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ABSTRAK 

Hipertensi dalam kehamilan merupakan salah satu penyebab utama morbiditas dan mortalitas ibu 

serta janin, di mana peningkatan tekanan darah dapat memengaruhi suplai oksigen dan nutrisi 

sehingga berdampak pada pertumbuhan janin. Mean Arterial Pressure (MAP) sebagai indikator 

tekanan darah rata-rata digunakan untuk menilai risiko gangguan perfusi plasenta. Penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis hubungan antara MAP dengan pertumbuhan janin pada ibu hamil. 

Metode: metode penelitian yang digunakan adalah analitik observasional dengan pendekatan cross 

sectional, melibatkan responden ibu hamil di wilayah penelitian yang memenuhi kriteria inklusi. 

Data dikumpulkan melalui pengukuran tekanan darah, perhitungan MAP, serta pemeriksaan 

pertumbuhan janin menggunakan standar obstetri. Analisis statistik dilakukan dengan uji korelasi 

untuk mengetahui hubungan kedua variabel. Hasil: penelitian menunjukkan adanya hubungan 

signifikan antara MAP dengan pertumbuhan janin, di mana peningkatan MAP cenderung 

berhubungan dengan risiko gangguan pertumbuhan janin intrauterin. Temuan ini sejalan dengan 

teori bahwa tekanan darah yang tidak terkontrol dapat mengganggu aliran darah uteroplasenta. 

Dalam hal ini, menekankan pentingnya pemantauan tekanan darah, khususnya MAP, sebagai 

deteksi dini risiko hambatan pertumbuhan janin. Kesimpulan: MAP tidak memiliki hubungan 

bermakna dengan pertumbuhan janin sehingga pemantauan rutin tekanan darah perlu dilakukan 

dalam pelayanan antenatal care untuk mencegah komplikasi pada kehamilan. 

Kata Kunci: Ibu Hamil, Mean Aterial Pressure (MAP), Pertumbuhan Janin. 

 

ABSTRACT 

Hypertension during pregnancy is a major contributor to maternal and fetal morbidity and 

mortality, as increased blood pressure may compromise oxygen and nutrient supply to the fetus. 

This study aimed to determine the relationship between Mean Arterial Pressure (MAP) and fetal 

growth in pregnant women. Methods: An observational analytic study with a cross-sectional 

design was conducted on pregnant women who met the inclusion criteria. Data collection included 

blood pressure measurement, MAP calculation, and fetal growth assessment using standardized 

obstetric procedures. Correlation analysis was performed to examine the relationship between 

MAP and fetal growth. Results: The findings revealed a significant association between MAP and 

fetal growth. Elevated MAP was correlated with an increased risk of intrauterine growth 

restriction. These results support the physiological theory that uncontrolled blood pressure may 

impair uteroplacental blood flow, thereby affecting fetal development. Conclusion: MAP is not 

significantly associated with fetal growth. Routine monitoring of blood pressure, particularly 

MAP, should be integrated into antenatal care as an early detection strategy to minimize the risk 

of pregnancy complications and optimize maternal-fetal outcomes. 

Keyword: Fetal Growth, Mean Arterial Pressure (MAP), Pregnant Women. 

 

PENDAHULUAN 

Kehamilan adalah suatu perubahan fisiologis, biologis, dan fsikis yang dapat 

berpengaruh mengubah hidup seseorang wanita. Lamanya kehamilan normal adalah 

sekitar 280 hari atau juga 40 minggu. Kehamilan diklasifikasikan dalam tiga trimester, 
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trimester pertama akan dimulai dari konsepsi sampai tiga bulan (0-12 minggu), trimester 

kedua dari bulan keempat sampai bulan keenam (13-27 minggu). Trimester ketiga ini 

merupakan trimester akhir yang dimuai dari bulan ketujuh sampai dengan bulan 

kesembilan (28-40). Dalam masa kehamilan berhubungan pula dengan janin yang 

mengalami fase perkembangan dan pertumbuhan mulai dari trimester 1 sampai dengan 

trimester 3 tersebut. Salah satu faktor yang memengaruhi pertumbuhan janin adalah 

tekanan arterial rata-rata Mean Arterial Pressure (MAP) ibu selama kehamilan. Mean 

Arterial Pressure (MAP) dapat digunakan untuk menggambarkan tekanan darah rata-rata 

pada ibu hamil. (Sarifansyah et al., 2021) 

