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ABSTRAK 
Pola konsumsi dapat menyebabkan anemia pada ibu hamil, sebuah kondisi yang memengaruhi 

kesehatan ibu dan janin. Anemia pada ibu hamil umumnya disebabkan oleh kekurangan zat besi, 

yang penting untuk produksi sel darah merah. Pola makan yang tidak seimbang dan kurangnya 

asupan nutrisi penting seperti zat besi, folat, dan vitamin B12 dapat memperburuk kondisi ini. 

Anemia merupakan salah satu masalah kesehatan yang berkaitan dengan nutrisi, karena pada masa 

kehamilan, nutrisi yang cukup diperlukan untuk pertumbuhan organ reproduksi ibu hamil maupun 

pertumbuhan janin. Tujuan penelitian ini untuk menganalisis hubungan pola konsumsi nutrisi 

dengan kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Tempurejo. Desain penelitian 

menggunakan analitik korelasional dengan pendekatan cross sectional. Populasi ibu hamil 

trimester 1,2 dan 3 dengan  jumlah sampel yang digunakan 89  dan diambil secara teknik cluster 

random sampling. Analisi data menggunakan uji korelasi Spearman rho. Hasil penelitian 

didapatkan pola konsumsi nutrisi ibu hamil sebagian besar dalam kategori pola konsumsi baik 

sejumlah 52 (58,4%), dan kejadian anemia pada ibu hamil sebanyak 37(41,6%). Hasil analisis 

didapatkan nilai signifikasi ( p value) 0,000 dengan koefisein korelasi sebesar -0,679 yang berarti 

semakin baik pola konsumsi nutrisi ibu hamil, maka semakin rendah kejadian anemia pada ibu 

hamil. Pola konsumsi pada ibu hamil akan mempengaruhi terhadap kejadian anemia, semakin baik 

pola konsumsi ibu hamil makan akan semakin mengurangi risiko kejadian anemia 

Kata kunci: Anemia, Ibu Hamil, Nutrisi, Pola Konsumsi. 

 

ABSTRACT 
Dietary patterns can lead to anemia in pregnant women, a condition that affects the health of 

both the mother and the fetus. Anemia in pregnant women is typically caused by iron deficiency, 

which is crucial for the production of red blood cells. An imbalanced diet and insufficient intake 

of essential nutrients such as iron, folate, and vitamin B12 can exacerbate this condition. Anemia 

is one of the health problems related to nutrition, as adequate nutrition is needed during 

pregnancy for the growth of the mother's reproductive organs as well as fetal development. This 

study aims to analyze the relationship between nutritional consumption patterns and the 

incidence of anemia in pregnant women in the working area of Tempurejo Health Center. The 

study design used a correlational analytic approach with a cross-sectional method. The 

population consisted of pregnant women in their 1st, 2nd, and 3rd trimesters, with a sample size 

of 89 obtained through cluster random sampling. Data analysis used the Spearman rho 

correlation test. The results showed that the majority of pregnant women had good nutritional 

consumption patterns, with 52 (58.4%) categorized as having a good diet, and the incidence of 

anemia among pregnant women was 37 (41.6%). The analysis results showed a significance 

mailto:audreoktav@gmail.com1
mailto:awatiful.azza@unmuhjember.ac.id2
mailto:ginanjarsasmitoadi@unmuhjember.ac.id3


  
 

450 
 

value (p-value) of 0.000 with a correlation coefficient of -0.679, indicating that the better the 

nutritional consumption pattern of pregnant women, the lower the incidence of anemia. Thus, 

dietary patterns in pregnant women affect the incidence of anemia; the better the diet, the lower 

the risk of anemia. 

Keywords: Anemia, Pregnant Women, Nutrition, Consumption Patterns. 

