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ABSTRAK

Kehamilan menyebabkan perubahan hematologi berupa hemodilusi, yaitu peningkatan volume
plasma darah yang melebihi jumlah eritrosit sehingga konsentrasi hemoglobin menurun hingga
sekitar 30%. Kondisi ini membuat primigravida lebih rentan mengalami anemia karena
kurangnya pengalaman menghadapi perubahan fisiologis serta rendahnya pemahaman
mengenai pentingnya nutrisi dan konsumsi zat besi. Berdasarkan data Puskesmas Arosbaya
tahun 2024, tercatat 10,6% (33 dari 350) ibu hamil mengalami anemia. Penelitian ini bertujuan
memberikan asuhan kebidanan komprehensif pada ibu hamil primigravida trimester III dengan
anemia ringan. Desain penelitian menggunakan studi kasus (case report) yang dilaksanakan di
wilayah kerja Puskesmas Arosbaya pada Juni—Juli 2025. Subjek penelitian adalah ibu hamil
primigravida usia kehamilan 30-31 minggu dengan anemia ringan. Data diperoleh melalui
informed consent, wawancara terstruktur, pemeriksaan fisik head to toe, serta hasil
laboratorium kadar hemoglobin, dengan tetap memperhatikan prinsip etik kebidanan berupa
Respect for Person. Asuhan kebidanan dilakukan melalui tiga kali kunjungan. Kunjungan
pertama difokuskan pada pengkajian dan penanganan keluhan anemia dengan pemberian tablet
Fe dan MMS serta edukasi konsumsi yang tepat. Kunjungan kedua ditujukan pada evaluasi
anemia dan penanganan keluhan nyeri pinggang dengan anjuran aktivitas fisik ringan serta
posisi tidur yang nyaman. Kunjungan ketiga merupakan evaluasi akhir, di mana ibu
menyatakan tidak memiliki keluhan. Hasil asuhan menunjukkan kadar hemoglobin meningkat
menjadi 11,4 g/dL, keluhan nyeri pinggang berkurang, dan tidak terdapat penyulit pada akhir
trimester III. Edukasi berkesinambungan serta intervensi nonfarmakologis terbukti efektif
dalam meningkatkan kondisi fisik dan kenyamanan ibu hamil.

Kata Kunci: Primigravida, Anemia, Trimester III, Tablet Fe, MMS, Asuhan Kebidanan.

ABSTRACT
Pregnancy is a physiological condition that can lead to a decrease in hemoglobin levels,
resulting in physiological anemia. Primigravida women are more vulnerable to anemia due to
limited experience in dealing with physiological changes and insufficient knowledge about
nutrition and iron supplementation. Based on 2024 data from Arosbaya Community Health
Center, 10.6% (33 out of 350) of pregnant women experienced anemia. This study aimed to
provide comprehensive midwifery care for a third-trimester primigravida with mild anemia.
This case study used a descriptive design with a case report approach, conducted in the
working area of Arosbaya Community Health Center from June to July 2025. The subject was
a primigravida at 30-31 weeks of gestation with mild anemia. Data were collected through
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informed consent, structured interviews, head-to-toe physical examinations, and laboratory
tests of hemoglobin levels. The study followed ethical principles of midwifery, particularly
respect for persons, by ensuring the patient’s right to make decisions based on clear
information provided through informed consent. Midwifery care was conducted in three visits.
The first visit focused on assessment and intervention for anemia-related complaints such as
dizziness, fatigue, and blurred vision by administering Fe tablets and MMS along with
education on proper consumption. The second visit emphasized evaluating and managing back
pain complaints through education on light exercise and comfortable sleeping positions. The
third visit involved final evaluation, where the mother reported no complaints. The results
showed that anemia was resolved, with hemoglobin levels increasing to 11.4 g/dL, the
disappearance of back pain, and no complications at the end of the third trimester. Continuous
education and non-pharmacological interventions were effective in improving the mothers
physical condition and comfort.

Keywords: Anemia, Primigravida, Third Trimester, Fe Tablets, MMS, Midwifery Care.

