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DESCRIPTIVE STUDY OF PROTEINURIA IN PREGNANCY AT
PUSKESMAS SUKASADA | BULELENG DISTRICT

ABSTRACT

Detecting proteinuria is an important step in diagnosing and treating hypertension
in pregnancy. The occurrence of preeclampsia can be caused by various factors,
including: hyperplacentosis, primigravida, the age of the pregnant woman < 20
years or > 35 years, family history of preeclampsia or eclampsia, obesity or
hypertension that occurred before pregnancy, and impaired kidney function (the
presence of protein in urine). This study aims to determine the description of urine
protein in pregnant women at the Sukasada 1 Community Health Center, Buleleng
Regency. This research uses descriptive research. The number of samples taken
using the purposive sampling method was collected from 42 respondents during the
period March to April 2024. The urine samples that have been collected are then
examined using the dipstick method. The results of research on 42 samples showed
that 5 urine samples (11.9%) were positive for urine protein and 37 urine samples
(88.1%) were negative for urine protein. The most positive urine protein results
were found in respondents in the 21-25 year age group (4.8%), 3rd trimester of
pregnancy (7.1%), nulliparous parity (7.1%), and in pregnant women with blood
pressure in the hypertension category. stage 1 no positive urine protein was found.

Key words : pregnancy, proteinuria, preeclamsia, hypertension
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GAMBARAN PROTEIN URINE PADA 1BU HAMIL DI PUSKESMAS
SUKASADA 1 KABUPATEN BULELENG.

ABSTRAK

Mendeteksi adanya proteinuria menjadi langkah penting dalam mendiagnosis serta
menangani hipertensi pada kehamilan. Terjadinya preeklamsia dapat disebabkan
oleh berbagai faktor, antara lain: hiperplasentosis, primigravida, usia ibu hamil
yang < 20 tahun atau > 35 tahun, riwayat keluarga dengan preeklamsia atau
eklamsia, obesitas ataupun hipertensi yang telah terjadi sebelum kehamilan, serta
gangguan fungsi ginjal(adanya protein dalam urine). Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui gambaran protein urine pada ibu hamil di Puskemas Sukasada 1
Kabupaten Buleleng. Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif.
Jumlah sampel yang diambil menggunakan metode purposive sampling dimana
dikumpulkan dari 42 responden selama periode Maret sampai April 2024. Sampel
urine yang telah dikumpulkan kemudian diperiksa dengan metode carik celup. Hasil
penelitian terhadap 42 sampel menunjukkan bahwa 5 sampel urine (11,9%) positif
protein urine dan 37 sampel urine (88,1%) negative protein urine. Hasil protein
urine positif terbanyak ditemukan pada responden kelompok usia 21-25 tahun
(4,8%), umur kehamilan trimester 3 (7,1%), paritas nullipara (7,1%), dan pada ibu
hamil dengan tekanan darah kategori hipertensi stage 1 tidak ditemukan protein
urine positif.

Kata kunci : ibu hamil, proteinuria, preeklamsia, hipertensi
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RINGKASAN PENELITIAN

GAMBARAN PROTEIN URINE PADA IBU HAMIL DI PUSKESMAS
SUKASADA 1 KABUPATEN BULELENG.

Oleh Syeikha Fida Namira

Kehamilan merupakan satu dari tiga periode penting yang dialami wanita
dimana keadaan ini akan menyebabkan wanita mengalami perubahan hormonal
dan perubahan fisiologis. Dalam setiap proses kehamilan dapat memberikan
peluang dan risiko bagi ibu yang disebut Angka Kematian Ibu (AKI). Kematian
ibu, dapat dikategorikan menjadi kematian yang berasal dari penyebab langsung
(faktor medis) dan penyebab tidak langsung (faktor non medis). Penyebab
langsung kematian ibu meliputi perdarahan, preeklamsia, infeksi, komplikasi,
persalinan lama, trauma obstetrik dan emboli obstetric, serta kematian yang
disebabkan oleh penyebab tidak langsung yaitu faktor yang dapat memperburuk
kondisi kehamilan seperti penyakit yang sudah dialami oleh ibu sebelum
mengalami kehamilan. Salah satu penyebab tingginya AKI pada ibu adalah
preeklamsia, kondisi terjadi jika adanya protein yang berlebih di dalam urin
(proteinuria), tekanan darah tinggi, dan edema, serta beberapa tanda preeklamsia
yang dapat diklasifikasikan ke dalam kategori berat dan ringan.