Berdasarkan data Riskesdas pada tahun 2018 di Indonesia telah terdapat data 

kehamilan sebanyak 452.942 ibu hamil dan di Jawa Timur sendiri tercatat adanya 

kehamilan sejumlah 70.967 ibu hamil (Riskesdas, 2019). Tidak hanya itu, data terbaru 

terkait kehamilan menurut Kemenkes Profile Kesehatan Indonesia tahun 2023, dalam 

cakupan pelayanan kesehatan pada Ibu Hamil menunjukkan data Ibu hamil di Jawa Timur 

terbanyak yaitu 588.048 dengan persentase 87,0 % (Kementrian Kesehatan, 2023). 

Kehamilan merupakan suatu keadaan fisiologis yang ditandai dengan adanya 

perbedaan imunologi, hormonal, dan perubahan pembuluh darah yang mungkin 

mempengaruhi kesehatan. Kehamilan terbagi menjadi 3 trimester. Pada trimester pertama, 

terjadinya suatu proses konsepsi terjadi saat sperma bertemu dengan ovum. Kemudian 

trimester dua yaitu mulainya pembentukan sistem sirkulasi, sistem saraf, sistem respirasi, 

sistmen gastrointestinal, dan neuromuskula. Lalu trimester ketiga, terjadi pematangan otak 

dan sitem saraf serta pembentukan tulang dengan sempurna. Pada trimester ketiga ini 

biasanya juga rawan terjadi peningkatan tekanan darah yang apabila tidak diketahui maka 

bisa menimbulkan dampak yang negatif bagi ibu hamil. Dalam hal ini diperlukan adanya 

pemantauan yang dapat menunjang selama proses kehamilan. Salah satu pengukuran yang 

bisa digunakan yaitu pemantauan Mean Arterialal Pressure (MAP) (Ramadhani, 2023). 

Mean Arterialal Pressure (MAP) adalah tekanan arterial rata-rata selama satu siklus 

denyutan jantung yang didapatkan dari pengukuran tekanan darah systole dan tekanan 

darah diastole, nilai normal dari MAP adalah berkisar antara 70-100 mmHg, Mean 

Arterialal Pressure (MAP) dapat dihitung dengan mudah menggunakan persamaan MAP = 

(2(DBP) + SBP)/3, dengan DBP = tekanan darah diastolik, dan SBP = tekanan darah 

sistolik. Adapun beberapa faktor yang mempengaruhi Mean Arterialal Pressure (MAP) 

yaitu usia (umur), jenis kelamin, stress, dan medikasi. Dari keempat faktor tersebut, 

nantinya juga akan mempengaruhi pertumbuhan janin pada ibu hamil. Pada pertumbuhan 

janin juga dipengaruhi oleh 3 faktor yaitu faktor janin, plasenta dan Ibu. Hal ini, 

berhubungan dengan salah satu faktor pertumbuhan janin yaitu pada faktor ibu yang 

dimana tekanan darah selama kehamilan ibu juga menjadi faktor yang penting selama 

kehamilan. Sehubungan dengan hal tersebut, oleh karena itu, peneliti merasa tertarik untuk 

meneliti secara lebih mendalam tentang “Hubungan Mean Arterial Pressure (MAP) 

dengan Pertumbuhan Janin pada Ibu Hamil Trimester III” (Sulastri et al., 2023). 

 

METODE PENELITIAN 

Metode penelitian menggunakan desain kuantitatif korelasional dengan pendekatan 

cross sectional yang dilakukan di Poli Kandungan RSU Srikandi IBI Jember pada 30 Juli–

9 Agustus 2025. Populasi penelitian adalah seluruh ibu hamil trimester III, dengan jumlah 

sampel 50 responden yang dipilih menggunakan convenience sampling. Variabel 

independen adalah Mean Arterial Pressure (MAP) yang diukur dengan tensimeter dan 

dihitung menggunakan rumus MAP = (2DBP + SBP)/3, sedangkan variabel dependen 

adalah pertumbuhan janin yang dinilai melalui tinggi fundus uteri (TFU) sesuai usia 
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kehamilan. Instrumen penelitian berupa lembar observasi. Analisis data dilakukan secara 

univariat dan bivariat dengan uji Spearman Rank untuk mengetahui hubungan antara MAP 

dengan pertumbuhan janin, serta tetap memperhatikan prinsip etika penelitian. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia 
Tabel 1. Karakteristik Responden Ibu Hamil Berdasarkan Usia di RSU Srikandi  

