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ABSTRAK
Latar Belakang: Anemia lebih sering dijumpai dalam kehamilan, hal ini dikarenakan
selama kehamilan sel darah merah bertambah banyak, akan tetapi bertambahnya sel
darah merah kurang dibanding dengan bertambahnya sel plasma. Salah satu faktor
penyebab terjadinya anemia yaitu usia ibu yang terlalu muda. Tujuan Penelitian: untuk
mengetahui hubungan usia ibu dengan kejadian anemia pada ibu hamil primigravida.
Metedologi: Jenis penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif, dengan desain
penelitian analitik korelasional dan pendekatan Cross Sectional. Populasi seluruh ibu
hamil primigravida trimester I dan III di Puskesmas Kendalkerep Blimbing Kota
Malang dengan jumlah 45 ibu hamil. Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik
purposive sampling dan jumlah 42 ibu hamil yang telah memenuhi kriteria inklusi.
Instrumen yang digunakan adalah alat cek hemoglobin (Easy Tauch GCHb) dan KTP
ibu hamil. Hasil: Uji statistik didapatkan ibu hamil dengan usia 35 tahun (81.8%)
mengalami anemia. Analisis uji Chi Square menunjukkan nilai signifikasi (p) = 0,005
(p<0,05). Kesimpulan: terdapat hubungan antara usia ibu dengan kejadian anemia pada
ibu hamil. Diharapkan ibu untuk mencari informasi tentang usia yang aman dalam
merencanakan kehamilan.

Kata Kunci: Usia; Ibu Hamil; Kejadian Anemia.

ABSTRACT
Background: Anemia is more common in pregnancy, this is because during pregnancy
red blood cells increase in number, but the increase in red blood cells is less than the
increase in plasma cells. One of the factors causing anemia is the mother's age being
too young. Research Objective: to determine the relationship between maternal age and
the incidence of anemia in primigravida pregnant women. Methodology: This type of
research is quantitative research, with a correlational analytical research design and a
cross-sectional approach. The population of all primigravida pregnant women in the
first and third trimesters at the Kendalkerep Blimbing Community Health Center,
Malang City is 45 pregnant women. Sampling was carried out using a purposive
sampling technique and a total of 42 pregnant women met the inclusion criteria. The
instruments used were a hemoglobin check tool (Easy Tauch GCHb) and the KTP of
pregnant women. Results: Statistical tests showed that pregnant women aged 35 years
(81.8%) had anemia. Chi Square test analysis shows a significance value (p) = 0.005
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(p<0.05). Conclusion: there is a relationship between maternal age and the incidence
of anemia in pregnant women. Mothers are expected to seek information about safe
ages when planning a pregnancy

Keywords: Age; Pregnant women; Anemia Incidence.

PENDAHULUAN
Anemia pada ibu hamil disebut

“potential danger to mother and child”
(potensi membahayakan ibu dan anak),
kematian ibu saat melahirkan akibat
anemia adalah 70% dan sekitar 19,7%
penyebab hal lain (Ikhsan, 2020).
Anemia lebih sering dijumpai dalam
kehamilan karena, dalam kehamilan
keperluan akan zat-zat makanan
bertambah dan pada saat hamil terjadi
perubahan-perubahan dalam darah dan
sumsum tulang belakang. Darah
bertambah banyak dalam kehamilan,
akan tetapi bertambahnya sel-sel darah
kurang dibanding dengan bertambahnya
plasma, sehingga terjadi pengenceran
darah (Dai, 2021).

