
ISSN Cetak: 2303-1433 

ISSN Online: 2579-7301 

 

Jurnal Ilmu Kesehatan Vol. 14 No.1,  November  2025  130 

 

PENGARUH PEMBERIAN PISANG AMBON TERHADAP PENINGKATAN 

KADAR HEMOGLOBIN IBU HAMIL ANEMIA 

 

(THE EFFECT OF GIVING AMBON BANANAS ON INCREASING 

HEMOGLOBIN LEVELS IN PREGNANT WOMEN WITH ANEMIA) 

 

Karlina Zhelda Nur Azizah 
1
*, Tut Rayani Aksohini 

2
, Nila Widya Keswara

3 

1,2,3
Institut Teknologi, Sains, dan Kesehatan RS dr Soepraoen Kesdam V Brawijaya 

Malang1 Malang, Jawa Timur, Indonesia 

Email: kzna99@gmail.com  

ABSTRAK 

Pendahuluan: Kehamilan merupakan berbagai perubahan anatomi dan fisiologis yang 

terjadi pada tubuh ibu, kehamilan sering menyebabkan masalah karena merupakan kondisi 

alamiah. Perubahan hemodinamik, atau aliran darah, adalah salah satu perubahan 

fisiologis. Penikatan volume plasma lebih besar daripada peningkatan eritrosit, yang 

menyebabkan anemia. Metodologi: metode penelitian yang digunakan adalah Quasi-

Eksperimental Design. Bentuk desain ini yaitu Nonequivalent control group desain.  Hasil:. 

Berdasarkan Hasil uji menunjukkan nilai Z = -3,298 dengan Asymp. Sig. (2-tailed) = 

0,001. Karena nilai signifikansi < 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan 

yang signifikan antara kadar Hb sebelum dan sesudah intervensi. Artinya, pemberian tablet 

Fe yang disertai konsumsi Pisang Ambon secara signifikan meningkatkan kadar 

hemoglobin pada ibu hamil trimester II. Kesimpulan: kelompok intervensi menunjukkan 

peningkatan yang lebih besar dalam distribusi nilai minimum dan maksimum Hb, 

meskipun kedua kelompok menunjukkan peningkatan. Hasil uji statistik menunjukkan 

bahwa ibu hamil anemia di trimester II mendapatkan kadar hemoglobin yang lebih tinggi 

ketika mereka diberi Pisang Ambon dan tablet besi. 

 

Kata Kunci: Anemia, Kehamilan, Pisang Ambon.  

 

ABSTRACT 

Introduction: Pregnancy is a variety of anatomical and physiological changes that occur 

in the mother's body, pregnancy often causes problems because it is a natural condition. 

Hemodynamic changes, or blood flow, are one of the physiological changes. The binding 

of plasma volume is greater than the increase in erythrocytes, which causes anemia. 

Method: The research method used is Quasi-Experimental Design. This design form is 

Nonequivalent control group design. Result: ased on the test results, the Z value = -3.298 

with Asymp. Sig. (2-tailed) = 0.001. Because the significance value is <0.05, it can be 

concluded that there is a significant difference between Hb levels before and after the 

intervention. This means that giving Fe tablets accompanied by consuming Ambon 

Bananas significantly increases hemoglobin levels in pregnant women in the second 

trimester. Discussion: the intervention group showed a greater increase in the distribution 

of minimum and maximum Hb values, although both groups showed an increase. The 

results of the statistical test showed that pregnant women with anemia in the second 

trimester got higher hemoglobin levels when they were given Ambon Bananas and iron 

tablets. 
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PENDAHULUAN 

Kehamilan merupakan berbagai 

perubahan anatomi dan fisiologis yang 

terjadi pada tubuh ibu, kehamilan sering 

menyebabkan masalah karena merupakan 

kondisi alamiah. Perubahan hemodinamik, 

atau aliran darah, adalah salah satu 

perubahan fisiologis. Penikatan volume 

plasma lebih besar daripada peningkatan 

eritrosit, yang menyebabkan anemia 

(Norfitri & Rusdiana, 2023). Anemia 

adalah kondisi di mana tubuh memiliki 

jumlah eritrosit, atau sel darah merah, yang 

terlalu sedikit. Hemoglobin adalah 

komponen sel darah merah yang 

bertanggung jawab untuk membawa 

oksigen ke seluruh jaringan tubuh 

(Hardiani et al., 2020). World Health 

Organization (WHO) menetapkan batasan 

kadar hemoglobin untuk ibu hamil pada 11 

g/dL secara umum dan 10 g/dL pada 

trimester II dalam Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia tahun 2021.  

