
75 

 

 

 

Hubungan Antara Ukuran … Ni Luh Erlya Lionita, Putu Irma Pratiwi, dkk 

Journal of Holistics and Health Sciences 

Vol. 8, No. 1 Maret 2026 

Hubungan Antara Ukuran Lingkar Lengan Atas dan Indeks 

Massa Tubuh dengan Risiko Anemia pada Ibu Hamil  

Trimester Awal 
 

Ni Luh Erlya Lionita1, Putu Irma Pratiwi2, Ni Nyoman Ayu Desy Sekarini3 
1,2,3 Program Studi S1 Kebidanan, Universitas Pendidikan Ganesha, Singaraja, 

Indonesia 

 

Email Korespondensi: erlya@student.undiksha.ac.id 

 

ABSTRAK 

Anemia pada ibu hamil hingga kini masih tergolong sebagai masalah kesehatan 

masyarakat yang perlu mendapat perhatian serius, terutama pada trimester pertama 

ketika perubahan fisiologis mulai meningkatkan kebutuhan zat besi. Status gizi 

berperan sebagai faktor utama yang berkaitan dengan terjadinya anemia pada ibu 

hamil. Penilaian status gizi ibu hamil dapat dilakukan dengan menggunakan 

parameter Lingkar Lengan Atas (LiLA) dan Indeks Massa Tubuh (IMT). Namun, 

data yang menggambarkan hubungan ukuran LiLA dan IMT terhadap kejadian 

anemia pada ibu hamil trimester I, khususnya pada pelayanan praktik mandiri bidan 

masih terbatas. Mayoritas studi masih memusatkan perhatian pada trimester lanjut 

serta dilakukan di fasilitas kesehatan tingkat rumah sakit dan puskesmas. Oleh 

karena itu, perlu dilakukan penelitian untuk mendukung deteksi dini anemia sejak 

awal kehamilan. Penelitian ini dilakukan untuk mengkaji hubungan ukuran LiLA 

dan IMT terhadap terjadinya anemia pada ibu hamil trimester I. Studi ini 

menerapkan desain kuantitatif dengan pendekatan deskriptif analitik menggunakan 

metode cross-sectional. Populasi dalam penelitian ini mencakup seluruh ibu hamil 

trimester I yang melakukan kunjungan ke TPMB Putu Agustini Desa Tukadmungga 

Kabupaten Buleleng pada tahun 2025 sebanyak 91 responden, dengan total sampel 

sebanyak 63 responden yang ditentukan melalui teknik purposive sampling. Data 

yang digunakan berupa data sekunder yang bersumber dari register pelayanan 

antenatal. Instrument yang digunakan dalam penelitian ini adalah lembar observasi 

atau checklist yang dipakai untuk mencatat data dari register, meliputi data LiLA, 

IMT, dan kadar Hb ibu hamil.  Analisis data dilakukan melalui tahap univariat dan 

bivariat dengan menggunakan uji Fisher’s Exact Test. Hasil penelitian 

menunjukkan adanya hubungan yang bermakna antara LiLA terhadap terjadinya 

anemia (p = 0,014). Selain itu, ditemukan pula keterkaitan yang signifikan antara 

IMT terhadap anemia (p < 0,001. Penelitian ini menyimpulkan bahwa LiLA dan 

IMT menunjukkan hubungan yang signifikan terhadap anemia pada ibu hamil 

trimester I.  

 

Kata Kunci: Anemia, Lingkar Lengan Atas (LiLA), Indeks Massa Tubuh (IMT), 

Ibu Hami Pada Trimester I 

 

ABSTRACT 

The Relationship Between Upper Arm Circumference And Body Mass Index 

With The Incidence Of Anemia In First Trimester Pregnant Women  

Anemia in pregnant women remains a public health problem that requires serious 

attention, especially in the first trimester when physiological changes begin to 
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increase the need for iron. Nutritional status is a major factor associated with 

anemia in pregnant women. Assessment of nutritional status of pregnant women 

can be performed using Mid-Upper Arm Circumference (MUAC) and Body Mass 

Index (BMI). However, data describing the relationship between MUAC and BMI 

and the incidence of anemia in pregnant women in the first trimester, particularly 

in midwifery practice, is still limited. Most studies still focus on the later trimester 

and are conducted in health facilities at the hospital and community health centers 

(Puskesmas). Therefore, research is needed to support early detection of anemia 

from early pregnancy. This study was conducted to examine the relationship 

between MUAC and BMI and the occurrence of anemia in pregnant women in the 

first trimester. This study applied a quantitative design with a descriptive analytical 

approach using a cross-sectional method. The population in this study included all 

pregnant women in the first trimester who visited the TPMB Putu Agustini in 

Tukadmungga Village, Buleleng Regency in 2025, totaling 91 respondents, with a 

total sample of 63 respondents determined using a purposive sampling technique. 

The data used were secondary data sourced from the antenatal care register. The 

instrument used in this study was an observation sheet or checklist used to record 

data from the register, including data on LiLA, BMI, and Hb levels of pregnant 

women. Data analysis was carried out through univariate and bivariate stages 

using the Fisher's Exact Test. The results of the study showed a significant 

relationship between LiLA and the occurrence of anemia (p = 0.014). In addition, 

a significant association was also found between BMI and anemia (p < 0.001). This 

study concluded that LiLA and BMI showed a significant relationship to anemia in 

pregnant women in the first trimester. 

