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ABSTRACT

Anemia in pregnancy is defined as a condition when the mother has a hemoglobin level of 7-10.5
g%. Handling of anemia can be done in a non-pharmacological way. namely with herbal or plant medicines,
such as red spinach, green beans, beta vulgaris L fruit (beets), and dates and sweet potatoes. in 100 grams
of sweet potato contains 4 mg of iron which can increase hemoglobin levels in red blood cells. The purpose
of this study was to determine the effect of consumption of sweet potato (Ipomoea batatas L) on increasing
hemoglobin levels in pregnant women with a history of malaria in the working area of Abepantai Public
Health Center. The research method used a quasi-experimental research design with Pretest-Postest Design
with Control Group. Sampling technique with total sampling. The sample in this study were pregnant
women in the third trimester with anemia. intervention with sweet potato consumption for 7 days. with
hemoglobin examination before and after the intervention. There is an effect of consumption of sweet potato
(Ipomoea batatas L) on the increase in hemoglobin levels in pregnant women in the working area of
Abepantai Health Center. It is hoped that the consumption of sweet potatoes can help increase hemoglobin

in pregnant women with anemia.
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Pendahuluan

Anemia masih menjadi masalah global
yang mempengaruhi sepertiga populasi di dunia [1].
Menurut WHO, prevalensi anemia di dunia adalah
41,8 % [2]. Anemia pada kehamilan merupakan
salah satu masalah nasional karena mencerminkan
nilai kesejahteraan sosial ekonomi masyarakat dan
pengaruhnya sangat besar terhadap kualitas sumber
daya manusia. Anemia dalam kehamilan
didefinisikan sebagai suatu kondisi ketika ibu
memiliki kadar hemoglobin 7-10,5 gr%.

Menurut data Riskesdas pada tahun 2018,
tercatat sebanyak 48,9% atau sebanyak 129.585.000
jiwa mengalami anemia. Pada ibu hamil dengan
umur 15-24 tahun sebanyak 84,6%, umur 25-34
tahun sebanyak 33,7%, pada umur 35-44 tahun
sebanyak 33,6%, dan pada umur 45-54 tahun
sebanyak 24% [3][4]. Menurut data dari Puskesmas
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Abepantai pada tahun 2020 bulan Juni-Agustus
terdapat 58 ibu hamil dan sebanyak 37,9% ibu
hamil mengalami anemia.Banyak faktor risiko yang
bisa menyebabkan anemia, yaitu tingkat pendidikan
rendah, kurangnya tingkat pengetahuan, kurangnya
asupan Fe, Kkurangnya asupan zink, tingkat
kepatuhan konsumsi tablet Fe yang rendah, Riwayat
seksio sesarea, dan jarak kehamilan kurang dari 2
tahun dan status gizi ibu hamil itu sendiri [5][6].
Apabila tidak segera ditangani anemia dapat
menyebabkan komplikasi.

Bahaya ibu hamil yang menderita anemia
beresiko mengalami keguguran, bayi lahir sebelum
waktunya, bayi berat lahir rendah, Pada anemia
sedang dan berat, perdarahan dapat menjadi lebih
parah sehingga beresiko terhadap terjadinya
kematian ibu dan bayinya. Dampak terhadap anak
yang dilahirkan oleh ibu yang anemia menyebabkan

93


http://ejournal.poltekkes-smg.ac.id/ojs/index.php/jurkeb/index
https://ejournal.poltekkes-smg.ac.id/ojs/index.php/jurkeb/issue/view/372
http://issn.pdii.lipi.go.id/issn.cgi?daftar&1315545036&1&&
http://issn.pdii.lipi.go.id/issn.cgi?daftar&1525849217&1&&
https://dx.doi.org/10.31983/jkb.v12i2.8331

bayi lahir dengan persediaan zat besi yang sangat
sedikit didalam tubuhnya sehingga beresiko
mengalami anemia pada usia dini, yang dapat
mengakibatkan ~ gangguan  atau  hambatan
pertumbuhan dan perkembangan anak. Pada proses
kelahiran dapat mengakibatkan perdarahan, partus
lama dan infeksi, dan bisa menyebabkan kematian
maternal [7][8].

