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Abstrak  
Anemia memiliki dampak besar pada masa kehamilan, 

kelahiran, masa nifas, dan bayi. Faktor risiko anemi dapat 

dipengaruhi oleh faktor internal ibu dan lingkungan. 

Tujuan penelitian ini untuk menganalisis faktor risiko 

kejadian anemia pada ibu hamil trimester III.  

Desain penelitian survey analitik digunakan dalam 

penelitian ini. Seluruh ibu hamil 234 orang dalam 

penelitian ini adalah ibu hamil dalam trimester ketiga yang 

dirawat di ruang aurum. Sampling total digunakan untuk 

mengumpulkan 234 responden. Penelitian ini 

menggunakan format pengumpulan data sekunder dari 

lembar asesmen kebidanan rawat inap dari rekam medis 

responden. Teknik analisa data menggunakan analisa 

univariat dan analisa bivariat dengan uji Chi Square. 

Hasil penelitian diperoleh ada hubungan antara paritas (p 

value 0,035), kepatuhan konsumsi tablet Fe (p value 0,046), 

kunjungan ANC (p value 0,022), dan status gizi (p value 

0,000) dengan kejadian anemia dan tidak terdapat 

hubungan antara jarak kehamilan (p value 0,641) dengan 

kejadian anemia pada ibu hamil trimester III. 

Kata Kunci: Anemia; Paritas; Tablet Fe; ANC; Status 

Gizi. 

Abstract  
Anemia has a major impact on pregnancy, birth, 

puerperium, and infancy. Risk factors for anemy can be 

influenced by internal maternal and environmental factors. 

The purpose of this study was to analyze risk factors for 

anemia in III trimester pregnant women.  

Analytical survey research design was used in this study. 

All 234 pregnant women in the study were all pregnant 

women in the third trimester who were treated in the aurum 

room. Total sampling was used to collect 234 respondents.  

This study used a secondary data collection format from 

inpatient midwifery assessment sheets from respondents' 

medical records. Data analysis techniques use univariate 

analysis and bivariate analysis with Chi Square test. 

The results of the study obtained a relationship between 

parity (p value 0.035), adherence to Fe tablet consumption 

(p value 0.046), ANC visits (p value 0.022), and nutritional 

status (p value 0.000) with the incidence of anemia and 

there was no relationship between pregnancy distance (p 

value 0.641) with the incidence of anemia in third trimester 

pregnant women. 

Keywords: Anemia; Parity; Fe Tablets; ANC; Nutritional 

Status. 

 

PENDAHULUAN 

Anemia memiliki dampak besar pada masa kehamilan, kelahiran, masa nifas, dan bayi. 

Anemia berdampak pada kehamilan, seperti persalinan prematur, abortus, gangguan pertumbuhan 

dan perkembangan janin di rahim, kemungkinan infeksi, ancaman dekompensasi kordis, mola 

hidatiform dan pecah ketuban dini1. 

Penelitian Desi dkk (2015), menunjukkan bahwa ada hubungan antara pendidikan, status 

ekonomi, dan kepatuhan terhadap konsumsi tablet besi dengan insiden anemia pada ibu hamil
2. Ada 

korelasi yang signifikan antara paritas, umur ibu, kunjungan ANC, dan konsumsi tablet zat besi 

dengan tingkat anemia pada ibu hamil3. Ada hubungan yang bermakna antara faktor sosiodemografi 
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yang meliputi pengetahuan, pendidikan, sikap, dan faktor kunjungan ANC yang mencakup frekuensi 

ANC dan konsumsi tablet zat besi4. 

Karena mencerminkan aspek kesejahteraan sosial ekonomi masyarakat dan berdampak 

signifikan pada kualitas sumber daya manusia, anemia pada kehamilan adalah salah satu masalah 

nasional. Anemia ibu hamil dapat membahayakan anak dan ibu. Oleh karena itu, semua pihak terkait 

dalam pelayanan kesehatan harus sangat memperhatikan anemia5. Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat meningkatkan upaya promotif dan preventif untuk mencegah anemia pada ibu hamil. Tujuan 

penelitian ini untuk menganalisis faktor risiko kejadian anemia pada ibu hamil trimester III. 

 

METODE PENELITIAN 

Pendekatan cross-sectional atau survei analitik digunakan. Studi ini melibatkan 234 ibu hamil yang 

berada di trimester ketiga di ruang Aurum RS Umum Antam Medika pada tahun 2021. Penelitian ini 

menggunakan metode sampling total. Penelitian ini mengumpulkan data dengan format pengisian. 

