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ABSTRAK

Teish diiakmism penclitian uft coba pewyederhsnoan saplementssi pl best dua
kall seminggt: pada fbu hassll dbandinglom dengan suplementasi pil besl setinp
hari dengan dosis yang sama. Penelitian dfinlkan di 16 deaa, B desa ¢ Propinsi
Jawa Barat dan 8 desa di Propiny Nusa Tenggara Timur (NTT). Secara ramdom
dibagi menjadi 2 wilavah penelitian yaktn 8 desa perfakuan den 8 desa kontrol Di
wilayah perisiman ibu hamil eemperoleh suplementasi pil besi 2 x semingga dan
wilayah koatral iba barull memperoleb suplenentos] sepertl biasa yaitu minum
setlap harl. Subyek penelitian adalsh (bu hamil dengan umuy hehamdlan 3-6
bulan. DI whayak perisdotan diperoleh fbu hamil scbanyak 129 oreng dan di
wilayah kontrol diperoleh sebanyak 132 orang. Dosiy pil best yang diberilom
adalah pli hest fero sulfat dengam kandungan besd 60 mg das 0.25 mg asam folat.
Saplesrentasi pfl besi diberfisn selonm 3 bulan (14 minggu). Basll penelitian
meganjuldan babrwa: 1) juntiah pil besi yang dimdnum fbu kanll di wilayah
periaknan sebanyak 22 pil dsn wilaynh komtrol 81 pil; 2) suplemnentas] pll best
dus Lal semsipgpu dupat meningkatkan kader Hb ibu hamnil schesar 0.4 +
0.628 g/dl dan dapst meningkatken kader Hh tha hamil (khnsus yang anemia)
sebesar 0.8 + 0.802 g/d); 3) sapiementasi pil hea setiap har dapat mentngkaticen
kadar Hb fhw hansl sebesar 0.5 + 0.561 p/dl dan dapat mendnghation kedar HD
fha hami (khaxus vang anemia) sebesar 0.6 + 0.541 g/dl; 4) seplementasi pil best
duoa kell sceninggu dan setiap hari selama 14 minggu belwm dapst

cadangsn besi datam tubah dan 5) dilthat dari kenalian kadar Hb ibu hamit

suplementsasi pfl besd dua kall seminggu sama efektifya dengsn suplemcutasi pil
beri setiap bhari.

Pendahuluan

rogram pencegahan dan penangguiangan anemia dengan suplementast pit besi

sndah berlangsung cukup lama, tetapi pepunman prevalensi anemia pada ibu
hantil masih belum mencapai hasil yang memuaskan. Pengumpulan data lapangan olch
Pusat Penelitian dan Pengembangan Gizi pada tahun 1970-an mendapatkan angka
prevalensi anemia sebesar 46.5% - 70% (1). Pengumpulan data prevalensi anemia pada
ibu hamil yang berskala nasional dilakukan pada SKRT 1992 (2), mengungkapkan
prevalensi anemia pada ibu hamil mmasih sebesar 63.5%. Data SKRT 1995 (3)
mengungkapkan adanya penurunan prevalensi anemia memjadi 50.9%. Angka ini
masih lebih tinggi daripada target yang diharapkan pada akhir Repelita VI yairu
sebesar 40 %.

Berbagai faktor kendala yang mempersulit upaya pemurunsn prevalensi anemia
anmtara lain: rendahaya cakupan distribusi dan rendahnya complaince pil besi, yang
mungkin disebablcan karena memuntut kepatuhan yang tinggi untuk meminum setizp
bari selama 3 bulan. Rasa mual setelash minum pil best belum sepenuhnya dapat
dihilangkan sehingga banvak ibu hamil yang tidak mematuhi ketentuan tersebut di
atas,

Untuk mengantisipasi kendala-kendala tersebut di atas telah dilakukan penelitian
yjicoba pemyederhanaan minum pil besi dua kali seminggn. Penclitian ini ditwjukan
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untuk membandingkan efektifitas pemberian pil besi 2 x seminggu dan pemberian pil
besi 7 x seminggu terhadap peningkatan kadar Hb dan status besi (kadar ferritin).

