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Abstrak 
Anemia merupakan permasalahan gizi yang seringkali dijumpai pada masa kehamilan. Anemia 

pada masa kehamilan dapat menyebabkan gangguan pengangkutan nutrisi dan oksigen dari ibu menuju 

plasenta serta janin yang berakibat kepada gangguan pertumbuhan dan perkembangan janin (intrauterine 

growth restriction). Adanya pertumbuhan janin yang terhambat dapat dinilai dengan pemeriksaan 

antropometri, salah satunya yaitu dengan pengukuran lingkar kepala bayi baru lahir. Penelitian ini 

dilakukan untuk mengetahui hubungan kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi baru 

lahir. Penelitian dilakukan di RS UNS dengan pendekatan potong lintang (cross sectional). Subjek 

penelitian ini adalah pasien ibu dan bayi yang baru dilahirkannya. Data diperoleh dari rekam medis 

pasien. Penelitian menggunakan 189 sampel yang tercatat pada rekam medis sejak Januari 2021 hingga 

Desember 2021. Analisis data menggunakan uji korelasi Spearman pada software SPSS. Pada hasil uji 

korelasi Spearman yang dilakukan didapatkan nilai P sebesar 0,768 (P>0,05) yang menandakan bahwa 

tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi 

baru lahir. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar 

kepala bayi baru lahir. 
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Abstract 

Anemia is a nutritional problem that is often encountered during pregnancy. Anemia during 

pregnancy can cause interference with the transportation of nutrients and oxygen from the mother to the 

placenta and fetus which results in impaired fetal growth and development fetus (intrauterine growth 

restriction). The presence of intrauterine growth restriction can be assessed by anthropometry 

examination, one of the examination is by measuring the newborn head circumference. This study was 

conducted to determine the relationship between maternal hemoglobin level and newborn baby’s head 

circumference. The research was conducted at UNS Hospital with cross-sectional approach. The subject 

of this research were patients with mothers and their newborn baby’s. The data was obtained from the 

patient’s medical record, The study used 189 samples which record on medical record from January 2021 

until Desember 2021. Data were analyzed using Spearman correlation test on SPSS software. Spearman 

correlation test results obtained a P-Value 0.768 (P>0,05) show that there is no sigficant relationship 

between maternal hemoglobin level and newborn head circumference. There is no significant relationship 

between maternal hemoglobin level and newborn head circumference. 

 

Keywords: Anemia, Intrauterine Growth Restriction, Anthropometry, Newborn Baby’s Head 

Circumference 

 

 

I. PENDAHULUAN 
 

Permasalahan gizi yang seringkali terjadi selama kehamilan adalah anemia. Anemia adalah 

keadaan dimana konsentrasi dari sel darah merah atau hemoglobin menurun, yang memiliki fungsi 

penting dalam pengangkutan oksigen di darah dari paru-paru menuju jaringan. Penyebab paling umum 

dari terjadinya anemia disebabkan akibat kurangnya zat besi, yang merupakan salah satu komponen 

penyusun hemoglobin. Beberapa sebab dan faktor lain yang dapat mengakibatkan terjadinya anemia ialah 

gaya hidup yang kurang sehat, status sosial ekonomi buruk, kurangnya gizi, hemoglobinopati, usia 

(dibawah 20 tahun atau diatas 35 tahun), jarak antar kehamilan yang pendek, merokok atau penggunaan 

alkohol, riwayat gangguan menstruasi atau infeksi, dan kehamilan ganda (Maka et al., 2017). 

 Berdasarkan World Bank pada tahun 2015, kejadian anemia pada kehamilan di dunia adalah 

sebesar 36,5%. Di Indonesia sendiri prevalensi anemia pada kehmilan berdasarkan Riskesdas pada tahun 

2013 adalah sebesar 37,1 % dan mengalami peningkatan prevalensi pada tahun 2018 menjadi sebesar 

48,9 %. Berdasarkan WHO, apabila kadar hemoglobinnya ibu hamil kurang dari 11 g/dl mengindikasikan 

menderita anemia. Ibu hamil pada trimester ketiga cenderung hampir 3 kali lebih beresiko terkena anemia 

dibandingkan pada trimester kedua (Tadesse et al., 2017).  