Peneliti mendapatkan data dari dokumentasi rekam medik lembar asesmen khusus kebidanan rawat 

inap periode 2021. Pada data tersebut dilakukan analisis univariat dan bivariat. Untuk menyelesaikan 

analisis ini, uji statistik Chi-Square digunakan.  

 

HASIL PENELITIAN 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Paritas, Jarak Kehamilan, Konsumsi Tablet Fe, Kunjungan ANC dan Status Gizi 

Variabel Frekuensi 

n % 

Paritas   

Berisiko 102 43,6 

Tidak Berisiko 132 56,4 

Jarak Kehamilan   

Berisiko 112 47,9 

Tidak Berisiko 122 52,1 

 Konsumsi Tablet Fe   

Tidak Patuh 77 32,9 

Patuh 157 67,1 

Kunjungan ANC   

Tidak Rutin 166 70,9 

Rutin 68 29,1 

Status Gizi   

KEK  101 43,2 

Tidak KEK 133 56,8 

Jumlah 234 100 

 

Tabel 1. diperoleh sebanyak 102 (43.6%) responden memiliki paritas berisiko, sebanyak 112 (47.9%) 
memiliki jarak kehamilan berisiko, sebanyak 77 (32.9%) tidak patuh mengkonsumsi tablet Fe, 

sebanyak 166 (70.9%) responden tidak rutin dalam kunjungan ANC, dan sebanyak 101 (43.2%) 

responden termasuk dalam kategori KEK.  

 
Tabel 2. Hubungan Antara Paritas, Jarak Kehamilan, Konsumsi Tablet Fe, Kunjungan ANC, dan Status Gizi 

dengan Kejadian Anemia 

Variabel Anemia 

Ringan 
Anemia 

Sedang 
Tidak 

Anemia 
Jumlah P 

 n % n % n % n %  

Paritas          

Berisiko 20 19.6 16 15.7 66 64.7 102 100 0.035 

Tidak Berisiko 39 29.5 30 22.7 63 47.7 132 100  

Total 59 25.2 46 19.7 129 55.1 234 100  

Jarak 

Kehamilan 

         

Berisiko 31 27.7 20 17.9 61 54.5 112 100 0.641 
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Tidak Berisiko 28 23.0 26 21.3 68 55.7 122 100  

Total 59 25.2 46 19.7 129 55.1 234 100  

Konsumsi 

Tablet Fe 

         

Tidak Patuh 13 16.9 13 16.9 51 66.2 77 100 0.046 

Patuh 46 29.3 33 21.0 78 49.7 157 100  

Total 59 25.2 46 19.7 129 55.1 234 100  

Kunjungan 

ANC 

         

Tidak Rutin 44 26.5 25 15.1 97 58.4 166 100 0.022 

Rutin 15 22.1 21 30.9 37 47.1 68 100  

Total 59 25.2 46 19.7 129 55.1 234 100  

Status Gizi          

KEK  49 48.5 38 37.6 14 13.9 101 100 0.000 

Tidak KEK 10 7.5 8 6 115 86.6 133 100  

Total 59 25.2 46 19.7 129 55.1 234 100  

 

Tabel 2. diperoleh responden yang memiliki paritas berisiko mengalami anemia sedang sebanyak 16 

(15,7%), diperoleh nilai p-value 0,035, artinya ada hubungan antara paritas dengan kejadian anemia. 

Responden yang memiliki jarak kehamilan berisiko mengalami anemia sedang sebanyak 20 (17,9%), 

diperoleh nilai p-value 0,641, artinya tidak ada hubungan antara jarak kehamilan dengan kejadian 

anemia. 

 Responden yang tidak patuh dalam mengkonsumsi tablet Fe mengalami anemia sedang sebanyak 13 

(16,9%), diperoleh nilai p-value 0,046, artinya ada hubungan antara konsumsi tablet Fe dengan 

kejadian anemia.  

Responden yang tidak rutin dalam kunjungan ANC anemia sedang sebanyak 25 (15,1%) responden, 

diperoleh nilai p-value 0,022, artinya ada hubungan antara kunjungan ANC dengan kejadian anemia. 

Responden yang memiliki status gizi KEK mengalami anemia sedang sebanyak 38 (37,6%), 

diperoleh nilai p-value 0,000, artinya ada hubungan antara status gizi dengan kejadian anemia.  

