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ABSTRAK

Pre-eklampsia merupakan keadaan yang khas pada kehamilan yang
ditandai dengan gejala edema, hipertensi, serta proteinuria yang terjadi setelah
usia kehamilan 28 minggu dan belum diketahui penyebabnya. Berdasarkan profil
kesehatan Kabupaten Tangerang pada tahun 2014 penyebab kematian ibu
terbanyak di Kabupaten Tangerang adalah karena PEB/Eklampsia/ Hipertensi
dalam kehamilan sebanyak 18 kasus (39%). Tujuan penelitian ini untuk
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklampsi pada
ibu bersalin di RSU Kabupaten Tangerang tahun 2017. Jenis penelitian ini adalah
observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Variabel yang diteliti
adalah umur, paritas, riwayat penyakit kronik, pendidikan, dan pekerjaan. Jenis
data yang digunakan adalah data sekunder dengan catatan rekam medis dan data
profil RSU Kabupaten Tangerang. Jumlah populasi penelitian adalah 3.609
responden dan jumlah sampel penelitian adalah 130 responden. Teknik
pengambilan sampel dengan metode simple random sampling. Instrumen
penelitian dengan menggunakan lembar checklist. Analisis yang digunakan adalah
analisis univariat dan bivariat.

Analisis data menggunakan uji statistik chi-square dengan derajat
kemaknaan (o) = 0.05. Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor risiko yang
berhubungan dengan kejadian preeklampsia adalah penyakit kronik (pvalue =
0.001; PR= 1.996) dan umur (pvalue = 0.013; PR= 1.569). Variabel yang tidak
berhubungan dengan preeklampsia adalah paritas, pendidikan, dan pekerjaan.

Berdasarkan hasil penelitian ini disarankan agar RSU Kabupaten
Tangerang diharapkan dapat meningkatkan kinerja dalam pengisian catatan rekam
medik pasien misalnya riwayat komplikasi pada ibu hamil, data tersebut dapat
digunakan tenaga kesehatan dalam menangani kondisi pasien selain melalui
pemeriksaan kesehatan.

Kata kunci : Preeklampsia, faktor risiko, ibu bersalin
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ABSTRACT

Pre-eclampsia is a typical condition in pregnancy characterized by
symptoms of edema, hypertension, and proteinuria that occurs after 28 weeks'
gestation and the cause is unknown. Based on the health profile of Tangerang
Regency in 2014, the highest number of maternal deaths in Tangerang Regency
was due to 18 cases of PEB / Eclampsia / Hypertension in pregnancy (39%). The
purpose of this study was to determine the factors associated with the incidence of
preeclampsia in maternity at Tangerang District General Hospital in 2017. The
type of this study was observational analytic with a cross sectional approach. The
variables studied were age, parity, history of chronic diseases, education, and
employment. The type of data used is secondary data with medical record records
and profile data of Tangerang Regency General Hospital. The total population of
the study was 3,609 respondents and the number of study samples was 130
respondents. The sampling technique using the simple random sampling method.
Research instruments using a checklist sheet. The analysis used is univariate and
bivariate analysis.

Data analysis used chi-square statistical test with significance (@) =
0.05. The results showed that risk factors associated with the incidence of
preeclampsia were chronic diseases (p value = 0.001; PR = 1,996) and age (p
value = 0.013; PR = 1,569). Variables that are not related to preeclampsia are
parity, education, and employment.

Based on the results of this study, it is suggested that the Tangerang
District Hospital be expected to improve performance in filling the patient's
medical record, such as a history of complications in pregnant women. The data
can be used by health personnel in handling the patient's condition other than
through a health check.

Keywords: Preeclampsia, risk factors, maternity
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PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Angka Kematian Ibu (AKI) sebesar 216 per 100.000 kelahiran hidup di
seluruh dunia (WHO, 2015). Penurunan AKI di Indonesia terjadi sejak tahun 1991
sampai dengan 2007, yaitu dari 390 menjadi 228. Namun demikian, SDKI tahun
2012 menunjukkan peningkatan AKI yang signifikan yaitu menjadi 359 kematian
ibu per 100.000 kelahiran hidup. AKI kembali menujukkan penurunan menjadi
305 kematian ibu per 100.000 kelahiran hidup berdasarkan hasil Survei Penduduk
Antar Sensus (SUPAS) 2015. Angka Kematian Bayi (AKB) di Indonesia sebesar
32 per 1000 kelahiran hidup (SDKI1.2012).