PENDAHULUAN

Pada masa kehamilan, tubuh mengalami berbagai perubahan fisiologis, salah satunya
pada sistem hematologi. Perubahan ini memicu terjadinya hemodilusi, yaitu kondisi ketika
volume plasma meningkat lebih besar dibandingkan jumlah eritrosit. Keadaan tersebut
menyebabkan pengenceran darah serta menurunkan konsentrasi eritrosit dan hemoglobin
hingga sekitar 30% (Lumula, 2024). Kondisi ini lebih rentan dialami oleh primigravida karena
pada kehamilan pertama ibu belum memiliki pengalaman dalam menghadapi perubahan
fisiologis, termasuk penyesuaian terhadap penurunan kadar hemoglobin. Oleh karena itu, ibu
hamil berisiko mengalami anemia apabila asupan gizi tidak mencukupi, konsumsi zat besi tidak
teratur, serta kurangnya pemahaman mengenai pentingnya nutrisi selama kehamilan (Fajrin et
al., 2022). Ibu hamil dikategorikan mengalami anemia apabila kadar hemoglobin <11 g/dL pada
trimester 1, <10,5 g/dL pada trimester II, dan <11 g/dL pada trimester III (Andari & Yuliawan,
2022). Anemia dalam kehamilan dikenal sebagai Potential Danger to Mother and Children
karena berisiko membahayakan kesehatan ibu maupun janin (Putri, 2024).

Berdasarkan laporan World Health Organization (WHO), prevalensi anemia pada ibu
hamil di dunia diperkirakan mencapai 37% (Arfan et al., 2024). Di Indonesia, angka kejadian
anemia meningkat dari 22,7% pada tahun 2021 menjadi 27,7% pada tahun 2023, atau naik
sebesar 5% (SKI, 2023). Data laporan rutin tahun 2023 yang dihimpun dari 38 kabupaten
menunjukkan terdapat 588.048 ibu hamil, dengan 62.225 di antaranya (10,58%) mengalami
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anemia. D1 Kabupaten Bangkalan, prevalensi anemia pada ibu hamil sebesar 23,5% (Dinas
Kesehatan Provinsi Jawa Timur, 2024). Laporan Puskesmas Arosbaya menyebutkan bahwa dari
350 ibu hamil yang tercatat pada tahun 2024, terdapat 33 orang (10,6%) mengalami anemia
(Puskesmas Arosbaya, 2025).

Anemia pada masa kehamilan umumnya dipicu oleh hemodilusi, yaitu peningkatan
volume darah ibu sebesar 30—40% yang mencapai puncak pada usia kehamilan 32—34 minggu.
Peningkatan ini terutama disebabkan oleh bertambahnya volume plasma darah yang lebih besar
dibandingkan jumlah eritrosit sehingga terjadi ketidakseimbangan komposisi darah dan
penurunan konsentrasi hemoglobin (Meliyani et al., 2022). Kondisi ini berdampak pada
penurunan kapasitas darah dalam mengangkut oksigen dan nutrisi ke jaringan tubuh ibu serta
janin. Faktor risiko anemia pada primigravida di antaranya adalah pola makan tidak seimbang,
kurangnya asupan zat besi, perdarahan pervaginam, hiperemesis gravidarum, penyakit kronis
(hepatitis, TBC, malaria, infeksi cacing), dan kebiasaan mengonsumsi minuman penghambat
penyerapan zat besi seperti teh dan kopi (Widiastuti et al., 2025; Murniati et al., 2024). Faktor
usia (<20 tahun atau >35 tahun) serta rendahnya tingkat pendidikan juga berpengaruh terhadap
pemahaman ibu mengenai gizi dan pola makan sehat (Wasono et al., 2021).

Dampak anemia pada ibu hamil sangat luas, baik bagi ibu maupun janin. Pada janin,
anemia dapat menyebabkan gangguan suplai oksigen dan nutrisi, hambatan pertumbuhan, berat
badan lahir rendah, stunting, risiko kelahiran prematur, asfiksia, hingga kematian neonatal
(Meliyani et al., 2022; Ariani et al., 2024). Pada ibu, anemia menimbulkan gejala lemah, pusing,
sesak napas, hingga keluhan mata berkunang-kunang (Widiastuti & Laili, 2025). Pada trimester
III, anemia dapat menurunkan daya tahan tubuh, meningkatkan risiko infeksi, Intrauterine
Growth Restriction (IUGR), ketuban pecah dini, persalinan prematur, perdarahan antepartum,
kontraksi yang lemah, hingga risiko perdarahan postpartum (Esem & Pay, 2023; Setiati &
Oktaviani, 2020). Dampak juga berlanjut pada masa nifas, seperti subinvolusi uterus, infeksi
postpartum, berkurangnya produksi ASI, depresi postpartum, hingga infeksi payudara (Seriana
& Yusnaini, 2021).

