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ABSTRAK 

 

Nama :  Inda Dzil Arsy 

Program Studi  :  Pendidikan Kedokteran  

Judul  : Pengaruh Frekuensi Konsumsi Teh Terhadap Kejadian Anemia 

pada Ibu hamil Di Puskesmas Pembina Palembang Tahun 

2019.  

 

Anemia dalam kehamilan adalah konsentrasi hemoglobin yang kurang dari 11 g/dl 

pada setiap trimester. Anemia pada ibu hamil  memiliki efek negatif terhadap 

kesehatan ibu dan bayi, seperti peningkatkan risiko kematian ibu dan perinatal. 

Anemia pada ibu hamil diperparah dengan kebiasaan budaya orang Indonesia yang 

gemar mengkonsumsi teh. Seringnya mengkonsumsi  teh adalah salah satu 

penyebab terhambatnya proses penyerapan zat besi. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis pengaruh frekuensi konsumsi teh terhadap kejadian anemia pada ibu 

hamil di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2019. Penelitian ini merupakan 

penelitian observasional analitik dengan design cross sectional. Populasi pada 

penelitian ini yaitu semua Ibu Hamil di Puskesmas Pembina Palembang yang 

mengkonsumsi teh dengan teknik pengambilan sample yaitu total sampling. Sample 

yang didapatkan terdiri dari 39 ibu hamil di Puskesmas Pembina Palembang. Data 

yang digunakan pada penelitian ini adalah data primer berupa kuesioner dan data 

sekunder yaitu hasil pemeriksaan Hb. Data dianalisis secara univariat dan bivariat. 

Data bivariat kemudian di uji dengan uji Chi-Square. Berdasarkan analisis bivariat, 

diperoleh hasil dimana ibu hamil yang mengkonsumsi teh dengan frekuensi sering 

mengalami anemia sebesar (61,1%) dan ibu hamil yang mengkonsumsi teh dengan 

frekuensi jarang mengalami anemia sebesar (28,6%). Hasil uji chi-square 

didapatkan nilai p=0,041 dimana p<0,05 berarti terdapat hubungan yang bermakna 

antara frekuensi konsumsi teh dengan anemia dan OR sebesar 0,318; 95% CI (0,86-

1,182). Sehingga terdapat hubungan frekuensi konsumsi teh dengan kejadian 

anemia pada ibu hamil di Puskesmas Pembina Palembang. 
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ABSTRACT 

 

Name :  Inda Dzil Arsy 

Study Program  :  Medical Education  

Title  : The Effect of Frequency of Tea Consumption on the 

Occurrence of Anemia in Pregnant Women in Pembina Public 

Health Center in 2019 

 

Anemia in pregnancy is a hemoglobin that has concentration of less than 11 g / dl 

in each trimester. Anemia in pregnant women have negative effects on the health 

of mothers and babies, such as increasing the risk of maternal and perinatal death. 

Anemia in pregnant women is exacerbated by habits of Indonesians who like to 

consume tea. The frequent consumption of tea is one of the causes inhibition of the 

iron absorption’s process. This study aims to analyze the effect frequency of tea 

consumption on the incidence of anemia in pregnant women at Pembina Public 

Health Center in Palembang 2019. This study was an observational analytic study 

with cross sectional design. The population in this study were all pregnant women 

in Pembina Public Health Center who consume tea with a sampling technique that 

is total sampling. The sample obtained consists of 39 pregnant women at Palembang 

Public Health Center. Those data that used in this study are primary data in the form 

of questionnaires and secondary data which is the result of Hemoglobin test. Data 

were analyzed univariately and bivariately. Bivariate data were then tested by using 

the Chi-Square test. Based on bivariate analysis, the results show that pregnant 

women who often frequence in consuming tea has anemia in percentage (61.1%) 

and pregnant women who rare frequence in consuming tea has anemia (28.6%). 