Baban dan Cara

Penelitian ini dilakukan di dua propinsi yaitu Nusa Tenggara Timur (NTB) dan
Jawa Barat. Pemilihan wilayah penelitian dilakukan secara purposif atas dasar
pertimbangan prevalensi anemia pada ibu hamil menurut SKRT 1992 di kedua propinsi
tersebut masih cukup tinggi. Di NTT dipilih kecamatan Kupang Tengah dan Kupang
Timur, Kabupaten Kupang. Dari kedua kecamatan tersebut secara acak diambil 4 desa,
keempat desa ini disebut wilayah perlakuan dimana ibu-ibu hamil minum pil besi 2 kali
per minggu. Sedangkan sebagai wilayah pembanding terpilih 4 desa, dimana pil besi
diminum seperti biasa yaitu 7 kali dalam seminggu atau 1 butir setiap hari selama 3
bulan. Wilayah penelitian di Jawa Barat adalah Kabupaten Cianjur, diambil 2
kecamatan yaitu, Kecamatan Bojong Picung dan Sukasari. Dari kedua kecamatan
tersebut diambil 4 desa scbagai wilayah perlakuan dan 4 desa sebagai wilayah
pembanding

Subyek penelitian adalah ibu hamil dengan umur kehamilan 3-6 bulan. Untuk
mendapatkar sampel ibu hamil, lebih dahulu dilakukan pencacahan/registrasi ibu
hamil di selumh desa yang termasuk wilayah penelitian oleh kader posyandu yang
dikoordinasikan oleh bidan puskesmas dan bidan desa.

Selanjutnya dilakukan pengumputan data dasar yang meliputi data identitas ibu
hamil sampel melalui wawancara dengan menggunakan dafiar kuesioner yang telah
diujicoba, pemeriksaan kehamilan oleh bidan. Pengukuran berat badan (BB) dan tinggi
badan (TB). Pengambilan sampel darah untuk pemeriksaan kadar haemoglobin (Hb)
dan kadar ferritin serum. Pengukuran kadar Hb dilakukan dengan menggunakan
metoda “Cyanmethemoglobin” seperti yang dianjurkan oleh WHO (4), sedangkan
analisis kadar ferritin serum dilakukan dengan menggunakan metoda ELISA (Enzymed
Linked Immunosorbent Assay). Data konsumsi zat gizi (protein, zat besi dan vitamin
C) serta energl dan makanan ibu hamil dilakukan dengan menggunakan metoda recall
2 x 24 jam. Untuk memperkirakan berat setiap jenis bahan makanan yang dikonsumsi,
digunakan contoh makanan yang dibeli dari sekitar wilayah penelitian yang sudah
ditimbang lebith dahulu. Perhitungan zat gizi dan energi vang dikonsumsi dari
makanan digunakan daftar komposisi bahan makanan (DKBM) terbitan Direktorat
Bina Gizi Masyarakat DepKes R I (5).

Untuk mengetahut banyaknya pil besi yang diminnm dilakukan wawancara
dengan menggunakan daftar pertanyaan yang dikonfirmasikan dengan analisis/tes
kadar besi pada tinja. Tes tinja disamping berfungsi sebagai uji konfirmasi juga
ditujukan untuk memotivasi kepatuhan ibu hamil minum pil besi. Tes dilakukan satu
kali seminggu sclama 14 minggu. Sampel tinja dikumpulkan oleh kader kemudian
diserahkan kepada petugas laboratorium puskesmas atau bidan desa untuk dilakukan
tes di lapangan Tes tinja dilakukan dengan menggunakan metoda Afif (1966) (6) yang
pada prinsippya merupakan tes kualitatif yang didasarkan pada timbulnya reaksi
wamna. Tes disebut positif bila penambahan larutan pereaksi menimbulkan warna hijau
kebiruan pada sediaan tinja yang merupakan indikasi ibu telah minum pil best.
Sebaliknya bila tidak terjadi perubahan warna berarti negatif. Kemudian ibu dianjurkan
Jjangan lupa minum pil besi.
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Hasil dan Bahasan

Sampel ibu hami! pada penelitian ini adalah ibu hamil dengan umur kehamilan 3 -
6 bulan berasal dari propinsi Jawa Barat dan Nusa Tenggara Timur (NTT). Jumlah
sampel sebanyak 261 orang., dari jumlah tersebut sebanyak 140 (53.6%) adalah
penderita anemia dengan kadarHb < 11 g/dl.' Prosentdse anemia 'yang ditemukan tidak
jauh berbeda dengan angka nasional hasil survai SKRT 1995.

