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Abstrak  

Menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 2014, sebanyak 40% kematian ibu di negara 

berkembang berkaitan dengan anemia pada kehamilan dan sebagian besar disebabkan oleh kekurangan zat 

besi dan perdarahan akut, dan tidak jarang keduanya saling berinteraksi. Prevalensi anemia di Indonesia 

masih cukup tinggi yaitu 50,9% pada ibu hamil, hasil Riset Kesehatan Dasar (2015) di provinsi Riau angka 

kejadian anemia pada ibu hamil, masih tergolong tinggi yaitu 37,1%. Di Kabupaten Kampar angka anemia 

pada ibu hamil pada tahun 2016 sebesar 16,03%, sedangkan pada tahun 2017 sebesar 32,59%. Jenis 

penelitian ini adalah kuantitatif analitik dengan desain cross sectional.  Penelitian ini dilakukan pada bulan 

Maret 2023 di wilayah kerja Puskesmas Rumbio Kabupaten Kampar. Populasi dalam penelitian ini adalah 

seluruh ibu hamil yang berjumlah 385 orang dengan jumlah sampel 78 orang. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan purposive sampling. Analisis data univariat, bivariat dan multivariat menggunakan uji statistik 

chi square dan analisis multivariat regresi logistik. Hasil penelitian analisis bivariat diperoleh hasil terdapat 

hubungan kepatuhan mengkonsumsi tablet Fe berhubungan secara signifikan dengan anemia (p value < α 

0,05). Kesimpulan terdapat hubungan antara kepatuhan mengkonsumsi tablet Fe dengan anemia pada ibu 

hamil. Diharapkan kepada ibu hamil untuk patuh dan tepat waktu dalam mengkonsumsi tablet Fe agar 

terhindar dari kejadian anemia pada kehamilan. 

Kata kunci : Kepatuhan minum tablet Fe, Anemia pada ibu hamil 

Abstract 

According to the World Health Organization (WHO) in 2014, as many as 40% of maternal deaths in 

developing countries are related to anemia in pregnancy and are mostly caused by iron deficiency and acute 

bleeding, and not infrequently both interact with each other. The prevalence of anemia in Indonesia is still 

quite high at 50.9% in pregnant women, the results of Basic Health Research (2015) in Riau province the 

incidence of anemia in pregnant women, is still relatively high at 37.1%. In Kampar Regency, the rate of 

anemia in pregnant women in 2016 was 16.03%, while in 2017 it was 32.59%. This type of research is 

quantitative analytic with cross sectional design.  This research was conducted in March 2023 in the working 

area of the Rumbio Health Center, Kampar Regency. The population in this study were all pregnant women 

totaling 385 people with a sample size of 78 people. The sampling technique used purposive sampling. 

Univariate, bivariate and multivariate data analysis using chi square statistical tests and logistic regression 

multivariate analysis. The results of the bivariate analysis showed that there was a relationship between 

adherence to taking Fe tablets significantly associated with anemia (p value < α 0.05). The conclusion is that 

there is a relationship between adherence to taking Fe tablets and anemia in pregnant women. It is expected 

for pregnant women to be obedient and on time in taking Fe tablets in order to avoid the incidence of anemia 

in pregnancy. 

Keywords: Adherence to taking Fe tablets, Anemia in pregnant women. 
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PENDAHULUAN 

