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Abstrak

Latar Belakang:Anemia defisiensi besi adalah anemia yang timbul akibat kekurangan zat besi sehingga
pembentukan sel — sel darah merah serta fungsi yang lain mengalami gangguan. Anemia yang paling sering
terjadi pada ibu hamil adalah anemia defisiensi besi. Anemia defisiensi besi selama kehamilan memiliki dampak
negatif bagi ibu dan janin salah satunya bayi dapat lahir dengan berat yang rendah. Alat ukur yang dapat
digunakan untuk mengetahui defisiensi besi yaitu kadar ferritin. Tujuan:untuk mengetahui hubungan kadar
ferritin serum pada ibu hamil dengan berat badan bayi baru lahir di RSI Siti Rahmah Padang tahun 2018-
2019.Metode:Ruang lingkup mencakup bidang ilmu obstetri dan pemeriksaan laboratorium pada kehamilan.
Jenis penelitian yang digunakan adalah analitik observasional dengan desain penelitian cross sectional. Populasi
terjangkau dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil trimester 11 yang memeriksa kehamilannya di RSI Siti
Rahmah Padang tahun 2018- 2019 dengan 95 sampel menggunakan teknik simple ramdom sampling. Analisis
data univariant disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi dan presentase sedangkan analisis bicariant
menggunakan uji chi square dan pengolahan data menggunakan komputerisasi program SPSS. Hasil: Hasil
penelitian usia terbanyak adalah usia 20-35 tahun sebanyak 90 ibu hamil (94,7%) , kadar hemoglobin terbanyak
adalah<11 gr/dl (rendah) sebanyak 50 ibu hamil (52,6%) , kadar ferritin serum terbanyak adalah<30 pg/L
(defisiensi besi) sebanyak 65 ibu hamil (68,4%) , berat badan bayi baru lahir terbanyak adalah>2500 — 4000
gram sebanyak 87 bayi (91,6%) , tidak terdapat hubungan bermakna antara kadar ferritin serum pada ibu hamil
dengan berat badan bayi baru lahir di RSI Siti Rahmah Padang tahun 2018-2019didapatkan p=0,225 (p>0,05).
Kesimpulan:Tidak terdapat hubungan bermakna antara kadar ferritin serum pada ibu hamil dengan berat badan
bayi baru lahir di RSI Siti Rahmah Padang tahun 2018-2019.

Kata kunci : Umur, Hemoglobin, Ferritin Serum, Berat Badan Bayi
Abstract

Background: Iron deficiency anemia is anemia that occurs due to iron deficiency so that the formation of red
blood cells and other functions is impaired. Anemia that most often occurs in pregnant women is iron deficiency
anemia. Iron deficiency anemia during pregnancy has a negative impact on the mother and the fetus, one of
which is that the baby can be born with a low weight. The measuring instrument that can be used to determine
iron deficiency is ferritin levels. Objective: to determine the relationship between serum ferritin levels in
pregnant women and body weight of newborns at RSI Siti Rahmah Padang in 2018-2019. Methods: The scope
includes the fields of obstetrics and laboratory examinations in pregnancy. This type of research is analytic
observational withresearch design cross sectional. The affordable population in this study were all third
trimester pregnant women who checked their pregnancy at RSI Siti Rahmah Padang in 2018-2019 with 95
samples using simple ramdom sampling technique. Univariant data analysis is presented in the form of
frequency distribution and percentage, while bicariant analysis uses the chi square test and data processing
uses the computerized SPSS program. Results: on the results of the study, the most age was 20-35 years, as
many as 90 pregnant women (94.7%), the highest hemoglobin level was <11 g / dl (low) as many as 50
pregnant women (52.6%), serum ferritin levels. most were <30 ug / L (iron deficiency) as many as 65 pregnant
women (68.4%), the highest body weight for newborns was> 2500 - 4000 grams, as many as 87 babies (91.6%),
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there was no significant relationship between Serum ferritin in pregnant women with newborn body weight at
RSI Siti Rahmah Padang in 2018-2019 obtained p = 0.225 (p> 0.05). Conclusion: There is no significant
relationship between serum ferritin levels in pregnant women and body weight of newborns at RSI Siti Rahmah
Padang in 2018-2019.
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I. Pendahuluan