Menurut penelitian yang 

dilakukan oleh WHO pada tahun 2019, 

jumlah ibu hamil yang mengalami anemia 

sekitar 35% (Deswati et al., 2019), yang 

meningkat menjadi 41,8% pada tahun 

2020. Peningkatan ini sebanding dengan 

penurunan pemberian tablet Fe di 

Indonesia, yang turun dari 85% pada 

tahun 2012 menjadi 73,2% pada tahun 

2018 (Kementerian Kesehatan RI, 2018). 

Menurut laporan Seksi Gizi dan Seksi 

Kesehatan Keluarga Dinas Kesehatan 

Provinsi Jawa Timur tahun 2015, 

prevalensi anemia ibu hamil di Jawa 

Timur rata-rata sebesar 5,8%, jauh di 

bawah target nasional sebesar 28%. 

Seiring bertambahnya usia kehamilan, 

persentase wanita hamil yang mengalami 

anemia meningkat. Persentase ini sekitar 

8% di trimester I, 12% di trimester II, dan 

29% di trimester III (Maulidanita & 

Mardiah, 2021). 

Anemia dalam kehamilan 

disebabkan oleh defisiensi besi dan zat 

nutrisi seperti asam folat dan vitamin 

B12. Suplementasi besi dan asam folat 

dapat mencegah anemia. Untuk 

memenuhi kebutuhan zat besi kehamilan, 

Organisasi Kesehatan Dunia 

menyarankan pemberian 60 mg zat besi 

selama enam bulan (Hidayati & Sari, 

2020). Sebagian besar kasus anemia 

disebabkan oleh kekurangan zat besi yang 

berasal dari bahan makanan, rendahnya 

penyerapan zat besi dalam tubuh, 

peningkatan kebutuhan zat besi selama 

masa kehamilan atau masa pertumbuhan, 

dan peningkatan kehilangan zat besi 

akibat menstruasi dan cacing (usus 

cacing) (WHO, 2018). Penyebab lain dari 

anemia gizi besi yaitu kurang 

pengetahuan tentang pentingnya sumber 

makanan yang beragam dan kaya zat gizi 

(Anggraeni et al., 2022). 

Untuk meningkatkan penyerapan 

zat besi (Fe) dalam tubuh, ibu hamil perlu 

meningkatkan asupan vitamin C sekaligus 

meningkatkan kadar hemoglobin dalam 

darah. Beberapa penelitian menunjukkan 

bahwa kombinasi suplementasi zat besi 

dan asupan makanan kaya zat besi dapat 

membantu meningkatkan kadar HB pada 

ibu hamil. Untuk mengatasi masalah ini, 

pemerintah melakukan programnya 

dengan memberikan tablet besi (Fe) yang 

mengandung 200 mg FeSO4 dan 0,25 mg 

asam folat kepada ibu hamil setiap hari 

selama minimal sembilan puluh hari 

berturut-turut selama kehamilan (Purnama 

& Hikmah, 2023).(Mayunita & Avriliatin, 

2024) menyatakan bahwa kebutuhan zat 

besi (Fe) bervariasi setiap triwulan 

kehamilan. Untuk ibu hamil di trimester I, 

kebutuhan zat besi (Fe) adalah 1 mg/hari, 

sedangkan untuk ibu hamil di trimester II 

dan III sebesar ± 5 mg/hari.Untuk ibu 

hamil, setidaknya sembilan puluh tablet 

harus dikonsumsi secara teratur sepanjang 

kehamilan.  