Di Indonesia terdapat berbagai macam 

penyebab kematian ibu, 80% disebabkan oleh 

komplikasi obstetri dan 20% oleh penyebab 

lainnya, selain itu terdapat tiga faktor utama 

penyebab kematian ibu yaitu, perdarahan, 

hipertensi dalam kehamilan atau pre eklampsia dan 

infeksi. Perdarahan menempati persentase tertinggi 

penyebab kematian ibu (28%), eklampsia 24% dan 

infeksi 11%, sedangkan penyebab tidak langsung 

yaitu kurang energi kronis 37% pada kehamilan, 

dan anemia 40% pada kehamilan.
1
 

Menurut World Health Organization 

(WHO) pada tahun 2014, 40% kematian ibu di 

negara berkembang terkait dengan anemia pada 

kehamilan dan sebagian besar disebabkan oleh 

kekurangan zat besi dan perdarahan akut, dan tidak 

jarang keduanya saling berinteraksi. Ibu hamil 

sangat rentan terhadap anemia defisiensi besi 

karena peningkatan darah tidak sebanding dengan 

peningkatan plasma, kurangnya zat besi dalam 

makanan dan kebutuhan zat besi meningkat serta 

gangguan pencernaan dan penyerapan. Prevalensi 

anemia di Indonesia masih cukup tinggi yaitu 

50,9% pada ibu hamil, hasil Riset Kesehatan Dasar 

(2015) di provinsi Riau, kejadian anemia pada ibu 

hamil, masih tergolong tinggi yaitu 37,1%.
2
 

Di Kabupaten Kampar, angka anemia pada 

ibu hamil masih memerlukan perhatian khusus, 

pada tahun 2016 angka kejadian anemia pada ibu 

hamil sebesar 16,03%, sedangkan pada tahun 2017 

sebesar 32,59%. Dari data tersebut terjadi 

peningkatan yang cukup signifikan melebihi 

50%.3 Berikut ini adalah data anemia pada ibu 

hamil di Kabupaten Kampar : 

 

Tabel 1.  10 Data Anemia di Kabupaten Kampar 

Tahun 2020 

Berdasarkan tabel 1.1 dapat dilihat bahwa 

angka kejadian anemia pada ibu hamil tertinggi 

berada di UPT. BLUD Puskesmas Rumbio 

sebanyak 42 orang (10,74%)  

Beberapa penyebab anemia pada ibu hamil 

adalah kekurangan zat besi, kekurangan asam 

folat, infeksi dan kelainan darah. Menurut 

(Prawihardjo, 2010), anemia pada kehamilan dapat 

berakibat fatal jika tidak segera diatasi antara lain 

dapat menyebabkan keguguran, partus prematur, 

partus lama, atonia uteri serta menyebabkan 

perdarahan dan syok. Hal ini berkaitan dengan 

banyak faktor yang berpengaruh diantaranya status 

gizi, umur, pendidikan dan pekerjaan, sedangkan 

pengaruh anemia terhadap hasil konsepsi dapat 

menyebabkan keguguran, kematian janin dalam 

kandungan, kematian janin pada saat lahir, 

kematian perinatal yang tinggi, prematuritas dan 

cacat bawaan.
 5
 

Prevalensi anemia meningkat 15-20% pada 

ibu hamil yang mengalami anemia sebelum hamil. 

Kekurangan gizi pada ibu hamil dan kurangnya 

perhatian menjadi predisposisi ibu hamil terkena 

anemia di Indonesia. Anemia akan meningkatkan 

risiko kematian ibu 3,7 kali lebih tinggi jika 

dibandingkan dengan ibu yang tidak anemia. Salah 

satu masalah gizi yang dialami ibu hamil saat ini 

adalah karena status gizi ibu hamil yang dapat 

diukur dari Lingkar Lengan Atas (LILA) < 23,5 

cm untuk LILA beresiko dan 23,5 untuk LILA 

tidak beresiko. 
8
 

Di Indonesia, prevalensi pemberian tablet Fe 

pada ibu hamil adalah 37,1%. Pemberian tablet Fe 

pada tahun 2015 mencapai 85,17%. Dalam hal ini, 

persentasenya meningkat dibandingkan tahun 2014 

yang hanya sebesar 85,1%. Pemerintah telah 

melakukan program penanggulangan anemia pada 

ibu hamil dengan memberikan tablet Fe sebanyak 

90 tablet pada ibu hamil dengan tujuan untuk 

menurunkan angka anemia pada ibu hamil. 
7
 

Kepatuhan untuk mengkonsumsi tablet Fe 

merupakan hal yang perlu diperhatikan. Meskipun 

banyak laporan bahwa cakupan ibu hamil yang 

mendapatkan tablet Fe cukup baik, namun jika 

tidak dikonsumsi oleh ibu hamil, efek yang 

diharapkan tidak akan tercapai. Secara umum, 

status kesehatan yang diharapkan dapat 

ditingkatkan akan tertunda. 
8 

Ketidakpatuhan ibu 

hamil dalam mengkonsumsi tablet Fe dapat 

mencerminkan seberapa besar ibu hamil akan 

terkena anemia. 
11 

Ada banyak hal yang menyebabkan 

berbagai komplikasi selama kehamilan, termasuk 

usia ibu saat hamil. Usia merupakan salah satu 

N

o 

Puskesmas Jumla

h Ibu 

Hamil 

Anemia 

(8-11  

gr/dl) 

% 

1 Rumbio 391 42 10,74 

2 Bangkinang Kota 872 72 8,26 

3 Tapung Hilir 1 685 53 7,74 

4 Gunung Sahilan I 247 15 6,07 

5 Tapung Hulu I 1142 69 6,04 

6 Tapung I 934 24 5,00 

7 Siak Hulu I 1176 40 3,40 

8 Kampar Kiri Hulu 

II 

76 2 2,63 

9 Tapung II 934 24 2,57 

10 Kampar Utara 393 9 2,29 

 Jumlah 6.850 350 74,5 
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faktor risiko terjadinya anemia pada ibu hamil. 