Berdasarkan data Riskesdas
(2018), prevalensi anemia pada usia 20-
35 tahun sebesar 22%, artinya 3-4 dari
10 ibu hamil menderita anemia,
sedangkan pada wanita usia 35 tahun
sebersar 12,7% (Kementrian Kesehatan
Republik Indonesia, 2019). Berkaitan
dengan masalah kesehatan ibu dan anak,
anemia termasuk masalah utama yang
sering kita jumpai di negara berkembang
termasuk Indonesia. Berdasarkan hasil
dari Riset Kesehatan

Dasar (Riskesdas) Tahun 2013,
anemia yang terjadi pada ibu hamil di
Indonesia adalah sebesar 37,1%,
sedangkan hasil dari Riset Kesehatan
Dasar (Kementrian Kesehatan Republik
Indonesia, 2019), Anemia 3 yang terjadi
pada ibu hamil di Indonesia yaitu
sebesar 48,9%, hal ini berarti sekitar 5
dari 10 ibu hamil di Indonesia menderita
anemia. Berdasarkan data tersebut angka
kejadian anemia pada ibu hamil di
Indonesia masih meningkat dan

tergolong tinggi (Kementrian Kesehatan
Republik Indonesia, 2019). Sementara
prevalensi ibu hamil yang terkena
anemia pada usia 15-19 tahun 8,2% ibu
hamil, usia 20-24 tahun 6,4 % ibu hamil,
9,4% ibu hamil, dan 30-34 tahun
sebanyak 5,5% ibu hamil (Kementrian
Kesehatan Republik Indonesia, 2019).

Menurut hasil penelitian yang telah
dilakukan oleh Tessa dan Vera (2019)
tentang faktor-faktor peyebab kejadian
anemia pada ibu hamil, menunjukkan
bahwa kehamilan diusia 35 tahun
sebanyak 28 (75,1%) responden terkena
anemia sedangkan pada usia 20-35 tahun
sebanyak 21 (42,9%) responden terkena
anemia. Pada usia 35 tahun terjadi
penurunan daya tahan tubuh, sehingga
mengakibatkan ibu hamil mudah terkena
infeksi dan terserang penyakit. Hal ini
bertolak belakang dengan hasil
penelitian yang telah dilakukan oleh
Putri (2018) tentang hubungan usia dan
paritas dengan kejadian anemia pada ibu
hamil, menunjukkan bahwa kehamilan
diusia 20-35 tahun sebanyak 129
(63,2%) responden terkena anemia
sedangkan pada usia 35 tahun sebanyak
75 (36,7%) terkena anemia. Berdasarkan
hasil dari peneliti-peneliti tersebut dapat
disimpulkan bahwa usia ibu dapat
mempengaruhi terjadinya anemia selama
kehamilan.

Untuk mencegah anemia salah
satunya dapat dilakukan asuhan
kebidanan prakonsepsi yaitu pemberian
konseling mengenai faktor penyebab
anemia, persiapan dan perencanaan
kehamilan melalui layanan asuhan
prakonsepsi (Wirenviona et al., 2021).
Pada ibu hamil dapat diberikan
suplementasi TTD dengan dosis
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pemberian sehari sebanyak 1 (satu)
tablet (60 mg elemental iron dan 0,4 mg
asam folat) berturut-turut minimal 90
hari selama masa kehamilan (Dinas
Kesehatan Kota Malang, 2021). Pada ibu
yang terkena anemia maka pemberian 2
tablet Fe sampai kadar Hb normal
(Kemenkes, 2015). Selain itu bidan
dapat memberikan konseling pada
sekelompok ibu hamil terkait perbaikan
pola makan dan kebiasaan makan yang
sehat dan baik selama kehamilan akan
membantu ibu untuk mendapatkan
asupan nutrisi yang cukup sehingga
dapat mencegah dan mengurangi kondisi
anemia pada ibu hamil (Pratiwi dkk,
2022).

TUJUAN PENELITIAN
Penelitian ini bertujuan

mengetahui hubungan usia ibu dengan
kejadian anemia pada ibu hamil di
Puskesmas Kendalkerep Blimbing Kota
Malang.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan desain

penelitian analitik korelasional. Metode
pendekatan yang digunakan dalam
penelitian ini adalah Cross sectional.
Pada penelitian ini mendesain
pengumpulan data dilakukan pada satu
titik waktu yaitu pada saat ibu
melakukan kunjungan ANC di
Puskesmas kendalkerep. Peneliti
melakukan pemeriksaan kadar Hb dan
pengumpulan data usia ibu hanya
dilakukan satu kali saja. Dengan
rancangan penelitian ini, peneliti dapat
mengetahui hubungan usia ibu dengan
kejadian anemia pada ibu hamil.