Untuk ibu yang kurang 

mengonsumsi tablet tambah darah, 

makanan sehari-hari dapat termasuk 

komponen seperti vitamin C yang 

meningkatkan penyerapan zat besi 

(Muslikah & Sulastri, 2018). Penyerapan 

zat besi dalam tubuh dapat meningkatkan 

kadar Hemoglobin pada ibu hamil anemia 
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dengan mengkonsumsi seperti buah pisang 

ambon. Pisang ambon merupakan salah 

satu jenis makanan yang dapat dikonsumsi 

karena kaya akan zat besi dan juga vitamin 

C. Vitamin C diperlukan dalam 

penyerapan zat besi, dengan demikian 

vitamin C berperan dalam pembentukan 

hemoglobin, sehingga mempercepat 

penyembuhan anemia (Mahardika & 

Zuraida,2019).  

Sedalngkaln palda l kelompok 

intervensi didalpaltka ln responden ya lng 

malsuk dallalm kaltegori alnemial ringaln 

sebalnyalk 9 oralng (90%) daln alnemia l 

sedalng berjumlalh 1 oralng (10%). Jenis 

penelitialn ini mengguna lkaln qualsy 

eksperimen, desa lin penelitialn 

menggunalkaln ralncalnga ln Pretest-

posttest,with control group design. Halsil 

uji palired t-test didalpaltkaln nilali t hitung -

4.076 dengaln p vallue 0.003 < ɑ (0,05), ini 

menunjukkaln balhwa l aldal perbedalaln secalra l 

bermalkna l alnta lral kaldalr hemoglobin 

sebelum daln sesudalh paldal kelompok 

kontrol    (ALndinal et all., 2018) .  

Dalri halsil studi pendalhulualn yalng 

dilalkukaln di puskesmals Lalwa lng paldal 30 

November 2024 paldal kohort bulaln 

September- November aldal 104 ibu halmil 

primigralvidal, trimester II aldal 53 ibu halmil 

terdiri dalri tidalk alnemial 19, alnemial ringaln 

25, alnemial sedalng 9. Upalyal ya lng 

dilalkukaln puskesma ls untuk menalngalni 

kalsus alnemial dalla lm kehalmilaln ini aldallalh 

memberikaln talblet Fe. Berdalsalrkaln halsil 

walwalncalral ya lng peneliti lalkukaln ibu 

halmil alnemial mengalta lkaln balhwal selalma l 

ini ibu halnyal mengkonsumsi talblet fe 

sesuali alnjura ln ya lng diberikaln bidaln da ln 

belum mengetalhui jikal pisalng almbon 

memiliki kalndunga ln vitalmin c ya lng bisa l 

mempercepalt penyera lpaln besi dallalm 

tubuh sehinggal dalpalt meningkaltkaln kaldalr 

hemoglobin. 

Oleh kalrenal itu penulis ingin 

melalkukaln penelitialn dengaln judul 

“Pengalruh Pemberialn Pisalng ALmbon 

(Musal Palraldisialcal L Valr Salplentum) 

Terhaldalp Peningkaltaln Kaldalr Hemoglobin 

Ibu Halmil ALnemial Di Puskesmals Lalwalng 

Kalbupalten Mallalng”.  

 

BALHALN DALN METODE 

Jenis penelitialn yalng digunalkaln aldallalh 

Qualsi-Eksperimentall Design. Bentuk 

desalin ini yalitu Nonequivallent control 

group desalin. Populalsi dallalm penelitialn 

ini 53 ibu halmil trimester II. Salmpel dallalm 

penelitialn ini 32 ibu halmil trimester II 

ya lng memenuhi kriterial inklusi dalam 

penelitian ini mencakup ibu hamil yang 

berada pada trimester II dan terdaftar 

sebagai pasien di Puskesmas Lawang. 

Responden yang dipilih adalah ibu hamil 

yang mengalami anemia berdasarkan 

pemeriksaan kadar hemoglobin awal 

sesuai standar WHO, yaitu kurang dari 11 

g/dL untuk trimester II. Pemilihan sampel 

dilakukan menggunakan teknik purposive 

sampling, sehingga hanya ibu hamil yang 

memenuhi kriteria tersebut dan bersedia 

menjadi responden yang diikutsertakan 

dalam penelitian. Total terdapat 32 ibu 

hamil trimester II yang memenuhi kriteria 

inklusi dan dijadikan sampel penelitian di 

Puskesmals Lalwalng. Teknik salmpling yalng 

digunalkaln dallalm penelitialn ini aldallalh 

Purposive Salmpling. Jenis  daltal  yalng  

digunalkaln alda llalh   daltal   primer   daln   

alnallisis   daltal seca lral   univalrialt   daln   

bivalrialt   denga lnmengguna lkaln uji non 

palralmetrik ya litu uji Palired T-test 

 