Usia seorang ibu berkaitan dengan organ 

reproduksi wanita. Usia reproduksi yang sehat dan 

aman adalah 20-35 tahun. Jika usia ibu terlalu 

muda, yaitu kurang dari 20 tahun, ibu takut terjadi 

perubahan pada postur tubuhnya atau takut 

menjadi gemuk. Ibu cenderung makan lebih sedikit 

sehingga asupan gizi termasuk asupan zat besi 

kurang yang berakibat anemia. Sedangkan pada 

usia di atas 35 tahun, kondisi kesehatan ibu mulai 

menurun, fungsi rahim mulai menurun, dan 

meningkatkan komplikasi medis pada kehamilan 

hingga persalinan. 
10 

Seorang ibu yang sering melahirkan juga 

memiliki risiko mengalami anemia pada kehamilan 

berikutnya jika tidak memperhatikan kebutuhan 

nutrisinya, karena pada saat hamil nutrisi akan 

terbagi untuk ibu dan janin yang dikandungnya. 
(10). 

Menurut (Adawiyah dan Wijayanti, 2021), Ada 

banyak faktor yang mempengaruhi kejadian 

anemia pada ibu hamil, salah satunya adalah 

paritas. Paritas menjadi perhatian khusus karena 

merupakan salah satu faktor yang sangat 

mendominasi terjadinya anemia pada kehamilan 

karena kondisi ibu yang melahirkan lebih dari 2x 

atau terlalu sering sangat mempengaruhi kondisi 

tubuh ibu baik secara fisik maupun mental, ketika 

ibu melahirkan anak lebih dari 2x maka kondisi 

fisik ibu masih membutuhkan zat besi yang lebih 

banyak, baik untuk pertumbuhan kondisi ibu 

sendiri maupun janin yang dikandungnya. Jika 

terlalu sering mengalami kehamilan dan persalinan 

menyebabkan zat besi yang belum terbentuk 

secara optimal di dalam tubuh, selalu berkurang 

karena tubuh ibu membutuhkannya begitu juga 

dengan janin.. 
12

 

Beberapa penelitian telah meneliti faktor-

faktor risiko yang memiliki hubungan yang 

signifikan secara statistik dengan kejadian anemia 

pada ibu hamil. Penelitian Obai et al (2016) 

mengenai prevalensi anemia dan faktor risikonya 

pada ibu hamil yang melakukan ANC di Distrik 

Gulu dan Hoima, Uganda menunjukkan bahwa 

faktor risiko yang berhubungan secara signifikan 

dengan kejadian anemia gravidarum adalah tingkat 

pendidikan dan pekerjaan. Tingkat pendidikan 

yang dicapai ditemukan berhubungan dengan 

anemia, tingkat pendidikan yang rendah 

berhubungan dengan pengangguran, yang 

mengarah pada kemiskinan, yang merupakan 

faktor risiko anemia pada kehamilan. 13 Penelitian 

Derso et al (2017) mengenai faktor-faktor yang 

berhubungan dengan anemia pada ibu hamil di 

Wilayah Dera, Ethiopia Barat Laut menunjukkan 

faktor risiko yang meningkatkan kejadian anemia 

pada kehamilan adalah tempat tinggal, paritas, 

status ekonomi, kepatuhan mengkonsumsi tablet 

besi dan status kurang energi kronik pada ibu. 
14 

Based on the above problems, the researcher 

is interested in analyzing multivariate factors that 

cause anemia in pregnant women, namely; 

nutritional status, adherence to taking Fe tablets, 

Berdasarkan permasalahan di atas, maka peneliti 

tertarik untuk menganalisis secara multivariat 

faktor-faktor penyebab anemia pada ibu hamil 

yaitu; status gizi, kepatuhan mengkonsumsi tablet 

Fe, usia, paritas dan sosial ekonomi dengan judul 

penelitian “Hubungan Kepatuahn Mengon 

 

METODE  

sumsi Tablet Fe dengan Kejadian Anemia  
pada Ibu Hamil.  