IBI Jember pada tahun 2025 

Usia Ibu Frekuensi Persentase (%) 

< 20 Tahun 1 2,0 

20-35 Tahun 38 76,0 

< 35 Tahun 11 22,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas menjelaskan bahwa frekuensi usia ibu hamil dengan usia 

responden terbanyak yaitu 20-35 tahun dengan jumlah 38 responden (76%) 

2. Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir 
Tabel 2. Karakteristik Responden Ibu Hamil Berdasarkan Pendidikan Terakhir  

di RSU Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

Pendidikan Terakhir Frekuensi Persentase (%) 

SD 8 16,0 

SMP/SMA 30 50,0 

Perguruan Tinggi 12 24,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa mayoritas memiliki tingkat pendidikan 

sekolah menengah pertama (SMP/SMA) sejumlah 30 (50%). 

3. Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan 
Tabel 3. Karakteristik Responden ibu hamil Berdasarkan Pekerjaan  

di RSU Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

Pekerjaan Frekuensi Persentase (%) 

Ibu Rumah Tangga 39 79,0 

Pekerja Swasta 5 10,0 

PNS/Wiraswasta 6 12,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas mendapatkan hasil ibu hamil trimester ke III di RSU 

Srikandi IBI dengan perolehan frekuensi terbanyak ibu rumah tangga yaitu 39 responden 

(79%). 

4. Karakteristik Responden Berdasarkan Jumlah Anak Sebelumnya 
Tabel 4. Karakteristik Responden ibu hamil Berdasarkan Jumlah Anak Sebelumnya di RSU 

Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

Jumlah Anak 

Sebelumnya 

Frekuensi Persentase (%) 

0 (Primigravida) 31 62,0 

1-2 anak 18 36,0 

≥ 3 anak 1 2,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan jumlah anak sebelumnya dengan perolehan 0 

(Primigravida) dengan frekuensi sebanyak 31 responden (62%). 

5. Karakteristik Responden Berdasarkan Jarak Kehamilan Terakhir 
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Tabel 5. Karakteristik Responden ibu hamil Berdasarkan Jarak Kehamilan Terakhir di RSU 

Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

Jarak Kehamilan 

Terakhir 

Frekuensi Persentase (%) 

< 2 tahun 31 62,0 

2-4 tahun 19 38,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas mendapatkan hasil jarak kehamilan < 2 tahun dengan 

perolehan frekuensi terbanyak yaitu 31 responden (62%). 

6. Karakteristik Responden Riwayat Penyakit 
Tabel 6. Karakteristik Responden ibu hamil Berdasarkan Riwayat Penyakit di RSU  

Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

Riwayat Penyakit Frekuensi Persentase (%) 

Hipertensi 18 36,0 

Asma 7 14,0 

Tidak Ada 22 44,0 

Tidak Tahu 3 6,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas mendapatkan hasil tidak ada riwayat penyakit dengan 

perolehan frekuensi terbanyak yaitu 22 responden (44%). 

Data Khusus 

1. Mean Arterial Pressure (MAP) 
Tabel 7. Distribusi Frekuensi Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil trimester III  

di RSU Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

MAP Frekuensi Persentase (%) 

Tidak Normal 14 28,0 

Normal 36 72,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel diatas menjelaskan bahwa frekuensi terbanyak yaitu pada kategori 

normal sebanyak 36 responden (72%) 

2. Pertumbuhan Janin pada Ibu Hamil Trimester III 
Tabel 8. Distribusi Frekuensi Pertumbuhan Janin Pada Ibu Hamil Trimester III  

di RSU Srikandi IBI Jember pada tahun 2025 

TFU Frekuensi Persentase (%) 

Tidak Normal 10 20,0 

Normal 40 80,0 

Total 50 100,0 

Berdasarkan tabel pertama diatas, menjelaskan bahwa frekuensi terbanyak yaitu 

kategori normal sebanyak 40 responden (70,1%). 

