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MOTTO

“Demi waktu, sesungguhnya manusia itu benar-benar berada dalam
kerugian, kecuali orang-c'larang yang beriman dan mengerjakan amal shaleh
dan nasehat-menasehati supaya mentaati kebenaran dan nasehat
menasehati supaya menetapi kesabaran”

(Q.S. Al ‘Ashr :1-3)

“Engkau menangis ketika ibumu melahirkanmu, sementara orang — orang

yang ada di sekelﬂingn:;m tertawa penuh kegembiraan. Maka sekarang

berbuatiah kebaikan untuk bekal di hari kematianmu, sementara mereka

menangisi kematianmu'_, sedangkan engkau tertawa / tersenyum penuh

harapan.”

(Penyair Arab)

«Keterlambatan masa pemberian Allah kepadamu padahal kamu telah

sungguh — sungguh berdoa, janganiah menyebabkan dirimu putus asa.

Sebab Allah telah memberikan jaminan terkabulnya sebuah doa yang

engkau panjatkan sesuai dengan pilihan-Nya, bukan menurut pilihanmu
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Halaman Persembahan

Karya tulis ini Rupersembahikgn untuk
| - Sang Kfiafk,
Kpdua orang tuaky yang senantiasa mendo'akan, menyayangi

Serta mengiringl_}i setiap langkah dalam perjalanan hidupRu
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KATA PENGANTAR
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Segala puji syukur penulis panjatkan kchadirat Allah SW.T. yang telah
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Dengan keterbatasan ilmu yang dimiliki, penulis menyadari bahwa karya tulis
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INTISARI

Preeklampsia merupakan suatu kelainan yang sering ditemukan pada wanita hamil
yang ditandai dengan trias gejala klinik yaitu adanya hipertensi, proteinuria dan edema.
Preeklampsia dan eklampsia' merupakan salah satu penyebab mortalitas dan morbiditas
ibu dan janin, selain kelainan yang disebabkan oleh infeksi dan perdarahan.umumnya.
Manifestasi klinis terjadi diakbir kehamilan namun dapat juga terjadi setelah umur
kehamilan lebih dari 20 minggu.

Penelitian ini menggunakan metode kohort retrospektif dengan mengamati pasien
preeklampsia yang bersalin di Bagian Kebidanan dan Penyakit Kandungan RSU
DR.Sardjito, Yogyakarta periode tahun 2000-2001.

Dalam penelitian ini didapatkan 160 kasus yang termasuk preeklampsia berat 158
kasus (98,75%) sedangkan precklampsia ringan 2 kasus (1,25%). Persalinan yang
ditolong dengan seksio cesaria meningkat sebesar 6,25% yaitu tahun 2000 sebesar 15%
sedangkan tahun 2001 sebesar 21,25%. Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa
umur <20 th dan >>35 th, primi paritas, dan pendidikan rendah menaikkan resiko
terjadinya kematian perinatal; tetapi tidak bermakna secara statistik (p > 0,05) maupun
klinis. Umur kehamilan premature (< 37 minggu) meningkatkan resiko terjadinya
kematian perinatal dan berat bayi lahir < 2500 g, sebagai penyebab tertinggi (7,5 kali)
terjadinya kematian perinatal dibanding dengan bayi mature / berat bayi lahir 2500 g yang
secara statistik bermakna (p <'0,05).

Angka kejadian kematian perinatal yang di tolong secara vakum ekstraksi 1,seksio
cesaria 2 dan partus spontan 8 sehingga resiko kematian perinatal yang di tolong secara
vakum ekstraksi lebih kecil dibanding dengan scksio cesaria dan partus spontan,
sedangkan resiko kematian perinatal pada persalinan seksio cesaria lebih kecil dibanding
secara spontan, tetapi sccara statistik tidak bermakna (p > 0,05). Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa umur <i20 th, 20-34 th, dan > 35 th, jenis gestosis, precklampsia
ringan, dan preeklampsia berat secara statistik tidak bemakmna (p > 0,05).

Dalam penelitian ini di dapatkan hasil bahwa persalinan secara seksio cesaria lebih
banyak dilakukan dengan jumlah kasus 58 sedangkan secara vakum ekstraksi sebanyak 34
kasus tetapi secara statistik tidak bermakna.
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ABSTRACT

Preeclampsia is a diseases that often found in pregnant women and is atteributed
with tree clinical symptoms namely hipetension, proteinuria, and edema. Preeclampsia
and eclampsia one of causes of mother and fetus mortality and morbidity, other ones taht
cause by infectious and bleeding. Clinical manifestasion occur in the end of pregnancy but
it also can be occur after pregnancy more than 20 week. ‘

This study use retrospective cohort method trough obsevation of preeclampsia
patients that bear child in Departement of Obstetry and Ginecology RSU DR. Sardjito,
Yogyakarta during 2000 through 2001 ,

In this it is found160 cases that include severe preeclampsia amount to158 cases
(98.75% ) where as mild preeclampsia amount to 2 cases (1.25%). The child births are
helped by cesarian section increase amount to 6.25% namely from 15% in year 2000 to
21.25% in year 2001. Result that age more than 20 years and less than 35 years, primy
parity and lower education increased risk of perinatal death while it was nat statitically
and clinically significant (p>0.05).Premature pregnancy age (less than 37 week) increase
the risk of perinatal death and birth baby weight less than 2500 g, as the highest cause (7.5
times) of perinatal death incompare with mature baby / birth baby weight 2500 g was
statistically significant (p<0.05).

Rate of perinatal mortality occurence that are treated by ectractive vacuum 1,
cesarian section 2 and spontaneous partus 8 then perinatal mortality risk that is helped by
extractive vacuum less than ‘cesarian section and spontaneous partus, but insignificant
statistically. The result also show that age less than 20 years, 20-34 years, and greater than
35 years, gestosis type, mild preeclampsia and severe preeclampsia were statistically not
significant (p>0.05).

In this study it was found that child birth by cesarian section is greater with cases
amount to 58 and extractive vacuum amount to 34 cases but statistically insignificant.

PR

" nitro™"



