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Abstrak

Latar belakang:Anemia merupakan kondisi dimana jumlah dan ukuran sel darah
merah atau konsentrasi hemoglobin di bawah nilai batas normal yang
mengakibatkan terganggunya kapasitas darah untuk mengangkut oksigen ke seluruh
tubuh. Persentase kejadian anemia pada ibu hamil di Indonesia terus mengalami
peningkatan dari 42,1% (2015) menjadi 44,2% (2019). Tahun 2023, dikabupaten
Landak terdapat 36% ibu hamil anemia sedangkan di Puskesmas Senakin terdapat
28,63 persen total ibu hamil anemia. Risiko kematian pada ibu hamil dengan anemia
berat dua kali lipat lebih tinggi dibandingkan ibu tanpa anemia berat.

Tujuan penelitian:Untuk mengukur besarnya prevalensi anemia dan menganalisis
determinan anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin, Kalimantan
Barat. Mengetahui hubungan antara karakteristik responden, pernikahan adat,
skrining calon pengantin, pengetahuan mengenai anemia, dan kecacingan dengan
kejadian anemia pada ibu hamil diwilayah kerja Puskesmas Senakin.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode analitik cross-sectional dengan total
sampel 150 orang menggunakan sistematik random sampling yang memenuhi
kriteria inklusi dan eksklusi.Teknik pengumpulan data diambil dengan
menggunakan data primer dan sekunder kemudian diolah menggunakan perangkat
stata. Teknik analisis data yang digunakan pada penelitian adalah analisis univariat,
bivariat dan multivariat.

Kesimpulan:. Dari hasil penelitian ini didapatkan 64% dari total responden anemia
dan 3 variabel yang berhubungan dengan kejadian anemia pada ibu hamil yaitu
skrining calon pengantin dengan p-value 0,001 , pernikahan adat p-value 0,044 dan
pengetahuan akan anemia dengan nilai p-value 0.001.Variabel yang tidak ada
hubungannya adalah karakteristik responden (pendidikan ibu,jumlah pendapatan
keluarga, jumlah anak, usia ibu saat menikah),lingkar lengan ibu, infeksi kecacingan
dan asupan makanan. Wanita yang tidak mengikuti skrining kesehatan sebelum
menikah beresiko 3,8 kali lipat terkena anemia saat hamil dan wanita yang hanya
menikah secara adat tanpa melewati agama beresiko 2 kali lipat terkena anemia saat
hamil dan ibu dengan pengetahuan yang kurang akan anemia 3,3 kali lipat terkena
anemia.

Kata kunci: Anemia, skrining calon pengantin, pernikahan adat, cacingan,
Kabupaten Landak


mailto:hhadi@almaata.ac.id

BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Anemia merupakan kondisi dimana jumlah dan ukuran sel darah merah
atau konsentrasi hemoglobin di bawah nilai batas normal yang mengakibatkan
terganggunya kapasitas darah untuk mengangkut oksigen ke seluruh tubuh.(1)
Persentase kejadian anemia pada ibu hamil di Indonesia terus mengalami
peningkatan dari 42,1% sejak tahun 2015 menjadi 44,2% pada tahun 2019.(2)
Berdasarkan WHO jumlah prevalensi ibu hamil anemia dianggap kategori berat jika
prevalensinya lebih dari 40 persen.(1)

Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia menempati urutan kedua tertinggi
di Asia Tenggara setelah Laos. Penyebab kematian ibu terbesar di Indonesia adalah
perdarahan (28%).(3) Risiko kematian pada ibu hamil dengan anemia berat dua kali
lipat lebih tinggi dibandingkan ibu tanpa anemia berat.(4) Hal ini disebabkan oleh
perdarahan hebat saat melahirkan atau saat postpartum dan komplikasi akibat
anemia seperti gagal jantung.(5,6) Anemia saat hamil juga meningkatkan kejadian
morbiditas perinatal seperti berat badan lahir rendah, prematuritas karena kelahiran
prematur spontan dan meningkatkan risiko bayi lahir mati,(7) serta menyebabkan
neonatal kekurangan zat besi.(8) Pengaruh anemia saat kehamilan dapat berupa
abortus, persalinan kurang bulan, ketuban pecah dini. Pengaruh anemia saat
persalinan dapat berupa partus lama, gangguan his dan kekuatan mengedan serta
kala uri memanjang sehingga dapat terjadi retensio plasenta. Pengaruh anemia saat
masa nifas salah salah satunya subinvolusi uteri, perdarahan post partum, infeksi

nifas dan penyembuhan luka perineum lama.(9) Dampak anemia jika terjadi pada



remaja putri (rematri) dan wanita usia subur akan terbawa hingga dia menjadi ibu
hamil anemia yang dapat mengakibatkan perdarahan sebelum dan saat melahirkan
yang dapat mengancam keselamatan ibu dan bayinya.(10)