 

Keyword: Anemia, Upper Arm Circumference (LILA), Body Mass Index (BMI), 

Pregnant Women In The First Trimester 

 

PENDAHULUAN 

 Kehamilan adalah masa ketika janin berkembang di dalam rahim ibu dan 

biasanya berlangsung sekitar 40 minggu. Masa kehamilan terbagi atas tiga tahap, 

yaitu trimester pertama yang berlangsung dari minggu ke-1 hingga minggu ke-12, 

trimester kedua dari minggu ke-13 sampai minggu ke-28, serta trimester ketiga 

yang dimulai pada minggu ke-28 hingga persalinan (NICHD, 2023). Ibu hamil 

memiliki risiko yang lebih besar untuk mengalami anemia akibat perubahan 

fisiologis yang terjadi selama kehamilan, peningkatan usia gestasi, serta keadaan 

kesehatan ibu sebelum masa kehamilan. Sepanjang periode kehamilan, volume 

plasma dalam darah ibu mengalami peningkatan hingga sekitar 30% untuk 

memenuhi kebutuhan ibu dan janin. Peningkatan ini menyebabkan pengenceran 

darah (hemodilusi), sehingga meningkatkan risiko terjadinya anemia (WHO, 2020).  

World Health Organization (WHO) mendefinisikan anemia adalah kondisi 

ketika kadar hemoglobin (Hb) berada di bawah nilai normal. Pada wanita usia 

subur, anemia ditetapkan jika kadar hemoglobin kurang dari 12 g/dL, sementara 

pada ibu hamil kurang dari 11 g/dL dan dianggap parah ketika kadar Hb selama 

kehamilan <7 g/dL. Jenis anemia yang paling banyak dialami oleh ibu hamil adalah 

anemia akibat kekurangan zat besi (defisiensi besi) (WHO, 2020). Data WHO 

melaporkan sekitar 35,5% prevalensi anemia pada wanita hamil secara global pada 

tahun 2023 (WHO, 2023a). Di tingkat nasional berdasarkan data Survei Kesehatan 
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Indonesia (SKI) 2023, angka kejadian anemia di kalangan ibu hamil mencapai 

27,7%. Data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia menunjukkan antara 

40 hingga 50 persen ibu hamil mengalami kondisi anemia, yang menunjukkan 

bahwa sekitar setengah dari wanita hamil di Indonesia terpapar anemia (Kemenkes 

RI, 2023). Angka kejadian anemia di Provinsi Bali mengalami peningkatan setiap 

tahunnya yaitu, tahun 2019 (5,07%), tahun 2020 (5,78%), tahun 2021 (7%), tahun 

2022 (7,99%), tahun 2023 (8,46%) (Dinkes Provinsi Bali, 2020; 2021; Bappeda 

Provinsi Bali, 2023).  

Berdasarkan Data dari Satu Data Kabupaten Buleleng, jumlah ibu hamil 

anemia meningkat dari tahun 2023 sebanyak 402 kasus menjadi 608 kasus pada 

tahun 2024. Dari data Puskesmas di Kabupaten Buleleng tahun 2024, 3 Kecamatan 

dengan jumlah kasus anemia pada ibu hamil tertinggi tercatat di Puskesmas Sawan 

I, II sebanyak 105 kasus, dilanjutkan dengan Puskesmas Buleleng I, II, III sebanyak 

101 kasus, serta Puskesmas Gerokgak I, II dan Puskesma Tejakula I, II sebanyak 

96 kasus (Satu Data Buleleng, 2024).  

Anemia yang terjadi pada ibu hamil akan menimbulkan efek kesehatan pada 

ibu maupun janin selama kehamilan, persalinan, dan masa nifas. Risiko serta 

berbagai komplikasi yang dialami ibu seperti, gagal jantung, perdarahan dan tidak 

adanya peningkatan berat badan ibu sesuai batas normal, serta berisiko mengalami 

infeksi. Pada janin dapat menghambat pertumbuhan dan perkembangan, 

menimbulkan keguguran, kematian janin di dalam rahim, kelainan bawaan, bayi 

dengan berat badan lahir rendah, dan berdampak jangka panjang dengan 

meningkatkan kejadian stunting di masa depan (Kinyoki, 2021; Sayekti, 2025). 

Faktor-faktor yang menyebabkan anemia pada ibu hamil meliputi, status nutrisi 

yang rendah, defisiensi besi, pembatasan makanan tertentu, gangguan penyerapan 

zat bezi, kehilangan darah yang berlebihan, kehamilan kembar, dan riwayat anemia 

sebelum hamil (Sugesti and Sansuwito, 2025).   

Status gizi yang tidak adekuat pada ibu hamil dapat menyebabkan terjadinya 

Kekurangan Energi Kronis (KEK) yang selanjutnya berdampak pada munculnya 

anemia. Status gizi ibu hamil mencerminkan kecukupan asupan nutrisi selama 

kehamilan dan berperan penting dalam pencegahan anemia. Kekurangan gizi dapat 

mengganggu pembentukan sel darah merah sehingga meningkatkan risiko anemia. 

Evaluasi status gizi ibu hamil dilakukan dengan menggunakan pengukuran berat 

badan, Lingkar Lengan Atas (LiLA), Indeks Massa Tubuh (IMT), serta 

pemeriksaan kadar Hb (WHO, 2023a).  

Salah satu parameter yang digunakan untuk mengevaluasi status gizi ibu 

hamil adalah pengukuran LiLA. Ibu hamil yang memiliki ukuran LiLA <23,5 cm 

termasuk dalam kategori berisiko mengalami Kekurangan Energi Kronis (KEK), 

sedangkan LiLA ≥23,5 cm mengindikasikan status gizi yang tidak berisiko 

(Kemenkes RI, 2020). Hasil studi menunjukkan bahwa ibu hamil trimester I dengan 

status gizi kurang, khususnya yang memiliki LiLA <23,5 cm, berisiko lebih tinggi 

mengalami anemia sejak awal kehamilan (Nuryani et al., 2025). Temuan penelitian 

lainnya menyatakan bahwa ibu hamil yang memiliki status gizi tidak baik 

cenderung memiliki kadar Hb yang lebih rendah. Kondisi ini menunjukkan 

pentingnya penilaian status gizi sejak awal trimester untuk mencegah anemia dan 

komplikasi lain yang mungkin terjadi selama kehamilan (Putri, Kusyani and 

Shobirin, 2023). 

