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Lampiran 1. Master Tabel 

 

Preeklamsia Berat Early Onset 

 

No. Nama No. RM 

Umur 

(tahun) 

Usia 

Kehamilan 

(minggu) 

TD 

(mmHg) Edema Proteinuria 

Albumin 

(g/dl) 

Total 

Protein 

(g/dl) RPD 

1 YL 85.89.41 34 30-31 230/100 (+) (++) 3,6 5,6 (-) 

2 YP 85.65.31 37 30-32 180/110 (-) (++) 2,3 5 (-) 

3 RW 87.20.02 26 24-26 180/130 (+) (+) 2,8 4,8 (-) 

4 YF 86.28.42 27 30-32 190/140 (-) (++) 3,5 7 (-) 

5 EK 70.67.24 24 32-33 180/110 (-) (+++) 2,3 4,8 (-) 

6 RY 87.86.39 32 32-34 160/100 (-) (+++) 2,5 5,2 (-) 

7 GW 88.34.49 25 30-32 150/90 (+) (+++) 2,8 5 (-) 

8 ML 87.73.18 26 30-32 170/100 (-) (+) 2,3 5,3 (-) 

9 MA 87.34.00 39 30-32 180/110 (-) (++++) 3 6,1 (-) 

10 MA 89.20.78 18 30-32 170/100 (-) (++) 3,3 5,6 (-) 

11 EY 89.86.87 34 32-34 140/80 (-) (+++) 3 5 (-) 

12 MH 88.60.77 36 32-34 210/120 (-) (+) 3 6,2 (-) 

13 MY 85.86.65 33 28-30 150/100 (-) (+++) 3 6,4 (-) 

14 JU 88.46.95 34 24-25 160/100 (-) (-) 3,7 7 (-) 

15 SI 87.45.15 40 24-25 160/130 (-) (++) 2,7 5 (-) 

16 MA 86.40.95 35 32-34 210/110 (+) (+++) 2,6 5,6 (-) 

17 YW 89.12.74 40 33-34 180/100 (-) (+++) 2,2 4,8 (-) 

18 LJ 87.72.64 22 32-33 150/100 (-) (+) 3,5 6 (-) 

19 EM 86.76.94 29 31-32 160/100 (+) (++++) 2,1 4,7 (-) 

20 FR 85.44.24 20 30-31 160/100 (+) (+++) 2,6 5,2 (-) 

21 SH 83.87.24 19 28-30 150/100 (-) (++) 3,1 5,7 (-) 

22 MM 85.73.63 39 20-22 190/110 (-) (+++) 3,1 6,2 (-) 

23 LW 86.99.73 19 30-32 160/100 (-) (++) 3,2 5,5 (-) 

24 PY 92.68.91 34 30-32 200/100 (-) (+++) 2,9 5,2 (-) 

25 LE 89.50.60 23 28-30 140/90 (+) (+++) 2,3 5,1 (-) 

26 SM 89.62.40 26 33-34 140/100 (-) (++) 3,4 6 (-) 

27 EL 86.57.51 42 22-23 200/140 (-) (+++) 3,7 6,5 (-) 

28 RD 91.21.41 35 33-34 160/100 (-) (-) 3,3 6,4 (-) 

29 MA 89.65.61 39 31-32 160/100 (-) (+++) 2,9 5,6 (-) 

30 LI 90.74.41 29 32-33 180/100 (-) (+++) 3,5 6,3 (-) 

31 SE 100.45.82 32 32-34 220/160 (-) (+) 3,9 7,1 (-) 

32 YF 91.53.12 33 32-34 160/100 (+) (++) 3,4 6,8 (-) 

33 US 92.67.49 30 31-32 180/110 (+) (+++) 2,9 5,5 (-) 

34 NE 92.41.99 37 32-34 200/140 (-) (+++) 3,2 6,3 (-) 

35 NH 91.84.49 30 33-34 170/100 (-) (+++) 2,3 5 (-) 

36 LP 91.35.64 25 27-28 150/100 (-) (-) 2,1 4,2 (-) 

37 RW 89.54.73 33 28-29 200/150 (-) (+++) 2,8 6 (-) 
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38 MU 92.51.13 29 32-34 170/100 (-) (-) 3 5,3 (-) 