Anemia pada masa kehamilan dapat menyebabkan gangguan pengangkutan nutrisi dan oksigen 

dari ibu menuju plasenta serta janin. Gangguan fungsi plasenta dapat berakibat kepada gangguan 

pertumbuhan dan perkembangan janin. Akibatnya, kadar sirkulasi oksigen rendah di dalam tubuh, dan 

menimbulkan stress oksidatif dan keadaan hipoksia sehingga menyebabkan terjadinya gangguan tumbuh 

kembang janin (intrauterine growth restriction) (Kozuki et al., 2012). Kondisi-kondisi lain yang dapat 

terjadi akibat anemia pada masa kehamilan diantaranya kematian ibu dan janin, abortus, partus lama, 

sepsis, risiko berat badan lahir rendah, asfiksia, dan kelahiran prematur (Reeta Bora, 2013). Anemia pada 

kehamilan dapat memengaruhi pada hasil pengukuran antropometri bayi baru lahir (Rahayu, 2021). 

Pengukuran antropometri pada bayi baru lahir terdiri dari berat badan, panjang badan, lingkar lengan atas, 

lingkar kepala, serta lingkar dada (Harjatmo, 2017). Pengukuran lingkar kepala adalah salah satu 
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penilaian dari antropometri yang mencerminkan pertumbuhan dan ukuran otak. Pengukuran pada lingkar 

kepala merupakan salah satu penilaian yang bisa dilakukan untuk menilai apakah bayi tersebut 

mengalami gangguan pertumbuhan selama masa kehamilan. Hasil pengukuran lingkar kepala bayi juga 

dapat ditinjau dengan menggunakan grafik lingkar kepala Nellhaus atau kurva pertumbuhan WHO. 

Melalui pengukuran antropometri, dapat diketahui apakah bayi baru lahir mengalami growth 

restriction atau pertumbuhan janin yang terhambat (Mazarico et al., 2016). Faktor penyebab terjadinya 

intrauterine growth restriction dapat disebabkan berbagai hal, salah satunya adalah anemia (Kozuki et al,. 

2012). Dampak yang bisa terjadi akibat intrauterine growth restriction ialah ukuran dan berat bayi baru 

lahir yang rendah, yang beresiko tinggi menyebabkan gangguan fisik, gangguan pada pertumbuhan, 

neurologis ataupun mental dibandingkan dengan bayi yang memiliki pertumbuhan sesuai (Sharma et al., 

2016). Pertumbuhan intrauterin dapat dinilai menggunakan kurva Lubchenko, yang mana pada kurva ini 

akan membagi kategori bayi baru lahir menjadi kecil masa kehamilan atau small for gestastional age 

(SGA), sesuai masa kehamilan atau appropriate for gestasional age (AGA), dan besar masa kehamilan 

atau large for gestasional age (LGA). Kurva ini menyesuaikan antara usia kehamilan dengan hasil 

antropometrinya. Pada kurva Lubchenko, pertumbuhan yang dapat dinilai adalah berat bayi lahir, panjang 

bayi lahir, dan lingkar kepala bayi lahir. Pertumbuhan pada salah satu antropometri tersebut dapat 

dikatakan normal apabila hasil pengukurannya terletak antara persentil ke-10 dan persentil ke-90 yang 

mana merupakan appropriate for gestasional age. Berdasarkan uraian tersebut, peneliti bermaksud untuk 

melakukan penelitian tentang hubungan kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi baru 

lahir. 