IMT juga menjadi faktor determinan yang berkontribusi terhadap kejadian 
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anemia. WHO mengklasifikasikan IMT menjadi kategori underweight (<18,5 

kg/m²), normal (18,5 – 24,9 kg/m²), overweight (25,0 – 29,9 kg/m²), dan obesitas 

(≥30,0 kg/m²) (WHO, 2023). Penelitian menunjukkan bahwa ibu hamil dengan 

IMT tidak ideal, terutama pada kategori underweight dan overweight lebih banyak 

mengalami anemia daripada ibu hamil dengan kategori IMT normal. Ibu hamil yang 

tergolong underweight berpotensi mengalami penurunan pembentukan sel darah 

merah sehingga rentan terhadap anemia. Sebaliknya, ibu hamil dengan IMT 

overweight atau obesitas juga berisiko mengalami anemia akibat peningkatan 

hormon hepsidin yang mampu menurunkan efektivitas penyerapan dan distribusi 

zat besi dalam tubuh (Lailah and Mudlikah, 2025). 

Beberapa penelitian terdahulu mengindikasikan adanya keterkaitan antara 

status gizi ibu hamil terhadap kejadian anemia, baik pengukuran LiLA maupun 

IMT. Sebuah studi yang dilaksanakan di Puskesmas Sukawati I tahun 2023 

menunjukkan adanya hubungan yang bermakna antara LiLA dan IMT terhadap 

kejadian anemia pada ibu hamil TM I (Bujani, Suarniti and Cintari, 2023). Kajian 

lain yang dilakukan di fasilitas Puskesmas Ikur Koto Padang tahun 2025 

menyebutkan bahwa terdapat hubungan antara IMT prakehamilan dan LiLA yang 

berkaitan dengan kejadian anemia pada ibu hamil (Putri and Pasalina, 2025). Lebih 

lanjut penelitian yang dilakukan di Puskesmas Sekapuk Ujung Pangkah Gresik 

menemukan adanya hubungan antara IMT dengan kejadian anemia pada ibu hamil 

trimester I (Lailah and Mudlikah, 2025).  Studi yang dilaksanakan di Puskesmas 

Kedungpring Kabupaten Lamongan menunjukkan adanya hubungan antara LiLA 

dan kejadian anemia pada ibu hamil (Putri, Kusyani and Shobirin, 2023).  

Sebagian besar penelitian dilakukan di Puskesmas umum atau fasilitas 

kesehatan tingkat pertama, sedangkan bukti empiris pada konteks praktik mandiri 

bidan khususnya pada trimester I kehamilan masih sangat terbatas. Pada trimester I 

deteksi dini status gizi ibu dan anemia sangat penting karena berpengaruh pada 

perkembangan janin sejak awal kehamilan.  

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan anatra Lingkar 

Lengan Atas (LiLA) dan Indeks Massa Tubuh (IMT) terhadap terjadinya anemia 

pada ibu hamil trimester I di Tempat Praktik Mandiri Bidan (TPMB) Putu Agustini 

Tahun 2025.  

 

METODE 

Studi ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain deskriptif 

analitik cross-sectional. Penelitian ini dilaksanakan di TPMB Putu Agustini Desa 

Tukadmungga Kabupaten Buleleng. Populasi penelitian ini meliputi semua ibu 

hamil trimester I yang terdaftar di TPMB Putu Agustini selama periode Januari 

sampai Desember 2025 dengan jumlah 91 responden. Metode pengambilan sampel 

menggunakan teknik purposive sampling, yaitu seluruh ibu hamil trimester I yang 

Memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Berdasarkan hasil seleksi, diperoleh 63 ibu 

hamil trimester I yang Memenuhi Persyaratan penelitian dan ditetapkan sebagai 

responden. Kriteria inklusi meliputi ibu hamil trimester I yang tercatat dalam 

registrasi bidan. Sementara itu, kriteria eksklusi mencakup ibu hamil yang memiliki 

penyakit penyerta atau kondisi kronis yang dapat memengaruhi status anemia dan 

gizi.  

Pengumpulan data dengan menggunakan data sekunder yang bersumber 

dari register ibu hamil tahun 2025, yang terdiri dari data LiLA, BB, TB, IMT dan 
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Hb dari ibu hamil trimester I pada kunjungan pertama. Hasil ukur untuk LiLA yaitu 

KEK (<23,5 cm) dan non KEK (≥23,5 cm). Hasil ukur untuk IMT meliputi 

underweight (<18,5), normal (18,5 – 24,9), overweight (25,0 – 29,9), dan obesitas 

(≥30,0). Hasil ukur untuk kejadian anemia yaitu anemia (Hb <11 g/dL) dan non 

anemia (Hb ≥11 g/dL). Analisis data dilakukan dengan uji Chi-Square untuk 

menguji hubungan antara variabel independent (LiLA dan IMT) dengan variabel 

dependen (kejadian anemia). Uji Fisher’s Exact Test digunakan karena pada 

beberapa tabel kontingensi terdapat sel dengan nilai expected count kurang dari 5 

dan/atau terdapat nilai 0, sehingga asumsi uji Chi-Square tidak terpenuhi. Analisis 

univariat digunakan untuk mendeskripsikan distribusi frekuensi dan persentase 

setiap variabel. Tingkat kemaknaan statistik yang digunakan adalah p<0,05. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Hasil 

Tabel 1 Karakteristik Responden Ibu Hamil Trimester I  

di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 

Karakteristik Jumlah 

F % 

Usia Ibu   

 < 20 tahun 5 7.9 

 20-35 tahun 51 81.0 

 > 35 tahun 7 11.1 

 Total 63 100.0 

Jumlah Kelahiran   

 Nullipara 21 33.3 

 Primipara 17 27.0 

 Multipara 25 39.7 

 Total 63 100.0 

Kejadian Anemia   

 Anemia 27 42,9 

 Tidak Anemia 36 57.1 

 Total 63 100.0 

Lingkar Lengan Atas (LiLA)   

