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1. Pendahuluan
Pada masa kehamilan terjadinya perubahan yang dialami Wanita, baik perubahan fisik
maupun fisiologi. Perubahan fisik yang terjadi selama kehamilan salah satunya adalah pada
sirkulasi darah. Pada kehamilan kebutuhan oksigen lebih tinggi sehingga memicu
peningkatan produksi eritropoietin. Akibatnya, volume plasma bertambah dan sel darah
merah (eritrosit) meningkat. Namun, peningkatan volume plasma terjadi dalam proporsi
yang lebih besar jika dibandingkan dengan peningkatan eritrosit sehingga terjadi penurunan
konsentrasi hemoglobin (Hb) akibat haemodelusi (Wahyuntari, E. 2020).
Hasil survey kesehatan Rumah Tangga (SKRT) menunjukkan bahwa prevalensi anemia
pada ibu hamil di DKI Jakarta sebesar 43,5% (Dinkes Profile DKI Jakarta, 2017). Anemia
pada ibu hamil adalah kondisi ibu dengan kadar hemoglobin dibawah 11 g/dL pada
trimester 1 dan 3 atau kadar hemoglobin <10,5 g/dL pada trimester 2. Pada masa kehamilan
zat gizi diperlukan untuk pertumbuhan organ reproduksi ibu maupun untuk pertumbuhan
janin. Kebutuhan zat besi ibu selama kehamilan adalah 800 mg besi diantaranya 300 mg
untuk janin plasenta dan 500 mg untuk pertambahan eritrosit ibu, untuk itu ibu hamil
membutuhkan 2-3 mg zat besi tiap hari (Muryani, N., Afrika, E., & Rahmawati, E. 2022).
Penyebab utama terjadinya anemia karena defisiensi besi. Beberapa factor yang
menyebabkan terjadinya anemia adalah pola makan, jarak kehamilan yang terlalu dekat
kurang dari 2 tahun, asupana makanan yang kaya zat besi kurang, ibu megalami kurang
energi kronik (KEK), lingkar lengan atas (LiLA) < 23,5 cm, mengalami infeksi malaria
pada daerah pandemik, cacingan, usia ibu, kinjungan antenatal, kepatuhan dalam komsumsi
Fe, pengetahuan, pendidikan dan sosial ekonomi. (Nurahmawati, D., Mulazimah, M., &
Ikawati, Y. 2021).
Anemia merupakan masalah gizi utama di Indonesia, dampak yang ditimbulkan dari
anemia gravidarum adalah daya tahun tubuh terhadap penyakit menurun, peningkatan bobot
badan ibu hamil rendah dan kelahiran bayi prematur. Penyebab tersering anemia adalah
difisiensi zat — zat nutrisi, seperti asupan gizi yang tidak cukup, bertambahnya zat gizi yang
hilang dan kebutuhan yang berlebihan. (Mariana, D., Wulandari, D., & Padila, P. (2018).
Pengetahuan juga berperan penting dalam kejadian anemia pada ibu hamil, hal ini terlihat
dari penelitian yang dilakukan oleh Nurahmawati, D., Mulazimah, M., & lkawati, Y.
(2021) dengan hasil diperoleh p —value = 0,034 yang berarti p < 0,05, maka dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan ibu dengan
kejadian anemia gravidarum di Puskesmas Balowerti Kota Kediri, tingkatan pengetahuan
ibu mempengaruhi perilakunya, semakin tinggi pendidikan atau pengetahuannya maka
semakin tinggi kesadarannya untuk mencegah terjadinya anemia
Dari latar belakang diatas maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang
“Analisis Faktor yang Mempengaruhi Kejadian Anemia Gravidarum di Puskesmas
Kecamatan Kalideres “ bertujuan Menganalisis factor — factor yang berpengaruh terhadap
kejadian anemia pada ibu hamil di Puskesmas Kecamatan Kalideres.

2. Metode

Metode penelitian menggunakan deskriptif korelatif dengan menggunakan pendekatan cross
sectional dimana pengukuran dan pengamatan dilakukan secara bersamaan. Jenis penelitian
yang akan digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian analitik dengan pendekatan
potong lintang atau cross sectional study dengan menggunakan data primer. Populasi dalam
penelitian ini adalah ibu hamil yang melakukan pemeriksaan kehamilan di Puskesmas
Kecamatan Kalideres selama 3 bulan pada bulan Desember 2022- Februari 2023 dengan
menggunakan tehnik purposive sampling. Jenis data yang dikumpulkan pada penelitian ini
adalah data primer. Sumber data primer dalam penelitian ini yaitu ibu hamil yang
memeriksakan kehamilannya Kecamatan Kalideres selama 3 bulan terakhir pada bulan April
—Juni 2022.
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3. Hasil
Analisis Univariat
a. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

