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Kehamilan adalah proses biologis yang dimulai dari fertilisasi sel sperma dan ovum di ovarium, yang kemudian membentuk zigot yang menempel pada dinding rahim, diikuti oleh pembentukan plasenta serta perkembangan embrio hingga janin siap dilahirkan. Lama kehamilan normal berkisar sekitar 280 hari (40 minggu), dihitung sejak hari pertama haid terakhir. Meskipun merupakan proses alami, kehamilan tetap membawa risiko kesehatan, di mana komplikasi dapat terjadi dan berpotensi membahayakan kesehatan ibu dan janin.
Menurut World Health Organization (WHO), setiap hari pada tahun 2023 lebih dari 700 wanita meninggal akibat komplikasi kehamilan dan persalinan (WHO, 2024). Komplikasi yang sering ditemukan meliputi preeklampsia, diabetes gestasional, persalinan prematur, infeksi maternal, perdarahan vagina, oligohidramnion, serta anemia. Kondisi-kondisi tersebut dapat menyebabkan gangguan kesehatan serius pada ibu dan janin, sehingga deteksi dini dan penanganan prenatal yang tepat menjadi hal yang sangat penting untuk meminimalkan risiko dan meningkatkan keselamatan ibu serta bayi (Ernawaty et al., 2022).
Anemia pada ibu hamil merupakan masalah kesehatan yang masih menjadi perhatian dunia, karena berkontribusi besar terhadap tingginya angka kematian ibu, terutama di negara berkembang (Kemenkes RI, 2020). Anemia pada ibu 
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hamil dapat disebabkan oleh beberapa faktor, termasuk kekurangan zat besi, yang merupakan penyebab utama anemia di seluruh dunia. Kekurangan zat besi sering kali disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk pola makan yang tidak adekuat, kehilangan darah, dan gangguan penyerapan zat besi. Pola makan yang rendah zat besi atau ketidakseimbangan nutrisi dapat mengakibatkan kekurangan zat besi yang diperlukan selama kehamilan (Murniati et al., 2021).
Anemia defisiensi zat besi pada ibu hamil dapat menimbulkan dampak serius, baik bagi ibu maupun janin. Ibu hamil dengan anemia berat berisiko mengalami komplikasi seperti perdarahan saat persalinan, infeksi pascapersalinan, dan hipertensi kehamilan, akibat cadangan zat besi yang tidak mencukupi untuk menunjang pemulihan dan daya tahan tubuh. Selain itu, anemia pada kehamilan juga dapat memengaruhi perkembangan janin, dengan meningkatkan risiko bayi lahir dengan berat badan rendah, gangguan pertumbuhan, serta keterlambatan perkembangan kognitif dan motorik di masa mendatang (Murniati et al., 2021).
Menurut World Health Organization (WHO), ibu hamil dikatakan anemia jika kadar Hb-nya berada di bawah 11 g/dL pada trimester pertama dan ketiga, serta di bawah 10,5 g/dL pada trimester kedua. Jika Hb turun hingga 7 g/dL atau kurang, kondisi tersebut sudah tergolong anemia berat (WHO, 2018). WHO juga mencatat bahwa sekitar 35–37% ibu hamil di dunia mengalami anemia, dan angkanya cenderung meningkat seiring bertambahnya usia kehamilan karena adanya peningkatan volume darah dan plasma (Aditianti & Djaiman, 2020).
Anemia pada kehamilan menyumbang sekitar 40% dari total kematian ibu (WHO, 2020), dengan prevalensi tertinggi ditemukan di Afrika (57,1%) dan Asia (48,2%), diikuti oleh Eropa dan Amerika (WHO, 2021). Di Indonesia, tren angka kematian ibu masih menunjukkan peningkatan. Data dari Kementerian Kesehatan tahun 2020 mencatat 4.627 kasus kematian ibu, meningkat dibandingkan tahun sebelumnya. 
Berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, prevalensi anemia pada ibu hamil di Indonesia mencapai 31,4%. Di Provinsi Jambi, tercatat sebanyak 9.546 ibu hamil mengalami anemia pada tahun 2023, di mana 340 kasus di antaranya berasal dari wilayah Kabupaten Muaro Jambi (Dinas Kesehatan Provinsi Jambi, 2023). Berdasarkan data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten Muaro Jambi, Puskesmas Simpang Sungai Duren dan Puskesmas Sungai Bahar VII menunjukkan prevalensi anemia tertinggi pada ibu hamil dibandingkan puskesmas lainnya di wilayah kabupaten Muaro Jambi, yaitu sebanyak 15,88% kasus pada trimester I dan III (Dinkes Kabupaten Muaro Jambi).
Berbagai program telah dijalankan untuk mengatasi anemia, termasuk dengan pemberian Tablet Tambah Darah (tablet Fe). Namun, meskipun cakupan distribusinya meningkat, masih banyak ibu hamil yang tidak rutin mengonsumsinya karena berbagai alasan, salah satunya rasa bosan. Sebagai alternatif, beberapa penelitian mulai melirik pendekatan non-farmakologis menggunakan bahan alami. Salah satunya adalah buah salak (Salacca zalacca), buah lokal yang mudah dijumpai di Indonesia. Dalam 100 gram buah salak, terkandung sekitar 4,2 mg zat besi, vitamin C sebesar 2,00 mg,  28 mg kalsium, dan 18 mg fosfor (Widuri, 2013).