 KEK (<23,5 cm) 10 15,9 

 Tidak KEK (≥23,5 cm) 53 84,1 

 Total 63 100.0 

Indeks Massa Tubuh (IMT)   

 Underweight 13 20,6 

 Normal 25 39,7 

 Overweight 21 33,3 

 Obesitas 4 6,3 

 Total 63 100.0 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden penelitian merupakan ibu 

hamil berusia 20-35 tahun (81,0%). Sisanya berusia <20 tahun (7,9%) dan >35 

tahun (11,1%), sehingga dapat disimpulkan bahwa mayoritas responden berada 
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dalam rentang usia reproduksi yang ideal. Ditinjau dari paritas, sebanyak 39,7% 

responden tergolong multipara, 33,3% nullipara, dan 27,0% primipara. Dengan 

demikian, hampir 40% ibu hamil dalam penelitian ini telah memiliki pengalaman 

melahirkan sebelumnya, sedangkan sekitar sepertiganya sedang menjalani 

kehamilan pertama. Ditinjau dari status anemia, menunjukkan bahwa sebanyak 27 

ibu hamil (42,9%) mengalami anamia, sedangkan 36 ibu hamil (57,1%) memiliki 

kadar Hb dalambatas normal. Berdasarkan status gizi, menunjukkan hasil 

pengukuran LiLA mayoritas responden (84,1%) berada dalam kategori non-KEK, 

sedangkan 15,9% termasuk dalam kategori KEK dan hasil analisis IMT 

menunjukkan kebanyakan ibu hamil (39,7%) berada dalam kategori normal. 

Kelompok ini diikuti oleh kategori overweight sebanyak 33,3%, underweight 

20,6%, dan obesitas 6,3%.  

 

Tabel 2 Hubungan Lingkar Lengan Atas (LiLA) dengan Kejadian Anemia Pada 

Ibu Hamil Trimester I di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 

  Kejadian Anemia 

Lingkar Lengan Atas 

(LiLA) 

Anemia Tidak  

Anemia 

Total P value 

  F % F % F %  

Kek  8 80.0 2 20.0 10 100.0 0.014 

Tidak 

KEK 

 19 35.8 34 64.2 53 100.0 

 Total 27 42,9 36 57,1 63 100.0  

 

Berdasarkan tabel 2 didapatkan proporsi anemia lebih besar pada kelompok 

ibu dalam kategori LiLA kurang (KEK) yaitu sebesar 80%, dibandingkan dengan 

kelompok LiLA normal (35,8%). Hasil uji statistik Fisher’s Exact Test didapatkan 

nilai p = 0,014 (p = 0,05) yang mengindikasikan bahwa terdapat keterkaitan yang 

bermakna secara statistik antara status LiLA terhadap kejadian anemia pada ibu 

hamil trimester I. Hal ini mengidentifikasikan bahwa ibu hamil dengan LiLA 

kurang (KEK) berisiko mengalami anemia yang lebih tinggi daripada ibu hamil 

yang memiliki LiLA normal.  

 

Tabel 3 Hubungan Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan Kejadian Anemia Pada Ibu 

Hamil Trimester I di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 

  Kejadian Anemia 

Indeks Massa Tubuh 

(IMT) 

Anemia Tidak  

Anemia 

Total P value 

  F % F % F %  

Underweight  11 84.6 2 15.4 13 100.0 0.000 

Normal  0 0.0 25 100.0 25 100.0 

Overweight  12 57,1 9 42.9 21 100.0 

Obesitas  4 100.0 0 0.0 4 100.0 

 Total 27 42,9 36 57.1 63 100.0  

 

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan proporsi anemia tertinggi ditemukan 

pada kelompok obesitas (100%) dan underweight (84,6%), diikuti oleh overweight 

(57,1). Sementara itu, tidak ditemukan responden dalam kategori IMT normal yang 
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mengalami anemia. Hasil uji Fisher’s Exact Test menghasilkan nilai p = 0,000 (p < 

0,001). Temuan ini menegaskan terdapat hubungan yang signifikan antara kategori 

IMT terhadap terjadinya anemia pada ibu hamil trimester I. Hal ini 

mengindikasikan bahwa status gizi yang tidak normal, baik kurang maupun lebih 

berhubungan dengan peningkatan risiko anemia.  

 

PEMBAHASAN  

Lingkar Lengan Atas (LiLA) pada ibu hamil trimester I di TPMB Putu 

Agustini tahun 2025 

Berdasarkan hasil penelitian, dari 63 ibu hamil trimester I di TPMB Putu 

Agustini Tahun 2025, sebanyak 53 responden (84,1%) memiliki LiLA ≥23,5 cm 

(kategori tidak KEK), sedangkan 10 responden (15,9%) memiliki LiLA <23,5 cm 

(kategori KEK). Temuan ini mengindikasikan bahwa sebagian besar ibu hamil yang 

menjadi responden dalam penelitian ini memiliki status gizi yang cukup baik 

berdasarkan LiLA, namun masih terdapat kelompok ibu hamil yang berisiko 

mengalami kekurangan energi kronis pada awal kehamilan. Nilai ambang ≥23,5 cm 

ini secara global telah diadopsi sebagai batas minimal untuk menandai risiko 

Chronic Energy Deficiency (CED) atau KEK pada perempuan usia subur termasuk 

ibu hamil. LiLA <23,5 cm mencerminkan cadangan energi yang tidak mencukupi 

dan berkaitan dengan status gizi kurang (Adzkiyah, Hafsah and Mulyani, 2024). 

