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Perineal tears in normal delivery can be experienced by 
mothers who give birth to large fetal weight. So that 
pregnant women need to routinely monitor fetal weight 
during pregnancy to know the estimated fetal weight, and 
control a balanced and healthy diet. The purpose of this 
study is to analyze the correlation between infant weight 
and perineal tears in physiological labor at PMB Ana 
Sawaran Lor. Research design with cross-sectional. The 
sampling technique used a total sampling of 32 mothers 
giving birth. Respondent characteristic questionnaire 
and observation sheet of baby's weight and the 
incidence of perineal tears. While the test used the chi-
square test. The results showed that the majority of 
mothers who gave birth experienced perineal tears as 
many as 18 respondents (56.2%). The majority of mothers 
giving birth have a normal newborn weight of 2500-3500 
grams (53.1%). There is a significant correlation 
between a baby's weight and perineal tears in 
physiological delivery, namely p-value 0.000. Mothers 
giving birth with large baby weights are very at risk of 
experiencing perineal tears. 
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I. INTRODUCTION  

 Persalinan fisiologis adalah proses 
pengeluran janin yang terjadi pada kehamilan 
cukup bulan (37-42 minggu), lahir spontan 
dengan presentasi belakang kepala, tanpa 
komplikasi baik ibu maupun janin (Margareth 
dan Sukarni, 2015). Sedangkan persalinan 
fisiologis diabagi menjadi tiga macam yaitu 
persalinan spontan (persalinan tanpa bantuan 
hanya tenaga ibu), persalinan buatan, 
persalinan anjuran bila persalinan terjadi tidak 
dengan sendirinya tetapi melalui pacuan 
persalinan dikatakan normal bila tidak ada 
penyulit (Margareth dan Sukarni, 2015). 
Walaupun persalinan fisiologis adalah 

persalinan normal, tetapi ibu memiliki 
kemungkinan untuk terjadi robekan perineum. 
Ruptur perineum adalah kondisi robeknya 
organ genital wanita yang umumnya terjadi 
pada saat melahirkan. Perineum merupakan 
area antara pembukaan vagina dan anus. 
Ruptur perineum dapat terjadi secara tiba-tiba 
maupun iatrogenik. Hal ini dikarenakan 
episiotomi dan persalinan dengan bantuan 
instrument (Trifiana, 2020). Ruptur perineum 
merupakan kondisi yang cukup sering terjadi 
dalam proses persalinan normal. Kondisi ini 
lebih berisiko terjadi pada ibu yang baru 
pertama kali melahirkan, melahirkan janin 
berukuran besar, menjalani proses persalinan 
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lama, atau membutuhkan bantuan persalinan, 
seperti forceps atau vakum (Kevin, 2020; 
Jannah, 2015). 
 Kejadian ruptur perineum pada ibu 
dengan persalinan fisiologis di dunia tahun 
2020 mencapai 2,7 juta kasus, yang mana 
diperkirakan akan mencapai 6,3 juta tahun 
2050. Sementara jumlah ruptur perineum di 
Benua Asia mencapai 50% ibu dengan 
persalinan fisiologis (Rita, 2021). Pada tahun 
2017, di Indonesia ruptur perineum mencapai 

75% ibu melahirkan pervaginam dari 1.951 ibu 
dengan persalinan normal. Sementara di Jawa 
timur kejadian ruptur perineum mencapai 24% 
pada tahun 2019 (Kementrian Kesehatan RI, 
2020). Kejadian ruptur perineum akibat berat 
badan bayi lahir normal (2500-3500 grm) 
mencapai 90,5%, ruptur perineum dengan 
berat badan bayi lahir kecil (<2400 grm) 
mencapai 0%, sedangkan ruptur perineum 
dengan berat badan bayi lahir besar (>3500 
grm) mencapai 9,5% (Elis Fitriani, 2015). 
Sedangakan berdasarkan studi pendahuluan 
yang dilakukan di PMB Ana Sawaran Lor bulan 
Februari 2023 terdapat 72,7% persalinan 
normal dengan kejadian ruptur perineum. 
 Kejadian ruptur perineum dapat 