Untuk mengatasi permasalahan ini, pemerintah telah melakukan berbagai upaya, seperti
pemberian Multiple Micronutrient Supplement (MMS) sekali sehari pada pagi hari serta tablet
Fe sekali sehari pada malam hari yang dikonsumsi rutin selama kehamilan. Pemeriksaan

hemoglobin secara berkala dilakukan guna memantau efektivitas suplementasi (Fauzi et al.,
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2024). Penatalaksanaan anemia ringan hingga sedang difokuskan pada suplementasi dan
edukasi gizi, sementara anemia berat memerlukan penanganan lebih lanjut, misalnya pemberian
Packed Red Cell (PRC) dengan pemantauan berkala (Ramadhani & Refsi, 2025). Pencegahan
dilakukan dengan peningkatan pengetahuan masyarakat mengenai gizi seimbang, konsumsi
makanan sumber zat besi hewani, serta fortifikasi pangan (Damayanti et al., 2025).
Kementerian Kesehatan juga menekankan pentingnya pemeriksaan antenatal care (ANC) rutin
sesuai standar, dengan jadwal minimal 1 kali pada trimester I, 2 kali pada trimester II, dan 3
kali pada trimester III (Kementerian Kesehatan, 2023). Optimalisasi peran bidan melalui
edukasi, pendampingan, dan pemantauan kesehatan ibu hamil akan memberikan dampak positif
dalam menurunkan angka kejadian anemia, mengurangi komplikasi, serta meningkatkan

kesehatan ibu dan bayi (Mulya & Kusumastuti, 2022).

METODE PENELITIAN

Laporan ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan case report. Tujuan dari
case report ini adalah memberikan pemahaman yang lebih komprehensif terkait suatu kondisi,
sehingga dalam laporan ini pendekatan case report digunakan dalam pelaksanaan asuhan
kebidanan pada seorang primigravida trimester III yang mengalami anemia. Lokasi
pelaksanaan asuhan kebidanan berada di wilayah kerja Puskesmas Arosbaya, Kabupaten
Bangkalan, dengan fokus pada kasus primigravida trimester III dengan anemia ringan. Kegiatan
dilaksanakan mulai dari tahap penyusunan proposal hingga pemberian asuhan kebidanan,
dengan rentang waktu dari Januari hingga Juni 2025.

Metode pengumpulan data dilakukan melalui data subjektif dan objektif. Data subjektif
diperoleh melalui wawancara langsung dengan pasien dan keluarga secara terstruktur untuk
menggali berbagai aspek yang berkaitan dengan kondisi kesehatan ibu, termasuk keluhan yang
dirasakan, pola makan, kepatuhan dalam mengonsumsi tablet Fe, serta catatan kunjungan
antenatal care (ANC). Sementara itu, data objektif diperoleh melalui pemeriksaan fisik lengkap
dengan pendekatan head to toe, yaitu dari kepala hingga kaki, menggunakan teknik inspeksi,
palpasi, perkusi, dan auskultasi untuk menilai kondisi fisik secara menyeluruh. Data tersebut
dilengkapi dengan hasil pemeriksaan diagnostik laboratorium, salah satunya kadar hemoglobin.
Asuhan kebidanan pada primigravida trimester III dengan anemia dilaksanakan melalui tiga
hingga empat kali kunjungan dengan tujuan memantau kadar hemoglobin ibu serta memberikan

