Lampiran 1

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI SUBYEK LAPORAN KASUS

Buleleng, 17 September 2025
Kepada Yth. Ibu “IW™
di tempat

Dengan hormat,

Saya yang bertanda tangan di bawah ini. mahasiswa Program Studi Profesi
Bidan Poltekkes Kemenkes Denpasar Jurusan Kebidanan
Nama : Luh Anik Chandra Dewi
NIM :P07124325083
Akan membuat laporan kasus dengan Judul “Asuhan kebidanan pada ibu “ITW”
umur 22 tahun Multigravida dari umur kehamilan 16 minggu sampai 2 hari masa
nifas”. Berdasarkan tujuan tersebut, saya memohon kesediaan ibu untuk menjada
subyek untuk laporan ini. Saya menjamin kerahasiaan identitas dan hasil
pemeriksaan yang akan dilakukan. Kesedian ibu sangat saya harapkan untuk
kelancaran proses pembuatan laporan ini. Atas kerjasama dan bantuannya, saya

ucapkan terima kasih.

Penulis

%

Luh Anik Chandra Dewi
NIM. P07124325083
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Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

( INFORMED CONSENT)

Suva vang bertandatangan di bawah ini :

Nama o Kemt Ariani Devi

U ¢ 30 tahun

Nama Suann ¢ Gede Suta Widnyana

Umur o 3 tahun

Alamat : Banjar Dinas Dauh Margi, Desa Pemaron, Kecamatan/

Kabupaten Bhleleng.

Sctelah mendapatkan  penjelasan  dan - mengerti - sepenuhnya  tentang
pembunaan keschatan selama kehamilan, persalinan, masa nifas, nconatus dan
bayi sampai 42 hari pasca melahirkan dari mahasiswa Program studi Profesi
Bidan Poltekkes Kemenkes Denpasar Jurusan Kebidanan atas nama Luh Anik
Chandra Dewi. saya telah memahami tujuan dan pembinaan maka saya setuju dan
bersedia menjadi responden yang dibina berkaitan dengan penulis Laporan kasus
vang berjudul *Asuban kebidanan pada ibu “AD"™ umur 30 tahun Multigravida
dari umur kehamilan 16 minggu sampai 42 hari masa nifas”.

Demikian surat ini di buat agar dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Mengetahui Buleleng, 17 September 2025
Suami Yang membuat pernyataan
( Gede Suta Widnyana ) ( Ketut Ariani Devi )
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Kartu Skor Poedji Rochjati
Perencanaan Persalimnan Aman

Terlalu muda hanul | <16 Tahun
Telalu tua hanul | 235 Talum
Terialu lasmbat hasul | kawin 24 Tahun
Terlalu Lama hamyl lag 210 Tahuo
Taialu cepat hanul lag € 2 Tahun
Terlalu banyak anak, 4 atau lebih
Terlalu tia umur > 35 Tahun

Terlalu pendek 2145 cm
Pernah gagal kehanula

Pernah melahurkan dengan

a tenkan tang/vakum
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Kementerian Kesehatan

'—'* Direktorat Jenderal
@’ ' Kemenkes Sumber Daya Manusia Kesehatan
A ) Poltekkes Denpasar Paliteknik Kesehatan Denpasar
£ tan St Ho | Selakarya

Denpasar Selatan, Bl 10224
8 miey noaay
© hnpsLlveeow polted ey donpoatae a0 i

Denpasar, 20 Januari 2026

Nomor S PRO6.0VE XXIV. 14017572026
Lampiran ‘.
Hal - Mohon ijin mengasuh pasien darl kehamilan trimester Il sampal 42 hari

masa nifas secara Continuity Of Care (COC)

Yth  : Kepala UPTD Puskesmas Buleleng 11
di - Tempat

Dalam rangka penyusunan Laporan Asuhan Kcbidanan olch mahasiswa Program
Studi Profesi Bidan Angkatan IX Poltckkes Kemenkes Denpasar Tahun Akademik
2025/2026, dengan ini kami mohon dapat kiranya diberikan izin memberikan asuhan
kebidanan kepada ibu hamil secara berkesinambungan (Continuity Of Care) kepada
mahasiswa kami atas nama sebagai berikut :

| Nama Mahasiswa dan NIM | Nama Pasien dan Umur Alamat Pasien
Luh Anik Chandra Dewi Ketut Ariani Devi Br.Dinas Dauh Margi, Desa
(P07124325083) Umur : 30 tahun Pemaron, Kec/Kab Buleleng |

Demikian permohonan kami sampaikan, atas perhatian dan kerja sama yang baik
diucapkan terima kasih.