 

PENDAHULUAN 

Anemia pada kehamilan disebut potential danger to mother and chil (Potensial 

membahayakan ibu dan anak) (Cibro et al., 2018). Anemia merupakan salah satu masalah 

kesehatan yang berkaitan dengan nutrisi, karena pada masa kehamilan, nutrisi yang 

cukup diperlukan untuk pertumbuhan organ reproduksi ibu maupun pertumbuhan janin 

(Siagian & Damanik, 2021). Pemenuhan nutrisi yang cukup di pengaruhi oleh kebiasaan 

atau pola yang dikonsumsi ibu hamil setiap harinya (Hailu et al., 2019). Anemia 

merupakan salah satu masalah kesehatan yang berkaitan dengan nutrisi, karena pada 

masa kehamilan, nutrisi yang cukup diperlukan untuk pertumbuhan Pemenuhan nutrisi 

yang cukup di pengaruhi oleh kebiasaan atau pola yang dikonsumsi ibu hamil setiap 

harinya (Hailu et al., 2019). Pola konsumsi dapat menyebabkan anemia pada ibu hamil, 

sebuah kondisi yang memengaruhi kesehatan ibu dan janin. Anemia pada ibu hamil 

umumnya disebabkan oleh kekurangan zat besi, yang penting untuk produksi sel darah 

merah. Pola makan yang tidak seimbang dan kurangnya asupan nutrisi penting seperti zat 

besi, folat, dan vitamin B12 dapat memperburuk kondisi ini.  Pola konsumsi dapat 

dipengaruhi oleh faktor wilayah, sosial dan budaya. Terkhususnya pada wilayah 

Indonesia yang mempunyai keragaman praktik budaya yang masih kental terkhususnya 

pada wilayah perdesaan seperti budaya dalam kebiasaan makan, dimana suatu 

masyarakat mempunyai keyakinan terhadap pantangan makanan yang tidak boleh 

dikonsumsi ibu hamil (Azza & Susilo, 2021) (Pusporini et al., 2021). Hal ini tentunya 

akan mempengaruhi pola asupan nutrisi bagi ibu hamil, yang kemudian akan 

menyebabkan permasalahan gizi seperti anemia pada kehamilan (Yanti et al., 2023).  

Dampak yang akan muncul pada ibu hamil dengan anemia yang tidak ditangani 

dengan baik dapat mempengaruhi buruk pada kesehatan , serta meningkatkan angka 

kematian ibu dan bayi. Adapaun dampak anemia yang timbul adalah abortus, perdarahan, 

perpanjangan kala I atau terjadi partus lama, dan anemia juga menjadi salah satu 

penyebab perdarahan post partum (Gozali, 2020). 

Berdasarkan hasil data Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS 2018) menunjukkan 

bahwa pravelensi anemia ibu hamil sebesar 48,9%, dan Jumlah tertinggi kasus anemia 

pada ibu hamil masih didominasi di wilayah pedesaan dengan presentase 48,3% 

dibandingkan di tempat tinggal perkotaaan sebesar 48,9 % (Riskesdas, 2018). Sedangkan 

kasus anemia pada ibu hamil tahun 2018 menurut Dinkes jatim di Jawa Timur mencapai 

19,6%, (Dinkes Jatim, 2020). dan di tahun 2021 di bulan januari hingga april  kasus 

anemia di kecamatan tempurejo yaitu 175 kasus (Astuti & Pangesti2, 2021).  Data 

mengenai gambaran pola konsumsi yang diambil dari penelitian (Yanti et al., 2023) ibu 

hamil di wilayah puger, ibu hamil dengan pola makan kurang sebesar 16,9% , dan 

penelitian lain yang dilakukan oleh (Laily, 2017) mengenai pola makan yang dipengaruhi 

praktik budaya pantangan makanan di sumber jambe khususnya ditemukan data sebesar 

70% ibu hamil primigravida melakukan pantangan makanan. 

