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HUBUNGAN USIA DENGAN KEJADIAN ANEMIA
PADA IBU HAMIL MENGGUNAKAN HASIL
PEMERIKSAAN DARAH LENGKAP DI
RSUD PANEMBAHAN SENOPATI
BANTUL!

Istiklali Nur Agustin?, Ratih Kusuma Dewi®
ABSTRAK

Anemia merupakan kondisi tubuh ketika kekurangan sel darah merah yang sehat
atau ketika sel darah merah tidak berfungsi dengan baik. Data ibu hamil yang
digunakan diperoleh dari Laboratorium RSUD Panembaf@an Senopati Bantul
data tersebut diantaranya usia pasien, kadar M, kadar, Hct dan kadar
Eritrosit. Penelitian ini dilakukan untuk.mengetahui @danya‘hubungan usia
dengan kejadian anemia pada ibu_hamilberdasarkan hastl pequgnksaan kadar
Hb, Hct, Eritrosit. Penelitiarifinimenggunakan Jenls ﬂén\éhtlan kuantitatif
deskriptif. Data penelitian yang@digunakan adalah dath @ga bulan April 2022
yang.memenuht kniteria inklusidan ekslusn‘i?éfn thflan data dilakukan pada
buldf"Septemberi2022 sebar&?k\%(dagt% pasién ibu hamilyang melakukan
pemerniisaan darah dengkap naI|S|s \data penelitian menggunakananalisis
valvariat dan bivariat. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan pada data
bulanApiit 2022 diperoleh banyak pasien ibu hamil tidak anemia dari pada
pasiel yahg anemia Karena data pasien banyak yang berusia produktif (20-35
tahun) dibaidingkan usia >35 tahun, usia pada ibu hamil pada penelitian ini
tidak mempengaruhi terjadinya anemia, usia 20-35 tahun yang mengalami
anemia 0,36% dan usia >35 tahun yang mengalami anemia 0,45% dari
persentase 100%.

Kata Kunci : Anemia, Hemoglobin, Hematokrit, Eritrosit
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THE CORRELATION BETWEEN AGE WITH ANEMIA CASES IN
PREGNANT MOTHERS USING THE RESULTS OF FULL BLOOD TEST AT
PANEMBAHAN SENOPATI HOSPITAL OF BANTUL!

Istiklali Nur Agustin®, Ratih Kusuma Dewi’
ABSTRACT

Anemia is a condition when the body lacks healthy red blood cells or when red blood
cells do not function properly. The data used for pregnant women was obtained from
the Laboratory of Panembahan Senopati Hospital of Bantul; the data included the
paticnt’s age, Hb levels, Het levels and Erythrocyte levels. This study was conducted
to determine the relationship between age and the incidence of ancmia in pregnant
women based on the results of examination of Hb, Het, Erythrocyte levels. This
rescarch employed descriptive quantitative rescarch. The research data used data in
April 2022 that met the inclusion and exclusion critena. Data collection was carried
out in September 2022 as many as 55 patient data of pregnant women who completed
blood tests. Analysis of research data used univanate and bivaniate analysis. Based on
rescarch camicd out on data in April 2022, it was found that more pregnant women
were not anemic than patients who were anemic because the data were mostly
productive patients (20-35 years old) compared to 35 years of age, the age of pregnant
women in this study did not affect the occurrence of anemia; aged 20-35 years who
expenenced ancmia (.36% and age> 35 years who experienced ancmia 0.45% of the
percentage of 100%.

Keywords  : Anemia, Hemoglobin, Hematocnt, Erythrocytes
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PENDAHULUAN

Anemia atau kurang darah dapat
diartikan sebagai penurunan jumlah
hemoglobin (Hb) atau jumlah sel
darah  merah  (eritrosit)  yang
menyebabkan pasokan oksigen (Og)
tidak mencukupi untuk memenuhi
kebutuhan fisiologis tubuh
(Arulprakash &  Umaiorubahan,
2018). Menurut World Health
Organization (WHO) di definisikan

sebagai anemia kehamiian_jika'suatu

(Proverawati, 2018).

Anemia merupakar-gejala dari
kondisi yang mendasari, seperti
kurangnya nutrisi yang dibutuhkan
tubuh untuk pembentukan sel eritrosit
atau kehilangan komponen darah
elemen takadekuat yang dapat
mengakibatkan penurunan kapasitas
pengangkut oksigen darah (Adilestari
&  Daryanti, 2017).

