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ABSTRAK 
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIK) 

BINA HUSADA PAALEMBANG  

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN  

Skripsi,   Agustus 2020 

 

Duwi Sri Lestari  

 

Faktor Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Preeklamsi Pada Ibu 

Hamil : SebuahTinjauanSistematik 

(xiii+ 14 halaman, 5 tabel, 1 bagan,lampiran)  

 

Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia sebesar 359 per 100.000 kelahiran hidup. 

Preeklamsi di sebabkan oleh beberapa faktor seperti usia, paritas , riwayat 

preeklamsi, jarak kehamilan. Tujuan dari penelitian ini dapat teridentifikasinya 

“faktor – faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklamsi pada ibu hamil”.  

Jenis metode yang di gunakan dalam penelitian ini adalah sistematic review. Basis 

data dalam pencarian artikel yang relevan adalah melalui google scholar. Pada review 

ini litelatur ini menunjukkan bahwa faktor – faktor yang berhubungan dengan 

kejadian preeklamsi pada ibu hamil berhubungan dengan umur, paritas, 

riwayatpreeklamsi, usia kehamilan, riwayat hipertensi dengan kejadian preeklamsi. 

Di dapatkan kesimpulan bahwa adanya hubungan antara umur, paritas, 

riwayatpreeklamsi, usia kehamilan, riwayat hipertensi dengan kejadian preeklamsi. 

 

Kata Kunci   : Preeklamsi, ibu hamil, faktor – faktor preeklamsi  

Daftar Pustaka  : 11 (2017-2020) 
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ABSTRACT 

BINA HUSADA COLLEGE OF HEALTH SCIENCE 

NURSING STUDY PROGRAM 

Student Thesis, August 2020 

 

Duwi Sri Lestari  

 

Factors Associated With The Incidence Of Preeclampsia In Pregnant Women 

(xiii + 14 pages, 5 tables, 1 chart,  attachment) 

 

 Maternal Mortality Rate (MMR) in Indonesia is 359 per 100,000 live births. 

Preeclampsia is caused by several factors such as age, parity, history of preeclampsia, 

pregnancy interval. purpose of this study was to identify "factors that are associated 

with the incidence of preeclampsia in pregnant women". type of method used in this 

research is systematic review. The database in the search for relevant articles is 

through google scholar. In this review, this literature shows that the factors associated 

with the incidence of preeclampsia in pregnant women are related to age, parity, 

history of preeclampsia, gestational age, history of hypertension with the incidence of 

preeclampsia. It was concluded that there was a relationship between age, parity, 

history of preeclampsia, gestational age, history of hypertension with the incidence of 

preeclampsia. 
 

 

 

 

Key Words : Preeclampsia, Pregnant Women, Factors Of Preeclampsia 

Bibliography : 11 (2017-2020) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 
1.1 Latar Belakang  

 Angka Kematian Ibu (AKI) menurut target Sustainable Development 

Goals(SDG’s) tahun 2016 di Indonesia yaitu 102/100.000 kelahiran hidup, untuk itu 

diperlukan upaya yang maksimal dalam pencapaian target tersebut. Kejadian 

kematian Ibu bersalin sebesar 49,5%, hamil 26%, nifas 24%. Penyebab terjadinya 

angka kematian ibu di Indonesia adalah perdarahan 60-70%, infeksi 10-20%, 

preeklampsia dan eklampsia 20-30%. Penyebab angka kematian di Indonesia adalah 

perdarahan (38,24%) (111,2 per 100.000 kelahiran hidup), infeksi (5,88%) (17,09 per 

100.000 kelahiran hidup), preeklampsia dan eklampsia 10 20% (30,7 

 per 100.000) (Situmorang, dkk, 2016) . Angka Kematian Ibu di Indonesia masih 

tinggi dibandingkan dengan negara-negara ASEAN. Berdasarkan data Survey 

Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012, Angka Kematian Ibu (AKI) 

di Indonesia sebesar 359 per 100.000 kelahiran hidup. Jumlah kematian ibu tahun 

2018 di Kota Palembang berdasarkan laporan sebanyak 4 orang dari 26.837 kelahiran 

hidup (Profil Pelayanan Kesehatan Dasar, 2018). Penyebab kematian Ibu adalah 

perdarahan, hipertensi dalam kehamilan, gangguan sistem peredaran darah dan lain-

lian. Sedangkan target RPJMD adalah 100/100.000 kelahiran hidup(Dinkes 

Palembang, 2018 ). 
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 Preeklampsia adalah penyakit pada wanita hamil yang secara langsung 

disebabkan oleh kehamilan. Pre-eklampsia adalah hipertensi disertai protein urin dan 

edema akibat kehamilan setelah usia kehamilan 20 minggu atau segera setelah 

persalinan, gejala ini dapat timbul sebelum 20 minggu bila terjadi. 