Karakteristik Responden n %

Usia

Produktif 79 83.2

Non Produktif 16 16.8
Paritas

Nullipara 44 46.3

Primipara 33 34.7

Multipara 18 18.9
Pekerjaan

Tidak bekerja 66 69.5

Bekerja 29 30.5
Pengetahuan

Baik 87 91.6

Cukup 6 6.3

Kurang 2 2.1
Sumber Informasi

Tenaga Kesehatan 23 24.2

Kader 0 0

Media Sosial 42 44.2

Teman Sebaya 10 10.5

Tidak Tahu 20 21.1
Kepatuhan

Patuh 87 91.6

Tidak Patuh 8 8.4
Sikap

Positif 53 55.8

Negatif 42 44.2

Total 95 100

Karakteristik responden dijelaskan melalui tabel di mana ditemukan sebagian besar
responden (83,2%) berada dalam usia reproduktif yang baik, yaitu 20-35 tahun.
Berdasarkan paritas, paling banyak merupakan nullipara yaitu 46,3%, diikuti dengan
primipara 34,7% dan multipara 18,9%. Mayoritas responden tidak bekerja, yaitu
69,5%. Sebagian besar responden memiliki pengetahuan yang baik tentang anemia
gravidarum, yaitu 91,6%. Sumber informasi anemia gravidarum yang paling banyak
diakses oleh responden vyaitu dari media sosial sebesar 44,2%, diikuti 24,2% dari
tenaga kesehatan dan 10,5% dari teman sebaya. Namun terdapat 21,1% responden yang
menjawab tidak mengetahui tentang anemia gravidarum. Lebih dari setengah
responden memiliki sikap yang positif berupa rasa peduli dan menunjukan pemenuhan
zat besi pada masa kehamilan yaitu 55,8%. Sedangkan, berdasarkan kepatuhan
konsumsi zat besi mayoritas responden sebesar 87% patuh dalam konsumsi zat besi.

b. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden berdasarkan Anemia
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden berdasarkan Kejadian
Anemia Gravidarum

Anemia Gravidarum n %
Tidak 71 74.7
Ya 24 25.3

Total 95 100




Tabel menunjukkan sebagian besar responden tidak mengalami anemia gravidarum
selama kehamilan yaitu 74,7%. Namun, terdapat 25,3% responden yang mengalami
anemia gravidarum.

Analisis Bivariat
Tabel 3 Hubungan Variabel Independen dengan Anemia Gravidarum

Anemia Gravidarum

Fakto Risiko Tidak Anemia Anemia p-value
n % n %

Usia Produktif 63 79.7 16 20.3 0.024
Non 8 50.0 8 50.0
produktif

Paritas  Nullipara 32 72.7 12 27.3 0.037
Primipara 29 87.9 4 121
Multipara 10 55.6 8 44.4

Pekerjaan Tidak 47 71.2 19 28.8 0.349
Bekerja
Bekerja 24 82.8 5 17.2
Pengetah Baik 68 78.2 19 21.8 0.015

uan Cukup 3 50.0 3 50.0
Kurang 0 0 2 100

Sumber  Nakes 17 73.9 6 26.1 0.158

Informasi  Kader 0 0 0 0
Media Sosial 30 714 12 28.6
Teman 10 100 0 0
Sebaya
Kepatuha Patuh 66 75.9 21 24.1 0.412

n Tidak Patuh 5 62.5 3 375

Sikap Positif 47 88.7 6 11.3 0.001
Negatif 24 57.1 18 42.9

Hasil analisis bivariat menggunakan uji chi square pada tabel di atas menunjukkan
beberapa variabel memiliki hubungan secara statistik.

Analisis Multivariat

a. Seleksi Bivariat
Tahap ini variabel independen dihubungkan dengan variabel dependen. Adapun hasil
seleksi bivariat adalah sebagai berikut:
Tabel 4 Hasil Seleksi Bivariat Variabel Independen dengan Dependen

Variabel p-value OR
Usia 0.018 3.937 (95% ClI: 1.281- 12.106)
Paritas (dummy) 0.035 Paritas (1) 0.368 (95% ClI: 0.107- 1.269)
Paritas (2) 2.133 (95% ClI: 0.681- 6.685)
Pekerjaan 0.261 0.515 (95% ClI: 0.171- 1.550)
Pengetahuan (dummy) 0.021 Pengetahuan (1) 3.579 (95% ClI: 0.668- 19.187)
Pengetahuan (2) 5781 (95% CI: 0.0001- 0)
Sumber Informasi (dummy) 0.50 Sumber (1) 1.133 (95% CI: 0.360- 3.567)
Sumber (2) 0.0001 (95% CI: 0.0001 - 0)
Kepatuhan 0.423 1.886 (95% CI: 0.415- 8.564)
Sikap 0.0001 5.875 (95% CI: 2.063- 16.732)

Hasil seleksi bivariat pada tabel di atas menunjukkan empat variabel menghasilkan p
value < 0.25 yaitu usia, paritas, pengetahuan, dan sikap. Maka hanya empat variabel ini
yang akan masuk ke dalam analisis multivariat.
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b. Pemodelan Multivariat

Tabel 5 Pemodelan Regresi Logistik Pemodelan Pertama

Variabel B p-value OR 95% ClI
Usia 1.288 0.056 3.627 0.966- 13.614
Paritas (1) -0.889 0.193 0.411 0.108- 1.570
Paritas (2) 0.357 0.601 1.429 0.374- 5.459
Pengetahuan (1) 0.751 0.451 2.120 0.300- 14.982
Pengetahuan (2)  21.026 0.999 135422149 0.0001-0
Sikap 1.624 0.006 5.071 1.604- 16.035

Hasil analisis terlihat ada 3 variabel yang p valuenya > 0.05 yaitu usia, paritas dan
pengetahuan. Yang terbesar adalah p value pengetahuan, variabel ini dikeluarkan dari
pemodelan selanjutnya.