Berdasarkan Badan Pusat Statistik, Riskesdas tahun 2018 terdapat 48,9%
prevalensi ibu hamil anemia di Indonesia dengan kelompok umur paling tinggi
adalah ibu hamil usia 15 hingga 24 tahun dengan prevalensinya sebesar 84,6%,(11)
meskipun berdasarkan Riskesdas 2018, program penanggulangan anemia pada ibu
hamil dengan pemberian tablet Fe selama periode kehamilan sudah diberikan
sebesar 87,6%.(10) Terdapat beberapa faktor penyebab terjadinya anemia pada ibu
hamil, salah satunya adalah pengetahuan pada ibu hamil. Pada hasil penelitian (Teja
dkk, 2021) didapatkan hubungan antara tingkat pengetahuan ibu tentang anemia
terhadap kejadian anemia dengan nilai p sebesar 0,001 dengan ibu yang memiliki
pengetahuan kurang sebanyak 50 persennya mengalami anemia.(12) Di Kalimantan
Barat khususnya Kabupaten Landak masih belum ada penelitian yang meneliti
hubungan tingkat pengetahuan ibu hamil dengan kejadian anemia.

Bentuk anemia yang paling umum adalah anemia defisiensi besi yang
terjadi pada 75% ibu hamil anemia.(13) Hal ini terjadi karena janin yang sedang
berkembang membutuhkan zat besi dari ibu, sehingga selama hamil terjadi
peningkatan kebutuhan zat besi.(14) Infeksi seperti malaria, tuberkulosis, HIV, dan
parasit (misalnya schistosomiasis, infeksi cacing tambang), serta penyakit kelainan
darah merah, misalnya thalassemia a- dan 3, gangguan sel sabit, hemoglobinopati,
kelainan enzim sel darah merah, atau kelainan sel darah merah juga dapat

mengganggu penyerapan nutrisi dan metabolisme yang mempengaruhi



bioavailabilitas zat besi.(15,16). Menurut penelitian (Ulageneethi dkk, 2023)
didapatkan ibu hamil terinfeksi cacingan sebanyak 49 orang dari 650 ibu hamil
dengan jumlah paling tinggi pada ibu berusia 26 hingga 30 tahun sebanyak 9,1
persen. (17) Pola hidup sehat dengan membentuk perilaku hidup sehat membantu
menurunkan angka anemia pada ibu hamil dan ini dibuktikan dengan penelitian (18)
bahwa terdapat hubungan antara kebiasaan mencuci tangan , memotong kuku, dan
memakai alas kaki dengan kejadian kecacingan pada ibu hamil. Penelitian tentang
kecacingan di Indonesia khususnya kasus kecacingan pada ibu hamil di Kalimantan
Barat diKabupaten Landak belum pernah dilakukan ditambah jumlah rumah tangga
yang belum mempunyai jamban sehat di wilayah kerja Puskesmas Senakin
berdasarkan data terakhir bulan Desember 2023 berjumlah 1959 rumah tangga atau
30 persen dari 6583 rumah tangga dan belum ada satupun desa dari 5 desa diwilayah
kerja Puskesmas Senakin yang sudah ODF (Open defecation free).

