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Abstract

Background : Based on Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) 2012, there are 359 of
100000 live births from maternal mortality. It is caused by bleeding, hypertension, infection, abortion,
prolonged partus, and other illnesses. One of many efforts to decrease the blood pressure is by giving
calcium supplement. The main determinant of the effectiveness of the medical treatment in hypertension
is obedience.

Objective : This study aims to know the effect of obedience in consuming calcium supplement on blood
pressure in pregnant women.

Method : The method of this study is using observation with cohort retrospective design. The sample of
this study is 88 pregnant women who consumed calcium supplement. They can communicate and they
live in Koja Subdistrict’s local government clinic area.

Result : The result of the study shows that there is no significant effect of obedience in consuming
pregnant women’s calcium supplement on blood pressure (p > 0.05).

Conclusion : The conclusion of this study is obedience in consuming calcium supplement on pregnant
women does not show the significant effect on blood pressure.

Keyword: calcium supplement, pregnant women, obedience

Abstrak

Latar belakang : Angka kematian ibu yang tinggi, berdasarkan Survei Demografi dan Kesehatan
Indonesia (SDKI) tahun 2012 terdapat 359 dari 100.000 kelahiran hidup dari angka kematian ibu.
Penyebab langsung kematian ibu dapat disebabkan karena pendarahan, hipertensi, infeksi, abortus, partus
lama dan penyakit lainnya. Salah satu upaya menurunkan tekanan darah dapat dilakukan dengan
pemberian suplemen kalsium. Penentu utama efektifitas pengobatan dalam hipertensi adalah kepatuhan.
Tujuan : Mengetahui pengaruh kepatuhan penggunaan suplemen kalsium terhadap tekanan darah pada
ibu hamil.

Metode : penelitian observasional dengan rancangan studi cohort retrospektif. Sampel penelitian adalah
88 ibu hamil yang mengonsumsi suplemen kalsium, dapat berkomunikasi dengan baik dan bertempat
tinggal di wilayah puskesmas Koja Jakarta Utara.

Hasil : hasil penelitian diperoleh tidak ada pengaruh signifikan antara kepatuhan konsumsi kalsium ibu
hamil terhadap tekanan darah (p>0,05)

Kesimpulan : kepatuhan penggunaan suplemen kalsium ibu hamil tidak menunjukkan pengaruh yang
signifikan terhadap tekanan darah.

Kata kunci : suplemen kalsium, ibu hamil, kepatuhan
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PENDAHULUAN

Menurut WHO, kematian ibu hamil di
definisikan sebagai kematian pada masa kehamilan
atau dalam periode 42 hari setelah berakhirnya
kehamilan, akibat dari kehamilan itu sendiri atau
karena penangannya, tetapi bukan disebabkan oleh
kecelakaan atau cedera.

Berdasarkan  Survei Demografi dan
Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012, angka
kematian ibu (AKI) di Indonesia masih tinggi yaitu
sebesar 359 dari 100.000 kelahiran hidup. Menurut
infoDATIN kementerian RI, penyebab langsung
kematian ibu dapat disebabkan karena pendarahan,
hipertensi, infeksi, abortus, partus lama dan
penyakit lainnya.

Kejadian hipertensi dalam kehamilan dapat
disebabkan oleh berbagai macam sebab antara lain
zat gizi dalam makanan yang dikonsumsi serta
defisiensi  kalsium pada masa kehamilan
(Permaesih, Dewi.,et.al . 1999). Salah satu upaya
menurunkan tekanan darah dapat dilakukan dengan
pemberian suplemen (Alldredge, B.K.,. et.al. 2009).
Salah satu suplemen makanan yang diberikan untuk
ibu hamil yaitu suplemen kalsium (Mulya, FM dan
Bahar, H. 2014).

Menurut McCarron DA dkk yang dikutip
dari Putri EHD (2014), kadar kalsium di dalam
darah penting dalam pengaturan tekanan darah
dengan cara membantu kontraksi otot-otot pada
dinding pembuluh darah serta memberi sinyal
untuk pelepasan hormon-hormon yang berperan
dalam pengaturan darah.