II. METHOD 

Jenis penelitian ini adalah observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Penelitian 

dilakukan di Rumah Sakit UNS pada bulan Juni hingga Agustus 2022. Populasi pada penelitian ini adalah 

semua ibu hamil yang melahirkan bayi di RS UNS yang tercatat pada rekam medis pada bulan Januari 

2021 hingga Desember 2021. Kriteria inklusi meliputi ibu hamil dengan usia 20-35 tahun yang diukur 

kadar hemoglobinnya pada trimester ketiga menjelang kelahiran, dan bayi yang lahir aterm (minggu ke-

37 sampai minggu ke-42). Kriteria eksklusi yaitu kehamilan dengan janin multipel; terdapat komplikasi 

kehamilan ataupun penyakit komorbid seperti hipertensi, preeklamsia, infeksi, diabetes; ibu hamil dengan 

penyakit jantung bawaan; ibu hamil yang merokok dan peminum alkohol; bayi lahir dengan kelainan 

kongenital serta data rekam medis yang tidak lengkap. Teknik sampling yang digunakan adalah purposive 

sampling. Jumlah sampel yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi didapatkan sebanyak 189 sampel. 

Variabel bebas penelitian ini yaitu kadar hemoglobin ibu hamil. Pengambilan data diperoleh dari 

data sekunder rekam medis, lalu diolah menggunakan skala kategorik nominal. Variabel terikat penelitian 

ini yaitu lingkar kepala bayi baru lahir. Pengambilan data diperoleh dari data sekunder rekam medis, lalu 

diolah menggunakan skala kategorik ordinal. Analisis data menggunakan software SPSS (Statistical 

Product and Service Solutions) for Windows. Pengolahan data menggunakan analisis univariat, kemudian 

dilanjutkan uji normalitas Kolmogorv-Smirnov dan uji analisis menggunakan uji Spearman. Nomor 
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keterangan layak etik penelitian ini yaitu 582/IV/HREC/2022 yang diterbitkan oleh RSUD Dr. Moewardi 

Surakarta pada 28 April 2022. 

III. HASIL 

Karakteristik Subjek 

Jumlah sampel yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi didapatkan sebanyak 189 sampel. 

Lalu, dilakukan uji normalitas data, analisis univariat, dan analisis bivariat. Dari pengambilan data 

didapatkan karakteristik subjek sebagai berikut:  

Tabel 1.  

Distribusi Karakteristik Sampel 

Karakteristik Frekuensi 
Persentase 

(%) 

Usia Ibu 

20 - 25 Tahun 61 32,3 

26 - 30 Tahun 73 38,6 

31 - 35 Tahun 55 29,1 

Jenis Persalinan 

   SC 91 48,1 

   Spontan 98 51,9 

Kadar Hb (g/dL) 

   Anemia Berat 0 0 

   Anemia Sedang 35 18,5 

   Anemia Ringan 45 23,8 

   Tidak Anemia 109 57,7 

Jenis Kelamin 

   Laki-laki 100 52,9 

   Perempuan 89 47,1 

Lingkar Kepala BBL 

   Kecil/SGA 24 12,7 

   Sesuai/AGA 158 83,6 

   Besar/LGA 7 3,7 

   Total 189 100 

         Sumber: Data Sekunder, 2022 

Tabel 1 diatas menunjukkan sebanyak 189 ibu dengan usia 20-35 tahun. Pada kategori jenis 

persalinan dibagi menjadi 2 kategori yaitu SC (section caesarea) dan spontan. Pada kategori jenis 

persalinan didapatkan SC sebanyak 91 orang (48,1%) dan spontan (51,9%) sebanyak 98 orang. Lalu pada 

kategori kadar hemoglobin ibu hamil dibagi menjadi empat kategori yaitu anemia berat, anemia sedang, 

anemia ringan, dan tidak anemia. Pada kategori kadar hemoglobin ibu hamil didapatkan anemia berat 

sebanyak 0 orang (0,0%), anemia sedang sebanyak 35 orang (18,5%), anemia ringan sebanyak 45 orang 

(23,8%), dan tidak anemia sebanyak 109 orang (57,7%).  

