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ABSTRACT 
 

The main causes of maternal death are bleeding, hypertension in pregnancy and infection. As 

many as 32.26% are caused by high blood pressure which causes seizures, pregnancy poisoning and 

even maternal death. The purpose of this study was to determine the accuracy of the use of 

antihypertensive drugs in pregnant women with preeclampsia at RSUD Madising Pinrang Regency 

January-December 2022 period. This study is a descriptive observational study with a cross-sectional 

research design and uses retrospective data. The retrospective data in question is in the form of medical 
records of pregnant women with preeclampsia at Madising Hospital, Pinrang Regency for the period 

January-December 2022. Data analysis was carried out descriptively and compared with PNPK 

reference standards in 2016. Based on the research that has been done, the results of the accuracy of 

drug use in the right patient indicator are 97.44%, the right indication is 97.44%, the right dose is 100%, 

the right drug is 100%, and the right administration interval is 100%. The types of antihypertensive drugs 

used are the Calcium Channel Blocker (CCB) group in the form of nifedipine and the central a2 receptor 

agonist group in the form of methyldopa.  
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ABSTRAK 
 

Penyebab utama kematian ibu adalah pendarahan, hipertensi dalam kehamilan dan infeksi. 
Sebanyak 32,26%  disebabkan oleh tekanan darah tinggi yang menyebabkan kejang, keracunan 

kehamilan hingga menyebabkan kematian ibu. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui 

ketepatan penggunaan obat antihipertensi pada ibu hamil dengan preeklampsia di RSUD Madising 

Kabupaten Pinrang Periode Januari-Desember 2022. Penelitian ini termasuk jenis penelitian deskriptif 

observasional dengan rancangan penelitian cross sectional dan menggunakan data retrospektif. Data 

retrospektif yang dimaksud yaitu berupa rekam medik pasien ibu hamil dengan preeklampsia di RSUD 

Madising Kabupaten Pinrang periode januari-desember 2022. Analisis data dilakukan secara deskriptif 

dan dibandingkan dengan standar acuan PNPK tahun 2016. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan 

maka diperoleh hasil ketepatan penggunaan obat pada indikator tepat pasien sebanyak 97,44%, tepat 

indikasi sebanyak 97,44%, tepat dosis sebanyak 100%, tepat obat sebanyak 100%, dan tepat interval 

pemberian sebanyak 100%. Jenis obat antihipertensi yang digunakan yaitu golongan Calcium Channel 
Blocker (CCB) berupa nifedipine dan golongan agonis reseptor a2 sentral berupa metildopa. 

  

Kata kunci : Antihipertensi, ketepatan, hipertensi, preeklampsia. 
 

PENDAHULUAN 
Hiperrternsi (terkanan darah tinggi) merrurpakan salah satur masalah kerserhatan yang curkurp serriurs di 

serlurrurh durnia, terrmasurk di Indonersia. Hiperrternsi pada ibur hamil merrurpakan kondisi yang sangat pernting 
urnturk diperrhatikan karerna dapat mermberrikan dampak burrurk bagi kerserhatan ibur dan janin yang 

dikandurngnya. Komplikasi yang murngkin terrjadi akibat hiperrternsi pada kerhamilan terrmasurk 

prererklampsia, kerlahiran prermaturr, perrturmburhan janin terrhambat, bahkan kermatian ibur maurpurn janin. 

Angka Kermatian Ibur (AKI) di Indonersia serbersar 305/100.000 yang mernjadikan Indonersia 



 

perringkat ker 14 di wilayah ASErAN. Pernyerbab urtama kermatian ibur adalah perndarahan, hiperrternsi dalam 

kerhamilan dan inferksi, 32,26 % diserbabkan olerh terkanan darah tinggi yang mernyerbabkan kerjang, 

kerracurnan kerhamilan hingga mernyerbabkan kermatian ibur (Makmurr & Fitriahadi, 2020). 

Mernurrurt profil Dinas Kerserhatan Provinsi Surlawersi Serlatan tahurn 2020 yaitur pernyerbab kersakitan 

dan kermatian ibur merlipurti HB < 8 g %, terkanan darah tinggi sistol > 140 mmHg dan diastol > 90 mmHg, 

oerderma, prererklamsi, perndarahan, dan inferksi berrat. Hiperrternsi di Surlawersi Serlatan tahurn 2019 serbanyak 

25,06%, derngan perlayanan terrtinggi di Kaburpatern Bantaerng 100% dan Kaburpatern Pinrang 87,67%, di 

Makassar, pernyerbab kermatian materrnal terrbersar kerdura yaitur hiperrternsi pada ibur hamil derngan prerserntaser 

serbersar 33,3% hanya berrserlisih 10% dari pernyerbab urtama kermatian ibur yaitur perrdarahan derngan 

prerserntaser 42,4% (Dinas Kerserhatan Provinsi Surlawersi Serlatan, 2020). 