Tembusan Kepada Yth. :

1. Direktur Poltekkes Denpasar (sebagai laporan )
2. Arsip ADAK

Ivnvran Taparme min | 1, Wins %o s A 104 Satuagin, Dwpinsr (Tag ENLTIEITY | Junvnan Kabudnass | 7 Ran S fenon Coganr Mo3 D000 215000
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Kementerian Kesehatan

Direktorat Jenderal
at Kemenkes Sumber Daya Manusia Kesehatan
b. © Poltekkes Denpasar Poiteknie Kesehatan Denpasar
£ 0l St Mot Sdabane

Cerprur felatem Bak t02003
8/ oty e
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Denpasar, 20 Januan 2026
Nomor PP OS OLF XXIV 14/0¥ 22026
Lampran -
Hal - Mohon {jin mengasuh pasien dari kekamilan trimester 11 sampai 42 hari

maxa nifas secara Continuity Of Care (COC)

Yth Xhnik Anugerah Bulcleng
di - Tempat

Dalam rangka penvusunan Laporan Asuhan Kebidanan olch mahasiswa Program
Stadi Profesi Bidan Anghatan IX Polickkes Kemenkes Denpasar Tahun Akademik
20252026, dengan ini kami mohon dapat Kiranya dibenkan izin membenkan asuhan
kehidanan kepada tbu hamil secara berkesinambungan (Conrimuzty Of Care) kepada
mahasiswa kami atas nama schagai benkut

__Nama Mahasiswa dan NIM_| Nama Pasien dan Umur Alamat Pasicn
Luh Anik Chandra Dewi | Ketut Anam Dewy Br.Dinas Dauh Margi, Desa
l (PO7124325083) Umur : 30 tahun Pemaron, Kec.' Kab Buleleng |

Demikian permohonan kam sampaikan, atas perhatan dan kerja sama yang baik
diecapkan tenima kasih.

pA/n. Direktor Poltekies K ¢s Denpasar
* 77 Ketua Jurugan K¢bidanan,

, ”l

Somoyani, SST., M.Biomed

P.19690421 1989032001

SNa%
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PEMERINTANH KABUPATEN BULELENG
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS BULELENG 11
Jin. Raya Singaraga - Seririt Desa Anturan Kode Pos : 81119
Telp (0362Y 1116 Fmail 2 poshesms_budelenstho vihoo com

SURAT PERSETUJUAN MENGASUH PASIEN COC
NOMOR : g'ltg /i?(. \1 /PUSKBLLII/2025

Yang bertanda tangan dibawah ini

Nama : dr. Luh Putu Suartini

NP : 197312192006042009

Pangkat/Gol. Ruang  : Pembina Utama Muda / Vl ¢

Jabatan : PIt. Kepala UPTD Puskesmas Buleleng 11

Pada prinsipnya kami dapat menyetujui mengasuh pasien ibu hamil di
UPTD. Puskesmas Buleleng 11 kepada:

Nama : Luh Anik Chandra Dewi

Pekerjaan : PNS

Kompetensi : Bidan

Lokasi praktik : UPTD Puskesmas Buleleng II

Jadwal : 25 Agustus 2025 sampai dengan Januari 2026

Demikian surat persetujuan ini dibuat agar dapat dipergunakan scbagaimana
mestinya.

Buleleng, 25 Agustus 2025
Kepala U skesmas Buleleng 11

dr. Luh Putu Suartini
NIP. 197312192006042009
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Maternity And Neonatal : Jurnal Kebidanan
E-ISSN :2809 -5731

https://journal.upp.ac.id/index.php/imn
Volume 13 (2) Oktober 2025

GAMBARAN KEPATUHAN TENTANG PENGISIAN LEMBAR
KONTROL MINUM TABLET TAMBAH DARAH
PADA I1BU HAMIL OLEH PENDAMPING

Ni Luh Anik Chandra Dewi ®, Ni Made Dwi Purnamayanti @, Listina Ade Widya
Ningtyas®