Rataan kadar Hb ibu hamil secara keseluruhan sebelum dan sesudah intervensi di
Jawa Barat dan NTT disajikan pada Tabel 1, sedangkan data yang sama untok
ketompok ibo hamil yang mempunyai kadar HB < 11,0 g/dl (anemia) disajikan pada
Tabel 2.

Tabel 1. Rerataan kadar Hb ibu hawmil sebelum dan sesndah intervensi

Sebelum Sesudah Kenaikan

Frek. Minam 2 Intervenst Intervensi Hb t
Pil Besi X +SD X + 8D X + SD | hitung P
gl g/at gdl

2xseminggu | 129 | 108+1216 | 112+0992 | 04+0618 | 2895 | <0.05
7xseminggn | 132 | 1.0£1.072 | 11540942 | 0.5+0.561 | 403 | <0001

Dari Tabel 1, tampak bahwa rataan kadar Hb sampel itbu hamil secara
keseluruhan, yang mendapatkan suplementasi pit besi 7 kali per minggu dan 2 kali per
minggu sebelum dilakukan intervensi, masing-masing sebesar 10.8 + 1.216 g/d! dan
11.0 + 1,072 g/dl, secara statistik tidak menunjukkan adanya perbedaan yang bermakna
(p>0.05). Setelah intervensi berlangsung sclama 14 mingpu, mengalami kenatkan
secara bermakna (p<0.05), menjadi 11.2 + 0.992 g/dl dan 1.5 + 0.942 g/d! masing-
masing untuk ketompok ibu hamil yang mendapatkan suplementasi pil besi 2 kali dan 7
kali per minggu. Rataan kenaikan dan nilai standar deviasi kadar Hb kelompok ibu
hamil yang mendapatkan suplementasi pil besi 2 kali dan 7 kali per minggu masing-
masing adalah 0.40 + 0.618 g/di. dan 0.50 + 0.561 g/dl. Setelah dilakukan uji beda (t-
test) ternyata tidak terdapat perbedaan yang bermakna (p>0.03) antara kenaikan kadar
Hb kelompok ibu hamil vang mendapatkan suplementasi 2 kali dan 7 kali per minggu.
Fakta int memnjukkan bahwa dengan suplementasi pil besi (sulfas ferrosus) 2 x 1 batir
(mengandung 100 mg besi elemental dan folic acid 0.25 mg) per minggu s¢lama 14
minggu, memberi dampak nvata terhadap kenaikan kadar Hb ibu hamil yang tidak
berbeda bil2 suplementasi itu dibetikan 7 kali per minggu.

Hal yang sama juga ditemukan bila sampel ibu hamil yang menderita anemia
(kadar Hb < 11.0 g/dl) dianalisis secara tersendiri seperti dapat dilihat pada Tabel 2.
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Tabel 2. Rerataan kadar Hb sampel ibu hamil penderita anemia sebelum
dan sesudah intervensi
Sebejum Sesudah Kensikan Hb
Frek. Mioum t
e A
Minggu - -
g/t g/dl g/dl
2 X seminggu 77 10.0+ 0.813 10.5+ 0.802 0.50+ 0.392 385 <(.00!
7 X seminggu 63 10.2+ 0.620 10.8+ 0.685 | 0.60+0.541 5.15 <0.001]