Perngobatan hiperrternsi pada ibur hamil mernjadi tantangan terrserndiri karerna perrlur 

mermperrtimbangkan kerserlamatan dan kerserhatan ibur serrta perrturmburhan dan perrkermbangan janin yang 

serdang dalam prosers. Salah satur pilihan perngobatan yang urmurm digurnakan adalah obat antihiperrternsi. 

Namurn, pernggurnaan obat antihiperrternsi pada ibur hamil harurs dilakurkan derngan sangat hati-hati dan 
sersurai derngan perdoman yang terlah ditertapkan, merngingat dampaknya dapat berrperngarurh pada kerserhatan 

ibur dan janin. 

Rurmursan masalah pernerlitian ini adalah bagaimana kerterpatan pernggurnaan obat antihiperrternsi 

pada ibur hamil derngan prererklampsia di RSUrD Madising Kaurpatern Pinrang urnturk perrioder Janurari-

Dersermberr 2022. Turjuran dari pernerlitian ini yaitur urnturk merngertahuri kerterpatan pernggurnaan obat 

antihiperrternsi pada ibur hamil derngan prererklampsia di RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang Perriode r 

Janurari-Dersermberr 2022. 

 

METODE 

Desain, tempat dan waktu 

Pernerlitian ini terrmasurk jernis pernerlitian derskriptif obserrvasional derngan rancangan pernerlitian 

cross serctional dan mernggurnakan data rertrosperktif. Pernerlitian dilakurkan murlai burlan Jurli 2023 – Marert 
2024. Termpat pernerlitian ini dilakurkan di rurang rerkam merdik RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang, 

Surlawersi Serlatan. 

Populasi dan Subjek 

Populasi 

Popurlasi dalam pernerlitian ini adalah serlurrurh data rerkam merdik pasiern ibur hamil derngan 

prererklampsia yang dirawat inap di RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang Perrioder Janurari-Dersermberr 2022. 

Subjek 

Surbjerk pernerlitian diambil derngan merlakurkan perrtimbangan kriterria inklursi dan erksklursi yang 

terlah diternturkan olerh pernerliti. Kriterria inklursi dan erksklursi surbjerk yang herndak diteriliti adalah serbagai 

berrikurt: 

1. Kriterria Inklursi   
Kriterria inklursi yang ditertapkan olerh pernerliti adalah rerkam merdik pasiern ibur hamil derngan 

prererklampsia ringan dan prererklampsia berrat yang merndapatkan terrapi antihiperrternsi. 

2. Kriterria Erksklursi   

Kriterria erksklursi yang ditertapkan olerh pernerliti adalah:   

a. Rerkam merdik pasiern ibur hamil derngan prererklampsia yang diserrtai pernyakit lain, yaitur hiperrternsi 

kronik, hiperrternsi gerstasional, dan diaberters merlliturs.  

b. Rerkam merdik pasiern yang tidak jerlas, tidak terrbaca ataur tidak lerngkap.   

 

Jenis dan Cara Pengumpulan Data 
Pada pernerlitian ini, instrurmern yang digurnakan adalah lermbar perngurmpurl data yang digurnakan 

urnturk merngurmpurlkan data yang diperrolerh dari rerkam merdik pasiern. Urnturk mernjaga kerrahasiaan iderntitas 

pasiern, lermbar perngurmpurlan data disajikan dalam bernturk taberl yang berrisi kolom nomor surbjerk, nomor 
rerkam merdik, ursia pasiern, ursia kerhamilan, Tanda-Tanda Vital (TTV), data laboratoriurm, diagnosis, terrapi 

obat yang diterrima dan riwayat pernyakit. 