disebabkan oleh berbagai faktor diantaranya 
paritas, umur ibu, jarak kelahiran, kelunturan 
jalan lahir, persalinan dengan tindakan, dan 
khususnya berat badan bayi baru lahir. Ruptur 
perineum umumnya terjadi pada ibu primipara, 
tetapi tidak jarang juga pada multipara. Ibu 
bersalin primipara mempunyai resiko tinggi 
ruptur karena perineum masih utuh sehingga 

mudah terjadi robekan, sedangkan ibu bersalin 
multipara mempunyai resiko rendah terjadi 
ruptur perineum (Putridiah, 2018). 
 Kejadian ruptur perineum akibat berat 

badan bayi baru lahir sangat harus dilakukan 
pemantauan berat badan janin selama 
kehamilan secara rutin untuk megatahui 
taksiran berat janin, mengontrol pola makan 
seimbang dan sehat (Wijayanti, 2019).  
 
II. METHODS 

Desain dari penelitian ini mengunakan 
desain deskriptif analitik dengan pendekatan 
Cross Sectional Study. Populasi dalam 
penelitian ini adalah semua ibu hamil dengan 
HPL bulan April-Mei Tahun 2023 sebanyak 32 
ibu bersalin. Teknik sampling yang digunakan 
pada penelitian ini adalah total sampling 
sehingga jumlah sampel yang berpartisipasi 

pada penelitian sebanyak 32 responden. 
Penelitian dilakukan di PMB sawaran Lor. 
Instrumen yang digunakan pada penelitian ini 
adalah lembar observasi berat badan bayi baru 
lahir dan kejadian robekan perineum.  

III. RESULT 
Analisis Univariat 
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Berdasarkan 

Kejadian Robekan Perineum 
Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas 

ibu melahirkan mengalami robekan perineum 
sebanyak 18 responden (56.2%). 

 
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Berdasarkan 

Berat Badan Bayi Baru Lahir 
Tabel 2 menunjukkan bahwa mayoritas 

ibu melahirkan memiliki berat badan bayi baru 
lahir nomal 2500-3500 gram (53.1%). 

 
Analisi Bivariate 

Tabel 3 Hubungan Berat Badan Bayi 
dengan Robekan Perineum pada Persalinan 

Fisiologis di PMB Ana Sawaran Lor 

 

BB Bayi Baru 
Lahir 

Kejadian Robekan 
Perineum 

 

Robek Tidak 
Robek 

P-
value 

BB Bayi Besar 
(>3500) 

15 
(100%) 

0     (0%)  
 

0,000 BB Bayi Normal 
(2500-3500) 

3  
(17.6%) 

14 
(82.4%) 

BB Bayi Kecil 
(<2500) 

0    (0%) 0     (0%) 

Total 18 
(60.9%) 

14 
(39.1%) 

Kejadian 
Robekan 
Perineum 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Robek     18 56.2 

Tidak Robek    14 43.8 

Total       32 100 

Berat Badan 
Bayi Baru Lahir 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

BB Bayi Besar > 
3500 gram 

    15 46.9 

BB Bayi Normal 
2500-3500 gram 

   17 53.1 

BB Bayi Kecil  
< 2500 

  0 0 

Total      32 100 
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Berdasarkan tabel 3 dari responden 32 di 
dapatkan bahwa ibu yang melahirkan bayi 
dengan berat badan bayi besar sejumlah 15 
responden yang mengalami kejadian robekan 
perinium. Sehingga dapat disimpulkan bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara Berat 
Badan Bayi Dengan Robekan Perineum Pada 
Persalinan Fisiologis di PMB Ana Sawaran Lor 
yaitu p-value 0,000.

IV. DISCUSSION 

Identifikasi Berat Badan Bayi Pada 
Persalinan Fisiologis 

Hasil penelitian ini menunjukkan 
mayoritas ibu melahirkan secara fisiologis 
memiliki berat badan bayi baru lahir nomal 
2500- 3500 gram sebanyak 17 responden 
(53.1%). Berat badan bayi dapat dipengaruhi 
oleh penyakit yang diderita ibu pada saat 
hamil dan gizi yang berlebihan juga 
mengakibatkan bayi terlalu panjang serta 
terlalu besar. Sementara itu, ibu yang 
mempunyai berat badan bayi beresiko 
teryata mengalami kejadian ruptur 
perineum. Semakin besar bayi yang lahir 
melalui jalan lahir ibu, maka dimungkinkan 
semakin besar pula robekan jalan lahir 
terutama robekan perineum yang akan 
terjadi pada saat persalinan (Permiliana et 
al., 2019). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Pohan (2018). Sehingga 
peneliti berasumsi bahwa berat badan bayi 
dipengaruhi oleh ibu termasuk asupan gizi 
dari ibu selama kehamilan, berat badan bayi 
yang terlalu besar dapat mempengaruhi 
kejadian robekan perinium. Dan yang dapat 
menyebabkan rupture perinuim antara lain 
faktor dari ibu yaitu paritas, paritas, cara 
meneran, dan jarak kelahiran sedangkan 
faktor janin yaitu berat badan lahir bayi, 
distosia bahu. 