intervensi yang sesuai.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Asuhan kebidanan dilakukan dalam tiga kali kunjungan pada Ny. N, GIPOAOQ usia
kehamilan 30 - 31 minggu dengan anemia ringan.
A. Kunjungan pertama
Pada kunjungan pertama, Kamis 12 Juni 2025, ibu mengeluh sering mengalami
pusing dan mata berkunang kunang, terutama ketika bangun dari tempat tidur atau berdiri
secara tiba-tiba dari posisi duduk. Ibu juga kadang merasa lemas setelah melakukan
aktivitas berlebihan. Hasil pemeriksaan laboratorium menunjukkan kadar Hb 10,5 g/dL,
sedangkan berat badan ibu tercatat 74 kg. Pemeriksaan fisik menunjukkan wajah tampak
pucat dengan konjungtiva juga pucat, dan tinggi fundus uteri (TFU) pada kunjungan
pertama adalah 24 cm. Berdasarkan hasil tersebut, intervensi yang diberikan kepada ibu
meliputi pemberian KIE mengenai anemia, edukasi tentang konsumsi tablet Fe secara
teratur, pemenuhan kebutuhan pola nutrisi, pentingnya istirahat yang cukup, anjuran
untuk melakukan aktivitas fisik ringan secara teratur, serta rutin melakukan kunjungan

ANC sesuai jadwal.

B. Kunjungan kedua

Pada kunjungan kedua, Kamis 26 Juni 2025, keluhan pusing, mata berkunang-
kunang, dan rasa lemas yang dialami pada kunjungan pertama sudah tidak lagi dirasakan
oleh ibu. Namun, pada kesempatan ini ibu mengeluhkan nyeri pada bagian pinggang yang
telah dirasakan sejak beberapa hari terakhir. Nyeri tersebut terutama muncul ketika ibu
melakukan aktivitas yang mengharuskannya berada dalam posisi tubuh yang sama dalam
waktu cukup lama, seperti duduk terlalu lama, berdiri lama saat memasak, atau
menyetrika tanpa diselingi istirahat. Pada kunjungan ini, berat badan ibu mengalami
peningkatan sebesar 1,5 kg, sementara tinggi fundus uteri (TFU) tetap berada pada ukuran
24 cm. Intervensi yang diberikan meliputi penyuluhan atau KIE mengenai keluhan nyeri
punggung, cara mengurangi serta meringankan rasa nyeri, anjuran melakukan senam
hamil secara teratur, serta memberikan waktu istirahat yang cukup. Selain itu, ibu juga
tetap dianjurkan untuk melanjutkan konsumsi tablet Fe dan MMS secara rutin, serta rutin

melakukan kunjungan ANC sesuai jadwal.
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C. Kunjungan ketiga

Pada kunjungan ketiga, Kamis 3 Juli 2025, keluhan nyeri pada bagian pinggang
yang sebelumnya dirasakan sejak sebelum kunjungan kedua sudah tidak dialami lagi. Ibu
menyampaikan bahwa tidak ada keluhan yang dirasakan, kemungkinan karena telah
mengikuti saran yang diberikan sebelumnya serta rutin melakukan senam hamil. Hasil
pemeriksaan laboratorium menunjukkan kadar Hb sebesar 10,5 g/dL. Berat badan ibu
juga mengalami peningkatan sebesar 0,3 kg, yaitu menjadi 75,8 kg, sedangkan tinggi
fundus uteri (TFU) tetap berada pada ukuran 24 cm. Intervensi yang diberikan pada
kunjungan ini meliputi anjuran untuk tetap melakukan aktivitas fisik ringan, mencukupi
waktu istirahat, menjaga pola nutrisi, serta rutin melakukan kunjungan ANC sesuai

jadwal.

Pembahasan

1.

Kunjungan pertama

Pada kunjungan pertama, Ny. N (32 tahun) mengeluhkan pusing, mata berkunang-
kunang, dan lemas terutama setelah aktivitas berlebihan. Ibu memiliki kebiasaan makan
tidak teratur sejak kuliah di Jakarta, sering mengganti makanan utama dengan mi instan,
jarang makan sayur, dan terbiasa minum teh hangat sebelum atau sesudah makan. Hasil
pemeriksaan menunjukkan kadar Hb 10,5 g/dL yang termasuk anemia ringan.
Berdasarkan pengkajian, keluhan pusing, mata berkunang-kunang, dan lemas merupakan
tanda klinis anemia, yang diperkuat hasil Hb 10,5 g/dL menunjukkan anemia ringan. Hal
ini sesuai penelitian (Sipayung et al., 2024) yang menyebutkan gejala anemia pada ibu
hamil berupa pusing, mata berkunang-kunang, lemas, dan mudah lelah akibat kekurangan
hemoglobin yang berfungsi mengangkut oksigen. Sejalan dengan (Lumula, 2024) yang
menjelaskan anemia ditandai cepat lelah, lemas, dan pandangan berkunang-kunang

karena menurunnya kapasitas darah membawa oksigen ke jaringan tubuh.