Jenis penelitian ini adalah penelitian 

kuantitatif analitik dengan desain cross sectional, 

variabel bebasnya adalah faktor-faktor penyebab 

anemia dengan variabel terikatnya adalah kejadian 

anemia pada ibu hamil. Penelitian ini dilakukan di 

wilayah kerja Puskesmas Rumbio, Kabupaten 

Kampar, Provinsi Riau, Indonesia. Penelitian ini 

akan dilaksanakan pada bulan Januari-Februari 

2023 di wilayah kerja Puskesmas Rumbio 

Kabupaten Kampar. Populasi dalam penelitian ini 

adalah seluruh ibu hamil yang ada di wilayah kerja 

Puskesmas Rumbio Kabupaten Kampar yang 

berjumlah 391 ibu hamil dengan jumlah sampel 

menggunakan rumus besar sampel sebanyak 78 

ibu hamil. Teknik pengambilan sampel pada 

penelitian ini adalah purposive sampling, 

pengumpulan data dilakukan dengan 

menggunakan data primer. Alat pengumpul data 

untuk variabel bebas anemia menggunakan stik 

Hemoglobin, kemudian untuk variabel bebas status 

gizi menggunakan alat pengumpul data berupa pita 

LILA, kepatuhan minum tablet Fe, umur, paritas, 

dan sosial ekonomi menggunakan kuesioner. 

Data diolah dengan menggunakan program 

komputer dan disajikan dalam bentuk tabel 

univariat, bivariat, dan multivariat. Analisis data 

menggunakan analisis univariat, bivariat (chi 

square) dan multivariat dengan menggunakan 

regresi logistik. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-

faktor penyebab anemia pada ibu hamil di UPT 
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BLUD Puskesmas Rumbio Kabupaten Kampar 

tahun 2022.  Pengumpulan data pada penelitian ini 

dimulai dari tanggal 3 Maret sampai 31 Maret 

2023, dengan jumlah sampel sebanyak 78 orang 

ibu hamil. Pada bab ini akan diuraikan hasil 

penelitian dari masing-masing variabel melalui 

analisis deskriptif dan analitik. 

Analisis Univariat 

Analisis univariat pada penelitian ini dilakukan 

untuk mengetahui karakteristik responden yang 

diteliti meliputi usia, pekerjaan, paritas, 

pendidikan, sosial ekonomi, status gizi, kepatuhan 

konsumsi tablet tambah darah dan anemia pada ibu 

hamil. Masing-masing karakteristik responden 

dalam penelitian ini dapat dilihat pada tabel di 

bawah ini: 

 

Table 1. Karakteristik Responden 

 

Dari tabel 1 di atas, dari 78 ibu hamil, paling 

banyak usia berisiko tinggi (20-35 tahun) sebanyak 

53 orang (67,9%), bekerja sebagai petani sebanyak 

41 orang (52,6%), paritas berisiko rendah (1-2 kali 

melahirkan) sebanyak 57 orang (73,1%), 

pendidikan rendah (SD dan SMP) sebanyak 40 

orang (51,3%). Status sosial ekonomi rendah 

sebanyak 61 orang (78,2%), status gizi kurang 

sebanyak 41 orang (52,2%), tidak patuh minum 

tablet FE sebanyak 46 orang (59,0%), dan 

mengalami anemia sebanyak 40 orang (51,3%). 

Analisis Biavariat 

Analisis bivariat pada penelitian ini 

menghubungkan variabel kepatuhan 

mengkonsumsi tablet Fe dengan kejadian anemia 

pada ibu hamil di UPT. BLUD Puskesmas Rumbio 

Kabupaten Kampar tahun 2023. 

Tabel 2. Analisis Bivariat 

Kepatuhan 

Mengonsumsi 

Tablet Fe 

Anemia 

Total 
P 

value 
Yes 

 (%) 

No 

 (%) 

 

Patuh 

Tidak Patuh 

 

5 (6.4) 

35 (44.9) 

 

27 (34.6) 

11 (14.1) 

 

32 (41.0) 

46 (59.0) 

 

0.000 

 

Dari tabel analisis bivariat di atas dapat dilihat 

bahwa variabel status gizi, paritas dan status sosial 

ekonomi tidak berhubungan secara signifikan 

dengan anemia (p value > α 0,05), sedangkan 

variabel kepatuhan mengkonsumsi tablet FE dan 

variabel usia berhubungan secara signifikan 

dengan anemia (p value < α 0,05). 