Hasil studi ini sejalan dengan temuan penelitian berbasis populasi di Ethiopia yang 

melaporkan bahwa mayoritas ibu hamil memiliki ukuran Mid-Upper Arm 

Circumference (MUAC/LiLA) di atas batas risiko, sementara ibu hamil dengan 

LiLA rendah menunjukkan kondisi cadangan energi yang tidak memadai dan 

berisiko mengalami masalah gizi selama kehamilan (Tadesse, Zeleke & Hailu, 

2021).  

Secara fisiologis, LiLA yang rendah merefleksikan defisit cadangan energi-

protein kronis. Pada awal kehamilan, kondisi ini berpotensi memperparah defisiensi 

zat besi melalui mekanisme nutrient depletion, di mana asupan protein dan 

mikronutrien pendukung hematopoiesis seperti zat besi, folat, dan vitamin B12 

tidak mencukupi. Dalam konteks TPMB, hasil penelitian ini menguatkan posisi 

LiLA sebagai indikator proxy yang praktis untuk menilai kecukupan cadangan 

nutrisi ibu sebelum kebutuhan zat besi meningkat signifikan. Meskipun KEK 

(15,9%) lebih rendah dibandingkan beberapa studi di fasilitas primer lain, angka ini 

tetap mencerminkan adanya kerentanan gizi yang memerlukan perhatian khusus 

dalam skrining antenatal mandiri. Berbeda dengan penelitian di rumah sakit yang 

sering melibatkan kasus patologis, data TPMB ini justru menggambarkan baseline 

status gizi komunitas yang menjadi fondasi penting untuk intervensi preventif.  

Studi deskriptif di rumah sakit umum Baghdad pada tahun 2024 juga 

menemukan bahwa mayoritas ibu hamil memiliki MUAC (LiLA) di atas ambang 

cut-off yang menunjukkan status gizi relatif baik, meskipun studi tersebut tidak 

secara spesifik memisahkan berdasarkan trimester, tetapi memperkuat peran 

MUAC sebagai indikator status nutrisi ibu hamil secara umum (Hasan, 2025). 

Lebih lanjut penelitian di Puskesmas Sedong menemukan bahwa sebagian besar ibu 

hamil memiliki LiLA ≥23,5 cm, dan ukuran LiLA yang rendah berhubungan 

dengan risiko masalah nutrisi seperti stunting bayi, sehingga pengukuran LiLA 

sejak kunjungan antenatal pertama penting untuk deteksi dini malnutrisi dan 

intervensi yang tepat(Munandar et al., 2025).  
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Penelitian lain juga menegaskan hubungan signifikan antara status gizi ibu 

hamil yang dievaluasi menggunakan nilai LiLA/MUAC dan hasil kehamilan seperti 

Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) dan stunting pada masa awal kehidupan. Ibu 

hamil dengan MUAC <23,5 cm memiliki risiko lebih basar melahirkan BBLR 

dibandingkan ibu ddengan MUAC ≥23,5 cm (Indrawati, 2023). Hal ini 

menunjukkan bahwa indikator antropometri sederhana seperti LiLA tidak hanya 

berguna dalam deteksi malnutrisi ibu tetapi juga sebagai prediktor outcome 

perinatal. Dengan demikian, hasil penelitian ini mendukung bukti ilmiah bahwa 

pengukuran LiLA pada awal kehamilan merupakan langkah penting dalam 

penilaian status gizi ibu hamil dan berperan dalam upaya pencegahan masalah gizi 

serta komplikasi kehamilan, termasuk anemia, pada trimester berikutnya (Hasan, 

2025). 

 

Indeks Massa Tubuh (IMT) pada ibu hamil trimester I di TPMB Putu 

Agustini tahun 2025 

Data penelitian menunjukkan bahwa dari 63 ibu hamil trimester I di TPMB 

Putu Agustini tahun 2025, sebagian besar responden berada dalam kategori IMT 

normal (39,7%). Namun, ditemukan proporsi ibu hamil dengan IMT tidak normal 

yaitu kategori overweight sebesar 33,3%, underweight 20,6%, dan obesitas 6,3%. 

Hal ini mengindikasikan meskipun mayoritas ibu hamil memiliki status gizi yang 

tergolong normal, lebih dari separuh responden berada pada kondisi gizi kurang 

atau gizi lebih sejak awal kehamilan yang berpotensi menimbulkan komplikasi 

selama kehamilan.  

Indeks Massa Tubuh merupakan parameter antropometri yang umum 

digunakan untuk mengetahui status gizi ibu sebelum dan pada awal kehamilan. 

WHO mengklasifikasikan IMT menjadi underweight (<18,5 kg/m²), normal (18,5–

24,9 kg/m²), overweight (25,0–29,9 kg/m²), dan obesitas (≥30,0 kg/m²) (WHO, 

2023b). Pengukuran IMT pada trimester I dianggap merefleksikan status gizi pra-

kehamilan, sehingga sangat penting dalam memprediksi risiko gangguan kesehatan 

ibu serta janin, termasuk risiko anemia, gangguan pertumbuhan janin, dan 

komplikasi obstetri lainnya. Sebuah studi di Puskesmas Sekapuk Ujung Pangkah 

Gresik menyatakan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara ibu hamil 

dengan IMT underweight dan overweight memiliki prevalensi anemia yang berbeda 

dibanding kategori IMT normal, yang mempertegas bahwa status gizi sejak awal 

kehamilan erat kaitannya dengan kondisi hematologis ibu hamil (Lailah and 

Mudlikah, 2025). 