Tabel 6 Pemodelan Regresi Logistik Pemodelan Kedua

Variabel B p-value OR 95% CI
Usia 1.314 0.044 3.720 1.038-13.332
Paritas (1) -0.933 0.172 0.393  0.103- 1.503
Paritas (2) 0.497 0.446 1.644  0.459- 5.892
Sikap 1.811 0.002 6.117 1.986- 18.841

Langkah selanjutnya dilakukan penghitungan perubahan nilai OR antara sebelum dan
sesudah variabel pengetahuan dikeluarkan dari model. Adapun hasilnya sebagai berikut:
Tabel 7 Penghitungan Perubahan Nilai OR Antara Sebelum dan Sesudah Variabel
Pengetahuan Dikeluarkan

Variabel OR Baku Emas OR Setelah Perubahan OR
Pengetahuan Keluar

Usia 3.627 3.720 2.5%

Paritas (1) 0.411 0.393 4.5%

Paritas (2) 1.429 1.644 13.0%

Sikap 5.071 6.117 17.0%

Pengetahuan 0.751 - -

Berdasarkan dua variabel yang mengalami perubahan OR > 10% sehingga variabel
pengetahuan dimasukkan kembali ke dalam model. Selanjutnya, variabel paritas
dikeluarkan dari model.

Tabel 8 Pemodelan Regresi Logistik Pemodelan Ketiga

Variabel B p-value OR 95% CI
Usia 1.446 0.027 4.246 1.174- 15.349
Pengetahuan (1) 0.791 0.400 2.205 0.349- 13.916
Pengetahuan (2) 21.413 0.999 1992635533 0.0001- 0
Sikap 1.641 0.004 5.162 1.677- 15.893

Langkah selanjutnya penghitungan perubahan nilai OR antara sebelum dan sesudah
variabel paritas dikeluarkan dari model. Adapun hasilnya sebagai berikut:

Tabel 9 Penghitungan Perubahan Nilai OR Antara Sebelum dan Sesudah
Variabel Paritas Dikeluarkan

Variabel OR Baku Emas OR Setelah Perubahan OR
Paritas Keluar %

Usia 3.627 4.246 14.5%
Pengetahuan (1) 2.120 2.205 3.8%
Pengetahuan (2) 135422149 1992635533 93.2%

Sikap 5.071 5.162 1.7%
Paritas 0.411 - -
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Berdasarkan tabel ada dua variabel yang mengalami perubahan OR > 10% sehingga
variabel paritas dimasukkan kembali ke dalam model. Selanjutnya, variabel usia
dikeluarkan dari model.

Tabel 10 Pemodelan Regresi Logistik Pemodelan Keempat

Variabel B p-value OR 95% CI
Pengetahuan (1)  0.661 0.493 1.937 0.292- 12.847
Pengetahuan (2) 21.324 0.999 1823246378 0.0001- 0
Sikap  1.527 0.007 4606 1.525-13.913

Paritas (1) -0.876 0.189 0.417  0.113-1.538
Paritas (2)  0.620 0.343 1.859  0.516- 6.699

Langkah selanjutnya dilakukan penghitungan perubahan nilai OR antara sebelum dan
sesudah variabel usia dikeluarkan dari model. Adapun hasilnya sebagai berikut:
Tabel 11 Penghitungan Perubahan Nilai OR Antara Sebelum
dan Sesudah Variabel Usia Dikeluarkan
Variabel DR Baku Emas OR Setelah 2rubahan OR

Pengetahuan %

Keluar
Paritas (1) 0.411 0.417 1.4%
Paritas (2) 1.429 1.859 23%
Pengetahuan (1) 2.120 1.937 9%
Pengetahuan (2) 135422149 1823246378 92%
Sikap 5.071 4.606 10%

Usia 3.627 - -
Berdasarkan tabel di atas terdapat tiga variabel yang mengalami perubahan OR > 10%
sehingga variabel usia dimasukkan kembali ke dalam model. Akhirnya, model yang
dihasilkan adalah sebagai berikut:
Tabel 12 Pemodelan Regresi Logistik Pemodelan Kelima

