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MOTTO 

 

“Kita akan banyak dihadapkan dalam berbagai situasi. Kehidupan bagaikan roda 

yang akan terus berputar dan akan datang silih berganti. Selalu ingatlah pada 

Allah SWT sang pemilik alam semesta dimanapun, kapanpun, dan apa pun 

kondisi kita” 

 

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya.” 

-QS Al Baqarah 286 

 

 

                                -Rianne Ayu Susan Rani- 
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ABSTRAK 

 

Rianne Ayu Susan Rani 

NIM 512021003 

 

ANALISIS DETERMINAN KARAKTERISTIK IBU HAMIL YANG 

MENGALAMI HIPERTENSI PADA KEHAMILAN DI PUSKESMAS 

WILAYAH TANJUNGSARI KABUPATEN SUMEDANG 

 

2022; 88 halaman; 5 tabel; 2 bagan; 13 lampiran 

 

Kematian ibu adalah kamatian selama kehamilan atau dalam periode 42 hari setelah 

kehamilan akibat semua yang terkait dengan diperberat oleh kehamilan atau 

penangananya. Kematian ibu masih didominasi oleh  hipertensi selama kehamilan 

29%. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui analisis hubungan determinan 

karakteristik ibu hamil dengan kejadian hipertensi pada kehamilan di Puskesmas 

wilayah Tanjungsari Kabupaten Sumedang. Jenis penelitian kuantitatif 

menggunakan rancangan penelitian analisis korelasi dengan pendekatan cross 

sectional. Populasi ibu hamil yang mengalami hipertensi, teknik sampel total 

sampling dengan jumlah sampel 40 orang yang memenuhi kriteria inklusi dan 

eksklusi. Hasil ini menunjukan tidak terdapat hubungan antara karakteristik usia, 

dan pendidikan dengan kejadian hipertensi pada kehamilan dengan nilai p=0,281, 

dan nilai p= 0,873, terdapat hubungan paritas dengan kejadian hipertensi pada 

kehamilan nilai p=0,024, terdapat hubungan pekerjaan dengan kejadian hipertensi 

pada kehamilan nilai p=0,046 dan terdapat hubungan jarak kehamilan dengan 

kejadian hipertensi pada kehamilan nilai p=0,000. Saran bagi tenaga kesehatan 

khususnya bidan harus melakukan skrinning faktor resiko hipertensi pada 

kehamilan dengan mengisi buku KIA, pada trimester 1 dapat dijadikan pedoman 

untuk melakukan pemberian terapi profilaksis untuk mencegah terjadinya 

hipertensi pada kehamilan, sedangkan skrining yang dilakukan pada tahap kedua 

(pada trimester 3) bertujuan untuk menentukan waktu kelahiran yang tepat agar 

kondisi kesehatan janin optimal. 

 

Kata kunci: Karakteristik Ibu Hamil, Hipertensi pada Kehamilan 

Kepustakaan: 46 buah (2011-2022) 
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ABSTRACT 

 

Rianne Ayu Susan Rani 

NIM 512021003 

 

ANALYSIS OF CHARACTERISTICS OF DETERMINANTS OF PREGNANT 

WOMEN EXPERIENCE HYPERTENSION IN PREGNANCY IN 

PUSKESMAS TANJUNGSARI REGION, SUMEDANG DISTRICT 

2022; 88 pages; 5 tables; 2 charts; 13 attachments 

Maternal death is death during pregnancy or within 42 days after pregnancy due 

to anything related to being aggravated by the pregnancy or its management. 

Maternal mortality is still dominated by hypertension during pregnancy at 29%. 

The purpose of this study was to determine the analysis of the relationship between 

the determinants of the characteristics of pregnant women and the incidence of 

hypertension in pregnancy at the Tanjungsari Health Center, Sumedang Regency. 

This type of quantitative research uses a correlation analysis research design with 

a cross-sectional approach. The population of pregnant women who have 

hypertension is the total sampling technique with a total sample of 40 people who 

meet the inclusion and exclusion criteria. These results show that there is no 

relationship between age characteristics and education with the incidence of 

hypertension in pregnancy with a value of p = 0.281, and a value of p = 0.873, 

there is a relationship between parity and the incidence of hypertension in 

pregnancy with a value of p = 0.024, there is a relationship between work and the 

incidence of hypertension in pregnancy p = 0.046 and there is a relationship 

between pregnancy spacing and the incidence of hypertension in pregnancy p = 

0.000. Suggestions for health workers, especially midwives, should screen for risk 

factors for hypertension in pregnancy by filling in the MCH handbook, in the 1st 

trimester it can be used as a guideline for administering prophylactic therapy to 

prevent hypertension in pregnancy while screening in the second stage (in the 3rd 

trimester) aims to determine the right time of birth so that the health condition of 

the fetus is optimal. 

Key words: Characteristics of Pregnant Women, Hypertension in Pregnancy. 