Anemia adalah  kondisi  menurunnya
konsentrasi hemoglobin dan massa eritrosit
sehingga tidak mampu untuk memenuhi
fungsinya sebagai pembawa oksigen ke
jaringan di dalam tubuh.'?Anemia dapat
terjadi pada berbagai kelompok umur mulai
dari bayi, balita, remaja dewasa hingga usia
lanjut.> Anemia pada ibu hamil berdampak
buruk pada ibu dan janin. Kemungkinan
dampak buruk dapat terjadi pada ibu hamil
yaitu proses persalinan membutuhkan waktu
lebih lama dan dapat menyebabkan syok
serta perdarahan akibat kontraksi. Dampak
buruk bagi janin yaitu janin dapat lahirsecara
prematur, bayi lahir dengan berat badan
rendah, kecacatan bahkan kematian bayi.*
Anemia yang paling sering terjadi pada ibu
hamil adalah anemia defisiensi besi.’

Anemia defisiensi besi adalah anemia yang
timbul akibat kekurangan zat besi sehingga
pembentukan sel — sel darah merah serta
fungsi yang lain mengalami gangguan.®
Konsentrasi kadar ferritin menggambarkan
kapasitas penyimpanan besi di dalam tubuh.’
Jadi jika konsentrasi kadar ferritin rendah
dapat didiagnosis defisiensi zat besi.®Kadar
ferritin akan menurun dengan bertambahnya
usia kehamilan, pada trimester satu turun
hingga 32%, trimester kedua 39%, dan saat
trimester ketiga turun hingga 53%. Anemia
defisiensi besi akan terlihat dari kehamilan
trimester ketiga karena pada saat itu janin
menimbun cadangan besi untuk dirinya
sebagai cadangan setelah
melahirkan.’Penelitian Daru et al tentang
ambang ferritin serum yang digunakan untuk
diagnosis defisiensi besi dalam kehamilan,
didapatkan 6 dari 76 penelitian menunjukkan
kadar ferritin serum <30pug/L."

World Health  Organization (WHO)
menyatakan,pada tahun 2011 29% (467
juta)ibu tidak hamil dan 38% (32,4 juta) ibu
hamil berusia 15-49 tahun mengalami
anemia.'! Prevalensi anemia tertinggi adalah
di Asia Selatan dan pusat serta Afrika Barat.

Secara global, prevalensi anemia menurun
12% antara tahun 1995-2011, misalnya pada
ibu tidak hamil dari 33% menjadi 29% dan
dari 43% menjadi 38% pada ibu hamil.*
Data WHO  menyatakan Kkira-kira 56%
semua ibu yang tinggal di negara

berkembang diperkirakan menderita anemia.
13,14

Laporan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
tahun 2018 bahwa proporsi anemia ibu hamil
di Indonesia tahun 2013 adalah 37,1% lalu
meningkat tahun 2018 vyaitu 48,3%, jika
menurut umur yang terbanyak adalah umur
15-24 tahun sebanyak 84,6% dan yang
terendah adalah umur 45-54 tahun sebanyak
24%.% Prevalensi kejadian anemia ibu hamil
di Provinsi Sumatera Barat sebesar 7,32%
pada tahun 2017.

Penyebab anemia paling umum di dunia
adalah kekurangan zat besi yaitu defisiensi
mikronutrien.’®  Anemia pada kehamilan
dilaporkan memiliki efek kesehatan bagi ibu
dan perinatal. Beberapa penelitian telah
menunjukkan  bahwa anemia  selama
kehamilan berpengaruh 23% dari
penyebabnya tidak langsung kematian ibu di
negara berkembang, jika dikaitkan dengan
kelahiran  dapat  menyebabkan  risiko
kelahiran prematur dan bayi berat lahir
rendah.'’

