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Abstract 

 

Latar Belakang: Kehamilan di usia remaja dapat meningkatkan 

terjadinya risiko kematian sebanyak 2-4 kali lipat lebih 

tinggiidibandingkan dengan wanita yang hamil padaiusia 20-30 

tahun. Hampir seluruh ibu hamil di Indonesia dapat mengalami 

anemia atauikekurangan darahisebanyak 48,9% ibu hamil di 

Indonesiaimengalami anemia. Persentase ibuihamil yang 

mengalami anemia di Indonesia mengalami peningkatan 

dibandingkan dengan tahun 2013 yaitu sebanyak 37,1% 

Tujuan: Untuk mengetahui hubunganipola makan, dukungan 

suami dan sumber informasi terhadapianemia pada ibuihamil usia 

remaja. 

Metode: Penelitian ini menggunakan pendekatan deskritif, 

populasi berjumlah 55 orang. Sampel yang digunakan dengan 

teknik purvosive sampling sebanyak 35 ibu hamil. Instrumen 

yangidigunakan yaituikuesioner kemudian di analisis dengan uji 

Chi- Square. 

Hasil: Hasilipenelitian menunjukan hubunganipola makan dengan 

kejadian anemia nilaiiP (0,000) lebihikecil dari nilai αi (0,05). 

Hubungan dukungan suami denganikejadian anemia nilai P (0,003) 

lebih kecil dari nilai α (0,05). Hubungan sumberiinformasi dengan 

kejadianianemia nilai P (0,006) lebih kecil dari nilaiiα (0,05).  

Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan 

tentang hubungan pola makan, dukungan suami dan sumber 

informasi terhadap anemia pada ibu hamil usia remaja di maka 

dapat disimpulkan bahwa, terdapat hubungan antara pola makan, 

dukungan suami dan sumber informasi dengan kejadian anemia ibu 

hamil pada masa remaja.  

Kata Kunci : anemia, ibu hamil, remaja 

 

Pendahuluan 

Tingginya kematian ibu di Indonesiaimasih menjadi masalah yang menjadiiprioritas di 

bidang kesehatan. Penyebabikematian secara langsung dapat bersifatimedis dan non medis. 

Faktor diantaranya seperti keadaan kesejahteraan ekonomi yang berada di keluarga, 

lingkunganihidup, gaya hidupidan perilaku. Faktor – faktor tersebut akan mempengaruhiistatus 

kesehatan ibu, yang dimana status kesehatan ibu sebuah faktor penting penyebab kematian 

ibu.1 
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Kematianiibu di Indonesia disebabkan olehibeberapa faktor. Pertama, karena penyebab 

obstetric langsung yang meliputi pendarahan sebanyak 28% preeklampsi/eklampsii24%, 

infeksii11%, sedangkanipenyebab tidak langsung yaitu adanyaipermasalahan nutrisi yang 

meliputi anemiaipada ibu hamili40%. Kekurangan energiikronis 37%, serta ibuihamil dengan 

konsumsiienergi dibawah kebutuhan minimali44,2%.2 

Penyebab bertambahnya angka kematianiibu di Indonesiaidapat terjadi karena 

kehamilan pada masa remaja. Usia dapat mempengaruhi terhadapikehamilan danipersalinan. 

Ibuiyang berusia (<20 tahun) atauiberusia dibawah 20 tahun belum siapisecara fisik ataupun 

mental dalam menghadapi kehamilan ataupun persalinan. Dari segi fisikirahim dan panggul 

ibu belumitumbuh mencapaiiukuran dewasa, sehingga kemungkinan akanimendapat kesulitan 

dalamipersalinan, sedangkan mentaliibu belumisiap untuk menerimaitugas dan 

tanggungijawab sebagai orang tua sehingga diragukan keterampilan perawatanidiri dan 

bayinya.3 

Berdasarkan World Heath Organization (WHO) mendefinisikan bahwa anemia 

kehamilan sebagai kadar hemoglobinikurang dari 11gr atauikurang 33% padaisetiap waktu 

kehamilaniyang mempertimbangkan hemodilusi yang normal terjadi dalamikehamilan dimana 

