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ABSTRAK

Hubungan antara Preeklampsia dengan Angka Kejadian Bayi Berat Lahir Rendah di
RSUD dr. Chasbullah Abdulmajid Kota Bekasi Periode 2017 — 2018

Preeklampsia/eklampsia merupakan penyebab utama dari mortalitas dan morbiditas
pada ibu dan bayi. Preeklampsia/eklampsia berhubungan dengan sejumlah tinggi
kasus bayi kecil untuk masa kehamilan dan bertanggung jawab terhadap 30-50%
kematian perinatal di Indonesia. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
hubungan antara preeklampsia/eklampsia dengan kejadian BBLR di RSUD dr.
Chasbullah Abdulmajid Kota Bekasi. Penelitian ini merupakan studi analitik dengan
pendekatan cross sectional. Pengumpulan data dilakukan di bagian Rekam Medis
RSUD dr. Chasbullah Abdulmajid Kota Bekasi pada bulan Desember 2019 hingga
Januari 2020. Data dianalisis secara univariat dan bivariat menggunakan SPSS 20.
Analisis bivariat digunakan untuk mengetahui hubungan preeklampsia/eklampsia
dengan kejadian BBLR dengan menghitung nilai signficancy dan besarnya odds ratio
(OR). Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan yang signifikan antara
preeklampsia dengan kejadian BBLR (nilai p=0,678 , OR = 0,754), Hal tersebut
menunjukkan bahwa ibu yang mengalami preeklampsia memiliki risiko 0,754 kali
lebih besar untuk melahirkan bayi dengan berat badan lahir rendah (BBLR)
dibandingkan pada ibu yang tidak mengalami preeklampsia selama kehamilan.

Kata kunci: BBLR, preeklampsia

XVi



ABSTRACT

Association Between Preeclampsia With THE Prevalence Of Low Birth Weight
(LBW) In Dokter Chasbullah Abdulmajid Generta Hospotal Bekasi Period 2017 -
2018

Preeclampsia/eclampsia is a major cause of maternal and perinatal mortality and
morbidity. Preeclampsia/eclampsia is associated with the high rates of small for
gestational age infant and responsibles for 30-50% of perinatal deaths in Indonesia.
The aim of this study is to determine the association between preeclampsia/eclampsia
and the prevalence of LBW in dr. Chasbullah Abdulmajid General Hospital Bekasi.
This research was an analytic study with cross sectional approach. Data were
collected on Medical Record Division in dr. Chasbullah Abdulmajid General Hospital
Bekasi on December 2019 to January 2020. Data were analysed by univariat and
bivariat using SPSS 20. Bivariat analysis was used to find the assosiation between
preeclampsia/ eclampsia with the prevalence of LBW by count the significancy value
and odds ratio (OR). The results showed no significant relationship between
preeclampsia with LBW events (p = 0.678, OR = 0.754). It showed that mothers who
had preeclampsia had a 0.754 times greater risk of giving birth to babies with low
birth weight (LBW) compared to in women who did not experience preeclampsia
during pregnancy.

Keywords: LBW, preeclampsia
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