Penelitian Vazirinejad et al tahun 2007
terdapat korelasi positif yang signifikan
ditemukan antara konsentrasi ferritin ibu dan
berat lahir bayi (r = 0,434, N 120, p
<0,001)."®penelitian yang dilakukan oleh
Samimi tahun 2012tidak terdapat hubungan
yang signifikan antara ferritin dengan berat
badan bayi (p = 0,30).%°

Anemia pada kehamilan dapat diketahui
melalui pemeriksaan ferritin karena ferritin
menggambarkan penyimpanan cadangan zat
besi dalam tubuh, jika konsentrasi ferritin
rendah dapat didiagnosa defisiensi besi.
Selain itu, anemia pada kehamilan memiliki
risiko bagi ibu dan janin, salah satunya pada
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kelahiran dapat menyebabkan berat badan
bayi lahir rendah. Peneliti tertarik untuk
mengetahui hubungan antara kadar ferritin
pada ibu hamil dengan berat badan bayi baru
lahir di RSI Siti Rahmah Padang tahun 2018-
20109.

I1. Metode Penelitian

Penelitian ini mencakup bidang ilmu obstetri
dan ilmu kesehatan anak yang akan
dilaksanakan di RSI Siti Rahmah Padang
pada bulan Maret 2020 — Desember 2020.
Jenis penelitian yang digunakan dalam
penelitian ini adalah analitik observasional
dengan menggunakan desain penelitian cross

sectional.  Populasi  terjangkau  pada
penelitian ini adalah seluruh ibu hamil
trimester I yang memeriksa

kehamilannyadi RSI Siti Rahmah Padang
tahun 2018- 2019. Sampel penelitian adalah

seluruh ibu hamil di RSI Siti Rahmah
Padang yang memenuhi kriteria inklusi dan
kriteria eksklusi. Metode pengambilan

sampel menggunakan teknik simple random
sampling yaitu ibu hamil trimester I11 di RSI
Siti  Rahmah Padang dengan sampel
sebanyak 95 sampel dengan metode
pengambilan simple random sampling.

Analisis data  menggunakan  analisis
univariant bertujuan untuk mengetahui
distribusi frekuensi dari variabel yang diteliti
dan analisis bivariant untuk mengetahui
hubungan kadar ferritin pada ibu hamil
dengan berat badan bayi baru lahir di RSI
Siti Rahmah Padang tahun 2018-20109.
Dilakukan pengujian hubungan variabel
bebas yaitu kadar ferritin serum dengan
variabel terikat yaitu berat badan bayi baru
lahir dengan uji statistik Chi-Square untuk
melihat hubungan antara 2 variabel tersebut.
Kedua variabel dikatakan  memiliki
hubungan yang signifikan apabila dengan
tingkat kepercayaan 95%, didapatkan nilai p-
value kurang dari 0,05.

I11. Hasil Penelitian

A. Analisis Univariat

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Usia Pada Ibu Hamil
Trimester lii Di Rsi Siti Rahmah Padang Tahun
2018-2019

Umur Frekuensi Persentase (%)
<20 tahun 0 0
20-35 tahun 90 94,7
>35 tahun 5 53
Jumlah 95 100
Tabel 1. Menunjukkan rentang usia

terbanyak ibu hamil adalah usia 20-35 tahun
sebanyak 90 ibu hamil (94,7%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kadar Hemoglobin
Pada Ibu Hamil Trimester lii Di Rsi Siti Rahmah
Padang Tahun 2018-2019

Hemoglobin Frekuensi %
>11 gr/dl (normal) 45 47,4
<11 gr/dl (rendah) 50 52,6
Jumlah 95 100

