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HUBUNGAN UMUR IBU DENGAN KEJADIAN PRE EKLAMPSIA
PADA IBU HAMIL DI RSPKU MUHAMMADIYAH
YOGYAKARTA 2013

INTISARI
Rizki Septiana?, Rusminingsih®

Tujuan untuk mengetahui Hubungan Umur Ibu hamil Dengan Kejadian Pre
eklampsia pada Ibu hamil di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Yogyakarta
Tahun 2013. Penelitian ini termasuk penelitian kuantitatif dengan pendekatan
waktu case control. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 60 ibu hamil yang
terdiri dari kelompok kasus 30 ibu hamil dan kelompok control 30 ibu hamil tidak
pre eklampsia (perbandingan 1 : 1 ). Dari kelompok kasus dengan menggunakan
total sampling sdengakan kelompok kontrol simple random sampling. Analisa
data menggunakan uji Chi_square.

Hasil penelitian ini terdapat hubungan umur ibu hamil dengan kejadian pre
eklampsia pada ibu hamil dengan nilai p-value <0,05.
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AGE RELATED INCIDENT WITH MOTHER PRE ECLAMPSIA
PREGNANT WOMEN IN PKU MUHAMMADIYAH HOSPITAL
YOGYAKARTA 2013*

ABSTRACT
Rizki Septiana?, Rusminingsih®

The results of this study there is a relationship with the pregnant
mother's age to determine the incidence of pre Purpose Relationship Age Pregnant
With Genesis Pre eclampsia in pregnant women at PKU Muhammadiyah Hospital
of Yogyakarta in 2013. Study includes a quantitative study with case-control
approach to time. The samples in this study were 60 pregnant women consisting
of a group of 30 cases of pregnant women and 30 pregnant women control group
not pre eclampsia (ratio 1: 1). Of the total group of cases by using a control group
whereas sampling simple random sampling. Analysis of the test data using
Chi_square. (p-value <0,05)

The results of this study are maternal age relationship with the incidence
of pre-eclampsia in pregnant women with a p-value <0.05.

Keyword . Genesis Pre eclampsia, expectant mother and Age mother
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PENDAHULUAN

Angka kematian ibu (AKI) merupakan salah satu indikator untuk melihat
derajat kesehatan perempuan. Menurut MENEGPP (2007), WHO menyatakan
bahwa salah satu faktor utama penyebab kematian ibu melahirkan yang
menduduki persentasi tertinggi kedua setelah perdarahan adalah eklampsia
didapatkan antara 20%. Secara global variasi pre eklampsia didapatkan antara
0,51% sampai 38,4% (Karkata, 2006). Menurut Depkes RI (2007), kejadian pre-
eklampsia dari seluruh kasus obstetri di rumah sakit Indonesia terdapat 4,91%
pada tahun 2005.

Menurut World Health Organization (WHO) 2010 angka kematian ibu
(AKI) di tahun 2011 sebesar 81% diakibatkan karena komplikasi selama
kehamilan, persalinan dan nifas. Bahkan sebagian besar dari kematian ibu
disebabkan karena perdarahan, infeksi dan pre eklampsia.

Angka kematian ibu (AKI) di Indonesia secara Nasional berdasarkan
Survey Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) suevey yang terakhir tahun 2012
angka kematian ibu (AKI) Indonesia sebesar 102 per kelahiran hidup (Anonim,
2013).

Secara Nasional angka kematian ibu (AKI) di Provinsi DIY tahun2007
berada pada angka 105/100.000 kelahiran hidup menurun dari 110/100.000
kelahiran hidup pada tahun 2005.Angka kematian ibu (AKI) pada tahun 2008
tidak terjadi penurunan, yaitu masih berada pada angka 105/100.00 kelahiran
hidup. AKI tahun 2008 tersebut jauh lebih baik dibanding provinsi lain, namun
masih jauh tertinggal jika dibandingkan dengan di tingkat ASEAN (Assosiation of
South East Asean Nation). Diprediksikan tahun 2013 AKI di DIY akan mencapai
100/100.000 kelahiran hidup (Dinas Ksehatan Provinsi DIY, 2009).