DProdi D4 Jurusan K ebidanan, Poltekkes K emenkes Denpasar, Indonesia
*email: abel.chacal81207@gmail.com
2)Jurusan K ebidanan, Poltekkes K emenkes Denpasar, Indonesia
email: purnamayanti.dwi80@gmail.com
3)Jurusan K ebidanan, Poltekkes Kemenkes Denpasar, Indonesia
email : ade.widya23@gmail.com

ABSTRAK

Anemia pada ibu hamil beresiko meningkatkan komplikasi kehamilan dan persainan.
Pencegahan anemia pada ibu hamil dipengaruhi oleh kepatuhan konsumsi tablet tambah darah,
yang dapat dipantau melalui lembar kontrol minum tablet tambah darah. Pendamping berperan
penting dalam pengawasan konsumsi tablet tambah darah padaibu hamil serta pengisian lembar
kontrol minum tablet tambah darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran
kepatuhan pengisian lembar kontrol minum tablet tambah darah pada ibu hamil oleh
pendamping di Puskesmas Buleleng |l pada bulan April 2025, menggunakan desain penelitian
deskriptif observasional. Dengan jumlah sampel 76 responden pengambilan sampel dilakukan
secara purposive sampling diperoleh dari data primer melalui form instrument penelitian dan
dokumentasi buku KIA, dianalisis secara deskriptif dalam bentuk tabel distribusi frekuensi dan
persentase. Hasil penelitian menunjukkan bahwa paling banyak (53,9%) pengisian lembar
kontrol minum tablet tambah darah di mulai pada usia kehamilan triwulan | dan sebagian besar
(68,4%) pendamping tidak lengkap mengisi lembar tablet tambah darah. Dapat disimpulkan
waktu mulai pengisian lembar tablet tambah darah belum sesuai program yang di harapkan dan
peran aktif pendamping dalam mengisi lembar tablet tambah darah masih perlu ditingkatkan
melalui edukasi dan pemantauan rutin oleh tenaga kesehatan.

Kata kunci: Kepatuhan tentang pengisisan lembar kontrol, tablet tambah darah, pendamping.

ABSTRACT
Anemia in pregnant women is at risk of increasing complications of pregnancy and childbirth.
Prevention of anemia in pregnant women is influenced by adherence to iron tablet consumption,
which can be monitored through Iron Tablet drinking control sheets. Companions play an
important role in monitoring the consumption of Iron Tablets in pregnant women and filling out
the Iron Tablet drinking control sheet. This study aims to determine the compliance of filling out
the Iron Tablet drinking control sheet in pregnant women by assistants at the Buleleng |1 Health
Center in April 2025. Observational descriptive research design. A sample of 76 respondents
was taken by purposive sampling obtained from primary data through research instrument
forms and MCH book documentation, descriptive analysis of frequency distribution tables and
percentages. The results showed that most (53.9%) of the filling of the control sheet for taking
Iron Tablets at TW | gestational age and most (68.4%) of the assistants did not complete filling
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the Iron Tablet sheet. The conclusion is that the start time of filling the control sheet is not in
accordance with the program and the compliance of the assistants in filling the Iron Tablet
sheet needs to be improved through education and regular monitoring by health workers and
therole of assistants

Keywords. Compliancein filling out control sheets, Blood Addition Tablets, assistants.

PENDAHULUAN

Buku Kesehatan Ibu dan Anak (Buku KIA) merupakan media edukasi bagi ibu
hamil, bersalin, nifas, bayi dan balita. Buku KIA beris informas terkait kesehatan,
catatan kondisi kesehatan ibu selama kehamilan hingga anak dilahirkan sampai anak
berusia enam tahun. Catatan kesehatan dan perkembangan yang dialami secara individu
dan berkelanjutan sangat penting dan wajib tercatat di dalam buku KIA. Pemerintah
menargetkan buku KIA dimiliki oleh setigp ibu hamil dan selanjutnya tetap
dipergunakan hingga bayi lahir dan berusia enam tahun (Afritayeni 2017).

