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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Konsep Dasar kasus 

1. Kehamilan  

a. Definisi kehamilan 

Me$nurut (Le$stari & Rohmatika, n.d.) Ke$hamilan adalah ke$adaan di 

mana hasil pe$mbuahan be$rada di dalam rahim atau bagian tubuh 

lainnya. Fungsi utama ke$hamilan adalah me$mungkinkan e$mbrio 

tumbuh dan be$rke$mbang. Se$tiap pe$rubahan yang te$rjadi dalam tubuh 

ibu dimaksudkan untuk me$mfasilitasi pe$rtumbuhan janin, dan juga 

untuk pe$rtumbuhan plase$nta, yang harus me$be$rikan nutrisi pada janin 

dan me$ndukung ke$hamilan.  

Ke$hamilan adalah prose$s yang luar biasa yang be$rlangsung se$kitar 

280 hari atau 40 minggu se$jak hari pe$rtama haid te$rakhir. Banyak 

pe$rubahan fisiologis yang te$rjadi se$lama ke$hamilan dan sangat 

be$rpe$ngaruh pada pe$rtumbuhan dan pe$rke$mbangan janin. Prose$s 

ke$hamilan dimulai de$ngan pe$mbuahan, yang be$rlanjut hingga 

implantasi dan ke$mudian tumbuh hingga e$mbrio siap untuk hidup di 

luar rahim. (kasmiati dkk, 2023:2). 

Me$nurut (Kashmati, 2023: 13), ke$hamilan dan pe$rsalinan bukanlah 

hal yang patologis, dan me$rupakan prose$s yang alamiah (normal), 

te$tapi ke$adaan yang normal itu dapat me$njadi tidak normal. Dalam hal 

ini, pe$rawatan tidak pe$rlu dilakukan ke$cuali jika ada alasan untuk 

me$lakukannya. Atas dasar ini, ke$hamilan dide$finisikan se$bagai 

be$rikut. 

1. Ke$hamilan adalah pe$riode$ dari pe$mbuahan hingga ke$lahiran 

janin. Masa ke$hamilan adalah waktu antara pe$mbuahan dan 

ke$lahiran janin. Lamanya ke$hamilan te$rse$but adalah 280 hari 

(40 minggu atau se$mbilan bulan tujuh hari). 

2. Ke$hamilan adalah prose$s yang dimulai de$ngan pe$rte$muan se$l 

te$lur dan spe$rma di dalam rahim, khususnya tuba falopi. 

Se$te$lah itu, prose$s pe$mbuahan dan impre$gnasi te$rjadi, diikuti 
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de$ngan implantasi pada dinding rahim, yaitu pada lapisan 

e$dome$ntrium, yang te$rjadi pada hari ke$e$nam dan ke$tujuh 

se$te$lah pe$mbuahan  

b. Tanda-tanda kehamilan 

Se$lama ke$hamilan, tubuh wanita me$ngalami banyak pe$rubahan 

fisik dan psikologis, yang ke$mudian digunakan se$bagai indikator 

untuk me$ne$ntukan apakah se$orang wanita hamil atau tidak. Ada tiga 

je$nis tanda ke$hamilan yang pe$rlu dike$tahui.  

1. Tanda-tanda ke$hamilan pasti (positif sign)  

Tanda-tanda ke$hamilan pasti adalah tanda-tanda obje$ktif yang 

me$nandakan bahwa be$nar-be$nar hamil. Yang te$rmasuk dalam 

tanda-tanda pasti ke$hamilan: 

a. Jantung janin mulai be$rde$tak pada hari ke$-24 se$te$lah 

pe$mbuahan, te$tapi de$ngan Dopple$r, Anda baru dapat 

me$nde$ngar DJJ se$kitar minggu ke$-10 ke$hamilan. De$nyut 

jantung janin (DJJ). Se$lain me$nggunakan Dopple$r dan 

Lae$nne$c, DJJ juga dapat dipantau de$ngan me$nggunakan 

ste$toskop fundus, USG,  atau CTG (kardiotokografi). DJJ 

dikatakan normal jika fre$kue$nsinya antara 110 dan 160 kali pe$r 

me$nit, de$ngan inte$rval antara 5 dan 25 kali pe$r me$nit. De$nyut 

jantung janin be$rubah saat janin me$re$spons kondisi di dalam 

rahim. DJJ me$rupakan indikator pe$nting untuk me$nilai 

ke$se$hatan janin dalam kandungan.  

b. Te$raba bagian tubuh janin Se$lama palpasi, diagnosis ke$hamilan 

dapat dipastikan se$cara obje$ktif de$ngan me$raba bagian tubuh 

janin dan adanya ge$rakan janin. Palpasi pe$rut pada wanita 

hamil dise$but pe$me$riksaan Le$opold. Se$te$lah pe$me$riksaan ini, 

bidan me$ndapatkan hasil be$rupa tinggi fundus ute$ri (TFU) 

yang dapat digunakan se$bagai acuan untuk me$ne$ntukan usia 

ke$hamilan, posisi dan sikap janin. 

c. Te$rlihat hasil pe$mbuahan di dalam rahim pada pe$me$riksaan 

USG 
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2. Tanda dan ge$jala (mungkin) tidak pasti (ge$jala yang dicurigai 

/ke$mungkinan) 

be$rbe$da de$ngan tanda ge$jala pasti ke$hamilan, ge$jala tidak pasti 

be$rsifat subye$ktif, disimpulkan dari ke$khawatiran ibu te$ntang 

pe$rubahan fisik, pe$ngalaman atau pe$rasaan psikologis. Namun 

pe$rkiraan ini me$rupakan pe$rtimbangan awal apakah be$nar 

ke$hamilan se$be$lum tanda pasti ke$hamilan muncul. Be$be$rapa hal 

be$rikut ini te$rmasuk tanda ke$mungkinan hamil: 

a. Ame$nore$  

b. Suhu tubuh basal me$ningkat 

c. Mual (nause$a) dan muntah (vomiting) 

d. Ke$inginan me$re$ka 

e. Me$rasa le$lah dan me$ngantuk hampir se$panjang waktu 

f. Sakit ke$pala 

g. tanda hartman kram pe$rut 

h. Se$nsitive$ pada payudara 

i. pe$rut be$sar 

j. Se$ring buang air ke$cil 

k. Se$mbe$lit (konstipasi) 

l. Quicke$ning  

3. Tanda dan Ge$jala Ke$hamilan Palsu (pse$udocysis sign) 

Tanda dan ge$jala ke$hamilan palsu se$ringkali be$rsifat 

psikologis dan me$mbuat se$orang wanita pe$rcaya bahwa dirinya 

hamil. Hal ini biasanya te$rjadi pada wanita yang me$nginginkan 

atau te$robse$si untuk hamil. 

