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ABSTRACT 

 

Preeclampsia is one of the main causes of maternal death in the world, including in Indonesia. The cause of the 
high cases of preeclampsia in pregnant women is the lack of knowledge about preeclampsia. Efforts to increase 
the knowledge of pregnant women about preeclampsia can be done by providing education through leaflets. This 
study aims to determine the effect of providing education through leaflet media on the knowledge of pregnant 
women about preeclampsia at Pertamedika Ummi Rosnati Hospital Banda Aceh. The design of this study was a 
non-equivalent control group. The research sample was 132 pregnant women who were divided into the 
intervention group and the control group. Data on knowledge of pregnant women were collected through filling 
out questionnaires, then analyzed using the Wilcoxon test. The results showed that in the intervention group, the 
average knowledge in the pretest phase = 7.18 and posttest = 12.52, with p value = 0.001, so it was concluded 
that there was a difference in knowledge of pregnant women after being given leaflets; while in the control group, 
the average knowledge in the pretest phase = 7.36 and posttest = 7.47, with p value = 0.194, so it is concluded 
that there is no difference in knowledge of pregnant women between the before and after phases. Furthermore, it 
was concluded that there was an effect of giving leaflets on the knowledge of pregnant women about preeclampsia 
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ABSTRAK 
 

Preeklamsia merupakan salah satu penyebab utama kematian ibu di dunia termasuk di Indonesia. Penyebab 
tingginya kasus preeklamsia pada ibu hamil adalah rendahnya pengetahuan mengenai preeklamsia. Upaya untuk 
meningkatkan pengetahuan ibu hamil mengenai preeklamsia dapat dilakukan dengan pemberian edukasi melalui 
leaflet. Penelitian ini bertujuan mengetahui pengaruh pemberian edukasi melalui media leaflet terhadap 
pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia di Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh. Rancangan 
penelitian ini adalah non-equivalent control group. Sampel penelitian adalah 132 ibu hamil yang terbagi dalam 
kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Data tentang pengetahuan ibu hamil dikumpulkan melalui pengisian 
kuesioner, lalu dianalisis menggunakan uji Wilcoxon. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada kelompok 
intervensi, rerata pengetahuan pada fase pretest = 7,18 dan posttest = 12,52, dengan nilai p = 0,001, sehingga 
disimpulkan bahwa ada perbedaan pengetahuan ibu hamil setelah diberikan leaflet; sedangkan pada kelompok 
kontrol, rerata pengetahuan pada fase pretest = 7,36 dan posttest = 7,47, dengan nilai p = 0,194, sehingga 
disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan pengetahuan ibu hamil antara fase sebelum dan sesudah. Selanjutnya 
disimpulkan bahwa terdapat pengaruh pemberian leaflet terhadap pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia 
Kata kunci: preeklamsia; pengetahuan; edukasi; leaflet 
 

PENDAHULUAN 
 

Tujuan pembangunan berkelanjutan bertujuan untuk mengurangi rasio kematian ibu (AKI) global menjadi 
kurang dari 70 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2030 (1). Laporan Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) 
memperkirakan bahwa preeklamsia secara langsung bertanggung jawab atas 70.000 kematian ibu setiap tahun di 
seluruh dunia. Setiap hari sekitar 810 wanita meninggal karena komplikasi kehamilan dan persalinan, dan 94% 
kematian ibu terdapat di negara berkembang (2). Selain kematian ibu dan morbiditas, preeklamsia menyumbang 
500.000 kematian bayi setiap tahun. Preeklamsia adalah kelainan heterogen yang mempengaruhi sistem organ 
multiple. Preeklamsia adalah sindrom spesifik kehamilan karena patogenesis kompleks dari insufisiensi plasenta, 
ketidakseimbangan angiogenik, stres oksidatif, dan kerusakan endotel (3). Preklamsia menjadi penyebab utama 
mortalitas dan morbiditas ibu dan perinatal di seluruh dunia (4,5).  

