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ANALYSIS OF THE DIFFERENCES IN THE AGE OF 

PREGNANT WOMEN AND THE LEVEL OF COMPLIANCE  

OF Fe TABLET CONSUMPTION IN WOMEN ANEMIC  

AND NOT ANEMIC PREGNANCY 

(Study conducted at the South Kuta Health Center in 2023) 

ABSTRACT 

The highest incidence of anemia in pregnant women in Badung Regency is 

occupied by the South Kuta Health Center with a percentage of 27.0%. This study 

aims to determine the difference in the age of pregnant women and the level of 

adherence to consumption of Fe tablets in anemic and non-anemic pregnant 

women at the South Kuta Health Center in 2023. This study used a case control 

design. The selection of samples used a purposive sampling technique, namely 88 

respondents who were divided into 44 anemia case groups and 44 non-anemic 

control groups. Data collection tool in the form of an MMAS-8 questionnaire. 

Data were analyzed using the Chi-Square test, with the results of the study 

showing that there was a difference in the ages of anemic and non-anemic 

pregnant women with a p value = 0.007 (p <0.05) with an OR value of 11.057. In 

the variable level of adherence to consumption of Fe tablets, a p value = 0.000 (p 

<0.05) can be interpreted that there are differences in the level of adherence to 

consumption of Fe tablets in pregnant women who are anemic and not anemic 

with an OR value of 0.022. In this study it can be concluded that there are 

differences in the age of pregnant women and the level of adherence to 

consumption of Fe tablets in anemic and non-anemic pregnant women. 
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ANALISIS PERBEDAAN USIA IBU HAMIL DAN TINGKAT 

KEPATUHAN KONSUMSI TABLET Fe PADA IBU  

HAMIL YANG ANEMIA DAN TIDAK ANEMIA  

(Studi dilakukan di Puskesmas Kuta Selatan Tahun 2023) 

ABSTRAK 

Kejadian anemia pada ibu hamil tertinggi di Kabupaten Badung ditempati 

Puskesmas Kuta Selatan dengan presentase sebesar 27,0%. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui perbedaan usia ibu hamil dan tingkat kepatuhan 

konsumsi tablet Fe pada ibu hamil yang anemia dan tidak anemia di Puskesmas 

Kuta Selatan tahun 2023. Penelitian ini menggunakan desain case control. 

Pemilihan sampel menggunakan teknik purposive sampling yaitu sebanyak 88 

responden yang dibagi menjadi 44 kelompok kasus anemia dan 44 kelompok 

kontrol tidak anemia. Alat pengumpulan data berupa kuesioner MMAS-8. Data 

dianalisis menggunakan uji Chi-Square, dengan hasil penelitian menunjukan 

terdapat perbedaan usia pada ibu hamil yang anemia dan tidak anemia diperoleh 

nilai p value = 0,007 (p < 0,05) dengan nilai OR yaitu 11,057. Pada variabel 

tingkat kepatuhan konsumsi tablet Fe diperoleh nilai p value = 0,000 (p < 0,05) 

dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan tingkat kepatuhan konsumsi tablet 

Fe pada ibu hamil yang anemia dan tidak anemia dengan nilai OR yaitu 0,022. 

Pada penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan usia ibu hamil 

dan tingkat kepatuhan konsumsi tablet Fe pada ibu hamil yang anemia dan tidak 

anemia. 

 

Kata kunci: Ibu Hamil; Anemia; Kepatuhan; Usia 
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RINGKASAN PENELITIAN 

ANALISIS PERBEDAAN USIA IBU HAMIL DAN TINGKAT 

KEPATUHAN KONSUMSI TABLET Fe PADA IBU  

HAMIL YANG ANEMIA DAN TIDAK ANEMIA  

(Studi dilakukan di Puskesmas Kuta Selatan Tahun 2023) 

Oleh: Ni Komang Yulita Triandini 

Anemia dalam kehamilan merupakan anemia yang terjadi pada ibu hamil 

yang mengalami defisiensi zat besi dalam darah dan mengakibatkan daya angkut 

oksigen demi memenuhi kebutuhan organ-organ vital bagi ibu dan janin menjadi 

berkurang (Astutik dan Reni, 2018). Anemia kehamilan juga disebut “Potentional 

Danger To Mother And Child” yaitu dapat berpotensi membahayakan bagi ibu 

dan anak (Astriana, 2017a).  

World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa prevalensi anemia 

pada ibu hamil di Asia Tenggara pada tahun 2019 sebesar 47.8%, sedangkan 

prevelensi anemia pada ibu hamil di Indonesia menurut WHO pada tahun 2019 

mengalami peningkatan sebesar 44.2% sebelumnya pada tahun 2018 prevelensi 

anemia pada ibu hamil di Indonesia hanya sebesar 43.7% (WHO, 2021). Data 

Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 menunjukkan terjadinya peningkatan kejadian 

anemia pada ibu hamil pada rentang waktu tahun 2007 hingga tahun 2018. 

Prevelensi ibu hamil yang mengalami anemia di Provinsi Bali menurut data 

Riskesdas yaitu sebesar 4.2% (Kemenkes RI, 2018).  

Berdasarkan data Provinsi Bali tahun 2021, angka kejadian anemia pada 

ibu hamil terbanyak terdapat di Kabupaten Badung yaitu sebesar 12,5%, 

kemudian disusul dengan Kabupaten Gianyar yaitu sebesar 9,8% dan Kabupaten 

Jembrana dengan angka anemia sebesar 8,6% (Dinas Kesehatan Provinsi Bali, 

2022). Prevelensi kejadian anemia pada ibu hamil tertinggi di Kabupaten Badung 

ditempati oleh Puskesmas Kuta Selatan dengan presentase sebesar 27,0% ibu 

yang mengalami anemia tahun 2021 (Dinas Kesehatan Kabupaten Badung, 2021).  