Kepala Dinas Kesehatan DIY, menyebutkan angka kematian ibu pada
tahun 2011 adalah 56/100.000 kelahiran hidup. Sementara pada september 2012
angka kematian ibu menurun menjadi 31/1000 kelahiran hidup yang salah satu
faktor penyebab kematian ibu pada tahun 2011 karena pre eklampsia sebanyak 13
kasus dengan persentase 2,3% (Sujatmiko, 2012).

Gitasari (2008) melakukan penelitian di RSUD DR. M Ashari Pemalang
menunjukkan ada hubungan antara usia ibu dan umur kehamilan dengan kejadian
pre eklampsia.

Dalam pandangan islam menjelaskan bahwa tidak ada orang yang ingin
ditimpa penyakit. Meskipun demikian ternyata ada maksud tertentu dari Allah
atas penyakit atau musibah (dalam hal ini tentang pre eklampsia) yang dialami
hambanya.

Berdasarkan Al-Qur’an suratAl-Anbiya ayat 21 dan surat Lugman ayat 14:
Ceal Sl pall il il Lili AT a3 Y Gl

Artinya :*“Dan (ingatlah kisah) Ayub, ketika ia menyeru Tuhannya: "(Ya
Tuhanku), Sesungguhnya aku telah ditimpa penyakit dan Engkau adalah Tuhan
yang Maha Penyayang di antara semua Penyayang. Dan apabila aku sakit, maka
Dialah yang menyembuhkan penyakitmu.

Ayat tersebut mengandung makna bahwa seorang ibu hamil dalam
keadaan lemah yang berasal dari berbagai penyulit (penyakit) atau kelainan dalam



kehamilan, penyulit (penyakit) tersebut bisa membahayakan keadaan ibu maupun
bayi, yaitu dalam hal ini kejadian pre eklampsia.

Studi pendahuluan dilakukan pada bulan Januari 2014 di RS PKU
Muhamadiyah Yogyakarta, didapatkan jumlah pasien dengan pre eklampsia pada
tahun 2010 sebanyak 24 orang, pada tahun 2011 sebanyak 25 orang, pada tahun
2012 sebanyak 20 orang, dan pada tahun 2013 sebanyak 30 orang. Berdasarkan
penelitian diatas menunjukan bahwa umur merupakan salah satu faktor penyebab
terjadinya pre eklampsia pada ibu hamil, sehingga membuat peneliti tertarik untuk
melakukan penelitian tentang “Hubungan Umur Ibu Dengan Kejadian Pre
Eklampsia Pada Ibu Hamil di RS PKU Muhamadiyah Yogyakarta Tahun 2013,
Tujuan untuk mengetahui hubungan antara umur dengan kejadian pre-eklampsi
pada ibu hamil di RS PKU Muhamadiyah Yogyakarta Tahun 2013.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian iniadalah survey analitik. Penelitian survey analitik
dapat diartikan sebagai survey yang diarahkan untuk menjelaskan suatu keadaan
atau situasi (Notoatmodjo, 2010). Pada penelitian ini menganalisis hubungan
umur dengan kejadian pre eklampsia pada ibu hamil.

Metode pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah
pendekatan waktu case control, yaitu penelitian yang mempelajari hubungan
antara kasus dengan paparan tertentu (Sastroasmoro, 2011). Dalam penelitian ini
dimulai dengan mengidentifikasi pasien dengan efek ( ibu hamil dengan pre
eklampsia) dan kelompok tanpa efek ( ibu hamil tanpa pre eklampsia) kemudian
secara retrospektif ditelusuri faktor resikonya (umur).

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil di RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta tahun 2012 — 2013 baik yang mengalami pre
eklampsia maupun tidak mengalami pre eklampsia. Anggota populasi terlebih
dahulu diklasifikasikan menjadi dua kelompok, yaitu kelompok kasus dan
kelompok kontrol. Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 60 ibu hamil
yang terdiri dari kelompok kasus 30 ibu hamil yang mengalami pre eklampsia dan
kelompok kontrol 30 ibu hamil tidak mengalami pre eklampsia (perbandingan 1 :
1). Teknik pengambilan sampel kasus dalam penelitian ini adalah total sampling
sedangkan pengambilan sampel kontrol menggunakan teknik simpel random
sampling yaitu pengambilan sampel dilakukan secara acak tanpa memperhatikan
strata yang ada dalam populasi itu.

