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ABSTRAK

Anemia merupakan salah satu masalah dalam kehamilan yang harus
segera diatasi karena dampak dari anemia sangat serius terhadap pertumbuhan
janin.studi pendahuluan di Puskesmas Bangkalan sejak bulan Januari — September
2025 terdapat 1201 ibu hamil yang melakukan pemeriksaan dan didapatkan hasil
95 ibu hamil anemia (12,6%). Tujuan penelitian ini untuk menganalisis apakah ada
hubungan status gizi dan sosial ekonomi dandengan kejadian anemia pada ibu
hamil.

Penelitian menggunakan analitik dengan pendekatan cross sectional.
Variabel independent status gizi dan sosial ekonomi dan variabel dependen anemia.
Populasi sejumlah 40 ibu hamil dengan sempel 39 ibu hamil. Teknik purposive
sampling pengumpulan data menggunakan kusioner dengan uji statistic spearman
rank.

Hasil penelitian menunjukan sebagian besar ibu hamil hampir seluruhnya
ststus gizi normal sebanyak 31 ibu hamil (79.5%). Separuhnya sosial ekonomi ibu
hamil pendapatan sedang sebanyak 20 orang (51.3%). Lebih dari separuh responden
mengalami anemia ringan sebanyak 31 ibu hamil (79.5%). Berdasarkan hasil uji
statistik menggunakan spearman rank didapatkan hasil p value (0,000) < o (0.05)
sehingga hal tersebut menunjukkan bahwa ada hubungan antara status gizi dengan
kejadian anemia. Berdasarkan uji statistik menggunakan spearman rank test
didapatkan hasil p value (0,000) < a (0.05). Hal tersebut menunjukkan bahwa ada
hubungan antara sosial ekonomi dengan kejadian anemia

Status gizi dan sosial ekonomi berperan penting terhadap kejadian anemia
pada ibu hamil, sehingga intervensi berbasis perbaikan gizi dan peningkatan
pendapatan sosial ekonomi diperlukan untuk menurunkan prevalensi anemia.

Kata kunci: status gizi, sosial ekonomi, anemia, kehamilan
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THE RELATIONSHIP OF NUTRITIONAL STATUS AND SOCIECONOMIC
STATUS WITH THE INCIDENCE OF ANEMIA IN PREGNANT WOMEN
IN BANGKALAN HEALTH CENTER

Anita Rahayu 1,Zakiyyatus zainiyah?

Universitas Noor Huda Mustofa
*email: Anitakettang@gmail.com

ABSTRACT

Anemia is one of the health problems during pregnancy that must be addressed
promptly due to its serious impact on fetal growth and development. a preliminary
study conducted at Bangkalan Health Center from January to September 2025,
there were 1,201 pregnant women who underwent antenatal Care,and 95 of them
(12.6%) were found to have anemia. This study aims analyze the relationship
between nutritional status and socioeconomic status and the incidence of anemia
in pregnant women.

This study used an analytical design with a cross-sectional approach. The
independent variables were nutritional status and socioeconomic status, while the
dependent variable was anemia. The population consisted of 39 pregnant women,
with a sample of 39 respondents selected using purposive sampling. Data were
collected using questionnaires and analyzed using the Spearman rank statistical
test.

The results showed that most pregnant women had normal nutritional status,
with 31 respondents (79.5%). Half of the respondents had a moderate
socioeconomic status, with 20 individuals (51.3%). More than half of the
respondents experienced mild anemia, accounting for 31 pregnant women (79.5%).
Based on the Spearman rank test, the p-value (0.000) was less than a (0.05),
indicating a significant relationship between nutritional status and the incidence of
anemia. Similarly, the Spearman rank test also showed a p-value (0.000) < a (0.05),
indicating a significant relationship between socioeconomic status and the
incidence of anemia.

Nutritional and socioeconomic status play a significant role in the incidence
of anemia among pregnant women; therefore, interventions focused on improving
nutrition and increasing socioeconomic status are necessary to reduce the
prevalence of anemia.