HALSIL 

Daltal Umum 

1 Kalralkteristik Responden 

Berdalsalrkaln Usial 

Talbel 1  Ka lralkteristik Responden 

Berdalsalrkaln Usial Ibu Halmil 

Berdalsalrkaln talbel 1 Malyoritals 

responden paldal kedual kelompok beralda l 
N

o 

 

Usia l 

Frekuensi  

∑ 

 

(%) Kelompok 

Intervensi 

Kelompok 

Kontrol 

f % F % 

1 <20  1 3,13 2 6,25 3 9,38 

2 20-30 9 28,13 9 28,13 18 56,26 

3 >30 6 18,75 5 15,63 11 34,38 

 ∑ 16 50 16 50 32 100 
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dallalm rentalng usial 20–30 talhun, malsing-

malsing sebesalr 28,13% dalri totall salmpel 

paldal kelompok intervensi daln kontrol. 

Responden usial >30 talhun terdiri dalri 

18,75% palda l kelompok intervensi daln 

15,63% paldal kelompok kontrol. 

Sementalral itu, usial <20 talhun tercaltalt  

palling sedikit, yalitu 3,13% di kelompok 

intervensi daln 6,25% di kelompok kontrol. 

 

2 Kalralkteristik Responden 

Berdalsalrkaln Pendidikaln, 

Pekerjaan,Status Gizi, Lila  Ibu 

Halsil ulalsaln kalralkteristik responden 

aldallalh sebalgali berikut: 

Tabel 2. Karakteristik responden  

Karakteristi

k 

Kategor

i 

Kelompo

k 

Intervensi 

(n=16) 

Kelompo

k Kontrol 

(n=16) 

Total 

(n=32) 

Usia (tahun) <20 1 (3,13%) 2 (6,25%) 
3 

(9,38%) 

 
20–30 

9 

(28,13%) 

9 

(28,13%) 

18 

(56,26%

) 

 
>30 

6 

(18,75%) 

5 

(15,63%) 

11 

(34,38%

) 

Pendidikan SD 3 (9,38%) 
5 

(15,63%) 

8 

(25,01%

) 

 
SMP 

4 

(12,50%) 

7 

(21,88%) 

11 

(34,38%

) 

 
SMA 

8 

(25,00%) 

4 

(12,50%) 

12 

(37,50%

) 

 
S1 1 (3,13%) 0 (0%) 

1 

(3,13%) 

Pekerjaan IRT 
10 

(31,25%) 
8 (25%) 

18 

(56,25%

) 

 
Bekerja 

6 

(18,75%) 
8 (25%) 

14 

(43,75%

) 

Status Gizi 

(IMT) 

18,5–

24,9 

(Normal

) 

16 (50%) 16 (50%) 
32 

(100%) 

Karakteristi

k 

Kategor

i 

Kelompo

k 

Intervensi 

(n=16) 

Kelompo

k Kontrol 

(n=16) 

Total 

(n=32) 

LILA 
≥ 23,5 

cm 
16 (50%) 16 (50%) 

32 

(100%) 

. 

Daltal Khusus 

1 ALnallisis Univalrialt 

Halsil alnallisis univalrialt 

menjelalskaln tentalng halsil identifikalsi 

Kaldalr Hb responden sebelum daln sesuda lh 

dilalkukaln intervensi paldal kelompok 

kontrol talnpal pisalng almbon daln kelompok 

intervensi dengaln pisa lng a lmbon. Halsil 

alnallisis univalrialt diuralikaln sebalgali berikut 

: 

Talbel 2 Raltal- Raltal Kaldalr Hb Responden 

Paldal Kelompok Kontrol 
Valria lbel N  Raltal-

ralta l 

Min Malks  SD 

Kaldalr 

Hb Pre 
16 

11.188 10.0 11.4 .3500 

Kaldalr 

Hb Post 
11.631 10.8 12.6 .4238 

 

Berdalsalrkaln talbel 6 menunjukkaln 

paldal kelompok kontrol, ya lng terdiri dalri 

16 responden, kaldalr hemoglobin sebelum 

intervensi (Hb Pre) ralta l-raltal aldalla lh 11,188 

gr/dL, dengaln nilali minimum 10,0 gr/dL 

daln nilali malksimum 11,4 gr/dL, dengaln 

stalndalrt devisialsi (SD) 0,3500. Setelalh 

intervensi, kaldalr hemoglobin meningkalt 

menjaldi 11,631 gr/dL, dengaln nilali 

minimum 10,8 g/dL daln nilali malksimum 

12,6 gr/dL, daln stalndalrt devisialsi 0,4238. 