39 ER 90.65.18 35 32-34 170/120 (-) (+) 3,4 6,4 (-) 

40 AT 90.85.28 30 32-34 180/100 (-) (+) 3 6,4 (-) 

41 RP 92.35.18 35 26-28 160/100 (-) (++) 2,9 5,4 (-) 

42 BS 90.79.37 28 27-28 140/90 (+) (+) 2,8 6,2 (-) 

43 DN 89.79.07 35 30-32 200/120 (+) (+++) 3,6 6,1 (-) 

44 VM 91.03.07 23 30-32 140/90 (+) (+) 3,1 5,6 (-) 

45 DS 89.87.55 26 32-34 180/100 (-) (++) 3,3 6,5 (-) 

46 AA 90.97.05 35 28-30 160/100 (-) (+++) 2,8 5,8 (-) 

47 RA 90.64.95 24 30-32 160/100 (-) (+) 3 6,3 (-) 

48 RH 43.28.10 36 28-30 180/130 (-) (+++) 2,8 5,7 (-) 

49 LT 92.92.50 25 26-27 170/120 (+) (+++) 3,2 6,4 (-) 

50 RS 93.06.00 26 32-34 160/100 (-) (+++) 2,9 6 (-) 

 

 

Preeklamsia Berat Late Onset 

 

No. Nama No. RM 

Umur 

(tahun) 

Usia 

Kehamilan 

(minggu) 

TD 

(mmHg) Edema Proteinuria 

Albumin 

(g/dl) 

Total 

Protein 

(g/dl) RPD 

1 LW 87.62.82 38 38-39 160/100 (-) (++) 3,7 6,2 (-) 

2 ME 92.25.18 23 38-39 160/100 (-) (++) 3,7 6,6 (-) 

3 ML 88.66.53 34 40-41 170/110 (-) (+) 3,4 5,9 (-) 

4 DA 85.57.92 38 39-40 180/110 (-) (++) 3,4 6,2 (-) 

5 EY 85.55.42 27 39-40 180/110 (-) (+) 3,7 6,6 (-) 

6 EW 87.68.37 35 39-40 170/110 (-) (++) 3 5,2 (-) 

7 YU 86.44.76 45 39-40 160/100 (-) (++) 3,2 5,4 (-) 

8 NI 86.67.26 39 34-36 190/100 (+) (+) 3,6 6,2 (-) 

9 NA 89.21.02 41 39-40 170/100 (-) (++) 3,3 5,9 (-) 

10 ES 88.77.92 19 39-40 190/130 (-) (+++) 3 6 (-) 

11 LF 87.77.11 24 39-40 150/110 (-) (++) 3,4 6,2 (-) 

12 SD 36.17.83 35 39-40 160/100 (-) (+++) 3 6 (-) 

13 GU 87.32.59 31 38-39 160/100 (-) (++) 3,3 5,9 (-) 

14 FW 87.23.89 38 34-35 160/90 (-) (++) 4 6,6 (-) 

15 DY 92.61.76 30 37-38 180/100 (-) (-) 3,5 6,3 (-) 

16 RD 87.46.09 34 39-40 170/110 (-) (++) 3,3 6,1 (-) 

17 NL 93.02.44 41 34-36 220/150 (-) (-) 3,5 6,6 (-) 

18 PP 91.26.26 26 34-35 140/100 (-) (++) 3,5 6,3 (-) 

19 LS 85.75.28 39 36-37 160/90 (-) (++) 3,1 8,2 (-) 

20 NS 50.33.27 27 39-40 170/100 (-) (++) 3,5 6,7 (-) 

21 IA 61.96.17 35 34-36 160/100 (-) (-) 3,7 6,5 (-) 

22 VR 53.26.47 37 37-38 190/110 (+) (++) 3,2 6,3 (-) 

23 NL 87.68.97 36 38-39 160/100 (-) (+++) 3,5 6,4 (-) 

24 IS 88.04.27 31 38-39 160/90 (-) (+++) 3,1 5,7 (-) 
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25 RN 85.83.35 35 36-37 160/100 (+) (+++) 2,9 6,4 (-) 