Keywords: Nutritional status, Socioeconomic, Anemia, Pregnanc
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LATAR BELAKANG

Masa kehamilan merupakan
salah satu masa penting dalam
kehidupannya. Pada masa kehamilan,
ibu harus mempersiapkan diri untuk
menyambut kelahiran bayinya. lbu
yang sehat dapat melahirkan bayi
yang sehat dan sempurna secara
jasmaniah dengan berat badan yang
cukup. Ibu hamil dengan kekurangan
gizi dapat meningkatkan
kemungkinan terjadinya anemia (L. P.
Sari et al., 2025).

Ibu hamil memiliki risiko
tinggi mengalami anemia disebabkan
oleh pola makan yang kurang
bervariasi dan tidak bergizi seimbang,
kehamilan yang terlalu sering dalam
waktu singkat, rendahnya konsumsi
makanan yang mengandung zat besi,
adanya KEK serta infeksi yang
mengakibatkan hilangnya zat besi.
Selain itu, status ekonomi juga
merupakan salah satu faktor yang
memengaruhi
(Miranisa et al., 2024)

Menurut WHO 2022, Kadar
hemoglobin (Hb) normal ibu hamil

terjadinya  anemia

menurut WHO berdasarkan trimester
kehamilan adalah pada trimester |
yaitu 11,6-13,9 g/dL, trimester Il
yaitu 9,7-14,8 g/dL dan trimester I1I

yaitu 9,5-15,0g/dL. WHO
menyatakan  bahwa ibu  hamil
mengalami anemia ringan jika kadar
Hb-nya berada di antara 8-11g/dL dan
anemia berat jika kadar Hb-nya
kurang dari 8 g/dL. Untuk menjaga
kadar Hb tetap normal, ibu hamil
dapat mengonsumsi makanan yang
mengandung banyak zat besi, seperti
sayuran, hijau, kacang daging(lkkeu
Nuraeni et al.,2024)

Data WHO (2021), di
dapatkan data sekitar 45% dari
seluruh kehamilan mengalami anemia
dan potensi tertinggi terjadi di TM 111
dibandingkan dengan TM | & Il
kehamilan (Hastuty et al., 2025).
Berdasarkan data hasil  Survey
kesehatan Indonesia (SKI) Tahun
2023, diketahui bahwa prevalensi ibu
hamil dengan anemia sebesar 27,7%,
sedangkan di Jawa Timur untuk
angka  kejadian  anemia total
keseluruhan sebesar 588.048 ibu
hamil, sebanyak 62.225 atau sekitar
10,58% ibu hamil mengalami anemia
(N. I. Arif et al., 2025)

Berdasarkan  hasil  studi
pendahuluan yang di lakukan di
puskesmas bangkalan pada bulan
januari-september 2025  terdapat

jumlah ibu hamil 1201 dan jumlah ibu



hamil dengan anemia 95 (12,6) dari
data mengetahui bahwa informasi di
dapatkan ibu hamil mengalami
anemia di puskesmas bangkalan.

Faktor yang dapat
mempengaruhi anemia pada ibu hamil
dibagi menjadi dua vyaitu faktor
langsung dan faktor tidak langsung.
Faktor langsung dapat berasal dari
kepatuhan dalam mengonsumsi zat
besi, adanya infeksi serta terjadinya
perdarahan. Sedangkan faktor tidak
langsung dipengaruhi oleh status
antenatal care (ANC), sikap, jumlah
kehamilan, jangka antar kehamilan,
usia, pola makan, pengetahuan,
pendidikan, budaya, kondisi sosial
ekonomi dan status gizi ibu hamil
(Hastuty et al., 2025).

Salah satu upaya penting
dalam pencegahan dan
penanggulangan anemia pada ibu
hamil yaitu pemberian tablet tambah
darah karena dapat mencegah dan
menanggulangi anemia  akibat
kekurangan zat besi Tablet tambah
darah diberikan setiap hari selama
masa kehamilannya minimal 90
tablet. Selain itu, upaya lainnya
dengan  melalukan  peningkatan
cakupan dan peningkatan konsumsi

melalui pemberdayaan masyarakat

dan proaktif dari petugas dalam
menjangkau sasaran ibu hamil agar
sedini mungkin ibu hamil
mendapatkan pelayanan ANC atau
memeriksakan kehamilannya kepada
tenaga kesehatan (Hasanah et al.,
2024).