kadarihemoglobin kurang dari 11gr pada trimester pertama.4 Di Indonesia diperkirakanisetiap 

harinya terjadi sebanyak 41ikasus anemia, dan 20 perempuan meninggal akibat dari kondisi 

tersebut. Tingginyaiangka tersebut disebabkan karena rendah pengetahuanidan kesadaran 

akanibahaya anemia dalam kehamilan cenderung muncul pada kehamilaniTrimester I 

daniTrimester III.5 

Hampir sebanyak ibu hamil di Indonesiaidapat mengalamiianemia atau kekurangan sel 

darah merah. Menurut Riskesdasitahun 2018isebanyak 48,9%iibu hamil di Indonesia yang 

mengalami anemia. Persentaseiibu hamil yang mengalami anemia di Indonesia terus 

mengalami peningkatan dibandingkan denganidata pada tahuni2013 yaitui37,1%. Anemia ibu 

hamilimenurut umur yaitu umuri15 – 24 tahun 84,6% umuri25 – 24 tahuni33.6% dan  umur 35 

– 44 tahun 24%. Kondisi ini mengatakan bahwa anemia cukupitinggi di Indonesia 

danimenunjukan angka mendekati masalah kesehatan masyarakati (severe public health 

probem) dengan batas prevaensi anemia iebih dari 40%.6 

Penyebab terjadinya anemia pada masa kehamilan yaitu terjadi karena 

kurangnyaimengkonsumsi makananiyang kaya akanizat besi terutama yangiberasal dari 

sumberihewani yang mudah diserap, kekuranganizatibesiikarena kebutuhan zat besi 

yangimeningkat seperti pada kehamilan.7 Pola makan yang tidak seimbangidapat 

menyebabkan ketidakseimbangan zatigizi yang masuk kedalam tubuh dan dapat 

menyebabkaniterjadinya kekurangan gizi atauisebaliknya pola konsumsi yangitidak seimbang 

dan dapat menyebabkaniterjadinya anemia. Pada ibu hamiliterdapat penambahan 

kebutuhanizat giziidisetiap trimester. Pola makaniyaitu gambaranimengenaii jumlahi bahani 

makan yang dimakan tiapihariioleh satu orang.8 

Wanita yang hamil diusia diniiyang masih menginjakiusia remaja erat 

kaitannyaidengan suami yangimenjadi pasangannya. Dukunganisuami juga 

merupakanipeluang yangisangat besar dalamimenentukan status kesehatan ibu. Jika suami 

mengharapkan kehamilan, mendukung bahkan memperlihatkan dukungannya dalamiberbagai 

hal, maka ibuihamiliakanimerasa lebih percaya diri, lebih bahagia dan siap dalamimenjalani 

kehamilan, persalinan maupun nifas.  Menurut teori Stuart yangidikutif Hanifah (2018) 
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bahwaidukungan suami dapat meningkatkan kesejahteraan psikologis (psychological well 

being) dan juga kemampuan penyesuaian diriimelalui perasaanimemiliki, pencegahan 

psikologis, pengurangan stress, peningkataniharga diri,  sertaipenyediaan sumber atau bantuan 

yang dibutuhkan selama prosesikehamilan. Sehinggaiwanita hamil sangat memerlukan 

dukunganisuami, karena dukunganisuami mempengaruhi perilaku maupun emosi wanita 

hamilidiusia muda yang masing sulit dikendalikan (labil).9 

Dalam menanganai anemia pada ibu hamil juga sangat perlu sekali peran keluarga 

karena keluarga adalah unit terkecilidari masyarakat yangiterdiri dari kepala keluarga dengan 

saling ketergantunganidan kesehatan anggota keluargaiserta kualitasikehidupan keluarga 

menjadi sangatiberhubungan, sehingga keluarga berperan dalam menentukanicara asuhan yang 

diperlukan apabila ada anggota keluargaiyang sakit.10 Upaya pencegahanidan juga 

penanggulangan anemia pada kehamilan diusia remaja perlu dilakukan pendekatan lebih lanjut 

dan diprioritaskan dalam pemberian suplemen zat besiipada ibu hamil. Anemia padaiibu hamil 

memerlukan perhatianiserius dari semuaipihak yang terkait dalamipelayanan kesehatan.11 

Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan pola makan, dukungan suami dan 

sumber informasi terhadap anemia pada ibu hamil usia remaja. 