Literature: 46 pieces (2011-2021) 
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DAFTAR ISTILAH  

 

 

Abortus  

Kematian janin dalam kandungan sebelum usia kehamilan mencapai 20 

minggu. 

Amenore 

Suatu keadaan atau kondisi dimana pada seorang wanita tidak mengalami 

menstruasi pada masa menstruasi sebagaimana mestinya 

Angka Kematian Ibu (AKI) 

Banyaknya kematian perempuan pada saat hamil atau selama 42 hari sejak 

terminasi kehamilan tanpa memandang lama dan tempat persalinan, yang 

disebabkan karena kehamilannya atau pengelolaannya dan bukan karena 

sebab-sebab lain, per 100.000 kelahiran hidup.  

Dilatasi  

Perubahan ukuran atau transformasi (memperbesar atau memperkecil) suatu 

benda 

Diastolik 

Tekanan saat jantung berelaksasi sebelum kembali memompa darah 
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Edema 

Penumpukan cairan dalam jaringan tubuh 

Eklampsia  

Komplikasi kehamilan yang ditandai dengan tekanan darah tinggi dan kejang 

sebelum, selama, atau setelah persalinan. 

Enzimatik  

Komponen yang termasuk enzim yang sesuai dengan penjabaran fungsi 

enzimnya 

Epigenetik 

Ilmu yang mempelajari perubahan karakter individu karena adanya 

modifikasi-modifikasi dari molekul asam nukleat, 

Hematoma  

Penumpukan darah abnormal di luar pembuluh darah 

Hemolysis  

Pelepasan hemoglobin dan komponen intraseluler lainnya sebagai akibat dari 

kerusakan sel darah merah 

Herediter  

Genetik dari orang tua kepada anak. 
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Homeostatis  

Kondisi di mana makhluk hidup mempertahankan kondisi yang stabil. 

Hipertensi gravidarum  

Peningkatan tekanan darah yang terjadi setelah usia kehamilan 20 minggu 

Hipoksia  

Kondisi rendahnya kadar oksigen di dalam sel-sel tubuh. 

Imunologi  

Ilmu yang mempelajari sistem imun atau daya tahan tubuh dan sejumlah 

bentuk gangguan sistem imun 

Indeks massa tubuh  

Ukuran yang digunakan untuk mengetahui status gizi seseorang yang 

didapatkan dari perbandingan berat dan tinggi badan 

Inflamasi  

Reaksi kekebalan alami yang dimiliki tubuh untuk melawan berbagai 

serangan penyakit atau mikroorganisme jahat 

Kanker  

Penyakit yang disebabkan oleh pertumbuhan sel abnormal yang tidak 

terkendali di dalam tubuh. 
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Konsepsi  

Pembuahan, yaitu saat sel sperma bertemu dengan sel telur. 

Konservatif  

 Satu bentuk sikap yang berhubungan dengan kebiasaan dan tradisi 

Maternal  

sesuatu yang berhubungan dengan ibu 

Maternal Mortality Rate (MMR) 

Jumlah kematian maternal dibagi jumlah perempuan usia reproduksi 

Mola hidatidosa 

Kehamilan abnormal berupa tumor jinak yang terbentuk akibat kegagalan 

pembentukan janin. 

Morning sickness 

Mual-mual dan muntah yang sering terjadi pada pagi hari  

Multifactorial  

Kombinasi faktor lingkungan dan mutasi pada banyak gen. 
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Nidasi  

Masuknya atau tertanamnya hasil konsepsi pada stadium blatokista (Blastula) 

umumnya nidasi terjadi di dinding depan atau belakang uterus 

(endometrium), dekat pada fundus uteri 

Normotensif 

Pola tekanan darah pada kehamilan 

Ovarium  

Salah satu organ reproduksi pada wanita berukuran sebesar biji kenari yang 

berfungsi untuk memproduksi sel telur setiap bulan–dari masa pubertas 

hingga menopause 

Ovulasi  

Salah satu proses yang terjadi dalam siklus menstruasi pada wanita 

Paritas  

Jumlah anak yang hidup atau jumlah kehamilan yang menghasilkan janin 

yang mampu hidup diluar rahim 
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Preeklampsia  

Peningkatan tekanan darah dan kelebihan protein dalam urine yang terjadi 

setelah usia kehamilan lebih dari 20 minggu 

Sifat Poligenik  

Sifat yang dikendalikan oleh banyak gen, bukan hanya satu 

Sistolik  

Tekanan saat jantung memompa darah ke seluruh tubuh 

Tumor  

Pertumbuhan sel-sel tubuh yang abnormal 

Vasokontriktor  

Gen yang menyebabkan penyempitan pembuluh darah 

Vasodilator  

Golongan obat yang digunakan untuk melebarkan pembuluh darah. 

Zigot  

Sel yang terbentuk dari sperma dan sel telur 
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