 faktor yang berhubungan dengan terjadinya preeklamsi yaitu umur ibu. Umur 

adalah usia individu terhitung mulai saat dia dilahirkan sampai saat berulang tahun, 

semakin cukup umur tingkat kematangan dan kekuatan seseorang akan lebih matang 

dalam berfikir. Insiden tertinggi pada kasus preeklamsi pada usia remaja atau awal 

usia 20 tahun, tetapi prevalensinya meningkat pada wanita diatas 35 tahun. Usia yang 

rawan berisiko mengalami preeklamsi antara usia <20 tahun dan >35 tahun menurut 

Rukiyah (2014). Hal yang sama jugu disampaikan oleh (S (2016) yang menyatakan 

bahwa usia lebih dari 35 tahun lebih rentan terkena hipertensi. Pada saat seseorang 

terkena hipertensi maka terjadi peningkatan oksidatif sehingga debris apoptosis dan 

nekrotik trofoblast juga meningkat, hal ini menyebabkan terjadinya beban reaksi 

inflamasi pada darah ibu jauh lebih besar dibandingkan reaksi inflamasi pada 

kehamilan normal. Terdapatnya respon inflamasi akan mengaktivasi pada sel endotel 

dan sel makrofag/granulosit yang lebih besar sehingga dapat menyebabkan terjadinya 

reaksi sistemik inflamasi yang selanjutnya dapat mengakibatkan timbulnya gejala-

gejala preeklamsia pada ibu. 

 Berdasarkan uraian di atas peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan 

judul  “ faktor – faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklamsi pada ibu 

hamil”.  
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1.2 Pertanyaan Peneliti  

1. Apa faktor faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklamsi pada ibu 

hamil ? 

2. Faktor faktor apa yang mempengaruhi kejadian preeklamsi pada ibu hamil ? 

 

1.3  Tujuan Penelitian  

1. Menganalisis faktor faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklamsi 

pada ibu hamil 

2. Menganalisis faktor faktor yang mempengaruhi kejadian preeklamsi pada ibu 

hamil 
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BAB II 

METODE PENELITIAN 

 

2.1 MetodePencarian 

2.1.1 Sumber Pencarian  

 Basis data yang di gunakan dalam pencarian artikel yang relevan adalah 

melalui website yang terindek Sinta, Garuda, Google Schooler. 

 

2.1.2 Strategi Pencarian 

Tabel 2.1 

StrategiPencarian 

 

Population 

(Populasi) 

 

Intervention 

(Intervensi) 

 

Comparison 

(Perbandingan) 

 

Outcomes (Hasil) 

 

Konsep Utama  

 

Konsep Utama  

 

Konsep Utama  

 

Konsep Utama  

 

Ibu hamil i kejadian 

preeklamsi 

 Analisi faktor yang 

berhubungan 

dengan kejadian 

preeklamsi 

Sinonim/ Istilah 

Pencarian  

 

Sinonim/ Istilah 

Pencarian  

 

Sinonim/ Istilah 

Pencarian  

 

- Umur ibu  

- Paritas  

- Riwayat 

penyakit  

- Ibu hamil 

- Trimester I 

- Trimeter II 

 

Kejadian 

preklamsi 
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2.2 Seleksi Studi 

2.2.1 Strategi Seleksi Studi 

Bagan 2.1 

Diagram Alur Prisma 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Peneliti diidentifikasi melalui situs 

google scholar dengan kata kunci 

faktor faktor yang berhubungan 

dengan preeklamsi n: 30  

Catatan setelah duplikat dihapus: 
N= 25 

Identifikasi judul dan disaring n = 14 

Di identifikasi abstrak dan di saring n =10 

Kelayakan n = 4 

Excluded ( n = 4)  

Excluded ( n = 11 ) 

Studi termasuk dalam 
sintesis n = 2 
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2.2.2 Kriteria Inklusi  

Kriteria inklusi studi ditetapkan berdasarkan item PICOS 

 