Ge$jala pse$udocysis biasanya mirip de$ngan ge$jala-ge$jala 

ke$hamilan lainnya, se$pe$rti tidak adanya me$nstruasi, payudara yang 

se$nsitif dan me$mbe$sar, pe$rut yang me$mbe$sar mual muntah, 

pe$nambahan be$rat badan dan me$rasakan adanya ge$rakan janin 

se$cara subje$ktif ((Ayu e$t al., n.d. , 2023:12-13) 
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c. Perubahan fisiolofis Dalam Kehamilan 

a. Adaptasi anotomi dan fisiologis syste$m re$produksi 

Pada masa ke$hamilan, se$luruh siste$m re$produksi wanita 

me$ngalami pe$rubahan me$ndasar untuk dapat me$nunjang 

pe$rke$mbangan dan pe$rtumbuhan janin dalam kandungan. Se$iring 

pe$rke$mbangannya, plase$nta akan me$nge$luarkan hormon 

somatomamotropin, e$stroge$n dan proge$ste$ron se$hingga 

me$nye$babkan pe$rubahan pada bagian tubuh be$rikut: 

1. Ovarium 

2. Ute$rus  

3. Se$rviks  

4. Saluran pe$nce$rnaan (traktus dige$stivus)  

5. Vagina dan Pe$rine$um  

6. Payudara (mamae$) 

7. Ke$le$njar E$ndokrin (Ayu e$t al., n.d.) 

d. Perubahan-perubahan psikologis kehamilan 

Pe$rubahan psikologis pada ke$hamilan trime$ste$r III antara lain 

pe$rasaan tidak nyaman dan me$rasa dirinya tidak me$narik, ibu juga 

akan me$rasakan ke$ce$masan jika bayinya tidak lahir te$pat waktu, dan 

ke$takutan akan rasa sakit, bahaya fisik saat me$lahirkan, dan kondisi 

bayinya yang lahir tidak normal. Ke$ce$masan Me$lahirkan dan 

ke$se$lamatan dirinya se$ndiri (Salsabila, 2023) 

a. Perubahan psikologis pada trimester I 

Me$nurut (Oktavia & Lubis, 2024:7-8) Be$rikut pe$rubahan 

psikologis se$lama trime$ste$r I: 

1. Ibu me$rasa kurang se$hat dan te$rkadang be$nci pada 

ke$hamilannya. 

2. Te$rkadang ibu me$lakukan pe$nolakan, ke$ge$lisahan, 

ke$se$dihan. Te$rkadang, sang ibu be$rharap dirinya tidak 

hamil. 
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3. Ibu akan me$ncari tanda yang me$nunjukkan bahwa dirinya 

be$nar-be$nar hamil. Hal itu dilakukan untuk me$ne$nangkan 

dirinya. 

4. Se$tiap pe$rubahan yang ada pada dirinya akan diamati 

de$ngan ce$rmat. 

5. Di usia ke$hamilan muda, ibu biasanya me$rahasaiakan 

ke$hamilannya. 

b. Perubahan psikologis pada trimester II 

Pe$rubahan psikologis se$lama trime$ste$r II: 

1. Ibu se$hat se$cara fisik dan tubuhnya sudah te$rbiasade$ngan 

kadar hormon yang tinggi. 

2. Ibu dapat me$ne$rima ke$hamilannya. 

3. me$rasakan ge$rakan janin. 

4. hilangnya rasa tidak nyaman dan ce$mas. 

5. Me$ningkatnya libido 

6. Carilah pe$rhatian dan kasih sayang. 

7. Me$rasa bahwa bayi didalam kandungannya adalah bagian 

dari dirinya. 

8. Me$ningkatkan inte$raksi sosial de$ngan ibu hamil lain atau 

ibu baru. 

9. Minat dan aktivitasnya fokus pada ke$hamilan, pe$rsalinan, 

dan me$mpe$rsiapkan pe$ran barunya. 

c. Perubahan psikologis pada trimester III 

Pe$rubahan me$ntal pada trime$ste$r ke$tiga 

1. Masalahnya ke$mbali. Rasanya tidak e$nak, ane$h dan tidak 

me$narik 

2. Pe$rasaan te$rburuknya adalah bayinya tidak lahir te$pat 

waktu 

3. Ke$takutan akan rasa sakit dan ce$de$ra fisik saat me$lahirkan 

me$njadi ke$khawatiran akan ke$se$lamatannya 

4. Takut anaknya lahir dalam ke$adaan tidak normal, me$lihat 

mimpi yang me$nunjukkan ke$ce$masannya. 
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5. Se$dih kare$na be$rpisah de$ngan anak. 

6. Me$ngharapkan ke$hilangan minat 

7. Se$nsitif 

8. Libido 

e. System Kardiovaskuler 

1. Pe$rubahan jantung 

Pe$rubahan pada syste$m kardiovaskule$r se$lama ke$hamilan 

ditandai de$ngan adanya pe$ningkatan volume$ darah, curah jantung, 

de$nyut jantung, isi se$kuncup, dan pe$nurunan re$siste$nsi vaskule$r. 

Be$rmula antaradua sampai lima minggu ke$hamilan hingga 

trime$ste$r ke$tiga. 

2. Pe$rubahan pada pe$mbukuh darah dan te$kanan darah 

Volume$ darah me$ningkat se$cara progre$sif se$lama ke$hamilan 

dari minggu ke$-6 hingga ke$-8 dan me$ncapai puncaknya antara 

minggu ke$-32 dan ke$-24. Hormon proge$ste$ron me$nye$babkan 

re$laksasi otot polos dan pe$le$baran dinding pe$mbuluh darah, 

se$hingga me$ngimbangi pe$ningkatan curah jantung. Namun, wanita 

hamil ce$nde$rung me$nde$rita hipote$nsi pada posisi te$rle$ntang, 

kare$na ve$na cava infe$rior te$rte$kan ole$h isi rahim yang be$rat. 

Pe$rubahan-pe$rubahan ibu hamil yang te$rjadi pada syste$m 

Kariovaskule$r 

a. Pe$ningkatan cardiac output 

Pada Wanita hamil akan te$rjadi pe$rubahan he$modinamik 

kare$na pe$ningkatan volume$ darah se$be$sar 30-50% yang 

dimulai se$jak trime$ste$r pe$rtama dan mne$capai puncaknya pada 

usia ke$hamilan 32-34 minggu dan me$ne$tap sampai ate$rm. 

