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(5 ) ABSTRAK SEJARAH ARTIKEL

Kolesterol dan lipid lainnya merupakan sesuatu yang dibutuhkan untuk Diterima

pertumbuhan dan perkembangan janin, kolesterol juga berfungsi sebagai Juli2025

prekursor untuk sintesis progesteron. Metabolisme lipid yang abnormal Revisi

mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap patogenesis kehamilan pada Agustus 2025

preeklampsia, dimana kadar tinggi remnant kolesterol dan profil lipid aterogenik ~ Pisetujui

(tingginya kadar kolesterol total, trigliserida, LDL dan penurunan kadar HDL) Dese‘mbe.r2025
.. S . Terbit online

merupakan faktor risiko untuk inisiasi dan perkembangan aterosklerosis yang JARUAR 2026

pada akhirnya mengarah pada CVD yang di duga perannya sama pada

preeklampsia, karena ditemukan lesi arteri berupa akumulasi sel busa (lipid-

laden macrophages) di dinding pembuluh arteri spiralis dari plasenta yang

diamati, dan biasanya keadaan ini di temukan pada kasus aterosklerosis akut. KATA KUNCI

Tujuan kajian pustaka ini yaitu menganalisis beberapa penelitian mengenai

perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan ¢ ¢(asterol

normal. Dari enam artikel yang dipilih memiliki hasil yang bervariasi, dimanapada Lipid

dua artikel didapatkan hasil didapatkan peningkatan kadar kolesterol total,

trigliserida, VLDL, LDL dan penurunan kadar HDL pada preeklampsia dibanding

dengan hamil normal, hasil ini berkaitan dengan risiko terjadinya aterosklerosis.

Sedangkan empat penelitian lainnya didapatkan hasil yang sedikit berbeda pada

beberapa kolesterol. Untuk itu masih perlu penelitian lebih lanjut mengenai

perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan

normal terkait dengan risiko terjadinya preeklampsia.

Kata kunci: Kolesterol, Lipid, Preeklampsia, Kehamilan normal

e Pre-eklampsia
e Kehamilan normal

ABSTRACT

Cholesterol and other lipids are something needed for fetal growth and
development, cholesterol also serves as a precursor for synthetic progesterone.
Abnormal lipid metabolism has a significant impact on preeclampsia
pregnancies, where a high cholesterol remnant and an atherogenic lipid profile
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(high cholesterol, triglycerides, VLDL, LDL and falling HDL) is a risk factor for initial
development and development of atherosclerosis, which is thought to be the
same role in preeclampsia, Since lesions have been found in the arteries of an
accumulation of foam cells (lipid-laden macrophages) on the walls of the spiral
artery of the observed placenta, this is usually found in the case of acute
atherosclerosis. The purpose of this literature review is to analyze several studies
on differences in blood cholesterol profiles between preeclampsia and normal
pregnancy. From the six articles selected had mixed results, where in the two
articles, the results showed an increase in total cholesterol, triglyceride, VLDL, LDL
levels and decreased HDL levels in preeclampsia compared to normal pregnancy,
these results are associated with the risk of developing atherosclerosis.
Meanwhile, four other studies found slightly different results on some cholesterol.
This requires further study on the difference in blood cholesterol between
preeclampsia pregnancy and normal pregnancy associated with the risk of
preeclampsia.

Keywords: Cholesterol, Lipid, Preeclampsia, Normal Pregnancy

1. PENDAHULUAN

Preeklampsia merupakan penyebab utama dari morbiditas dan mortalitas pada ibu dan bayi
diseluruh dunia, dan merupakan kelainan hipertensi yang biasanya terjadi setelah 20 minggu
kehamilan.®”) Preeklampsia di definisikan sebagai tekanan darah >140 mmHg sistolik/diastolik >90
mmHg setelah 20 minggu kehamilan pada dua kali pengukuran selang 4 jam pada ibu yang sebelumnya
normotensi dan proteinuria, atau bila tidak terdapat proteinuria, hipertensi onset baru dengan satu
atau lebih keadaan berikut: insufisiensi renal, gangguan fungsi hati, gejala pada cerebral atau visual,
trombositopenia, edema paru.””»? Menurut Profil Kesehatan Indonesia Tahun 2014, salah satu akibat
AKI di Indonesia yaitu hipertensi dalam kehamilan (25%).®) Di Indonesia sendiri frekuensi kejadiaan
preeklampsia yaitu sekitar 3-10%.*

o Sampai saat ini preeklampsia masih menjadi “Disease of Theory” dimana tidak terdapat
kepastian tentang mekanisme terjadinya.®’ Pada saat kehamilan adaptasi metabolisme lipid
dibutuhkan untuk pertumbuhan dan perkembangan janin.® Abnormalitas pada metabolisme lipid
mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap patogenesis kehamilan pada preeklampsia.!”’ Kadar
tinggi dari remnant kolesterol dan profil lipid aterogenik (tingginya kadar kolesterol total, trigliserida,
LDL-c dan penurunan kadar HDL-c) merupakan faktor risiko untuk inisiasi dan perkembangan
aterosklerosis yang pada akhirnya mengarah pada CVD (Cardiovascular Disease).?