Preeklamsia ditandai dengan tekanan darah lebih dari 140/90 mmHg pada paruh kedua kehamilan. Jumlah 
aktual dan proporsi preeklamsia di Indonesia meningkat secara signifikan selama 3 tahun terakhir (6). Preeklamsia 
ditandai dengan peningkatan tekanan darah setelah usia kehamilan 20 minggu dengan satu atau lebih tanda-gejala 
komplikasi ibu atau insufisiensi fetoplasenta (7). Sementara penyebab pasti preeklamsia masih terus diselidiki, 
banyak faktor risiko dan faktor predisposisi telah diidentifikasi (8,9). Di Indonesia penyebab kematian ibu karena 
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preeklamsia sebesar 26.47% (10). Preeklamsia merupakan salah satu penyebab utama kematian ibu diseluruh dunia 
termasuk Indonesia. Sebagian besar kematian ibu dapat dicegah dan diselamatkan melalui penanganan komplikasi 
dengan baik oleh tenaga kesehatan yang terampil. Faktor utama yang menghalangi wanita dalam mendapatkan 
pelayanan selama kehamilan dan persalinan adalah kemiskinan, jarak ke fasilitas kesehatan, kurangnya informasi, 
layanan kesehatan yang tidak memadai dan kualitas yang buruk, dan praktik budaya (1).  

Salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk mengurangi kejadian preeklamsia adalah dengan pendidikan 
kesehatan. Beberapa hasil penelitian menunjukkan bahwa ada pengaruh pendidikan kesehatan tentang preeklamsia 
terhadap peningkatan pengetahuan dan sikap ibu hamil dalam persiapan menghadapi komplikasi persalinan (11,12). 
Salah satu upaya meminimalisir kejadian preeklamsia adalah dengan pendidikan kesehatan bagi ibu hamil. 
Pendidikan kesehatan dapat dilakukan dengan program promosi kesehatan. Program promosi kesehatan dapat 
dilakukan dengan memanfaatkan berbagai media untuk memberikan informasi kepada masyarakat. Media promosi 
sangat erat kaitannya dengan daya tarik untuk dapat menarik perhatian, minat, dan pengaruh. Media promosi dapat 
yang sering digunakan leaflet. Media leaflet dapat berperan penting dalam meningkatkan pengetahuan, keterampilan, 
dan mengubah perilaku positif di masyarakat.  Leaflet merupakan media yang efektif untuk meningkatkan 
pengetahuan (13). Media leaflet merupakan media yang sangat efektif untuk meningkatkan pengetahuan (14).  

Dengan demikian peneliti akan menggunakan leaflet sebagai media untuk meningkatkan pengetahuan ibu 
tentang preeklamsia. Berdasarkan studi pendahuluan yg di lakukan pada Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati 
Banda Aceh didapatkan bahwa sebanyak 34 ibu hamil yang diwawancarai oleh peneliti mengatakan tidak 
mengetahui tentang apa itu preeklamsia, penyebab, tanda gejala, komplikasi dan pengobatan preeklamsia. 
Mengingat pentingnya pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia, maka perlu dilakukan dengan tujuan untuk 
mengetahui pengaruh pemberian edukasi melalui media leaflet terhadap pengetahuan ibu hamil tentang 
preeklamsia di Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh. 

 
METODE 

 

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental kuasi dengan rancangan non-equivalent control group. 
Penelitian dilaksanakan di Poli Kandungan Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati Banda Aceh pada tanggal 1 
September 2020 s/d 31 Maret 2021. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh ibu hamil yang melakukan 
pemeriksaan kehamilan dengan usia kehamilan >20 minggu di Poli Kandungan Rumah Sakit Pertamedika Ummi 
Rosnati. Ukuran sampel adalah 132 ibu hamil yang terbagi menjadi dua kelompok yaitu 66 ibu hamil untuk 
kelompok intervensi dan 66 ibu hamil untuk kelompok kontrol. Adapun kriteria inklusi meliputi: ibu hamil yang 
melakukan pemeriksaan kehamilan di Poli Kandungan Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati, usia kehamilan 
>20 minggu, dapat membaca dan menulis dan bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi meliputi: usia 
kehamilan <20 minggu, tidak hadir dan tidak melakukan pengisian kuesioner karena sakit atau mengundurkan 
diri dari penelitian.  

Data mengenai tingkat pengetahuan ibu hamil pada fase pretest maupun posttest dikumpulkan melalui 
pengisian kuesioner. Data yang tlah terkumpul dianalisis menggunakan uji Wilcoxon untuk mengetahui perbedaan 
pengetahuan tentang preeklamsia antara fase pretest dan posttest. Penelitian ini dilakukan setelah mendapatkan 
persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) Fakultas Kedokteran Universitas Syiah Kuala-
RSUDZA nomor:247/EA/FK-RSUDZA/2020. 