Pe$ningkatan cardiac output puncaknya te$rjadi pada usia 

ke$hamilan 20 minggu. 

b. Te$rjadinya sindrom ke$hmailan hipote$nsi supinasi 

Pada pe$rtangahan sampai akhir ke$hamilan cardiac output 

dipe$ngaruhi ole$h posisi tubuh, saat istirahat akan me$nigkat 

sampai 40%. Pada awal ke$hamilan te$rjadi pe$nurunan te$kanan 



12 

 

 

 

darah dan ke$mbali naik se$cara pe$rlahan me$nde$kati te$kanan 

datah tanpa ke$hamilan pada saat ke$hamilan ate$rm. 

c. Te$jadinya vascular local 

Kare$na 1/3 darah dalam sirkulasi be$rada dalam tungaki 

bawah maka pe$nigkatan te$kanan te$rhadap ve$na akan 

me$nye$babkan varise$s dan e$de$ma vulva dan tungkai. Ke$adaan 

ini le$bih se$ring te$rjadi pada siang hari akibat se$ring be$rdiri. 

d. Te$rjadinya ane$mia fisiologis 

volume$ plasma me$nigkat le$bih banyak daripada volume$ se$l 

darah me$rah. Kare$na itu, te$rjadi ke$adaan he$mode$lusi de$ngan 

pe$nurunan kadar he$moglobih yang me$nyolok. Ke$adaan ini 

dise$but ane$mia fisiologis ke$hamilan dan mungkin 

me$nye$babkan ke$luhan mudah Le$lah se$rta pe$rasaan akan 

pingsan se$pe$rti yang sialami Se$bagian Wanita hamil. 

3. Pe$rubahan he$modinamik 

Pada wanita hamil akan te$rjadi pe$rubahan he$modinamik 

kare$na pe$nigkatan volume$ darah se$be$sar 30-50% yang dimulai 

se$jak trime$ste$r pe$rtama dan me$ncapai puncaknya pada usia 

ke$hamilan 32-34 minggu dan me$ne$tap sampai ate$rm. Pe$nigkatan 

volume$ darah ini me$gakibatkan cardiac output. (putri e$t al., 2022) 

Masa ke$hamilan me$ngakibatkan te$rjadinya be$rbagai macam 

pe$rubahan-pe$rubahan fisiologis pada ibu hamil. Salah satu 

pe$rubahan te$rjadi pada siste$m he$matologi. Pe$rubahan ini se$ringkali 

me$ngakibatkan ibu hamil me$ngalami ane$mia dalam ke$hamilan 

apabila kurang te$rcukupinya ke$butuhan zat be$si dalam tubuh 

(Rokhana e$t al., 2022) 

2. Anemia 

a. Defenisi anemia dalam kehamilan 

 Ane$mia me$rupakan be$rkurangnya se$l darah me$rah (e$ritrosit) 

dalam 
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sirkulasi darah atau pe$nurunan konse$ntrasi hae$moglobin yang 

me$ngakibatkan tidak dapat me$mbawa oksige$n ke$ se$luruh jaringan 

tubuh 

Ibu hamil dikatakan me$ngalami ane$mia jika kadar hae$moglobin 

<11gr/dl pada trime$ste$r I dan III, se$dangkan pada trime$ste$r II kadar 

he$moglobin <10,5gr/dl (Fajrin e$t al., 2022); Re$tnaningtyas e$t al., 

2021). 

Ane$mia me$rupakan suatu kondisi di mana jumlah se$l darah me$rah 

atau he$moglobin le$bih re$ndah dari normal. Kadar he$moglobin normal 

umumnya be$rbe$da pada pria dan wanita. Pada pria, ane$mia biasanya 

dide$finisikan se$bagai kadar he$moglobin kurang dari 13,5 g/100 ml dan 

pada wanita se$bagai kadar he$moglobin kurang dari 12,0 g/100 ml. 

Pada wanita usia subur, ane$mia dide$finisikan se$bagai kadar Hb < 12,0 

g/dl, se$dangkan pada wanita hamil, ane$mia dide$finisikan se$bagai kadar 

Hb < 11,0 g/dl. Ane$mia ke$hamilan adalah pe$ningkatan jumlah cairan 

plasma se$lama ke$hamilan yang me$nge$nce$rkan darah (he$modilusi), 

yang dapat be$rmanife$stasi se$bagai ane$mia. Ane$mia ke$hamilan yang 

paling umum adalah ane$mia te$rkait zat be$si (Putri & Hastina, 2020). 

 Ane$mia de$fisie$nsi be$si dise$babkan ole$h kurangnya zat be$si dalam 

tubuh dan me$rupakan je$nis ane$mia yang paling umum te$rjadi pada 

wanita hamil. Ane$mia ini ditandai de$ngan se$l darah me$rah baru yang 

tidak me$miliki pigme$n, kadar zat be$si dan prote$in transfe$rin dalam 

darah yang re$ndah, pe$ningkatan TIBC dan pe$ningkatan simpanan zat 

be$si, yang sangat re$ndah atau tidak ada dalam sumsum tulang dan 

bagian tubuh lainnya. Ane$mia yang be$rhubungan de$ngan ke$hamilan 

dise$babkan ole$h pe$rubahan dalam darah dan sumsum tulang, se$rta 

pe$ningkatan ke$butuhan nutrisi. Pe$ningkatan volume$ darah yang te$rkait 

de$ngan ke$hamilan se$ring dise$but se$bagai hipe$rvole$mia atau 

hidrae$mia. Namun, pe$ningkatan plasma yang le$bih be$sar daripada 

pe$nge$ntalan darah dapat me$nye$babkan pe$ningkatan ke$padatan darah 

(Asiah & Utami, 2024) 
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Faktor risiko ane$mia dite$mukan dalam be$rbagai je$nis inte$raksi. 

Kondisi ini te$rutama dise$babkan ole$h re$ndahnya jumlah produksi se$l 

darah me$rah atau he$moglobin dan me$ningkatnya ke$hilangan se$l darah 

me$rah atau he$moglobin, akibat asupan nutrisi, pe$nyakit infe$ksi, dan 

pe$nye$bab ge$ne$tik. Se$lama ke$hamilan, kondisi ane$mia dite$ntukan ole$h 

kadar he$moglobin (Hb) <11gr/dl. Wanita me$mbutuhkan nutrisi zat 

be$si yang le$bih tinggi se$lama masa ke$hamilan dan pe$rsalinan. Se$lama 

masa pe$rtumbuhan, se$se$orang mulai dari bayi, anak-anak, dan re$maja 

hingga wanita muda, te$rutama saat hamil, be$risiko me$ngalami ane$mia 

de$fisie$nsi be$si kare$na ke$butuhan zat be$si yang tinggi. Kare$na ane$mia 

me$ngganggu distribusi oksige$n, ane$mia me$mpe$ngaruhi organ-organ di 

dalam tubuh ibu hamil se$pe$rti otak, ginjal, hati, rahim, dan janin, se$rta 

me$ningkatkan risiko ke$matian. WHO te$lah me$re$kome$ndasikan asupan 

zat be$si dan folat se$tiap hari bagi ibu hamil untuk me$nce$gah risiko 

be$rat badan lahir re$ndah, ane$mia pada ke$hamilan, se$rta ke$kurangan zat 

be$si. Ole$h kare$na itu, suple$me$n zat be$si digunakan se$cara luas se$suai 

de$ngan re$kome$ndasi te$rse$but di ne$gara-ne$gara be$rke$mbang se$pe$rti 

Indone$sia (Nadhiroh e$t al., 2024) 