Salah satu ancaman dari anemia
kehamilan adalah terjadinya perdarahan yang
menjadi penyebab utama kematian ibu. Angka
Kematian Ibu (AKI) merupakan salah satu indikator
keberhasilan layanan kesehatan di suatu negara.
AKI di Indonesia berdasarkan Survei Demografi
dan Kesehatan Indonesia tahun 2015 sebesar 305
per 100.000 kelahiran hidup, angka ini masih belum
memenuhi target MDG’s tahun 2015 yaitu tiga kali
lipat melebihi target penurunan AKI 102 per
100.000 kelahiran hidup [9].

Penanganan anemia dapat dilakukan
dengan dua cara, yaitu dengan cara farmakologis
dan non farmakologis. Cara farmakologis yaitu
dengan pemberian tablet Fe 1x1 [10] selama 90 hari
berturut-turut ~ [11]. Sedangkan cara non
farmakologis dengan pemberian tanaman herbal
seperti mengkonsumsi ubi jalar, sayur-sayuran atau
buah-buahan yang dapat membantu penyerapan
(Enhancer) zat besi seperti vitamin C pada buah bit,
bayam merah dan jus jambu, vitamin B12, asam
folat pada sari kacang hijau, serta protein dapat
meningkatkan kadar hemoglobin darah pada ibu
hamil [12][13].

Sebagian ibu hamil di masyarakat juga
sudah mengkonsumsi pangan lokal untuk mencegah
anemia seperti jagung, kacang kacangan (kacang
hijau,kacang merah dan kacang lain) serta umbi-
umbian (ubi jalar,ubi talas dan ubi kayu) [14]. Ubi
jalar mengandung 4 mg zat besi dalam 100 gram
[15], sehingga penggunaan ubi jalar yang
dikonsumsi ibu hamil yaitu dapat meningkatkan
kadar hemoglobin dalam sel darah merah, dan
mencegah serta mengobati anemia karena kaya
akan zat besi [16].

Berdasarkan hal-hal tersebut, perlu dilihat
bagaimanakah pengaruh konsumsi ubi jalar
(Ipomoea batatas L) terhadap peningkatan kadar
hemoglobin pada ibu hamil dengan riwayat malaria
di wilayah kerja puskesmas Abepantai.

Metode Penelitian

Metode yang digunakan dalam penelitian
ini adalah quasi experiment. Desain penelitian ini
Pretest-Postest Design with Control Group. Subjek
penelitian sebanyak 30 orang ibu hamil trimester I11
dengan anemia di Wilayah Kerja Puskesmas
Abepantai Kota Jayapura. Teknik pengambilan
sampel dalam penelitian ini adalah Total Sampling.

Penelitian ini menggunakan 2 kelompok
yaitu kelompok kontrol dan kelompok intervensi.
Pada kelompok kontrol diberikan tablet Fe selama
7 hari sebanyak 1 tablet/hari dan pada kelompok
Intervensi tetap diberikan tablet Fe sebanyak 1
tablet/hari dan ditambah intervensi dengan
konsumsi Ubi Jalar 100 mg per hari selama 7 hari.
Metode pengumpulan data nya menggunakan
lembar observasi dengan mengukur kadar
hemoglobin pre test (hari pertama) dan post test
(hari ke-8) dengan alat cek hemoglobin digital.
Analisis data bivariat untuk mengetahui perbedaan
kadar hemoglobin kelompok kontrol pre test dan
post test menggunakan analisis uji-t berpasangan
atau paired sample t-test. Analisis data bivariat
untuk mengetahui perbedaan kadar hemoglobin
kelompok intervensi pre test dan post test
menggunakan analisis Uji Wilcoxon. Analisis data
bivariat untuk mengetahui pengaruh Ubi Jalar
terhadap kenaikan kadar hemoglobin
menggunakan analisis mann-Whitney  Test.
Penelitian ini sudah layak etik dengan Surat
Keterangan Layak Etik dari Komite Etik Penelitian
kesehatan Poltekkes Kemenkes Jayapura No.
012/KEPK-J/V1/2021.