Anemia

merupakan istilah yang menunjukkan

AN

kadar hemoglobin kurang dlari 1@!&“\\3 ﬁ@s‘\‘e‘i&ri, 2014).

rendahnya kadar Hb, kadar hematokrit
(Hct) dan nilai sel eritrosit di bawah
normal (Yuni, 2019).

Hematokrit merupakan
presentase volume seluruh sel darah
merah yangada di dalam darah, nilai
hematokrit dapat digunakan untuk tes
skrining sederhana untuk penyakit
anemia, sebagai feferensi Kkalibrasi
metodeshituag Otomatis sel darah, atau

AN

denganwkata %{a‘ih@ “untuk  melihat
LN e

-
(%

kea\kviét’a{} ;:p@ﬁgukuran hemoglobin
(27 qav

A

Hemoglobin
merupakan bagian utama dari eritrosit
dan mengikat oksigen, bila seseorang
mempunyai jumlah eritrosit dibawah
normal atau kadar Hb rendah sel-sel
dalam tubuh tidak mendapatkan
oksigen yang cukup, sehingga dapat
menyebabkan gejala anemia berupa
kelelahan (Febianty dkk, 2013).
Berdasarkan data dari WHO,

anemia yang terjadi pada ibu hamil



dikategorikan ~ menjadi  masalah

kesehatan secara global dengan
prevalensi 29,6% pada tahun 2018,
dimana negara indonesia sendiri pada
tahun 2017 sampai dengan tahun 2019
prevalensi kejadian anemia pada ibu
hamil mengalami peningkatan yaitu
dari 43,2% menjadi 44,2% (WHO,
2021). Prevalensi penyakit anemia
yang terjadi pada ibu hamil
diperkirakan 48,2% di Asia, 24,1% @i

Amerika, 574% di Affika,. dan 25,1%

di Eropzi(Astriana»201¢); Penyek@b“\

peningkatan: ieradinga anemia dapat
disebabkan \"antara  dain~ kurangnya
tingkat pengetahuan tentang anemia,
tingkat pendidikan  orang tua,
konsumsi Fe, tingkat pendidikan orang
tua, vitamin C (Kemenkes RI, 2014).
Menurut WHO (2015) anemia
memiliki kedudukan tertinggi
peringkat kedua sebagai penyebab

kecacatan di dunia. Anemia menjadi

permasalahan kesehatan masyarakat
yang besar dan mendapatkan perhatian
lebih di dunia. Anemia kehamilan
dapat disebabkan oleh beberapa faktor
diantaranya yaitu usia dan paritas. Usia
yang dapat dikatakan aman untuk
kehamilan atau di kenal reproduksi
yang sehat pada saat usia 20 hingga 35
tahun, usia_ipi“dikatakan aman karena
kethatiangpada \wanita yang sedang

40\
hamil dan mqla.hirkan pada rentang
N

USIQQ@SEQU&'@BI}] rendah 2 sampai 5

kaﬁ ~pada kematian maternal yang
terjadi di usia kurang dari 20 atau lebih

dari 35 (Prawiroharjo, 2012).

Metode Penelitian

Pada penelitian ini
menggunakan  metode  penelitian
kuantitatif deskriptif dengan

pendekatan analisis data sekunder
mengenai  hubungan usia dengan
kejadian anemia pada ibu hamil

menggunakan hasil pemeriksaan darah



lengkap. Analisis data sekunder suatu
metode dengan memanfaatkan data
sekunder sebagai sumber data utama
dalam melakukan penelitian. Maksud
memanfaatkan data sekunder yaitu
dengan menggunakan sebuah data
yang sesuai untuk mendapatkan
informasi yang di inginkan dari sebuah
instansi, kemudian dioleh secara
sistematis dan objektif.

Data penelitian yang digunakan
pada bulanApril 2022 sebanyak 55
Panembahan Senopati Bantul.

Menggunakan @hahisis Uhivariat dan

bivariat.

Hasil dan Pembahasan

Penelitian ini membahas tentang
hubungan usia dengan Kkejadian
anemia pada ibu hamil, data yang
diambil ~ sebanyak 55  pasien
berdasarkan tabel dengan rentang usia

berbeda beda yaitu usia 20-35 tahun

a\
.\3\,-
data pagiens by Pamik ah RSUDN T N

dan usia >35 tahun.