Distribusi IMT yang menunjukkan 60,3% responden berada di luar kategori 

normal mencerminkan fenomena double burden of malnutrition yang juga terjadi 

di tingkat pelayanan mandiri. Secara patofisiologis, IMT tidak normal 

memengaruhi risiko anemia melalui jalur berbeda. IMT rendah terkait dengan 

primatory nutrient deficiency, sementara IMT tinggi berkaitan dengan impaired 

iron utilization akibat inflamasi kronis dan peningkatan hepsidin. Penelitian ini 

menemukan pola yang lebih ekstrem dibandingkan studi sebelumnya, yaitu tidak 

ada satupun kasus anemia pada kelompok IMT normal, sementara proporsi anemia 

mencapai 100% pada kelompok obesitas. Hal ini menunjukkan bahwa status gizi 

optimal memiliki efek protektif yang sangat kuat, sekaligus menggarisbawahi 

bahwa baik kurus maupun gemuk sama-sama merupakan kondisi risiko tinggi 

trimester pertama.  
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Secara biologis, status gizi ibu memengaruhi cadangan zat besi tubuh dan 

kemampuan memenuhi kebutuhan hematopoiesis di awal kehamilan. Ibu hamil 

dengan IMT rendah biasanya memiliki cadangan energi dan mikronutrien yang 

terbatas, sehingga mudah mengalami kekurangan hemoglobin saat kebutuhan tubuh 

meningkat pada kehamilan awal. Di sisi lain, meskipun ibu dengan IMT overweight 

atau obesitas memiliki cadangan energi lebih, penelitian menunjukkan bahwa status 

gizi berlebih dapat menyebabkan disfungsi metabolik dan inflamasi yang 

mengganggu metabolisme zat besi, berpotensi turut berhubungan dengan anemia 

meskipun mekanismenya kompleks (Brunner et al., 2025). Kondisi IMT yang tidak 

optimal pada trimester I juga memiliki implikasi terhadap berbagai komplikasi 

kehamilan lainnya. Status gizi yang abnormal baik underweight maupun 

overweight/obesitas berhubungan dengan risiko komplikasi obstetric yang lebih 

tinggi seperti preeklampsia dan gangguan metabolic yang dapat memperparah 

risiko anemia dan outcomes kehamilan lainnya (Brunner et al., 2025). 

 

Kejadian anemia pada ibu hamil trimester I di TPMB Putu Agustini tahun 

2025 

Hasil studi di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 menunjukkan bahwa dari 

63 ibu hamil trimester I yang menjadi responden, sebanyak 27 ibu hamil (42,9%) 

mengalami anemia, sedangkan 36 ibu hamil (57,1%) memiliki kadar hemoglobin 

dalam batas normal. Proporsi anemia yang mendekati setengah dari total responden 

ini mengindikasikan bahwa anemia masih merupakan masalah kesehatan gizi yang 

cukup serius pada ibu hamil sejak awal kehamilan. Temuan ini menunjukkan bahwa 

risiko anemia sudah muncul pada trimester pertama, bahkan sebelum kebutuhan zat 

besi meningkat secara signifikan pada trimester selanjutnya. 

Sebuah studi memperlihatkan bahwa kejadian anemia pada ibu hamil 

trimester I cukup tinggi secara global yaitu sebanyak 24,1% mengalami anemia saat 

kunjungan antenatal booking (Jafarzade et al., 2025). Kejadian anemia pada tahap 

awal kehamilan terutama berkaitan dengan defisiensi zat besi sebagai penyebab 

paling umum, di mana sebagian besar kasus anemia disertai dengan rendahnya 

kadar serum ferritin dan besi sirkulasi, menandakan defisiensi nutrisi hematopoietik 

mendasar (Kirat, 2024).  

Prevalensi anemia 42,9% pada penelitian ini lebih tinggi dibandingkan 

angka nasional maupun beberapa studi global. Hal ini mungkin merefleksikan 

karakteristik populasi spesifik di wilayah kerja TPMB atau sensitivitas deteksi dini 

melalui skrining rutin. Secara patofisiologis, anemia di trimester pertama umumnya 

bersifat nutritional anemia dengan defisiensi zat besi sebagai penyebab dominan 

yang dipengaruhi oleh status gizi prakehamilan dan asupan awal kehamilan. 

Temuan ini menyoroti pentingnya pedekatan kontekstual dalam menangani anemia. 

Intervensi standar suplementasi zat besi mungkin perlu disertai dengan assessment 

menyeluruh terhadappola makan dan status sosio-ekonomi ibu hamil di TPMB 

untuk mencapai efektivitas yang optimal.  

Selain faktor biologis dan nutrisi, berbagai penelitian menunjukkan bahwa 

faktor sosial dan pewarisan perilaku kesehatan juga berkontribusi terhadap 

terjadinya anemia pada ibu hamil trimester I. Sebagai contoh, penelitian di 

Puskesmas Sungai Siring Samarinda melaporkan kejadian anemia pada trimester I 

sebesar 4,3%, yang terkait dengan status gizi buruk dan komplikasi metabolik lain 

pada ibu hamil awal (Nuryani et al., 2025). Sementara itu, penelitian lain di wilayah 
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Puskesmas Gerunggang tahun 2024 menyatakan hubungan antara status gizi, pola 

tidur, dan status sosial ekonomi terhadap kejadian anemia pada ibu hamil secara 

keseluruhan, menyoroti bahwa faktor-faktor kontekstual sangat menentukan risiko 

anemia (Fitri, Kusumajaya and Megawati, 2025) 

Prevalensi anemia pada ibu hamil yang masih tinggi mencerminkan bahwa 

anemia tetap menjadi masalah kesehatan masyarakat utama meskipun intervensi 

suplementasi zat besi telah diperluas. Anemia di trimester pertama tidak hanya 

sekadar angka prevalensi, tetapi memiliki implikasi klinis yang luas. Anemia di 

awal kehamilan dapat mengurangi kapasitas darah untuk membawa oksigen, 

memperlemah daya tahan tubuh ibu, dan meningkatkan risiko komplikasi seperti 

preeklamsia, kelahiran prematur, dan pertumbuhan janin yang tidak optimal (Ubom 

et al., 2025).  