Secara global, setiap dua menit di suatu tempat di dunia, seorang perempuan
meninggal akibat komplikasi kehamilan dan kemungkinan bayinya yang baru
lahir untuk bertahan hidup sangat kecil. Pada setiap perempuan yang meninggal,
20 sampai 30 menderita masalah yang signifikan dan kadang-kadang seumur
hidup karena kehamilan mereka (Unicef, 2012). Berdasarkan Survei Demografi
Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012, penyebab langsung AKI di Indonesia
antara lain: perdarahan 42%, eklampsia/preeklampsia 13%, abortus 11%, infeksi
10%, partus lama/persalinan macet 9%, dan penyebab lain 15 % (SDKI, 2012).
Kejadian preeklampsia berkisar 7% - 33% (Sutrimah 2013 ; Susiana 2011 ;
Hapsari 2015 ; Saraswati & Mardiana 2014). Berdasarkan Profil Kesehatan
Kabupaten Tangerang pada tahun 2014 penyebab kematian ibu terbanyak di
Kabupaten Tangerang adalah karena PEB/Eklamsi/ Hipertensi dalam kehamilan
sebanyak 18 kasus (39%).

Preeklamsia adalah kelainan malfungsi endotel pembuluh darah atau
vaskuler yang menyebar luas sehingga terjadi vasospasme setelah usia kehamilan
20 minggu, mengakibatkan terjadinya penurunan perfusi organ dan pengaktifan
endotel yang menimbulkan terjadinya hipertensi, edema non dependen dan
dijumpai protein urine 300 mg per 24 jam atau 300 mg/dl dengan nilai fluktuatif
saat pengambilan urin sewaktu (Broocks, 2011).

Dampak preeklampsia pada ibu dan janin selain menyebabkan kematian ibu

adalah janin terancam mengalami hambatan pertumbuhan dalam kandungan,
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kelahiran prematur dan dapat mengakibatkan Intra Uterin Growth Retardation
(IUGR) serta kelahiran mati karena terjadinya perkapuran plasenta. Kesehatn
janin serta berat badannya terganggu, kelahiran bayi yang ukurannya kecil atau
tidak proporsional pada saat lahir, atau yang telah mengalami perubahan
pertumbuhan plasenta Kkini diketahui telah memiliki peningkatan risiko penyakit
jantung koroner, hipertensi dan diabetes non-insulin saat dewasa. Faktor risiko
yang mempengaruhi terjadinya preeklampsia diantaranya primagravida atau >10
tahun sejak kelahiran lahir, riwayat preeklampsia sebelumnya, riwayat keluarga
dengan preeklampsia, kondisi medis tertentu seperti hipertensi, diabetes, dan
penyakit ginjal, serta umur >40 tahun (Bothamley dan Maureen 2012).

Menurut hasil penelitian Utama (2008) menyatakan bahwa usia kehamilan
lebih dari 28 minggu berisiko meningkatkan terjadinya preeklampsia berat 26,270
kali dibandingkan dengan ibu yang usia kehamilannya kurang dari sama dengan
28 minggu, meskipun menurut Prawirohardjo (2009), kematian ibu sewaktu hamil
tidak bergantung pada tempat atau usia kehamilan. Menurut hasil penelitian
Rejeki (2009) menyatakan tidak ada hubungan antara preeklampsia ibu yang
bekerja dan yang tidak bekerja. Pada penelitian Hapsari (2015) menyatakan
bahwa ada hubungan antara paritas dengan kejadian preeklamsia pada ibu hamil,
berbeda dengan hasil penelitian Sutrimah, dkk (2014) yang menyatakan bahwa
tidak ada hubungan yang signifikan antara faktor paritas dengan resiko terjadinya
preeklampsia. Faktor lain yang juga ditemukan penelitian Herlina, dkk (2009),
Diabetes Melitus memiliki hubungan yang signifikan dengan kejadian
preeklampsia berat, sejalan dengan hasil penelitian Agung Supriandono dan
Sulchan Sofoewan (2008) menyebutkan bahwa dalam pemeriksaan kadar gula
darah sewaktu lebih dari 180 mg % terdapat 23 (14,1%) kasus preeklampsi,
sedangkan pada kelompok kontrol (bukan preeklampsi) terdapat 9 (5,3%).