 
Identifikasi Robekan Perineum Pada 
Persalinan Fisiologis 

Hasil penelitian ini menunjukkan 
mayoritas ibu melahirkan secara fisiologis 
mengalami robekan perineum sebanyak 18 
responden (56.2 %). Penelitian ini sejalan 
dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Pohan (2018), mayoritas ibu melahirkan 
robekan perineum sebanyak 99 orang 
(66,0%). Semakin besar badan bayi yang 
dilahirkan akan meningkatkan resiko 
terjadinya ruptur perineum karena perineum 
tidak cukup kuat untuk menahan regangan 

kepala bayi dengan berat badan bayi yang 
besar, sehingga pada proses kelahiran bayi 
dengan berat badan bayi lahir yang besar 
sering terjadi ruptur (Fajrin, 2015). 

Sehingga peneliti berasumsi bahwa 
sebagian besar robekan perineum 
dipengaruhi oleh berat badan dari janin. 
Semakin besar berat badan bayi maka 
peluang untuk terjadinya robekan perinium 
juga semakin besar. Hal ini dapat di 
simpulkan bahwa angka kejadian rupture 
perineum semakin tinggi apabila semakin 
rendah paritas ibu, hal ini dapat di sebabkan 
salah satunya belum adanya pengalaman 
ibu bersalin, perineum juga belum pernah 
mengalami peregangan atau kaku sehingga 
mempunyai resiko terhadap terjadinya 
rupture perineum. 
 
Hubungan Antara Berat Badan Bayi 
Dengan Robekan Pada Perineum 
Pada Persalinan Fisiologis 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 
terdapat hubungan yang signifikan antara 
Berat Badan Bayi Dengan Robekan 
Perineum Pada Persalinan Fisiologis di PMB 
Ana Sawaran Lor yaitu p-value 0,000. 
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Pohan (2018), terdapat 
hubungan antara berat badan lahir bayi 
terhadap kejadian ruptur perineum diperoleh 
nilai p = 0,000 lebih kecil dari nilai p = 0,05. 

Berat badan lahir bayi berhubungan 
dengan tingkat ruptur perineum karena 
apabila janin besar dan kepala janin besar 
akan mempengaruhi peregangan perineum 
yang dapat meningkatkan perlukaan 
perineum. Ruptur perineum bisa terjadi 
ketika kepala dan bahu dilahirkan, kejadian 
ini akan meningkat bila bayi dilahirkan 
terlalu cepat. ruptur perineum juga bisa 
disebabkan oleh ibu yang mengangkat 
bokong pada saat kepala dan bahu bayi 
dilahirkan. Selain itu berat badan bayi lahir 
juga dapat mempengaruhi robekan 
perineum terutama pada bayi besar (Misrina 
dan Silvia, 2022). 

Sehingga peneliti berasumsi bahwa 
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semakin besar beraat badan janin maka 
resiko terjadi robekan perineum juga 
semakin besar. Hal ini di sebabkan karena 
perinium ibu yang lentur dan tipis juga 
sangat rentan untuk mengalami robekan di 
tambah dengan tekanan janin yang terlalu 
besar. 

V. CONCLUSION 
  Kesimpulan berdasarkan penelitian 
didapatkan bahwa mayoritas ibu melahirkan 
mengalami robekan perineum sebanyak 18 

responden (56.2%), Mayoritas ibu 
melahirkan memiliki berat badan bayi baru 
lahir nomal 2500-3500 gram sebanyak 17 
responden (53.1%), Ada hubungan yang 
signifikan antara Berat Badan Bayi Dengan 
Robekan Perineum Pada Persalinan 
Fisiologis di PMB Ana Sawaran Lor yaitu p-
value 0,000. 
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