Tabel 2.2 

KriteriaInkluasi 

 

Participant/ Population (Populasi)  Ibu hamil  

Intervention (Intervensi)  

 

Faktor faktar yang berhubungan dengan 

kejadian preeklamsi  

Comparison (Perbandingan)  - 

Outcomes (Hasil)  Kejadian preeklamsi pada ibu hamil 

Study Design  cross sectional  

  

2.3Kriteria Kualitas Studi 

Tabel 2.3 

KriteriaKualitasStudi 

 

Pencarian Literatur  

 

Di publikasikan dari jurnal terindek 

sinta, garuda dan google scholar 

Batas pencarian  2015 – 2020 

Skrining atau penyaringan Full text 

Abstraksi data Satu orang mengabstraksi data sementara 

yang lain memverifikasi  

Resiko penilaian bias  Satu orang menilai sementara yang lain 

memverifikasi  

Apakah dua penulis akan secara mandiri 

menilai studi  

Ya 

Proses penilaian  Full text 

Bagaimana perbedaan pendapat akan 

dikelola  

Perbedaan pendapat akan di kelola oleh 

orang yang ahli keperawatan maternitas  

Alat Penilai Risiko Bias/ Alat Penilai 

Kualitas Studi  

 

 

 



7 
 

 
 

 2.4 Ekstraksi Data 

 Data studi akan di ekstraksi menggunakan format standar dan di masukkan ke 

dalamspreadsheet Microsoft Ekcel. Data kan di ekstraksi oleh satu reviewer dandi 

periksa keakuratan dan kelengkapan oleh reviewer kedua. Data yang di ekstraksi 

meliputi : 

a. Info umum : Nama Penulis, Negara, Tahun Publikasi  

b. Khusus : Kriteria Inklusi, Item RQ 
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BAB III 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

3.1 Hasil  

3.1.1  Karakteristik Studi 

a. Info Umum  

Tabel 3.1 

KarakteristikStudi 

 

 

No. 
Author Tahun 

Volume , 

Angka 
Judul 

Metode 

(Desain,Sampel,Varibel

,Instrumen, Analisis ) 

Hasil Penelitian 

Data 

Base 

 

1. Priharyanti 

Wulandari1

, Yuyun Ida 

Andrika2, 

Khusnul 

Aini3 

2018 VOL 1. 

No. 2 

Faktor-Faktor 

yang 

Berhubungan 

dengan Kejadian 

Preeklamsi di 

Puskesmas 

Sumber 

Kabupaten 

Rembang 

D : Kuantitatif Deskriptif 

Korelasional Desain 

penelitian menggunakan 

Crosectional. 

S : ibu hamil di 

Puskesmas Sumber 

Kabupaten Rembang 

dengan sampel 

sejumlah 31 responden 

V : variabel dependen  

umur, paritas, jarak 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

faktor 

usia dengan kejadian 

preeklamsi dengan jumlah 

reponden yang berisiko 

(<20&>35 tahun ) 

sebanyak 22 (71,0%) yang 

preeklamsi, umur berisiko 

sebanyak 3 (9,7%) yang 

tidak preeklamsi, dan 

Google 

scholar  
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kehamilan, kejadian 

preeklamsi. Variabel 

independen preeklamsi )  

I : menggunakan 

accidental  sampling 

.A : univariat dan bivariat 

 

umur yang tidak berisiko 

(20-35 

tahun) sebanyak 3 (9,7%) 

yang preeklamsi, umur 

tidak berisiko sebanyak 3 

(9,7%) yang tidak 

preeklamsi didapatkan 

nilai pvalue= 0,034 <0,05. 

Faktor 

paritas yang berisiko (≥3 

kali) yang mengalami 

preeklamsi sebanyak 11 

(35,3%) 

responden, faktor paritas 

berisiko (≥3 kali) yang 

tidak preeklamsi sebanyak 

6 

(19,45), dan paritas <3kali 

yang mengalami 

preeklamsi sebanyak 14 

orang 

(45,1%) didapatkan nilai 

p-value= 0,o13 <0,05. 

2.  Widi Sagita 2020 Vol 4. 

No. 1 

Faktor-Faktor 

Yang 

Berhubungan 

Dengan 

Kejadian 

Preeklampsia 

D : deskriptif analitik 

dengan pendekatan cross 

sectional. 