 

HASIL 
 

Gambaran Umum Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati 
 

Rumah Sakit Pertamedika Ummi Rosnati (RSPUR) merupakan Rumah Sakit Umum Swasta Tipe C milik 
Universitas Abulyatama. Letaknya yang strategis yaitu berlokasi di Jalan Sekolah No. 5 Desa Labui Gampoeng 
Ateuk Pahlawan Kecamatan Baiturrahman Banda Aceh. Pelayanan kesehatan yang diperuntukkan bagi 
masyarakat telah dimulai pada akhir Desember 2015, sejak diterbitkannya izin tetap penyelenggara RSPUR nomor 
417 Tahun 2015 oleh Pemerintah kota Banda Aceh. Saat awal operasionalnya, pelayanan yang tersedia adalah 
unit rawat jalan (poliklinik spesialis), unit gawat darurat (UGD), unit rawat inap, instalasi ruang operasi, ruang 
bersalin, fasilitas penunjang diagnostik (instalasi laboratorium dan instalasi radiologi), instalasi farmasi, instalasi 
kamar jenazah. Sementara fasilitas lain yang tersedia adalah radiologi, dan USG 4 Dimensi. 
 
Karakteristik Responden  
 

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa karakteristik responden pada kelompok intervensi sebagian 
besar berusia 26-35 tahun (48,5%) dan 60,6% pada kelompok kontrol. Usia adalah usia individu yang terhitung 
mulai saat dilahirkan sampai saat beberapa tahun. Semakin cukup usia seseorang, tingkat kematangan seseorang 
akan lebih matang dalam berpikir dan bekerja. Pada ibu hamil usia 26-35 tahun dapat lebih baik menerima 
informasi daripada ibu hamil usia <26 tahun. Pekerjaan responden kelompok intervensi sebagian besar ibu rumah 
tangga (IRT) yaitu 56,1%, sedangkan pada kelompok kontrol sebanyak 74,3%. Gravida responden kelompok 
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intervensi sebagian besar multigravida sebanyak 51,5% dan 80,3% untuk kelompok kontrol. Ibu hamil yang 
berkunjung ke RSPUR sebagian besar berpendapatan rendah (<2.800.000), sehingga kebanyakan ibu hamil 
kurang terpapar dengan berbagai informasi tentang kesehatan khususnya tentang preeklamsia pada ibu hamil. 
Pendapatan responden kelompok eksperimen selama sebulan sebagian besar <2.800.000 yaitu sebanyak 67%, 
sedangkan kelompok kontrol sebanyak 72,7%.  
 

Tabel 1. Distribusi karakteristik responden 
 

Variabel 
Kelompok 

Eksperimen Kontrol 
Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 

Usia     
 19-25 tahun 20 30,3 13 19,7 
 26-35 tahun 32 48,5 40 60,6 
 36-45 tahun 14 21,2 13 19,7 
Pendidikan Terakhir     
 SD 0 0 1 1,5 
 SMP 0 0 7 10,6 
 SMA 35 53,0 37 56,0 
 PT 31 47,0 21 31,9 
Pekerjaan     
 PNS 6 9,1 5 7,6 
 PS 11 16,7 8 12,1 
 Wiraswasta 12 18,2 4 6,0 
 IRT 37 56,1 49 74,3 
Gravida     
 Primigravida 32 48,5 13 19,7 
 Multigravida 34 51,5 53 80,3 
Pendapatan     
 >2.800.000 22 33,3 18 27,3 
 <2.800.000 44 66,7 48 72,7 

 
Hubungan Karakteristik Responden dengan Pengetahuan tentang Preeklamsia  

 
Tabel 2. Hubungan antara karakteristik responden dengan pengetahuan tentang preeklamsia pada fase pretest 

pada kelompok intervensi 
 

Variabel Pengetahuan p Cukup % Kurang % 

Umur 
< 25 1 1,5 14 21,2 

0,368 26-35 8 12,2 28 42,4 
>36 2 3 13 19,7 

Pendidikan SMA 6 9,1 29 44 0,912 PT 5 7,5 26 39,4 

Pekerjaan 

PNS 0 0 6 9,1 

0,496 PS 1 1,5 10 15,1 
Wiraswasta 3 4,5 9 13,7 

IRT 7 10,6 30 45,5 

Pendapatan ≥ 2.800.000 4 6,1 18 27,2 0,815 < 2.800.000 7 10,6 37 56,1 

Gravida Primigravida 5 7,5 27 41 0,826 Multigravida 6 9,1 28 42,4 
 

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa tidak terdapat hubungan antara karakteristik (umur, pendidikan, 
pekerjaan, pendapatan dan gravida) ibu hamil dengan pengetahuan sebelum diberikan leaflet.  Berdasarkan tabel 
3 diketahui bahwa tidak terdapat hubungan antara karakteristik (umur pendidikan, pekerjaan, pendapatan dan 
gravida) ibu hamil dengan pengetahuan sesudah diberikan leaflet.   
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Tabel 3. Hubungan antara karakteristik responden dengan pengetahuan tentang preeklamsia pada fase pretest 
pada kelompok intervensi 