Metode 

Jenis penelitian menggunakan penelitianipendekatan deskritif yaitu untuk 

menganalisisihubungan antarivariabel, penelitian iniiuntuk memberikanigambaran yang lebih 

detailimengenai suatu gejala atauifenomena. Populasi dalamipenelitian iniiadalah ibuihamil 

diusiairemaja yang terdata di Puskesmas Ciranjang Kabupaten Cianjur pada bulan Agustus 

2021 berjumlah 55 orang. Sampel berjumlah 35 ibu hamil denganiteknik pengambilanisampel 

purposieisampling. Instrumen penelitian yang digunakan berupa tes, kuesioner, observasi dan 

wawancara. Pengumpulan dataidengan menggunakanikuesioner dan di uji dengan analisis Chi-

Square. 

Hasil 

Analisis Univariat 

Tabel 1. Distribusi Pola Makan, Dukungan Suami dan Sumber Informasi (n = 35) 

Variable  Jumlah Persentase (%) 

Pola makan   

Baik 16 45,7 

Tidak Baik 19 54,3 

Dukungan suami   

Mendukung  

Tidak mendukung 

20 

15 

57,1 

42,9 

Sumber informasi   

Mendapatkan  

Tidak mendapatkan 

23 

12 

65,7 

34,3 

 Distribusi frekuensi responden berdasarkanipola makan diketahuiikurang dari 

setengahnya imemiliki pola makan yangibaik sebanyak 16 orang (45,7%) dan lebih dari 

setengahnya responden memiliki pola makan yang tidak baik sebanyak 19 orang (54,3%). 

Distribusi frekuensi responden berdasarkanidukungan suami diketahuiilebih dari 

setengahnyairesponden mendapatkan dukunganisuami sebanyak 20iorang (57,1%) danikurang 

dari setengahnyairesponden tidak mendapatkanidukungan suami sebanyak 15 orang (42,9%). 
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Distribusi frekuensi responden berdasarkanisumber informasiidiketahui lebih dari setengahnya 

responden mendapatkan informasi tentangianemia sebanyak 23 orang (66,7%) danikurang dari 

setengahnya responden tidak mendapatkan informasi tentang anemia sebanyak 12 orang 

(34,3%). 

Analisis Bivariat 

Tabel 2. Hubungan PolaiMakan, Dukungan Suami dan SumberiInformasi Dengan 

KejadianiAnemia 

Variabel  

Kejadian Anemia  
Total 

P-Value Anemia Tidak anemia  

F % F % F % 

Pola Makan        

Baik 2 12,5 14 87,5 16 100 

0,000 Tidak baik 16 84,2 3 15,8 19 100 

Total 18 51,4 17 48,6 35 100 

Dukungan Suami        

Mendukung 6 30 14 70 20 100 

0,003 Tidak mendukung 12 80 3 20 15 100 

Total 18 51,4 17 48,6 35 100 

SumberiInformasi        

Mendapatkan 8 34,8 15 65,2 23 100 

0,006 Tidak mendapatkan 10 83,3 2 16,7 12 100 

Total 18 51,4 17 48,6 35 100 

Berdasarkan hasil dari tabel 2 bahwaidari 16 respondeniyang mempunyai pola 

makanibaik, lalu didapatkan bahwaisebagian kecil respondenimengalami anemiaisebanyak 

2iorang (12,5%) dan sebagianibesar responden tidakimengalami anemiaisebanyak 14iorang 

(87,5%). Sedangkan dari 19 respondeniyang mempunyai pola makanitidak baik, didapatkan 

hasil bahwa sebagianibesar responden mengalamiianemia sebanyaki16 orang (84,2%) dan 

sebagianikecil respondenitidak mengalami anemia sebanyak 3 orang (15,8%). Berdasarkan 

hasil uji statistik yang telah dilakuakn dengan mengunakan Chi-Square, diketahuiibahwa hasil 

nilai P sebesar (0,000) artinya lebih kecilidari nilai α (0,05), maka dapat disimpulkanibahwa 

terdapat hubunganiantara pola makan denganikejadian anemia. 