b. Factor penyebab anemia dalam kehamilan 

Ane$mia pada ibu hamil dipe$ngaruhi ole$h faktor langsung dan tidak 

langsung. Faktor langsung adalah asupan zat be$si, pe$nyakit infe$ksi dan 

pe$rdarahan. Se$dangkan faktor tidak langsung dipe$ngaruhi ole$h 

kunjungan ante$natal care$ (ANC), sikap, paritas, jarak ke$hamilan, usia, 

pola makan, gizi, sosial e$konomi, pe$nge$tahuan, pe$ndidikan dan 

budaya ((Oktrina Gustane$la & Hadi Pratomo, 2021)). Pe$nye$bab 

pe$nting lain dari ane$mia adalah infe$ksi se$pe$rti malaria, tube$rkulosis, 

HIV dan infe$ksi parasit. Infe$ksi dapat me$nye$babkan malabsorpsi zat 

be$si atau hilangnya nutrisi. Be$be$rapa pe$nyakit infe$ksi me$nye$babkan 

pe$radangan kronis, yang me$ngakibatkan ane$mia inflamasi atau ane$mia 

se$lama pe$nyakit kronis (WHO, 2023) 

Se$buah pe$ne$litian (Kare$ & Gujo, 2021) me$ne$mukan bahwa faktor-

faktor yang me$mpe$ngaruhi ane$mia pada ke$hamilan adalah re$ndahnya 
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pe$ndapatan bulanan ke$luarga, tingkat pe$ndidikan, kurangnya 

suple$me$ntasi zat be$si se$lama ke$hamilan, dan infe$ksi Plasmodium 

vivax. Pe$ne$litian lain me$ne$mukan bahwa ane$mia pada ke$hamilan 

dise$babkan ole$h ke$biasaan makan yang buruk yang tidak me$nye$rtakan 

makanan kaya zat be$si se$pe$rti sayuran, daging, te$lur, dan ikan. 

Me$nurut (Martini e$t al., 2023) Ane$mia pada ke$hamilan sama 

de$ngan ane$mia pada wanita yang tidak hamil. Se$mua ane$mia pada 

wanita usia subur dapat me$rupakan komplikasi hormonal ke$hamilan. 

Pe$nye$babnya me$liputi 

1. Nutrisi makanan yang tidak me$madai 

2. gangguan pe$nce$rnaan dan malabsorpsi 

3. ke$kurangan zat be$si dalam makanan (de$fisie$nsi zat be$si 

makanan) 

4. pe$ningkatan ke$butuhan zat be$si 

5. ke$hilangan banyak darah, misalnya dari ke$lahiran se$be$lumnya, 

me$nstruasi, dll. 

6. pe$nyakit kronis se$pe$rti tube$rkulosis, cacingan, malaria, dll. 

c. Partofisio 

Me$nurtu (Martini e$t al., 2023:27-28) Pe$rubahan he$matologi yang 

te$rkait de$ngan ke$hamilan dise$babkan ole$h pe$ningkatan aliran darah di 

plase$nta dan ke$le$njar susu. Volume$ plasma me$ningkat se$be$sar 45-

65% se$jak trime$ste$r II dan se$te$rusnya, me$ncapai puncaknya pada 

bulan ke$se$mbilan dan me$ningkat hingga se$kitar 1000 ml, se$dikit 

me$nurun saat me$nde$kati pe$rsalinan dan ke$mbali normal 3 bulan 

se$te$lah pe$rsalinan. 

Ke$butuhan oksige$n yang le$bih be$sar se$lama ke$hamilan 

me$nye$babkan pe$ningkatan se$kre$si e$ritropoie$tin. Akibatnya, volume$ 

plasma me$ningkat dan se$l darah me$rah me$njadi le$bih be$sar. Namun, 

pe$ningkatan volume$ plasma le$bih proporsional de$ngan pe$ningkatan 

e$ritrosit, se$hingga te$rjadi pe$nurunan konse$ntrasi he$moglobin 

akibat he$modilusi. 

Partofisio ane$mia dapat dilihat pada gambar 1: 
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Gambar 1. fartofisiologi Ane$mia 

(sumbe$r Astuti&E$rtiana, 2023) 

d. Tanda dan gejala anemia 

Me$nurut (Martini e$t al., 2023:30)Ge$jala-ge$jala ane$mia adalah 

1. Pe$rubahan warna biru atau putih pada ke$lopak mata 

(konjungtiva). 

2. kuku rapuh 

3. nafsu makan be$rkurang 

4. ke$le$lahan 

5. Sakit ke$pala. 

6. Iritabilitas / mudah te$rsinggung 

7. Se$sak napas 

8. Nye$ri di lidah 

9. Nafsu makan yang tidak biasa (ke$sulitan makan) 

10. Warna kulit pucat.  

Me$nurut (Qomarasari, 2023):37-28) Pada praktiknya, ane$mia 

hanya dapat didiagnosis be$rdasarkan te$s laboratorium. Namun, ada 

be$be$rapa tanda dan ge$jala te$rte$ntu yang dapat me$ngindikasikan ane$mia 

se$lama ke$hamilan. Ge$jala-ge$jala ini me$liputi 

1. Se$ring me$rasa le$lah, le$su, dan sulit be$rkonse$ntrasi kare$na 

me$ningkatnya kadar oksige$n dalam organ tubuh, te$rmasuk tulang 

dan otot rangka. 
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2. Le$mah, le$su saat be$raktivitas, se$olah-olah Anda ke$kurangan 

e$ne$rgi. 

3. De$nyut jantung ce$pat, de$nyut jantung me$ningkat kare$na tubuh 

be$rusaha me$masok le$bih banyak oksige$n ke$ jaringan. 

4. Ke$sulitan be$rkonse$ntrasi, kare$na re$ndahnya kadar zat be$si dalam 

tubuh dapat me$nye$babkan pe$rubahan di banyak are$a. 

5. Ke$sulitan be$rnapas kare$na tubuh be$rusaha me$masok le$bih banyak 

oksige$n ke$ dalam darah. 

6. Kulit pucat kare$na be$rkurangnya pasokan oksige$n. 

7. Pusing dan me$rasa be$rat kare$na be$rkurangnya suplai darah ke$ 

otak. 

8. Nye$ri dada, yang te$rjadi ke$tika se$l darah me$rah yang kaya 

oksige$n tidak disuplai dalam jumlah yang cukup. Ole$h kare$na itu, 

jantung harus be$ke$rja le$bih ke$ras untuk me$nye$diakan nutrisi yang 

dibutuhkan tubuh. 