Tabel 2. Menunjukan kadar hemoglobin ibu
hamil trimester Ill terbanyak adalah <11
gr/dl (rendah) sebanyak 50 ibu hamil
(52,6%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kadar Ferritin
Serum Pada lbu Hamil Trimester lii Di Rsi Siti
Rahmah Padang Tahun 2018-2019

Kadar ferritin serum Frekuensi %

>30 ng/L(tidak defisiensi besi) 30 31,6
<30 pg/L (defisiensi besi) 65 68,4
Jumlah 95 100

Tabel 3. Menunjukkan kadar ferritin serum
ibu hamil trimester 111 terbanyak adalah <30
ug/L (defisiensi besi) sebanyak 65 ibu hamil
(68,4%).

Tabel 4. DISTRIBUSI FREKUENSI BERAT
BADAN BAYI BARU LAHIR DI RSI SITI
RAHMAH PADANG TAHUN 2018-2019
Berat badan bayi lahir Frekuensi %
<2500 gram 8 8,4
>2500-4000 gram 87 91,6
>4000 gram 0 0
Jumlah 95 100
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Tabel 4. Menunjukkan berat badan bayi baru
lahir terbanyak adalah >2500 — 4000 gram
sebanyak 87 bayi (91,6%).

B. Analisis Bivariant

Tabel 5. Hubungan Kadar Ferritin Pada Ibu
Hamil Dengan Berat Badan Bayi Baru Lahir Di
Rsi Siti Rahmah Padang Tahun 2018-2019

Berat Badan Bayi Lahir

Kadar <2500 >2500-4000 >4000 Jumlah
L Pvalue
Ferritin Gram gram gram
F % F % F % F %
>30 pg/L 1 125 29 333 0 0 30 458
(tidak
defisiensi
besi )
0pgL 7 875 58 667 0 0 65 1542 02
(defisiensi
besi)
Jumlah 8 100 87 100 0 0 95 200

Tabel 5. Hasil uji statistik (chi-square)
didapatkan p=0,225 (p>0,05), maka dapat
disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan
bermakna antara kadar ferritin serum ibu
hamil dengan berat badan bayi baru lahir di
RSI Siti Rahmah Padang tahun 2018-20109.

IV. Pembahasan
A. Usia

Hasil penelitian didapatkan rentang usia
terbanyak ibu hamil trimester ketiga yang
diperiksa kadar ferritinnya adalah rentang
usia 20-35 tahun sebanyak 90 ibu hamil
(94,7%) di RSI Siti Rahmah Padang Tahun
2018-2019. Hasil penelitian ini mendukung
penelitian sebelumnya yang dilakukan di
RSUP Sanglah Denpasar tahun 2017 yaitu
ibu hamil mengalami anemia defisiensi besi
paling banyak ditemui pada usia 20-35 tahun
dengan proporsi 21 (84%).2° Penelitian lain
yang dilakukan di Puskesmas Bahu Manado
tahun 2016 ibu hamil anemia mengalami
penurunan kadar Sl terbanyak usia 21-34
tahun dengan jumlah 5 ibu hamil (38,5%).*

Kemenkes tahun 2013 menjelaskan bahwa
umur 20-35 tahun merupakan umur ideal
untuk kehamilan dan persalinan karena usia
tersebut adalah usia reproduksi
terbaiksehingga kebanyakan ibu hamil saat

umur tersebut.??* Penelitian Taseer et al
tahun 2011 mengungkapkan salah satu faktor
risiko terjadinya anemia dalam kehamilan
terutama anemia defisiensi besi adalah
umur.? Jadi, semakin muda atau semakin tua
umur ibu akan mempengaruhi kebutuhan gizi
serta meningkatkan risiko-risiko yang dapat
terjadi selama kehamilan termasuk anemia
defisiensi.?**