 

PEMBAHASAN 

Paritas Dengan Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil Trimester III 

Hasil penelitian ini diperoleh ada hubungan yang signifikan antara paritas dengan kejadian 

anemia (p-value 0,035). Penelitian sebelumnya menyatakan terdapat hubungan antara paritas dengan 

kejadian anemia pada ibu hamil6,7, dan paritas sangat berkaitan dengan kejadian anemia8. Ibu hamil 

primipara tidak ada yang mengalami anemia berat dan terdapat hubungan antara paritas dengan 

kejadian anemia6. Apabila ibu yang sering hamil tidak memperhatikan kebutuhan nutrisi mereka dan 

ada hubungan paritas antara kejadian anemia dan kehamilan berikutnya, mereka berisiko mengalami 

anemia9. 

Ibu dengan paritas dua atau lebih berisiko 2,3 kali lebih besar mengalami anemia dibandingkan 

dengan ibu dengan paritas kurang dari dua10. Perdarahan dan deplesi gizi ibu lebih mungkin terjadi 

pada wanita dengan paritas tinggi11. 
Penelitian ini menunjukan hal yang sama dengan teori yang telah dikemukakan bahwa adanya 

hubungan antara paritas dengan status anemia atau tidak anemia pada ibu hamil Trimester III. 

 

Jarak Kehamilan Dengan Kejadian Anemia 

Hasil penelitian ini ditemukan tidak ada hubungan antara jarak kehamilan dengan kejadian anemia 

(p-value 0,641). Sejalan dengan  hasil penelitian sebelumnya diantaranya penelitian Ita, dkk 

menunjukkan tidak adanya hubungan antara jarak kehamilan dengan kejadian Anemia pada ibu hamil 

dengan p-value = 0,36512. Penelitian ini diperoleh sebagian besar ibu hamil yang memiliki jarak 

kehamilan berisiko dan mengalami anemia berat sebanyak 61 responden (54,5%), hasil penelitian 
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tersebut menyatakan bahwa di tempat penelitian didapatkan kejadian anemia berat sebagian besar 

pada ibu hamil yang memiliki jarak kehamilan berisiko dan tidak berisiko.  

Sangat penting untuk memperhatikan jarak kehamilan karena ibu hamil dengan jarak kehamilan yang 

terlalu dekat dapat menyebabkan anemia. Ini karena jarak kehamilan yang kurang dari dua tahun 

beresiko 2,3 kali terkena anemia dan dapat mempercepat terjadinya anemia pada ibu hamil. Selain 

itu, asupan gizi yang buruk selama kehamilan dapat menyebabkan ibu hamil kekurangan energi 

kronik, yang dapat menyebabkan anemia13. 

Jarak kehamilan adalah suatu pertimbangan untuk menentukan kehamilan yang pertama dengan 

kehamilan berikutnya10. Jika jarak kelahirannya dengan anak pertamanya kurang dari dua tahun, 

kondisi Rahim ibu belum sepenuhnya pulih, dan waktu ibu untuk menyusui dan merawat bayinya 

berkurang14. Tidak ada korelasi antara anemia pada ibu hamil dan jarak kehamilan; oleh karena itu, 

anemia pada ibu hamil dalam trimester ketiga dapat disebabkan oleh banyak faktor lain yang 

mempengaruhi anemia, seperti paritas, konsumsi tablet besi, atau status gizi ibu. 

 

Kepatuhan Konsumsi Tablet Fe Dengan Kejadian Anemia 

Hasil penelitian diperoleh ada hubungan yang signifikan antara konsumsi tablet Fe dengan kejadian 

anemia (p-value 0,046). Penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya Ibu hamil yang tidak 

mematuhi minum tablet Fe berisiko 3,46 kali lebih besar untuk anemia15, Ibu hamil yang tidak rutin 

mengonsumsi tablet Fe mengindikasikan kekurangan zat besi dalam darah ibu16,17. 

Ibu hamil yang tidak patuh mengonsumsi tablet Fe berisiko 3,46 kali lebih besar untuk mengalami 

anemia15. Ibu hamil yang tidak rutin mengonsumsi tablet Fe mengindikasikan kurangnya zat besi 

dalam darah ibu sehingga dapat menyebabkan anemia16.  