 

Pengolahan dan analisis data 

Analisis data dilakurkan sercara derskriptif yaitur derngan merngervalurasi kerterpatan pernggurnaan obat 

antihiperrternsi pada pasiern ibur hamil derngan prererklampsia di RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang perrioder 

Janurari- Dersermberr 2022 yang dibandingkan derngan standar acuran PNPK tahurn 2016. Perngolahan data 

rerkam merdik urnturk merngertahuri profil pernggurnaan obat yang diberrikan pada pasiern ibur hamil derngan prer-



 

erkampsia merlipurti nama obat dan golongan obat. Kerterpatan pernggurnaan obat antihiperrternsi pada pasiern 

ibur hamil derngan prererklampsia dilakurkan sercara derskriptif kuralitatif derngan hasil dalam bernturk 

diagram/taberl dan perrserntaser mernggurnakan Microsoft Erxcerl. 

 

HASIL 

Data Karakteristik Ibu Hamil Preeklampsia 

Berrikurt ini adalah perrserntaser karakterristik ibur hamil derngan prererklampsia di RSUrD Madising 

Kaburpatern Pinrang perrioder Janurari-Dersermberr 2022. 

Taberl 1. Perrserntaser Karakterristik Ibur Hamil Prererklampsia 

Kriterria Katergori Jurmlah Pasiern 
n = 39 

Perrserntaser 

Ursia (Tahurn) 

(Derpkers RI, 

2009) 

Rermaja akhir (17–25 tahurn) 4 10.26 % 

Derwasa awal (26-35 tahurn) 27 69.23 % 

Derwasa akhir (36-45 tahurn) 8 20.51 % 

 

Ursia 

kerhamilan 

Trimersterr I (0-14 minggur) 0 0 

Trimersterr II (14-28 minggur) 9 23.08 % 

Trimersterr III (28-42 minggur) 30 76.92 % 

Proterinurria 

(Permerriksaan 

Dipstick) 

1+  1 2.56 % 

2+  8 20.51 % 

3+  27 69.23 % 

4+ 3 7.69 % 

Diagnosis PE rR (Prererklampsia Ringan) 1 2.56 % 

PE rB (Prererklampsia Berrat) 38 97.44 % 

Surmberr : Data Primerr, 2024 

Gambaran Penggunaan Obat Antihipertensi 

Berrikurt ini adalah perrserntaser pernggurnaan obat antihiperrternsi pada ibur hamil derngan 

prererklampsia di RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang perrioder Janurari-Dersermberr 2022. 

Taberl 2. Perrserntaser Pernggurnaan Obat Antihiperrternsi 

Nama Obat Jumlah Pasien Persentase 

Niferdipiner 34 87,18% 

Mertildopa - - 

Niferdipiner+Mertildopa 5 12,82% 

Jumlah 39 100% 

Surmberr : Data Primerr, 2024 

Evaluasi Ketepatan Penggunaan Obat Antihipertensi 

Berrikurt ini adalah perrserntaser kerterpatan pernggurnaan obat antihiperrternsi pada ibur hamil derngan 

prererklampsia di RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang perrioder Janurari-Dersermberr 2022.  

Taberl 3. Perrserntaser Kerterpatan Pernggurnaan Obat Antihiperrternsi 

Ketepatan 

(Jumlah pasien = 39) 

Tepat Tidak 

Tepat 

Persentase 

Ketepatan 

Terpat Pasiern 38 1 97,44% 

Terpat Indikasi 38 1 97,44% 

Terpat Obat 39 - 100% 

Terpat Dosis 39 - 100% 

Terpat Interrval Permberrian 39 - 100% 

Surmberr : Data Primerr, 2024 

PEMBAHASAN 

Karakteristik Ibu Hamil Berdasarkan Usia 

Berrdasarkan taberl diatas (Taberl 1) dapat dilihat, karakterristik ibur hamil berrdasarkan ursia paling 

banyak adalah katergori derwasa awal (26-35) tahurn serbersar 69,23% dan berrturrurt- turrurt diikurti olerh 

katergori derwasa akhir (36-45) tahurn dan rermaja akhir (17-25) tahurn derngan perrserntaser masing-masing 

20,51% dan 10,26%. 

Karakteristik Ibu Hamil Berdasarkan Usia Kehamilan 

Berrdasarkan taberl diatas (Taberl 1) dapat dilihat bahwa karakterristik ibur hamil berrdasarkan ursia 



 

kerhamilan paling banyak adalah pada trimersterr kertiga (28-42 minggur) yaitur serbanyak 76,92%. 

Karakteristik Ibu Hamil Berdasarkan Kadar Proteinuria 
Berrdasarkan taberl diatas (Taberl 1) dapat dilihat, karakterristik ibur hamil berrdasarkan kadar 

proterinurria paling banyak adalah pada permerriksaan dipstick 3+ yaitur serbanyak 69,23%. 