 

Hubungan Lingkar Lengan Atas (LiLA) dengan kejadian anemia pada ibu 

hamil trimester I di TPMB Putu Agustini tahun 2025 

Hasil penelitian di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 menunjukkan bahwa 

dari 63 ibu hamil trimester I, sebanyak 10 responden (15,9%) mempunyai LiLA 

<23,5 cm yang diklasifikasikan sebagai status gizi kurang atau KEK, sedangkan 

sisanya 53 responden (84,1%) memiliki LiLA ≥23,5 cm. Ketika dianalisis lebih 

lanjut terhadap kejadian anemia (Hb <11 g/dL), proporsi anemia pada ibu hamil 

dengan LiLA <23,5 cm lebih tinggi (80,0%) dibandingkan ibu hamil dengan LiLA 

≥23,5 cm (35,8%). Analisis statistik bivariat menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan bermakna antara status LiLA dan kejadian anemia pada ibu hamil 

trimester I (p < 0,05, p = 0,000), yang menggambarkan bahwa ibu hamil dengan 

LiLA <23,5 cm memiliki risiko anemia lebih tinggi dibandingkan ibu dengan LiLA 

normal. 

Temuan ini sejalan dengan kajian literatur yang menyatakan bahwa ukuran 

LiLA berperan sebagai indikator status gizi yang berkaitan dengan kejadian anemia 

selama kehamilan. Beberapa artikel menunjukkan bahwa ibu hamil dengan LiLA 

yang rendah cenderung memiliki cadangan energi dan mikronutrien yang kurang, 

termasuk zat besi, sehingga berisiko lebih tinggi mengalami anemia karena 

kebutuhan hemoglobin yang meningkat saat kehamilan (Fakhriza, Ayu and Dian, 

2024).  

Hubungan signifikan antara LiLA dan anemia dalam penelitian ini 

mengkonfirmasi teori nutritional pathway pada anemia kehamilan dini. LiLA 

rendah berkorelasi dengan depleted nutrient stores yang menyebabkan gangguan 

eritropoiesis saat kebutuhan zat besi mulai meningkat. Yang menarik adalah 

kekuatan asosiasi yang ditemukan yaitu perbedaan proporsi anemia sebesar 44,2% 

antara kelompok KEK dan non-KEK lebih besar dibandingkan beberapa studi 

serupa. Hal ini mungkin menunjukkan bahwa di setting TPMB, LiLA memiliki nilai 

prediktif yang lebih tinggi karena populasi yang lebih homogen dan keterbatasan 

faktor confounding lainnya. Temuan ini mendukung penggunaan LiLA sebagai alat 

skrining primer yang sangat relevan untuk deteksi dini risiko anemia di pelayanan 

Kebidanan mandiri.  

Secara fisiologis, LiLA yang rendah mencerminkan cadangan energi dan 

zat gizi makro maupun mikro yang tidak mencukupi, termasuk protein dan zat besi 

yang berperan penting dalam proses regenerasi sel darah merah. Kekurangan zat 

gizi tersebut dapat menghambat proses eritropoiesis sehingga menyebabkan 
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penurunan kadar hemoglobin. Kondisi ini dapat diperberat oleh perubahan 

fisiologis kehamilan awal berupa peningkatan volume plasma darah, yang 

menimbulkan efek hemodilusi dan meningkatkan risiko terjadinya anemia pada ibu 

dengan status gizi kurang.  

Hasil penelitian ini selaras dengan studi (Ningsih, Lestari & Putri, 2022) 

yang menyatakan bahwa ibu hamil dengan LiLA <23,5 cm berpotensi mengalami 

anemia yang lebih besar dibandingkan ibu hamil dengan LiLA normal. Penelitian 

tersebut menegaskan bahwa status KEK adalah salah satu determinan penting 

dalam terjadinya anemia pada ibu hamil, terutama pada trimester pertama ketika 

kebutuhan zat gizi mulai meningkat. Penelitian lain di tingkat pelayanan kesehatan 

primer juga melaporkan adanya keterkaitan signifikan antara LiLA rendah dengan 

kejadian anemia pada ibu hamil, sehingga LiLA dapat digunakan sebagai alat 

skrining awal risiko anemia dalam pelayanan antenatal (Rahmawati, Wulandari & 

Sari, 2023).  

Selain penelitian nasional, studi internasional oleh (Gebremedhin et al., 

2020) menunjukkan bahwa ukuran Mid-Upper Arm Circumference (MUAC/LiLA) 

yang rendah berhubungan dengan rendahnya kadar Hb pada ibu hamil. Studi 

tersebut menyimpulkan bahwa MUAC merupakan indikator status gizi yang kuat 

dan praktis dalam memprediksi anemia pada kehamilan, khususnya di negara 

berkembang. Penelitian serupa oleh (Hasan et al., 2024) yang menyatakan bahwa 

ibu hamil dengan MUAC rendah memiliki angka kejadian anemia yang lebih tinggi 

dibandingkan ibu dengan MUAC normal. 

Dengan demikian, hubungan yang signifikan antara LiLA dengan kejadian 

anemia pada ibu hamil trimester I di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 memperkuat 

bukti bahwa status gizi ibu sejak awal kehamilan berperan penting terhadap kondisi 

hematologis. Pengukuran LiLA sebagai bagian dari skrining antenatal pertama 

menjadi langkah strategis untuk mendeteksi dini ibu hamil berisiko anemia, 

sehingga intervensi gizi dan suplementasi zat besi dapat diberikan lebih awal guna 

mencegah dampak anemia yang lebih berat pada trimester berikutnya. 

