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ABSTRAK 

 

 

 

NILAMSARI S. SALEH. Hubungan Pengetahuan Antenatal Care dengan 

Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil di Puskesmas Talise. Dibimbing oleh 

HADIDJAH BANDO dan AHMIL 

 

 

Anemia pada wanita hamil merupakan problema kesehatan yang dialami oleh 

wanita diseluruh dunia terutama dinegara berkembang (Indonesia). World Health 

Organization (WHO) melaporkan bahwa prevalensi wanita hamil yang 

mengalami defisiensi sekitar 35-75% serta semakin meningkat seiring dengan 

bertambah usia kehamilan. Menurut WHO 40% kematian ibu dinegara 

berkembang berkaitan dengan anemia pada kehamilan dan kebanyakan anemia 

pada kehamilan disebabkan oleh defisiensi besi dan perdarahan akut, bahkan tidak 

jarang keduanya saling berinteraksi. Tujuan penilitian ini untuk menganalisis 

Hubungan Pengetahuan  Antenatal Care dengan Kejadian Anemia Pada Ibu 

Hamil di Puskesmas Talise. Penilitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan 

desain penilitian analitik dengan desain penilitian yang di gunakan adalah mencari 

menjelaskan suatu hubungan antara variable dengan pendekatan cross sectional 

design dan sampel pada penilitian ini berjumlah 47 responden. Hasil penilitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden melakukan ANC secara teratur 38 

orang (80,9%) dan tidak teratur 9 orang (19,1%). sebagian besar responden tidak 

mengalami anemia sebanyak 44 responden (93,6%) dan yang anemia berjumlah 3 

responden (6,4%). Hasil analisis bivariat menunjukkan nilai p 0,005 (p value ≤ 

0,005) yang artinya ada hubungan anatara pengetahuan Antenatal Care dengan 

kejadian anemia. Simpulan hasil penelitian ada hubungan Pengetahuan Antenatal 

Care dengan Kejadian Anemia pada ibu hamil di Puskesmas Talise. 

Disarankan agar hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan bacaan di 

perpustakaan yang nantinya dapat menambah Pengetahuan Antenatal Care 

dengan Kejadian anemia pada ibu hamil di Puskesmas Talise. 

 

Kata kunci : Pengetahuan  Antenatal Care,  Kejadian Anemia,  Ibu Hamil 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

Kehamilan adalah saat yang paling ditunggu-tunggu setiap pasangan 

suami istri. Manuaba menyatakn bahwa kehamilan merupakan pertumbuhan 

dan perkembangan janin intrauterine mulai sejak konsepsi dan berakhir 

sampai terjadinya persalinan (Manuaba 2010). Kehamilan adalah suatu 

peristiwa alami dan fisiologis yang terjadi pada wanita yang didahului oleh 

suatu peristiwa fertilisasi yang membentuk zigot dan akhirnya menjadi janin 

yang mengalami proses perkembangan di dalam uterus sampai persalinan. 

Pada proses kehamilan terjadi perubahan fisiologis dan psikologis sehingga 

hamil memerlukan informasi dari petugas kesehatan melalui antenatal care. 

Antenatal care  (ANC) merupakan pelayanan yang diberikan pada ibu 

hamil untuk memonitor, mendukung kesehatan ibu dan mendeteksi ibu 

apakah ibu hamil normal atau bermasalah (Rukiyah 2014). 

Pemeriksaan kehamilan ANC merupakan pemeriksaan ibu hamil baik 

fisik dan mental serta menyelamatkan ibu dan anak dalam kehamilan, 

persalinan dan masa nifas, sehingga keadaan mereka post partum sehat dan 

normal, tidak hanya fisik tetapi juga mental. Pemeriksaan kehamilan 

sebaiknya dilakukan sedini mungkin, segera setelah seorang wanita merasa 

dirinya hamil. Kebijakan pemerintah tentang kunjungan antenatal 

menetapkan frekuensi kunjungan antenatal sebaiknya dilakukan paling sedikit 

4 kali selama kehamilan (Bartini 2015).  