Berdasarkan hasil tabel 2 diketahui bahwa darii20iresponden yang 

mendapatkanidukungan suami, didapatkan hasil bahwa kurang dariisetengahnya responden 

mengalamiianemiaisebanyak 6iorang (30%) dan lebih dariisetengahnya responden tidak 

mengalami anemiaisebanyak 14 orang (70%). Sedangkanidari 15 responden yangitidak 

mendapatkan dukunganisuami, didapatkan hasil bahwa sebagian besar responden 

mengalamiianemia sebanyaki12 orang (80%) dan sebagianikecil responden tidak 

mengalamiianemia sebanyak 3 orang (20%). Berdasarkan hasiliuji statistik 

denganimengunakan Chi-Square, diketahui bahwa nilai P sebesar (0,003) artinya, lebih kecil 

dariinilai α (0,05), makaidapat disimpulkan bahwaiterdapat hubungan antaraidukungan suami 

dengan kejadian anemia. 

Berdasarkan hasil tabel 2 bahwa darii23 responden yangimendapatkan 

sumberiinformasi, didapatkanibahwa kurang dari setengahnyairesponden mengalami 

anemiaisebanyak 8 orangi (34,8%) dan lebih dari setengahnya responden tidak mengalami 
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anemiaisebanyak 15iorang (65,2%). Sedangkan dari 12 responden yangitidak mendapatkan 

sumberiinformasi, didapatkan bahwaisebagian besar responden mengalami anemiaisebanyak 

10 orang (83,3%) dan sebagian kecil responden tidakimengalami anemia sebanyaki2 orang 

(16,7%). Berdasarkan hasil uji statistik dengan mengunakan Chi-Square, diketahui bahwa nilai 

P sebesar (0,006) artinya,lebih kecil dariinilai α (0,05), maka dapat disimpulkanibahwa 

terdapat hubunganiantara sumberiinformasi dengan kejadian anemia. 

Pembahasan 

Pola makan 

Anemia yaitu kondisiiberkurangnya sel darahimerah (eritosit) dalam sirkulasiidarah 

atau massaihemoglobin (Hb) sehingga tidak mampu memenuhi fungsinya sebagai pembawa 

oksigen ke seluruh jaringan, Anemia merupakan suatu konsentrasi apabila 

hemoglobini<105g/L atau penurunanikapasitas darah dalam membawaioksigen, hal tersebut 

terjadi akibatipenurunan produksi sel darah merah, dan /atauipenurunan Hb dalamidarah.12 

Pola makan merupakan cara seseorang, dalam memilih jenisidan jumlah bahan 

makanan yangidimakan setiap hari oleh satuiorang atau lebih dan mempunyai khas untuk satu 

kelompokitertentu. Penanamanipola makan yangiberaneka ragam makanan yang harus 

dilakukan sejak bayi, saatibayi masih makaninasi tim, yaitu ketikaiusia baru enam bulan ke 

atas, ibu harus tahu dan mampu menerapkanipola makan sehat.  Malasimakan, atau justru 

terlaluisibuk beraktivitas hingga tidakisempat makan, dapatimembuat ibu hamil saja 

halitersebut kurang baik bagiikesehatan, maka hal itu akaniberdampak lebih parah pada 

waktuikehamilan. Menunda – nundaiwaktu makan, sebagai misal, dapat memicu gangguan 

lambung. Hal ini dapat menjadikan semakin buruk apabila mempunyai masalah gangguan 

lambung atau maag. Karenanya, untuk dapat menjalani kehamilan dengan sehat, harusibenar – 

benar menjaga pola makan yang sama sehatnya. Berikut iniiadalah tips untuk hal tersebutiyaitu 

makan sedikit tapi sering makan – makanan seperti sayur dan buah, daging tanpa lemak, ikan, 

telur, kacang – kacangan, makanan sumber karbohidrat, dan susu.13 

Berdasarkanihasil uji statistik dengan mengunakaniChi-Square, diketahui bahwainilai 

Pi (0,000) lebih kecilidari nilaiiα (0,05), sehingga dapatidisimpulkan bahwaiterdapat 

hubunganiantara pola makan denganikejadian anemia. 