B. Kadar Hemoglobin

Hasil penelitian didapatkan kadar
hemoglobin ibu hamil pada trimester I1I
terbanyak adalah <11 gr/dl (rendah )
sebanyak 50 ibu hamil (52,6%) di RSI Siti
Rahmah Padang Tahun 2018-2019. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang dilakukan di Puskesmas
Halmahera Semarang tahun 2011 yaitu kadar
hemoglobin subjek terbanyak 16 subjek
mempunyai kadar hemoglobin (<11 gr/dl)
atau anemia.”® Penelitian lain dilakukan di
Puskesmas Wilayah Kabupaten Banyumas
tahun 2015 didapatkan kadar hemoglobin ibu
hamil pada trimester Il terbanyak adalah
tidak normal sebanyak 145 ibu hamil
(64,4%). '

Hemoglobin merupakan parameter yang
digunakan untuk menetapkan status anemia
karena hemoglobin termasuk senyawa
pembawa oksigen dalam darah.?® Ibu hamil
akan mengalami peningkatan volume plasma
sehingga mengakibatkan hemodilusi atau
pengenceran sel darah dan penurunan kadar
hemoglobin dari 15 g/dl menjadi 12,5 g/dI
dan 6% ibu hamil bisa mencapai <11 g/dI. %
Hemodilusi terjadi sejak kehamilan 10
minggu  mencapai puncaknya  pada
kehamilan 32-36 minggu. Apabila kadar
hemoglobin itu sebelum sekitar 11gr% maka
terjadi  hemodilusi akan mengakibatkan
anemia fisiologi dan hemoglobin akan
menjadi 9,5 sampai 10 gr%.*
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C. Kadar Ferritin Serum

Hasil penelitian didapatkan kadar ferritin ibu
hamil trimester 1ll terbanyak adalah <30
ug/L (defisiensi besi) sebanyak 65 ibu hamil
(68,4%) di RSI Siti Rahmah Padang Tahun
2018-20109.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan di Rumah Sakit Pendidikan
Universitas Negeri Imo Orlu tahun 2013
pada ibu hamil yang berkunjung ke klinik
antenatal bahwa kadar feritin menurun secara
progresif dari trimester pertama hingga
trimester ketiga, kadar feritin adalah 37,3 £
20ng / ml pada trimester ketiga.*! Hasil
penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian
yang dilakukan di kabupaten boolang
mongondow utara bahwa kadar ferritin kurang
sebanyak 26 responden (36,1%) sedangkan yang
normal sebanyak 46 responden (63,9%). *

Hasil analisis data penelitian ini, rata-rata
kadar ferritin 27,84 pg/L dengan nilai
minimum 1,56 pg/L dan nilai maksimun
216,0 pg/L. Ibu hamil terutama trimester
ketiga sangat rentan terhadap kekurangan zat
besi karena volume darah yang membesar,
peningkatan  kebutuhan zat besi dan
penyerapan biologis yang buruk atau kurang
asupan  mikronutrien  yang  penting.
Kekurangan zat besi selama kehamilan juga
bisa menyebabkan kekurangan
hemoglobin.®

D. Berat Badan Bayi Baru Lahir

Hasil penelitian didapatkan berat badan bayi
lahir terbanyak adalah>2500 — 4000 gram
sebanyak 87 bayi (91,6%) di RSI Siti
Rahmah Padang Tahun 2018-2019. Hasil
penelitian  ini  mendukung  penelitian
sebelumnya yang dilakukan di Kota
Pariaman tahun 2013 yaitu berat badan bayi
lahir terbanyak >2.500 gram sebanyak 31
bayi (96,9%).>* Penelitian lain yang
dilakukan di RSPAD Gatot Soebroto
DITKESAD tahun 2014 sebaran berat badan
bayi lahir didominasi oleh kelompok berat