Tampak pada Tabel 2 rataan kadar Hb kelompok ibu hamil penderita anemia
dengan suplementasi pil besi 2 kali dan 7 kali per minggu sebelum intervensi, masing-
masing adalah 10.0 + 0.813 g/dl dan 10.2 + 0.620 g/dl. Setelah intervensi berlangsung
14 minggu mengalami kenaikan secara sangat bermakna (p<0.001) menjadi 10.5 +
0.802 g/di dan 10.8 + 0.685 g/dl, masing-masing untuk kelompok ibu hamil dengan
suplementasi pit besi 2 kali dan 7 kali seminggu. Hasil uji t rataan kenaikan kadar Hb
kelompok ibu hamil yang mendapatkan suplementasi pil besi 2 kali per minggu (0.50 +
0.592 g/dl) dengan yang mendapatkan suplementasi 7 kali per minggu (0.60 + 0.541]
g/dl), tidak menunjukkan adanya perbedaan yang bermakna (p>0.05). Kenaikan kadar
Hb ibu hamil penderita anemia lebih tinggi dibandingkan dengan ibu hamil yang tidak
anemia. Temuan ini menunjukkan bahwa ibu hamil penderita anemia lebih responsif
terhadap suplementasi pil besi daripada ibu hamil tidak anemia. Hal serupa ditemukan
Juga oleh Ridwan E (9) yang dilakukan pada ibu hamil di Tangerang.

Untuk melihat dampak suplementasi pil besi terhadap cadangan besi dalam tubuh
pada penelitian ini dianalisis kadar ferritin serum. Rataan kadar ferritin serum sampel
ibu hamil penderita dan bukan penderita anemia berdasarkan frekuensi minum pil besi
per minggu sebelum dan sesudah intervensi disajikan pada Tabel 3, sedangkan data
vang sama untuk kelompok ibu hamil penderita ancmia disajikan pada Tabel 4.

Tabel 3. Rerataan kadar ferritin serum sampel ibu hamil penderita dan
bukan penderita anemia schelum dan sesudah intervensi

Frek Minum Sebelam Sesudah Kenaikan ¢
PH Besi/ n Intervensi Intervensi Ferritin hitu
Minggu X +SD X +SD g P
B/ pg/t g/t
2x mﬁ&g 65 18.5+ 8.855 19.8+ 8.915 1.25+ 5.100 0.710 <0.05
X 66 19.3+ 8.175 20.2+ 10.035 0.90+ 5.625 0.387 <0.05

Tampak pada Tabel 3. rataan kadar ferritin serum kelompok ibu hamil yang
mendapatkan suplementasi pil besi 2 kali dan 7 kali per minggu sebelum intervensi,
masing-masing adalah 18.5 + 8.855 ugL dan 19.3 + B.175 pg/L. Setelah intervensi
berlangsung se¢lama 14 minggu naik menjadi 19.8 + 8.915 pgn. 20.2 + 10.0338 gL,
tetapi kenaikannya tidak bermakna (p>0.05), Rataan dan standar deviasi kenaikan
kadar ferritin serum kelompok ibu hamil dengan suplementasi pil besi 2 kali dan 7 kali
per minggu, masing-masing adalah 1.25 + 3.100 pg1 dan 0.90 + 5.625 ugl. Setelah
dilakukan uji t ternyata juga tidak terdapat perbedaan yang bermakna (p>0.05).
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Tabel 4. Rerataan kadar ferritin sernm sampe} ibu hamil penderita

apemia sebehun dan sesudah intervensi

Frek Mimm Sebelom Sesndah Kenalkan ¢
Pil Best/ n Intervensi Tutervensi Ferritin
Minggu X+ SD X + SD hitumg 4
pue/L ug/l ng/L
2 x seminggu 43 15.3+ 6.604 15.7+ 5.215 0.40+ 5.100 0273 > 0.05
7 X senunggu 46 16.2+ 8.385 18.4+ 11.250 224+ 5.625 0.387 >0.05