Untuk lingkar kepala bayi baru lahir dibagi menjadi 3 kelas berdasarkan kurva Lubchenko, yaitu 

SGA (Small for Gestational Age/Kecil Masa Kehamilan), AGA (Appropiate for Gestational Age/Sesuai 
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Masa Kehamilan), dan LGA (Large for Gestational Age/Besar Masa Kehamilan). Untuk kategori SGA 

didapatkan sebanyak 24 bayi (12,7%) lahir dengan lingkar kepala kecil masa kehamilan, kategori AGA 

sebanyak 158 bayi (83,6%) lahir dengan lingkar kepala sesuai masa kehamilan, dan sebanyak 7 bayi 

(3,7%) lahir dengan lingkar kepala besar masa kehamilan. Didapatkan untuk kategori jenis kelamin bayi 

pada penelitian ini adalah adalah lakilaki yaitu sebanyak 100 bayi (52,9%) dan bayi perempuan sebanyak 

89 bayi (47,1%). Hasil menyajikan karakteristik data sampel dan temuan-temuan utama penelitian. 

Tabel 2.  

Data Karakteristik Subyek Penelitian Berdasarkan  

Kadar Hemoglobin Ibu Hamil dan Lingkar Kepala Bayi Baru Lahir 

Karakteristik Mean Minimum Maximum 

Kadar Hb Ibu Hamil 11.194 7.2 14.8 

Lingkar Kepala BBL 33.31 29 37 

 Sumber: Data Sekunder, 2022   

 

Tabel 2 diatas menunjukkan nilai rata-rata dari kadar hemoglobin ibu hamil adalah 11,194 g/dL, 

dengan nilai minimum 7,2 g/dL, dan nilai maximum 14,8 g/dL. Tabel 4.2 diatas juga menunjukkan nilai 

rata-rata dari lingkar kepala bayi baru lahir adalah 33,31 cm, dengan nilai minimum 29 cm, dan nilai 

maximum 37 cm.  

Analisis Bivariat 

Tabel 3.  

Hasil Uji Korelasi Spearman 

Kadar Hb  
Lingkar Kepala Bayi  Koefisien 

Korelasi  
SGA AGA LGA 

Anemia Sedang 6 26 2 

0,022 

(p=0,768) 
Anemia Ringan 5 37 3 

Tidak Anemia 13 95 2 

              Sumber: Data Sekunder, 2022 

Tabel 3 menunjukan bahwa pada ibu dengan anemia sedang didapatkan sebanyak 6 bayi dengan 

lingkar kepala lahir kecil, 26 bayi dengan lingkar kepala lahir sesuai, dan 2 bayi dengan lingkar kepala 

lahir besar, lalu pada ibu dengan anemia ringan didapatkan sebanyak 5 bayi dengan lingkar kepala lahir 

kecil, 37 bayi dengan lingkar kepala lahir sesuai dan 3 bayi dengan lingkar kepala lahir besar, selanjutnya 

pada ibu tidak anemia didapatkan sebanyak 13 bayi dengan lingkar kepala lahir kecil, 95 bayi dengan 

lingkar kepala lahir sesuai dan 2 bayi dengan lingkar kepala lahir besar.  

Pada pengujian menggunakan korelasi spearman didapatkan koefisien sebesar 0,022 dengan nilai 

p=0,768 dimana p>0,05 yang menandakan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kadar 

hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi baru lahir. 
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IV. PEMBAHASAN  

Interpretasi Hasil 

Penelitian dilakukan sejak bulan Juni hingga bulan Agustus 2022 di bagian rekam medis RS UNS. 

Data yang diambil dalam penelitian merupakan data sekunder berupa rekam medis. Dari hasil penelitian 

yang dilakukan menunjukan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara kadar hemoglobin ibu 

hamil dan lingkar kepala bayi baru lahir (p=0,768 > 0,05).  