Pada penelitian ini yang menjadi
populasi adalah seluruh ibu hamil
primigravida TM I dan III dengan
jumlah 45 ibu hamil. Jumlah partisipan
dalam penelitian ini sebanyak 42 ibu
hamil. Penelitian ini dilaksanakan di
Puskesmas Kendalkerep Kota Malang

pada bulan Agustus 2022 sampai Juli
2023. Pada penelitian ini umur ibu
menggunakan KTP sedangkan data
kejadian anemia ibu hamil menggunakan
Easy Touch GCHb.

Pengolahan data yang dilakukan
adalah dengan cara mencatat data hasil
wawancara atau melakukan pengisian
secara mandiri pada lembar
pengumpulan data terkait identitas ibu
hamil (nama, usia/tanggal lahir,
pendidikan, pekerjaan, konsumsi tablet
Fe, usia kehamilan, dan LILA), lalu
peneliti meminta izin untuk melihat
KTP ibu hamil dan memastikan keaslian
data yang telah terisi. Lalu melakukan
pemeriksaan Hb dengan menggunakan
stik Hb.

Peneliti menggunakan analisis
univariat untuk menghitung distribusi
frenkuensi dan presentase dari tiap
variabel meliputi usia ibu hamil dan
hasil pemeriksaan kadar Hb. Lalu
menggunakan analisis bivariate untuk
membuktikan ada tidaknya hubungan
antara dua variabel

HASIL PENELITIAN
Tabel 1. Distribusi frekuensi
karakteristik umum ibu hamil

Karakteristik
Responden

Frekuensi (n) Presentase
(%)

Pendidikan
SD 5 11.9
SMP 19 45.2
SMA 11 26.2
Perguruan Tinggi 7 16.7
Jumlah 42 100
Pekerjaan ibu
PNS 5 11.9
Wiraswasta 6 14.3
Swasta 9 21.4
Tidak bekerja 22 52.4
Jumlah 42 100
Pekerjaan suami
PNS 10 23.8
Wiraswasta 14 33.3
Swasta 18 42.9



Anisa Fitria Ardiansyah, dkk: Hubungan Usia Ibu Dengan Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil
Primigravida di Puskesmas Kendalkerep Blimbing Kota Malang

CARING, Volume 8 Nomor 1, Juni 2024 53

Jumlah 42 100
Konsumsi tablet Fe
Teratur 42 100
Jumlah 42 100
LILA
≥23,5 cm 42 100
Jumlah 42 100
Usia Kehamilan
Trimester I
Trimester III

16
26

38.1
61.9

Jumlah 42 100
(Sumber data : Data primer 2023)

Menunjukkan karakteristik
pendidikan hampir setengahnya (45.2%)
ibu hamil memiliki tingkat pendidikan
terakhir SMP, status pekerjaan IRT
sebagian besar (52,4%) ibu hamil, status
pekerjaan suami hampir setengah
(42.9%) ibu hamil dengan pekerjaan
swasta, cara pengkonsumsian tablet Fe
seluruhnya (100%) ibu hamil
mengkonsumsi tablet Fe secara teratur,
dan LILA seluruhnya normal (100%) ibu
hamil.

Tabel 2. Distribusi frekuensi usia
ibu hamil

Usia Ibu Hamil Frekuensi Presentasi (%)
<20 Tahun 10 23.8
20-35 Tahun 21 50.0
>35 Tahun 11 26.2
Total 42 100.0
(Sumber data : Data primer)

Berdasarkan tabel 4.2
menunjukkan bahwa setengahnya
(50,0%) ibu hamil memiliki usia 20-35
tahun.