Penelitian ini diambil dari data
pasien ibu hamil yang melakukan
pemeriksaan darah lengkap di RSUD
Panembahan Senopati Bantul. Data
meliputi usia pasien anemia dan yang
tidak anemia serta data kadar Hb, Hct,
Eritrosit sejumlah 55 pasien data yang
digunakan.
Tabel Cdsd

Distribusi  Frekuensi

20
Kafelteristie >~ 1bu  hamil

-
- C

S D . .
\xBe’rq{a%gﬂzan usia di RSUD
t DN

A%

N .
{© PPanembahan Senopati Bantul

bulan April 2022.

Usia Frekuensi Persentase %

20-35 44 80%

>33 11 20%
Jumlah 55 100%

Berdasarkan tabel 4.1 diatas terdapat
data pasien sejumlah 55 dengan
rentang usia yang berbeda. Usia 20-35
terdapat 44 data (80%) dan usia >35
terdapat 11 data (20%).

Tabel 4.2 Kejadian anemia pada lbu



hamil berdasarkan kelompok
anemia di RSUD Panembahan

Senopati Bantul Bulan April

2022.

Kelompok Anemia Frekuensi Persentase%
Anemia 21 0,38%
Tidak anemia M4 0,62%
Jumlah 35 100%

Berdasarkan tabel 4.2 diketahui bahwa
proporsi kejadian anemia pada ibu
hamil lebih rendah dari pada pasien
ibu hamil yang tidak mengalami
anemia. Juimlah data.yang digunakan”
pada penelitians i Vaiturss, pas\én
anemia 21 10,32%) dan. pasien yang
tidak anemia 34 (062%).

Tabel 4.3 Frekuensi Menurut Usia lbu

Hamil yang anemia dan yang

tidak anemia di RSUD
Panembahan Senopati Bantul
bulan April 2022.
Usia Frekuensi Jumlah | Persen % Total Persen %
20-35  Anemia 16 4 0,36% 100%
Tidak anemia 28 0,64%
=35 Anemia 5 11 045% 100%
Tidak anemia 6 0,55%
Total Sampel 55 100%

Berdasarkan tabel 4.3 diketahui
bahwa terdapat 55 sampel dengan dua
pengelompokan usia yaitu 20-35
tahun dan >35 tahun. Ibu hamil
dengan rentang usia 20-35 tahun
berjumlah 44 pasien, yang mengalami
anemia 16 pasien atau 0,36% dari
skala 100% kemudian yang tidak
mengalami_ga@f€mia, berjumlah 28
pasien ataug0,64%;dari skala 100%.

RN
Data b ha{ngkgy\ezing berusia >35

c 2
tahgnﬁ?e\rg@p%? “11 pasien, yang
A58 A

N v ('k\* . . .
O\‘" rehgalami anemia berjumlah 5

pasien atau 0,45% dari skala 100%
dan yang tidak mengalami anemia

berjumlah 6 pasien atau 0,55% dari

skala 100%.
Tabel 4.4 Distribusi  Frekuensi
Karakteristik Ibu hamil

Berdasarkan kadar Hb di RSUD
Panembahan Senopati
berdasarkan kelompok anemia

Bantul bulan April 2022,



Kadar Hb Frekuensi Persentase’o
Risiko 22 40%
Tidak berisiko 3 60%
Jumlah 55 100%

Berdasarkan tabel 4.4 diatas terdapat
data kadar Hb pasien ibu hamilyang
berisiko anemia dan yang tidak
berisiko anemia dengan jumlah data
55. Kadar Hb yang berisiko terdapat
22 data (40%) dan yang tidak
berisiko terdapat 33 data (60%).

Frekuensi

Tabel 4.5 Distribusi

Karakieristik by hamil

. ‘\\‘3 §
Befdasarkan kadar Het di RSUD o=

Panembahan Senopati
berdasarkan «kelcmipok anemia

Bantul bulan April 2022.

Kadar het Frekuensi Persentase’s
Risiko n 049%
Tidak bensiko 28 0,51%
Jumlah 35 100%

Berdasarkan tabel 4.5 diatas terdapat
data kadar Hct pasien ibu hamil yang
berisiko anemia dan yang tidak

berisiko anemia dengan jumlah data

55. Kadar Hct yang berisiko terdapat
27 data (0,49%) dan yang tidak

berisiko terdapat 28 data (51%).