Hasil dan Pembahasan

Tabel 1

Perbedaan Kadar Hemoglobin Antar Kelompok (Kelompok Kontrol Dan Kelompok Intervensi)

Sebelum Intervensi

Kadar Hemoglobin N Mean Z p value
Pre Test 15 5.88 -0,345 0,730
Post test 15 9.67

Sumber : Data Primer Tahun 2021
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Tabel 2

Perbedaan Kadar Hemoglobin pada Kelompok Kontrol

Kadar Hemoglobin N Mean Z p value
Pre Test 15 7.17 -0,970 0,332
Post test 15 8.56
Sumber : Data Primer Tahun 2021
Tabel 3
Perbedaan Kadar Hemoglobin pada Kelompok Intervensi
Kadar Hemoglobin N Mean SD p value
Pre Test 15 8.627 0,994 0,000
Post test 15 9.747 1.042

Sumber : Data Primer Tahun 2021

Tabel 4

Pengaruh Konsumsi Ubi Jalar (Ipomoea Batatas L) Terhadap Peningkatan Kadar Hemoglobin Pada
Ibu Hamil Dengan Riwayat Malaria Di Wilayah Kerja Puskesmas Abepantai

Asymp Sig.
Metode N z (2-tailed)
Selisih Kenaikan Kadar Hemoglobin Kelompok kontrol 15 -3,100 0,02
Kelompok intervensi 15
Total 30

Berdasarkan tabel 1 diketahui rata-rata
kadar hemoglobin pada kedua kelompok sebelum
intervensi kelompok kontrol adalah 5,88 gr/dl dan
pada kelompok intervensi adalah 9,67 gr/dl. Tidak
ada perbedaan antara kedua kelompok sebelum
intervensi dilihat dari nilai p value > 0,05 (p value =
0,730).

Berdasarkan tabel 2 diketahui rata-rata
kadar hemoglobin pada kelompok kontrol sebelum
intervensi adalah 7,13 gr/dl dan pada kelompok
kontrol sesudah intervensi adalah 8,56 gr/dl. Tidak
ada perbedaan antara kelompok kontrol sebelum
dan sesudah dilihat dari nilai p value > 0,05 (p value
=0,332).

Berdasarkan tabel 3 diketahui rata-rata
kadar hemoglobin pada kelompok intervensi
sebelum intervensi adalah 8,627 gr/dl dan pada
kelompok intervensi sesudah intervensi adalah
9,747 gr/dl. Terdapat perbedaan antara kelompok
intervensi sebelum dan sesudah dilihat dari nilai p
value < 0,05 (p value = 0,000).

Berdasarkan tabel 4 diketahui terdapat
perbedaan antara kelompok intervensi sebelum dan
sesudah dilihat dari nilai Asym.sig yaitu 0,02 yang
artinya p value < 0,05. Maka ditemukan adanya
pengaruh kenaikan kadar hemoglobin pada ibu
hamil anemia terhadap penyerapan tablet zat besi
dengan konsumsi ubi jalar (Ipomoea batatas L).
Sehingga ada pengaruh konsumsi ubi jalar (Ipomea
batatas L) terhadap peningkatan kadar hemoglobin
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pada ibu hamil dengan riwayat malaria di wilayah
kerja Puskesmas Abepantai.

Penelitian ini menunjukkan bahwa ada
peningkatan rerata kadar hemoglobin pada
kelompok intervensi  dibandingkan  dengan
kelompok kontrol. Ubi jalar dan daun ubi jalar
bermanfaat dalam peningkatan hemoglobin pada
ibu hamil karena ubi jalar dan daun ubi jalar
mengandung zat besi yang yang dapat
meningkatkan kadar hemoglobin [15]. Penggunaan
ubi jalar dapat dikonsumsi pada ibu hamil dan dapat
meningkatkan kadar hemoglobin dalam sel darah
merah, dapat mencegah dan mengobati anemia
karena kaya akan zat besi [17][16]. Selain itu juga
pengaruh pemberian rebusan daun ubi jalar ungu
terhadap peningkatan kadar haemoglobin pada ibu
hamil [18].

Bahkan ubi jalar yang sudah diolah menjadi
sebuah biskuit juga mempengaruhi peningkatan
kadar hemoglobin [19].

Simpulan
Simpulan dari penelitian ini adalah ada
pengaruh konsumsi ubi jalar (Ipomoea batatas L)

terhadap peningkatan kadar hemoglobin pada ibu
hamil di wilayah kerja Puskesmas Abepantai.
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Bagi ibu hamil yang anemia selain tetap
mengkonsumsi tablet tambah darah bisa disarankan
untuk menambah asupan tanaman herbal terutama
ubi jalar untuk dapat meningkatkan kadar
hemoglobin. Rekomendasi untuk penelitian
selanjutnya bisa menjadikan produk makanan yang
berbahan ubi jalar sehingga lebih menarik untuk
dikonsumsi oleh ibu hamil anemia dan diteliti
kembali untuk peningkatan kadar hemoglobinnya
setelah konsumsi produk berbahan ubi jalar
tersebut.
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