Instrumen penelitian adalah alat fasilitas yang digunakan oleh peneliti
dalam mengumpulkan data agar pekerjaannya lebih mudah dan hasilnya lebih
baik dalam arti cermat, lengkap dan sistematis sehingga lebih mudah diolah
(Arikunto, 2011). Alat pengumpulan data yang akan dipergunakan dalam
penelitian ini berupa format tabel berisi no, no rekam medis responden, umur ibu,
kejadian pre eklampsia. Metode pengumpulan data dalam penelitian ini adalah
studi dokumentasi karena data diperoleh dengan mengambil data secara sekunder
dari status responden diruang rekam medis RS PKU Muhamadiyah Yogyakarta
tahun 2013.



Analisis data dalam penelitian ini menggunakan uji Chi-square karena
skala data yang digunakan yaitu nominal

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dilaksanakan di RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta
terhadap ibu hamil dengan pre eklampsia dan ibu hamil tidak pre ekalmpsia
sebanyak 60 ibu hamil. Tujuan untuk mengetahui hubungan umur ibu hamil
dengan kejadian pre eklampsia pada ibu hamil di Rumah Sakit PKU
Muhammadiyah Yogyakarta Tahun 2013.

Tabel 1. Distribusi frekuensi Berdasarkan Usia Ibu.

No. Usiaibu Frekuensi Persentase
1 Usia resiko rendah 36 60,0 %
20 — 30 tahun
2 Usia resiko tinggi 24 40,0 %
<20 atau >35
Jumlah 60 100 %

Sumber : data sekunder ; 2013

Berdasarkan tabel 1. dapat diketahui bahwa dari 60 responden terbanyak
berdasarkan umur adalah responden dengan umur ibu resiko rendah 20 — 35
tahun yaitu sebanyak 36 responden (60,0%).
Tabel 2. Distribusi frekuensi Berdasarkan kejadian pre eklampsia

No. Kejadian Frekuensi Persentase
Preeklampsia

1 Pre eklampsia 30 50,0 %

2 Tidak pre eklampsia 30 50,0 %
Jumlah 60 100 %

Data : sekunder ; 2013
Berdasarkan tabel 2. dapat diketahui dari 60 responden ibu yang
mengalami pre eklampsia dan tidak pre eklampsia adalah 30 responden (50,0%).



Analisis Bivariat
a. Hubungan umur ibu hamil dengan kejadian pre eklampsia di Rumah Sakit
Muhammadiyah Yogyakarta Tahun 2013.

Tabel 3. Distribusi Silang Hubungan umur ibu hamil dengan kejadian pre eklampsia di

Rumah Sakit Muhammadiyah Yogyakarta Tahun 2013

Kejadian preeclampsia Nilai  OR
(%)
Umur ibu Preeklampsia Tidak preeclampsia Jumlah
F % F % F %
Umur resiko 9 15% 27 45% 36 60% 0.000 21,000
rendah
Umur risiko tinggi 21 35% 3 15% 24 40%
Jumlah 30 50% 30 50% 60 100%

Cl

5,047-

87,373

Sumber data ; sekunder 2013

Berdasarkan tabel 3. dilihat dari usia ibu dari 30 responden yang mengalami
pre eklampsia didapatkan 9 responden (15%) dengan usia resiko rendah dan 21
responden (35%) dengan usia resiko tinggi sedangkan dari 30 responden yang
tidak mengalami pre eklampsia didapatkan 27 responden (45%) dengan usia
resiko rendah dan 3 responden (15%) dengan resiko tinggi.

Hasil perhitungan statistik menggunakan Chi Square seperti disajikan pada
tabel 3. dengan nilai p-value = 0,000sehingga p-value < 0,05 maka Ho ditolak dan
Ha diterima sehingga dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara umur ibu
hamil dengan kejadian pre eklampsia di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah
Yogyakarta Tahun 2013.