Dukungan Suami 

Berdasarkanitabel 2 dapat dilihat bahwaidari 20 responden yangimendapatkan 

dukunganisuami, didapatkan bahwa lebih dari setengahnya responden tidak mengalami 

anemiaisebanyak 14 orang (70%). Sedangkan dari 15 responden yangitidak mendapatkan 

dukunganisuami, didapatkan bahwaisebagian besar responden mengalami anemia sebanyak 12 

orang (80%). Sindrom anemiaiterdiri atas rasa lesu, cepat lelah, lemah, mataiberkunang – 

kunang, kakiiterasa dingin, dan sesakinafas. Padaipemeriksaan seperti asusianemia lainnya, ibu 

hamilitampak pucar, yang mudahidilihat padaikonjungtiva, mukosa muut, telapak tanganidan 

jaringan dibawahikuku.14 

Dukungan suami adalah suatu bentuk kasih sayang suami terhadap istri yang membantu 

dalam hal yang memang sang istri butuhkan, dukungan suami banyak sekali dilakukan dalam 

beberapa sikap dan perilaku suami kepada sang istri yaitu dengan cara memberikan dukungan 

secara emosional, psikologis, materi yang membuat sang istri merasa nyaman dan aman. 
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Berdasarkanihasil uji statistikidengan mengunakaniChi-Square, diketahui bahwainilai 

Pi (0,003) lebih kecilidari nilai α (0,05), sehinggaidapat disimpulkanibahwa terdapat hubungan 

antara dukungan suami dengan kejadianianemia. 

Sumber Informasi 

Berdasarkan tabel 2 dapatidilihat bahwaidari 23 responden yangimendapatkan sumber 

informasi, didapatkan bahwa lebihidari setengahnyairesponden tidak mengalami anemia 

sebanyak 15 orang (65,2%). Sedangkan dari 12 responden yang tidak mendapatkan sumber 

informasi, didapatkan bahwaisebagian besar responden mengalami anemia sebanyak 10 orang 

(83,3%)  

Sumber informasi merupakan segala hal yangidapat digunakanioleh seseorang 

sehinggaimengetahui tentang hal yangibaru dan mepunyaiiciri – ciri yaitu dapatidilihat, dibaca 

dan dipelajari, ditelititi, dikaji, dianalisis, dimanfaatkan,idikembangkan, penelitian, 

laboratorium, dan di transformasikan kepada orang lain. Sumber informasi adalah suatu 

informasi yang bertujuan untuk membuka informasi yangiberperan penting bagi 

seseorangidalam menunetukan sikap dan keputusan untuk bertindak, sumber informasi juga 

dapat digunakan oleh seseorang sehingga mengetahui tentang hal yang baru. Dan sumber 

informasi dapat diperoleh dengan bebas mulai dari lingkungan, keluarga, tenaga kesehatan, 

media sosial atau membuka situs – situs internet.15 

Berdasarkanihasil uji statistikidengan mengunakaniChi-Square, diketahui bahwainilai 

Pi (0,006) lebih kecil dariinilai α (0,05), sehinggaidapat disimpulkan bahwaiterdapat 

hubunganiantara sumber informasi dengan kejadianianemia. 

Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan tentang hubungan pola makan, 

dukungan suami dan sumber informasi terhadap anemia pada ibu hamil usia remaja maka dapat 

disimpulkan bahwa, terdapat hubungan antara pola makan, dukungan suami dan sumber 

informasi dengan kejadia anemia ibu hamil pada masa remaja. 

Konflik Kepentingan 

Peneliti menyatakan bahwa penelitian ini independen dari konflik kepentingan individu 

dan organisasi 
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