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Hubungan Anemia Ibu Hamil Trimester Tiga dengan Kejadian
Preeklampsia Ibu Bersalin di RSUD Muntilan Kabupaten Magelang Tahun
2018

Annisa Bekti Tarisma”,Yani Widyastuti*, Tri Maryani*.

*Jurusan Kebidanan, Politeknik Kesehatan Kementerian Yogyakarta
Email: Abris24@ymail.com

ABSTRAK

Latar Belakang: Preeklampsia merupakan salah satu penyebab utama
morbiditas dan mortalitas ibu dan perinatal di seluruh dunia. Anemia yang
terjadi secara progresif akan menyebabkan terjadinya penyempitan vaskuler
sehingga terjadi hambatan aliran darah yang menjelaskan terjadinya
hipertensi. Kerusakan sel endotel akan mengakibatkan sirkulasi dalam vasa
vasorum terganggu, selanjutnya akan terjadi kebocoran sel endotel sehingga
unsur-unsur pembentuk darah seperti trombosit dan fibrinogen tertimbun
pada lapisan subendotel. Permeabilitas terhadap protein akan meningkat
sehingga akan terjadi proteinuria dan berujung preeklampsia. Insiden
preeklampsia di RSUD Muntilan Kabupaten Magelang meningkat dari tahun
2015 hingga 2017. Pada tahun 2015 sebanyak 10,5%, tahun 2016 sebanyak
13,15%, tahun 2017 sebanyak 13,7%. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui
hubungan anemia kehamilan trimester tiga dengan kejadian preeklampsia
pada ibu bersalin.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain studi kasus kontrol. Penelitian
dilakukan di RSUD Muntilan dari bulan Januari-Desember 2018. Subyek
penelitian terdiri dari kelompok kasus yaitu ibu bersalin yang didiagnosis
preeklampsia dan kelompok kontrol yaitu ibu bersalin yang tidak didiagnosis
preeklampsia. Jumlah sampel masing-masing subyek 67 responden yang
dipilih dengan teknik simple random sampling. Analisis data secara univariat,
chi-aquare, dan odds ratio

Hasil: Karakteristik usia pada ibu bersalin dengan preeklampsia paling
banyak (71,7%) termasuk usia ibu bersalin yang berisiko (<20 atau >35
tahun), (59,2%) paritas yang tidak berisiko (paritas 2-3), dan (50,5%) status
pekerjaan yang tidak bekerja. Karakteristik responden yang tidak
preeklampsia paling banyak (61,4%) pada usia yang tidak berisiko (25-35
tahun), (60,3%) paritas yang berisiko (paritas 1 atau >4), dan (51,2%) ibu
dengan status pekerjaan bekerja. Anemia kehamilan trimester tiga
berhubungan dengan kejadian preeklampsia dengan p-value 0,047. Risiko
preeklampsia pada ibu bersalin yang mengalami anemia kehamilan trimester
tiga meningkat 2,207 kali dibandingkan pada ibu bersalin yang tidak
menderita anemia.

Kesimpulan: Ada hubungan yang bermakna antara anemia kehamilan
trimester tiga dengan kejadian preeklampsia.

Kata Kunci: Anemia kehamialan trimester tiga, preeklampsia, ibu bersalin.
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Correlation Anemia of the Third Trimester Pregnant Women with the
Incidences of Preeclampsia in Delivering Mothers in RSUD Muntilan
Magelang District in 2018
Annisa Bekti Tarisma’,Yani Widyastuti’, Tri Maryani’.

* Departement of Midwifery, Polytechnic Ministry of Health Yogyakarta,
Indonesia
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ABSTRACT
Background: preeclampsia is one of the main causes of maternal morbidity and
mortality, and perinatal in the world. Anemia that occurs progressively will cause
vascular constriction resulting in an obstruction of blood flow that explains the
occurrence of hypertension. Damage to endothelial cells will cause circulation in
the vasa vasorum disrupted, then endothelial cell leakage will occur so that
blood-forming elements such as platelets and fibrinogen buried in the
subendothelial layer. Permeability to proteins will increase so that proteinuria
will occur and lead to preeclampsia. In RSUD Muntilan Magelang district, the
incident of preeclampsia increase from 2015 to 2017. In 2015 there were 10,5%
cases, in 2016 there were 13,15% cases, in 2017 there were 13,7% cases. This
research aims to identify the correlation of correlation anemia of the third
trimester pregnant women with the incidences of preeclampsia in delivering
mothers.
Method: this reseach used a case control design. The Reseach conducted in
RSUD Muntilan on maternity started from January-December 2018.Reseach
subjects consisted of a case group, i.e. delivering mothers diagnosed not having
preeclampsia, and a control group, i.e. delivering mothers diagnosed with
preeclampsia. The number of samples was 137 respondets consisting of 67 in the
case group and 67 in the control group. The data were analyzed with univariate,
chi-square test, and odds ratio
Result: The age characteristics of most pregnant women with preeclampsia
(71.7%) were at risk of maternal age (<20 or> 35 years), (59.2%) maternal
parity that was not at risk (parity 2-3), and (50.5%) the employment status of a
mother who does not work. The characteristics of the respondents who were not
preeclampsia were the most (61.4%) at the age of not at risk (25-35 years),
(60.3%) parity at risk (parity 1 or >4), and (51.2%) mothers with work status.the
results of incidence of preeclampsia with p-value of 0,047. The risk of
preeclampsia in delivering mothers with anemia anemia of the third trimester
pregnant increased by 2,207 time higher than in delivering mothers without
anemia of the third trimester pregnant
Conclusion: anemia of the third trimester pregnant women related with the
incidences of preeclampsia in delivering mothers
Keywords: anemia of the third trimester pregnant, preeclampsia, delivering
mothers.
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