Studi prosfektif yang dilakukan oleh Anuradha R dan Durga T menunjukkan terdapat
peningkatan lipid pada serum pada preeklampsia dibandingkan dengan kehamilan normal, dimana
terdapat peningkatan kolesterol, LDL, VLDL, TG pada preeklampsia ringan sampai berat.** Penelitian

a Siringoringo et al didapatkan adanya perbedaan kadar HDL dan LDL pada preeklampsia dengan
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kehamilan normal pada etnik Minangkabau, dengan rasio lebih tingginya perbandingan LDL/HDL pada

preeklampsia daripada kehamilan normal, sedangkan pada TG dan juga kolesterol total tidak ada

perbedaan pada preeklampsia dengan kehamilan normal. 4

Berdasarkan penelitian-penelitian tersebut terdapat perbedaan hasil profil kolesterol darah

pada kadar kolesterol total dan trigliserida pada preeklampsia, oleh karena masih adanya perbedaan

hasil penelitian tersebut, maka penulis tertarik untuk menulis karya tulis lebih lanjut mengenai
perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal.

Tinjauan pustaka ini disusun dengan tujuan untuk menurunkan kejadian preeklampsia dengan

mengetahui perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal.

Diharapkan juga dapat memberikan informasi dan menambah pengetahuan tentang perbedaan profil

kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal juga menjadi salah satu

rujukan untuk penelitian-penelitian selanjutnya.

2. PEMBAHASAN

Adaptasi dari metabolisme lipid pada saat kehamilan merupakan sesuatu yang dibutuhkan
untuk pertumbuhan dan perkembangan janin.® Selama kehamilan terjadi peningkatan yang bermakna
kosentrasi lemak, lipoprotein, dan apolipoprotein. **) Pada preeklampsia, metabolisme lipid yang
abnormal mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap patogenesis kehamilan pada preeklampsia.'”
Pada wanita dengan preeklampsia konsentrasi TC, LDL, VLDL & Trigliserida ditemukan meningkat
secara signifikan dibandingkan dengan wanita dengan kehamilan normal & wanita yang tidak hamil,
sedangkan HDL konsentrasinya menurun.®

e Hal ini didukung dengan penelitian yang dilakukan Yadav S, et al dimana hasilnya terdapat
peningkatan yang signifikan dalam serum TC, TG, LDL-C, VLDL-C, dan penurunan HDL-C pada
preeklampsia dibandingkan wanita hamil normal.”) Sependapat dengan studi cross sectional yang
dilakukan Mohammed GK, et al di dapatkan hasil peningkatan yang signifikan di semua parameter
profil lipid diantara kedua kelompok dengan tingkat kolesterol, TGS, LDL dan VLDL lebih tinggi pada
kelompok preeklampsia, namun tingkat HDL rendah pada kelompok preeklampsia disbanding
kelompok kehamilan normotensif sebagai kontrol.*®

Berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh Anuradha R, Durga T menunjukkan terdapat
peningkatan lipid serum kolesterol, LDL, VLDL, TG pada preeklampsia ringan sampai berat pada
preeklampsia dibandingkan dengan kehamilan normal, sedangkan pada HDL secara signifikan tidak ada

perbedaan antara kehamilan normal dan preeklampsia.*®
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e Studi lain yang dilakukan Siringoringo et al, hasilnya terdapat perbedaan kadar HDL dan LDL pada

preeklampsia dengan kehamilan normal pada etnik Minangkabau, dengan rasio perbandingan

LDL/HDL lebih tinggi pada preeklampsia daripada kehamilan normal, sedangkan pada kolesterol total

dan TG pada preeklampsia dengan kehamilan normal tidak ada perbedaan.** Hal ini kontras dengan
penelitian yang dilakukan Lima et al didapatkan hasil nilai VLDL dan TG dari wanita dengan preeklamsia
secara signifikan lebih tinggi daripada wanita sehat.*® Didapatkan hasil yang sama juga Kashinakunti
et al., pada kelompok preeklamsia TG serum meningkat secara signifikan dibandingkan dengan wanita

hamil normal. Parameter lain seperti TC, LDL-C, VLDL-C dan HDL-C tidak meningkat secara signifikan.?
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Hasil penelitian mengenai kolesterol darah kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal

Tabel. 2 Ringkasan pust

aka

Penelitian

Lokasi penelitian

Desain studi

Subjek penelitian

Variabel yang di teliti

Hasil

Yadav, et al.