Kunjungan Kedua

Hasil pengkajian subjektif pada kunjungan kedua menunjukkan ibu tidak lagi
merasakan pusing, mata berkunang, atau lemas seperti sebelumnya, namun Kini
mengeluhkan nyeri pinggang sejak beberapa hari terakhir. Keluhan ini muncul saat ibu

terlalu lama duduk, berdiri, atau menyetrika tanpa istirahat. Ibu juga mulai memperbaiki
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pola makan dengan mengonsumsi sayuran dan menghindari minum teh hangat sebelum
atau sesudah makan. Nyeri pinggang yang dialami ibu merupakan keluhan umum
trimester 111 akibat pembesaran uterus yang menggeser pusat gravitasi tubuh ke depan.
Hal ini memicu penyesuaian postur dengan peningkatan lengkungan tulang belakang
sehingga menimbulkan tekanan pada otot punggung bawah dan ligamen panggul.
Penelitian (Salsaabila et al., 2025) menyebutkan nyeri pinggang trimester 111 disebabkan
oleh perubahan anatomi tubuh karena pembesaran uterus dan pergeseran pusat gravitasi
yang meningkatkan lengkungan tulang belakang. (Fitria et al., 2025) menambahkan
bahwa hormon kehamilan seperti relaksin dan progesteron melonggarkan ligamen serta
sendi panggul sehingga menurunkan stabilitas tulang belakang dan meningkatkan
ketegangan otot punggung. Untuk mengurangi keluhan, ibu dianjurkan menjaga postur
tubuh, melakukan aktivitas ringan, dan peregangan teratur.

Hasil pengkajian objektif pada kunjungan kedua menunjukkan kondisi umum ibu
dan janin baik, tanda vital normal (TD 120/90 mmHg, nadi 82x/menit, respirasi
24x/menit, suhu 36,5°C). Berat badan naik dari 74 kg menjadi 75,5 kg dengan IMT 28,4
kg/m?, tergolong ideal meski sedikit di atas target, menunjukkan overweight ringan
namun belum berisiko. Pemeriksaan fisik menunjukkan wajah dan bibir tidak pucat,
konjungtiva merah muda, TFU 3 jari di atas pusat (24 cm), dan pada Leopold teraba
bokong di atas, punggung di kiri, ekstremitas di kanan, serta kepala belum masuk PAP.
Berdasarkan pengkajian objektif, kenaikan berat badan ibu sesuai rekomendasi dan
mencerminkan perbaikan asupan nutrisi. IMT menunjukkan kecenderungan overweight
ringan tetapi masih dalam batas aman, sehingga kebutuhan gizi ibu mulai terpenuhi
dengan baik. Menurut (N. M. Sari et al., 2025), kenaikan berat badan merupakan indikator
penting status gizi ibu dan perkembangan janin, dengan rekomendasi peningkatan 11,5—
16 kg bagi IMT normal. Kenaikan yang proporsional menandakan kebutuhan nutrisi ibu
dan janin terpenuhi. (Lestari et al., 2024) menambahkan bahwa sedikit kenaikan di atas
target ideal tetap aman bila dipantau rutin tanpa komplikasi, namun perlu diimbangi pola
makan seimbang dan aktivitas fisik ringan.