Penelitian oleh Umi Nur Fajri (2023) menunjukkan adanya peningkatan kadar Hb setelah konsumsi buah salak, dari 12,53 g/dL menjadi 12,94 g/dL, yang secara statistik signifikan. Hasil serupa juga ditemukan oleh Henny Endah (2017), yang menunjukkan adanya perbaikan status anemia pada responden, di mana terjadi penurunan kasus anemia sedang menjadi anemia ringan sebesar 8,3%, anemia sedang menjadi normal sebesar 25%, serta anemia ringan menjadi normal sebesar 27,3%. Temuan ini mengindikasikan bahwa intervensi yang dilakukan berkontribusi positif terhadap peningkatan kadar hemoglobin dan status kesehatan responden
Hasil survei awal yang dilakukan di Puskesmas Simpang Sungai Duren terhadap 20 ibu hamil, diketahui bahwa 50% di antaranya mengalami kadar Hb rendah dan belum pernah mengonsumsi buah salak sebagai bagian dari upaya peningkatan kadar Hb. Berdasarkan latar belakang diatas penulis tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Komsumsi Buah Salak (Salacca zalacca) Terhadap Kadar Hemoglobin Pada Ibu Hamil Trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren Tahun 2025”.
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Berdasarkan uraian latar belakang, rumusan masalah dalam penelitian ini adalah masih tingginya angka kejadian anemia ibu hamil di Puskesmas Simpang Sungai Duren, dengan pernyataan penelitian sebagai berikut:
1. Bagaimana gambaran kadar hemoglobin sebelum komsumsi buah salak pada ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025?
2. Bagaimana gambaran kadar hemoglobin setelah komsumsi buah salak pada ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025?
3. Bagaimana pengaruh komsumsi buah salak terhadap kadar hemoglobin ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025?
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1. Tujuan Umum
Diketahui pengaruh komsumsi buah salak terhadap peningkatan kadar hemoglobin pada ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025.
2. Tujuan Khusus

a. Diketahui gambaran kadar hemoglobin sebelum komsumsi buah salak pada ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025.
b. Diketahui gambaran kadar hemoglobin setelah komsumsi buah salak pada ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025.
c. Diketahui pengaruh komsumsi buah salak terhadap peningkatan kadar Hb ibu hamil trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025.
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1. Bagi Puskesmas Simpang Sungai Duren
Temuan dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi yang relevan dalam upaya peningkatan kualitas pelayanan kesehatan ibu dan anak, khususnya dalam penanganan anemia pada ibu hamil. Hasil ini juga dapat digunakan sebagai dasar dalam memberikan edukasi atau anjuran kepada ibu hamil untuk mengonsumsi buah salak sebagai alternatif alami dalam meningkatkan kadar hemoglobin.
2. Bagi Poltekkes Kemenkes Jambi

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam bentuk dokumen ilmiah yang bermanfaat bagi sivitas akademika sebagai referensi dalam pengembangan strategi pencegahan anemia pada ibu hamil, baik dalam kegiatan pendidikan maupun penelitian.
3. Bagi Peneliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini dapat memperkaya keilmuan serta menjadi dasar atau pijakan awal bagi penelitian lanjutan yang ingin mengeksplorasi lebih jauh mengenai efektivitas konsumsi buah salak dalam meningkatkan kadar hemoglobin pada ibu hamil yang mengalami anemia.
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[bookmark: _Toc208871320][bookmark: _Toc205977076]Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif menggunakan desain pra eksperiment dalam bentuk rancangan pretest-posttest design untuk mengetahui pengaruh komsumsi buah salak (Salacca zalacca) terhadap kadar hemoglobin ibu hamil anemia trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren tahun 2025. Penelitian akan dilakukan di Puskesmas Simpang Sungai Duren pada bulan 04 Agustus- 04 September 2025. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil dengan anemia trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren berjumlah 30 orang ibu hamil anemia trimester I dan III di Puskesmas Simpang Sungai Duren. Sampel dalam penelitian ini adalah ibu hamil trimester I dan III  yang mengalami anemia pada bulan Juli- Agustus 2025 di Puskesmas Simpang Sungai Duren sebanyak 30 orang. Teknik pengambilan sampel dengan Total Sampling. Data yang digunakan pada penelitian ini yaitu data sekunder yaitu catatan kadar hemoglobin responden paa buku KIA. Setelah pengumpulan data sekunder melalui buku KIA, responden diberi buah salak sebanyak 100 gram untuk dikomsumsi selama 7 hari berturut-turut kemudian dilakukan pengumpulan data primer yaitu melakukan pengukuran kadar Hb pada responden. Instrument penelitian yang digunakan yaitu hemometer digital Cek Hb Sinocare H101. Analisis data  yang digunakan adalah univariate dengan distribusi frekuensi dan bivariate dengan uji Wilcoxon karena data berdistribusi tidak normal.
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