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HUBUNGAN ANTARA ANEMIA PADA IBU HAMIL DAN 
KEJADIAN BERAT BADAN LAHIR RENDAH (BBLR) DI RSMH 

PALEMBANG PERIODE 1 JANUARI - 30 JUNI 2013

(Irawan, Januari 2014, 33 halaman,)

Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

ABSTRAK

Latar Belakang Anemia pada ibu hamil merupakan penurunan konsentrasi hemoglobin di bawah 
normal (11 g/dL) pada saat kehamilan. Menurut WHO, angka kejadian ibu hamil yang menderita 
anemia mencapai 51% di negara berkembang. Banyak akibat yang ditimbulkan dari anemia 
seperti BBLR, persalinan preterm, KMK. BBLR termasuk 3 penyebab kematian terbesar pada 
neonatus.
Tujuan Untuk mengetahui hubungan antara anemia pada ibu hamil dan kejadian berat bayi lahir 
rendah (BBLR) di Bagian Obstetri dan Ginekologi RSMH Palembang pada bulan Januarisampai 
dengan Juni 2013.
Metode Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian analitik observational dengan desain 
crossectional. Data yang diambil dari populasi ibu yang bersalin di RSMH periode 2013, 
kemudian diseleksi lagi sesuai dengan kadar Hb ibu dan berat bayi sebagai sampel. Data yang di 
ambil merupakan data skunder sebanyak 481 sampel yang diperoleh daii Bagian Obstetri dan 
Ginekologi serta rekam medik RSMH Palembang 2013.
Hasil Dari data yang diperoleh jumlah persalinan 481 terdapat 154 (32,0%) kelahiran dengan 
BBLR. Terdapat hubungan antara anemia pada ibu hamil dan kejadian BBLR dengan nilai 
p<0,05 dan OR=l 8,727. Faktor-faktor yang mempengaruhi teijadinya BBLR adalah kadar Hb, 
usia ibu saat hamil, usia kehamilan, preeklampsi dan hamil ganda.
Kesimpulan Faktor risiko yang paling berpengaruh terhadap kejadian BBLR di Bagian Obstetri 
dan Ginekologi RSMH Palembang pada Bulan Januari sampai Juni 2013 adalah anemia pada ibu 
hamil, usia kehamilan dan hamil ganda.

Kata Kunci Anemia pada ibu hamil dan BBLR



CORRELATION OF ANEMIA IN PREGNANCY AND 
INCIDENCE RATE OF LOW BIRTH WEIGHT (LBW) AT RSMH

PALEMBANG FROM
THE PERIOD 1ST JANUARY UNTIL 30Tn JUNE 2013

(Irawan, January 2014, 33 pages,)

Faculty of Medicine, Sriwijaya University

ABSTRACT

Background: Anemia during pragnt is the decrease in concentration of hemoglobin which i s 
below normal (1 lg/dL) during pregnancy. According to WHO, the incidence rate of pregnant 
mothers who suffers from anemia reaches 51% in developing countries. There are many side 
effects that could arise such as LBW. preterm birth and small gestational age. LBW is 
included as the 3rd biggest cause of death in neonatus.
Purpose: To know the relaiionship between anemia in pregnant mothers and the incidence of 
low birth weight at the department of Obestric and Gynecological at RMSH Palembang from 
the period of January- June 2013.
Method: The type of research used was a analytic obsevational research with a cross- 
sectional design. Data where obtained from a population of women who deliveries at RSMH 
period 2013, tlien selected as hemoglobin concentration and low body weight as study 
subjects. Data was taken by secondary data with 481 sarnples which were obtained at the 
department of Obestric and Gynecological and also medical record at RMSH Palembang 
from the period of January- June 2013
Result: From the data obtained, there were 481 deliveries of which 154 (32,0%) birth were 
low. There was relation between anemia during pragnacy and LBW incidence with p<0,05 
and OR=l 8,727. Other factor that affects LBW is Hb rate, age of mother during pregnancy, 
gestational age, preeclampsia and multiple pregnancies.
Conclusion: Hence, it could be concluded that the most influesial factor toward the 
occurrence of LBW at department of Obestric and Gynecological at RMSH Palembang from 
the period of January- June 2013 is Anemia during pregnancy, gestational age and gemeli.