Chi-square test results obtained a value of p = 0.041 where p <0.05 means there is 

a significant relationship between the frequency of tea consumption with anemia 

and OR 0.318; 95% CI (0.86-1.182) Therefore, there is a correlation between the 

frequency of tea consumption with the incidence of anemia in pregnant women at 

Pembina Public Health Center. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 
 

 

 

1.1 Latar Belakang 

WHO (2011) mendefinisikan anemia dalam kehamilan sebagai konsentrasi 

hemoglobin kurang dari 11 g/dl pada setiap trimester kehamilan. Centers of disease 

control and prevention mendefinisikan anemia pada wanita hamil yang mendapat 

suplemen besi dengan menggunakan batas/patokan (cutoff) persentil ke 5-11 g/dl 

pada trimester petama dan ketiga dan 10,5 g/dl pada trimester kedua (Chuningham, 

2013). 

Berdasarkan Stephen (2018) bahwa 56% ibu hamil di negara berpenghasilan 

rendah dan menengah/ Low and Middle Income Country  (LMIC) menderita 

anemia. Prevalensi anemia tertinggi pada ibu hamil berada di Afrika Sub-Sahara 

(SSA) (57%), diikuti oleh ibu hamil di Asia Tenggara (48%). Di Indonesia 

prevalensi anemia pada ibu hamil berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas) pada tahun 2013 yaitu sebesar 37,1%.  Sedangkan menurut data dari 

dinas kesehatan di Provinsi Sumatera Selatan tahun 2014 yaitu sebesar 675 orang 

(1,4%)  dari 48.235 ibu hamil.  

Anemia pada ibu hamil  memiliki efek negatif terhadap kesehatan ibu dan 

bayi, contohnya seperti peningkatkan risiko retardasi pertumbuhan janin, Berat 

Badan Lahir Rendah (BBLR), kelahiran prematur, penurunan resistensi terhadap 

infeksi ibu dan bayi serta terjadi peningkatkan risiko kematian ibu dan perinatal. 

Diketahui angka kematian Ibu (AKI) di Indonesia relatif tinggi dibandingkan 

negara lain, berdasarkan hasil Survei Penduduk Antar Sensus (SUPAS) tahun 2015,  

kematian ibu di Indonesia berada pada angka 305/100.000 kelahiran hidup. 

Khususnya di Provinsi Sumatera Selatan berdasarkan Profil Kesehatan Tahun 2015 

yaitu 165/100.000 kelahiran hidup. Menurut data Profil Kesehatan Kota 

Palembang, jumlah kematian ibu di kota Palembang tahun 2015 sebanyak 12 orang 

dari 29.011 kelahiran hidup.  

1 



2 

 

 
Universitas Muhammadiyah Palembang 

Berdasarkan Profil Kesehatan Kota Palembang tahun 2015, salah satu 

penyebab tertinggi angka kematian ibu di Provinsi Sumatera Selatan adalah 

perdarahan dalam persalinan yaitu sebanyak lima puluh lima orang. Menurut 

wardani (2017) anemia selama kehamilan merupakan salah satu faktor risiko 

terjadinya perdarahan dalam persalinan. 

Berdasarkan profil kesehatan kota Palembang tahun 2016 jumlah kematian 

bayi di tahun 2016 sebanyak 16 kematian bayi dari 29.521 atau 0.54 per 1000 

kelahiran hidup. Sedangkan pada tahun 2017 berdasarkan profil kesehatan kota 

Palembang tahun 2017 jumlah kematian bayi sebanyak 29 kasus kematian dari 

27.876. Salah satu penyebab kematian bayi di kota palembang adalah BBLR. Salah 

satu faktor risiko terjadinya BBLR adalah anemia selama kehamilan. 

Menurut Pradanti (2015) dalam Pratiwi dan Widari (2018), penyebab utama 

anemia pada ibu hamil karena kurangnya  asupan zat besi yang dikonsumsi diiringi 

kurangnya kemampuan tubuh dalam menyerap zat besi tersebut. Berdasarkan teori 

yang dikemukakan oleh Marya (2013) dalam Pratiwi dan Widari (2018), faktor 

pendorong (enhancer) dan penghambat (inhibitor) menjadi perhatian penting dalam 

menilai asupan zat besi. Faktor pendorong yang dapat meningkatkan penyerapan 

zat besi antara lain vitamin A, vitamin C, vitamin B2, dan vitamin B6. Menurut 

Banjari (2018), makanan sehari-hari umumnya memiliki kandungan zat besi yang 

rendah yaitu hanya sekitar 10-20% yang dapat diserap. Alasan rendahnya 

penyerapan salah satunya karena mengkonsumsi makanan yang dapat menghambat 

proses penyerapan zat besi tersebut, seperti asam fitat dan oksalat, pati, polifenol 

(misalnya tanin dari kopi dan teh), putih telur, kalsium, mineral lainnya (misalnya 

seng), dan obat-obatan yang mengurangi sekresi lambung (misalnya antasid). 