Variabel B P value OR 95% CI
Usia 1.288 0.056 3.627 ).966- 13.614
Paritas (1)  -0.889 0.193 0.411 0.108-1.570
Paritas (2) 0.357 0.601 1.429 0.374-5.459
Pengetahuan (1) 0.751 0.451 2.120 ).300- 14.982
Pengetahuan (2) 21.026 0.999 135422149 0.0001-0
Sikap 1.624 0.006 5.071 1.604- 16.035

c. Uji Interaksi

Selanjutnya dilakukan uji interaksi dengan dugaan secara substansi variabel pengetahuan
dan sikap berinteraksi. Selanjutnya akan dilakukan pengujian apakah pengetahuan dan
sikap berinteraksi. Adapun hasil uji interaksi sebagai berikut:

Tabel 13 Pemodelan Regresi Logistik dengan Uji Interaksi

Variabel B p-value OR 95% CI
Usia 1.279 0.058 3.627 0.966- 13.614
Paritas (1) -0.858 0.211 0.411 0.108- 1.570
Paritas (2) 0.355 0.604 1.429 0.374- 5.459
Pengetahuan (1) -18.165 1.000 2.120 0.300- 14.982
Pengetahuan (2) 21.049 0.999 135422149 0.0001-0
Sikap 1.590 0.007 5.071 1.604- 16.035
Pengetahuan by sikap 19.013 1.000 180757955 0.0001-0

Hasil pemodelan dengan menambahkan variabel interaksi pengetahuan dan sikap ternyata
menghasilkan p value 1.000 yang berarti tidak ada interaksi antara pengetahuan dan sikap,
sehingga modelnya kembali seperti sebelum ada uji interaksi.
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d. Pemodelan Akhir
Tabel 14 Hasil Pemodelan Regresi Logistik

Variabel B p-value OR 959% ClI
Usia 1.288 0.056 3.627 0.966- 13.614
Paritas (1) -0.889 0.193 0.411 0.108- 1.570
Paritas (2) 0.357 0.601 1.429 0.374- 5.459
Pengetahuan (1)  0.751 0.451 2.120 0.300- 14.982

Pengetahuan (2)  21.026 0.999 135422149 0.0001-0
Sikap 1.624 0.006 5.071 1.604- 16.035

Hasil analisis multivariat menunjukkan bahwa sikap ibu merupakan satu-satunya variabel
yang berhubungan bermakna dengan kejadian anemia gravidarum (p = 0,006), dengan OR
5,071 (95% CI: 1,604-16,035), yang berarti ibu dengan sikap negatif berisiko 5 kali lebih
besar mengalami anemia dibandingkan ibu dengan sikap positif setelah dikontrol usia,
paritas, dan pengetahuan. Sikap sebagai respon emosional dan tertutup terhadap suatu
stimulus berperan penting dalam perilaku kesehatan, dan temuan ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya yang menunjukkan adanya hubungan signifikan antara sikap ibu
hamil dan kejadian anemia.

Penelitian yang serupa juga dilakukan oleh Laurin, N. E. (2020) dengan judul hubungan
pengetahuan dan sikap tentang anemia dengan status anemia ibu hamil di Desa Nogo Rejo
dan kotasan wilayah kerja puskesmas Petumbukan, didapatkan hasil bahwa ibu hamil
yang memiliki sikap kurang dan mengalami anemia sebanyak 38,8%, dan ibu hamil yang
memiliki sikap cukup dan tidak mengalami anemia sebanyak 20,4%. Artinya jika sikap
sampel kurang tentang anemia maka sampel cenderung mengalami anemia, dan jika sikap
sampel cukup tentang anemia maka sampel cendrung tidak anemia. Berdasarkan hasil uji
statistik chi-square menunjukkan nilai p = 0.017. Diketahui nilai p value < 0.05 maka
hipotesis Ha2 diterima, sehingga dapat di simpulkan bahwa pada o = 5%, ada hubungan
bermakna antara sikap tentang anemia dengan status anemia ibu hamil di Desa Nogo Rejo
dan Kotasan wilayah kerja Puskesmas Petumbukan.

Sikap merupakan ungkapan perasaan seseorang terhadap kondisi sehat maupun sakit dan
terbentuk melalui proses belajar dari pengalaman pribadi. Pengalaman yang berkesan
akan mendorong terbentuknya sikap positif, sehingga individu lebih mampu menghindari
hal-hal negatif. Ibu hamil yang memiliki sikap positif terhadap kehamilannya cenderung
menjaga kesehatan dengan memenuhi asupan gizi dan zat besi yang cukup bagi ibu dan
janin, sehingga dapat mencegah terjadinya anemia (Lily et al., 2021).

Menurut peneliti, bahwa sikap ibu hamil memiliki korelasi yang positif dengan kejadian
anemia karena sikap yang baik akan menjadikan seorang ibu hamil lebih cenderung
terhindar dari anemia sehingga perlu adanya pemahaman baik tentang bahaya anemia bagi
kehamilan. Sehingga kejadian anemia dapat dicegah melalui adanya sikap yang baik dari
ibu hamil.