Hasil pengkajian subjektif dan objektif kunjungan kedua menunjukkan diagnosis
G1POAO usia kehamilan 32—-33 minggu dengan risiko tinggi (anemia dan terlalu lambat

hamil >4 tahun menikah). Ibu mengeluh pusing, berkunang, lemas (gejala klinis anemia
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ringan) dan ini merupakan kehamilan pertama setelah £6 tahun menikah (terlalu lambat
hamil). Wajah, bibir, dan konjungtiva pucat, TFU 24 cm, Leopold I-I11 sesuai letak janin,
Hb 10,5 g/dL menegakkan anemia ringan. Skor KSPR 10 (skor awal 2, terlalu lambat
hamil 4, anemia 4) — risiko tinggi. Ibu didiagnosis G1POAO usia kehamilan 32-33
minggu risiko tinggi akibat anemia dan terlalu lambat hamil >4 tahun menikah. Diagnosis
ini ditegakkan dari gejala klinis anemia, hasil pemeriksaan fisik, serta riwayat pernikahan
16 tahun tanpa kehamilan sebelumnya, sehingga masuk kategori kehamilan dengan
anemia ringan dan terlalu lambat hamil. Sejalan dengan penelitian (Afrianty et al., 2025),
anemia pada kehamilan disebabkan rendahnya kadar hemoglobin atau jumlah sel darah
merah sehingga distribusi oksigen ke organ tubuh berkurang, menimbulkan gejala pusing,
lemas, kelelahan, dan berkunang-kunang. Diagnosis akhir adalah G1POAOQ usia kehamilan
32-33 minggu dengan risiko tinggi (anemia dan terlalu lambat hamil >4 tahun
pernikahan) disertai masalah nyeri pinggang. Nyeri pinggang merupakan keluhan umum
trimester 111 akibat pembesaran uterus yang menggeser pusat gravitasi tubuh ke depan
sehingga tulang belakang lebih melengkung. Hal ini didukung penelitian (Nurjanah et al.,
2025) yang menjelaskan nyeri pinggang trimester Il dipicu perubahan anatomi,

pembesaran uterus, dan penyesuaian postur tubuh.

3. Kunjungan ketiga

Pada kunjungan ketiga, ibu tidak lagi mengeluhkan nyeri pinggang seperti pada
kunjungan sebelumnya, bahkan menyatakan tidak mengalami keluhan apapun. Hilangnya
nyeri pinggang diduga karena ibu patuh mengikuti saran, yaitu menjaga postur tubuh,
menghindari posisi diam terlalu lama, menggunakan alas kaki nyaman, tidur miring ke
kiri dengan bantal penyangga, serta rutin melakukan aktivitas ringan seperti berjalan dan
peregangan 15-30 menit per hari. Sesuai penelitian (Sihaloho et al., 2024),
penatalaksanaan nonfarmakologis berupa edukasi postur tubuh dan aktivitas fisik efektif
mengurangi ketegangan otot serta meningkatkan kenyamanan ibu hamil. Hal ini didukung
(Lubis et al., 2023) yang menegaskan bahwa pengetahuan selama kehamilan berperan
penting dalam membentuk perilaku sehat dan pengambilan keputusan yang tepat.

Hasil pengkajian objektif pada kunjungan ketiga menunjukkan kondisi ibu dan janin
baik, dengan tanda vital normal (TD 110/80 mmHg, nadi 82x/menit, respirasi 20x/menit,
suhu 36°C). Berat badan meningkat dari 75,5 kg menjadi 75,8 kg (IMT 28,53 kg/m?),
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wajah dan bibir tampak tidak pucat, konjungtiva merah muda. Pemeriksaan abdomen
menunjukkan TFU 24 cm (3 jari di atas pusat) dengan hasil palpasi Leopold: bokong di
fundus, punggung janin di kiri, ekstremitas di kanan, kepala mulai masuk PAP namun
masih bisa digoyangkan, dan setengah bagian kepala sudah masuk PAP. Pemeriksaan
laboratorium menunjukkan Hb meningkat menjadi 11,4 g/dL, menandakan ibu tidak lagi
mengalami anemia. Namun, TFU tetap 24 cm pada usia kehamilan 33-34 minggu, yang
seharusnya 30-32 cm, sehingga mengindikasikan kemungkinan IUGR atau faktor lain
seperti status gizi ibu yang kurang optimal. Hal ini sesuai dengan (Prihadianto et al., 2025)
yang menyatakan TFU berhubungan linier dengan usia kehamilan dan menjadi indikator
klinis penting pertumbuhan janin. Ketidaksesuaian TFU dapat menandakan gangguan
pertumbuhan, sebagaimana diperkuat oleh (Yorita et al., 2023) bahwa TFU lebih kecil
dari usia kehamilan secara konsisten dapat mengindikasikan IUGR akibat malnutrisi,
anemia, atau gangguan perfusi plasenta. Selain itu, peningkatan Hb dari 10,5 g/dL pada
kunjungan pertama menjadi 11,4 g/dL pada kunjungan ketiga mencerminkan perbaikan
status anemia berkat kepatuhan ibu mengonsumsi tablet Fe dan MMS serta pola makan
bergizi dengan vitamin C. Hal ini sejalan dengan (Alamri et al., 2025) yang menyatakan
konsumsi rutin Fe dan MMS dapat meningkatkan Hb secara signifikan, terutama bila
didukung pola makan bergizi. Pendapat ini diperkuat oleh (Dina et al., 2025) bahwa Hb
ibu hamil dengan anemia ringan dapat meningkat sekitar 1 g/dL per bulan bila intervensi
nutrisi dan suplementasi dilakukan tepat. Dengan demikian, peningkatan Hb
menunjukkan keberhasilan upaya promotif dan preventif dalam tatalaksana anemia pada
kehamilan.