METODE PENELITIAN

Desain penelitian menggunakan
metode analitik dengan cross
sectional. Populasi dalam penelitian
ini adalah 40 ibu hamil trimester Il
dan Il dengan jumlah sampel
penelitian sebanyak 39 responden di
Puskesmas Bangkan pada bulan
Februari. Teknik pengambilan sapel
menggunakan  Teknik  Purposive
sampling.  Variabel independent
penelitian ini adalah status gizi dan
sosial ekonomi dan variable dependen
penelitian ini adalah anemia ibu
hamil. Pengumpulan data
menggunakan
Indeks Massa Tubuh (IMT) dan
pendapatan. Berdasarkan hasil uji
statistik

rank didapatkan hasil p value (0,000)

kuesioner  tentang

menggunakan spearman

< o (0.05) sehingga hal tersebut
menunjukkan bahwa ada hubungan
antara status gizi dengan kejadian

anemia. Berdasarkan uji statistik



menggunakan spearman rank test
didapatkan hasil p value (0,000) < a
(0.05). Penelitian sudah dilakukan
laik etik oleh KEPK Universitas Noor
Huda Mustofa, No2957/KEPK/UNIV-
NHM/EC/X11/2025.

HASIL PENELITIAN
Data Umum
Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi ibu

hamil berdasarkan usia

Usia Frekuensi Persentase
(%)
<20 tahun 0 0
20-35 39 100
tahun
>35 tahun 0 0
Total 39 100

Sumber: Data Primer April 2026
Berdasarkan tabel 4.1di atas dapat di
ketehaui bahwa usia ibu hamil di
puskesmas bangkalan seluruhnya
responden 20-35

produktif ) 39 orang (100%)

berusia (usia

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi ibu

hamil berdasarkan trimester

23 orang (59%)

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi ibu

hamil berdasarkan Pendidikan

Pendidikan Frekuensi Persentase
(%)
SMA 37 94,9
Sarjana 2 5,1
Total 39 100
Sumber: Data Primer
Berdasarkan  tabel 4.3 diatas

menjelaskan di puskemas Bangkalan
bahwa di ketahui hampir seluruhnya
Pendidikan SMA
Sebanyak 37 (94,9%).

responden

Data Khusus

Tabel 4.5 ditribusi

hamil berdasarkan status gizi

frekuensi ibu

Trimester Frekuesi Persentase
(%)

Trimester [ 0 0

Trimester 11 16 41

Trimester 111 23 59

Total 39 100
Sumber: Data Primer

Berdasarkan  tabel 4.2 diatas

menjelaskan bahwa ibu hamil di

puskesmas Bangkalan lebih

setengahnya responden trimester 11l

Status Frekuensi Persentase
Gizi (%)
{eKurang berat 0 0
badan
Normal 31 79,5
{elebihan berat 8 20,5
Badan
Total 39 100
Sumber: Data Primer
Berdasarkan tabel 4.5 di atas

menjelaskan bahwa ibu hamil di
Puskesmas Bangkalan bahwa hampir
Seluruhnya responden status gizi

Normal 31 orang (79,5%).



Tabel 4.6 Distribusi Frekuensi ibu
Anemia
Ringan Sedang Total
Status Gizi
N % N % N %
Berat badan 0 0 0 0 0 0
kurang
Normal 26 839 5 161 31 100
Kelebihan berat 5 625 3 375 8 100
badan
Total 31 795 8 205 39 100

Statistic test Spearman rank p value 0.000 < a 0,05

hamil trimester 11l  berdasarkan
ekonomi
Pendapatan Frekuensi Persentase
(%)

Pendapatan 16 41
Rendah
Pendapatan 20 51,3

Sedang
Pendapatan 3 7,7
Tinggi

Total 39 100
Sumber: Data Primer
Berdasarkan  tabel 4.6 diatas

menjelaskan bahwa ibu hamil di

puskesmas

separuh

Bangkalan

responden

hampir

pendapatan

sedang sebanyak 20 orang (51,3%).