Kondisi anemia pada ibu hamil diperparah dengan kebiasaan budaya orang 

Indonesia yang gemar mengkonsumsi teh. Menurut Banjari (2018) seringnya 

mengkonsumsi kopi dan teh adalah faktor penting sebagai salah satu penyebab 

terhambatnya proses penyerapan zat besi.  

Berdasarkan hasil penelitian terdahulu yang dilakukan oleh Septiawan & 

Sugerta yang dilakukan di Puskesmas Kotabumi II Kabupaten Lampung Utara 

tahun 2015 didapatkan hasil sebanyak 16 responden dari 35 ibu hamil trimester ke 

-II yang memiliki kebiasaan minum teh mengalami anemia, hasil uji statistik 
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diperoleh nilai p-value 0,044 α < 0,05 maka dapat disimpulkan adanya hubungan 

antara kebiasaan minum teh dengan kejadian anemia pada ibu hamil. Hasil 

penelitian Afiyah (2015) didapatkan  juga hubungan antara mengkonsumsi teh 

dengan kejadian anemia yaitu bahwa sebagian besar (52, 8%) ibu mengalami 

anemia ringan dari hasil uji Rank Spearman dengan nilai kemaknaan α = 0,05. 

Demikian juga dengan penelitian yang dilakukan Choirunnisa di Puskesmas 

Salembaran Jaya Kabupaten Tangerang Tahun 2018, didapatkan hasil penelitian 

dari 115 ibu hamil yang mengkonsumsi teh sebanyak 67 ibu hamil (85, 9%) 

mengalami anemia. Dari hasil uji statistik diperoleh nilai P -value 0,001,  α < 0,05 

maka dapat disimpulkan adanya pengaruh antara menkonsumsi teh dengan kejadian 

anemia pada ibu hamil. Demikian juga dengan penelitian yang dilakukan Suni di 

Kabupaten Sukoharjo tahun 2016 di peroleh hasil uji statistik dengan Rank 

Spearman menunjukan adanya hubungan yang signifikan (ρ < 0,05) semakin sering 

konsumsi teh semakin rendah kadar hemoglobin. yang artinya risiko anemia pada 

orang yang memiliki kebiasaan minum teh sering 0,025 kali lebih besar 

dibandingkan dengan orang yang memiliki kebiasaan minum teh jarang. 

Berdasarkan uraian yang telah dipaparkan sebelumnya serta mengingat belum 

adanya publikasi penelitian mengenai pengaruh konsumsi teh terhadap ibu hamil 

khususnya di kota Palembang mendorong penulis untuk melakukan penelitian 

tersebut. Pemilihan lokasi bertempat di Puskesmas Pembina Seberang Ulu I 

Palembang dikarenakan  Puskesmas Pembina Palembang memiliki layanan 

persalinan rawat inap  24 jam. Melalui pertimbangan tersebut maka penulis 

mengambil judul skripsi  “Pengaruh Frekuensi Konsumsi Teh Terhadap Kejadian 

Anemia Pada Ibu Hamil di Puskesmas Pembina Palembang”. 
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1.2 Rumusan Masalah 

 Berdasarkan latar belakang diatas, rumusan masalah yang akan dibahas 

pada penelitian ini ialah apakah terdapat pengaruh frekuensi konsumsi teh terhadap 

kejadian anemia pada ibu hamil di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2019? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan yang ingin dicapai dalam penelitian ini adalah 

menganalisis pengaruh frekuensi konsumsi teh terhadap kejadian 

anemia pada ibu hamil di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2019. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui karakteristik ibu hamil yang mengkonsumsi teh di 

Puskesmas Pembina Palembang tahun 2019.  

2. Mengetahui angka kejadian anemia pada ibu hamil yang 

mengkonsumsi teh di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2019. 