Hasil Analisis dilanjutkan dengan menilai besar resiko umur ibu hamil
dengan kejadian preeklampsia dengan mencari Odds Rasio (OR) didapatkan nilai
OR =21,000 (OR > 1, faktor yang diteliti merupakan faktor resiko) (Cl 95% 5.047
— 87,373). Hal ini menunjukan bahwa umur merupakan salah satu faktor resiko
terjadinya pre eklampsia pada ibu hamil. Ibu hamil dengan resiko tinggi ( <20,
>35 tahun) akan memberi peluang 21 kali untuk terjadinya pre eklampsia
dibanding dengan ibu dengan usia resiko rendah (20 — 35 tahun).

Pembahasan
1. Usiaibu

Berdasarkan tabel 1. dapat diketahui bahwa dari 60 responden terbanyak
berdasarkan umur adalah responden dengan umur ibu resiko rendah 20 - 35
tahun yaitu sebanyak 36 responden (60,0%), dan dari usia resiko tinggi dari 24
responden (40%) terdapat usia <20 tahun sebanyak 3 responden dan usia >35
tahun sebanyak 21 responden.

Menurut Wiknjosastro (2007) umur adalah usia, masa dalam perjalanan
hidup manusia. Salah satufaktor resiko terjadinya komplikasi kebidanan adalah
usia< 20 tahun atau >35 tahun. Dalam kurun reproduksi sehat dikenal bahwa usia
aman untuk kehamilan dan persalinan adalah usia 20 - 35 tahun.



Penelitian ini sesuai dengan teori Dhaneswari (2007) wanita yang
melahirkan anak pada umur <20 tahun atau >35 tahun merupakan faktor risiko
terjadinya pre eklampsia yang dapat mengakibatkan kematian maternal. Hal ini
dikarenakan pada umur <20 tahun fungsi reproduksi wanita belum berkembang
dengan sempurna, sedangkan umur > 35 tahun fungsi reproduksi wanita sudah
mengalami penurunan, otot-otot sudah kendur dibandingkan fungsi reproduksi
normal.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Djannah dan Arianti (2009), yang
menyatakan bahwa pre eklampsia lebih sering didapatkan pada masa awal dan
akhir usia reproduktif yaitu usia remaja atau > 35 tahun ibu hamil<20 tahun
mudah mengalami kenaikan tekanan darah dan lebih cepat menimbulkan kejang,
sedangkan umur >35 tahun juga merupakan faktor presdiposisi untuk terjadinya
pre eklampsia karena bertambahnya usia juga lebih rentan untuk terjadinya
peningkatan hipertensi kronik dan menghadapi resiko lebih besar untuk
menderita hipertensi karena kehamilan. Jadi, perempuan yang berada pada awal
atau akhir usia reproduktif lebih rentan menderita pre eklampsia/eklampsia.

Penelitian ini sesuai dengan penelitian Bahari (2009) meneliti tentang
hubungan usia dan paritas terhadap kejadian pre eklampsia pada ibu hamil di
RSU Dr. Sutomo Surabaya tahun 2009, dengan hasil penelitian menunjukan
bahwa ada hubungan antara usia ibu dan paritas terhadap kejadian pre eklampsia
dengan nilai p-value = 0,01.

Sedangkan Menurut penelitian Fitria (2008) di Medan, didapatkan hasil
bahwa berdasarkan umur, mayoritas kejadian pre eklampsia dijumpai pada umur
>35 tahun dan minoritas dijumpai pada umur <20 tahun.Jadi dapat disimpulkan
bahwa, cenderung pada umur >35 tahun yang mempunyai risiko mengalami pre
eklampsia.

Dari penelitian saya bahwa kejadian pre eklampsia dapat terjadi pada umur
<20 tahun karena fungsi reproduksi nya belum berkembang dengan sempurna
sedangkan umur > 35 tahun fungsi reproduksi nya sudah mengalami penurunan
sehingga bisa kemungkinan terjadinya pre eklampsia.