 

Talbel 3 Raltal-Raltal Kaldalr Hb Responden 

Sebelum Daln Sesudalh Dilalkukaln 

Intervensi Berupal Pisalng ALmbon 
Valria lbel N  Raltal-

ralta l 

Min Malks  SD 

Kaldalr Hb 

Pre 
16 

10.531 8.5 11.1 .6848 

Kaldalr Hb 

Post 
11.119 10.0 13.0 .7791 

 

Berdalsalrkaln ta lbel 7 menunjukkaln 

balhwal raltal – ralta l Kaldalr Hb sebelum 

dilalkukaln intervensi aldallalh 10.531 gr/dl  

dengaln nilali minimum 8,5 gr/dl  da ln nilali 

malksimum 11,1 gr/dl dengaln stalndalrt 

Valria lbel N  Raltal-

ralta l 

Min Malks  SD 

Kaldalr Hb 

Pre 
16 

10.531 8.5 11.1 .6848 

Kaldalr Hb 

Post 
11.119 10.0 13.0 .7791 
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devisialsi (SD) 0,6848. Sedalngkaln ralta l – 

raltal Ka ldalr Hb setelalh diberikaln intervensi 

aldallalh 11.119 gr/dl, denga ln nilali 

minimum 10,0 gr/dl daln nilali malksimum 

13,0 gr/dl dengaln stalndalrt devisialsi 

sebesalr 0,7791. 

 

Uji Bivalrialt 

A. ALnallisis Peningkaltaln Kaldalr Hb 

Responden Paldal Kelompok Kontrol 

Di Puskesmals Lalwalng Kalbupalten 

Mallalng  

Talbel 4 ALnallisis Peningkaltaln Ka ldalr Hb 

Responden Paldal Kelompok Kontrol 

 
Ka lda lrHb Pre- 

Ka lda lrHb Post 
 -3.301

b
 

ALsymp. Sig. (2-ta liled) .001 

Berdalsalrkaln talbel 5.10 Halsil 

penelitialn menunjukkaln nilali Z = -3,301 

daln ALsymp. Sig. (2 taliled) = 0,001. ALdal 

perbeda laln ya lng signifikaln dallalm ka ldalr 

Hb di kelompok kontrol sebelum daln 

sesudalh intervensi, kalrenal nilali 

signifikalnsi < 0,05. Ini menunjukkaln 

balhwal kaldalr Hb ibu halmil di trimester 

II dalpalt ditingkaltkaln secalral signifika ln 

halnyal dengaln pemberialn talblet Fe. 

 

B. ALnallisis Peningka ltaln Kaldalr Hb 

Responden Paldal Kelompok 

Intervensi Di Puskesmals Lalwalng 

Kalbupalten Mallalng 

Talbel 5. 5  ALnallisis  Peningka ltaln Ka ldalr 

Hb Responden Paldal Kelompok Intervensi  

 

Berdalsalrkaln ta lbel 5.11 Halsil uji 

menunjukkaln nilali Z = -3,298 denga ln 

ALsymp. Sig. (2-taliled) = 0,001. Kalrena l 

nilali signifikalnsi < 0,05, malkal dalpalt 

disimpulkaln balhwal terdalpalt perbedalaln 

ya lng signifikaln alntalral kaldalr Hb 

sebelum daln sesudalh intervensi. 

ALrtinyal, pemberialn talblet Fe ya lng 

disertali konsumsi Pisalng ALmbon secalra l 

signifikaln meningkaltkaln kaldalr 

hemoglobin paldal ibu halmil trimester II. 