Pemanfaatan buku KIA merupakan hal yang perlu mendapatkan perhatian.
Kepemilikan buku KIA oleh ibu hamil di wilayah kerja UPTD Puskesmas Buleleng 11
sudah 86,9 % tetapi pemanfaatan buku KIA belum sepenuhnya dipahami oleh ibu hamil
dan keluarga. Menurut Data SK1 (2023) pemanfaatan buku KIA di Indonesia sgfumlah
32,7% dan di Bai sgumlah 41,2% (Kebijakan Pembangunan, Kementerian and RI,
2023). Salah satu pemanfaatan buku KIA adalah pengawasan minum tablet tambah
darah melalui pengisian lembar kontrol minum tablet tambah darah pada ibu hamil oleh
pengawas/pendamping. Pengawas yang dimaksud adalah pendamping ibu hamil yaitu
suami atau anggota keluarga yang tinggal satu rumah dengan ibu hamil. Tugas
pengawas/pendamping adalah memantau ibu hamil minum tablet tambah darah setiap
harinya dan mengisi/mencentang lembar kontrol minum tablet tambah darah setiap kali
ibu hamil minum tablet tambah darah. Dengan adanya pengawas atau pendamping
minum tablet tambah darah pada ibu hamil diharapkan cakupan konsumsi tablet tambah
darah meningkat dan angka kejadian anemia pada ibu hamil menurun(Utami et al.
2023).

Faktor yang menyebabkan anemia antara lain: kekurangan asupan gizi dan zat besi,
pendidikan dan pengetahuan ibu hamil dan pendamping tentang pentingnya asupan zat
bes dadam kehamilan dan dukungan suami atau keluarga lain dalam mengonsumsi
tablet tambah darah ((Rohmatika, Ernawati and Apriani, 2025). Dalam penelitian Uji
coba kartu pemantauan minum tablet tambah darah (Fe) terhadap kepatuhan konsumsi
ibu hamil ditemukan hasil kepatuhan ibu hamil dalam mengisi lembar kontrol minum
tablet tambah darah sebesar 60,5%, dukungan suami pada ibu hamil dalam pengisian
lembar kontrol minum tablet tambah darah 34,2% (Partiwi 2022).

Berdasarkan studi pendahuluan pada bulan Agustus 2024 yang dilakukan di UPTD
Puskesmas Buleleng 1, didapatkan gambaran dari jumlah kunjungan ibu hamil lama
rata-rata 10 ibu hamil per hari. Dari 10 ibu hamil lama yang berkunjung di temukan 7
ibu hamil yang memiliki Buku KIA mengisi lembar pengawasan kontrol minum tablet
tambah darah tetapi belum lengkap. Ini dikarenakan suami / keluarga yang
mendampingi beranggapan bahwa buku KIA hanya di is oleh tenaga kesehatan sgja.
Pengisian Lembar kontrol tablet tambah darah di informasikan oleh petugas kesehatan
kepada pengawas/pendamping ibu hamil pada saat pertama kali ibu hamil di berikan
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buku KIA serta sudah di sosialisasikan pada kegiatan posyandu ibu hamil di wilayah
kerja UPTD Puskesmas Buleleng I1.Diharapkan lembar kontrol minun tablet tambah
darah diis oleh pengawas/pendamping ibu hamil dengan tujuan ibu hamil terpantau
konsumsi tablet tambah darah minimal 90 tablet selama kehamilan, selain itu pengisian
lembar kontrol tablet tambah darah ini juga menunjukkan dukungan suami / keluarga
pada kesehatan ibu selama kehamilannya.(Kemenkes RI, 2024). Karena dampak bila
lembar kontrol tablet tambah darah tidak di isi sesual ketentuan, maka ibu hamil tidak
dapat di pantau taat tidaknya mengonsumsi tablet tambah darah. Berdasarkan latar
belakang tersebut sehingga penulis tertarik untuk meneliti tentang pemanfaatan buku
Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) terhadap Kepatuhan tentang Pengisian Lembar kontrol
minum tablet tambah darah padaibu hamil di UPTD Puskesmas Buleleng I1.

METODE

Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah deskriptif
observasional. Penelitian telah dilakukan di UPTD Puskesmas Buleleng I1. Penelitian
ini dilakukan pada bulan April 2025 dan telah mendapatkan ethical clearance. Jumlah
sampel pada penelitian ini yaitu 76 responden yang sesuai dengan kriteria inklusi dan
eksklusi. Teknik sampling yang digunakan yaitu purposive sampling. Instrumen
penelitian adalah alat-alat yang digunakan untuk pengumpulan data, yang dapat berupa
kuisioner, formulir observasi, formulir formulir lain yang berkaitan dengan pencatatan
data dan sebagainya. Instrumen pada penelitian ini meliputi lembar kontrol minum
tablet tambah darah yang terdapat pada buku KIA. Analisa data dibagi menjadi dua
tahap yaitu analisa univariat pada lembar kontrol minum tablet tambah darah yang
terdapat pada buku KI1A.Shapiro-Wilk. Analisis bivariat dalam penelitian ini adalah Uji
Wilcoxon.

