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Preeklamsia masih menjadi penyebab utama kematian ibu di Indonesia, dengan 

24,7% kematian ibu terkait hipertensi dalam kehamilan. Di Kota Malang, 

komplikasi hipertensi mendominasi penyebab kematian, dengan prevalensi 8–

10% pada ibu hamil. Data Dinas Kesehatan menunjukkan kasus preeklamsia terus 

meningkat, dan Puskesmas Mulyorejo menjadi salah satu penyumbang tertinggi. 

Pada Maret–April 2025, tercatat 6–8 kasus preeklamsia dari 287 kunjungan 

antenatal care di TPMB Evi Dwi Wulandari. Penelitian ini bertujuan 

menggambarkan penatalaksanaan asuhan kebidanan kehamilan dengan 

preeklamsia trimester III di TPMB tersebut. Penelitian menggunakan metode 

deskriptif kualitatif dengan studi kasus pada dua subjek, Ny. W dan Ny. S, yang 

mengalami preeklamsia tanpa gejala berat. Data diperoleh melalui wawancara, 

observasi, dan dokumentasi, lalu dianalisis secara tematik. Hasil menunjukkan 

penatalaksanaan pada Ny. S hampir sesuai standar pelayanan kebidanan, meliputi 

pemeriksaan tekanan darah, proteinuria, pemberian antihipertensi, edukasi, dan 

rujukan tepat waktu. Sebaliknya, pada Ny. W belum seluruh tindakan sesuai 

standar; pemantauan tekanan darah tidak rutin, tidak ada terapi farmakologis, serta 

edukasi terbatas. Perbedaan ini menegaskan pentingnya konsistensi penerapan 

standar pelayanan kebidanan oleh bidan praktik mandiri, bahkan pada kasus 

preeklamsia tanpa gejala berat. Bidan diharapkan meningkatkan kewaspadaan, 

melakukan pemantauan tekanan darah dan proteinuria secara rutin, memberikan 

edukasi komprehensif, serta melakukan pencatatan dan rujukan tepat waktu untuk 

mencegah komplikasi. 
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