Paldal kelompok intervensi 

menunjukkaln balhwa l daltal kaldalr Hb 

sebelum intervensi memiliki nilali 

signifikalnsi 0,001 (p < 0,05), sehinggal 

tidalk berdistribusi normall. Sementalral 

itu, kaldalr Hb setelalh intervensi 

memiliki nilali signifikalnsi 0,433 (p > 

0,05), sehinggal berdistribusi normall. 

Malkal dalpalt disimpulkaln balhwa l dalta l 

kaldalr Hb sebelum intervensi terbukti 

tidalk berdistribusi normall daln untuk uji 

staltistik yalng alka ln digunalkaln aldallalh 

staltistik non palralmetik dengaln uji 

wilcoxon. 

 

PEMBALHALSALN 

1 Mengidentifikalsi Kalralkteristik Kaldalr 

Hb Ibu Halmil ALnemial Pa ldal 

Kelompok Kontrol Dipuskesmals 

Lalwalng Kalbupalten Mallalng 

 ALnallisis univalrialt digunalkaln untuk 

mengukur kalralkteristik kaldalr 

hemoglobin (Hb) responden daln 

kelompok kontrol. 16 ibu halmil dallalm 

trimester II diberikaln suplemen talblet 

besi talnpal Pisalng ALmbon selalmal 4 

minggu. Halsil alnallisis menunjukkaln 

balhwal kaldalr Hb responden sebelum 

intervensi raltal-ralta l 11,188 g/dL, dengaln 

nilali minimum 10,0 g/dL daln nilali 

malksimum 11,4 g/dL, daln stalndalr 

devialsi 0,3500. Ini menunjukkaln balhwal 

sebalgialn besalr responden beraldal paldal 

kaltegori alnemial ringaln, dengaln dalta l 

ya lng relaltif rendalh. Kaldalr Hb 

meningka lt setelalh intervensi, dengaln 

raltal-ralta l 11,631 g/dL, nilali minimum 

10,8 g/dL, nilali malksimum 12,6 g/dL, 

daln stalnda lr devialsi 0,4238. Peningka ltaln 

Hb ini menunjukkaln balhwal pemberialn 

talblet besi secalra l tungga ll dalpalt 

membalntu meningkaltkaln kaldalr 

hemoglobin ibu halmil. Selalnjutnyal, uji 

normallitals Shalpiro-Wilk menunjukkaln 

balhwal ka ldalr Hb sebelum intervensi 

tidalk berdistribusi normall (nilali 

signifikalnsi 0,000), sedalngka ln kaldalr Hb 

 

 
Ka lda lrHb Sebelum Intervensi- 

Ka lda lrHb Sesuda lh Intervensi 
Z -3.298

b
 

ALsymp. Sig. (2-ta liled) .001 
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sesudalh intervensi berdistribusi normall 

(nilali signifika lnsi 0,750). Nilali Z aldalla lh 

-3,301 daln signifikalnsi 0,001 (p < 0,05), 

ya lng menunjukkaln balhwal a lda l 

perbeda laln. ALkibaltnya l, kalda lr 

hemoglobin ibu halmil di trimester II 

dalpalt ditingkaltkaln secalral signifikaln 

dengaln talblet besi talnpal Pisalng ALmbon. 

 Hemoglobin alda llalh ikaltaln protein, 

besi, daln zalt walrnal yalng aldal dallalm 

dalralh meralh ya lng membalntu tubuh 

mengalngkut oksigen (O2) daln 

kalrbondioksidal CO2. Untuk mengukur 

hemoglobin secalral kimialwi, jumlalh 

Hb/100 ml dalralh dalpalt digunalkaln 

sebalgali indikaltor kalpa lsitals pembalwal 

oksigen palda l dalralh meralh (ALlalyalsh, 

2022). 

ALnemial dallalm kehalmilaln dalpalt 

didefinisikaln sebalgali kondisi ibu yalng 

mengallalmi kekura lngaln zalt besi dallalm 

dalralh. Selalin itu, alnemial dallalm 

kehalmilaln juga l da lpalt didefinisikaln 

sebalgali kondisi ibu dengaln kaldalr 

hemoglobin (Hb) kuralng da lri 11 gralm 

paldal trimester I da ln III, daln kaldalr 

hemoglobin kura lng dalri 10,5 gralm palda l 

trimester II. ALnemial dallalm kehalmilaln 

disebut sebalgali "balhalyal potensiall ba lgi 

ibu daln alnalk", ya lng beralrti balhalya l ba lgi 

ibu daln alnalk (Deswalti et all., 2019). 