HASIL
Tabel 1. Karakteristik Responden
Karakteristik n %

Usa

>18 - <35 Tahun 53 69,7

>35 Tahun 23 30,3
Total 76 100
Pendidikan

Pendidikan Dasar 12 158

Pendidikan Menengah 59 77,6

Perguruan tinggi 5 6,6

Tota 76 100

Pekerjaan

Bekerja 72 94.7

Tidak Bekerja 4 9,3

Total 76 100

Hubungan pengawas dengan ibu hamil
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Suami
Anggota keluarga lainnya 73 96,1
3 39
Total 76 100

Tabel 1 terlihat bahwa 76 responden ditemukan kategori usia responden lebih
banyak usia dewasa muda (69,7%), dengan tingkat pendidikan sebagian besar (77,6%)
pendidikan menengah, dan pendamping sebagian besar bekerja (94,7%) serta dilihat
dari karakteristik hubungan pendamping dengan ibu hamil sebagian besar suami
(96,1%) dan hanya sedikit (3,9%) pendamping adalah anak/anggota keluarga lainnya.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi waktu mulai pengisian lembar kontrol minum
tablet tambah darah pada ibu hamil

Waktu mulai pengisian lembar kontrol minum tabl et tambah darah

Usia Kehamilan n %
Trimester | 41 53.9
Trimester 11 29 382

Trimester 1 6 7.9
Tota 76 100.0

Tabel 2 menunjukkan bahwa waktu mulai pengisian lembar kontrol minum tablet
tambah darah padaibu hamil Iebih banyak (53,9%) pada usia kandungan triwulan | akan
tetapi ada juga (7,9%) mulai pada usia kandungan triwulan I11.

Tabel 3. Distribusi Frekuensi pengisian lembar kontrol minum tablet tambah darah
Pengisian Lembar kontrol minum

tabl et tambah darah n %
Lengkap 24 316
Tidak Lengkap 52 68.4
Tota 76 100.0

Tabel 3 menunjukan bahwa sebagian besar (68,4%) pendamping tidak lengkap
mengisi lembar kontrol minum tablet tambah darah.

Tabe 4. Crosstabulation karakteristik responden dengan pengisian lembar kontrol tablet tambah

darah
Karakteristik Kepatuhan pengisian Total
lengkap % Tidak % f %
lengkap
1. Umur
>18 - <35 Tahun 21 27,6 32 421 53 69,7
> 35 Tahun 3 39 20 26,3 23 30,3
Tota 24 31,6 52 68,4 76 100
2. Pendidikan
Pendidikan dasar 5 6,5 7 9,2 12 15,8
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Pendidikan menengah 17 224 42 55,3 59 77,6
Perguruan Tinggi
2 2,6 3 39 5 6,6
Tota 24 31,6 52 68,4 76 100,0
3. Pekerjaan
Bekerja 24 31,6 48 63,2 72 94,7
Tidak bekerja 0 0 4 53 4 53
Tota 24 31,6 52 68,4 76 100,0

4. Hubungan pengawas
dengan ibu hamil

Suami

Anggotakeluarga 23 30.3 50 65,8 73 96,1

lainnya 1 13 2 2,6 3 39
Tota 24 31,6 52 68,4 76 100,0

Tabel 4 menunjukkan bahwa dari 53 pendamping usia 18-35 tahun 32 orang
(42,1%) tidak lengkap mengisi lembar kontrol minum tablet tambah darah sedangkan
usia >35 tahun hanya 20 orang (13,0%). Dilihat dari tingkat pendidikan dari 52
responden yang tidak lengkap mengisi lembar tablet tambah darah 42(55,3%) tingkat
pendidikan menengah.Sementara dari pekerjaan pendamping yang bekerja lebih banyak
mengisi lembar kontrol minum tablet tambah darah secaratidak lengkap, yaitu sebanyak
48 orang (63,2%), dibandingkan yang bekerja hanya 4 orang (5,3%). Dari data
hubungan pendamping dengan ibu hamil dataibu hamil didampingi suami lebih banyak
mengisi lembar kontrol minum tablet tambah darah secara lengkap, yaitu sebanyak 23
orang (30,3%), dibandingkan dengan yang pendamping yang anggota keluarga lainnya
hanya 1 orang (33,3%).