Studi mengenai hubungan antara pola konsumsi nutrisi dan kejadian anemia pada 

ibu hamil menjadi semakin penting seiring dengan pemahaman yang berkembang tentang 

faktor-faktor yang mempengaruhi. Dalam teori Hendrik L. (1974) Bloom tentang status 

kesehatan suatu masyarakat atau indivdidu memberikan kerangka kerja yang dapat 
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memahami fenomena dalam penelitian ini, yaitu terdapat empat faktor yang 

mempengaruhi status kesehatan diantaranya, adalah perilaku, lingkungan fisik (sosial, 

ekonomi, budaya), keturunan, dan pelayanan kesehatan (Elisa Safitri & Rahmika, 2022).  

Ibu hamil perlu mengoptimalkan pola konsumsi nutrisi selama kehamilan tidak 

hanya sebatas meminum tablet zat besi (Fe) yang disediakan oleh pemerintah. Meskipun 

tablet Fe penting untuk mencegah atau mengatasi anemia, asupan nutrisi yang seimbang 

dari makanan juga memegang peran krusial dalam mendukung kesehatan ibu hamil dan 

perkembangan janin (Direktorat Gizi Masyarakat, 2022).  

Pola konsumsi nutrisi yang optimal memberikan manfaat lebih luas, mencakup 

kebutuhan nutrisi yang beragam yang tidak dapat sepenuhnya tercakup oleh tablet Fe. 

Kebutuhan zat besi ibu hamil dapat diperoleh dengan mengkonsumsi makanan nutrisi 

sehari-hari dengan diimbangi tablet tambah darah . Kebutuhan zat besi selama periode 

kehamilan yaitu sebesar 800 mg, adapun kebutuhan tersebut terdiri atas 300 mg yang 

dibutuhkan untuk janin, dan 500 gram untuk menambah masa hemoglobin maternal  

(Yulita et al., 2022).  

Pemerintah telah melakukan berbagai upaya untuk mengurangi kasus anemia, salah 

satunya melalui pelayanan kehamilan, hal Ini melibatkan deteksi dini potensi risiko, 

memberikan edukasi tentang tanda-tanda bahaya anemia, dan menyoroti pentingnya 

asupan nutrisi selama kehamilan. Salah satu cara untuk menekan kasus anemia adalah 

dengan melakukan deteksi dini melalui Antenatal Care secara teratur. Hal ini 

memungkinkan ibu hamil untuk mendapatkan edukasi tentang pola  konsumsi nutrisi, 

karena pola konsumsi nutrisi yang tidak cukup dapat menjadi penyebab tidak langsung 

dari anemia 

Pola konsumsi setiap ibu hamil tentunya memiliki perberbedaan dalam mencukupi 

nutrisinya, karena pola konsumsi juga dipengaruhi oleh faktor wilayah, sosial dan budaya 

(Melia et al., 2021). Masih banyak permasalahan dimasyarakat mengenai ibu hamil yang 

tidak menerapkan pola konsumsi nutrisi yang tepat dan cukup bagi tubuh. oleh karena itu 

Meninjau suatu permasalah tersebut, peneliti tertarik meneliti mengenai hubungan pola 

konsumsi nutrsi harian dengan kejadian risiko anemia pada ibu hamil di wilayah kerja 

Puskesmas Tempurejo. 

 

METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian adalah analitik korelasional dengan pendekatan cross sectional 

Populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu hamil di wilayah kerja puskesmas 

tempurejo dari bulan Januari – Maret 2024 dengan jumlah Perkiraan 114 ibu hamil 

trimester 1,2 dan 3. Teknik sampling dalam penelitian ini adalah probability sampling 

dengan pendekatan cluster random sampling. Instrumen yang digunakan  pada pola 

konsumsi nutrisi yaitu kuesioner skala likert, dan pada kejadian anemia menggunakan 

data skunder hasil laboratorium kadar Hb pada buku KIA(Kesehatan Ibu Anak).   