 Pisalng almbon dalpalt membalntu 

mengaltalsi kekuralngaln zalt besi da ln 

meningka ltkaln ka ldalr hemoglobin ibu 

halmil yalng mengallalmi alnemial ketika l 

dikonsumsi bersalmal talblet besi. Pisalng 

almbon, ya lng kalya l alkaln vitalmin C daln 

alsalm folalt, dalpalt membalntu penyeralpaln 

zalt besi daln meningka ltkaln ka ldalr 

hemoglobin, ya lng dalpalt mencegalh a ltalu 

mengobalti alnemial (Muslikalh & 

Sulalstri, 2018). 

 

 

 

2 Mengidentifikalsi Kalralkteristik 

Kaldalr Hb Ibu Halmil ALnemia l 

Paldal Kelompok Intervensi Di 

Puskesmals Lalwalng Kalbupalten 

Mallalng 

 Tujualn dalri evallua lsi efektivitals 

intervensi untuk meningka ltkaln ka ldalr 

hemoglobin (Hb) ibu halmil di trimester 

II aldallalh untuk mengidentifikalsi 

kalralkteristik kaldalr hemoglobin (Hb) 

responden sebelum daln sesudalh 

intervensi. ALdal dual kelompok 

intervensi: kelompok kontrol ya lng 

halnyal menerimal talblet besi, daln 

kelompok intervensi yalng menerima l 

talblet besi bersalmal denga ln konsumsi 

Pisalng ALmbon selalmal 4 minggu.  Palda l 

kelompok kontrol, kaldalr Hb raltal-ralta l 

sebesalr 11,188 g/dL sebelum 

intervensi, denga ln nilali minimum 10,0 

g/dL daln nilali malksimum 11,4 g/dL, 

sertal stalndalr devialsi 0,3500. Paldal 

kelompok intervensi, kaldalr Hb 

meningka lt menjaldi raltal-raltal sebesalr 

11,631 g/dL setelalh intervensi, denga ln 

nilali minimum 10,8 g/dL da ln nilali 

malksimum 12,6 g/dL, sertal stalndalr 

devialsi 0,4238. Paldal kelompok 

intervensi, kaldalr Hb sebelum 

intervensi aldallalh ra ltal 

 Halsil menunjukkaln balhwal, 

meskipun raltal-raltal kaldalr Hb alwall 

kelompok intervensi lebih rendalh 

dalripaldal kelompok kontrol, 

peningkaltaln Hb setelalh intervensi 

lebih besalr. Peningka ltaln ini 

menunjukkaln balhwal kombinalsi talblet 

besi daln Pisalng ALmbon memiliki efek 

positif paldal kaldalr hemoglobin ibu 

halmil.  Selalin itu, halsil uji staltistik 

menggunalkaln Wilcoxon palda l kedua l 

kelompok menunjukkaln nilali 

signifikalnsi 0,001 (p < 0,05), ya lng 

menunjukkaln balhwal aldal perbedalaln 

secalral staltistik signifikaln alntalra l 

sebelum daln sesudalh intervensi.  Oleh 

kalrenal itu, dalpalt disimpulkaln balhwa l 

balik talblet besi saljal malupun talblet besi 

ya lng dikombinalsikaln dengaln Pisalng 

ALmbon berhalsil meningka ltkaln kaldalr 

hemoglobin penalmbalhaln Pisalng 

ALmbon terbukti memiliki efek yalng 

lebih besalr. 
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3. Mengalnallisis Pengalruh Pemberialn 