Menurut  WHO  (2003), kepatuhan
merupakan penentu utama efektifitas pengobatan
dalam hipertensi. Hal ini sering disebabkan karena
kurangnya pengetahuan dan pemahaman pasien
tentang obat dan segala sesuatu yang berhubungan
dengan penggunaan obat yang salah (Depkes R,
2007). Berdasarkan fakta tersebut penulis ingin
mengetahui pengaruh kepatuhan penggunaan
suplemen kalsium terhadap tekanan darah pada
pasien ibu hamil.

METODE
Desain studi

Penelitian ini menggunakan desain penelitian
cohort retrospektif. Penelitian ini dilaksanakan di
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wilayah puskesmas Jakarta Utara Provinsi DKI
Jakarta. Waktu penelitian dilakukan selama 2
bulan, terhitung sejak pada bulan Juli sampai
Agustus tahun 2017.

Populasi dan sampel

Populasi dari penelitian ini adalah seluruh ibu
hamil, mengkonsumsi suplemen kalsium, dan
bertempat tinggal di wilayah puskesmas Jakarta
Utara Provinsi DKI Jakarta dengan inklusi
penelitian ini adalah seluruh ibu hamil yang
memiliki usia kandungan > 28 minggu, serta telah
atau akan diberikan suplemen kalsium, dapat
berkomunikasi dengan baik, bertempat tinggal di
wilayah Puskesmas Koja Jakarta Utara Provinsi
DKI Jakarta, dan mau menjadi responden serta
bersedia diwawancarai untuk dijadikan sampel.
Kriteria eksklusi dalam penelitian ini adalah semua
ibu hamil yang termasuk dalam kriteria inklusi
namun menerima pengobatan dengan MgSO4,
disertai dengan penyakit penyerta seperti diabetes
melitus, dan menolak diwawancarai untuk
dijadikan sampel penelitian.

Data dan instrument

Data yang dikumpulkan merupakan sebuah
data primer dan data sekunder. Alat yang
digunakan sebagai pengumpulan data pada
penelitian ini adalah kuesioner dan rekam medis.

Analisa statistik

Dilakukan dua analisa dalama penelitian yaitu
analisa univariat digunakan untuk mendeskripsikan
karakteristik variabel penelitian. Pada penelitian
dilakukan analisa univariat terhadap variabel
independen (kepatuhan konsumsi kalsium, umur,
pekerjaan, pendidikan, etnis atau suku, frekuensi
kunjungan antenatal, paritas riwayat hipertensi,
pengetahuan gizi kalsium). Analisa ini bertujuan
untuk melihat distribusi frekuensi dari masing-
masing variabel. Analisa bivariat digunakan setelah
analisa univariat dilakukan dengan tujuan melihat
hubungan variabel independen dengan variabel
dependent dan menggunakan uji kai kuadrat.

HASIL

Karakteristik responden
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Sebagian besar ibu hamil (92,0%)
memiliki usia 20-35 tahun yang merupakan usia
tidak beresiko dalam kehamilan. Lebih dari
setengah responden ibu hamil (68,2%) memiliki
tingkat pendidikan yang tinggi. Sebagian besar ibu
hamil (83,0%) tidak bekerja dan termasuk dalam
kategori ibu yang beresiko. Penelitian dilakukan di
puskesmas dan sebagian besar dari responden
(78,4%) memiliki frekuensi kunjungan antenatal
yang baik yaitu, > 4 kali. Lebih dari

setengah responden (79,5%) memiliki paritas yang
beresiko vyaitu <2 dan >4. Sebagian besar
responden (72,7%) tidak memiliki riwayat
hipertensi dan memili pengetahuan terhadap gizi
kalsium yang cukup (65,9%). Lebih dari setengah
responden mendapatkan pelayanan  petugas
kesehatan yang positif (52,3%). Gambaran
distribusi  frekuensi responden tersebut dapat
dilihat dari tabel berikut :

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Ibu di Puskesmas
Kecamatan Koja Jakarta Utara Tahun 2017

