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PERSEMBAHAN

Ya allah
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manusia yang senantiasa berfikir, berilmu , beriman dan bersabar dalam menjalani
kehidupan ini . Semoga keberhasilan ini menjadi satu langkah awal bagiku untuk
meraih cita-cita besarku .

Karya Tulis ini kupersembahkan kepada :
Teristimewa
Ayah dan Ibu Tercinta

Untuk ayah dan ibu tercinta sebagai tanda bakti, hormat dan rasa
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BAB 1

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kelompok yang rentan akan kekurangan gizi yaitu salah satunya
adalah ibu hamil. Hal tersebut terjadi karena kebutuhan meningkat yang
kurang pada ibu hamil serta gangguan perkembangan janin (Zulkifli, 2011).
Masa kehamilan terdapat zat besi yang dipakai untuk pertumbuhan janin,
ekspansi eritrosit, plasenta serta sebagai kebutuhan basal tubuh. Zat besi yang
dibutuhkan bisa didapatkan dari makanan serta tablet zat besi. Tubuh ibu
hamil mempunyai kadar besi yang mengalami kekurangan akan terjadi
sebuah kondisi yang disebut anemia. Sintesa hemoglobin membutuhkan zat

besi dalam hemopoiesis (pembentukan darah) (Besuni et al., 2013) .

Status gizi ibu hamil selama mengandung berpengaruh dari
kekurangan gizi sebelum masa kehamilan. Hal tersebut menyebabkan
kebutuhan gizi ibu hamil kekurangan energi kronis (KEK) lebih tinggi
dibanding ibu yang tidak kekurangan energi kronis (KEK) sebab untuk
melengkapi kebutuhan ibu serta janinnya (Setyawati & Syauqy, 2014) .
Penyebab anemia adalah kurangnya zat besi guna pembentukan darah
misalnya asam folat, zat besi, serta vitamin B12. Namun yang kerap terjadi

yaitu anemia dikarenakan kurangnya zat besi (Amallia et al., 2017).

World Health Organization (WHO) mencatat proporsi ibu hamil yang

menderita defisiensi besi sebesar 35 hingga 75% makin tinggi bersamaan



dengan bertambanya usia kehamilan serta diperkirakan 30-40% pemicu
anemia dikarenakan kekurangan zat besi (Paendong et al., 2016). Adanya
hubungan yang kuat mengenai anemia pada masa kehamilan denganabortus,
kematian janin, bayi lahir dengan berat rendah, cacat bawaan, kurangnya
persediaan zat besi pada anak ataupun anak lahir pada kondisi anemia gizi

(Zulkifli, 2011).

Masalah kesehatan masyarakat dengan kasus tertinggi di dunia yang
utama bagi golongan wanita usia reproduksi (WUS) yaitu anemia. WHO
menyatakan bahwa secara global proporsi anemia sebesar 41,8% pada ibu
hamil. Pemicu terjadinya anemia pada kehamilan ialah umur ibu dan paritas
(Mariana et al., 2018). Tingginya proporsi anemia pada ibu hamil dapat
menyebabkan meningkatnya nilai kematian ibu. Angka kematian ibu tertinggi
pada tahun 2015 di provinsi Jawa Tengah, dengan jumlah sebanyak 52 kasus
di Kabupaten Brebes, 35 kasus di Kota Semarang, dan 33 kasus di Kabupaten

Tegal (Lestari & Prameswari, 2017).

Penelitian Eko,dkk (2012) menyatakan bahwa hasil rerata (63%) ibu
hamil trisemester 111 menderita anemia. Ibu hamil trisemester 111 rerata (65%)
memiliki pola makan yang tidak sehat . Tubuh akan merasakan perubahan
yang nyata pada masa kehamilan dengan meningaktnya jumlah darah dalam
tubuh sebanyak 20 hingga 30%. Kebutuhan ketersediaan zat besi serta
vitamin memerlukan peningkatan guna membentuk hemoglobin (Hb). Pada

masa kehamilan tubuh ibu akan membentuk darah lebih banyak guna berbagi



dengan bayinya. Tubuh membutuhkan darah sampai 30 % lebih banyak

dibandingkan sebelum hamil (Noversiti, 2012) .

Berdasarkan latar belakang yang diuraikan masih banyak yang
mengalami anemia serta asupan zat gizi yang rendah pada ibu hamil. Hal ini
mendorong penulis untuk menlihat bagaimana hubungan asupan zat gizi

pembentukan sel darah merah dengan kadar hemoglobin pada ibu hamil .

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang di atas dapat ditarik rumusan masalah
pada penelitian ini yaitu “ Adakah hubungan asupan zat gizi dengan kadar

hemoglobin pada ibu hamil ?

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Mengetahui hubungan asupan zat gizi pembentuk eritrosit dengan kadar
hemoglobin pada ibu hamil .
2. Tujuan Khusus
a) Untuk mengetahui gambaran status hemoglobin pada ibu hamil.
b) Untuk Mengetahui hubungan asupan gizi dengan status hemoglobin
pada ibu hamil.
¢) Untuk Mengetahui hubungan antara frekuensi makan bahan makanan

sumber zat besi dengan status hemoglobin pada ibu hamil.



D. Manfaat Penelitian

Hasil penelitian ini diharapkan bisa memberikan manfaat pada seluruh

pihak , yakni :

a. Manfaat llmiah
Dapat dipakai sebagai sumber informasi serta referesi dalam
mengembangkan wawasan yang lebih luas guna memahami ilmu
pengetahuan dan mampu menjadi bahan referensi ataupun sumber
informasi bagi penelitian selanjutnya.
b. Manfaat peneliti
Dapat menambah pengalaman berharga guna memperluas wawasan
pengetahuan peneliti mengenai asupan zat gizi pembentukan eritrosit

terhadap kadar hemoglobin pada kehamilan.