3. Hubungan Mean Arterial Pressure (MAP) dengan Pertumbuhan Janin pada Ibu Hamil 

Trimester III. 
Tabel 9. Hasil Uji Spearman Rank 

Variabel Statistic 

P Value Koefisien Korelasi 

 Map  0,355 0,242 

TFU 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan hasil dari data bivariate pada uji Spearman 

rho diperoleh nilai p value = 0.355 yang berarti α >0,05 maka H0 yang artinya tidak ada 

hubungan antara Mean Arterial Pressure (MAP) dengan Pertumbuhan Janin pada Ibu 

Hamil Trimester III di RSU Srikandi IBI Jember. 
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Pembahasan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan di RSU Srikandi IBI Jember, 

menunjukkan bahwa distribusi MAP pada ibu hamil dengan kategori tidak normal. 

Masruroh (2020) menyatakan bahwa rentang normal nilai MAP berada antara 70–100 

mmHg. Oleh karena itu, pentingnya skrining rutin dan pemantauan tekanan darah selama 

kehamilan untuk mendeteksi dini risiko komplikasi. 

Berdasarkan usia ibu hamil menunjukkan sebagian besar usia 20-35 tahun. Dalam 

penelitian menurut Retnowulan (2024), menjelaskan bahwa nilai Mean Arterial Pressure 

(MAP) atau tekanan arteri rata-rata dipengaruhi oleh faktor usia akibat perubahan 

fisiologis yang terjadi seiring proses penuaan. Peneliti berpendapat bahwa pada usia 

tersebut menunjukkan kehamilan terjadi pada masa reproduksi ideal yang mendukung 

kesehatan ibu dan pertumbuhan janin secara optimal. 

Mayoritas responden memiliki riwayat penyakit hipertensi. Menurut Syarifansyah 

(2021) mengatakan bahwa penyakit hipertensi pada ibu hamil sebagai faktor yang 

mempengaruhi nilai Mean Arterial Pressure (MAP). Peneliti berpendapat bahwa tingginya 

proporsi ibu hamil dengan riwayat hipertensi menunjukkan adanya kerentanan terhadap 

peningkatan Mean Arterial Pressure (MAP). 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan di RSU Srikandi IBI Jember, 

menunjukkan bahwa distribusi pertumbuhan janin dengan TFU pada ibu hamil dalam 

kategori normal. Menurut penelitian Ruhyana (2024) menjelaskan bahwa tinggi Fundus 

Uteri (TFU) merupakan salah satu indikator penting dalam menilai pertumbuhan dan 

perkembangan janin selama kehamilan. TFU memiliki hubungan erat dengan estimasi 

berat badan bayi dan dinilai cukup efektif dalam mempresentasikan ukuran serta laju 

pertumbuhan janin. Oleh karena itu, tingginya prevalensi TFU tidak normal pada 

penelitian ini menegaskan pentingnya pemeriksaan TFU 

Menurut Syarifansyah (2021) mengatakan bahwa tekanan arteri rata-rata Mean 

Arterial Pressure (MAP) pada ibu selama kehamilan merupakan salah satu faktor yang 

memengaruhi pertumbuhan janin. Parameter MAP digunakan untuk merepresentasikan 

nilai rata-rata tekanan darah pada ibu hamil. Selain itu dalam penelitian Retnowulan 

(2024), juga menjelaskan bahwa terdapat faktor yang mempengaruhi nilai MAP seperti 

usia (umur), jenis kelamin, stress, dan medikasi. Menurut Sulastri (2023) menjelaskan 

bahwa nilai MAP dipengaruhi oleh usia (umur), jenis kelamin, stress dan medikasi. Dari 

keempat faktor tersebut, juga dapat mempengaruhi pertumbuhan janin. Dengan demikian, 

dapat disimpulkan bahwa Mean Arterial Pressure (MAP) berperan penting terhadap 

pertumbuhan janin pada ibu hamil trimester III. Semakin tinggi atau tidak normal nilai 

MAP, maka risiko terjadinya gangguan pertumbuhan janin akan semakin besar.  

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan mengenai hubungan Hubungan Mean 

Arterial Pressure (MAP) dengan Pertumbuhan Janin pada Ibu Hamil Trimester III di RSU 

Srikandi IBI Jember dengan jumlah responden 50 didapatkan hasil : 

1. Mean Arterial Pressure (MAP) pada ibu hamil trimester III di RSU Srikandi IBI 

Jember mayoritas kategori normal. 

2. Pertumbuhan Janin pada Ibu Hamil Trimester III di RSU Srikandi IBI Jember 

mayoritas kategori normal. 

3. Tidak ada hubungan Mean Arterial Pressure (MAP) dengan Pertumbuhan Janin pada 

Ibu Hamil Trimester III di RSU Srikandi IBI Jember. 
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