4. Diskusi
1. Hubungan antara usia ibu dengan kejadian anemia Gravidarum

Pada variabel usia diperoleh nilai p value 0,024 (<0,05) yang menunjukkan adanya
hubungan antara usia ibu dan kejadian anemia gravidarum. Hasil ini sejalan dengan
penelitian Mardiah et al. (2021) yang menyatakan adanya hubungan signifikan antara
usia dan anemia pada ibu hamil. Ibu hamil berusia <20 tahun dan >35 tahun berisiko
mengalami anemia karena pada usia muda ibu belum siap secara biologis, sedangkan
pada usia lebih tua daya tahan tubuh cenderung menurun dan rentan terhadap penyakit.
Namun, temuan ini berbeda dengan penelitian Afni et al. (2023) yang menyatakan tidak
terdapat hubungan antara usia dan kejadian anemia pada ibu hamil (Afni et al., 2023).

Asumsi peneliti menunjukkan adanya hubungan usia dengan kejadian anemia, di mana
ibu usia 20-35 tahun (produktif) lebih banyak tidak mengalami anemia (63 responden)
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dibanding mengalami anemia (16 responden), karena organ reproduksi siap, emosi
stabil, dan pemenuhan nutrisi lebih baik. Sebaliknya, pada kelompok usia <20 tahun
fisik dan psikologis belum matang, sedangkan usia >35 tahun kesehatan menurun,
sehingga risiko anemia lebih tinggi, terlihat pada jumlah responden anemia dan tidak
anemia yang sama-sama 8 orang.

2. Hubungan antara paritas dengan kejadian anemia Gravidarum
Paritas dapat berhubungan dengan kejadian anemia pada ibu hamil dikarenakan paritas
yang > 3 bisa mengakibatkan 3,2 kali berisiko mengalami anemia dibanding paritas
sebanyak 1 — 3. Seorang  ibu  yang sering melahirkan dapat memiliki risiko
mengalami anemia pada kehamilan berikutnya, dikarenakan selama kehamilan dapat
menguras cadangan zat besi (Riyani et al., 2020). Ibu yang sering melahirkan ataupun
tidak mempunyai risiko kehilangan darah yang akan berdampak pada penurunan Hb,
oleh sebab itu selama kehamilan ibu memperhatikan kebutuhan nutrisi karena
kehamilan berlangsung zat gizi akan terbagi untuk ibu dan janin (Subiyanti & Revinel,
2021).
Asumsi peneliti ada hubungan paritas dengan kejadian anemia. Ibu dengan paritas PO
dalam pengalamannya masih kurang dikarenakan baru pertama kali hamil sehingga
ibu dengan PO ragu dalam menentukan tindakan yang baik. Responden penelitian ini
lebih banyak ibu hamil dengan trimester 3 mengalami anemia sebanyak 15 ibu hamil
dibandingkan ibu pada trimester 2 sebanyak 7 dan ibu-ibu pada trimester 1 sebanyak 2
responden yang mengalami anemia. Hal ini dikarenakan pada trimester 3 ibu hamil
akan mengalami puncak hemodelusi.

3. Hubungan antara pekerjaan dengan kejadian anemia Gravidarum
Pada variabel pekerjaan didapatkan p value sebesar 0.349 (> 0.05) sehingga dapat
dikatakan bahwa tidak terdapat hubungan antara pekerjaan ibu dengan kejadian anemia
gravidarum. Hal ini didukung pada penelitian R. Sari, 2021, dimana penelitian ini
menyatakan bahwa tidak ada hubungan antara pekerjaan dengan kejadian anemia pada
ibu hamil dengan hasil uji pvalue 0,794 > 0,05 (R. Sari, 2021). Berbeda dengan hasil
penelitian yang dilakukan oleh Sulung et al., 2022 yang menunjukkan ada hubungan
antara pekerjaan dengan kejadian anemia pada ibu hamil dengan hasil uji statistik yang
diperoleh pvalue 0,03 < 0,05 (Sulung et al., 2022). Pekerjaan merupakan salah satu
faktor kemungkinan terjadinya anemia karena ada peningkatan beban kerja. Ibu hamil
yang bekerja memiliki beban kerja selain mengerjakan pekerjaan rumah tangga yang
dapat mengakibatkan kurang istirahat, asupan nutrisi tidak seimbang, serta ibu dapat
kelelahan ditambah dengan stress dalam menghadapi pekerjaan dan dapat mengganggu
kehamilan dan memicu terjadinya anemia (Sukmawati dkk, 2021).
Kesimpulan yang dapat diambil oleh peneliti adalah tidak ada hubungan pekerjaan
dengan kejadian anemia. Ibu dengan status tidak bekerja memiliki waktu luang untuk
mencari informasi terkait kesehatan ibu hamil. Sehingga, ibu dengan paritas PO dapat
lebih memperhatikan dan menjaga kesehatan selama kehamilan pertamanya dan ibu
dengan Primipara dan multipara sudah memiliki pengalaman dengan kehamilan dan
melahirkan sehingga tahu apa yg harus dilakukan untuk mencegah anemia dalam
kehamilan.