Karakteristik Jumlah (%)
Golongan umur

20-35 tahun 81 92,0

<20 dan >35 tahun 7 8,0
Pendidikan

Tinggi 60 68,2

Rendah 28 31,8
Pekerjaan

Bekerja 15 17,0

Tidak bekerja 73 83,0
Frekuensi kunjungan antenatal

> 4 kali 69 78,4

< 4 kali 19 21,6
Paritas

2-3 anak 18 20.5

<2 dan>4 70 79,5
Riwayat hipertensi

Tidak ada 64 72,7

Ada 24 27,3
Pengetahuan gizi

Cukup 58 65,9

Kurang 30 34,1
Sikap petugas

Positif 46 52,3

Negatif 42 47,7

Suku atau etnis yang paling banyak
dari hasil analisis data dari tabel
menunjukkan bahwa responden dengan suku
Jawa (35 dan 39,8%)

lebih dominan dibandingkan dengan suku
lainnya seperti Sunda, Betawi, Sumatera,
Madura dan Makasar, Medan, Manado,
NTB, NTT, Padang, serta Sulawes
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Tabel 2. Distribusi Frekuensi Karakteristik 1bu Menurut Etnis atau Suku di Puskesmas Kecamatan Koja Jakarta

Utara Tahun 2017

Jumlah (%)
Betawi 14 15,9
Jawa 35 39,8
Madura 3 3,4
Makasar 3 3,4
Manado 1 1,1
Medan 2 2,3
NTB 1 1,1
NTT 1 1,1
Padang 1 1,1
Sulawesi 1 11
Sumatera 7 8,0
Sunda 19 21,6
Total 88 100

Faktor-faktor yang berhubungan dengan tekanan darah dalam mengonsumsi suplemen kalsium
Tabel 3. Hubungan antar variabel dengan tekanan darah dalam mengonsumsi suplemen kalsium

Turun Naik
Variabel p-value OR 95% ClI
n % n %
Kepatuhan
Patuh 15 | 34,1 | 29 | 659
0,151 4,494 (0,769-5,263)
Kurang Patuh 9 20,5 | 35 | 79,5
Golongan umur
20-35 tahun 21 | 259 | 60 | 74,1
0,335 2,163 (0,096-2,259)
<20 dan >35 tahun 3 42,9 4 57,1
Pendidikan
Tinggi 18 30 42 70
0,4 3,982 (0,545-4,527)
Rendah 6 | 21,4 | 22 | 78,6
Pekerjaan
Bekerja 6 40 9 60
0,224 5,874 (0,637-6,511)
Tidak Bekerja 18 | 24,7 | 55 | 75,3
Frekuensi kunjungan antenatal
>4 kali 15 | 21,7 | 54 | 783
0,026 0,791 (0,106-0,897)
< 4 kali 9 | 474 | 10 | 52,6
Paritas
2-3 anak 4 | 222 | 14 | 778
0,59 2,225 (0,210-2,435)
<2dan>4 20 | 286 | 50 | 71,4
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Riwayat Hipertensi

Tidak Ada 17 | 26,6 | 47 | 73,4 2,176 (0,310-
Ada 7 129217 | 70,8 o807 2,486)
Pengetahuan Gizi

Cukup 20 [ 34,5 | 38 | 65,5 10,128 (1,047-
Kurang 4 |13,3| 26 | 86,7 o055 11,175)
Sikap Petugas

Positif 14 30,4 | 32 | 69,6 3,07 (0,543-
Negatif 10 | 238 | 32 | 76,2 nAm 3,163)

Tekanan darah dalam kehamilan dapat
dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti faktor
kepatuhan konsumsi suplemen kalsium, faktor
karakteristik ibu (umur, pendidikan, dan pekerjaan),
faktor riwayat kehamilan (frekuensi kunjungan
antenatal dan  paritas), status  kesehatan
(pengetahuan gizi dan riwayat hipertensi), serta

sikap petugas.
Hasil analisa bivariat (Tabel 3) menunjukkan
bahwa variabel yang memiliki hubungan yang
signifikan dengan tekanan darah ibu hamil adalah
frekuensi kunjungan antenatal dan pengetahun gizi
kalsium. Variabel lain seperti kepatuhan konsumsi
kasium, umur, pekerjaan, pendidikan, paritas,
riwayat hipertensi, dan sikap petugas tidak memiliki
hubungan yang signifikan dengan tekanan darah ibu
hamil

Tabel 4. Hubungan Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah

Konsumsi Kalsium

Mean Std.Deviasi

Std. Eror | P Value | N

TD1 | 70,11 6,158 0,656

0,709 88

TD3 | 69,773 6,2029

0,6612

88

Hasil analisa bivariat (Tabel 4) hubungan
tekanan darah sebelum dan sesudah konsumsi
kalsium menunjukkan hasil uji statistik independent
t-test diperoleh nilai p = 0,709, berarti pada alpha 5
% tidak terdapat perbedaan yang signifikan.