Faktor lain yang mempengaruhi kejadian anemia pada ibu hamil adalah
asupan zat gizi.(12,13) Menurut penelitian (Zhang ,2022) asupan makanan
mempengaruhi kejadian anemia pada ibu hamil. (19) Kebutuhan gizi ibuselama
hamil lebih tinggi dibandingkan kebutuhan gizi ibu sebelum hamil, begitu juga saat
usia kehamilan bertambah maka makin tinggi pula jumlah zat gizi yang dibutuhkan.
Pada trimester | terjadi pertambahan jumlah sel, pembentukan organ, pertumbuhan
otak dan sel saraf . Pada trimester Il dan trimester 111, pertumbuhan janin cukup pesat
mencapai 90% dari seluruh prosestumbuh kembang selama kehamilan. Kebutuhan
zat besi selama kehamilan kurang lebih 1000 mg. Kebutuhan asupan makanan yang

makin bertambah ini menjadikan pola makan menjadi sangat penting di perhatikan



oleh ibu hamil, agar tercukupi kebutuhan zat besi di masa kehamilan. Pola makan
masyarakat Indonesia pada umumnya mengandung sumber besi hewani yang
rendah dan tinggi sumber besi nabati yang merupakan penghambat penyerapan gizi.
Kualitas protein yang baik berasal dari hewani, sehingga jika pola makan seimbang
ini tidak terpenuhi, maka cenderung mengakibatkan anemia saat kehamilannya.(20)
Di Kalimantan Barat terdapat 12,8 persen ibu hamil anemia pada tahun 2022
sedangkan di kabupaten Landak terdapat 36 persen ibu hamilanemia pada tahun
2023 dan ternyata terdapat peningkatan dibanding tahun 2022 yang hanya sebesar
12,3 persen.(11) Puskesmas Senakin berdasarkan data sepanjang tahun 2023
terdapat 28,63 persen total ibu hamil anemia dan 13 persen ibu hamil kekurangan
energi kronis(KEK). Di kabupaten Landak dan wilayah kerja puskesmas Senakin
belum pernah ada penelitian yang meneliti hubungan jumlah asupan makanan
dengan kejadian anemia.

Faktor ekonomi dan pendidikan juga berpengaruh terhadap kejadian
anemia. Menurut penelitian (Aji, 2019) ibu hamil dengan sosioekonomi
rendahberesiko lima kali lipat terkena anemia dan ibu hamil dengan pendidikan
kurang enam kali lipat terkena anemia .(21) Berdasarkan data Badan Pusat Statistik
Kabupaten Landak kebanyakan penduduk tamatan SD, diikuti tamatanSMP, SMA
dan paling sedikit perguruan tinggi. Pada tahun 2023, jumlah penduduk miskin
(penduduk dengan pengeluaran per kapita per bulan di bawah Garis Kemiskinan) di
Kabupaten Landak mencapai 38,92 ribu jiwa (9,97 persen), bertambah sebesar 0,27
ribu jiwa dibandingkan dengan 2022 yang sebesar 38,65 ribu jiwa. Kemiskinan

dipandang sebagai ketidakmampuan dari sisi ekonomi untuk memenuhi kebutuhan



dasar yang dapat menimbulkan terjadinya kelaparan dan dapat meningkatkan angka
kematian penduduk. Upahminimum Kabupaten Landak pada tahun 2024 sebesar
sebesar Rp2.868.456. Pengeluaran konsumsi rumah tangga mencakup seluruh
pengeluaran di dalam maupun di luar rumah yang benar-benar dikonsumsi oleh
anggota rumah tangga, baik yang berasal dari pembelian, pemberian, maupun
produksi sendiri.Pada tahun 2022, mayoritas penduduk kabupaten Landak sebanyak
24,64 persen penduduk memiliki pengeluaran per kapita sebulan sebesar
Rp.750.000 hingga Rp.999.999. Lalu sebanyak 23,90 persen penduduk di
Kabupaten Landak memiliki pengeluaran per kapita sebesar Rp. 1.000.000 sampai
Rp. 1.499.999. Sementara itu untuk penduduk Kabupaten Landak dengan kelompok
pengeluaran terendah sebanyak 6,71 persen memiliki pengeluaran sebesar Rp.

300.000 hingga Rp. 499.999.(22,23).

Pemerintah melalui Peraturan Menteri Kesehatan No 97 tahun 2014 telah
mengatur tentang Pelayanan Kesehatan sebelum hamil, saat hamil, saat bersalindan
saat sesudah melahirkan, Didalam peraturan tersebut turut mengatur tentang
penyelenggaraan pelayanan kontrasepsi serta pelayanan kesehatan seksual yaitu
skrining prakonsepsi yang dilakukan pada calon pengantin(Catin) diantaranya yang
diperiksa adalah status kesehatan, pemeriksaan penunjang, status imunisasi serta
konsultasi kesehatan.(24) Provinsi Kalimantan Barat khususnya wilayah Kabupaten
Landak menjunjung tinggi adat istiadat dan budaya, karena adat istiadat tidak dapat
dipisahkan darikehidupan sehari-hari masyarakat. Salah satu pengaruh adat budaya