2. Kejadian pre eklampsia

Pre eklampsia adalah suatu kondisi yang hanya terjadi pada kehamilan
manusia ini, tanda dan gerakanya timbul hanya selama masa hamil dan
menghilang dapat cepat setelah janin dan plasenta lahir. Tidak ada profil tertentu
yang mengidentifikasikan wanita yang akan menderita pre eklampsia. Akan tetapi
ada beberapa faktor resiko tertentu yang berkaitan dengan perkembangan penyakit
yaitu usia, primigravida, grand multigravida, janin besar, kehamilan dengan janin
lebih dari satu (Bobak dkk, 2004).

Berdasarkan tabel 2.dapat diketahui ibu yang mengalami pre eklampsia dan
tidak pre eklampsia adalah 30 responden (50,0%). Menurut Cunningham dKkk,
2006 menyatakan bahwa faktor lain yang berkaitan dngan pre eklampsia adalah
kehamilan multipel, riwayat hipertensi kronik, usia ibu lebih dari 35 tahun,
obesitas



Penelitian ini sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa wanita yang lebih
tua, yang melihatkan peningkatan insiden hipertensi kronik seiring dengan
bertambahnya usia, beresiko lebih besar mengalami pre eklampsia pada
hypertensi kronik. Dengan demkian wanita kedua ujung usia reproduksi (< 20
tahun atau > 35 tahun) dianggap lebih rentan (Cunningham dkk, 2006).

Bertambahnya umur wanita berkaitan dengan perubahan pada
kardiovaskulernya dan secara teoritis pre eklmpsia dihubungkan dengan adanya
patologi pada endotel yang merupakan bagian dari pembuluh darah.Saflas
melaporkan bahwa wanita umur > 35 ahun mempunyai resiko 3-4 kali lipat
mendapatkan pre eklampsia dibandingkan wanita lebih muda.Hal ini terbukti juga
bahwa pre eklampsia meningkatkan pada ibu yang terlalu muda dan hal itu
dikaitkan dengan faktor ekonomi yang buruk, kehamilan yang disembunyikan,
kurang mendapat perawatan antenatal serta nutrisi yang buruk (Karkata, 2006).

3. Hubungan antara umur ibu hamil dengan kejadian pre eklampsia di Rumah

Sakit PKU Muhammadiyah Yogyakarta Tahun 2013.

Berdasarkan tabel 3. dilihat dari usia ibu dari 30 responden yang mengalami
pre eklampsia didapatkan 9 responden (15%) dengan usia resiko rendah dan 21
responden (35%) dengan usia resiko tinggi sedangkan dari 30 responden yang
tidak mengalami pre eklampsia didapatkan 27 responden (45%) dengan usia
resiko rendah dan 3 responden (15%) dengan resiko tinggi.

Hasil perhitungan statistik menggunakan Chi Square didapatkan nilai p-
value= 0,000 (< 0,05) maka Ho ditolak dan Ha diterima sehingga dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan antara umur ibu hamil dengan kejadian pre
eklampsia di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Yogyakarta Tahun 2013.

Hasil analisis dilanjutkan dengan menilai besar resiko umur ibu hamil dengan
kejadian preeklampsia dengan mencari Odds Rasio (OR), didapatkan nilai OR=
21,000 (Cl 95% 5,047 — 87,373) yang artinya Ibu hamil dengan resiko tinggi
( <20, >35 tahun) akan memberi peluang 21 kali untuk terjadinya pre eklampsia
dibanding dengan ibu dengan usia resiko rendah (20 — 35 tahun).

Pre eklampsia lebih sering didapatkan pada masa awal dan akhir usia
reproduksi yaitu usia remaja atau diatas usia 35 tahun. lbu hamil < 20 tahun
mudah mengalami kenaikan tekanan darah dan lebih cepat menimbulkan kejang,
sedangkan umur lebih dari 35 tahun juga merupakan faktor presdiposisi untuk
terjadinya pre eklampsia. Karena bertambahnya usia juga lebih rentan untuk
terjadinya peningkatan insiden hipertensi kronis dan menghadapi resiko lebih
besar untuk menderita hipertensi karena kehamilan. Selain itu juga penyakit
diabetes mellitus.Hipertensi dan diabetes mellitus merupakan faktor penyebab
terjadinya pre eklampsia/eklampsia. Jadi wanita yang berada pada awal atau akhir
usia reproduksi lebih rentan menderita pre eklampsia/eklampsia (Djannah dan
Arianti, 2009).