Hal yang sama juga ditemukan bila analisis data kadar ferritin serum ibu hamil
penderita anemia dilakukan secara tersendiri seperti disajikan dalam Tabel 4. Tampak
pada tabel tersebut terjadi kenaikan rataan kadar ferritin serum baik pada kelompok ibu
hamil dengan suplementasi pil besi 2 kali per minggy maupun 7 kali per minggu, yaity
masing-masing dari 15.3 + 6.604 ug/l dan 16.2 + 8.385 ug/l scbelum intervensi (awal
penclitian) menjadi 15.7 + 5.215 ug/l dan 184 pg/fl + 11.250 pg/l setelah intervensi
(akhir penelitian). Hasil perhitungan rataan dan standar deviasi kenaikan kadar ferritin
serum kelompok tbu hamil dengan suplementast pit besi 2 kali dan 7 kali per minggu,
masing-masing adalah 0.40 ¥ 5.10 pg/l dan 2.24 + 5.625 ug/l. Secara statistik terbukti
kenaikan kadar ferritin serum antara kedua kelompok ibn hamil penderita anemia
tersebut juga tidak menunjukkan perbedaan yang bermakna (p>0.0S). Dari fakta yang
dikemukakan di atas dapat ditarik kesimpulan bahwa suplementasi pil besi 2 kali atau 7
kali per minggu selama 14 minggu belum dapat meningkatkan cadangan besi dalam
tubuh. Namun kenaikan kadar ferritin serum pada kelompok yang mendapatkan
suplementasi pil besi 7 kali per minggu lebih tinggi.

Jumiah Pil Besi Yang Diminum

Data tentang banyaknya pil besi yang diminom disajikan pada Tabel 5.
Pengonmpulan date banyaknya pil besi yang diminum dilakukan melalui wawancara
setiap mringgu sekali pada waktu dilakukan kunjungan rumah bersamaan dengan
pengambilan sampe! tinja.

Tabel S. Reratasn jumiab pil besi yang dimivom sampel ibu hamil

s Frelmensi Minum X + SD

Statas Anemia Pil Besi/Minggu " butir
Anemia + tidak anemia 2 kali 129 22 +6.9
7 kali 132 51+10.7
Ancnia 2 kali 77 24+ 55
7 kali 83 514+10.8
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Tampak pada Tabel 5 hampir tidak ada perbedaan rataan jumlah pil besi yang
diminum per orang pada ibu hamil dengan suplementasi pil besi 2 kali dan 7 kali per
minggu antara kelompok sampel gabungan (anemia + tidak anemia) dengan kelompok
anemia. Bila anjuran minum pil besi dipatuhi sepenuhnya, maka ibu hamil yang
rainum pil besi 2 kali seminggu selama 14 minggu akan menghabiskan sekitar 30 butir
pil, sedanglan yang minum pil besi 7 kali per minggu (setiap hari 1 butir), akan
menghabiskan 90 butir. Berdasarkan patokan tersebut maka dapat dihitung persentase
rataan jumlah pil besi yang diminum per orang pada Tabel 5 di atas. Persentase rataan
jumiah pil besi vang diminum ibu hamil dengan suplementasi 2 kali per minggu
sebesar 80.0% (63.3%-96.7%), sedangkan yang mendapatkan suplementasi 7 kali per
minggu adalah sebesar 56.7% (44.4 - 69%).

Bila kita perhatikan persentase jumlah pil yang bharus diminum oleh ibu hamil,
maka ibu hamil yang minum 2 kali seminggu lebih patuh dibandingkan dengan ibu
hamil yang harus minum pil besi setiap hari. KHal ini discbabkan karena adanya faktor
lupa dan rasa bosan dari ibu hamil untuk minum pil besi setiap hari.

Data Konsumsi

Data konsumsi zat gizi dan energi kelompok sampel ibu hamil penderita dan bukan
penderita anemia disajikan pada Tabel 6. Tampak pada tabel tersebut rataan konsumsi
zat besi, vitamin C dan energi kelompok sampel ibu hamil dengan suplementasi pil besi
2 kali, lebih tinggi daripada kelompok ibu hamil dengan suplementasi 7 kali per
minggy, tetapi perbedaanuya tidak bermakna (p>0.05). Sebaliknya untok rataan
konsurnsi protein dan lemak kelompok ibu hamil dengan suplementasi pil besi 7 kali
per minggn lebib tinggi secara bermakna (p<0.03) daripada kelompok ibu hamil
dengan suplementasi pil besi 2 kali per minggu.