Tabel 4.6 Distribusi  Frekuensi
Karakteristik Ibu Hamil
Berdasarkan kadar Eritrosit di
RSUD Panembahan Senopati

berdasarkan kelompok anemia

Bantuldatifan April 2022,

Kadar Fritrosit Frekuerifi Persentase%
\n\
Ritiko 6B 4%
. r;“‘i \\"
Tidakbensiko. * ¥~ li 053%
D e
\\( o \‘ “A‘(
s AT 5 100%
RN b

AW 2

Berdasarkan tabel 4.6 diatas terdapat
data kadar Eritrosit pasien ibuhamil
yang berisiko anemia dan yang tidak
berisiko anemia dengan jumlah data
55. Kadar Eritrosit yang berisiko
terdapat 26 data (0,47%) dan yang
tidak berisiko terdapat 29 data
(0,53%).

Data pasien yang usia 20-35

terdapat 44 pasien dan usia >35



terdapat 11 pasien. Pada penelitian ini
di dapatkan data terbanyak yaitu usia
20-35 tahun karena pada usia ini
perempuan atau wanita yaitu masuk
dalam rentang produktif.

Pada penelitian ini data pasien di
kelompokkan menjadi 2 yaitu pasien
yang mengalami anemia dan pasien
yang tidak mengalami anemia seperti
tabel 4.1 pengelompokan ini untuk
melihat berapa banyak ibu hamil yang

mengalami -anémia -dai:.vang \tidak

jumlah sampe! lebihhanyak yang tidak

mengalami " anemias © dibandingkan

dengan yang mengalami anemia
karena pasien kebanyakan di usia 20-
35 tahun dengan total pasien 44.
Penelitian ini sesuai dengan penelitian
yang pernah dilakukan di Rumah Sakit
Umum Hasanah Grafiah Depok
mendapatkan hasil terbanyak yang
mengalami  anemia

pada masa

~

kehamilan pada usia 20-35 tahun
sebanyak 87,7% (Bhaskoro,2017).
Berdasarkan Kementrian Kesehatan
(kemenkes) usia kehamilan yang ideal
adalah pada saat usia 20-35 tahun,
namun pada ibu hamil usia ini rentan
juga mengalami kondisi anemia
(Kemenkes RI, 2013).

Anemiafyang \terjadi pada ibu

hamil “idisebabkans oleh perubahan

RN
f1Si010QiS pgda(isgét??m kardiovaskular

ygqgﬁ@n\géigib‘a&an hemodilusi atau
YEU- Mo

"\ o
Al e
mengalafii -anemie’ dika dilinat darin

ﬁe@éé?%ééran darah. Pada kondisi
seperti ini seorang ibu hamil
memerlukan pasokan zat besi untuk
memenuhi kebutuhan nutrisi janin, ibu
ataupun plasenta, semakin muda dan
umur ibu hamil semakin tua akan
berpengaruh terhadap kebutuhan gizi
yang diperlukan. Usia usia >35 tahun
perlu energi yang cukup besar karena

fungsi organ manusia semakin tua

semakin melemah dan pada kehamilan



di usia ini sangat memerlukan energi
tambahan yang cukup guna untuk
mendukung kehamilan yang sedang
berlanjut.

Kejadian anemia pada penelitian
ini dilihat dari tinggi rendahnya kadar
Hb, Hct dapat dikatakan anemia
kehamilan jika parameter tersebut
mengalami penurunan atau dibawah
rentang kadar normal. Penelitian ini
sejalan dengan Centers for Disease

Control and Prevenuon:(CDC) yaitu

kehamrian ade'ah Ketika Kadar Hb dan
Hct kurang. dari: seperlirna persentil
dari distribusi Hb atau Hct dalam
populasi  referensi yang sehat
berdasarkan tahap-tahap kehamilan.
Parameter yang digunakan lainnya
yaitu kadar eritrosit, karena kadar
eritrosit itu salah satu fungsinya yaitu

membawa oksigen dari paru-paru ke

seluruh jaringan tubuh dan eritrosit ini

~

atau sel darahmerah ini mengandung
hemoglobin, jadi kemungkinan jika
kadar eritrosit rendah maka Kadar Hb
kemungkinan juga ikut rendah.

Data 55 pasien yang mengalami
kejadian anemia sebanyak 21 (0,38%)
dan yang tidak mengalami kejadian
anemia  sebanyak 34  (0,62%).
Didapatkan 4@ata @memia dan tidak
anemiaydilihat'dari’ data keseluruhan

A
data kaaf Hb_Hctddan Eritrosit jika

K?figaa'gsa\rz?@ét%r turun maka dapat

"\ i
. \3 L
anemia /yang. terjadi “dalam m@sa“\

diﬁa‘?é\lée{ﬁ anemia jika tidak berarti
belumbisa dikatakan anemia. Menurut
(Yuni  2019) bahwa  anemia
merupakan istilah yang menunjukkan
rendahnya kadar Hb, kadar hematokrit
(Hct) dan nilai sel eritrosit dibawah
normal.

