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ABSTRAK 

 

Skripsi ini membahas prevalensi hipertensi dalam kehamilan dan persalinan prematur 

pada ibu hamil di RSIA Selasih Medika dari tahun 2011-2015. Data diambil dari 

rekam medik. Penelitian ini bersifat retrospektif dengan menggunakan metode potong 

lintang. Jumlah populasi sebanyak 834 persalinan. Dari populasi tersebut didapatkan 

kejadian hipertensi dalam kehamilan sebanyak 105 kasus (12,6%). Kasus hipertensi 

dalam kehamilan dengan luaran prematur sebanyak 20 kasus (19%). Risiko 

persalinan prematur meningkat 2,4 kali pada ibu hamil dengan hipertensi 

dibandingkan dengan ibu hamil tanpa hipertensi (OD: 2,4). Terdapat hubungan yang 

bermakna antara hipertensi dalam kehamilan dengan persalinan prematur dengan nilai 

p = 0.000. 

 

Kata kunci: hipertensi, prematur, kehamilan 

 

 

ABSTRACT 
 

This thesis discusses the prevalence of hypertension in pregnancy and preterm labor 

in pregnant women in Selasih Medika Women and Children Hospital from 2011-

2015. Data were retrieved from medical records. This retrospective study is based on 

cross sectional method. The population consists of 834 deliveries, with 105 cases 

(12.6%) of hypertension in pregnancy resulting in 20 cases (19%) premature births. 

The risk of preterm birth increased 2.4 times in pregnant women with hypertension 

compared with pregnant women without hypertension (OD:2.4). There is a significant 

correlation between hypertension in pregnancies with preterm labor. (p = 0.000) 

 

Key words: hypertension, preterm, pregnancy 

 

 

 

 

 