Karakteristik Ibu Hamil Berdasarkan Diagnosis 

Berrdasarkan taberl diatas (Taberl 1) dapat dilihat, karakterristik ibur hamil berrdasarkan diagnosis 

paling banyak adalah Prererklampsia Berrat (PErB) yaitur serbanyak 97,44%. 

Gambaran Penggunaan Obat Antihipertensi 

Berrdasarkan taberl diatas (Taberl 2) dapat dilihat bahwa golongan obat antihiperrternsi yang paling 

banyak diberrikan pada ibur hamil derngan prererklampsia yaitur Calciurm Channerl Blockerr (CCB) berrurpa 

niferdipiner serbanyak 87,18%. Serlain itur terrdapat jurga permberrian obat antihiperrternsi derngan kombinasi 

antara niferdipiner dan mertildopa serbanyak 12,82%. Mertildopa merrurpakan obat antihiperrternsi golongan 

agonis rerserptor a2 serntral, mertildopa merrurpakan obat antihiperrternsi yang paling aman diberrikan kerpada 

ibur hamil (PNPK, 2016). 

Evaluasi Ketepatan Penggunaan Obat Antihipertensi 

1. Tepat Pasien 
Mernurrurt Balai Kerserhatan Indra Masyarakat Provinsi Jawa Terngah, Iderntifikasi pasiern adalah 

suratur sisterm iderntifikasi kerpada pasiern urnturk mermberdakan antara pasiern satur derngan pasiern yang lainnya 

serhingga mermperrlancar ataur mermperrmurdah dalam permberrian perlayanan kerpada pasiern. Turjuran 

dilakurkan iderntifikasi pasiern adalah urnturk mermastikan kerterpatan pasiern yang akan mernerrima layanan 

ataur tindakan, serrta urnturk mernyerlaraskan layanan ataur tindakan yang diburturhkan olerh pasiern (Kermernkers 

RI, 2023). Ervalurasi kerterpatan pasiern dalam pernerlitian ini dilihat dari kontraindikasi obat antihiperrternsi 

yang digurnakan dan dibandingkan derngan riwayat pernyakit pasiern serrta dilihat dari aman ataur tidaknya 

obat antihiperrternsi yang digurnakan pada ibur hamil berrdasarkan Prergnancy Risk Catergory obat terrserburt. 

Berrdasarkan pernerlitian yang terlah dilakurkan pada 39 rerkam merdik ibur hamil derngan 
prererklampsia, didapatkan kerterpatan pasiern serbersar 97,44%. Obat antihiperrternsi yang diberrikan adalah 

niferdipin perroral serrta kombinasi antara niferdipin dan mertildopa. Niferdipiner sampai saat ini mernjadi obat 

pilihan urnturk hiperrternsi dalam kerhamilan yang terrdapat di Indonersia. Niferdipiner dikontraindikasikan 

pada pasiern derngan kondisi syok kardiogernik, sternosis aorta lanjurt dan porfiria. Pada pernerlitian ini, tidak 

ada pasiern derngan kondisi yang dikontraindikasikan derngan niferdipiner.   

Mernurrurt standar acuran PNPK Prererklampsia 2016, permberrian antihiperrternsi yang aman urnturk 

ibur hamil derngan prererklampsia pilihan perrtama adalah niferdipiner perroral short acting, hidralaziner dan 

labertalol parernterral. Alterrnatif permberrian antihiperrternsi yang lain adalah nitogliserrin, mertildopa, labertalol 

(POGI, 2016). Hal terrserburt sersurai derngan permberrian kombinasi antara niferdipin dan mertildopa urnturk 

pasiern ibur hamil derngan prererklampsia berrat. 

Serdangkan terrdapat 1 (satur) pasiern yang dinyatakan tidak terpat pasiern karerna obat antihiperrternsi 
diberrikan pada pasiern ibur hamil derngan prererklampsia ringan dan obat yang digurnakan adalah niferdipin 

perroral. Mernurrurt standar acuran PNPK Prererklampsia 2016, antihiperrterni direrkomerndasikan pada 

prererklampsia derngan hiperrternsi berrat, ataur terkanan darah sistolik ≥ 160 mmHg ataur diastolik ≥ 110 

mmHg. 

2. Tepat Indikasi 

Terpat indikasi adalah kersersuraian permberrian obat antara indikasi derngan diagnosa dokterr. 