Tabel 5. Crosstabulation waktu mulai pengisian lembar kontrol minum tablet
tambah darah dengan kepatuhan pengisian lembar kontrol tablet

tambah darah
Usia Kehamilan Kepatuhan pengisian Totd
lengkap % Tidak % f %
lengkap
Trimester | 14 184 27 355 41 539
Trimester I 9 11,8 20 26,3 29 79
Trimester 111 1 13 5 6,6 6 79
Tota 24 31,6 52 68,4 76 100,0

Tabel 5 menunjukkan bahwa ibu hamil yang mulai mendapat pendampingan
minum tablet tambah darah pada trimester pertama memiliki tingkat pengisian lembar
kontrol secara lengkap sebanyak 14 orang (18,4%). Pada kelompok yang mulai
pendampingan trimester |1 sebanyak 9 orang (11,8%) mengis lembar kontrol dengan
lengkap. Sementara itu, pada kelompok yang mulai pendampingan trimester 111 hanya 1
orang (16,7%) yang mengisi lengkap. Dan waktu mula pendampingan pada usia
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kehamilan di trimester | lebih banyak 27 orang(35,5%) tidak lengkap mengisi lembar
kontrol tablet tambah tambah darah dibandingkan pada usia trimester 1l 20
orang(26,3%) dan trimester 111 5 orang(6,6%).

PEMBAHASAN

Pedoman resmi Kementerian Kesehatan RI, Pedoman Pemberian Tablet
Tambah Darah tambah tambah darah Bagi lbu Hamil, 2024., dijelaskan bahwa
pemberian tambah tambah darah tidak dibatasi oleh trimester atau triwulan tertentu,
melainkan dimulai sgjak ibu diketahui hamil dan dilanjutkan selama masa kehamilan.
Hal ini bertujuan untuk mencegah dan menanggulangi anemia pada ibu hamil, yang
dapat berdampak negatif pada kesehatan ibu dan janin. Karena anemia pada ibu hamil
bisa terjadi sejak awal kehamilan, kehamilan meningkatkan kebutuhan zat besi karena
volume darah meningkat hingga 50% dan banyak ibu hamil mengalami anemia tanpa
disadari yang bisa berlanjut dan memburuk di triwulan selanjutnya jika tidak ditangani
sedini mungkin. Pemberian tablet tambah darah efektif di berikan ssat kadar
haemoglobin belum rendah yang berfungs untuk: mencegah komplikasi kehamilan,
meningkatkan pertumbuhan janin, menurunkan risiko kematian ibu dan bayi.

Dari hasil penelitian ini di dapatkan, dari 76 responden lebih banyak (53,9%)
waktu mulai pengisian lembar minum tambah tambah darah pada usia kehamilan TW 1,
akan tetapi ada juga (7,9%) waktu mulai pengisian lembar minum tambah tambah darah
pada usia kehamilan TW 1Il. Ada beberapa ha yang menyebabkan waktu mulai
pengisian lembar kontrol tambah tambah darah mulai di usia kehamilan TW Ill antara
lain: ibu hamil belum memiliki buku KIA, ibu hamil tidak pernah memeriksakan
kehamilannya di Puskesmas. Ibu hamil yang tidak pernah memeriksakan kehamilannya
atau tidak terdaftar di Puskesmas / posyandu sebagian besar tidak/belum memiliki buku
KIA karena distribusi buku KIA adalah ke Puskesmas, sehingga ibu hamil. Menurut
Andriani (2023) anemia pada kehamilan di pengaruhi oleh beberapa faktor, salah
satunya adalah pola konsumsi tambah tambah darah. Pada TW | biasanya terjadi
pengenceran darah dan potensial terjadi anemia apabila pola konsumsi tambah tambah
darah tidak sesuai. Diharapkan ibu hamil mengonsumsi tambah tambah darah mulai usia
kehamilan TW |, minima 90 tablet selama kehamilan. Sesuai dengan Rekomendasi
Kemenkes RI dan WHO “Pemberian satu tablet tambah darah + asam folat per hari
selama masa kehamilan, dimula sgjak kunjungan antenatal pertama.