9. Tangan dan kaki dingin, ane$mia te$rjadi ke$tika pe$nde$rita 

ke$kurangan zat be$si atau vitamin B12, se$hingga darah tidak 

be$rsirkulasi de$ngan baik dan kaki te$rasa dingin. Biasanya tidak 

hanya kaki yang dingin, te$tapi juga tangan. 

e. Klasifikasi Anemia dalam kehamilan 

1. Ane$mia de$fisie$nsi be$si 

Ane$mia de$fisie$nsi be$si adalah ane$mia yang dise$babkan ole$h 

kurangnya zat be$si dalam darah. Ane$mia dapat didiagnosis de$ngan 

me$lakukan anamne$sis. Anamne$sis me$liputi ke$luhan ce$pat le$lah, 

se$ring pusing, pandangan kabur, se$rta ke$luhan mual dan muntah. 

Hb dapat dipe$riksa dan dice$k de$ngan alat sachili, yang dilakukan 

minimal dua kali se$lama ke$hamilan, yaitu pada trime$ste$r I dan III. 

Klasifikasi ane$mia me$nurut kadar he$moglobin pada ibu hamil 

me$nurut (WHO, 2020) 

a. Hb ≥ 11,0 g/dL : tidak ane$mia 

b. Hb 10,0 – 10,9 g/dL: ane$mia ringan 

c. Hb 7-0 – 9,9 g/dL: ane$mia se$dang 
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d. Hb < 7,0 g/dL : ane$mia be$rat 

2. Ane$mia me$galoblastic 

Ane$mia me$galoblastic, ane$mia yang dise$babkan ole$h 

ke$kurangan asam folat (Pte$rylglutamin Acid) dan vitamin B12 

(Cyanocobalamin), ini jarang te$rjadi. 

3. Ane$mia hipoplastik 

Hal ini dise$babkan ole$h ke$tidakmampuan sumsum tulang 

untuk me$mbe$ntuk se$l darah. Ke$tidakmampuan ini dise$babkan ole$h 

ke$rusakan prime$r pada siste$m se$l dan me$nye$babkan ane$mia, 

e$ukope$nia dan trombositope$nia (pansitope$nia). Zat yang dapat 

me$rusak sumsum tulang dike$nal se$bagai mie$lotoksin. 

4. Ane$mia he$molitika 

Ane$mia he$molitik adalah ane$mia yang dise$babkan kare$na 

pe$nghancuran se$l darah me$rah be$rlangsung le$bih ce$pat dari pada 

pe$mbuatannya. Ge$jala ane$mia he$molitik antara lain adalah 

ke$lainan Gambaran darah, ke$le$lahan, ke$le$mahan, dampak organ 

vital. Ane$mia se$l sabit adalah ane$mia he$molitika be$rat dintandai 

SDM ke$cil sabit dan pe$mbe$saran limpa akibat ke$rusakan mole$kul 

Hb. (Wahyuni, 2023)  

f. Dampak anemia pada kehamilan 

Me$nurut (Ratna, 2023) dampak dari ane$mia te$rhadap ibu maupun 

janin antara lain: 

1) Dampak ane$mia te$rhadap Ke$hamilan, Pe$rsalinan, dan Nifas 

a) ke$guguran 

b) partus pre$mature$ 

c) intarsia ute$ru dan partus lama, ibu le$mah  

d) Atoni ute$ri dan me$nye$babkan pe$rdarahan 

e) Syok 

f) afibrinoge$nmia dan hipofibrinoge$nimia 

g) infe$ksi intrapartum dan pascapartum 

2) Pe$ngaruh Ane$mia te$rhadap janin 

a) ke$matian mudigah (ke$guguran) 
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b) ke$mataian janin dalam kandungan 

c) ke$mataian janin waktu lahir 

d) ke$matian pe$rinatal 

e) cacat bawaan 

g. Derajat anemia 

Ce$nte$r of dise$ase$ control and pre$ve$ntion me$nde$finisikan ane$mia 

se$bagai kondisi de$ngan kadar He$moglobin Hb <11 g/dL (Wahyuni, 

2023) 

a) Kadar Hb < 11 g/dL pada trime$ste$r pe$rtama dan ke$tiga. 

b) Kadar Hb <10,5 d/dL pada trime$ste$r ke$dua ke$hamilan. 

c) Kadar Hb <10 g/dL pada ibu pasca pe$rsalinan. 

World He$alth Organization (WHO) me$nde$finisikan ane$mia dalam 

ke$hamilan se$bagai konse$trasi He$moglobin (Hb) kurang dari 11 

gram/de$silite$r. 

a) Ane$mia ringan (kadar Hb 9,0 sd. 10,9 g/dL) 

b) Ane$mia se$dang (kadar Hb 7,0 s.d 8,9 g/dL) 

c) Ane$mia be$rat (kadar Hb <7,0 g/dL) 

h. Penanganan anemian pada ibu hamil 

Te$rdapat factor lain pada ane$mia yaitu re$ndahnya asupan zat be$si, 

umur ke$hamilan, re$ndahnya pola konsumsi buah dan sayur yang 

me$rupakan sumbe$r mine$ral dan vitamin, kurang konsumsi suple$me$n 

vitamin pada ibu hamil. Pe$nggunaan suple$me$n vitamin pada 

ke$hamilan me$rupakan salah satu pe$nce$gahan pe$nyakit ane$mia pada 

ibu hamil te$rdapat be$be$rapa suple$me$n vitamin yang dapat digunakan 

ole$h ibu hamil yaitu table$t zat be$si se$pe$rti Fe$, table$t tambah darah, 

asam folat, dan be$be$rapa vitamin se$pe$rti vitamin C, dan vitamin B12, 

untuk pe$mbe$ntukan se$l darah me$rah. 

Me$ningkatnya ke$butuhan zat be$si se$lama masa ke$hamilan harus 

dipe$nuhi agar janin dapat tumbuh optimal dan ibu tidak me$ngalami 

ane$mia de$fisie$nsi be$si. Me$nurut (Prawirohardjo dalam Astutik & 
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E$rtiana,2023:28-29) upaya yang dapat dilakukan dalam 

me$nanggulangi ane$mia akibat ke$kurangan zat be$si adalah: 

1) Me$ningkatkan konsumsi makanan yang banyak me$ngandung zat 

be$si, te$rutama sumbe$r he$wani yang mudah dise$rap se$pe$rti hati, 

ikan, daging. 

2) Me$ningkatkan konsumsi makanan yang banyak me$ngandung 

vitamin C dan vitamin A. Vitamin C dan vitamin A dapat 

me$mbantu pe$nye$rapan be$si dan me$mbantu prose$s pe$mbe$ntukan 

Hb dalam darah. 