puskesmas Bangkalan hampir lebih

dari  separuhnya responden
mengalami anemia ringan sedang

sebanyak 31 orang (79,5%)

Tabel 4.8 tabulasi silang hubungan

status gizi dengan anemia

4.8
menjelaskan bahwa ibu hamil di

Berdasarkan  tabel diatas

puskesmas Bangkalan dengan status

gizi  normal hampir mengalami

anemia ringan sebanyak 26 orang (

83,9%) dan status gizi dengan
kelebihan berat badan lebih dari
separuhnya  mengalami  anemia

ringan sebanyak 5 orang (62,5%)

Tabel 4.9 tabulasisilang hubungan

sosial ekonomi dengan anemia

Anemia

Sosial Ringan Sedang Total
Ekonomi

N % N % N %
Golongan 13 813 3 188 16 100
Pendapatan
rendah
Golongan 15 75 5 25 20 100
Pendapatan
sedang
Golongan 3 100 O 0 3 100
Pendapatan
tinggi
Total 31 795 8 205 39 100

Statistic test Spearman rank p value 0.000 ,< a 0,05

Tabel 4.7 Distribusi Frekuensi ibu
hamil berdasarkan anemia
Anemia Frekuensi Persentase
(%)
Ringan 31 79,5
Sedang 8 20,5
Berat 0 0
Total 39 100
Sumber : data primer
Berdasarkan  tabel 4.7 diatas

menjelaskan bahwa ibu hamil di

Berdasarkan hasil penelitian
pada tabel 4.8 respondent dengan

golongan pendapatan rendah hampir



seluruhnya  mengalami  anemia
ringan sebanyak 13 orang (81.3%),
respondent  dengan  golongan
pendapatan sedang sebagian besar
mengalami anemia ringan sebanyak
15 orang (75%), dan respondent
dengan golongan pendapatan tinggi
seluruhnya  mengalami  anemia

ringan sebanyak 3 orang (100%

PEMBAHASAN
Hubungan Status Gizi Dengan

Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil
Di Puskesmas Bangkalan
Berdasarkan hasil  penelitian
didapatkan hasil ada hubungan status
gizi dengan kejadian anemia pada ibu
hamil di Puskesmas Bangkalan.
Status gizi ibu hamil merupakan salah
satu faktor yang dapat mempengaruhi
kejadian anemia selama kehamilan.
Ibu hamil dengan status gizi kurang
cenderung memiliki asupan zat gizi

yang tidak mencukupi, terutama zat

besi yang dibutuhkan dalam proses
pembentukan hemoglobin.
Kekurangan ~ zat  besi  dapat
menyebabkan  penurunan  kadar
hemoglobin dalam darah sehingga
meningkatkan  risiko  terjadinya
anemia pada ibu hamil (Afriyani et
al., 2025).
Selama  kehamilan terjadi
peningkatan volume darah maternal
untuk memenuhi kebutuhan
metabolik ibu dan janin serta
menunjang pembentukan dan perfusi
plasenta. Peningkatan volume darah
tersebut terutama disebabkan oleh
peningkatan volume plasma yang
dimulai sejak trimester pertama dan
meningkat paling cepat pada trimester
kedua. Pada trimester kedua, volume
plasma dapat meningkat sekitar 18—
29% dibandingkan sebelum hamil dan
terus meningkat hingga mencapai
sekitar ~ 40-50%  pada  akhir

kehamilan.  Peningkatan  volume



plasma yang lebih besar dibandingkan
peningkatan massa eritrosit
menyebabkan terjadinya Anemia.
Apabila status gizi ibu tidak
mencukupi maka kebutuhan zat besi
tersebut tidak dapat terpenuhi secara
optimal  sehingga  meningkatkan
risiko terjadinya anemia pada ibu
hamil (Pranata & Amalia, 2024).