Anemia yang dialami oleh ibu hamil akan berdampak buruk bagi ibu 

selama masa kehamilan hingga masa nifas dan juga bagi janin, dampak yang 

dapat ditimbulkan yaitu seperti abortus, persalinan premature, BBLR, retensio 
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plasenta, syok, infeksi puerperium, terjadi dekompensasi kordia mendadak setelah 

persalinan, gestosis dan mudah terkena infeksi (Priyanti dkk, 2020). Adapun 

beberapa faktor yang dapat mempengaruhi kejadian anemia pada ibu hamil, yaitu 

usia ibu hamil menurut penelitian Sari dkk (2021) dan kepatuhan ibu dalam 

mengonsumsi tablet Fe pada penelitian Nurmasari dan Sumarmi (2019). 

Pemerintah telah menggencarkan berbagai upaya untuk menurunkan 

prevelensi anemia yakni dengan pemberian 90 tablet Fe selama kehamilan dan 

melakukan penyuluhan 4T, yaitu terlalu muda menikah dan melahirkan dengan 

umur < 21 tahun, terlalu rapat yaitu jarak kehamilan yang < 2 tahun, terlalu 

banyak yaitu memiliki anak lebih dari 4 orang dan terlalu tua yaitu hamil serta 

melahirkan dengan umur > 35 tahun (BKKBN, 2018). Meskipun upaya tersebut 

telah digencarkan namun prevelensi anemia yang terjadi di Indonesia mengalami 

peningkatan setiap tahunnya. Sehingga diperlukannya penelitian lebih lanjut 

sebagai upaya menurunkan prevelensi anemia secara merata dan membantu 

pemerintah kabupaten Badung dalam menurunkan angka kejadian anemia 

tertinggi di Provinsi Bali.  

Penelitian ini bertujuan mengetahui perbedaan usia ibu hamil dan tingkat 

kepatuhan konsumsi tablet Fe pada ibu hamil yang anemia dan tidak anemia di 

Puskesmas Kuta Selatan. Jenis penelitian yang digunakan merupakan penelitian 

deskriptif analitik, dengan metode case control. Pengambilan sampel dengan 

menggunakan teknik purposive sampling dengan besar sampel yaitu 88 orang 

yang dibagi menjadi 44 ibu hamil sebagai kelompok kasus anemia dan 44 ibu 

hamil sebagai kelompok kontrol tidak anemia.  

Berdasarkan hasil pengamatan, menunjukan bahwa sebagian besar ibu 

hamil yang tidak anemia sebanyak 41 orang (97,70%) berada pada kategori usia 

tidak berisiko (20-35 tahun). Pada ibu hamil yang anemia sebanyak 9 (20,45%) 

ibu yang hamil di kategori usia berisiko (< 20 dan > 35 tahun). Hasil uji Chi-

square diperoleh nilai p value = 0,007 (p < 0,05) sehingga dapat disimpulkan 

bahwa terdapat perbedaan usia pada ibu hamil yang anemia dan tidak anemia 

dengan nilai OR 11,057. Hal ini dapat diartikan bahwa ibu hamil yang memiliki 

usia dengan kategori berisiko memiliki peluang 11,057 kali mengalami anemia 

dibandingkan dengan ibu hamil usia dengan kategori tidak berisiko.  
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Pada variabel tingkat kepatuhan konsumsi tablet Fe hasil penelitian 

menunjukan bahwa ibu yang tidak patuh mengonsumsi tablet Fe sebagian besar 

mengalami anemia yaitu sebanyak 41 orang (93,20%), sedangkan pada ibu hamil 

yang tidak anemia sebanyak 10 orang (22,70%) yang tidak patuh dalam 

mengonsumsi tablet Fe. Hasil uji Chi-square antara variabel kejadian anemia 

dengan tingkat kepatuhan konsumsi tablet Fe diperoleh nilai p value = 0,000 (p < 

0,05) maka (Ho ditolak) sehingga dapat diartikan bahwa terdapat perbedaan 

tingkat kepatuhan konsumsi tablet Fe pada ibu hamil yang anemia dan tidak 

anemia dengan nilai OR 0,022. Hal ini dapat diartikan bahwa ibu hamil yang 

patuh dalam mengonsumsi tablet Fe dapat berpeluang 0,022 kali untuk mengalami 

anemia dibandingkan dengan ibu yang tidak patuh. Sehingga dapat disimpulkan 

bahwa terdapat perbedaan usia ibu hamil dan tingkat kepatuhan konsumsi tablet 

Fe pada ibu hamil yang anemia dan tidak anemia.  

Berdasarkan hasil penelitian ini diharapkan pemerintah maupun petugas 

kesehatan menganjurkan wanita usia muda untuk menunda pernikahan di usia dini 

serta pada wanita yang lanjut usia sebaiknya mencukupkan kehamilannya agar 

tidak terjadi komplikasi yang tidak diinginkan saat kehamilan maupun persalinan. 

Apabila ibu hamil di usia yang berisiko, maka petugas kesehatan dapat 

memberikan pelayanan yang terstandar serta melakukan pemantauan terhadap 

perkembangan kehamilan ibu dan menganjurkan ibu untuk melakukan 

pemeriksaan kehamilan secara rutin. Petugas kesehatan dan keluarga juga 

melakukan pengawasan kepada ibu dalam mengonsumsi tablet Fe. Petugas 

kesehatan juga dapat menggencarkan pemberian tablet Fe yang diikuti dengan 

pemberian edukasi, motivasi dan konseling bagi ibu hamil terkait dengan manfaat 

mengonsumsi tablet Fe serta menganjurkan ibu untuk melakukan pemeriksaan 

darah secara berulang.  
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