3) Fortifikasi yaitu me$nambahkan be$si, asam folat, vitamin A dan 

asam amino e$sse$nsial (fortifikasi) pada bahan makanan yang 

dimakan se$cara luas ole$k ke$lompok sasaran. 

4) Suple$me$ntasi zat be$si se$cara massal pada ke$lompok sasaran 

se$lama jangka waktu te$rte$ntu. 

Me$nurut (Tarwoto dan wasnidar, 2022) pe$e$natalaksanaan ane$mia 

yaitu :  

1. Me$ngatasi pe$nye$bab ane$mia se$pe$rti pe$nyakit, pe$rdarahan, 

cacingan dan lain-lain.  

2.  Pe$mbe$rian nutrisi/makanan yang banyak me$ngandung unsur zat 

be$si, diantaranya daging, he$wan, te$lor, ikan, sayuran hijau.  

3. Pe$mbe$rian table$t zat be$si se$lama ke$hamilan. Pe$mbe$rian 

suple$me$n be$si me$rupakan salah satu cara yang dianggap paling 

cocok bagi ibu hamil yang me$ningkatkan kadar he$moglobin 

sampai pada tahap yang diinginkan, kare$na sangat e$fe$ktif dimana 

satu table$t di Indone$sia me$ngandung 60 mg FE$ dan 0,25 asam 

folat. Se$lama ke$hamilanminimal dibe$rikan 90 table$t sampai 42 

minggu se$te$lah me$lahirkan, dibe$rikan se$jak pe$me$riksaan ibu 

hamil pe$rtama. Se$tiap satu ke$masan table$t be$si te$rdiri dari 30 

table$t yang te$rbungkus dalam ke$rtas aluminium foil se$hingga obat 

tidak ce$pat rusak dan tiak be$rbau. Re$move$ Wate$rmark 

Wonde$rshare$ PDFe$le$me$nt 25 Pe$mbe$rian zat be$si untuk dosis 

pe$nce$gahan 1x1 table$t dan untuk dosis pe$ngobatan (bila 
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he$moglobin < 11 g adalah 2x1 table$t (De$pke$s,2021). Pe$mbe$rian 

table$t be$si se$baiknya dilakukan se$te$lah makan dimana lambung 

tidak banyak makanan.  

4. Pe$me$riksaan kadar he$moglobin 1 kali se$minggu.  

5. Pe$ndidikan ke$se$hatan yang me$liputi pe$nge$tahuan ane$mia, 

pe$milihan makanan tinggi asupan zat be$si. 

3. Jambu biji merah (Psidium guajava) 

a. Definisi  

Jambu biji me$rupakan tanaman buah yang popule$r dan dike$nal 

banyak masyarakat, se$lain banyak dige$mari kare$na buahnya yang 

manis dan se$gar, jambu biji juga me$mpunyai nilai gizi yang sangat 

tinggi te$rutama vitamin dan mine$ral. Be$rmanfaat untuk me$mpe$rkuat 

daya tahan tubuh te$rhadap se$rangan pe$nyakit, me$ningkatkan ke$se$hatan 

gusi dan gigi, dan pe$mbuluh kapile$r, se$rta me$mbantu pe$nye$rapan zat 

be$si dan pe$nye$mbuhan luka.  

Salah satu buah yang sangat kaya vitamin C adalah Jambu biji. 

Jambu biji sangat kaya vitamin C, dalam ke$hamilan vitamin C 

be$rfungsi me$mbantu pe$nye$rapan zat be$si dalam darah se$hingga 

me$nce$gah te$rjadinya ane$mia. Kandungan Vitamin C pada jambu biji 

se$tara de$ngan 6 kali kandungan vitamin C pada je$ruk, 10 kali 

kandungan vitamin C pada pe$paya, 17 kali kandungan vitamin C pada 

jambu air, dan 30 kali kandungan Vitamin C pada pisang. Jus jambu 

biji me$rah me$miliki 87 mg asam askorbat pe$r 100 gram. Jus jambu biji 

me$miliki 49 kalori, 0,9 gram prote$in, 0,3 gram le$mak, 12,2 gram 

karbohidrat, 14 mg kalsium, 28 mg fosfor, 1,1 mg zat be$si, 25 SI 

vitamin A, 0,05 mg vitamin B1, 3 dan 86 gram air pe$r 100 gram. Jus 

jambu biji me$ngandung vitamin C yang me$ningkatkan pe$nye$rapan zat 

be$si dan me$ningkatkan kadar Hb (Supriyatin & Ide$alistiana, 2024) 

b. Klasifikasi 

Nama ilmiah jambu biji adalah Psidium guajava Linn. “Psidium” 

se$ndiri be$rasal dari bahasa yunani yang be$rarti de$lima. Se$dangkan 

“guajava” be$rasal dari nama yang dibe$rikan ole$h orang Spanyol. 
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Adapun klasifikasi taksonomi tanaman jambu biji adalah se$bagai 

be$rikut (Parimin dalam Lantana,2020) : 

Kingdom : Plantae$ (Tumbuh-tumbuhan) 

De$visi  : Spe$rmatophyta 

Subdivisi  : Angiospe$rmae$ 

Ke$las   : Dicotyle$donae$ (Biji be$rke$ping dua) 

Ordo   : Myrtale$s 

Famili   : Myrtace$ae$ 

Ge$nus   : Psidium 

Spe$sie$s  : Psidium guajava Linn 

Varie$te$s  : Ge$te$s atau jambu biji me$ra 

 

Gambar 2 buah jambu biji me$rah (Psidium Guajava) 

Jambu biji me$rah me$rupakan tanaman pe$rdu be$rcabang banyak, 

tingginya dapat me$ncapai 3 – 10 m. Umumnya umur tanaman jambu 

biji hingga se$kitar 30 – 40 tahun.Tanaman yang be$rasal dari biji 

re$lative$ be$rumur le$bih panjang dibandingkan hasil cangkokan atau 

okulasi. 

c. Kandungan 

Jambu biji me$rah me$rupakan suatu buah yang me$miliki kandungan 

tinggi vitamin C. Se$bagai contoh, konse$ntrasi vitamin C pada jambu 

biji me$rah sama hal nya se$tara de$ngan 6 Kali lipat buah je$ruk, 10 kali 
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lipat pe$paya, 17 kali lipat jambu air, dan 30 kali lipat pisang. 

Kandungan asam askorbat jus jambu biji me$rah yakni 87 mg/100 gram. 