26 MA 81.87.16 27 38-39 180/100 (-) (+++) 3,2 5,7 (-) 

27 DA 88.84.96 38 38-40 180/100 (-) (++) 3,1 6 (-) 

28 SE 87.35.86 23 34-35 160/100 (+) (++) 2,9 6,5 (-) 

29 YF 92.11.80 33 37-38 160/110 (-) (-) 3,8 6,9 (-) 

30 DE 88.65.35 30 38-39 190/110 (+) (++) 3 6,8 (-) 

31 MT 89.89.00 42 37-38 220/110 (+) (++) 3,6 6,1 (-) 

32 EF 88.33.05 22 38-39 170/120 (-) (++) 3,6 6,6 (-) 

33 SM 86.12.85 20 38-39 160/100 (-) (++) 3,7 6,4 (-) 

34 YK 89.18.84 24 38-39 160/100 (-) (+++) 3,6 6,9 (-) 

35 RW 88.73.24 21 38-39 180/110 (-) (+++) 3,3 6,2 (-) 

36 MD 86.41.04 20 38-39 190/120 (-) (+++) 3,2 5,5 (-) 

37 FN 85.96.83 35 36-37 210/110 (-) (++) 3,7 6,6 (-) 

38 RM 86.00.53 22 35-36 160/110 (-) (++) 3,5 5,7 (-) 

39 RI 90.92.11 30 38-39 170/100 (-) (-) 3,3 6 (-) 

40 NE 85.25.08 30 38-39 140/100 (-) (++) 3,7 6,8 (-) 

41 FW 93.13.31 33 38-39 160/110 (-) (-) 3,5 6,3 (-) 

42 RS 93.04.21 22 34-36 160/100 (-) (+) 3,6 5,9 (-) 

43 DT 91.85.87 34 34-36 150/90 (-) (++) 4,2 8,1 (-) 

44 NU 91.12.19 31 35-36 160/100 (-) (++) 3,2 6,6 (-) 

45 EF 92.49.54 30 37-38 190/110 (-) (-) 3,7 7 (-) 

46 HA 87.64.96 28 35-36 170/110 (-) (+++) 3 5,2 (-) 

47 WW 95.64.34 40 36-37 160/110 (-) (++) 3,5 6,4 (-) 

48 RE 91.51.82 22 34-35 160/90 (+) (+) 3,3 4,7 (-) 

49 RA 86.50.54 43 38-39 150/100 (-) (++) 3,6 6,9 (-) 

50 FI 87.65.89 25 39-40 155/100 (+) (+++) 3,1 5,7 (-) 
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Lampiran 2. Analisis Statistik 

 
Rerata Kadar Albumin Serum pada Preeklamsia Berat Early Onset dan Late Onset 

 
Case Processing Summary 

 

diagnosis 

Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

albumin early 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

late 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

 
Descriptives 

 Diagnosis Statistic Std. Error 

albumin early Mean 2.9720 .06318 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 2.8450  
Upper Bound 3.0990  

5% Trimmed Mean 2.9744  
Median 3.0000  
Variance .200  
Std. Deviation .44678  
Minimum 2.10  
Maximum 3.90  
Range 1.80  
Interquartile Range .52  
Skewness -.161 .337 

Kurtosis -.517 .662 

late Mean 3.4080 .04099 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 3.3256  
Upper Bound 3.4904  