yang sering ditemukan di masyarakat Landak adalah Budaya/Adat

Perkawinan (Kawin Adat) yang diakui dengan adanya Peraturan Daerah



Kabupaten Landak Nomor 1 Tahun 2021. (25) Dalam perda ini belum diatur batasan
usia menikah dan belum ada kewajiban dari pengurus adat yang mewajibkan
pemeriksaan Catin.Pemeriksaan Catin yang meliputi skrining pranikah penting
dilakukan untuk mendeteksi anemia sejak dini sehingga terapi anemia dapat
diberikan dan dampak anemia pada ibu hamil dapat dihindari.(24) Hal tersebut bisa
jadi berkontribusi terhadap tingginya anemia pada ibu hamil di wilayah tersebut,
akan tetapi sampai dengan saat ini belum ada penelitian yang komprehensif tentang
prevalensi anemia pada ibu hamil dan determinan-nya di wilayahtersebut. Oleh
karena itu, perlu dilakukan penelitian yang komprehensif untuk mengukur

prevalensi anemia pada ibu hamil sekaligus untuk mengidentifikasi determinannya

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian di atas, rumusan masalah yang diajukan peneliti adalah:

1. Berapa besar prevalensi anemia ibu hamil di wilayah kerja Puseksmas
Senakin?

2. Apakah ada hubungan antara karakteristik (usia ibu saat menikah, wajib
sekolah 9 tahun, penghasilan keluarga, trimester kehamilan, jumlah anak,
konsumsi tablet tambah darah ) dengan kejadian anemia pada ibu hamil?

3. Apakah ada hubungan antara pernikahan adat dengan kejadian anemia pada
ibu hamil?

4. Apakah ada hubungan antara pengetahuan mengenai anemia dengan
kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin.?

5. Apakah ada hubungan infeksi cacing dan kejadian anemia pada ibu hamil



di wilayah kerja Puskesmas Senakin?
6. Apakah ada hubungan antara riwayat asupan makanan dan kejadian anemia
pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin?
7. Apakah ada hubungan antara pernikahan adat dan kejadian anemia pada ibu
hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin?
8. Apakah ada hubungan antara pemeriksaan calon pengantin dan kejadian
anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin?
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
a. Mengukur besarnya prevalensi anemia lbu Hamil dan menganalisis
determinan anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin.
2. Tujuan khusus
a. Mengukur besarnya prevalensi anemia Ibu Hamil
b. Mendeskripsikan gambaran deskriptif karakteristik usia ibu saat
menikah, wajib sekolah 9 tahun, penghasilan keluarga, trimester
kehamilan, jumlah anak , jumlah ibu kekurangan energi kronik (KEK),
jumlah ibu yang menikah adat, jumlah ibu yang mengikuti screening
catin, tingkat pengetahuan ibu, jumlah ibu hamil dengan jenis pola dan
jenis asupan makanannya dan jumlah ibu yang dalam fesesnya
terinfeksi cacing.
c. Menganalisis hubungan antara pengetahuan ibu hamil tentang anemia
dan kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas

Senakin.



d. Menganalisis hubungan antara pengetahuan ibu hamil tentang anemia
dan kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Senakin.

e. Menganalisis hubungan infeksi cacing dan kejadian anemia pada ibu
hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin.

f. Menganalisis hubungan riwayat asupan makanan dan kejadian anemia
pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin.

g. Menganalisis hubungan pernikahan adat dan kejadian anemia pada ibu
hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin.

h. Menganalisis hubungan pemeriksaan calon pengantin dan kejadian
anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Senakin.

I. Menganalisis hubungan ibu hamil Kekurangan Energi kronis (KEK)
dengan kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
Senakin.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat teoritis

a. Menambah pengetahuan mengenai penyebab anemia pada ibu hamil.
2. Manfaat praktis

a. Bagi institusi
Sebagai bahan masukan kepustakaan institusi

b. Bagi masyarakat
Memberikan informasi  kepada masyarakat mengenai  penyebab

anemia terutama masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Senakin.



c. Bagi instansi terkait
Menjadi pedoman bagi Puskesmas Senakin dalam advokasi dan

penanganan kasus anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas
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