Berdasarkan data dari WHO pada tahun 2018 jumlah Angka Kematian lbu
(AKI) di dunia yaitu sebanyak 303.000 jiwa. Menurut data dari KEMENKES RI
pada tahun 2021 terjadi peningkatan jumlah kematian ibu sebanyak 7.389
kematian di Indonesia. Jika dilihat dari penyebabnya sebagian besar kematian ibu
pada tahun 2021 berkaitan dengan COVID-19 yaitu sebanyak 2.982 kasus,
perdarahan yaitu sebanyak 1.330 kasus, dan tekanan darah tinggi saat kehamilan
yaitu sebanyak 1.077 kasus. Berdasarkan data kesehatan provinsi Bali tercatat
AKI pada tahun 2021 merupakan angka tertinggi dari tahun-tahun sebelumnya
yaitu sebanyak 125 kasus kematian ibu. Kabupaten Buleleng memiliki kasus
tertinggi AKI di Bali pada tahun 2021.

Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan protein dalam urin ibu hamil
di Puskesmas Sukasada 1 Kabupaten Buleleng. Penelitian ini bersifat deskriptif,

dengan data disajikan dalam tabel dan dijelaskan secara naratif. Sampel diambil
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menggunakan teknik Purposive Sampling, dengan jumlah responden sebanyak 42
orang. Penelitian dilaksanakan dari bulan Maret sampai April 2024 di
Laboratorium Puskesmas Sukasada 1 Kabupaten Buleleng.

Berdasarkan hasil penelitian kategori ibu hamil terbanyak berada pada
kategori usia 21-25 tahun sebanyak 15 responden (35,7%), kategori umur
kehamilan yaitu trimester 2 sebanyak 21 responden (50,0%) kategori tekanan
darah dengan tekanan darah normal sebanyak 28 responden (66,7%) dan kategori
paritas yaitu primipara sebanyak 17 orang responden (40,5%). Hasil pemeriksaan
protein urin terbanyak yaitu negatif diperoleh sebanyak 37 responden (88,1%).
Hasil pemeriksaan protein urin positif sebanyak 5 responden (11,9%) dengan 4
responden (9,5%) positif + (+1), dan 1 responden (2,4%) positif ++ (+2).

Hasil pemeriksaan protein urine pada ibu hamil di Puskesmas Sukasada 1
Kabupaten Buleleng pada 42 responden ibu hamil sebagian besar mendapat hasil
pemeriksaan positif yaitu pada kategori usia 21-25 tahun yaitu sebanyak 2
responden (4,8%), pada umur kehamilan trimester 3 sebanyak 3 orang (7,1%),
pada tekanan darah normal sebanyak 4 orang (9,5%, dan pada kategori paritas
yaitu nullipara sebanyak 3 orang (7,1%).

Kepada ibu hamil sebaiknya selalu menjaga gaya hidup sehat dan rutin
melakukan pemeriksaan protein urin selama masa kehamilan untuk mencegah
terjadinya preeklamsia hingga eklamsia, yang dapat membahayakan Kesehatan
ibu serta janin. Kepada fasilitas kesehatan disarankan untuk terus memberikan
penyuluhan kepada ibu hamil mengenai pentingnya pemeriksaan protein urin
sebagai upaya pencegahan terhadap risiko preeklamsia hingga eklamsia. Kepada
peneliti selanjutnya diharapkan menggunakan penelitian ini sebagai dasar untuk
studi lebih lanjut mengenai protein dalam urin ibu hamil.

Daftar Bacaan : 58 (2010-2023)
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