PEMBAHASAN

Hubungan tekanan darah sebelum dan
sesudah konsumsi kalsium tidak terdapat perbedaan
yang signifikan. Hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh Wigunarto, E (2008)
yang menyebutkan bahwa tidak ada pengaruh pada
tekanan darah sebelum dan sesudah diberikan
kalsium laktat selama 14 hari terhadap penurunan
tekanan darah sistolik. Hasil analisa ini dapat
disebabkan karena penggunaan dosis suplemen
kalsium yang diberikan tidak sesuai standart dari
WHO vyaitu, 1,5-2,0 g sehingga pemberian
suplemen kalsium pada ibu hamil ini tidak dapat
memberikan pengaruh terhadap tekanan darah.

Hubungan kepatuhan konsumsi kalsium
dengan tekanan darah menunjukkan tidak ada
pengaruh signifikan. Hasil penelitian tidak sesuai
dengan penelitian Sholihah, N.R dan Nurhayati, Evi
(2010), yang menyebutkan bahwa konsumsi kalsium
memiliki hubungan yang bermakna dengan kejadian
preeklamsia. Hal ini dapat pula disebabkan karena
faktor resiko tekanan darah tinggi seperti indeks masa
tubuh, aktifitas fisik dan konsumsi sodium (Margolis
dkk, 2009).

Menurut Sholihah, N.R dan Nurhayati, Evi
(2010) tidak berbeda jauh dengan hasil penelitian
yang ada yaitu, tidak adanya hubungan yang
signifikan antara umur dengan kejadian
preeklamsia dan tekanan darah. Hal ini dapat
disebabkan karena ibu lebih bisa menjaga dan
mawas diri terhadap setiap kehamilannya.

Penelitian ini menunjukkan pekerjaan ibu
hamil tidak memilki hubungan yang signifikan
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dengan tekanan darah. penelitian ini sesuai
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Wigunarto, E (2008) yang menjelaskan bahwa
responden yang tidak bekerja memiliki rata-rata
tekanan darah lebih tinggi dibandingkan yang
bekerja. Dalam hal ini, perbedaan hasil analisa
dapat dikarenakan status bekerja yang memiliki
penghasilan atau tidak, tetap bisa mengakses
fasilitas dan pelayanan kesehatan yang baik dan
berkualitas denganJurnal Kesehatan STIKes IMC
Bintaro adanya pelayanan pemerintah
dalam bidang kesehatan yaitu BPJS.

Pendidikan dapat berkontribusi dalam
perubahan terhadap perilaku dalam kesehatan
(Depkes RI. 2009). Dari hasil penelitian
menunjukkan tidak adanya hubungan antara
pendidikan dengan tekanan darah ibu dapat
disebabkan karena tempat tinggal ibu yang terletak
di ibu kota, sehingga akses informasi mudah. Oleh
karena tidak ada perbedaan tingkat pendidikan ibu
dengan tekanan darah. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian Rostika, Asri Deny (2012), yang
menyebutkan bahwa secara statistik tidak ada
hubungan yang bermakna antara pendidikan ibu
hamil dengan tekanan darah.

Kunjungan antenatal yang berkualitas Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian Rostika,
Asri Deny (2012), yang menyebutkan bahwa secara
statistik tidak ada hubungan yang bermakna antara
pendidikan ibu hamil dengan tekanan darah.
Penelitian yang dilakukan Rostika, Asri Deny
(2012)  menyebutkan, frekuensi  kunjungan
antenatal memiliki pengaruh yang signifikan
dengan kejadian preeklamsia. Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian Rostika, Asri Deny
(2012), yang menyebutkan bahwa secara statistik
tidak ada hubungan yang bermakna antara
pendidikan ibu hamil dengan tekanan darah. Hal ini
dapat disebabkan karena banyak ibu hamil yang
menyadari pentingnya kunjungan kehamilan di
pelayanan kesehatan.