4. Hubungan antara pengetahuan dengan kejadian anemia Gravidarum
Hasil analisis data tabel 3 yang dilakukan menunjukkan Nilai p value sebesar 0.015
pada variabel pengetahuan menunjukkan bahwa secara statistik terdapat hubungan
antara pengetahuan ibu tentang anaemia dengan kejadian anemia gravidarum.
Pengetahuan merupakan hal yang diketahui oleh seseorang atau responden terhadap
suatu objek melalui indra yang dimiliki (Notoatmodjo, 2014). Penginderaan melalui
pancaindra meliputi penglihatan, pendengaran, perasa, penciuman, dan peraba.
Pengetahuan merupakan pembentukkan oleh seseorang yang mengalami reorganasi
secara terus — menerus karena adanya pemahaman — pemahaman baru. Bila
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pengetahuan ibu hamil tentang anemia dalam kehamilan meningkat akan
mempengaruhi perilakunya dalam mencegah terjadinya anemia, sehingga kesejahteraan
ibu dan janin akan terjaga, misalnya dengan pemeriksaan kehamilan secara teratur,
konsumsi makanan dengan gizi seimbang, patuh untuk konsumsi tablet besi dan
istirahat teratur.
Bertolak dengan penelitian yang dilakukan oleh Setiawati et al., (2022) yang
mendapatkan hasil analisis uji chi square menunjukkan nilai pvalue 0,237 > 0,05,
sehingga dapat dinyatakan tidak adanya hubungan yang bermakna antara pengetahuan
dengan kejadian anemia pada ibu hamil (Setiawati et al., 2022a). Pengetahuan juga
berperan penting dalam kejadian anemia pada ibu hamil, hal ini terlihat dari penelitian
yang dilakukan oleh Nurahmawati, D., Mulazimah, M., & lkawati, Y. (2021) dengan
hasil diperoleh p —value = 0,034 yang berarti p < 0,05, maka dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan ibu dengan kejadian
anemia gravidarum di Puskesmas Balowerti Kota Kediri, tingkatan pengetahuan ibu
mempengaruhi perilakunya, semakin tinggi pendidikan atau pengetahuannya maka
semakin tinggi kesadarannya untuk mencegah terjadinya anemia.
Asumsi peneliti tingkat pengetahuan berhubungan dengan kejadian anemia pada ibu
hamil. Reponden yang mengalami anemia dalam penelitian ini lebih banyak
berpengetahuan baik dibandingkan pengetahuan yang cukup dan kurang. Menurut
peneliti, tahapan pengetahuan pada responden ini baru sampai pada tahapan memahami
dan belum sampai pada tahap mengaplikasikan, sehingga dilihat dari hasil variabel
sikap lebih didominasi pada sikap positif. Pengetahuan bisa dipengaruhi pada beberapa
hal, seperti pengalaman, kebudayaan, serta informasi. Ibu hamil harus mencapai
tahapan pengetahuan dari tahu hingga evaluasi sehingga dapat membentuk sikap dan
tindakan ibu (D. Pratiwi, 2021).

5. Hubungan antara sumber informasi dengan kejadian anemia Gravidarum
Pada variabel sumber informasi, tidak ditemukan adanya hubungan antara sumber
informasi dengan kejadian anemia gravidarum, yang ditunjukkan dengan nilai p > 0.05,
yaitu 0.158. Sementara itu, p value pada variabel kepatuhan yaitu 0.412 (<0.05)
sehingga dikatakan terdapat hubungan antara kepatuhan dengan kejadian anemia
gravidarum. Hubungan juga ditemukan pada variabel sikap dengan nilai p 0.001
(<0.05). Hasil penelitian ini didukung oleh hasil penelitian yang dilakukan oleh
Setyowati, N. D., Riyanti, E., & Indraswari, R. (2017) dengan hasil uji statistik dengan
chi square didapatkan hasil p value 0,252, karena p value = 0,252 > nila alpha =0,05,
maka tidak terdapat hubungan yang signifikan antara paparan informasi dengan
perilaku pencegahan anemia pada remaja putri di daerah Ngemplak Simonga.
Hasil penelitian ini diperkuat dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Imas, N., &
Nency, A. (2022) yakni dari hasil analisis menunjukan bahwa responden yang
mengalami anemia dan mendapatkan sumber informasi dari media cetak/elektronik
sebanyak 24 responden (57,1%), sedangkan responden yang mengalami anemia namun
mendapatkan sumber informasi dari petugas kesehatan/kader posyandu/keluarga
sebanyak 25 responden (54,3%). Hasil uji statistic diperoleh nilai p-value 0,961 dimana
nilai p-value > a 0,05 sehingga dapat disimpulkan tidak ada hubungan yang bermakna
antara sumber informasi dengan kejadian anemia pada ibu hamil trimester Il di
Puskesmas X Kab. Serang Tahun 2021.
Namun ada penelitian yang berbeda dilakukan oleh Trirahayu, S. (2022) vyaitu
berdasarkan uji statistic terdapat hubungani antara sumber informasi dengan kejadiani
anemia. Pernyataan ini di kuatkan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Rahmawati, T. (2019) yang menyatakan bahwa secara statistik bentuk dukungan
informasi mempunyai hubungan yang bermakna terhadap kejadian anemia pada ibu
hamil, hal ini terlihat dari nilai p value = 0,035, artinya terdapat hubungan antara
bentuk dukungan informasi dengan kejadian anemia pada ibu hamil, dengan nilai OR =
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4, artinya ibu hamil yang mendapatkan bentuk dukungan informasi kurang mempunyai
peluang 4 kali lebih besar untuk mengalami anemia dibandingkan ibu hamil yang
mendapatkan bentuk dukungan informasi dengan baik.
Hal ini menunjukkan bahwa sumber informasi yang dapat diperoleh responden bisa
didapat dari saluran manapun, sehingga orang tersebut pengetahuannya akan
bertambah. Sumber informasi dapat diperoleh dengan bebas mulai dari lingkungan,
keluarga, tenaga kesehatan, media sosial atau membuka situs — situs internet.
Ketersediaan informasi tentang kesehatan menentukan seseorang untuk memperoleh
sesuatu yang diperlukan untuk menunjang kesehatan. Maka dari itu, sumber informasi
tidak ada hubungan yang bermakna terhadap kejadian anemia. Pada penelitian ini yang
dilakukan di Puskesmas Kecamatan Kalideres menunjukan bahwa sebagian besar
responden mendapat sumber informasi dari media sosial yaitu 30 responden (71,4%).
Sumber informasi merupakan segala hal yang digunakan seseorang untuk menambah
pengetahuannya. Menurut peneliti, jika seseorang mendapatkan informasi melalui
berbagai sumber maka informasi tersebut akan saling melengkapi sehingga informasi
yang didapat lebih detail, lengkap, dan dapat dipercaya. Informasi yang didapat bisa
meningkatkan pengetahuan seseorang dan semakin tinggi pengetahuan seseorang akan
semakin meningkatkan upaya seseorang untuk melakukan pencegahan terhadap
anemia. (Marfiah, M., Putri, R., & Yolandia, R. A. (2023).