Tabel 3. Distribusi frekuensi kejadian
anemia pada ibu hamil

Kejadian
Anemia

Frekuensi Presentasi (%)

Anemia 20 47.6
Tidak Anemia 22 52.4
Total 42 100.0

(Sumber data : Data primer)

Berdasarkan tabel 4.3
menunjukkan bahwa kejadian anemia
pada ibu hamil sebagian besar (52,4%)
tidak mengalami anemia
.

Tabel 4. Tabel silang hubungan usia
ibu dengan kejadian anemia pada ibu

hamil primigravida
Usia
Ibu

Hamil

Kejadian Anemia Total Chi
Square
p value

Anemia Tidak
Anemia

F % F % F %
<20

Tahun
6 60.0 4 40.0 10 100 0.005

20-35
Tahun

5 23.8 16 76.1 21 100

>35
Tahun

9 81.8 2 18.1 11 100

(Sumber data : Data primer 2023)
Berdasarkan  tabel 4.4

menunjukkan bahwa ibu hamil yang
berusia <20 tahun sebagian besar (60%)
mengalami anemia, ibu hamil yang
berusia 20-35 tahun sebagian kecil
(23.8%) mengalami anemia, dan ibu
hamil yang berusia >35 tahun hampir
seluruhnya (81,8%) mengalami anemia.

Berdasarkan hasil uji statistik Chi
Square menunjukkan bahwa hubungan
antara usia ibu dengan kejadian anemia
didapatkan hasil P-value 0,005 yang
artinya nilai P-value <0,05, sehingga
dapat disimpulkan H1 diterima, dimana
hal tersebut menunjukkan terdapat
hubungan antara usia ibu dengan
kejadian anemia pada ibu hamil di
Puskesmas Kendalkerep Blimbing Kota
Malang.

PEMBAHASAN
Dari hasil uji statistik Chi Square

menunjukkan nilai p-value 0,005 (p-
value <0,05). Hal ini menyatakan bahwa
H1 diterima yang mana terdapat
hubungan antara usia ibu dengan
kejadian anemia pada ibu hamil
primigravida di Puskesmas Kendelkerep
Blimbing Kota Malang. Hasil penelitian
ini sejalan dengan hasil penelitian yang
yang telah dilakukan oleh Irwan &
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Rahmat (2018) dengan hasil uji Chi
Square (p-value 0,000), yang
menunjukkan terdapat hubungan antara
usia ibu dengan kejadian anemia pada
ibu hamil. Usia ibu pada saat hamil
mempengaruhi kondisi kehamilan ibu,
karena selain berhubungan dengan
kematangan organ reproduksi juga
berhubungan dengan kondisi psikologis
terutama kesiapan dalam menerima
kehamilan.

Wanita hamil yang usianya <20
tahun, secara biologis belum optimal,
emosinya cenderung labil, dan
mentalnya belum matang sehingga
mudah mengalami keguncangan yang
mengakibatkan kurangnya perhatian
terhadap pemenuhan kebutuhan zat-zat
gizi selama kehamilannya. Wanita yang
hamil di usia kurang dari 20 tahun
beresiko terhadap anemia karena pada
usia ini sering terjadi kekurangan gizi,
sedangkan kehamilan di usia >35 tahun
dapat menyebabkan anemia karna terkait
dengan kemunduran dan penurunan daya
tahan tubuh serta berbagai penyakit yang
menimpa diusia ini (Komariah &
Nugroho, 2020).

Teori tersebut sesuai dengan hasil
penelitian yang telah dilakukan oleh
(Windari et al., 2018) hampir
setengahnya (41,2%) ibu hamil
mengalami anemia pada usia yang
beresiko tinggi yaitu usia <20 - >35
tahun.  Hasil penelitian diatas sejalan
dengan hasil penelitian ini, pada tabel
4.4 menunjukkan hasil bahwa dari 10 ibu
hamil dengan usia <20 tahun sebagian
besar (60,0%) yang mengalami anemia,
sedangkan  ibu hamil dengan usia >35
tahun hampir seluruhnya (81,8%)
mengalami anemia.