Hasil Riskesdas 2018 di
Indonesia, menunjukkan bahwa angka

kehadian anemia pada ibu hamil

sebesar 48,9%. Kekurangan gizi dan



perhatianyang kurang pada ibu hamil

merupakan  predisposisi  anemia
defisiensi zat besi ibu hamil di
Indonesia. Defisiensi zat besi bukan
satu-satunya penyebab dari terjadinya
anemia akan tetapi prevalensi anemia
meningkat, kekurangan zat besi
merupakan penyebab utamanya. Ibu
hamil memiliki resiko yang tinggi
untuk mengalami anemia defisiensi zat
besi (Hidayanti & Rahfiludin, 2020),
Menurut Purnamasari ekk. 2020, zat
sangat \ pening  dalam | proses
pembentukan - hémoglobir:

Hasil penelitian diatas dapat
dilihat yang bagian tabel kadar bahwa
pasien memiliki kadar eritrosit, Hb
dan Hct berbeda beda dan tidak semua
ke tiga kadarnya tinggi atau rendah
tetapi setiap pasien ada yang tinggi dan

ada yang rendah dari setiap pasien.

Untuk memastikan bahwa anemia atau

tidaknya pasien tersebut yaitu dilihat
dari kadarnya jika kadarnya Hb, Hct,
eritrosit turunmaka dapat di katakan
anemia akan tetapi jika salah satu
kadarnya tidak turun belum bisa di

katakan sebagai anemia.

Simpulan
Berdasarkang, hasil penelitian
yang g@iperolel™ dari laboratorium

RSUD Panembahe(x\ S&hopati Bantul
IEPEN T
R
bahwa; ¢, ™

D
. :\ . ‘ </
) (,‘\K’ & (M‘a(

) ’ ] -\\3C‘1.’Data'3"rentang usia pasien yang
besi merdpakan mikro “mineral yang"

\{O\";‘ 2
digunakan yaitu 20-35 tahun dan

>35 tahun. Pada rentang usia 20-35
tahun dengan jumlah pasien 44
yang mengalami anemia 16 pasien
dan yang tidak mengalami anemia
28 pasien, sedangkan rentang usia
>35 tahun jumlah pasiennya yaitu
11 yang mengalami anemia 5
pasien dan yang tidak mengalami
anemia 6 pasien, didapatkan data

terbanyak pada usia (20-35 tahun)



karena usia tersebut merupakan

masa produktif perempuan.
Sehingga dapat disimpulkan bahwa
usia ibu hamil tidak mempengaruhi
terjadinya anemia.

. Pasien ibu hamil yang mengalami
anemia pada penelitian ini memiliki
kadar hemoglobin, hematokrit dan
eritrosit yang rendah. Jika ke tiga
parameter salah satu parameter
tidak menunjukkan kadar yang

rendah _belum  dapat. . dikatakan

bahwz pasien trsebut -mengalami®* -

anemia.
. Berdasarizan'data ‘anemiia pada ibu
hamil di RSUD Panembahan

Senopati Bantul dengan Total

Pasien 55 memiliki persentase data
anemia

sebanyak 0,38%,

sedangkan pada data ibu hamil

yang tidak mengalami anemia
memiliki  persentase  sebanyak
0,62%.

o

Saran

Berdasarkan kesimpulan dari
penelitian yang telah dilakukan, saran
yang dapat diberikan adalah:

1. Bagi

peneliti selanjutnya

diharapkan  dapat  melakukan

penelitian secara langsung selain

mengambil data di laboratorium

juga melakukan penelitian

langsung ke p\a\sien untuk
T

R AY. .
mengetag\q!a\j aﬁa saja yang

A%

AR

A

c m‘e‘r“n;g\e\nghﬁ}hi terjadinya anemia
\‘{‘ (&

‘\‘{\

o\
A,

5,

P :dé ibu hamil selain usia pasien itu
sendiri.

2. Bagi instansi penelitian diharapkan
untuk  mengelompokkan  data

pasien anemia yang terjadi sesuai

dengan jenis amenia.
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