Keywords: Anemia in pregnant mothers and low birth weigh
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BABI

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Anemia merupakan suatu keadaan terjadinya penurunan konsentrasi eritrosit 
hemoglobin dalam darah di bawah normal yang diukur per mm3 atau volume 

sel darah merah dikemas per 100 mL darah (Newman, 2009). Penyebab anemia 

tersering adalah defisiensi zat-zat nutrisi. Seringkah defisiensinya bersifat 

multipel dengan manifestasi klinik yang disertai infeksi, gizi buruk atau kelainan 

herediter (William, dkk., 1992). Penyebab mendasar anemia nutrisional meliputi 

asupan yang tidak cukup, absorpsi yang tidak adekuat, bertambahnya zat gizi 

yang hilang, kebutuhan yang berlebih, dan kurangnya utilisasi nutrisi 

hemopoietik.

Menurut Badan Kesehatan Dunia (WHO), prevalensi ibu hamil yang 

menderita anemia mencapai 51% pada negara berkembang, sedangkan pada 

negara maju tercatat sebanyak 14% (Demayer dan Tageman, 1998). 
Indonesia, terdapat 63,5% ibu hamil dengan anemia (Saifudin, 2006). Di Provinsi 
Bali tercatat 46,2%ibu hamil dengan anemia (Ani dkk., 2007). Di RSUD 

Wangaya Kota Denpasar, sebanyak 25,6% ibu hamil aterm dengan anemia 

(CM RSUD Wangaya, 2010). Sebagian besar ibu hamil dengan anemia 

(62,3%) merupakan anemia defisiensi besi (ADB) (Wiknjosastro, 2005). 

Sekitar 57% anemia dalam kehamilan disebabkan oleh defisiensi besi yang 

memperlihatkan gambaran eritrosit mikrositik hipokrom pada apusan darah tepi. 

Penyebab tersering kedua adalah anemia megaloblastik yang dapat disebabkan 

oleh defisiensi asam folat dan defisiensi vitmin B12. Penyebab anemia lainnya 

yang jarang ditemui antara lain adalah thalasemia, proses inflamasi, toksisitas zat 

kimia dan keganasan (Sarwono, 2009).

atau

Di

1



2

Kegagalan kenaikan berat badan ibu pada trimester I dan II kehamilan akan 

meningkatkan kemungkinan bayi lahir dengan berat rendah (BBLR). Hal ini 

terjadi karena plasenta mengecil sehingga mengakibatkan bencurangnya 

makanan ke janin. Bayi dengan berat lahir rendah mempunyai risiko kematian 

lebih tinggi dibandingkan bayi dengan berat badan normal (Saimin, 2008). Pada 

berkembang, rendahnya perekonomian masyarakat dan kebiasaan makan 

buruk seringkali menyebabkan gangguan pada ibu selama kehamilan,

zat-zat

negara
yang
termasuk salah satunya anemia (American College of Obstetricians and
gynecologist, 2008). 22% dari 88.149 wanita Cina mengalami anemia pada 

trimester pertama (Cunningham, 2010)

Pada masa kehamilan, rata-rata kebutuhan besi ibu meningkat mendekati 1000 

mg. Oleh karena itu, kurangnya asupan nutrisi pada saat kehamilan dapat 
menyebabkan anemia defisiensi besi pada ibu. Banyak akibat yang ditimbulkan 

dari anemia pada saat kehamilan seperti BBLR, persalinan kurang bulan, dan bayi 

kecil untuk usia kehamilan (SGA). Penelitian dari Tanzania, (2009) melaporkan 

bahwa insiden persalinan kurang bulan dan BBLR meningkat seiring dengan 

keparahan anemia (Cunningham, 2013).

Kematian pada neonatus merupakan masalah yang masih perlu ditanggulangi. 
Hasil studi dari SDKI (Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia) pada tahun 

2012 lalu menemukan bahwa sekitar lebih dari 80.000 bayi baru lahir meninggal 

dunia saat berusia kurang dari satu bulan. Tercatat 43% kematian bayi di bawah 

satu tahun terjadi pada 28 hari pertama kehidupan (neonatus). Lebih dari 3/4 

kematian ini disebabkan oleh 3 penyebab utama, yaitu asfiksia atau kesulitan 

bernapas saat lahir, infeksi dan komplikasi prematur atau BBLR.

Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) adalah keadaan bayi lahir dengan berat 
badan kurang dari 2.500 g pada saat lahir. Pada negara maju penyebab 

BBLR adalah kelahiran prematur, sedangkan pada negara berkembang
utama

yang
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tingkat BBLR nya lebih tinggi, penyebab utama BBLR adalah retardasi 

intrauterin (Pennsylvania dkk.,2012).

Sebuah survei yang dilakukan di Rumah Sakit Pematang Siantar menemukan 

sebanyak 300 kelahiran hidup dengan 66 (22%) kasus bayi lahir dengan berat 

lahir rendah dengan kasus ibu hamil menderita anemia sebanyak 180 orang (55%) 

dari 372 orang (Selvia, 1999). Demikian juga di daerah Kabupaten Labuan Batu, 

pada tahun 2006 dari 18.782 kelahiran hidup ditemukan bayi yang BBLR 

sebanyak 2.956 orang (15%) dengan ibu yang hamil menderita anemia sebanyak 

8.884 orang (47,04%) dari 18.883 orang ibu hamil. Pada 2007 dari 18.927 

kelahiran hidup ditemukan sebanyak 3.447 orang (47,71%) dari 19.112 orang ibu 

hamil. Terjadi peningkatan jumlah bayi yang lahir dengan BBLR dan ibu yang 

hamil mengalami anemia pada tahun 2007 dari tahun sebelumnya (Dinkes Lab. 

Batu 2006-2007).

Pemberian suplemen dan asupan nutrisi secara adekuat dibutuhkan selama 

masa kehamilan untuk mencegah terjadinya anemia pada masa kehamilan. 

Diagnosis dini anemia pada masa kehamilan dapat mencegah kejadian BBLR. 

Sejauh ini belum ada data mengenai hubungan anemia pada ibu hamil dengan 

BBLR di RSMH Palembang pada periode 1 Januari sampai 30 Juni sehinggga 

perlu dilakukan suatu penelitian mengenai hubungan anemia pada ibu hamil dan 

kejadian BBLR.

1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan maka dirumuskan masalah 

dalam penelitian ini adalah, “Bagaimana hubungan anemia pada ibu hamil dan 

angka kejadian BBLR di RSMH Palembang?”.
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1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum

Untuk mengetahui hubungan anemia pada ibu hami! dan kejadian BBLR.

1.3.2 Tujuan Khusus
Untuk mengetahui hubungan anemia pada ibu hamil dan kejadian BBLR 

di RSMH Palembang periode 1 Januari-30 Juni 2013.
2. Untuk mengetahui hubungan usia ibu saat hamil dan kejadian BBLR di 

RSMH Palembang periode 1 Januari-30 Juni 2013.
3. Untuk mengetahui hubungan usia kehamilan dan kejadian BBLR di 

RSMH Palembang periode 1 Januari-30 Juni 2013.
4. Untuk mengetahui hubungan pre-eklamsia dan kejadian BBLR di RSMH 

Palembang periode 1 Januari-30 Juni 2013.
5. Untuk mengetahui hubungan hamilan ganda dan kejadian BBLR di 

RSMH Palembang periode 1 Januari-30 Juni 2013.

1.

1.4 Hipotesis
H°: Tidak ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan status ibu anemia 

pada saat hamil.
H1 : Ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan status ibu anemia pada 

saat hamil.
H° : Tidak ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan usia ibu saat 
hamil.
H1: Ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan usia ibu saat hamil.
H°: Tidak ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan usia kehamilan.

H1: Ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan usia kehamilan.
H°: Tidak ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan pre-eklamsia.

H1: Ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan pre-eklamsia.
H°: Tidak ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan hamil ganda.

H1: Ada hubungan Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) dan hamil ganda.
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1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Bagi Penulis
Penulis mendapatkan data mengenai hubungan anemia pada ibu hamil 

dan kejadian BBLR.

Ilmu Pengetahuan
Hasil penelitan ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan 

pertimbangan untuk penelitian selanjutnya dan saran untuk belajar serta 

memperluas wawasan dibidang kedokteran mengenai hubungan anemia pada 

ibu hamil dan kejadian BBLR.

1.5.2

1.5.3 Manfaat Praktis
Dengan mengetahui data mengenai hubungan anemia pada ibu hamil 

terhadap kejadian BBLR diharapkan:

1. Dapat dilakukan pencegahan terhadap kemungkinan terjadinya 

komplikasi pada ibu hamil dengan anemia

2. Diagnosa dini untuk menghindari kejadian Berat Bayi Lahir 

Rendah (BBLR)
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