Terdapat 2 analisis yang digunakan yaitu analisi univariat dan bivariat. Analisis 

univariat bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan distribusi, frekuensi, dan 

persentase setiap variabel penelitian. Analisis univariat digunakan untuk menjelaskan 

atau mendeskripsikan distribusi, frekuensi, dan persentase dari setiap variabel yang 

diteliti. Analisis bivariat digunakan untuk mengkaji hubungan antara variabel 

independen, yaitu Pola Konsumsi Nutrisi, dengan variabel dependen, yaitu Kejadian 

Anemia. Uji statistik yang diterapkan dalam penelitian ini adalah uji korelasi Spearman 

Rank (Rho), yang bertujuan untuk menentukan hubungan antara dua variabel dengan 

skala data ordinal. Tingkat signifikansi yang digunakan dalam penelitian ini adalah 5% (α 

= 0,05). 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Data Umum 
Tabel 1. Distribusi Karakteristik 

Umur (Tahun) Frekuensi (%) 

17-22 30 33,7 
23-28 28 31,5 
29-35 24 27,0 
>35 7 7,9 

Total 89 100,0 

Trimester Frekuensi (%) 

TM 1 27 30,3 
TM 2 18 20,2 
TM 3 44 49,4 
Total 89 100,0 

Pendidikan Frekuensi (%) 

SD 4 4,5 
SMP 10 11,2 
SMA 61 68,5 

Perguruan Tinggi 14 15,7 
Total 89 100,0 

Suku Frekuensi (%) 

Jawa 39 43,8 
Madura 50 56,2 
Total 89 100,0 

Status Pekerjaan Frekuensi  (%) 

Bekerja 71 79,8 
Tidak Bekerja 18 20,2 

Total 89 100,0 

Penghasilan Frekuensi (%) 

<UMR 18 20,2 
UMR 

>UMR 
27 
44 

30,3 
49,4 

Total 89 100,0 

Pantangan Makanan Frekuensi Presentase (%) 

Ya 6 6,7 
Tidak 83 93,3 
Total 89 100,0 

 

Berdasarkan tabel diatas didapatkan nilai frekuensi rentang usia responden 17-22 

tahun lebih besar yaitu sebanyak 30 dengan presentase 33,7%. Distribusi Responden 

Berdasarkan trimester kehamilan didapatkan nilai frekuensi paling besar ibu hamil pada 

trimester 3 (49,4%) Berdasarkan karakterisik pendidikan didapatkan bahwa sebagian 

besar responden (68,5%) memiliki tingkat pedidikan terakhir SMA. Berdasarkan 

karakteristik suku/budaya didapatkan bahwa sebagian besar responden (56,2%) 

menganut suku madura. Berdasarkan karakterisik status pekerja, sebagian besar 71 ibu 

hamil (79,8%) tidak bekerja. Berdasarkan penghasilan keluarga ibu hamil didapatkan 

nilai frekuensi paling besar  dengan penghasilan keluarga dalam kategori >UMR (49,4%) 
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Berdasarkan karakteristik praktik makanan, sebagian besar 83 ibu hamil (93,3%) 

tidak melakukan praktik pantangan makanan. 

Data Khusus 

Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Pola Konsumsi Nutrisi Dan Kejadian Anemia 

Karakteristik Responden Frekuensi (%) 

Pola Konsumsi Nutrisi Baik 52 58,4 
Pola Konsumsi Nutrisi Kurang 37 41,6 

Total 89 100 

Karakteristik Responden Frekuensi (%) 

Tidak Anemia 57 64,0 
Anemia 32 36,0 
Total 89 100 

 
Berdasarkan hasil analisis deskriptif pada tabel 5.9 didapatkan bahwa pola konsumsi di 

wilayah kerja Puskesmas Tempurejo berada pada kategori pola konsumsi nutrisi baik yaitu 52 

(58,4%), sedangkan sebagian besar responden ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas 

Tempurejo dengan kondisi anemia selama masa kehamilan sebesar 32 (64%). 