5% Trimmed Mean 3.4000  
Median 3.4500  
Variance .084  
Std. Deviation .28986  
Minimum 2.90  
Maximum 4.20  
Range 1.30  
Interquartile Range .40  
Skewness .211 .337 

Kurtosis -.171 .662 
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Rerata Kadar Total Protein Serum pada Preeklamsia Berat Early Onset dan Late 

Onset 
Case Processing Summary 

 

diagnosis 

Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

totalserum early 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

late 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

 
Descriptives 

 Diagnosis Statistic Std. Error 

totalserum early Mean 5.7560 .09567 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 5.5637  
Upper Bound 5.9483  

5% Trimmed Mean 5.7533  
Median 5.7000  
Variance .458  
Std. Deviation .67647  
Minimum 4.20  
Maximum 7.10  
Range 2.90  
Interquartile Range 1.10  
Skewness -.024 .337 

Kurtosis -.663 .662 

late Mean 6.2780 .08761 

95% Confidence Interval for 
Mean 

Lower Bound 6.1019  
Upper Bound 6.4541  

5% Trimmed Mean 6.2578  
Median 6.3000  
Variance .384  
Std. Deviation .61951  
Minimum 4.70  
Maximum 8.20  
Range 3.50  
Interquartile Range .70  
Skewness .554 .337 

Kurtosis 2.455 .662 
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Perbedaan Rerata Kadar Albumin dan Total Protein Serum pada Preeklamsia 

Berat Early Onset dan Late Onset 

 
Case Processing Summary 

 

diagnosis 

Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

albumin early 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

late 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

 
Tests of Normality 

 

diagnosis 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic Df Sig. Statistic df Sig. 

albumin early .110 50 .179 .971 50 .266 

late .125 50 .051 .962 50 .103 

a. Lilliefors Significance Correction 

 
Test of Homogeneity of Variance 

 Levene Statistic df1 df2 Sig. 

albumin Based on Mean 6.096 1 98 .015 

Based on Median 5.615 1 98 .020 

Based on Median and with 
adjusted df 

5.615 1 79.689 .020 

Based on trimmed mean 6.062 1 98 .016 

 

T-Test 

 
Group Statistics 

 diagnosis N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

albumin early 50 2.9720 .44678 .06318 

late 50 3.4080 .28986 .04099 

 
Independent Samples Test 

 

Levene's Test 
for Equality of 
Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. T df 
Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

albumin Equal 
variances 
assumed 
 

6.096 .015 -5.789 98 .000 -.43600 .07532 -.58546 -.28654 

Equal 
variances not 
assumed 

 

  -5.789 84.041 .000 -.43600 .07532 -.58577 -.28623 
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Case Processing Summary 

 

diagnosis 

Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

totalserum early 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

late 50 100.0% 0 0.0% 50 100.0% 

 
Tests of Normality 

 

diagnosis 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

totalserum early .101 50 .200
*
 .975 50 .375 

late .122 50 .062 .940 50 .013 

*. This is a lower bound of the true significance. 
a. Lilliefors Significance Correction 

 
Test of Homogeneity of Variance 

 Levene Statistic df1 df2 Sig. 

totalserum Based on Mean 2.621 1 98 .109 

Based on Median 2.508 1 98 .117 

Based on Median and with 
adjusted df 

2.508 1 95.295 .117 

Based on trimmed mean 2.585 1 98 .111 

 

NPar Tests 
Descriptive Statistics 

 N Mean Std. Deviation Minimum Maximum 

total protein 100 6.0170 .69661 4.20 8.20 
diagnosis 100 1.50 .503 1 2 

 

Mann-Whitney Test 
 

Ranks 

 diagnosis N Mean Rank Sum of Ranks 

total protein early 50 39.95 1997.50 

late 50 61.05 3052.50 

Total 100   

 
Test Statistics

a
 

 total protein 

Mann-Whitney U 722.500 
Wilcoxon W 1997.500 
Z -3.642 
Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Grouping Variable: diagnosis 
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Lampiran 3. Surat Izin Penelitian 

 