6. Hubungan antara kepatuhan konsumsi tablet Fe dengan kejadian anemia
Gravidarum
Hasil analisis tabel 3 menunjukkan bahwa dari 95 responden didapatkan bahwa ibu
hamil yang patuh mengkonsumsi tablet Fe sebagaian besar yaitu 75,9% tidak
mengalami anemia, sedangkan ibu hamil yang tidak patuh mengkonsumsi tablet besi
yaitu 37,5% mengalami anemia. Hasil uji statistik diperoleh p value 0.412 (<0.05)
sehingga disimpulkan tidak ada hubungan yang bermakna antara kepatuhan komsumsi
tablet Fe dengan kejadian anemia gravidarum di Puskesmas Kecamatan Kalideres. Hal
ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Rusdiana, R., & Zubaidah, Z. (2024)
tidak terdapat hubungan antara kepatuhan mengkonsumsi tablet tambah darah (Fe)
dengan pencegahan anemia dengannilai p = 0,516 (p> 0,05). Penelitian yang sama juga
dilakukan oleh Auliayahya, B. I. S., Adiwinoto, R. P., & Tandean, P. G. (2023) hasil
analisis yang dilakukan didapatkan tidak ada hubungan kepatuhan mengonsumsi tablet
Fe dengan anemia dalam kehamilan di poli kandungan RS Nindhita dengan nilai p =
0,155.
Penelitian ini juga dikuatkan dengan penelitian yang dilakukan di di Puskesmas Palaran
Samarinda hasil analisis hubungan kepatuhan minum tablet darah dengan komplikasi
ibu menunjukan bahwa dari 16 ibu hamil yang tidak patuh minum tablet tambah darah
terdapat 4 (66.7%) ibu yang mengalami komplikasi kehamilan. Sementara dari 18 ibu
hamil yang patuh minum tablet tambah darah terdapat 2 (33.3%) ibu yang mengalami
komplikasi kehamilan. dari hasil hubungan kepatuhan konsumsi TTD dengan
komplikasi neonatus didapatkan nilai p sebesar 0,681 (p > 0,05). Dapat disimpulkan
bahwa tidak terdapat hubungan antara kepatuhan konsumsi tablet tambah darah dengan
komplikasi ibu dan komplikasi neonatus. Haikal, S. M. S., Faiza, M. M. R., Bungin, C.,
Wulandari, T., Putri, A. R., & Aminyoto, M. (2021).
Beberapa data penelitian memperlihatkan hasil yang berbeda terkait pengaruh
kepatuhan konsumsi Fe terhadap peningkatan kadar Hb juga dapat dilihat dari hasil
penelitian yg dilakukan olen Wirke, N., Afrika, E., & Anggraini, H. (2022), hasil
analisa bivariat, dari 60 responden yang patuh dalam mengkonsumsi tablet Fe dan
mengalami anemia berjumlah 12 responden (14,6%) dan yang tidak mengalami anemia
berjumlah 48 responden (58,5%). Dan dari 22 responden yang tidak patuh dalam
mengkonsumsi tablet Fe dan mengalami anemia berjumlah 10 responden (12,2%) dan
yang tidak mengalami anemia berjumlah (12 responden (14,6%). Hasil uji statistik chi-
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square didapatkan p value = 0,043 lebih kecil dari a=0,05 menunjukkan ada hubungan
yang bermakna antara kepatuhan mengkonsumsi tablet Fe dengan kejadian anemia
pada ibu hamil trimester 111 di Puskesmas Kutaraya Kecamatan Kota Kayuagung
Kabupaten Ogan Komering Hlir (OKI) Tahun 2021.