S : seluruh ibu hamil 

yang mengalami 

preeklampsia di RSUD C 

Hasil penelitian ini 

menunjukan bahwa 

kejadian preeklampsia 

terbanyak adalah 

preeklampsia ringan 

sebesar 43orang (55,1%). 

Google 

scholar  
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Pada Ibu Hamil 

Di RSUD C 

Tahun 2014 

tahun 2014 yang 

berjumlah 78 orang 

V: variabel independen 

umur ibu, paritas, 

pekerjaan , usia 

kehamilan, riwayat 

hipertensi . variabel 

deoenden  

I : menggunakan data 

rekam medik 

A : univariat dan bivariat 

Dari uji Chi-square 

didapatkan variabel 

yangada 

hubungan bermakna 

dengan kejadian 

preeklampsia antara usia 

ibu dengan kejadian 

preeklampsia (p value = 

0,014, OR=3,649), paritas 

dengan kejadian 

preeklampsia (p 

value = 0,040, OR = 

3,026), usia kehamilan 

dengan kejadian 

preeklampsia (p value 

= 0,029, OR = 3,158), 

riwayat hipertensi dengan 

kejadian preeklampsia (p 

value = 

0,047, OR = 1,619), 

sedangkan pekerjaan tidak 

memiliki hubungan yang 

signifikan 

dalam penelitian ini (p 

value = 0,411). 



11 

 

 
 

3.1.2  Hasil Lain Berdasarkan Item Tujuan Peneliti 

 Dari 14 jurnal yang di identifikasi terdapat 2 jurnal yang hasilnya signifikan 

untuk di review dengan judul mengenai “faktor faktor yang berhubungan dengan 

kejadian preeklamsi”. Jurnal pertama dengan judul “Faktor-Faktor yang Berhubungan 

dengan Kejadian Preeklamsi di Puskesmas Sumber Kabupaten Rembang” yang di 

tulis oleh Priharyanti Wulandari1, Yuyun Ida Andrika2, Khusnul Aini3 pada tahun  2018. 

jurnal kedua dengan judul “faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

preeklampsiapada ibu hamil di rsud c tahun 2014” yang di tulis oleh Widi Sagita pada 

tahun 2020. 

 Jurnal yang paling aktif dan berpengaruh dari penelitian mengenai faktor – 

faktor yang berhubungan dengan kejadian preeklamsi pada ibu hamil ada 2 jurnal.  

Jurnal pertama dengan  judul “Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Kejadian 

Preeklamsi diPuskesmas Sumber Kabupaten Rembang”. jurnal ke dua dengan judul 

“Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Preeklampsia Pada Ibu Hamil 

Di RSUD C Tahun 2014”. 

 Variabel yang di gunakan dalam penelitian meliputi variabel independen yaitu 

umur, paritas, usia kehamilan, riwayat hipertensi, pekerjaan, jarak kehamilan  dan 

variabel dependen yaitu preeklamsi. Jenis metode yang di gunakan pada penelitian ini 

adalah cross sectional study. 
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3.2 Pembahasan  

 Berdasarkan analisis jurnal di dapatkan bahwa faktor faktor yang 

berhubungan dengan kejadian preeklamsi ada atau tidaknya hubungan dengan 

kejadian kejadian preeklamsi pada ibu hamil. Tergantung pada variabel yang di bahas 

atau di tentukan dengan faktor – faktor yang berhubungan dengan kejadian 

preeklamsi pada ibu hamil semua ada dalam penjelasan pada artikel berikut : 

 Pada penelitian Priharyanti Wulandari1, Yuyun Ida Andrika2, dan Khusnul 

Aini3. Dari total 31 responden. Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor usia 

dengan kejadian preeklamsi dengan jumlah reponden yang berisiko (<20&>35 tahun) 

sebanyak 22 (71,0%) yang preeklamsi, umur berisiko sebanyak 3 (9,7%) yang tidak 

preeklamsi, dan umur yang tidak berisiko (20-35 tahun) sebanyak 3 (9,7%) yang 

preeklamsi, umur tidak berisiko sebanyak 3 (9,7%) yang tidak preeklamsi didapatkan 

nilai pvalue= 0,034 <0,05. Faktor paritas yang berisiko (≥3 kali) yang mengalami 

preeklamsi sebanyak 11 (35,3%)responden, faktor paritas berisiko (≥3 kali) yang 

tidak preeklamsi sebanyak 6 (19,45), dan paritas <3 kali yang mengalami preeklamsi 