RSU Kabupaten Tangerang merupakan rumah sakit milik Pemda
Kabupaten Tangerang yang terletak di Wilayah Kota Tangerang, tepatnya di Jalan
Jend. Ahmad Yani dengan tipe RS kelas B Pendidikan. Jumlah ibu bersalin tiap
bulan berkisar 300 orang. Pada laporan tahunan ditemukan jumlah kasus
preeklampsia pada ibu bersalin sebanyak 1.245 kasus dari 5.220 ibu bersalin pada
tahun 2015 (28%), 1.004 kasus dari 3.924 ibu bersalin pada tahun 2016 (25%),
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dan 753 kasus dari 3.609 ibu bersalin tahun 2017 (21%). Terus terjadi penurunan
kasus preeklampsia selama 3 tahun berturut-turut, namun jumlah kasus tersebut

masih menjadi penyebab kematian ibu terbanyak di Kabupaten Tangerang.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan oleh peneliti di
Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang kasus preeklampsia tiap bulan sekitar
60 kasus. Peneliti bermaksud untuk melakukan penelitian mengenai “Faktor-
faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklampsia pada ibu bersalin di RSU
Kabupaten Tangerang Tahun 2017 dengan pengamatan catatan rekam medis ibu

bersalin.

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Menganalisis faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian
preeklampsia pada ibu hamil di Rumah Sakit Umum Kabupaten
Tangerang tahun 2017.

2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui gambaran kejadian preeklampsia pada ibu hamil di
Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang

b. Mengetahui gambaran status kesehatan (penyakit kronik) pada ibu
hamil di Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang

c. Mengetahui gambaran status reproduksi (umur dan paritas) pada
ibu hamil di Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang

d. Mengetahui gambaran karakteristik ibu (pendidikan dan pekerjaan)
pada ibu hamil di Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang

e. Mengetahui hubungan antara status kesehatan (penyakit kronik)
dengan preeklampsia pada ibu hamil di Rumah Sakit Umum

Kabupaten Tangerang
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f. Mengetahui hubungan antara status reproduksi (umur dan paritas)
dengan preeklampsia pada ibu hamil di Rumah Sakit Umum
Kabupaten Tangerang

g. Mengetahui hubungan antara karakteristik ibu (pendidikan dan
pekerjaan) dengan preeklampsia pada ibu hamil di Rumah Sakit
Umum Kabupaten Tangerang

D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Rumah Sakit
Dapat digunakan sebagai evaluasi dalam memantau dan meningkatkan

program pelayanan kesehatan.

2. Bagi Universitas
Dapat menjadi pengembangan pendidikan sebagai masukan untuk
jurusan kesehatan masyarakat dalam memberikan arahan kepada

mahasiswa.

3. Bagi Peneliti lain
Dapat dijadikan sebagai bahan acuan untuk penelitian selanjutnya yang
berkaitan dengan faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian

preeklampsia pada ibu bersalin dengan sudut pandang yang berbeda.

4. Bagi Masyarakat
Dapat menjadi informasi dan menambah wawasan pengetahuan

masyarakat tentang kasus preeklampsia.

E. Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini berjudul “Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian
preeklampsia pada ibu bersalin di Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang
tahun 2017”. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya hubungan faktor-
faktor dan karakteristik individu dengan kejadian preeklampsia di Rumah Sakit

Umum Kabupaten Tangerang.
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Penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Umum Kabupaten Tangerang
pada Maret sampai Juli 2018 dengan populasi seluruh ibu bersalin pada periode
Januari sampai Desember 2017. Sampel yang diambil sebanyak 130 sampel.
Metode yang digunakan adalah observasional dengan desain cross sectional
dengan uji statistik chi-square. Penelitian ini dilakukan dengan melakukan
pengamatan pada catatan rekam medis pasien ibu bersalin di Rumah Sakit Umum
Kabupaten Tangerang. Faktor risiko yang akan diteliti adalah status kesehatan
(penyakit kronik), status reproduksi (umur dan gravida), dan karakteristik ibu
(pendidikan dan pekerjaan) karena data tersebut tersedia dalam catatn rekam

medis ibu bersalin.
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