Kurangnya pengawasan antenatal yang baik dan penatalaksanaan pre-
eklampsia dapat memperburuk keadaan. Kebanyakan kematian ibu hamil dan
anak akibat pre-eklampsia dapat di cegah dengan ANC (Antenatal Care), secara
teratur dengan perawatan yang sesuai
Tingginya angka kejadian pre-eklampsia antara lain karena penyebab masih



belum diketahui secara pasti, adapun faktor predisposisi terjadinya pre-eklampsia
yang salah satunya adalah umur yang aman bagi wanita untuk hamil dan
persalinan adalah 20-35 tahun, wanita berusia <20 - >35 tahun mempunyai
kemungkinan lebih besar mengalami pre-eklampsia (DEPKES RI, 2010).

Bahari (2009) meneliti tentang hubungan usia terhadap kejadian pre eklampsia
di RSU. Dr. Sutomo Surabaya tahun 2009, dengan hasil penelitian menunjukan
bahwa ada hubungan antara usia ibu terhadap kejadian pre eklampsia dengan nilai
p-value 0,001.

SIMPULAN DAN SARAN
A. Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian, maka dapat dibuat beberapa kesimpulan sebagai
berikut:

1. Didapatkan dari 60 responden terbanyak berdasarkan umur adalah
responden dengan umur ibu resiko rendah 20 — 35 tahun yaitu sebanyak 36
responden (60,0%), dan dari usia resiko tinggi dari 24 responden (40%)
terdapat usia <20 tahun sebanyak 3 responden dan usia >35 tahun sebanyak
21 responden.

2. Didapatkan dari 60 responden Ibu yang mengalami pre eklampsia 30
responden (50%) dan tidak pre eklampsia adalah 30 responden (50,0%).

3. Terdapat hubungan yang signifikan antara umur ibu hamil dengan kejadian
pre eklampsia di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Yogyakarta Tahun
2013. Dengan nilai nilai p-value= 0,000 (< 0,05). Dari hasil besar resiko
umur ibu hamil dengan kejadian preeklampsia dengan mencari Odds Rasio
(OR), didapatkan nilai OR =21,000 (OR > 1, faktor yang diteliti merupakan
faktor resiko) ( Cl 95% 5,047 — 87,373). Hal ini menunjukan bahwa umur
merupakan salah satu faktor resiko terjadinya pre eklampsia pada ibu
hamil.lbu hamil dengan resiko tinggi ( <20, >35 tahun) akan memberi
peluang 21 kali untuk terjadinya pre eklampsia dibanding dengan ibu
dengan usia resiko rendah (20 — 35 tahun).

B. Saran
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan ada beberapa saran yang
diajukan, antara lain :
1. Bagi pengguna
a Bagi bidan
Diharapkan untuk melakukan menyuluhan terhadap ibu hamil
terutama pada ibu hamil yang beresiko tinggi (<20, >35 tahun) untuk
mencegah terjadinya kejadian pre eklampsia dan faktor lain yang dapat
menyebabkan terjadinya pre eklampsia.
b Ibu hamil
Diharapkan ibu dapat mengetahui usia resiko agar dapat mencegah
terjadinya pre eklampsia, karena usia adalah salah satu faktor terjadinya
pre eklampsia.



c Bagi Peneliti Selanjutnya
Menambah literature atau bahan dan diharapkan bagi peneliti
selanjutnya untuk meneliti faktor - faktor lain yang mempengaruhi
terjadinya pre eklampsia yang belum diteliti dalam penelitian ini, seperti
hipertensi kronik, kehamilan multiple, penyakit DM, dan penyakit ginjal.
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