Hubungan Pola Konsumsi Dengan Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Tempurejo 
Tabel 3. Analisis Spearman (rho) 

Variabel Koefisien 

Korelasi 

P value Keterangan 

Hubungan Pola Konsumsi 

Nutrisi Dengan Kejadian 

Anemia Pada Ibu Hamil Di 

Wilayah Kerja Puskesmas 

Tempurejo 

- 0,679 0,000 Ada Hubungan 

Kuat 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan pada Tabel diatas dengan uji statistik Spearman 

rho didapatkan P-value 0,000 yang berarti (α) < 0,005 sehingga H1 dapat diterima, yaitu terdapat 

hubungan pola konsumsi nutrisi dengan kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja 

puskesmas tempurejo. Pada hasil penelitian didapatkan angka koefisien korelasi sebesar (r = -

0,679) yang berarti tingkat hubungan korelasi anatara variabel pola konsumsi nutrisi dengan 

kejadian anemia pada kategori korelasi kuat, dan hubungan kedua variabel tersebut bersifat 

searah negatif yang berarti jika pola konsumsi nutrisi baik maka kejadian anemia semakin 

rendah, dengan hal ini dapat disimpulkan bahwa terdapat Hubungan Pola Konsumsi Nutrisi 

Dengan Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil Di Wilayah Kerja Puskesmas Tempurejo. 

PEMBAHASAN 

Hasil dari penelitian ini menyatakan terdapat hubungan antara pola konsumsi dengan 

kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Tempurejo. Penelitian ini 

mengindetifikasi bahwa adanya korelasi yang kuat antara pola konsumsi nutrisi dengan kejadian 

anemia. Pola konsumsi nutrisi yang baik pada ibu hamil akan menekan kejadian anemia pada 

masa kehamilan. 

 Menurut Hendrik L Bloom, perilaku kesehatan sangat dipengaruhi oleh pengetahuan dan 

kesadaran individu. Dalam hal ini bahwasanya ibu hamil dengan latar belakang pendidikan yang 

semakin tinggi dan sudah terkena paparan informasi kesehatan dan kesadaran yang baik 

cenderung membuat pilihan makanan dengan memperhatikan jenis bahan makanan yang kaya zat 

nutrisi yang baik untuk kebutuhan ibu dan janin, dan nantinya bahan makanan tersebut 

bermanfaat untuk pembentukan kadar hemoglobin. Ibu hamil tersebut akan lebih menyadari 
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pentingnya nutrisi seperti zat besi, folat, vitamin B12, vitamin C, kalsium, protein hewani dan 

nabati sebagai tindakan preventif untuk mencegah anemia selama kehamilan (Sartika, Dian Eka, 

2022).  

 Hasil penelitian ini terbukti dengan dukungan penelitian yang dilakukan (Mariana et al., 

2020) bahwa berdasarkan konsep teori Hendrik L Bloom mengenai status kesehatan seseorang 

dipengaruhi oleh beberapa faktor salah satunya yaitu perilaku kesehatan. Peneliti 

mengaplikasikan salah satu faktor  yaitu dari faktor perilaku karena perilaku merupakan 

bagaimana manusia berespon, baik secara pasif (bersikap, merespon, mengetahui) dan respon 

aktif berupa (tindakan). Pola konsumsi merupakan hasil dari interaksi kompleks dari respon 

tersebut. Perilaku pasif dalam hal ini mencakup kesadaran dan pengetahuan inidvidu tentang 

pentingnya pola makan, sementara itu perilaku aktif mencakup tindakan individu dalam memilih, 

dan mengonsumsi makanan sehari-hari. Pola konsumsi muncul dari kebiasaan yang terbentuk 

dari tindakan dan keputusan individu (Notoadmojo dalam Sartika, Dian Eka, 2022).  