Lama penelitian : 2
tahun (oktober
2015- juli 2017)

Maharashtra, India

prospective case—
control comparative
study

100 wanita hamil
normotensif
(kelompok kontrol)
dan 100 wanita pra-
eklamptik (kelompok
studi) dalam trimester
ketiga

profil lipid, kehamilan
normotensif,
preeklampsia

terdapat peningkatan
yang signifikan dalam
serum TC, TG, LDL-C,
VLDL-C, dan
penurunan HDL-C pada
kelompok studi
(wanita preeklampsia)
dibandingkan dengan

Kehamilan normal (kelompok

kontrol)

kontrol (wanita hamil
normal)

TC

TG

VLDL

LDL

HDL

149.94(mg%)

151.61(mg%)

30.70(mg%)

59.92(mg%)

59.32(mg%)

o

reeklampsia (kelompok studi)

TC

TG

VLDL

LDL

HDL

221.92(mg%)

255.68(mg%)

51.19(mg%)

137.10(mg%)

32.93(mg%)

p-value

<0.01 |

<0.001

\ <0.001

<0.01

<0.01
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Penelitian

Lokasi penelitian

Desain studi

Subjek penelitian

Variabel yang di teliti

Hasil

Mohammed GK, Mesir cross-sectional 70 wanita hamil profil lipid, kehamilan
et al comparative study dengan 35 wanita normal, preeklampsia
hamil normal sebagai
kontrol dan 35
preeklampsia
Kehamilan normal (kelompok kontrol)
TC TG VLDL LDL HDL
135.82 mg/dl 122.59 mg/dl 24.52 mg/dl 68.35 mg/dl 43.14 mg/dl
Preeklampsia (kelompok studi)
TC TG VLDL LDL HDL
153.73 mg/dl 141.42 mg/dl 28.28 mg/dl 102.22 mg/dl 23.23 mg/dl
p-value
<0.001* 0.029* | 0.015* <0.001* <0.001*

Terdapat perbedaan yang
signifikan di semua
parameter profil lipid
diantara kedua kelompok
dengan tingkat kolesterol,
TGS, LDL dan VLDL lebih
tinggi pada kelompok
preeklampsia, namun
tingkat HDL rendah pada
kelompok preeklampsia
dibanding kelompok
kehamilan normotensif
sebagai kontrol
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Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
Anuradha R, etal | India prospective study Sebanyak 80 kasus Serum lipid, terdapat peningkatan
dipilih secara acak, preeklampsia, lipid serum
40 wanita dengan kehamilan normal kolesterol, LDL, VLDL,
hamil normal dan 40 TG pada
wanita dengan preeklampsia ringan
kehamilan sampai berat pada
preeklampsia preeklampsia
dibandingkan dengan
kehamilan normal,
Kehamilan normal (kelompok kontrol) sedangkan pada HDL
secara signifikan
TC TG VLDL LDL HDL tidak ada perbedaan
antara kehamilan
136.85 mg/dl 126.85 mg/dl 24.7 mg/dl 72.75 mg/dl 39 mg/dI normal dan
preeklampsia.
Preeklampsia (kelompok studi)
TC TG VLDL LDL HDL
160.9 mg/dI 210.32 mg/dl 41.95 mg/dl 84.5 mg/dl 38.57 mg/dl
p-value
0.0452 0.0001 0.0001 0.0163 0.2835
39
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Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
° Siringoringo HE, et RSUP dr. M. Djamil observasional dengan 54 orang ibu hamil serum lipid, kehamilan
al Padang, RS rancangan cross yang normal, preeklampsia terdapat perbedaan
Reksodiwiryo Padang sectional memenuhi kriteria kadar HDL dan LDL
dan UPTD inklusi. 27 orang ibu pada preeklampsia
Lama penelitian : Laboratorium hamil dengan dengan kehamilan
Agustus-Desember | Kesehatan Daerah preeklampsia dan 27 normal pada etnik
2014. Sumatera Barat, orang ibu hamil dengan Minangkabau, dengan
Indonesi kehamilan normal. rasio perbandingan
LDL/HDL lebih tinggi
pada preeklampsia
daripada kehamilan
normal, sedangkan
pada kolesterol total
dan trigliserida pada
Kehamilan normal (kelompok kontrol) preeklampsia dengan
kehamilan normal tidak
TC TG LDL/HDL LDL HDL ada perbedaan
247,56 mg/dl 272,89 mg/d| 2,08 mg/dl 129,67 mg/dI 63,33 mg/dl
Preeklampsia (kelompok studi)
TC TG LDL/HDL LDL HDL
270,19 mg/dl 296,07 mg/dI 3,86 mg/dI 159 mg/dl 51,93 mg/dl
p-value
0.158 0.504 0.005 0.023 0.012
Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
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Lima VJ et al. Brazil Cross-sectional 42 wanita serum lipid,
analytical study preeklamsia dan 35 kehamilan normal, nilai VLDL dan
wanita hamil sehat preeklampsia trigliserida dari
pada trimester ketiga wanita dengan
kehamilan sebagai preeklamsia secara
kontrol signifikan lebih tinggi
Kehamilan normal (kelompok kontrol) daripada wanita
TC TG VLDL LDL HDL sehat.
229.0 mg/dl 216 mg/dl 43.3 mg/dI 133.0 mg/dl 53.0 mg/dl
Preeklampsia (kelompok studi)
Proteinuria (mg/dl over 24 hours)
0.3-0.9 1-2 >2 p-value
TC 225.0 mg/dl 231.0 mg/dl 273.0 mg/dl 0.06
TG 241 mg/dl 298 mg/dl 339 mg/dI <0.0001
VLDL 48.3 mg/dI 59.7 mg/dI 67.8 mg/dl <0.0001
LDL 121.8 mg/dl 123.0 mg/dI 150.2 mg/dI 0.30
HDL 55.0 mg/dl 49.0 mg/dI 56.0 mg/dl 0.60
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Hasil

Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti
India Case control study 90 wanita profil lipid, wanita
Kashinakunti SV., preeklampsia dan 90 | hamil normal,
et al wanita hamil normal | preeklampsia
sebagai kontrol
Kehamilan normal (kelompok kontrol)

TC TG VLDL LDL HDL

203.1 mg/dl 187.7 mg/dI 37.47 mg/dl 113.97 mg/dl 41.43 mg/dl

Preeklampsia (kelompok studi)

TC TG VLDL LDL HDL

193.37 mg/dl 214.86 mg/dI 40.33 mg/dl 111.43 mg/dl 43.2 mg/dl

p-value

>0.05 <0.02 >0.05 >0.05 >0.05

pada kelompok
preeklamsia
trigliserida serum
meningkat secara
signifikan
dibandingkan dengan
wanita hamil normal.
Parameter lain
seperti TC, LDL-C,
VLDL-C dan HDL-C
tidak meningkat
secara signifikan
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KESIMPULAN

Pada beberapa penelitian yang membandingkan kadar kolesterol dan lipid lainnya pada
wanita dengan kehamilan normal dan preeklampsia memiliki hasil yang bervariasi, dimana ada
beberapa penelitian dengan hasil terjadi peningkatan TC, TG, LDL, VLDL tetapi HDL menurun
pada preeklampsia dibanding dengan kelompok kontrol, dimana hasil penelitian ini mendukung
peran dislipidemia pada terjadinya preeklampsia, namun ada juga penelitian yang mendapat
hasil tidak ada perbedaan dari kadar HDL antara preeklampsia dan kehamilan normal. Penelitian
lainnya mendapat hasil hanya terjadi peningkatan trigliserid pada preeklampsia dibandingkan
dengan wanita hamil normal sedangkan TC, LDL-C, VLDL-C dan HDL-C tidak meningkat secara
signifikan, akan tetapi ada juga yang mendapat hasil yang sedikit berbeda dimana ada TG dan
VLDL meningkat pada preeklampsia dibandingkan dengan kehamilan normal. Selanjutnya
terdapat juga hasil dimana hanya terdapat perbedaan kadar HDL dan LDL pada preeklampsia
dibandingkan dengan wanita hamil normal sedangkan TC dan TG tidak ada perbedaan.

Oleh karena didapatkan hasil yang berbeda pada beberapa penelitian, maka penulis

e menyarankan perlu untuk dilakukan penelitian lebih lanjut lagi mengenai perbedaan profil
kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal dengan jumlah
responden yang lebih besar menggunakan metode cohort dengan disertakan juga umur dan IMT
sebelum dan saat hamil mengingat dua hal ini berpengaruh terhadap serum lipid. Untuk di
Indonesia sendiri bisa menyertakan secara ras mengingat di Indonesia terdiri dari banyak suku

dan ras.
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ABSTRAK SEJARAH ARTIKEL