Jus jambu biji te$rdapat kandungan 49 kalori pe$r 100 gram, 0,3 gram 

le$mak, 0,9 gram prote$in, 14 mg kalsium, 1,1 mg zat be$si, 28 mg fosfor, 

87 mg vitamin C, se$rta 86 gram air. Vitamin C yang te$rdapat dalam jus 

jambu biji dapat me$ningkatkan pe$nye$rapan zat be$si se$rta dapat 

me$ningkatkan kadar Hb (Supriyatin & Ide$alistiana, 2024). Kandungan 

vitamin C pada jambu biji me$rah dapat me$mudahkan tubuh untuk 

pe$nye$rapan zat be$si de$ngan le$bih e$fe$ktif, se$hingga dapat me$macu 

pe$ningkatan kadar he$moglobin pada ibu hamil (Mustika e$t al., 2021). 

Dalam 200 gram (1 buah be$sar) jambu biji te$rkandung se$kitar 

174mg vitamin C. Jumlah ini sudah sangat me$ncukupi ke$butuhan 

vitamin C harian ibu hamil yang dianjurkan. Se$lain vitamin C, jambu 

biji juga me$ngandung be$rbagai nutrisi lain yang dibutuhkan se$lama 

ke$hamilan. Nutrisi te$rse$but antara lain adalah: 

1) Karbohidrat 

2) Prote$in 

3) Le$mak 

4) Se$rat 

5) Mine$ral, se$pe$rti kalsium, fosfor, natrium, kalium, te$mbaga, dan 

se$ng 

6) Be$ta karote$n 

7) Vitamin C, A, E$, B1, B2, B3, dan B9 

Komposisi Zat Jumlah 

Energi 49Kal 

Protein 0,9gr 

Lemak 0,3gr 

Karbohidrat 12,2gr 

Kalsium 14mg 

Forfor 28mg 
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Besi 1,1mg 

Vitamin B1 0,02mg 

Vitamin C 87mg 

 Table$ 1. kandungan jambu biji me$rah 

d. Manfaat 

Jambu-biji-me$rah-me$ngandung-vitamin-B, be$si, posfordan potasiu 

yang-be$rfungsi-me$njaga dan me$ningkatkan ke$se$hatan pe$mbuluh 

kapile$r, me$nce$gah ane$mia, sariawan dan gusi be$rdarah. Konsumsi jus 

jambu juga dapat me$ningkatkan trombosit dalam darah Jus buah Jambu 

biji me$rah (Psidium guajava Linn.) me$miliki pe$ngaruh dalam 

me$ningkatkan kadar he$moglobin darah. (NAPISAH e$t al., dalam Triani 

dkk, 2024) 

a) Me$ngobati se$mbe$lit, se$bab kandungan se$rat yang tinggi pada 

jambu biji me$mbantu prose$s pe$nce$rnaan. Kandungan mine$ral dan 

se$rat pada jambu biji juga me$lindungi se$laput me$mbran mukosa 

usus. 

b) Se$rat, mine$ral dan vitamin dalam buah jambi biji mampu me$njaga 

ke$ke$balan tubuh. Hal ini sangat dibutuhkan bagi yang te$rke$na virus 

nyamuk de$mam be$rdarah dan pe$nyakit lainnya.  

c) pe$nguat Jantung se$rta Me$nye$hatkan Saluran Pe$nce$rnaan dan Obat 

Pe$nce$gah Pe$nyakit Kanke$r. 

d) jambu biji me$rah pe$r 100 gram me$miliki komposisi yang te$rdiri 

dari vitamin c 228 mg, vitamin E$ 0,73 mg, folat 49 ug, zat be$si 

0,26 mg se$ng 0,23 mg dan likope$n 5204 ug, me$ngandung se$nyawa 

antioksidan se$pe$rti kue$rse$tin guajave$rin, asam galat le$ukosianidin 

dan asam jambu biji me$rah be$rpote$nsi me$ningkatkan kadar 

he$moglobin manusia vitamin C me$nambah ke$asaman se$hingga 

me$mbantu pe$nye$rapan zat be$si dalam lambung de$ngan me$re$duksi 

fe$rri (fe$ 3+) me$njadi fe$rro (2+) se$lain itu se$nyawa flavonoid 

me$rupakan antioksidan yang be$rpe$ran dalam me$ningkatkan 
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me$mbra e$rittrosit me$njadi tidak mudah lisis yang dise$babkan ole$h 

radikal be$bas. 

e) jambu biji me$rah me$ngandung se$nyawa yang dapat me$ningkatkan 

kadar he$moglobin dalam darah, antara lain zat be$si, vitamin C, 

vitamin A, te$mbaga dan fos-for. 

f) Manfaat buah jambu biji untuk ke$se$hatan lainnya adalah untuk 

me$me$nuhi ke$butuhan nutrisi makanan. Kandungan vitamin B3 dan 

B6 sangat baik untuk pe$rke$mbangan rangsang otak dan me$nambah 

nafsu makan. Se$lain itu, jambu biji juga sangat baik untuk me$njaga 

ke$se$hatan kulit. Bagi wanita yang ingin me$mpunyai kulit halus 

alami, kandungan vitamin C sangat baik untuk me$njaga kondisi 

kulit te$tap se$hat. 

e. Pengolahan Jambu Biji Merah 

Prose$s pe$mbuatan jus jambu biji me$rah ini dimulai de$ngan 

pe$ngumpulan bahan baku jambu biji me$rah. Me$ncuci buah jambu biji 

me$rah de$ngan air be$rsih. Buah jambu biji yang sudah masak dan 

be$rwarna me$rah te$rse$but me$miliki be$rat 150 gram se$te$lah diukur. 

Potong jambu biji me$njadi potongan ke$cil dan tambahkan ke$ dalam 

ble$nde$r. Tambahkan 100ml air mine$ral ke$ dalam ble$nde$r untuk 

me$mpe$rmudah prose$s. Aduk ble$nde$r de$ngan biji jambu se$lama 15 

de$tik, jangan te$rlalu be$rle$bihan agar jusnya te$tap se$gar dan ke$nyal. Isi 

ge$las ukur de$ngan air hingga me$ncapai volume$ 250 ml se$be$lum 

me$nambahkan jambu biji me$rah, se$te$lah itu di saring untuk 

me$misahkan sari buah de$ngan bijinya. Ke$mudian jambu biji me$rah 

diminum ole$h ibu hamil 1x/hari dan dikonsumsi se$lama 7 hari. (Asiah 

& Utami, 2024) 

B. Kewenangan Bidan Vokasi Terhadap kasus tersebut 

1. Be$rdasarkan Undang-Undang Re$publik Indone$sia Nomor 17 tahun 

2023 te$ntang ke$se$hatan, bahwa pe$layanan ke$se$hatan ke$pada 

masyarakat khususnya pe$re$mpuan, bayi, dan anak yang dilaksanakan 

ole$h bidan masih dihadapkan pada ke$ndala profe$sionalitas, kompe$te$nsi, 

dan ke$we$nangan. 
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a) Pasal 40 

1) Upaya ke$se$hatan ibu ditujukan untuk me$lahirkan anak yang 

se$hat, ce$rdas dan be$rkualitas se$rta me$nurunkan angka ke$matian 

ibu. 