Menurut WHO 40% kematian ibu dinegara berkembang berkaitan 

dengan anemia pada kehamilan dan kebanyakan anemia pada kehamilan 

disebabkan oleh defisiensi besi dan perdarahan akut, bahkan tidak jarang 

keduanya saling berinteraksi (Rukiyah  2014). Anemia merupakan suatu 

keadaan adanya penurunan kadar hemoglobin, hematokrit dan jumlah eritrosit 

dibawah nilai normal. Pada penderita anemia, lebih sering disebut kurang 

darah, kadar sel darah merah (haemoglobin) dibawah nilai normal. Penyebab 
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bisa karena kurangnya zat gizi untuk pembentukan darah, misalnya zat besi, 

asam folat dan vitamin B12, tetapi yang sering terjadi adalah anemia karena 

kekurangan zat besi (Rukiyah  2014). 

Masalah yang sering dialami ibu hamil adalah anemia. Seseorang disebut 

mengalami anemia berat jika kadar hemoglobin (Hb) <7 gr/dL. Sementara itu, 

kadar hemoglobin yang kurang dari 6 gr/dL disebut anemia gravis. Untuk 

wanita hamil, jumlah normal hemoglobin adalah 11 gr/dL dengan hematokrit 

35-54% (Manuaba 2010). 

Anemia pada ibu hamil bukan tanpa risiko, menurut penelitian, tingginya 

angka kematian ibu berkaitan erat dengan anemia. Anemia juga menyebabkan 

rendahnya kemampuan jasmani karena sel-sel tubuh tidak cukup mendapat 

pasokan oksigen. Pada wanita hamil, anemia meningkatkan frekuensi 

komplikasi pada kehamilan dan persalinan. Risiko kematian maternal, angka 

prematuritas, berat badan lahir rendah, dan angka kematian perinatal 

meningkat. Perdarahan anterpartum dan postpartum lebih sering dijumlah 

pada wanita yang anemis dan lebih sering berakibat fatal, sebabwanita yang 

anemis tidak dapat mentolerir kehilangan darah (Rukiyah 2014).  

Pengaruh anemia terhadap ibu hamil bisa terjadi pada awal kehamilan 

dan berpengaruh terhadap hasil pembuahan. Untuk membentuk butir-butir 

darah merah dan pertumbuhan embrio, hasil pembuahan membutuhkan zat 

besi dalam jumlah yang banyak. Bahkan, pada bulan ke-5 hingga ke 6, 

kebutuhan zat besi akan semakin banyak. Jika kandungan zat besi 

(hemoglobin) tidak mencukupi masalahpun bisa terjadi (Nugraheny 2014). 

Salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk mencegah terjadinya 

anemia adalah melalui ANC secara teratur. Skrini dini anemia, konseling dan 

pemberian tablet Fe dapat diperoleh dari asuhan antenatal care. Selain itu, 

kunjungan antenatal care memberikan kesempatan bagi petugas kesehatan 

untuk memberikan informasi kesehatan esensial bagi ibu hamil dan keluarga, 

salah satu diantaranya adalah informasi tentang pemenuhan nutrisi zat besi 

yang adekuat (Wulandatika 2013). Frekuensi ibu hamil dengan anemia di 

Indonesia relatif tinggi yaitu 63,5%, sedangkan di Amerika hanya 6%, 
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kekurangan gizi dan perhatian yang kurang terhadap ibu hamil merupakan 

predisposisi anemia defisiensi ibu hamil di Indonesia (Sarwono 2010). 