3. Mengetahui pola konsumsi teh ibu hamil di Puskesmas Pembina 

Palembang tahun 2019. 

4. Untuk menganalisis pengaruh frekuensi konsumsi teh terhadap 

kejadian anemia pada ibu hamil di Puskesmas Pembina 

Palembang tahun 2019. 

1.4 Manfaat Penelitian   

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian dapat memberikan bukti tambahan tentang 

pengaruh frekuensi konsumsi teh terhadap kejadian anemia pada ibu 

hamil. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

a. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi 

kepada profesi kesehatan mengenai pengaruh frekuensi konsumsi 

teh terhadap kejadian anemia pada ibu hamil, sehingga dapat 

meningkatkan edukasi tentang  gizi selama kehamilan dan faktor-

faktor yang dapat meningkatkan risiko anemia selama kehamilan. 

4 
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b. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi salah satu referensi 

untuk penelitian selanjutnya mengenai pengaruh konsumsi teh 

terhadap kejadian anemia pada ibu hamil.  

1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama  Judul  Desain 

penelitian 

Hasil Pembeda  

R. 

Khairiyatul 

Afiya 

Konsumsi teh 

mempengaruhi 

kejadian anemia pada 

ibu hamil di wilayah 

BPS ny. Nur 

isnafiyah Bringin 

Wetan Taman 

Sidoarjo tahun 2015  

 

Analitik 

dengan 

pendekatan 

cross 

sectional.  

 

Hasil uji Rank 

Spearman 

dengan nilai 

kemaknaan α = 

0,05. didapatkan 

nilai ρ = 0,000 

yang berarti ρ < 

α maka H0 

ditolak artinya 

ada hubungan 

konsumsi teh 

dengan kejadian 

anemia pada ibu 

hamil di BPS 

Ny. Nur 

Isnafiyah 

Bringin Wetan 

Taman Sidoarjo  

Lokasi 

penelitian, 

waktu 

penelitian 

dan 

variabel 

Risza 

Choirunissa, 

Ludmilla 

Samie Al 

Zahra 

Pengaruh konsumsi 

teh dengan kejadian 

anemia pada ibu 

hamil di wilayah 

kerja Puskesmas 

Salembaran Jaya 

Kabupaten 

Tangerang tahun 

2018 

Desain 

penelitian 

cross 

sectional 

dan metode 

penelitian 

survey 

deskriptif 

Hasil penelitian 

dari 115 ibu 

hamil 67,8% 

mengkonsumsi 

teh dan  76,5% 

mengalami 

anemia. Hasil 

uji statistik 

didapatkan nilai 

p 0,001 yang 

berarti nilai p < 

α maka H0 

ditolak dan 

didapatkan nilai 

OR sebesar 

4,641. 

Lokasi 

penelitian, 

waktu 

penelitian 

dan 

variabel 
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Sampel 

berjumlah 91 

responden. Data 

dianalisis 

dengan 

menggunakan 

uji chi-square. 

Hasil penelitian 

menunjukkan 

56 responden 

(61,5%) tidak 

memiliki 

kebiasaan 

minum teh dan 

62 responden 

(68,1%) tidak 

menderita 

anemia. Ada 

korelasi antara 

kebiasaan 

minum teh dan 

kasus anemia 

trimester II ibu 

hamil di 

Puskesmas 

Kotabumi II 

Lampung Utara 

tahun 2015 (p-

value 0,044; OR 

2,785). 

Lokasi 

penelitian, 

waktu 

penelitian 

dan 

variabel 

Suni, S.H, 

2016. 

Hubungan Kebiasaan 

Minum Teh dan 

Pengetahuan Gizi 

dengan Kadar 

Hemoglobin pada 

Siswi di SMK Negeri 

1 Sukoharjo 

Kabupaten 

Sukoharjo. 

Cross 

sectional 

Nilai ρ value 

kebiasaan 

minum teh 

dengan kadar 

hemoglobin 

adalah ρ=0,001; 

r=-0,463. Ada 

hubungan antara 

kebiasaan 

minum teh 

dengan kadar 

Hemoglobin 

Lokasi 

penelitian, 

waktu 

penelitian 

dan 

variabel 
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