Kolesterol dan lipid lainnya merupakan sesuatu yang dibutuhkan untuk Diterima
pertumbuhan dan perkembangan janin, kolesterol juga berfungsi sebagai Juli2025
prekursor untuk sintesis progesteron. Metabolisme lipid yang abnormal Revisi
mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap patogenesis kehamilan pada Agustus 2025
preeklampsia, dimana kadar tinggi remnant kolesterol dan profil lipid aterogenik ~ Pisetujui
(tingginya kadar kolesterol total, trigliserida, LDL dan penurunan kadar HDL) Dese‘mbe.r2025
merupakan faktor risiko untuk inisiasi dan perkembangan aterosklerosis yang JTerb't 0;2;2
pada akhirnya mengarah pada CVD yang di duga perannya sama pada anart
preeklampsia, karena ditemukan lesi arteri berupa akumulasi sel busa (lipid-

laden macrophages) di dinding pembuluh arteri spiralis dari plasenta yang

diamati, dan biasanya keadaan ini di temukan pada kasus aterosklerosis akut. KATA KUNCI
Tujuan kajian pustaka ini yaitu menganalisis beberapa penelitian mengenai

perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan ¢ ¢(asterol
normal. Dari enam artikel yang dipilih memiliki hasil yang bervariasi, dimanapada Lipid

dua artikel didapatkan hasil didapatkan peningkatan kadar kolesterol total,
trigliserida, VLDL, LDL dan penurunan kadar HDL pada preeklampsia dibanding
dengan hamil normal, hasil ini berkaitan dengan risiko terjadinya aterosklerosis.
Sedangkan empat penelitian lainnya didapatkan hasil yang sedikit berbeda pada
beberapa kolesterol. Untuk itu masih perlu penelitian lebih lanjut mengenai
perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan
normal terkait dengan risiko terjadinya preeklampsia.

Kata kunci: Kolesterol, Lipid, Preeklampsia, Kehamilan normal

e Pre-eklampsia
e Kehamilan normal

ABSTRACT

Cholesterol and other lipids are something needed for fetal growth and
development, cholesterol also serves as a precursor for synthetic progesterone.
Abnormal lipid metabolism has a significant impact on preeclampsia
pregnancies, where a high cholesterol remnant and an atherogenic lipid profile
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(high cholesterol, triglycerides, VLDL, LDL and falling HDL) is a risk factor for initial
development and development of atherosclerosis, which is thought to be the
same role in preeclampsia, Since lesions have been found in the arteries of an
accumulation of foam cells (lipid-laden macrophages) on the walls of the spiral
artery of the observed placenta, this is usually found in the case of acute
atherosclerosis. The purpose of this literature review is to analyze several studies
on differences in blood cholesterol profiles between preeclampsia and normal
pregnancy. From the six articles selected had mixed results, where in the two
articles, the results showed an increase in total cholesterol, triglyceride, VLDL, LDL
levels and decreased HDL levels in preeclampsia compared to normal pregnancy,
these results are associated with the risk of developing atherosclerosis.
Meanwhile, four other studies found slightly different results on some cholesterol.
This requires further study on the difference in blood cholesterol between
preeclampsia pregnancy and normal pregnancy associated with the risk of
preeclampsia.

Keywords: Cholesterol, Lipid, Preeclampsia, Normal Pregnancy

1. PENDAHULUAN

Preeklampsia merupakan penyebab utama dari morbiditas dan mortalitas pada ibu dan bayi
diseluruh dunia, dan merupakan kelainan hipertensi yang biasanya terjadi setelah 20 minggu
kehamilan.®”) Preeklampsia di definisikan sebagai tekanan darah >140 mmHg sistolik/diastolik >90
mmHg setelah 20 minggu kehamilan pada dua kali pengukuran selang 4 jam pada ibu yang sebelumnya
normotensi dan proteinuria, atau bila tidak terdapat proteinuria, hipertensi onset baru dengan satu
atau lebih keadaan berikut: insufisiensi renal, gangguan fungsi hati, gejala pada cerebral atau visual,
trombositopenia, edema paru.””»? Menurut Profil Kesehatan Indonesia Tahun 2014, salah satu akibat
AKI di Indonesia yaitu hipertensi dalam kehamilan (25%).®) Di Indonesia sendiri frekuensi kejadiaan
preeklampsia yaitu sekitar 3-10%.*

Sampai saat ini preeklampsia masih menjadi “Disease of Theory” dimana tidak terdapat
kepastian tentang mekanisme terjadinya.®) Pada saat kehamilan adaptasi metabolisme lipid
dibutuhkan untuk pertumbuhan dan perkembangan janin.® Abnormalitas pada metabolisme lipid
mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap patogenesis kehamilan pada preeklampsia.!”’ Kadar
tinggi dari remnant kolesterol dan profil lipid aterogenik (tingginya kadar kolesterol total, trigliserida,
LDL-c dan penurunan kadar HDL-c) merupakan faktor risiko untuk inisiasi dan perkembangan
aterosklerosis yang pada akhirnya mengarah pada CVD (Cardiovascular Disease).?