Bila kehamilan termasuk risiko tinggi perhatian dan jadwal kunjungan 

Antenatal Care harus lebih ketat, namun bila kehamilan normal jadwal 

Antenatal Care 4 kali. Program kesehatan ibu dan anak, kunjungan antenatal 

care ini diberi kode angka K yang merupakan singkatan dari kunjungan 

pemeriksaan antenatal care yang lengkap adalah K1,K2,K3 dan K4, hal ini 

berarti minimal dilakukan sekali kunjungan antenatal care hingga usia 

kehamilan 28 minggu (Trimester I), sekali kunjungan antenatal care selama 

kehamilan 28-36 minggu (Trimester II) dan sebanyak 2 kali kunjungan 

antenatal care pada usia kehamilan diatas 36 minggu (Trimester III) 

(Sarwono 2010). 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah pada 

tahun 2017 tercatat data cakupan  K1 85.72% dan K4 75.51%.  Data Dinas 

Kesehatan Kota Palu tahun 2017 cakupan K1 Kota Palu sebesar 102.7% 

sudah mencapai dari yang ditargetkan sebesar 100%. Cakupan K4 Kota Palu 

yaitu sebesar 97.6% belum sesuai dengan target dan SPM 100%.  Data Dinas 

Kesehatan Kota Palu tahun 2015 cakupan KF3 Kota Palu yaitu sebesar 95.4% 

sudah sesuai dengan target 95%. Cakupan KN1 sebesar 95.4% sudah 

memenuhi target sebesar 95%. 

Data dari Puskesmas Talise tahun 2017 januari s/d desember jumlah ibu 

hamil yang mengalami anemia sebanyak 502 orang. Berdasarkan hal tersebut 

masih banyak terdapat ibu hamil yang mengalami anemia maka peneliti 

tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Pengetahuan 

Antenatal Care dengan Kejadian Anemia pada ibu hamil di Puskesmas 

Talise” 

1.2 Rumusan Masalah Penelitian  

Berdasarkan permasalahan di atas, peneliti tertarik melakukan 

penelitian, yaitu bagaimanakah Hubungan Pengetahuan Antenatal Care 

dengan Kejadian Anemia pada ibu hamil di Puskesmas Talise ? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum  

Untuk menganalisis Hubungan Pengetahuan Antenatal Care dengan 

Kejadian Anemia di Puskesmas Talise.  

2. Tujuan Khusus  

a. Mengidentifikasi Pengetahuan Antenatal Care ibu hamil dan Kejadian 

Anemia pada ibu hamil di Puskesmas Talise 

b. Mengidentifikasi angka kejadian anemia pada ibu hamil di Puskesmas 

Talise 

c. Menganalisis Hubungan Pengetahuan  Antenatal Care dengan 

Kejadian Anemia pada ibu hamil di Puskesmas Talise. 

1.4 Manfaat  Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi manfaat sebagai berikut : 

1.4.1 Bagi STIKes Widya Nusantara Palu 

 Dapat dijadikan informasi dan meteri kuliah untuk kegiatan proses 

belajar mengajar serta dapat meningkatkan pengetahuan mahasiswa 

tentang hubungan pengetahuan antenatal care dengan kejadian anemia 

pada ibu hamil dan sebagai bahan kajian peneliti dan memperkarya bahan 

pustaka di institusi. 

1.4.2 Bagi Responden 

 Diharapkan para ibu hamil rajin melakukan pemeriksaan antenatal 

care agar terhindar dari anemia disaat proses kehamilan.   

1.4.3 Bagi Puskesmas (Pelayanan Masyarakat) 

 Diharapkan dapat berguna sebagai masukan dalam meningkatkan 

pelayanan dipuskesmas dan dapat menambah pengetahuan ibu hamil 

dalam melakukan pemeriksaan anc serta agar lebuh memperhatiakn 

kesehatan wanita pada siklus kedepannya terutama pada proses kehamilan. 

1.4.4 Bagi Peneliti  

  Penelitian ini diharapkan menambah pengetahuan dan pengelaman 

 wawancara peneliti sekaligus untuk mengasah ketajaman berfikir secara 

 krtis melalui penelitian, menjadi bahan perimbangan untuk penelitian 
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 selanjutnya dan untuk lebih memperdalam pengetahuan serta 

 memperkarya pengalam bagi peneliti tentang pemeriksaan anc pada ibu 

 hamil serta elemen-elemen didalamnya.  
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