bayi lahir normal >2500 gram sebanyak 29
orang (95,7).%

Faktor yang mempengaruhi berat badan bayi
lahir salah satunya umur ibu, status gizi ibu
hamil. Usia ibu yang lebih muda akan
mempengaruhi perkembangan organ-organ
janin, karena usia muda biasanya kebutuhan
nutrisi yang dibutuhkan untuk pertumbuhan
dan perkembangan dirinya sendiri dan juga
untuk janin hal ini akan mempengaruhi berat
badan bayi saat dilahirkan.***’ Keadaan
malnutrisi ibu mengakibatkan volume darah
menjadi berkurang sehingga mengakibatkan
aliran darah ke uterus dan plasenta akan
berkurang,  selanjutnya  mengakibatkan
ukuran plasenta dan transfer nutrisi melalui
plasenta berkurang. Hal ini dapat menjadikan
janin tumbuh lambat atau terganggu intra
uterine growth retardatation (IUGR) serta
janin lahir berat badan lahir rendah.

E. Hubungan Kadar Ferritin pada lbu
Hamil dengan Berat Badan Bayi Baru
Lahir

Hasil penelitian diperoleh hasil bahwa ibu
hamil dengan kadar ferritin >30 ug/L (tidak
defisiensi besi) dan ibu hamil dengan kadar
ferritin <30 pg/L (defisiensi besi) paling
banyak melahirkan bayi dengan berat badan
>2500-4000 gram. Hasil uji statistik (chi-
square) didapatkan p=0,225 (p>0,05), maka
dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat
hubungan antara kadar ferritin ibu hamil
dengan berat badan bayi baru lahir di RSI
Siti Rahmah Padang tahun 2018-2019.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang dilakukan oleh Samimi
tahun 2017 yang menyatakan tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara kadar
ferritin dengan berat badan bayi. Populasi
target penelitian adalah 129 pasangan ibu
dan bayi, diambil dari ibu hamil yang
menghadiri perawatan prenatal setelah 28
minggu kehamilan di Klinik bersalin. Dalam
penelitian ini, faktor-faktor yang mungkin
terkait dengan berat lahir diselidiki dengan
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analisis multivariant, yaitu usia ibu, usia
kehamilan, seng serum ibu, hemoglobin, dan
konsentrasi ferritin, tetapikadar ferritin ibu
tidak memiliki kontribusi nyata terhadap
variabilitas berat badan lahir.*®

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Vazirinejad et al tahun
2007 bahwa terdapat korelasi positif yang
signifikan ditemukan antara konsentrasi
ferritin ibu dan berat lahir bayi (r = 0,434, N
120, p <0,001).Ibu hamil yang jadikan
sampel dengan model ini adalah tidak boleh
lebih dari 38 atau lebih muda dari 18 tahun,
dan usia kehamilan janin tidak boleh kurang
dari 37 atau lebih dari 41 minggu. Sampel
pada penelitian ini konsentrasi ferritin serum
ibu selama 24 jam terakhir kehamilan karena
tahap ini  janin telah menyelesaikan
pertumbuhan, dan status zat besi dalam
tubuh ibu akan menunjukkan kemampuan
tubuh untuk mendukung pertumbuhan janin
pada tahap akhir kehamilan.®

Berat badan bayi lahir tidak hanya
dipengaruhi oleh kadar ferritin yang
menurun, ada beberapa faktor lain yang
mempengaruhi pertumbuhan janin
intrauterin, yaitu faktor internal dan
eksternal. Faktor internal seperti kadar

ferritin, kadar hb, usia ibu, status gizi,
penyakit selama kehamilan, jarak kehamilan
serta paritas,sedangkan faktor eksternal
seperti  kebiasaan  hidup ibu  hamil,
karakteristik asuhan antenatal, dan keadaan
sosial ekonomi keluarga juga mempengarui
berat bayi lahir. Kekurangan gizi pada ibu
hamil tidak hanya dilihat dari status besi
seperti ferritin serum, tetapi juga dapat
dengan mengukur Lingkar Lengan Atas
(LILA).20*