Memahami instruksi, kualitas interaksi, isolasi sosial keluarga, keyakinan, sikap, dan kepribadian 

individu adalah beberapa faktor yang mempengaruhi kepatuhan konsumsi tablet Fe17. Pada penelitian 

ini masih terdapat responden yang tidak mematuhi konsumsi Tablet Fe sehingga menjadi salah satu 

faktor risiko terjadinya anemia. 

 

Kunjungan ANC Dengan Kejadian Anemia 

Hasil penelitian diperoleh ada hubungan yang signifikan antara kunjungan ANC dengan kejadian 

anemia (p-value 0,022). Penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya diantaranya bahwa 

terdapat hubungan antara kunjungan ANC dengan kejadian anemia pada ibu hamil18,19,15. Ibu hamil 

yang tidak sering melakukan kunjungan ANC memiliki risiko 4 kali lebih besar untuk mengalami 

anemia18. Mayoritas responden yang melakukan kunjungan ANC tidak memenuhi minimal standar, 

yaitu 56,4%, yang memungkinkan mereka tidak mengetahui risiko yang dapat terjadi terhadap 

kehamilan20. 

Antenatal Care (ANC) adalah pemeriksaan kehamilan yang dilakukan oleh dokter atau bidan untuk 

memaksimalkan kesehatan mental dan fisik ibu20. ANC, yang mencakup pemeriksaan anemia, 

diharapkan dapat mendeteksi dan mengatasi komplikasi yang sering terjadi pada ibu hamil sejak 

awal21. Peneliti berpendapat bahwa karena ibu hamil tidak mengalami keluhan, mereka menganggap 

kunjungan ANC yang tidak rutin lebih penting daripada kunjungan ANC yang rutin.  

 

Hubungan Antara Status Gizi Dengan Kejadian Anemia 

Hasil penelitian diperoleh ada hubungan yang signifikan antara status gizi dengan kejadian anemia 

(p-value 0,000). Sejalan dengan hasil penelitian sebelumnya diantaranya bahwa ada hubungan antara 

status gizi dengan kejadian anemia pada ibu hamil22,23,24,25,26. 

Penyebab anemia adalah kurang gizi, kurang zat besi, dan kehilangan darah saat persalinan yang 

lalu26. Persentase terbesar kejadian anemia terjadi pada ibu hamil dengan status gizi kurang sebanyak 

71,79%, diperoleh ada pengaruh status gizi dengan kejadian anemia pada ibu hamil25. 

Ibu hamil yang kekurangan energi kronis (ukuran LILA kurang dari 23,5 cm) memiliki anemia yang 

lebih besar. Hal ini mungkin terkait dengan efek negatif dari kekurangan energi protein dan 

kekurangan nutrisi mikronutrien lainnya pada bioavailabilitas, penyimpanan zat besi, dan nutrisi 

hematopoietik lainnya27. Dalam penelitian ini masih terdapat ibu hamil yang tidak KEK tapi masih 
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mengalami anemia, ini kemungkinan di sebabkan oleh berbagai faktor diantaranya penyakit penyerta 

yang di derita oleh ibu yang menyebabkan terjadinya anemia pada ibu hamil tersebut.  

  

SIMPULAN 

Ada hubungan yang signifikan antara paritas (p-value 0,035), konsumsi tablet Fe (p-value 0,046), 

kunjungan ANC (p-value 0,022), dan status gizi (p-value 0,000) dengan kejadian anemia. Tidak ada 

hubungan antara jarak kehamilan  (p-value 0,641) dengan kejadian anemia. Sebaiknya ibu hamil 

memeriksakan kehamilan dengan rutin, mengkonsumsi tablet Fe dan meningkatkan pengetahuan 

melalui keikutsertaan dalam kegiatan penyuluhan kesehatan tentang status gizi ibu hamil. 

 

SARAN 

Rumah sakit dapat meningkatkan peranannya dengan memberikan informasi kepada pasien 

pentingnya mengkonsumsi tablet Fe rutin dengan benar, ibu hamil dapat melakukan penanggulangan 

anemia kehamilan dengan mengikuti penyuluhan kesehatan tentang status gizi ibu hamil yang 

diselenggarakan oleh instansi kesehatan maupun media informasi, ibu hamil trimester III melakukan 

kunjungan ANC secara rutin sehingga status gizi dapat terpantau dengan baik dan dapat mendeteksi 

dini komplikasi yang terjadi pada kehamilanya termasuk masalah status gizi pada ibu hamil trimester 

III. 
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