sebanyak 14 orang(45,1%) didapatkan nilai p-value= 0,o13 <0,05. Faktor riwayat 

preeklamsi yangmemiliki riwayat dengan jumlah 12 orang (38,7%) preeklamsi, dan 

ibu yang tidakmemiliki riwayat namun mengalami preeklamsi sebanyak 13 (41,9% 

serta 6orang (19,4%) tidak preeklamsi didapatkan nilai pvalue= 0,030 <0,05. Faktor 

jarak kehamilan yang berisiko (≤2 tahun ) yang mengalami preeklamsi sebanyak 17 

(54,8%), jarak kehamilan berisiko (≤2 tahun tidak preeklamsi sebanyak 3 (9,75), 

jarak kehamilan tidak berisiko (>2 tahun) yang preeklamsi sebanyak 8responden 



13 
 

 
 

(25,8%), jarak kehamilan tidak berisiko yang tidak preeklamsisebanyak 3 (9,75). Dari 

4 faktor tersebut didapatkan faktor (usia, paritas, riwayatpreeklamsi) ada 

hubungannya dengan kejadian preeklamsi di Puskesmas SumberKabupaten 

Rembang. Dan faktor jarak kehamilan tidak berhubungan dengan kejadian preeklamsi 

karena nillai p-value= >0,05. Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sumber 

informasi dalam pencegahan kejadian preeklamsi pada kehamilan.  

 Penelitian Widi Sagita. Dari total 78 responden  Hasil penelitian ini 

menunjukan bahwa kejadian preeklampsia terbanyak adalah preeklampsia ringan 

sebesar 43orang (55,1%). Dari uji Chi-square didapatkan variabel yang ada hubungan 

bermakna dengan kejadian preeklampsia antara usia ibu dengan kejadian 

preeklampsia (p value = 0,014, OR=3,649), paritas dengan kejadian preeklampsia (p 

value = 0,040, OR = 3,026), usia kehamilan dengan kejadian preeklampsia (p value = 

0,029, OR = 3,158), riwayat hipertensi dengan kejadian preeklampsia (p value = 

0,047, OR = 1,619), sedangkan pekerjaan tidak memiliki hubungan yang signifikan 

dalam penelitian ini (p value = 0,411). 

 Preeklamsi adalah suatu gangguan yang terjadi pada kehamilan yang bisanya 

mulai terlihat saat kehamilan memasuki minggu ke -20 yang biasanya di tandai 

dengan meningkatnya tekanan diastole sebanyak 15 mmHg atau lebih, sehingga 

mencapai 90 mmHg atau lebih, dan meningkatnya tekanan sistolik sebanyak 30 

mmHg sehingga mencapai 140 mmHg atau lebih, dengan di lakukannya minimal 2 

kali pemeriksaan tekanan darah dengan rentang waktu setiap 6 jam.  Faktor yang 
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berhubungan dengan kejadian preeklamsi pada ibu hamil adalahumur, paritas, 

riwayatpreeklamsi, usia kehamilan, riwayat hipertensi dengan kejadian preeklamsi. 

 Berdasarkan uraian di atas menunjukkan hasil bahwa ada hubungan antara 

umur, paritas, riwayatpreeklamsi, usia kehamilan, riwayat hipertensi dengan kejadian 

preeklamsi. Dan faktor jarak kehamilan, pekerjaan tidak ada hubungan  yang 

signifikan dengan kejadian preeklamsi. Melihat tingginya angka kematian ibu yang 

masih tinggi di harapkan memalui penelitian ini dapat menjadi perhatian bagi tenaga 

kesehatan untuk memantau kehamilan dan mendeteksi secara dini danya resiko 

kehamilan , sehingga di harapkan adanya pengetahuan dalam pemeriksaan kehamilan. 
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BAB IV 

KESIMPULAN  

 

 Berdasarkan analisis jurnal di dapatkan bahwa ada  hubungan antara umur, 

paritas, riwayatpreeklamsi, usia kehamilan, riwayat hipertensi dengan kejadian 

preeklamsi. Dan harapkan memalui penelitian ini dapat menjadi perhatian bagi tenaga 

kesehatan untuk memantau dan menjadikan sumber informasi dalam pencegahan 

preeklamsi dan mendeteksi secara dini adanya resiko kehamilan, sehingga di 

harapkan adanya pengetahuan dalam pemeriksaan kehamilan.  
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