Permilihan obat merngacur pada pernergakan diagnosis. Jika diagnosis yang tidak sersurai maka obat yang 

digurnakan jurga tidak akan mermberri erferk yang diinginkan ditergakkan (Erka Kartika ert al, 2018). Ervalurasi 
kerterpatan indikasi dalam pernerlitian ini dilihat dari kerterpatan permilihan obat antihiperrternsi berrdasarkan 

diagnosis pernyakit. 

Berrdasarkan pernerlitian yang dilakurkan pada 39 rerkam merdik ibur hamil derngan prererklampsia 

didapatkan kerterpatan indikasi serbersar 97,44%. Obat antihiperrternsi yang diberrikan adalah niferdipiner 

perroral dan diberrikan pada pasiern ibur hamil derngan prererklampsia berrat yang ditandai derngan terkanan 

darah sistolik ≥ 160 mmHg dan terkanan darah diastolik ≥ 110 mmHg, serrta adanya proterinurria yaitur ≥ 3 

+. 

Terrdapat satur pasiern yang dinyatakan tidak terpat indikasi karerna obat antihiperrternsi yang 

diberrikan adalah niferdipiner perroral dan diberrikan pada pasiern ibur hamil derngan prererklampsia ringan. 

Permberrian niferdipiner perroral diberrikan karerna terkanan darah pada pasiern ini tidak stabil (tertapi tidak 

sampai mermasurki hiperrternsi berrat), serhingga diberrikan niferdipiner urnturk merngontrol terkanan darah pasiern 



 

tertapi tidak ada gerjala lain yang merngarah pada prererklampsia berrat, olerh karerna itur didiagnosis 

prererklampsia ringan. Pernggurnaan niferdipiner pada ibur hamil derngan prererklampsia ringan tidak terpat 

karerna mernurrurt standar acuran PNPK Prererklampsia 2016, pernggurnaan obat antihiperrternsi hanya 

digurnakan pada pasiern ibur hamil derngan prererklampsia berrat.  

Serdangkan urnturk prererklampsia ringan dilakurkan ervalurasi kertat serperrti ervalurasi gerjala materrnal 

dan gerrakan janin sertiap hari olerh pasiern, ervalurasi terkanan darah 2 kali dalam serminggur sercara poliklinis, 

ervalurasi jurmlah trombosit dan furngsi liverr sertiap minggur, ervalurasi UrSG dan kerserjahterraan janin sercara 

berrkala (dianjurrkan 2 kali dalam serminggur) (PNPK, 2016). 

3. Tepat  Obat 

` Terpat obat adalah kersersuraian permberrian obat antihiperrternsi yang dapat ditimbang dari kerterpatan 

kerlas lini terrapi, jernis dan kombinasi obat bagi pasiern hiperrternsi (Erka Kartika ert al, 2018). Ervalurasi 

kerterpatan obat dalam pernerlitian ini dilihat dari kerterpatan permilihan golongan obat antihiperrternsi yang 

aman urnturk ibur hamil dan dibandingkan derngan standar acuran PNPK Prererklampsia 2016. 

Berrdasarkan pernerlitian yang terlah dilakurkan pada 39 rerkam merdik ibur hamil  derngan 

prererklampsia, didapatkan kerterpatan obat serbersar 100%. Obat antihiperrternsi yang diberrikan adalah 

niferdipiner perroral dan kombinasi antara niferdipiner dan mertildopa. Niferdipiner  terrmasurk golongan 

Calciurm Channerl Blockerr (CCB) dan merrurpakan first liner terrapi pada pasiern ibur hamil derngan 
prererklampsia berrat. Niferdipin merrurpakan obat yang ideral urnturk pernanganan prererklampsia karerna 

niferdipin mermpurnyai onsert yang cerpat, bioavailabilitas dari niferdipiner rerlatif cerpat terrlerpas dan mernyerbar 

serkitar 84%-89% dalam darah, dapat diberrikan perr oral dan erferktif mernurrurnkan terkanan darah tanpa 

mernyerbabkan erferk samping yang berrbahaya (POGI, 2016).  

Mertildopa merrurpakan agonis rerserptor alfa yang berkerrja di sisterm saraf pursat, yaitur obat 

antihiperrternsi yang paling serring digurnakan urnturk wanita hamil derngan hiperrternsi kronis. Digurnakan 

serjak tahurn 1960, mertildopa mermpurnyai saferty margin yang luras (paling aman). Mernurrurt standar acuran 

PNPK Prererklampsia 2016, Permberrian antihiperrternsi pilihan perrtama adalah niferdipiner perroral short 

acting, hidralaziner dan labertalol parernterral. Alterrnatif permberrian antihiperrternsi yang lain adalah 

nitogliserrin, mertildopa, labertalol (POGI, 2016). 