Hasil penelitian hubungan paritas terhadap
tekanan darah menyebutkan tidak ada pengaruh
signifikan antara kedua variabel tersebut. Hasil
penelitian sejalan dengan penelitian Sholihah, N.R
dan Nurhayati, Evi (2010), yang menyebutkan
bahwa setelah dilakukan analisa data, diketahui
tidak ada hubungan yang bermakna antara paritas
dengan konsumsi kalsium maupun kejadian
preeklamsia. Hal ini dapat disebabkan karena,
mudahnya pelayanan kesehatan dan akses informasi
membuat setiap ibu hamil dengan berbagai paritas
dapat lebih menjaga kehamilannya.Penelitian
Rostika, Asri Deny (2012)
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menyebutkan bahwa tidak adanya perbedaan
proporsi kejadian preeklamsia antara ibu hamil yang
memiliki pengetahuan kurang dengan ibu hamil yang
memiliki pengetahuan yang cukup. Sebaliknya
penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara pengetahuan gizi kalsium dengan
tekanan darah. Jadi, dapat disimpulkan bahwa ibu
dengan pengetahuan yang cukup akan lebih peduli
pada kesehatannya dan sang bayi, sehingga dapat
mencegah adanya komplikasi pada kehamilan.

Keluarga dengan riwayat hipertensi akan
menyebabkan keturunannya memiliki hipertensi
pula (Suzuki H dan Saruta T. 2004). Namun, dalam
penlitian tidak menunjukkan adanya hubungan
antara riwayat hipertensi dengan tekanan darah.
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
telah dilakukan oleh Setiawan, R.P (2015), yang
menyatakan bahwa tidak ada kaitan yang signifikan
antara riwayat hipertensi dengan dengan terjadinya
preeklamsia ringan. Ketidaksesuaian ini dapat
disebabkan karena ibu dengan riwayat hipertensi
telah belajar dari pengalaman keluarga yang pernah
mengalami hipertensi. Sehingga ibu dengan riwayat
hipertensi, bisa lebih menjaga kehamilannya.

Perilaku petugas juga berperan dalam
mengurangi resiko komplikasi terhadap ibu hamil
(Kemenkes, RI. WHO. et,.al. 2013). Hasil analisa
penelitian tidak menunjukkan hasil yang signifikan.
penelitian ini sesuai dengan penelitian Silvia, Voni
(2012), yang menyebutkan bahwa tidak ada
hubungan yang signifikan antara sikap petugas
dengan kepatuhan konsumsi TTD oleh responden.
Hal ini dapat disebabkan karena, setiap ibu memiliki
tingkat pengetahuan tentang suplemen kalsium yang
baik sehingga sikap petugas pelayanan kesehatan
tidak memiliki hubungan yang signifikan dengan
tekanan darah.

KESIMPULAN

Faktor yang berhubungan dengan tekanan
darah dalam mengonsumsi suplemen Kkalsium
adalah  frekuensi  kunjungan antenatal dan
pengetahun gizi kalsium. Variabel lain seperti
kepatuhan konsumsi kasium, umur, pekerjaan,
pendidikan, paritas, riwayat hipertensi, dan sikap
petugas tidak memiliki hubungan yang signifikan
dengan tekanan darah ibu hamil. Tidak ada pula
pengaruh yang signifikan antara tekanan darah
sebelum dan tekanan darah setelah penggunaan
suplemen kalsium pada ibu hamil

Saran

Berdasarkan hasil penelitian ini peneliti
memberikan berberapa saran diantaranya :
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Saran Dbagi dunia pendidikan, diharapkan
banyak  memberikan  pengetahuan  tentang
pentingnya kalsium bagi ibu hamil.

Saran bagi pemangku kekuasaan, diharapkan
dapat menjalankan program pemberian
suplementasi kalsium dengan dosis yang sesuai
dengan standart dari WHO yaitu 1500 mg-2000 mg,
agar dapat benar-benar digunakan untuk terapi
pencegahan hipertensi pada ibu hamil.

Saran bagi institusi penelitian, diharapkan
dapat menggunakan suplemen kalsium dengan
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