Hubungan yang tidak bermakna ini bisa disebabkan karena faktor lain yang mampu
mempengaruhi kejadian anemia seperti asupan makanan atau mungkin penyakit lain
yang diderita. Kondisi geografis tempat tinggal responden juga berpengaruh terhadap
kejadian anemia seperti berada di pinggir pantai. Ini yang menyebabkan banyak ibu
hamil mengonsumsi ikan, cumi dan hasil laut lainnya. Kita ketahui bahwa hasil laut
merupakan sumber zat besi dan protein yang cukup tinggi. Namun kita harus pahami
bahwa anemia pada ibu hamil tidak hanya disebabkan karena asupan, tetapi bisa juga
karena penyakit yang diderita. Konsumsi yang kurang pada jenis makanan seperti buah
dan sayur juga mempengaruhi. Selain itu, status gizi juga salah satu faktor lain penting
yang bisa mempengaruhi kondisi anemia. Status gizi kurang dan gizi lebih mampu
berkontribusi terhadap anemia. Oleh karena itu, perlu untuk melakukan identifikasi
lebih lanjut mengenai faktor penyebab terjadinya anemia. (Haikal, S. M. S., Faiza, M.
M. R., Bungin, C., Wulandari, T., Putri, A. R., & Aminyoto, M. (2021)

7. Hubungan antara sikap dengan kejadian anemia Gravidarum

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa dari 95 responden, Ibu hamil mengalami
anemia dengan sikap negatif sebanyak 18 (42,9%) responden, dibandingkan sikap yang
positif sebanyak 6 (11,3%) responden. Hasil uji statistik didapatkan dengan nilai
Pvalue 0.001 (Pvalue < 0.05) yang menyatakan bahwa, ada hubungan antara sikap ibu
dengan kejadian anemia. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Riza, N (2023), dimana hasil penelitian menunjukkan responden ibu hamil yang
memiliki sikap kurang baik dengan anemia sebanyak 6 ibu hamil (54,5%) dan sikap
baik dengan anemia sebanyak 4 responden (12,9%) dengan nilai pvalue 0,005 < 0,05
menyatakan bahwa ada hubungan sikap dengan kejadian anemia pada ibu hamil.
Penelitian ini berpendapat bahwa seorang ibu hamil sebaiknya memiliki sikap yang
positif atau baik dalam menyangkut kehamilannya agar terhindar dari hal — hal yang
tidak diinginkan selama kehamilannya dan juga harus didukung serta peran dari
keluarga ibu hamil (Riza, 2023).

Asumsi peneliti menyatakan bahwa sikap berhubungan signifikan dengan kejadian
anemia pada ibu hamil, di mana sikap positif membuat ibu menghargai dan
bertanggung jawab atas kehamilannya—misalnya dengan berdiskusi dengan keluarga
sebagai support system, rutin memeriksa kehamilan, menjaga asupan gizi, dan
mengonsumsi obat penambah darah—sehingga mencegah anemia, sedangkan sikap
negatif dapat meningkatkan risiko anemia karena ibu belum mencapai tingkat tanggung
jawab dan kepedulian terhadap kehamilan, sesuai temuan Lily et al. (2021) yang
menunjukkan hubungan signifikan antara sikap dan anemia pada ibu hamil. (Lily et al.,
2021).

5. Simpulan

1. Dari 95 ibu hamil di Puskesmas Kecamatan Kalideres yang berpartisipasi dalam
penelitian, hamper seluruhnya tidak mengalami anemia 71 (74,7%), sedangkan yang
mengalami anemia sebanyak 24 (25,3%). Sebagian besar responden (83,2%) berada
dalam usia reproduktif. Paling banyak merupakan nullipara yaitu 46,3%, mayoritas
responden tidak bekerja (69,5%). Sebagian besar memiliki pengetahuan yang baik
tentang anemia gravidarum (91,6%). Sumber informasi anemia gravidarum paling
banyak diakses dari media sosial (44,2%). Berdasarkan kepatuhan konsumsi zat besi
sebesar 87%. Dan lebih dari setengah responden memiliki sikap yang positif berupa
rasa peduli dan menunjukan pemenuhan zat besi pada masa kehamilan yaitu 55,8%.

2. Ada hubungan antara usia, paritas, pengetahuan, dan sikap pada ibu hamil di
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Puskesmas Kecamatan Kalideres terhadap anemia gravidarum

Faktor yang paling dominan mempengaruhi kejadian anemia gravidarum di Puskesmas
Kecamatan Kalideres adalah dengan Odds Ratio terbesar, yaitu variabel sikap dengan
nilai p value 0.006 (< 0. 05) dan OR 5.071.
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