Usia ibu yang ideal dalam
kehamilan yaitu pada kelompok usia 20-
35 tahun. Pada usia tersebut kurang
beresiko komplikasi kehamilan serta
memiliki reproduksi yang sehat. Hal
tersebut berkaitan dengan kondisi fisik

dan psikologis dari ibu hamil yang sudah
siap dan matang untuk kehamilan
(Rizawati, 2023). Pada tabel 4.4
menunjukkan usia 20-35 tahun hampir
seluruhnya (76,1%) ibu hamil tidak
mengalami anemia. Hasil penelitian
sejalan telah dilakukan oleh Sarwinanti
& Sari (2019) ibu yang berusia 20-35
tahun sebagian kecil (20,0%) ibu hamil
tidak mengalami anemia. Hasil
penelitian tersebut bertolak belakang
dengan hasil penelitian yang telah
dilakukan oleh Irwan & Rahmat (2018)
menunjukkan bahwa ibu hamil dengan
usia beresiko tinggi (<20 dan >35 tahun)
sebagian besar (69,2%) ibu hamil tidak
mengalami anamia.

Hasil analisis pada tabel 4.4
hampir setengahnya (40.0%) ibu hamil
dengan usia <20 tahun tidak mengalami
anemia dan sebagian kecil (18.1%) ibu
hamil pada usia >35 tahun tidak
mengalami anemia. Ibu yang berisiko
tinggi bisa saja tidak mengalami anemia
jika rajin memeriksakan kehamilannya
di tempat pelayanan kesehatan terdekat,
menjaga pola makan dan istirahatnya.
Selain itu, nutrisi yang di butuhkan oleh
ibu hamil juga harus sangat di
perhatikan, misalnya ibu harus lebih
sering mengkomsumsi makanan yang
mengandung zat besi dan protein, ibu
juga harus rajin mengkomsumsi tablet Fe
yang di berikan. Ibu yang memiliki
resiko rendah tidak menutup
kemungkinan tidak mengalami anemia.
Ibu hamil yang tidak memperhatikan
asupan nutrisi, tidak menjaga pola
istirahat, dan tidak rutin mengkomsumsi
tablet Fe, maka ibu yang berisiko rendah
bisa dengan mudah mengalami anemia
apa lagi pada trimester I dan III asupan
nutrisi harus lebih di perhatikan (Putri
Susanto, 2018).

Menurut teori Kurniasih (2022),
pengenceran darah (hemodilusi) pada
ibu hamil sering terjadi dengan
peningkatan volume plasma 30-40%,
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peningkatan sel darah merah 18-30%,
dan hemoglobin 19%. Hasil penelitian
yang dilakukan oleh Tessa & Vera
(2019), penyebab anemia pada ibu hamil
adalah kekurangan zat besi atau
ketersediaan zat besi yang rendah dalam
tubuh karena asupan yang tidak adekuat,
perdarahan akut, jarak kehamilan yang
terlalu dekat, paritas tinggi, usia ibu
selama hamil, pekerjaan, dan pendidikan
ibu.

KESIMPULAN
Meningkatkan upaya promosi

kesehatan tentang anemia pada
kehamilan khususnya pada remaja dan
wanita usia subur dan dapat melakukan
asuhan kebidanan prakonsepsi yaitu
pemberian konseling mengenai faktor
penyebab anemia, persiapan dan
perencanaan kehamilan melalui layanan
asuhan prakonsepsi, dengan hal tersebut
diharapkan dapan mengurangi terjadinya
anemia pada ibu yang memiliki usia
beresiko.

Pada ibu hamil dapat diberikan
suplementasi TTD dengan dosis
pemberian sehari sebanyak 1 (satu)
tablet (60 mg elemental iron dan 0,4 mg
asam folat) berturut-turut minimal 90
hari selama masa kehamilan
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