Berdasarkan pengkajian subjektif dan objektif pada kunjungan ketiga, ditegakkan
diagnosis G1POAO usia kehamilan 33-34 minggu dengan Risiko Tinggi karena terlalu
lambat hamil (>4 tahun menikah). Pada kunjungan kedua ibu mengeluhkan nyeri
pinggang, namun pada kunjungan ketiga sudah tidak ada keluhan. Ibu menyampaikan ini
adalah kehamilan pertama setelah +6 tahun menikah, sehingga termasuk kategori terlalu
lambat hamil. Pemeriksaan fisik menunjukkan wajah dan bibir tidak pucat, konjungtiva
merah muda (tidak anemia), TFU 24 cm (3 jari di atas pusat), palpasi Leopold
menunjukkan janin presentasi kepala mulai masuk PAP, serta kadar Hb meningkat

menjadi 11,4 g/dL. Berdasarkan KSPR, skor total ibu adalah 6 (skor awal hamil 2 + skor
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terlalu lambat hamil 4), sehingga masuk kategori risiko tinggi. Diagnosis G1POAO usia
kehamilan 33—-34 minggu dengan risiko tinggi ditegakkan berdasarkan faktor utama hamil
lebih dari 4 tahun setelah menikah. Riwayat pernikahan +6 tahun tanpa kehamilan
sebelumnya mendukung ibu termasuk dalam kategori terlalu lambat hamil >4 tahun
menikah.Hal ini sesuai dengan (Faidlil et al., 2025) yang menyatakan kehamilan pertama
>4 tahun setelah menikah dikategorikan terlalu lambat hamil dan termasuk risiko tinggi
menurut KSPR, dengan risiko komplikasi seperti preeklamsia, IUGR, dan gangguan
psikososial. Selain itu, (Lisni et al., 2024) menambahkan bahwa keterlambatan kehamilan
dapat dipengaruhi faktor stres psikologis, ketidakseimbangan hormonal, dan gangguan

kesuburan yang tidak terdeteksi sebelumnya.

4.  Penatalaksanaan

Keluhan pusing, mata berkunang-kunang, dan mudah lelah pada Ny. N merupakan
gejala anemia ringan. Berdasarkan data subjektif, kondisi ini berkaitan dengan pola
makan tidak teratur, sering melewatkan waktu makan, mengganti makanan dengan mie
instan, tidak suka sayur, serta kebiasaan minum teh sebelum atau sesudah makan. Pola
makan tidak seimbang dan kebiasaan minum teh dapat menghambat penyerapan zat besi.
Kandungan tanin dalam teh menurunkan produksi hemoglobin sehingga distribusi
oksigen terganggu dan menimbulkan gejala seperti pusing, berkunang-kunang, dan lemas.
Hal ini sesuai penelitian (Sinaga et al., 2025) yang menyebutkan anemia pada ibu hamil
terjadi bila kadar Hb <11,0 g/dL. Hemoglobin berfungsi mengangkut oksigen, sehingga
jika menurun dapat menimbulkan gejala pusing, lelah, kulit pucat, dan jantung berdebar
karena distribusi oksigen ke jaringan tidak optimal.