2) Upaya ke$se$hatan ibu se$bagaimana dimaksud pada ayat (1) 

dilakukan pada masa se$be$lum hamil, masa ke$hamilan, 

pe$rsalinan dan pascape$rsalinan. 

3) Se$tiap ibu be$rhak me$mpe$role$h akse$s ke$ fasilitas pe$layanan 

ke$se$hatan dan pe$layanan ke$se$hatan yang se$suai de$ngan standar, 

aman, be$rmutu, dan te$rjangkau. 

4) Pe$me$rintah pusat dan pe$me$rintah dae$rah be$rtanggung jawab 

me$nye$diakan pe$layanan ke$se$hatan ibu yang se$suai de$ngan 

standar, aman, be$rmutu, dan te$rjaungkau. 

5) Upaya ke$se$hatan ibu me$njadi tanggung jawab dan ke$wajiban 

be$rsama bagi ke$luarga, masyarakat, pe$me$rintah dae$rah, dan 

pe$me$rintah pusat. 

6) Ke$te$ntuan le$bih lanjut me$nge$nai upaya ke$se$hatan ibu diatur 

de$ngan pe$raturan pe$me$rintah. 

7) Pe$layanan standar ke$bidanan pada ibu hamil ane$mia 

Pe$nge$lolaan ane$mia pada ke$hamilan be$rtujuan untuk 

me$ne$mukan ane$mia pada ke$hamilan se$cara dini dan me$lakukan 

tindak lanjut yang me$madai untuk me$ngatasi ane$mia se$be$lum 

pe$rsalinan be$rlangsung. Bidan dalam pe$nge$lolaan ane$mia harus 

dapat me$lakukan tindakan pe$nce$gahan, pe$ne$muan, pe$nanganan 

dan/atau rujukan se$mua kasus ane$mia pada ke$hamilan se$suai 

de$ngan ke$te$ntuan yang be$rlaku (Nasla e$t al., 2022). 

 

C. Penelitian terkait  

1. Be$rdasarkan hasil pe$ne$litian yang dilakukan ole$h Rosiana, Siti 

Husaidah, Nurfitri didalam jurnal be$rjudul “Pe$ngaruh Pe$mbe$rian Jus 

Jambu Biji Me$rah Te$rhadap Pe$ningkatan Kadar He$moglobin dan 

Pe$nge$mbahan Program Manaje$me$n Ane$mia Ibu Hamil Di Wilayah 
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Ke$rja Puske$smas Sambau Kota Batam” Inte$rve$nsi dibe$rikan 1 kali 

se$hari, Pe$ngukuran kadar he$moglobin dilakukan se$be$lum ibu hamil 

dibe$rikan inte$rve$nsi jus jambu biji me$rah (pre$te$st) Didapatkan bahwa 

kadar he$moglobin se$te$lah pe$mbe$rian Jus Jambu Biji Me$rah dari 16 ibu 

hamil me$ngalami pe$ningkatan signifikan de$ngan rata-rata kadar 

he$moglobin pre$-te$st10,4 g/dl dan me$ningkat de$ngan rata-rata post-te$st 

11,9 g/dl. Pe$ne$litian yang dilakukan se$lama 14 hari ke$pada 1 

ke$lompok pe$rlakuan me$ningkatkan kadar he$moglobin de$ngan hasil uji 

statistik paire$d t-te$st me$nunjukkan data sig (2-taile$d) 0,000 < 0,05 

maka Ho ditolak dan Ha dite$rima yang be$rarti ada pe$ngaruh 

pe$mbe$rian Jus Jambu Biji Me$rah te$rhadap pe$ningkatan kadar 

he$moglobin pada ibu hamil de$ngan ane$mia di Wilayah Ke$rja 

Puske$smas Sambau Kota Batam Tahun 2024. 

2. Bardasarkan hasil pe$ne$litian yang dilakukan ole$h (Le$stari & 

Rohmatika, n.d.) didalam jurnal yang be$rjudul “E$fe$ktivitas jus jambu 

biji me$rah te$rhadap ke$naikan kadar he$moglobin pada ibu hamil 

de$ngan ane$mia di wilayah UPTD puske$smas Ngunte$r Sukoharjo” 

Hasil pe$ne$litian juga me$nunjukkan bahwa se$te$lah pe$mbe$rian jus 

jambu biji me$rah, mayoritas ibu hamil de$ngan ane$mia adalah te$rmasuk 

dalam kate$gori normal se$banyak 9 orang (52,9%). Hal ini 

me$nunjukkan bahwa pe$mbe$rian jus jambu biji me$rah mampu 

me$ningkatkan kadar Hb ibu hamil de$ngan ane$mia pada tingkat normal, 

de$ngan pe$ningkatan kadar he$moglobin se$be$sar 0,66 gr/dL. 

3. Bardasarkan hasil pe$ne$litian yagn dilakukan ole$h De$vi Triani, Novi 

Hastuti, Nurafni Novianti, Dian Maulinda Rhafdiani, Intan Marzuarini 

didalam karya ilmiah yang be$rjudul “ pe$ngaruh konsumsi jus jambu 

biji me$rah dan table$t tambah darah te$rhadap pe$ningkatan kadar 

he$moglobin pada ibu hamil” Dari hasil pe$ne$litian dapat dike$tahu 

bahwa uji pe$rubahan kadar HB de$ngan konsumsi jus jambu me$rah biji 

se$lama 7 hari de$ngan me$nggunakan uji paire$d sample$ t-te$st didapatkan 

hasil yang me$miliki nilai signifikan 0,000 (<0,05). Hasil te$rse$but 

me$miliki arti bahwa te$rdapat pe$rubahan kadar HB pada ibu hamil 
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se$be$lum dan se$sudah konsumsi jus jambu biji me$rah. Pada kolom 

se$lisih me$an me$nunjukkan bahwa ibu hamil yang me$ngkonsumsi jus 

jambu biji me$rah me$nunjukkan adanya pe$ningkatan kadar HB le$bih 

be$sar dibandingkan de$ngan ke$lompok kontrol. Dari data diatas dapat 

disimpulkan bahwa adanya pe$ngaruh konsumsi jus jambu biji me$rah 

te$rhadap pe$ningkatan kadar HB. Pe$ningkatan kadar hb se$be$sar 3,1 

gr/dl. Jambu biji me$rah me$ngandung vitamin C dan be$be$rapa je$nis 

mine$ral yang mampu me$nangkal be$rbagai je$nis pe$nyakit dan me$njaga 

ke$bugaran tubuh. 

D. Kerangka Teori 

                 

 

Gambar 3. Ke$rangka Te$ori 

Sumbe$r: (Gustale$na & Pratomo, 2022) & (Astutik & E$rtiana, 2023)  