 

Hubungan Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan kejadian anemia pada ibu 

hamil trimester I di TPMB Putu Agustini tahun 2025 

Hasil penelitian di TPMB Putu Agustini Tahun 2025 menunjukkan bahwa 

terdapat hubunga yang bermakna antara Indeks Massa Tubuh (IMT) dan kejadian 

anemia pada ibu hamil trimester I. Berdasarkan analisis bivariat, proporsi anemia 

paling tinggi didapatkan pada kelompok ibu hamil kategori IMT obesitas (100%) 

dan underweight (84,6%), diikuti oleh kelompok overweight (57,1%). Sementara 

itu, tidak ditemukan ibu hamil yang mengalami anemia dengan IMT normal 

(100%). Uji statistik Chi-Square menunjukkan nilai p = 0,000 (p < 0,05), yang 

menemukan adanya hubungan yang signifikan secara statistik antara kategori IMT 

dengan kejadian anemia pada ibu hamil trimester I. 

Temuan ini mengindikasikan status gizi yang tidak normal, baik gizi kurang 

maupun gizi lebih, berhubungan dengan peningkatan risiko anemia sejak awal 

kehamilan. Ibu hamil dengan IMT underweight umumnya memiliki cadangan 

energi dan mikronutrien yang rendah, terutama zat besi, yang berperan penting 

dalam proses eritropoiesis. Kekurangan zat besi dan protein dapat menurunkan 

kemampuan tubuh dalam memproduksi hemoglobin sehingga meningkatkan risiko 

anemia pada trimester pertama (Adugna, Assefa & Tesfaye, 2022). 
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Sebaliknya, hasil temuan ini juga menemukan bahwa ibu hamil dengan IMT 

overweight dan obesitas memiliki proporsi anemia yang tinggi. Kondisi ini sejalan 

dengan konsep iron paradox in obesity, yaitu keadaan di mana ibu dengan status 

gizi lebih tetap berisiko mengalami anemia akibat gangguan metabolisme zat besi. 

Pada ibu dengan IMT tinggi, peningkatan jaringan adiposa dapat memicu inflamasi 

kronis tingkat rendah yang meningkatkan kadar hormon hepsidin, sehingga 

menghambat absorpsi dan distribusi zat besi dalam tubuh (Murray, Sibley & Oliver, 

2021).  

Temuan 0% anemia pada kelompok IMT normal adalah bukti kuat efek 

protektif status gizi optimal. Secara patofisiologis, mekanisme yang berbeda pada 

kedua ekstrem IMT memerlukan pendekatan intervensi yang berbeda pula. 

Penelitian ini memberikan kontribusi penting dengan menunjukkan bahwa skrining 

IMT di pelayanan mandiri tidak boleh diabaikan, karena dapat mengidentifikasi 

kelompok risiko tinggi yang memerlukan intervensi spesifik, baik untuk mengatasi 

defisiensi nutrisi maupun gangguan metabolik inflamasi.  

Penelitian lintas negara yang dipublikasikan dalam Public Health Nutrition 

juga melaporkan bahwa ibu hamil dengan IMT tinggi berisiko mengalami anemia 

yang lebih tinggi dibandingkan ibu dengan IMT normal, meskipun asupan energi 

relatif cukup. Studi tersebut menegaskan bahwa anemia pada ibu hamil overweight 

dan obesitas lebih berkaitan dengan gangguan utilisasi zat besi dibandingkan 

dengan defisiensi asupan semata (Santos, Barros, & Victora, 2023). 

Selain itu, penelitian kohort di Afrika menunjukkan bahwa IMT pada awal 

kehamilan merupakan prediktor kuat status hemoglobin ibu hamil. Ibu dengan IMT 

rendah memiliki risiko anemia yang lebih tinggi sejak trimester pertama, sedangkan 

IMT normal bersifat protektif terhadap kejadian anemia (Adugna, Assefa & 

Tesfaye, 2022). Hal ini selaras dengan hasil penelitian di TPMB Putu Agustini, di 

mana tidak ditemukan kejadian anemia pada ibu hamil dengan IMT normal. 

Dengan demikian, hasil studi ini menegaskan bahwa IMT merupakan 

indikator status gizi yang penting dalam memprediksi risiko anemia pada ibu hamil 

trimester I. Penilaian IMT pada kunjungan antenatal pertama menjadi langkah 

strategis dalam mendeteksi ibu hamil berisiko anemia, baik akibat kekurangan 

maupun kelebihan gizi. Deteksi dini ini memungkinkan tenaga kesehatan untuk 

memberikan intervensi yang tepat berupa konseling gizi, pemantauan kadar 

hemoglobin, serta suplementasi zat besi sejak awal kehamilan guna mencegah 

anemia yang lebih berat pada trimester selanjutnya (WHO, 2023b).  

 

SIMPULAN  

Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan yang signifikan 

antara Lingkar Lengan Atas (LiLA) dengan kejadian anemia pad aibu hamil 

trimester I di TPMB Putu Agustini tahun 2025, dengan nilai p = 0,014. Ibu hamil 

dengan LiLA <23,5 cm lebih banyak mengalami anemia dibandingkan ibu hamil 

yang memiliki LiLA >23,5. Selain itu, terdapat hubungan yang signifikan antara 

Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan kejadian anemia pada ibu hamil trimester I, 

dengan nilai p = 0,000. Kejadian anemia lebih banyak ditemukan pada ibu dengan 

IMT tidak normal, baik kategori underweight, overweight, maupun obesitas, 

sedangkan pada ibu dengan IMT normal tidak ditemukan.  

Penelitian ini memiliki keterbatasan berupa jumlah sampel yang relatif 

terbatas serta penggunaan data sekunder, sehingga belum dapat mengeksplorasi 
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faktor perancu lain yang berpotensi memengaruhi kejadian anemia. Penelitian 

selanjutnya disarankan melibatkan sampel yang lebih besar, menggunakan data 

primer, serta menerapkan analisis multivariat guna memperoleh pemahaman yang 

lebih komprehensif dan mendalam mengenai faktor-faktor yang berhubungan 

dengan kejadian anemia pada ibu hamil trimester I.  
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