Selain itu, status gizi yang
baik sangat berperan dalam menjaga
kadar hemoglobin dalam darah.
Kekurangan asupan zat gizi seperti
zat besi, asam folat, dan vitamin B12
dapat  menyebabkan  gangguan
pembentukan sel darah merah
sehingga meningkatkan risiko anemia
pada ibu hamil (Fitri, Kusumajaya &
Megawati, 2025). Hal ini sejalan
dengan penelitian Hastuti et al (2025)
Hubungan Sosial Ekonomi Dengan
Kejadian Anemia Pada Ibu Hamil
Di Puskesmas Bangkalan

Berdasarkan hasil penelitian

didapatkan hasil ada hubungan sosial
ekonomi dengan kejadian anemia
pada ibu hamil di Puskesmas
Bangkalan.

Ibu hamil dengan kondisi
sosial ekonomi  yang rendah
cenderung memiliki  keterbatasan
dalam memperoleh makanan yang
bergizi, khususnya makanan yang
mengandung  zat  besi  yang
dibutuhkan  dalam  pembentukan
hemoglobin. Kekurangan asupan zat
besi dapat menyebabkan penurunan
kadar hemoglobin dalam darah
sehingga  meningkatkan risiko
terjadinya anemia pada ibu hamil
(Afriyani et al., 2025).

Ekonomi yang lebih baik
umumnya memiliki akses yang lebih
luas terhadap informasi kesehatan dan
pelayanan kesehatan sehingga dapat
melakukan upaya pencegahan anemia

dengan lebih baik (Pranata & Amalia,

2024). Penelitian lain  juga



menyebutkan bahwa status sosial
ekonomi berhubungan dengan pola
konsumsi makanan, kualitas gizi,
serta akses terhadap pelayanan
antenatal care. Kondisi tersebut dapat
mempengaruhi status kesehatan ibu
hamil dan berkontribusi terhadap
kejadian anemia selama kehamilan
(Fitri, Kusumajaya & Megawati,
2025)

Selain itu, kondisi sosial
ekonomi juga dapat mempengaruhi
akses ibu terhadap pelayanan
kesehatan, informasi mengenai gizi,
serta kepatuhan dalam mengonsumsi
tablet tambah darah yang diberikan
olen tenaga kesehatan. Apabila
kebutuhan nutrisi dan zat besi tidak
terpenuhi dengan baik, maka kadar
hemoglobin dalam darah dapat
menurun  sehingga meningkatkan
risiko terjadinya anemia pada ibu
hamil. Oleh karena itu, faktor sosial

ekonomi dapat menjadi salah satu

faktor yang berperan dalam terjadinya

anemia selama masa kehamilan.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Dalam  penelitian  yang telah
dilakukan, maka didapatkan
kesimpulan sebagai berikut

1. Ada hubungan antara status gizi
dengan kejadian anemia pada ibu
hamil di Puskesmas Bangkalan

2. Ada hubungan antara sosial
ekonomi dengan kejadian anemia
pada ibu hamil di Puskesmas

Bangkalan

Saran
1. Bagi ibu hamil
Ibu hamil diharapkan dapat
lebih memperhatikan asupan gizi
terutama makanan yang
mengandung zat besi serta rutin
mengonsumsi tablet tambah darah
sesuai anjuran tenaga kesehatan
untuk mencegah terjadinya anemia

selama kehamilan



2. Tenaga kesehatan

Tenaga kesehatan
diharapkan dapat meningkatkan
edukasi dan penyuluhan kepada
ibu hamil mengenai pentingnya
pemenuhan gizi selama
kehamilan, khususnya asupan zat
besi serta pentingnya kepatuhan
dalam  mengonsumsi  tablet
tambah darah

3. Bagi fasilitas kesehatan

Fasilitas pelayanan
kesehatan  diharapkan  dapat
meningkatkan program promosi
kesehatan dan pemantauan

terhadap ibu hamil melalui
pemeriksaan antenatal care secara
rutin  guna mendeteksi serta
mencegah terjadinya anemia pada
ibu hamil.

4. Bagi masyarakat

diharapkan dapat

memberikan informasi mengenai

penyebab terjadinya anemia
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