineal wound healing, through
kendall tau test, a score of 0.775 was obtained which means that there was a
strong correlation and p <0.05 so Ho was rejected from the two variables of
abstinence and personal hygiene. But keeping personal hygiene well heals
perineal wounds faster.

Health workers are expected to further educate the patients about personal
hygiene and avoid the abstinence habit for healing of perineal wounds.

Keywords: Abstinence, Personal Hygiene, perineal wounds
Reference: 28 (2004-2016)
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