Pencegahan anemia dilakukan dengan memenuhi nutrisi, terutama zat besi, asam
folat, dan vitamin C. Zat besi penting untuk hemoglobin, asam folat untuk produksi sel
darah merah dan perkembangan janin, sedangkan vitamin C membantu penyerapan zat
besi. Sayuran hijau seperti bayam dan brokoli menjadi sumber zat besi non-heme dan
asam folat yang efektif. Untuk mengatasi anemia, ibu hamil dianjurkan rutin
mengonsumsi makanan kaya zat besi dan asam folat, terutama sayuran hijau. Zat besi
membawa oksigen, sedangkan asam folat membentuk sel darah baru. Kombinasi dengan
vitamin C dari buah jeruk atau tomat dapat meningkatkan penyerapan zat besi sehingga

mendukung kesehatan ibu dan janin. Selain itu, ibu dianjurkan mengonsumsi tablet MMS
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1 kali pagi dan tablet Fe 1 kali malam sebelum tidur. Tablet Fe sebaiknya diminum dengan
air putih atau air jeruk agar penyerapan lebih baik, serta dihindarkan dari teh atau kopi.
Ibu menyatakan bersedia rutin mengonsumsi tablet tersebut sebagai upaya meningkatkan
kadar Hb dan mencegah kekambuhan anemia selama kehamilan.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Ny. N (32 tahun) pada kunjungan pertama didiagnosis anemia ringan dengan Hb 10,5
g/dL disertai keluhan pusing, berkunang-kunang, dan lemas akibat pola makan tidak sehat,
sehingga diberikan edukasi anemia, tablet Fe, MMS, serta anjuran perbaikan pola makan. Pada
kunjungan kedua, keluhan tersebut hilang namun muncul nyeri pinggang akibat posisi tubuh
statis, sehingga diberikan intervensi berupa edukasi postur, jalan kaki ringan, kompres hangat,
dan senam hamil; ibu tetap patuh konsumsi tablet Fe dan MMS. Pada kunjungan ketiga, ibu
tidak lagi mengalami keluhan dan kadar Hb meningkat menjadi 11,4 g/dL, menunjukkan
anemia teratasi serta ibu konsisten menjalankan intervensi yang diberikan.

Pada kunjungan pertama, ibu mengalami anemia ringan dengan Hb 10,5 g/dL, wajah
pucat, dan TFU tidak sesuai usia kehamilan, sehingga diberikan suplementasi tablet Fe, MMS,
serta edukasi pola makan. Kunjungan kedua menunjukkan kondisi ibu dan janin baik, berat
badan naik ideal meski cenderung overweight ringan, gejala anemia tidak ada, namun TFU
masth belum sesuai usia kehamilan. Pada kunjungan ketiga, kondisi ibu stabil, Hb meningkat
menjadi 11,4 g/dL yang menandakan anemia teratasi berkat intervensi dan kepatuhan ibu,

meskipun TFU tetap menunjukkan ketidaksesuaian.

Saran
1.  Bagi Ibu Hamil
Melalui asuhan yang telah diberikan, diharapkan ibu hamil mampu mengonsumsi
tablet MMS dan tablet Fe secara tepat dan rutin, serta dapat mempertahankan kondisi

kesehatannya agar tetap stabil dan terhindar dari anemia kembali.

2. Bagi Lahan praktik
Tenaga kesehatan di lahan praktik, khususnya bidan, diharapkan dapat
meningkatkan pengetahuan ibu hamil mengenai anemia melalui konseling yang

menggunakan bahasa sederhana dan mudah dipahami. Menghindari penggunaan istilah
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medis yang kompleks akan membantu ibu hamil lebih memahami informasi yang

disampaikan.

3.  Bagi Penulis
Penulis berikutkan diharapkan melengkapi dokumentasi data, dengan menyertakan
bukti visual berupa foto atau video saat ibu mengonsumsi tablet MMS dan tablet Fe, serta

saat melakukan aktivitas senam hamil, untuk mendukung dan memperkuat hasil evaluasi.
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