Hubungan Kepatuhan Mengkonsumsi Tablet 

FE dengan Anemia pada Ibu Hamil 

Dari hasil penelitian terdapat hubungan antara 

kepatuhan mengkonsumsi tablet FE dengan 

anemia pada ibu hamil dengan nilai p value 

sebesar 0,0000 (p value < α 005). Secara teori, 

asupan zat besi selain dari makanan adalah melalui 

suplemen tablet besi (FE). Suplemen ini biasanya 

diberikan pada kelompok yang rentan terhadap 

kekurangan zat besi termasuk ibu hamil. 

Pemberian tablet Fe pada ibu hamil dilakukan 

karena kebutuhan zat besi sangat besar, sedangkan 

asupan dari makanan saja tidak dapat mencukupi 

kebutuhan tersebut.. 
17 

Kebutuhan zat besi 3000 sampai 5000 mg 

dalam tubuh, yang diekskresikan oleh tubuh setiap 

Karakteristik n % 

Umur 

Berisiko (<20 and >35) 

Tidak Berisiko (20-35) 

25 

53 

32.1 

67.9 

Pekerjaan 

   Nelayan 

Petani 

Pegawai 

Bidan 

IRT 

Guru 

 

4 

41 

13 

7 

9 

4 

 

 

5.1 

52.6 

16.7 

9.0 

11.5 

5.1 

Paritas 

Berisiko (>2) 

Tidak Berisiko (1-2) 

 

21 

57 

 

26.9 

73.1 

Pendidikan 

Rendah (SD-SMP) 

Menengah (SMA) 

     Tinggi (Diploma dan Sarjana) 

 

 

40 

28 

10 

 

 

51.3 

35.9 

12.8 

Sosial Ekonomi 

Rendah 

Tinggi 

 

61 

17 

 

 

78.2 

21.8 

 

Status Gizi 

Normal 

Tidak Normal 

 

37 

41 

 

47.4 

52.6 

Kepatuhan Mengonsumsi Tablet Fe 

Patuh 

Tidak Patuh 

 

32 

46 

 

41.0 

59.0 

Anemia 

Ya 

Tidak 

 

40 

38 

 

51.3 

48.7 

 

Total Sampel 78 100 
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harinya hanya 1 mg dan hanya 60% (1800 - 3000 

mg) yang berada di eritrosit, 30% sebagai 

cadangan zat besi dan hanya 20% yang berada di 

berbagai organ tubuh lainnya seperti otot, enzim 

dan lain-lain. Oleh karena itu sangat penting untuk 

memberikan tablet zat besi pada seseorang yang 

terkena anemia defisiensi besi dan tidak ada 

gangguan absorpsi makan dalam 7-10 hari dapat 

terjadi peningkatan kadar Hb dengan 

mengkonsumsi tablet Fe 1,4 mg/hari. 
18

 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Sonia pada tahun 2018, berdasarkan uji 

analisis Kendall Tau didapatkan nilai p value 

sebesar 0,000 (p < 0,05), maka Ha diterima, 

sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara kepatuhan dalam 

mengkonsumsi tablet Fe dengan kejadian anemia 

pada ibu hamil di Puskesmas Kasihan II Bantul. 

Nilai koefisien korelasi sebesar 0,464 

menunjukkan hubungan yang sedang dengan pola 

positif, artinya semakin tinggi kepatuhan dalam 

mengkonsumsi tablet Fe maka semakin rendah 

kejadian anemia pada ibu hamil. 
19

 Hasil penelitian 

Esiara pada tahun 2018 menunjukkan hasil yang 

sama, dimana berdasarkan hasil uji statistik dengan 
menggunakan Chi-Square diperoleh nilai p value = 

0,004, dimana nilai p value 0,004 < 0,05 yang 

menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna 

antara kepatuhan ibu hamil dalam mengkonsumsi 

tablet Fe dengan kejadian anemia di Wilayah Kerja 

Puskesmas Muara Batu Kabupaten Aceh Utara. 
20

 

 

SIMPULAN 

Kesimpulannya adalah bahwa ada hubungan 

antara kepatuhan mengkonsumsi tablet Fe dan 

anemia pada ibu hamil. 
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