 

Variabel Pengetahuan p Baik % Cukup % 

Umur 
<25 13 19,7 2 3 

0,374 26-35 33 50 3 4,5 
>36 15 22,8 0 0 

Pendidikan SMA 34 51,5 1 1,5 0,124 PT 27 41 4 6 

Pekerjaan 
PNS 6 9,1 0 0 

0,062 PS 8 12,2 3 4,5 
Wiraswasta 12 18,2 0 0 

IRT 35 53 2 3 
Pendapatan ≥ 2.800.000 20 30,4 2 3 0,742 < 2.800.000 41 62,1 3 4,5 

Gravida Primigravida 29 44 3 4,5 0,592 Multigravida 32 48,5 2 3 
 

Distribusi Soal dan Jawaban Kuesioner Pengetahuan Ibu Hamil tentang Preeklamsia Sebelum dan 
Sesudah Pemberian Edukasi Melalui Media Leaflet  
 

Tabel 4. Distribusi pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia sebelum pemberian edukasi melalui leaflet  
 

No. Pernyataan Soal Benar Salah 
n % n % 

1 Pengertian preeklamsia 1 18 27,3 48 72,7 
2 12 18,2 54 81,8 
3 57 86,3 9 13,7 
8 59 89,3 7 10,7 

2 Penyebab preeklamsia 4 49 74,2 17 25,8 
3 Faktor resiko preeklamsia 5 6 9 60 91 

6 21 31,9 45 68,1 
9 10 15,1 56 84,9 

4 Gejala preeklamsia 7 56 84,9 10 15,1 
11 18 27,3 48 72,7 

5 Diagnosis preeklamsia 10 17 25,8 49 74,2 
6 Pengobatan preeklamsia 12 6 9 60 91 
7 Komplikasi preeklamsia 13 65 98,4 1 1,6 
8 Pencegahan preeklamsia 14 61 92,4 5 7,6 

15 19 28,7 47 71,3 
 

Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia sebelum diberikan 
edukasi melalui media leaflet mayoritas menjawab benar pada soal nomor 13 yaitu komplikasi preeklamsia 
sebanyak 65 responden (98.4%). 
 

Tabel 5. Distribusi pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia sesudah pemberian edukasi melalui leaflet 
 

No Pernyataan Soal Benar Salah 
n % n % 

1 Pengertian preeklamsia 1 55 83,3 11 16,7 
2 29 44 37 56 
3 66 100 - - 
8 64 97 2 3 

2 Penyebab preeklamsia 4 65 98,4 1 1,6 
3 Faktor resiko preeklamsia 5 63 95,4 3 4,6 

6 65 98,4 1 1,6 
9 65 98,4 1 1,6 

4 Gejala preeklamsia 7 65 98,4 1 1,6 
11 29 44 37 56 

5 Diagnosis preeklamsia 10 66 100 - - 
6 Pengobatan preeklamsia 12 66 100 - - 
7 Komplikasi preeklamsia 13 65 98,4 1 1,6 
8 Pencegahan preeklamsia 14 61 92,4 5 7,6 

15 65 98,4 1 1,6 
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Berdasarkan tabel 5 diketahui bahwa pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia sesudah diberikan 
edukasi melalui media leaflet mayoritas menjawab benar pada soal nomor 3, 10, dan 12 yaitu pengertian 
preeklamsia, diagnosis preeklamsia, dan pengobatan preeklamsia sebanyak 66 responden (100%). 
 

Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil  
 

Tabel 6. Tingkat pengetahuan ibu hamil 
 

Pengetahuan Kelompok eksperimen Kelompok kontrol 
f % f % 

Pretest     
 Baik 0 0 0 0 
 Cukup 11 16,7 18 27,3 
 Kurang 55 83,3 48 72,7 
Posttest     
 Baik  61 92,4 0 0 
 Cukup 5 7,6 22 33,3 
 Kurang  0 0 44 66,7 

 

Berdasarkan tabel 6 diketahui bahwa tingkat pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia sebelum diberikan 
leaflet sebagian besar kurang sebanyak 55 responden (83,3%), sedangkan sesudah diberikan leaflet sebagian besar 
baik sebanyak 61 responden (92,4%).  
 