 Penelitian ini diperkuat dengan penelitian Zhang & Li (2020) “Nutritional factors for 

anemia in pregnancy: A systematic review with meta-analysis” menunjukkan bahwa konsumsi 

teh/kopi setelah makan, frekuensi makan ≤ 2 kali per hari, frekuensi makan daging ≤ 1 kali per 

minggu, frekuensi makan sayur ≤ 3 kali per minggu, seringnya konsumsi junk food, kurangnya 

keragaman pola makan merupakan faktor risiko anemia pada kehamilan. Kondisi tersebut 

dikarenakan pola konsumsi yang tida teratur, makan hanya 2x sehari. Ibu hamil yang 

mengkonsumsi daging dengan frekuensi 2 kali atau lebih dalam seminggu cenderung memiliki 

kadar hemoglobin lebih dari >11g/dL. Faktanya faktor penyebab paling umum pada kehamilan 

adalah kekurangan zat besi, sementara faktor penyebab lain jarang terjadi (Zhang & Li, 2020).  

 Hasil penelitian sejalan dengan penelitian yang dilakukan (Apriliana et al., 2022) “Faktor 

Determinan Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil Trimester III” menunjukkan hasil kejadian anemia 

lebih tinggi dengan hasil penelitian ini, ibu hamil yang mengalami anemia sebesar lebih besar 

dibandingkan yang tidak mengalami anemia. Faktor penyebab anemia paling umum adalah 

kurangnya zat besi, zat besi adalah komponen penting yang mempengaruhi pembentukan kadar 

hemoglobin. Kurangnya zat besi dipengaruhi oleh pola konsumsi makanan. Konsumsi makanan 

berperan krusial, karena makanan yang masuk ke dalam tubuh akan diproses dan dipecah 

menjadi zat-zat sesuai kandungannya. Makanan yang mempengaruhi kadar hemoglobin adalah 

yang kaya akan zat besi, vitamin B12, vitamin C, dan setaip 100 kalori makanan yang 

dikonsumsi oleh ibu hamil menghasilkan sekitar 8-10 mg zat besi (Hariati et al., 2019). 

Menurut asumsi peneliti bahwa pola konsumsi pada ibu hamil akan mempengaruhi 

terhadap kejadian anemia, semakin baik pola konsumsi ibu hamil makan akan semkain 

mengurangi risiko kejadian anemia, sementara itu pola konsumsi yang kurang pada ibu hamil 

dalam memenuhi zat-zat gizi yang dibutuhkan ibu selama kehamilan maka akan menyebabkan 

risiko yang tinggi terjadinya anemia pada ibu hamil. Selain itu ibu hamil juga harus 

memperhatikan kualitas dan kuantitas dalam pemilihan makanan. Kebiasaan makan sehari-hari 

adalah komponen penting dalam memelihara kesehatan ibu hamil untuk mencegah terjadinya 

komplikasi kehamilan seperti anemia. Kebiasaan ini mencakup frekuensi makan dalam sehari, 

dan jenis bahan makanan kaya zat nutrisi yang dikonsumsi. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan mengenai hubungan pola konsumsi 

nutrisi dengan kejadian anemia pada ibu hamil di wialayah kerja Puskesmas Tempurejo, 

didapatkan kesimpulan penelitian sebagai berikut: 

1. Pola konsumsi nutrisi pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Tempurejo sebagian 

besar berada pada kategori pola konsumsi baik sebanyak 47 responden (58,4%), dan 

ibu hamil dengan kategori pola konsumsi kurang sebanyak 37 responden (41,6%). 

2. Kejadian anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Tempurejo masih banyak 

ditemukan ibu hamil dengan kondisi anemia sebanyak 32 responden (64%), dan ibu 

hamil dengan kondisi tidak anemia sebanyak 57 (36%). 

3. Terdapat hubungan yang kuat antara hubungan pola konsusmi nutrisi dengan kejadian 
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anemia pada ibu hamil di wilayah kerja Puskesmas Tempurejo. 
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