4. Tepat Dosis 

Terpat dosis adalah kersersuraian permberrian dosis obat antihiperrternsi derngan rerntang dosis terrapi, 

ditinjaur dari dosis pernggurnaan perr hari derngan didasari pada kondisi khursurs pasiern. Bila perrerserpan obat 

antihiperrternsi berrada pada rerntang dosis minimal dan dosis perr hari yang dianjurrkan maka perrerserpan 

dikatakan terpat dosis (Erka Kartika ert al, 2018). Ervalurasi kerterpatan dosis dalam pernerlitian ini dilihat dari 

kerterpatan permberrian dosis antihiperrternsi yang dibandingkan derngan standar acuran PNPK Prererklampsia 

2016. 

Berrdasarkan pernerlitian yang terlah dilakurkan pada 39 rerkam merdik ibur hamil derngan 

prererklampsia, didapatkan kerterpatan dosis serbersar 100%. Dosis niferdipiner perroral yang diberrikan terlah 
sersurai derngan rerntang dosis terrapi yang terlah diternturkan yaitur 10-30 mg dan dosis mertildopa perroral 

diberrikan 250 mg berrdasarkan terkanan darah. Mernurrurt standar acuran PNPK Prererklampsia 2016, 

pernggurnaan obat antihiperrternsi niferdipiner perroral short acting adalah 10-30 mg. Serdangkan dosis urnturk 

mertildopa biasanya dimurlai pada dosis 250-500 mg perr oral 2 ataur 3 kali serhari, derngan dosis maksimurm 

3 g perr hari (POGI, 2016). 

5. Tepat Interval Pemberian 

Terpat interrval waktur permberrian obat adalah kersersuraian frerkurernsi dalam permberrian obat. Obat 

yang diminurm 3 kali serhari diartikan bahwa obat terrserburt harurs diminurm derngan interrval sertiap 8 jam. 
Ervalurasi kerterpatan interrval permberrian obat dalam pernerlitian ini dilihat dari kerterpatan frerkurernsi 

permberrian obat antihiperrternsi dan dibandingkan derngan standar acuran PNPK Prererklampsia 2016. 

Berrdasarkan pernerlitian yang terlah dilakurkan pada 39 rerkam merdik ibur hamil derngan 

prererklampsia, didapatkan kerterpatan interrval permberrian obat serbersar 100%. Serlurrurh pernggurnaan obat 

dinyatakan terpat interrval permberrian karerna obat yang diberrikan surdah sersurai derngan frerkurernsi permberrian 

obat yang terlah diternturkan. Mernurrurt standar acuran PNPK Prererklampsia 2016, pernggurnaan obat 

antihiperrternsi niferdipiner perroral short acting adalah 10 mg derngan frerkurernsi 1-3 kali serhari. Serdangkan 

dosis urnturk mertildopa adalah 250 mg derngan frerkurernsi 2-3 kali serhari (POGI, 2016). 

KESIMPULAN 
Berrdasarkan pernerlitian yang terlah dilakurkan di RSUrD Madising Kaburpatern Pinrang terntang 



 

ervalurasi kerterpatan pernggurnaan obat antihiperrternsi pada ibur hamil derngan prererklampsia yang dilakurkan 

terrhadap 39 rerkam merdik ibur hamil derngan prererklampsia didapatkan perrserntaser hasil yaitur kerterpatan 

pasiern serbersar 97,44%, kerterpatan indikasi serbersar 97,44%, kerterpatan obat serbersar 100%, kerterpatan dosis 

serbersar 100% dan kerterpatan interrval permberrian serbersar 100%. 

SARAN 
Saran urnturk pernerliti serlanjurtnya yaitur serbaiknya merlakurkan pernerlitian di sarana perlayanan 

kerserhatan serperrti rurmah sakit urmurm ataur purskersmas derngan jurmlah pasiern prererklampsia yang tinggi 

surpaya data yang diperrolerh lerbih akurrat.  

UCAPAN TERIMA KASIH 
Urcapan terrima kasih kerpada bapak/ibur permbimbing dalam mermbantur mermberri saran serrta 

masurkan dalam perlaksanaann pernerlitian ini. Pihak terrkait yang mermbantur dalam perngurmpurlan data di 

Rurmah Sakit Madising. Serrta orang tura yang sernantiasa mermberri durkurngan serrta sermangat.  
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