Studi prosfektif yang dilakukan oleh Anuradha R dan Durga T menunjukkan terdapat
peningkatan lipid pada serum pada preeklampsia dibandingkan dengan kehamilan normal, dimana
terdapat peningkatan kolesterol, LDL, VLDL, TG pada preeklampsia ringan sampai berat.** Penelitian

Siringoringo et al didapatkan adanya perbedaan kadar HDL dan LDL pada preeklampsia dengan

34



Perbedaan Profil Kolesterol Darah Antara Kehamilan Pre-Eklampsia dan Kehamilan Normal

Kemala, Samara

p-ISSN 0853-7720; e-ISSN 2541-4275, Volume 11, Nomor 1, halaman 33 — 44, Januari 2026

DOI: https://doi.org/10.25105/pdk.v11i1.23750

kehamilan normal pada etnik Minangkabau, dengan rasio lebih tingginya perbandingan LDL/HDL pada

preeklampsia daripada kehamilan normal, sedangkan pada TG dan juga kolesterol total tidak ada

perbedaan pada preeklampsia dengan kehamilan normal. 4

Berdasarkan penelitian-penelitian tersebut terdapat perbedaan hasil profil kolesterol darah

pada kadar kolesterol total dan trigliserida pada preeklampsia, oleh karena masih adanya perbedaan

hasil penelitian tersebut, maka penulis tertarik untuk menulis karya tulis lebih lanjut mengenai
perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal.

Tinjauan pustaka ini disusun dengan tujuan untuk menurunkan kejadian preeklampsia dengan

mengetahui perbedaan profil kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal.

Diharapkan juga dapat memberikan informasi dan menambah pengetahuan tentang perbedaan profil

kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal juga menjadi salah satu

rujukan untuk penelitian-penelitian selanjutnya.

2. PEMBAHASAN

Adaptasi dari metabolisme lipid pada saat kehamilan merupakan sesuatu yang dibutuhkan
untuk pertumbuhan dan perkembangan janin.® Selama kehamilan terjadi peningkatan yang bermakna
kosentrasi lemak, lipoprotein, dan apolipoprotein. **) Pada preeklampsia, metabolisme lipid yang
abnormal mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap patogenesis kehamilan pada preeklampsia.(”
Pada wanita dengan preeklampsia konsentrasi TC, LDL, VLDL & Trigliserida ditemukan meningkat
secara signifikan dibandingkan dengan wanita dengan kehamilan normal & wanita yang tidak hamil,
sedangkan HDL konsentrasinya menurun.®

Hal ini didukung dengan penelitian yang dilakukan Yadav S, et al dimana hasilnya terdapat
peningkatan yang signifikan dalam serum TC, TG, LDL-C, VLDL-C, dan penurunan HDL-C pada
preeklampsia dibandingkan wanita hamil normal.”) Sependapat dengan studi cross sectional yang
dilakukan Mohammed GK, et al di dapatkan hasil peningkatan yang signifikan di semua parameter
profil lipid diantara kedua kelompok dengan tingkat kolesterol, TGS, LDL dan VLDL lebih tinggi pada
kelompok preeklampsia, namun tingkat HDL rendah pada kelompok preeklampsia disbanding
kelompok kehamilan normotensif sebagai kontrol.*®

Berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh Anuradha R, Durga T menunjukkan terdapat
peningkatan lipid serum kolesterol, LDL, VLDL, TG pada preeklampsia ringan sampai berat pada
preeklampsia dibandingkan dengan kehamilan normal, sedangkan pada HDL secara signifikan tidak ada

perbedaan antara kehamilan normal dan preeklampsia.*®
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Studi lain yang dilakukan Siringoringo et al, hasilnya terdapat perbedaan kadar HDL dan LDL pada
preeklampsia dengan kehamilan normal pada etnik Minangkabau, dengan rasio perbandingan
LDL/HDL lebih tinggi pada preeklampsia daripada kehamilan normal, sedangkan pada kolesterol total
dan TG pada preeklampsia dengan kehamilan normal tidak ada perbedaan.** Hal ini kontras dengan
penelitian yang dilakukan Lima et al didapatkan hasil nilai VLDL dan TG dari wanita dengan preeklamsia
secara signifikan lebih tinggi daripada wanita sehat.*® Didapatkan hasil yang sama juga Kashinakunti

et al., pada kelompok preeklamsia TG serum meningkat secara signifikan dibandingkan dengan wanita

hamil normal. Parameter lain seperti TC, LDL-C, VLDL-C dan HDL-C tidak meningkat secara signifikan.?
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Hasil penelitian mengenai kolesterol darah kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal

Tabel. 2 Ringkasan pustaka

Penelitian Lokasi penelitian Desain studi

Hasil

terdapat peningkatan
yang signifikan dalam
serum TC, TG, LDL-C,
VLDL-C, dan
penurunan HDL-C pada
kelompok studi
(wanita preeklampsia)
dibandingkan dengan
kontrol (wanita hamil
normal)

Subjek penelitian Variabel yang di teliti

Yadav, et al. 100 wanita hamil
normotensif
(kelompok kontrol)
dan 100 wanita pra-
eklamptik (kelompok
studi) dalam trimester

ketiga

Maharashtra, India prospective case—
control comparative

study

profil lipid, kehamilan
normotensif,

Lama penelitian : 2 preeklampsia
tahun (oktober

2015-juli 2017)

Kehamilan normal (kelompok kontrol)

TC

TG

VLDL

LDL

HDL

149.94(mg%)

151.61(mg%)

30.70(mg%)

59.92(mg%)

59.32(mg%)

o

reeklampsia (kelompok studi)

TC

TG

VLDL

LDL

HDL

221.92(mg%)

255.68(mg%)

51.19(mg%)

137.10(mg%)

32.93(mg%)

p-value

<0.01

<0.001

\ <0.001

<0.01

<0.01
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Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
Mohammed GK, Mesir cross-sectional 70 wanita hamil profil lipid, kehamilan
et al comparative study dengan 35 wanita normal, preeklampsia | Terdapat perbedaan yang
hamil normal sebagai signifikan di semua
kontrol dan 35 parameter profil lipid
preeklampsia diantara kedua kelompok
Kehamilan normal (kelompok kontrol) dengan tingkat kolesterol,
TC TG VLDL LDL HDL TGS, LDL dan VLDL lebih
tinggi pada kelompok
135.82 mg/dl 122.59 mg/dl 24.52 mg/dl 68.35 mg/dl 43.14 mg/dl preeklampsia, namun
Preeklampsia (kelompok studi) tingkat HDL rendah pada
kelompok preeklampsia
TC TG VLDL LDL HDL dibanding kelompok
153.73 mg/dl 141.42 mg/dl 28.28 mg/dl 102.22 mg/dl 23.23 mg/dl kehamilan normotensif
sebagai kontrol
p-value
<0.001* 0.029* | 0.015* | <0.001* | <0.001*
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Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
Anuradha R, etal | India prospective study Sebanyak 80 kasus Serum lipid, terdapat peningkatan
dipilih secara acak, preeklampsia, lipid serum
40 wanita dengan kehamilan normal kolesterol, LDL, VLDL,
hamil normal dan 40 TG pada
wanita dengan preeklampsia ringan
kehamilan sampai berat pada
preeklampsia preeklampsia
dibandingkan dengan
kehamilan normal,
Kehamilan normal (kelompok kontrol) sedangkan pada HDL
secara signifikan
TC TG VLDL LDL HDL tidak ada perbedaan
antara kehamilan
136.85 mg/dl 126.85 mg/dl 24.7 mg/dl 72.75 mg/dl 39 mg/dI normal dan
preeklampsia.
Preeklampsia (kelompok studi)
TC TG VLDL LDL HDL
160.9 mg/dI 210.32 mg/dl 41.95 mg/dl 84.5 mg/dl 38.57 mg/dl
p-value
0.0452 0.0001 0.0001 0.0163 0.2835
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Penelitian

Lokasi penelitian

Desain studi

Subjek penelitian

Variabel yang di teliti

Hasil

Siringoringo HE, et
al

Lama penelitian :
Agustus-Desember
2014.

RSUP dr. M. Djamil
Padang, RS
Reksodiwiryo Padang
dan UPTD
Laboratorium
Kesehatan Daerah
Sumatera Barat,
Indonesi

observasional dengan
rancangan cross
sectional

54 orang ibu hamil
yang

memenubhi kriteria
inklusi. 27 orang ibu
hamil dengan
preeklampsia dan 27
orang ibu hamil dengan
kehamilan normal.

serum lipid, kehamilan
normal, preeklampsia

Kehamilan normal (kelompok

kontrol)

terdapat perbedaan
kadar HDL dan LDL
pada preeklampsia
dengan kehamilan
normal pada etnik
Minangkabau, dengan
rasio perbandingan
LDL/HDL lebih tinggi
pada preeklampsia
daripada kehamilan
normal, sedangkan
pada kolesterol total
dan trigliserida pada
preeklampsia dengan
kehamilan normal tidak