Kebutuhan zat gizi ibu selama hamil
dipengaruhi oleh jumlahasupan makronutrien
dan mikronutrien.*° Zat gizi mikro memiliki
hubungan dengan berat badan lahir bayi
seperti vitamin D, asam folat, zink, kalsium
dan zat besi. Hasil penelitian yang dilakukan
oleh Mathews dan Johnson menyatakan

bahwa asupan zat besi pada ibu hamil tidak
berhubungan dengan berat bayi yang
dilahirkan.*  Namun, penelitian Ilain
dilakukan oleh Ahankari, ia melakukan
tinjauan  sistematis dan  meta-analisis
terhadap beberapa penelitian epidemiologi
observasional untuk memastikan adanya
hubungan antara anemia selama kehamilan
dengan berat badan bayi lahir menunjukkan
bahwa 17 penelitian ditemukan kejadian
anemia selama kehamilan dapat
mempengaruhi ibu melahirkan bayi BBLR
dua Kkali lebih besar dibandingkan dengan ibu
yang tidak mengalami anemia selama
kehamilan*?

Hasil penelitian ini menyatakan bahwa tidak
ada hubungan yang bermakna antara kadar
ferritin ibu hamil dengan berat badan bayi
lahir. Keadaan ini bisa disebabkan karena
berat badan bayi lahir tidak hanya
dipengaruhi oleh kadar ferritin ibu hamil
tetapi dapat juga dipengaruhi berbagai faktor
lain seperti yang diketahui penelitian ini
menggunakan sampel ibu hamil trimester 111
berbeda dengan penelitian yang terdapat
hubungan antara kadar ferritin serum dengan
berat badan bayi lahir yang memakai sampel
24 jam terakhir kehamilan.’® Kadar ferritin
ibu yang rendah  tidak  langsung
mencerminkan seorang ibu anemia defisiensi
besi, tetapi bisa saja ibu tersebut hanya
defisiensi besi atau deplesi besi karena
banyak pemeriksaan laboratorium yang harus
dilakukan untuk dapat memastikan ibu
tersebut anemia defisiensi besi tidak hanya
kadar ferritin serum saja.** *

F. Kelemahan Penelitian

Kelemahan penelitian ini adalah penulis
hanya meneliti faktor risiko berat badan bayi

lahir yaitu kadar ferritin tetapi tidak
mengenai faktor risiko lain seperti jarak
kehamilan, status gizi dari ibu hamil

tersebut. Jadi, perlu penelitian yang lebih
mengenai  faktor-faktor ~ yang  dapat
mempengaruhi berat badan bayi lahir. Selain
itu, kemungkinan ada faktor perancu kadar
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ferritin yang tidak tercantum dalam rekam
medik pasien.

V. Kesimpulan Dan Saran
A. Kesimpulan

Frekuensi usia pada ibu hamil terbanyak
rentang usia 20-35 tahun sebanyak 90 ibu
hamil (94,7%). Kadar hemoglobin pada ibu
hamil terbanyak adalah <11 gr/dl (rendah)
sebanyak 50 ibu hamil (52,6%). Kadar
ferritin serum pada ibu hamil terbanyak
adalah <30 pg/L (defisiensi besi) sebanyak
65 ibu hamil (68,4%). Berat badan bayi baru
lahir terbanyak adalah >2500 — 4000 gram
sebanyak 87 bayi (91,6%). Setelah dilakukan
uji chi-square didapatkan hasil tidak terdapat
hubungan kadar ferritin serum pada ibu
hamil dengan berat badan bayi baru lahir di
RSI Siti Rahmah Padang tahun 2018-20109.

B. Saran

Penelitian berikutnya diharapkan
menggunakan data primer sehingga dapat
mengetahui faktor perancu lain yang dapat
mempengaruhi kadar ferritin dan melakukan
penelitian untuk mengetahui faktor lain yang
dapat mempengaruhi berat badan bayi lahir
pada variabel lain seperti status gizi atau
jarak kehamilan.
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