Pusat | nfornmasi Kesehatan Masyarakat >> S2 - Tesis

Hubungan Preeklamsia dengan Kgjadian BBLR di RSU Kabupaten
Tangerang Tahun 2018

Faadhilah, Astrisa

Deskripsi Lengkap: https:/lib.fkm.ui.ac.id/detail.jsp?d=132394& | okasi=lokal

Berat badan lahir rendah didefinisikan oleh World Health Organization (WHO) sebagai berat saat |ahir
kurang dari 2500 g. Bayi dengan berat badan lahir rendah (BBLR) meningkatkan angka kesakitan dan
kematian dua kali lipat dibandingkan dengan bayi yang lahir dengan berat badan 2500 g atau |ebih
(Gopalan, 2018). Berat lahir rendah menjadi masalah kesehatan masyarakat berkelanjutan secara signifikan
dan global dikaitkan dengan serangkaian konsekuensi jangka pendek dan jangka panjang (WHO, 2014).
Faktor resiko utama yang berhubungan dengan tingginya kejadian BBLR adalah faktor demografi, penyakit
kronis sebelum hamil, status gizi ibu hamil, komplikasi dalam kehamilan, dan status pemeriksaan kehamilan
(Committee on Prevention of Low Birth Weight, 1985; Gopalan, 2018). Metode yang digunakan dalam
penelitian ini adalah cross sectional dengan pendekatan case control. Penelitian ini menggunakan analisis
cox regression dengan hasil ukur prevalence ratio (PR). Hasil penelitian ini menemukan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara preeklamsia dengan kejadian BBL R dengan p value = 0,000, yang
berarti &1t;0,05 dengan nilai PR adjusted 1,497 (Cl 95% 1,207-1,846) setelah dikontrol oleh variabel
kovariat. Angka kejadian BBLR berhubungan dengan penanganan kasus preeklamsia dan eklamsia yang
gawat memerlukan tindakan aktif, yaitu terminasi kehamilan segera tanpa memandang usia kehamilan dan
perkiraan berat badan janin sehingga dapat melahirkan bayi dengan berat badan lahir rendah. Oleh sebab itu,
sangat diperlukan pemantauan oleh tenaga kesehatan terhadap ibu-ibu yang mengalami komplikasi dalam
kehamilannya terutama yang memiliki tekanan darah yang tinggi dalam kehamilannya agar dapat ditangani
secara dini dan dilakukan perawatan konservatif sehingga kejadian BBLR dapat dicegah<hr /><em> Low
birth weight is defined by the World Health Organization (WHO) as birth weight less than 2500 g. Babies
with low birth weight (LBW) increase the morbidity and mortality doubled compared to babies born with a
body weight of 2500 g or more (Gopalan, 2018). Low birth weight is a significant public health problem
globally and is associated with a series of short and long-term consequences (WHO, 2014). The main risk
factors associated with the high incidence of LBW are demographic factors, chronic pre-pregnancy disease,
nutritional status of pregnant women, complications in pregnancy, and pregnancy examination status
(Committee on Prevention of Low Birth Weight, 1985; Gopalan, 2018). The method used in this study is
cross sectional with a case control approach. This study uses cox regression analysis with the results of
measuring prevalence ratio (PR). The results of this study found that there was a significant relationship
between preeclampsia and the incidence of LBW with p value = 0,000 (&1t;0,05), PR adjusted 1,497 (CI
95% 1,207-1,846). after being controlled by covariate variables. The incidence of LBW associated with the
handling of severe cases of preeclampsia and eclampsia requires active action, namely immediate
termination of pregnancy regardless of gestational age and the estimated body weight of the fetus so that it
can give birth to babies with low birth weight. Therefore, it is necessary to monitor health personnel for
mothers who experience complications in their pregnancy, especially those who have high blood pressurein
their pregnancy so that they can be treated early and conservative care so that the incidence of LBW can be
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prevented </em>