TC TG LDL/HDL LDL HDL ada perbedaan
247,56 mg/dl 272,89 mg/d| 2,08 mg/dl 129,67 mg/dI 63,33 mg/dl
Preeklampsia (kelompok studi)
TC TG LDL/HDL LDL HDL
270,19 mg/dl 296,07 mg/dI 3,86 mg/dI 159 mg/dl 51,93 mg/dl
p-value
0.158 0.504 0.005 0.023 0.012
Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
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Lima VJ et al. Brazil Cross-sectional 42 wanita serum lipid,
analytical study preeklamsia dan 35 kehamilan normal, nilai VLDL dan
wanita hamil sehat preeklampsia trigliserida dari
pada trimester ketiga wanita dengan
kehamilan sebagai preeklamsia secara
kontrol signifikan lebih tinggi
Kehamilan normal (kelompok kontrol) daripada wanita
TC TG VLDL LDL HDL sehat.
229.0 mg/dl 216 mg/dl 43.3 mg/d| 133.0 mg/dI 53.0 mg/dl
Preeklampsia (kelompok studi)
Proteinuria (mg/dl over 24 hours)
0.3-0.9 1-2 >2 p-value
TC 225.0 mg/dl 231.0 mg/dl 273.0 mg/dl 0.06
TG 241 mg/dl 298 mg/dl 339 mg/dl <0.0001
VLDL 48.3 mg/dI 59.7 mg/dl 67.8 mg/dl <0.0001
LDL 121.8 mg/dl 123.0 mg/dI 150.2 mg/dI 0.30
HDL 55.0 mg/dl 49.0 mg/dI 56.0 mg/dl 0.60
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Penelitian Lokasi penelitian Desain studi Subjek penelitian Variabel yang di teliti Hasil
India Case control study 90 wanita profil lipid, wanita
Kashinakunti SV., preeklampsia dan 90 | hamil normal, pada kelompok
etal wanita hamil normal | preeklampsia preeklamsia
sebagai kontrol trigliserida serum
meningkat secara
signifikan
dibandingkan dengan
Kehamilan normal (kelompok kontrol) wanita hamil normal.
Parameter lain
TC TG VLDL LDL HDL seperti TC, LDL-C,
VLDL-C dan HDL-C
203.1 mg/dl 187.7 mg/dI 37.47 mg/dl 113.97 mg/dl 41.43 mg/dl tidak meningkat
Preeklampsia (kelompok studi) secara signifikan
TC TG VLDL LDL HDL
193.37 mg/dl 214.86 mg/dI 40.33 mg/dl 111.43 mg/dl 43.2 mg/dl
p-value
>0.05 <0.02 >0.05 >0.05 >0.05
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Pada beberapa penelitian yang membandingkan kadar kolesterol dan lipid lainnya pada
wanita dengan kehamilan normal dan preeklampsia memiliki hasil yang bervariasi, dimana ada
beberapa penelitian dengan hasil terjadi peningkatan TC, TG, LDL, VLDL tetapi HDL menurun
pada preeklampsia dibanding dengan kelompok kontrol, dimana hasil penelitian ini mendukung
peran dislipidemia pada terjadinya preeklampsia, namun ada juga penelitian yang mendapat
hasil tidak ada perbedaan dari kadar HDL antara preeklampsia dan kehamilan normal. Penelitian
lainnya mendapat hasil hanya terjadi peningkatan trigliserid pada preeklampsia dibandingkan
dengan wanita hamil normal sedangkan TC, LDL-C, VLDL-C dan HDL-C tidak meningkat secara
signifikan, akan tetapi ada juga yang mendapat hasil yang sedikit berbeda dimana ada TG dan
VLDL meningkat pada preeklampsia dibandingkan dengan kehamilan normal. Selanjutnya
terdapat juga hasil dimana hanya terdapat perbedaan kadar HDL dan LDL pada preeklampsia
dibandingkan dengan wanita hamil normal sedangkan TC dan TG tidak ada perbedaan.

Oleh karena didapatkan hasil yang berbeda pada beberapa penelitian, maka penulis
menyarankan perlu untuk dilakukan penelitian lebih lanjut lagi mengenai perbedaan profil
kolesterol darah antara kehamilan preeklampsia dan kehamilan normal dengan jumlah
responden yang lebih besar menggunakan metode cohort dengan disertakan juga umur dan IMT
sebelum dan saat hamil mengingat dua hal ini berpengaruh terhadap serum lipid. Untuk di
Indonesia sendiri bisa menyertakan secara ras mengingat di Indonesia terdiri dari banyak suku

dan ras.
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