Kesesuaian Temuan dengan Studi Terdahulu 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Putri, 2014) didapatkan hasil yang serupa dimana 

dalam penelitian tersebut juga menyatakan bahwa tidak terdapat korelasi yang bermakna antara kadar 

hemoglobin ibu hamil dan lingkar kepala bayi baru lahir dengan menggunakan uji Pearson diperoleh nilai 

p= 0.374 > 0.05. Pada penelitian yang dilakukan oleh (Hutabarat, 2010) didapatkan hasil tidak terdapat 

hubungan antara kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi baru lahir dengan nilai p=1,0 > 

0,05. 

Adapun menurut penelitian oleh (Hilwa et al., 2020), terdapat hasil yang berbeda. Penelitian 

tersebut menyatakan bahwa terdapat hubungan antara kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala 

bayi baru lahir dengan p=0,05 ≤ 0,5. Selain itu, menurut penelitian yang dilakukan oleh (Antari et al., 

2019), anak yang dilahirkan dari ibu yang mengalami anemia cenderung memiliki lingkar kepala lahir 

yang lebih kecil dibandingkan dengan anak yang dilahirkan dari ibu yang tidak anemia. Didapatkan hasil 

rerata dari ukuran lingkar kepala bayi baru lahir dengan ibu yang menderita anemia adalah 30.667±.6513 

cm dan hasil rerata dari ukuran lingkar kepala bayi dengan ibu tidak menderita anemia adalah 

33.250±.6216 cm dengan hasil uji statistik t-test tidak berpasangan yakni ukuran lingkar kepala bayi baru 

lahir diperoleh nilai p<0,001 yang memiliki arti terdapat perbedaan yang bermakna.  

Analisis 

Hasil yang bervariasi ini dapat disebabkan karena adanya perbedaan jumlah sampel, karakteristik 

sampel, demografis, jenis analisis yang digunakan dan juga terdapat perbedaan klasifikasi anemia serta 

jenis kurva lingkar kepala bayi yang digunakan sebagai acuan hasil interpretasi apabila dibandingkan 

dengan penelitian lainnya yang sejenis. Pada beberapa penelitian yang sejenis pengambilan sampel yang 

dilakukan bila dibandingkan dengan penelitian ini cukup sedikit sehingga dapat berpengaruh pada hasil 

penelitian. Pada penelitian ini juga tidak dapat diketahui beberapa faktor yang memengaruhi variabel 

seperti apakah terdapat riwayat suplementasi terkait anemia dan kebiasaan pola hidup seperti merokok. 

Hal ini dapat menjadi salah satu faktor yang tidak dapat dikendalikan sehingga dapat memengaruhi dari 

hasil penelitian.  

Selain itu, penelitian ini menggunakan klasifikasi anemia berdasarkan klasifikasi WHO yang 

membagi anemia menjadi 4 kategori, yaitu anemia berat, anemia sedang, anemia ringan, dan tidak anemia 

yang mana pada beberapa penelitian yang sejenis hanya mengategorikan anemia menjadi 2 kategori, yaitu 

anemia dan tidak anemia. Pada penelitian ini menggunakan kurva Lubchenko sebagai acuan hasil 

interpretasi lingkar kepala bayi baru lahir yang mana kurva ini disesuaikan berdasarkan usia kehamilan 

dan hasil antropometrinya sehingga sesuai dengan pertumbuhan pada masa gestasinya.  
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Adapun teori yang mengatakan efek yang dapat ditimbulkan dari adanya IUGR adalah 

“brainsparing”. Brain-sparing merupakan kondisi dimana tidak proporsionalnya antara ukuran tubuh dan 

kepala bayi yang dimana kepala bayi akan lebih besar dari ukuran tubuhnya. Kondisi ini dapat terjadi 

akibat kurangnya pasokan oksigen (hipoksia) yang disebabkan pertumbuhan janin terhambat sehingga 

darah sebagian besar akan dialirkan menuju otak. Dengan demikian otak akan mendapatkan pasokan gizi 

dan oksigen yang lebih banyak daripada organ-organ lainnya, sehingga pertumbuhan dan perkembangan 

otak menjadi yang paling dominan (Wixey et al., 2017).  