Pengisian lembar kontrol minum tambah tambah darah bertujuan untuk
meningkatkan kepatuhan ibu hamil dalam mengonsumsi tambah tambah darah secara
rutin, memudahkan petugas kesehatan dalam memantau dan mengevaluasi konsumsi
tambah tambah darah oleh ibu hamil, memberikan kesempatan bagi keluarga untuk
berperan aktif dalam mendukung kesehatan ibu hamil. Menurut Ningtyias, Quraini, and
Rohmawati (2020) perilaku terbentuk dalam diri seseorang dari dua faktor utama yaitu
faktor dari dalam diri (internal) dan faktor dari luar (eksternal). Faktor internal seperti
pengetahuan, sikap, kepercayaan dan nilai, motivasi. Sedangkan faktor eksternal atau
stimulus adalah lingkungan, sosia budaya, kepercayaan, ekonomi dan fasilitas
kesehatan. Perilaku kesehatan yang dapat diamati maupun tidak dapat diamati berkaitan
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dengan pengawasan kontrol minum tambah tambah darah pada ibu hamil. Perilaku
kesehatan dalam pengawasan kontrol minum tambah tambah darah pada ibu hamil
berkaitan dengan: Theory of Reasoned Action (Teori Prilaku/Aks Beralasan) niat untuk
melakukan prilaku, yang dikendalikan oleh individu itu sendiri dan tidak sepenuhnya
dibawah kendali individu tersebut (Krisdai et a. 2023). Menjelaskan prilaku yang
berpusat pada sikap dan keyakinan individu berevolusi dari tindakan beralasan =
mengemukan niat untuk bertindak sebagai yang terbaik predictor prilaku. Niat itu
sendiri merupakan hasil dari gabungan sikap menuju suatu prilaku.Y aitu evaluasi positif
atau negative dari prilaku dan prilaku hasil yang diharapkan serta norma subyektif
(Erica Dwi Dithasari, Novera Herdiani, and Novera Herdiani 2024). Dari hasil
penelitian ini didapatkan hasil dari 76 responden 31,6 % lengkap mengisi lembar
kontrol minum tambah tambah darah, 68,4 % tidak lengkap mengisi lembar kontrol
minum tambah tambah darah Sementara menurut penelitian Muchtar and Anggraeni
(2021) tentang Edukasi penggunaan form tambah tambah darah pada buku KIA
menunjukkan hasil bahwa semua ibu hamil yang memiliki buku KIA namun belum
semua mengis form tambah tambah darah, rata-rata nilai pre-test adalah 78,78 dengan
standar deviasi 13,6, sedangkan nilai post-test meningkat menjadi 86,86 dengan standar
deviasi 15,81 sgaan dengan penelitian Atika Suri et al (2022) tentang uji coba kartu
pemantauan minum tambah tambah darah terhadap kepatuhan konsumsi ibu hamil, hasil
menunjukkan bahwa penggunaan kartu pemantauan efektif dalam meningkatkan
kepatuhan ibu hamil terhadap konsumsi tambah tambah darah. Penelitian ini masih
terdapat keterbatasan dari hasi yang di peroleh menunjukkan pendamping belum patuh
daam mengis lembar kontrol minum tablet tambah darah.Banyak faktor yang
mempengaruhi kepatuhan diantaranya niat,asumsi dan tindakan. Tapi dalam penelitian
ini faktor-faktor tersebut tidak diteliti.

SIMPULAN

Berdasarkan uraian hasil penelitian dan pembahasan diatas, maka dapat
disimpulkan bahwa paling banyak waktu mulai pengisian lembar kontrol minum tambah
tambah darah pada ibu hamil di UPTD Puskesmas Buleleng |1 pada tahun 2025 pada
umur kehamilan triwulan | tapi ada juga sebagian kecil pada umur kehamilan triwulan
I1l. Sebagian besar pengisian lembar kontrol minum tambah tambah darah pada ibu
hamil di UPTD Puskesmas Buleleng Il pada tahun 2025 tidak lengkap mengisi lembar
kontrol minum tambah tambah darah
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