Pisalng ALmbon Terhaldalp 

Peningkaltaln Kaldalr Hb Ibu 

Halmil ALnemial Di Puskesmals 

Lalwalng Kalbupalten Mallalng 

 Dallalm kalsus ibu halmil yalng 

mengallalmi alnemial di trimester II, 

penelitialn telalh menunjukkaln temualn 

ya lng signifikaln daln relevaln tentalng 

hubunga ln alntalral pemberialn Pisalng 

ALmbon daln peningkaltaln ka ldalr 

hemoglobin (Hb). Halsil penelitialn 

menunjukkaln balhwal kelompok 

intervensi yalng menerimal suplemen 

talblet besi daln Pisalng ALmbon 

menunjukkaln kaldalr Hb yalng lebih 

tinggi dibalndingkaln denga ln kelompok 

kontrol yalng halnya l menerimal talblet 

besi. Kaldalr Hb kelompok intervensi 

sebelum intervensi raltal-raltal aldallalh 

10,531 g/dL dengaln nilali minimum 8,5 

g/dL, teta lpi setelalh intervensi 

meningka lt menjaldi 11,119 g/dL 

dengaln nilali malksimum 13,0 g/dL, 

ya lng menunjukka ln peningka ltaln ya lng 

signifikaln dallalm kaldalr Hb. Pisalng 

ALmbon mengalndung zalt besi, vitalmin 

C, daln nutrisi penting lalinnya l, seperti 

alsalm fola lt daln vitalmin B6, ya lng secalra l 

allalmi meningkaltkaln penyeralpaln talblet 

zalt besi di dallalm tubuh. Dengaln 

demikialn, kombinalsi nutrisi dalri talblet 

zalt besi daln pisalng almbon 

mempercepalt daln memalksimallkaln 

peningkaltaln kaldalr Hb, yalng 

menunjukkaln Oleh kalrenal itu, pisalng 

ALmbon aldallalh pilihaln malkalnaln sehalt 

ya lng mura lh, a llalmi, daln efektif untuk 

membalntu ibu halmil menguralngi 

alnemial (Purnalmal & Hikmalh, 2023). 

 

SIMPULALN DALN SALRALN 

Mengidentifikalsi kaldalr Hb palda l 

kelompok kontrol yalng halnya l menerima l 

talblet besi, meningkalt secalral signifikaln. 

Raltal-raltal Hb meningka lt dalri 11,19 g/dL 

menjaldi 11,63 g/dL (p = 0,001). 

Mengidentifikalsi kaldalr Hb palda l 

kelompok intervensi ya lng menerimal talblet 

besi daln Pisalng ALmbon  menunjukkaln 

peningkaltaln yalng signifikaln dallalm kaldalr 

hemoglobin, meningkalt dalri 10,53 g/dL 

menjaldi 11,12 g/dL (p = 0,001). 

Mengalnallisis pengalruh pemberialn 

Pisalng ALmbon terhaldalp peningkaltaln kalda lr 

Hb ibu halmil ALnemial dengaln raltal-raltal, 

kelompok intervensi menunjukkaln 

peningkaltaln ya lng lebih besalr dallalm 

distribusi nilali minimum daln malksimum 

Hb, meskipun kedual kelompok 

menunjukkaln peningkaltaln. Halsil uji 

staltistik menunjukkaln balhwal ibu halmil 

alnemial di trimester II mendalpaltkaln kaldalr 

hemoglobin yalng lebih tinggi ketika l 

merekal diberi Pisalng ALmbon daln talblet 

besi 

Sa lraln 

Berdalsalrkaln halsil kesimpulaln ya lng 

diperoleh dalri penelitialn “Penga lruh 

Pemberialn Pisalng ALmbon (Musal 

Pa lraldisialcal L Valr Salplentum) Terhaldalp 

Peningkaltaln Kaldalr Hemoglobin Paldal Ibu 

Halmil ALnemial Di Puskesmals Lalwalng 

Kalbupalten Mallalng” malkal aldal beberalpa l 

salraln ya lng dalpalt peneliti salmpalikaln ya litu: 

a. Balgi Peneliti Selalnjutnya l 

Dihalralpkaln peneliti 

selalnjutnya l dalpalt 

mengembalngkaln & menalmbalh 

falkto-falktor yalng tidalk dalpalt 

ditemukaln dallalm penelitialn ini 

sertal mengalitkaln hubunga ln 

falktor tersebut dengaln 

peningkaltaln ka ldalr Hemoglobin 

Ibu halmil alnemial. 

b. Balgi Malsya lralkalt 

Malsya lralkalt da lpalt mena lmbalh 

pengetalhua lnnyal khususnya l 

tentalng malnfalalt pisalng almbon 

terhalda lp peningkalta ln kaldalr Hb. 
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