Terdapat penelitian (Ali et al., 2015) yang selaras dengan teori brain-sparing yang mana anemia 

maternal memengaruhi secara signifikan pada hasil antropometri bayi baru lahir (berat lahir, panjang 

badan, dan lingkar dada) tetapi tidak memberikan pengaruh yang signifikan pada lingkar kepala bayi baru 

lahir. Jelas bahwa anemia maternal memiliki efek buruk pada janin dan hasil antropometri bayi, akan 

tetapi efek tersebut bergantung pada derajat dan seberapa beratnya anemia maternal (Madaan et al., 2013). 

Pada studi yang dilakukan (Telatar, 2008) menyatakan anemia berat memiliki hubungan yang lebih 

signifikan kepada antropometri bayi, termasuk berat badan, panjang badan, lingkar dada, dan lingkar 

kepala bayi baru lahir dibandingkan tingkat keparahan anemia lainnya. Hasil antropometri bayi cenderung 

lebih kecil pada ibu melahirkan yang menderita anemia berat (Behal, 2018).  

Keterbatasan Penelitian 

Keterbatasan penelitian ini adalah penelitian dilakukan hanya berdasarkan pengambilan data 

melalui rekam medis dengan melihat data kadar hemoglobin ibu hamil dan lingkar kepala bayi baru lahir 

tanpa melakukan pengukuran secara langsung. Selain itu, dikarenakan beberapa hal seperti waktu 

penelitian dan alat penelitian, faktor-faktor lain seperti usia ibu, paritas, jarak kehamilan dan status gizi 

tidak diteliti. Sampel pada penelitian hanya berasal dari satu populasi wilayah tertentu sehingga tidak 

dapat dijadikan perbandingan dengan populasi pada wilayah lain. Penelitian ini belum mampu 

mengetahui dan menjelaskan penyebab dari anemia pada ibu hamil dikarenakan penelitian ini merupakan 

studi potong lintang yang tidak mencari tahu sebab akibat.  

Saran 

Diharapkan penelitian sejenis selanjutnya dapat mengembangkan penelitian ini dengan 

menambah lokasi pengambilan sampel sehingga penelitian ini dapat mencakup kondisi masyarakat secara 

menyeluruh pada suatu daerah dan dapat memberikan informasi yang lebih lengkap. Selain itu, 

diharapkan penelitian selanjutnya mampu mengendalikan dan meneliti lebih lanjut terkait faktor-faktor 

perancu seperti usia ibu, status gizi ibu, paritas, dan juga jarak kehamilan. Pengambilan data secara 

primer diharapkan mampu memperoleh data yang lebih akurat mengenai hubungan kadar hemoglobin ibu 

hamil dengan lingkar kepala bayi baru lahir.  

V. KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan, maka didapatkan simpulan tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi baru lahir di RS UNS dengan 

koefisien sebesar 0,022 dengan nilai p=0,768 dimana p>0,05 yang menandakan bahwa tidak terdapat 
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hubungan yang signifikan antara kadar hemoglobin ibu hamil dengan lingkar kepala bayi baru lahir. Nilai 

rata-rata kadar hemoglobin ibu hamil di Rumah Sakit UNS adalah 11,194 g/dL yang mana termasuk ke 

dalam kategori tidak anemia. Nilai rata-rata lingkar kepala bayi baru lahir di Rumah Sakit UNS adalah 

33,31 cm yang mana termasuk ke dalam kategori sesuai masa kehamilan. 
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