BAB I
PENDAHULUAN
I.1 Latar Belakang Masalah
Perdarahan menempati urutan tertinggi sebagai penyebab kematian ibu
sepanjang periode perinatal. Anemia merupakan salah satu akibat dari perdarahan.

Anemia kehamilan terjadi bila kadar hemoglobin (Hb) dalam darahnya kurang

emature, gangguan his, kekuatan

mengejan, pada kondisi anemi berat dapat menyebabkan kematian ibu dan
bayinya (Manuaba, 2007).

Salah satu upaya untuk menurunkan Angka Kematian Ibu (AKI) adalah
pelayanan kesehatan ibu hamil yang diberikan oleh tenaga kesehatan di fasilitas
pelayanan kesehatan. Proses ini dilakukan selama rentan usia kehamilan ibu yang

dikelompokkan sesuai usia kehamilan menjadi trimester pertama, trimester kedua,
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dan trimester ketiga. Pelayanan kesehatan pada ibu hamil harus memenuhi elemen
pelayanan, yaitu penimbangan berat badan dan pengukuran tinggi badan,
pengukuran tekanan darah, pengukuran lingkar lengan atas, pengukuran tinggi
fundus uteri, penentuan status imunisasi TT, pemberian tablet tambah darah
minimal 90 tablet selama kehamilan, penentuan presentasi janin, pelaksanaan

temu wicara, tes laboratorium, dan tatalaksana kasus (Kemenkes RI, 2016).

Kesehatan Indonesia, 2014).

Tahun 2016 angka kematian ibu di Propinsi Jawa Tengah sebanyak 602
kasus. Jumlah kasus angka kematian bayi (AKB) pada tahun 2016 sebanyak 5.485
kasus (DinKes Prop.Jateng, 2017).

Angka kematian ibu (AKI) di Kabupaten Pati tahun 2015 sebanyak 21 kasus.
Jumlah kasus angka kematian bayi (AKB) di Kabupaten Pati tahun 2017 sebanyak

128 kasus (DinKes Kab.Pati, 2017).
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Data profil Puskesmas Margoyoso Il tahun 2017 dari jumlah penduduk
sebanyak 38.017 jiwa, ibu hamil (bumil) sebanyak 603 orang, kematian bayi 1
kasus, kematian ibu 1 kasus, ibu hamil KEK 42 kasus, bayi dengan berat badan
lahir rendah (BBLR) 4 kasus dan ibu hamil dengan anemi sebanyak 9 kasus. Ibu
hamil melaksanakan waktu kunjungan sehat ke-2 di Puskesmas Margoyoso Il

tidak sama, ada waktu masa kehamilan 2 bulan, 3 bulan, 4 bulan, 5 bulan, 6 bulan,

atas maka penulis
gah gambaran kadar

kesmas Margoyoso

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan umum : untuk mengetahui gambaran kadar hemoglobin ibu hamil
pada kunjungan sehat ke-2 di Puskesmas Margoyoso Il Kecamatan Margoyoso

Kabupaten Pati tahun 2018.
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1.3.2 Tujuan khusus :

1. Mengetahui usia kehamilan bumil pada kunjungan sehat ke-2 di Puskesmas
Margoyoso Il berdasarkan umur.

2. Mengetahui usia kehamilan bumil pada kunjungan sehat ke-2 di Puskesmas
Margoyoso Il berdasarkan kadar Hb.

3. Mengetahui usia kehamilan bumil pada kunjungan sehat ke-2 di Puskesmas

1.4 Manfaat Pengl

1.4.1 Bagi ,

@

hamil ’” :
1.4.2 Bag :'*E
Membe adar hemoglobin
yang berhubu
1.4.3 Bagi Pela
Sebagai masukan dar . agt™ Puskesmas Margoyoso 1l dalam

membuat perencanaan program untuk peningkatan mutu kualitas pelayanan.
1.4.4 Bagi Institusi Pendidikan.

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat, khususnya
sebagai bahan refrensi dan dokumentasi diperpustakaan Program Studi D-III

Analis Kesehatan Universitas Muhammadiyah Semarang.
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1.5 Keaslian/Originanalitas Penelitian

Penelitian ini pernah dilakukan oleh :

Tabel 1. Penelitian terdahulu

No Judul penelitian Metode Penelitian Hasil Penelitian

1 Gambaran Kadar Metode penelitian ini Ibu hamil trimester 1l yang
Hemoglobin Ibu adalah survei mengalami anemia ringan terdapat 11
Hamil Trimester 111 deskriptif, populasi  responden (36,7%), anemia sedang 1
di  Wilayah Kerja sebanyak 30 ibu hamil responden (3,3%), ibu dengan kadar
Puskesmas Danurejan trimester I1l, teknik hemoglobin normal terdapat 18
Il. (Anita Andriyani, pengambilan  sampel responden (60,0%).
2017) menggunakan total

2

ibu hamil yang
Mia sebanyak 45
hamil yang

mil dalam usia
nyak 75,0%. Usia

ur kehamilan yang
a trimester | 26,3%,

i ibu hamil dengan
<23,5 cm 16,9%,
LILA>23,5 cm

sumsi tablet Fe beresiko anemi
27,0%, yang terpenuhi konsumsi Fe
tidak megalami anemi 14,0%.
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