Tabel 6. Rerataan konsumsi zat gizi dan energi ibu hamil penderita dan
bukan penderita anemi

Frekuensi Minom
Jenis Zat Gizi/ Pil Besi/Minggn t P
Energi 2 kali 7 kali hitung
(0=65) (0=66)
X + SDh X + SD
Protein (g) 260+890 | 31.4+9.00 3611 <0.05
Zat besi (mg) 7.6 +3.13 7.3+3.02 0.590 >0.05
Vitamin C (g) 386+2620 | 37.6+17.60 0.266 >0.05
Lemak (8) 264 +11.05 | 320+10.30 3.166 <0.05
Energi (Kkal) 1175 + 280 1124 + 267 1.127 >0.05

Dari tabel di atas tampak bahwa konsumsi zat besi untuk kedua kelompok
penelitian sangat kecil. Bila dibandingkan dengan angka kecukupan yang dianjurkan
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(7) hanya 16.5% dan 13.9% masing-masing untuk ketompok ibu hamil dengan
frekuensi minnm pil 2 kali dan 7 kali seminggu.-Secara statistik konsumsi zat besi yang
berasal dari makanan tidak berbeda nyata.

Konsumsi zat besi ibu hami} diperoleh selain dari konsumsi makanan juga berasal
dari pil besi. Sumbangan zat besi vang berasal dari pil untuk kelompok ibu yang
minum 2 kali sebesar (22 pil x 60 mg) . (14 mg x 7 hr) = 13.5 mg/hr. Sedangkan yang
minum pil 7 x seminggu sebsar (51 pil x 60 mg) : (14 mg x 7 hr) = 31.2 mg/hr.

Menurut penelitiam Viter dalam Liu (1993) (8); mengatakan bahwa pemberian pil
besi dengan selang waktu penyerapan zat besi lebih tinggi. Penyerapan zat besi yang
diberikan setiap han menunut penelitian Richard (9) hanva sekitar 20%. Dengan
asumsi penyerapan zat besi untuk kelompok minum pil besi 7 kali seminggu 20% dan
kelompok 2 kali seminggu 30%, maka besarnya zat besi yang diperoleh dari pil besi
sebanyak 6.2 mg dan 4.1 mg. Bila dibandingkan dengan kecukupan vang dianjurkan
kebutuhan zat besi terserap untuk ibu bamil dengan tingkat penyerapan sedang yaitu
10% sebesar 4.6 mg, maka kebutuhan zat besi ibu hamil sudah terpenuhi.

Fakta ini didukung oleh data kenaikan kadar Hb (Tabel 1), kelompok ibu hamil
yang minum pil besi 2 kali seminggu, kadar Hb naik sebesar 0.4 g/dl dan kelompok 7
kali seminggu naik sebesar 0.5 g/dl. Dengan demikian bila dihitung efektifitasnya
maka kelompok ibu hamil yang minum pil besi 2 kali seminggu lebih efektif
dibandingkan dengan kelompok 7 kali seminggu Temuan ini mendukung temuan
peneliti terdabulu yang dilakukan oleh Endi R (1995).

Simpulan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa :

- Persentase jumlab pil besi yang diminum oleh ibu hamil kelompok 2 kali seminggu
lebih besar dibandingkan dengan yang minum 7 kali seminggu

- Suplementasi pil besi dua kali seminggu dapat meningkatkan kadar Hb ibu hamil
sebesar 0.4 + 0.628 g/dl dan dapat meningkatkan kadar Hb ibu hamil penderita
anemia sebesar 0.5 + 0.802 g/dl.

- Suplementasi pil best setisp han dapat meningkatkan kadar Hb ibu hami! sebesar
0.5 + 0.561 g/dl) dan dapat meningkatkan kadar Hb ibu hamil penderita anemia
sebesar 0.6 +0.541 g/dl.

- Suplementasi pil besi dua kali seminggu dan setiap hari belum dapat meningkatkan
cadangan besi dalam tubuh.

- Dilihat dari kenaikan kadar Hb ibu hamil suplementasi pil besi dua kali seminggu
sama efektifya dengan suplementasi besi setiap har.
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