Pengaruh Pemberian Edukasi Melalui Media Leaflet terhadap Pengetahuan Ibu Hamil tentang 
Preeklamsia 
 
Tabel 7. Pengaruh pemberian edukasi melalui media leaflet terhadap pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia  
 

Variabel Pengetahuan n Mean Beda mean Min Max SD p-value 
Kelompok eksperimen Pretest 66 7,18 5,34 5 11 1,369 0,001 

Posttest 12,52 11 14 0,827 
Kelompok kontrol Pretest 66 7,36 0,11 4 10 1,688 0,194 

Posttest 7,47 5 10 1,372 
 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada kelompok intervensi, rerata pengetahuan pada fase pretest = 
7,18 dan posttest = 12,52, dengan nilai p = 0,001, sehingga disimpulkan bahwa ada perbedaan pengetahuan ibu 
hamil setelah diberikan leaflet; sedangkan pada kelompok kontrol, rerata pengetahuan pada fase pretest = 7,36 
dan posttest = 7,47, dengan nilai p = 0,194, sehingga disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan pengetahuan ibu 
hamil antara fase sebelum dan sesudah.   

PEMBAHASAN 
 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada perbedaan pengetahuan ibu hamil setelah diberikan leaflet pada 
kelompok intervensi; sedangkan pada kelompok kontrol tidak ada perbedaan pengetahuan ibu hamil antara fase 
sebelum dan sesudah. Dengan demikian, leaflet merupakan media yang efektif untuk meningkatkan pengetahuan 
ibu hamil tentang preeklamsia. Pengetahuan yang memadai tentang gangguan memberikan kontribusi besar untuk 
pencegahan, pengendalian dan manajemen. Laporan menunjukkan bahwa pengetahuan pasien tentang penyakit 
memiliki manfaat yang signifikan pada kepatuhan terhadap pengobatan dan membantu untuk mengurangi 
komplikasi yang terkait dengan penyakit (15,16).  

Beberapa penelitian menunjukkan terjadinya peningkatan persentase pengetahuan ibu hamil tentang 
preeklamsia sebelum diberikan pendidikan kesehatan juga sangat rendah (90%). Setelah diberikan pendidikan 
kesehatan pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia tinggi menjadi 40% (17). Oleh karena itu pengetahuan ibu 
hamil mengenai preeklamsi sangat penting mengurangi komplikasi serta mengenali makanan, vitamin, dan 
suplemen pendukung. Menurut tinjauan sistematis dan meta-analisis yang dilakukan di Australia, diketahui bahwa 
konsumsi suplemen kalsium mengurangi risiko berkembangnya preeklamsia, tetapi penyelidikan lebih lanjut 
diperlukan untuk mendukung sepenuhnya klaim ini (18). Dalam meta-analisis uji klinis yang dilakukan di Cina 
antara tahun 1991 dan 2012, diketahui suplemen kalsium tampaknya efektif dalam mengurangi risiko hipertensi 
selama kehamilan (19). Penggunaan suplemen vitamin antioksidan dalam kombinasi dengan suplemen L-arginin 
selama kehamilan mengurangi kejadian preeklamsia secara signifikan pada wanita yang berisiko mengalami 
kondisi tersebut (20).  

Penggunaan leaflet untuk mencegah preeklamsia pada ibu hamil pada penelitian ini sudah tepat dan efektif. 
Leaflet merupakan salah satu alat peraga yang disusun berdasarkan prinsip bahwa pengetahuan manusia diterima 
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atau ditangkap melalui panca indra (21). Leaflet mempunyai kelebihan berupa informasi yang tahan lama, 
mencakup orang banyak, biaya tidak tinggi, tidak perlu listrik, dapat dibawa dengan mudah, menimbulkan rasa 
keindahan, mempermudah pemahaman, dan meningkatkan gairah belajar. Kelebihan lainnya, sasaran dapat 
menyesuaikan dan belajar mandiri, dapat memberikan informasi secara detail, mudah dibuat, diperbanyak dan 
direvisi. 
 
KESIMPULAN 
 
Kesimpulan 
 

Terdapat pengaruh pemberian leaflet terhadap pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia di RSPUR 
Banda Aceh. Terjadi peningkatan rata-rata pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan leaflet. Tingkat 
pengetahuan ibu hamil tentang preeklamsia juga mengalami peningkatan.  
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