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TINJAUAN PUSTAKA

A. Landasan Teori

1. Tablet Tambah Darah

Tablet Tambah Darah (TTD) merupakan tablet sebagai suplementasi

yang mengandung Fero sulfat 200 mg atau setara 60 mg besi elemental

dan 0, 25 mg asam folat untuk penanggulangan anemia gizi besi

(Rachman, 2018). Tablet besi terdiri dari tiga komponen yaitu:

a.

b.

Sulfat Ferosus /Fero Sulfat (kering), kandungan zat besi 30%
Fero Fumarat, kandungan zat besi 33% dan memberikan efek
samping yang lebih sedikit.

Feo Glukonas, kandungan zat besi hanya sedikit yaitu 11,5 %

dan akibatnya lebih sedikit menimbulkan efek gastrointestinal.

Tablet Tambah Darah merupakan salah satu suplementasi sebagai

intervensi dalam perbaikan gizi, apabila diminum sesuai aturan pakai.

Aturan pemakain tablet tambah darah pada remaja putri sebagai berikut:

(Kemenkes RI, 2020)

a.

Minum satu tablet tambah darah seminggu sekali dan
dianjurkan minum satu tablet per hari setiap hari selama haid.

Minum tablet tambah darah dengan air putih, jangan minum
dengan teh, susu, atau kopi karena dapat menurunkan
penyerapan zat besi dalam tubuh sehingga manfaatnya jadi

berkurang.
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C.

Efek samping yang di timbulkan gejala ringan yang tidak
membahayakan seperti perut terasa tidak enak, mual, susah BAB
dan tinja berwarna hitam.

Untuk mengurangi efek samping, minum tablet tambah darah
setelah makan malam menjelang tidur, akan tetapi bila setelah
minum tablet tambah darah di sertai makan buah buahan.
Simpan tablet tambah darah di tempat yang kering, terhindar dari
sinar matahari langsung, jauh dari jangkauan anak dan setelah di
buka harus di tutup kembali dengan rapat tablet Tambah darah
yang sudah berubah warna sebaiknya tidak di minum (warna
asli: merah darah).

Tablet tambah darah tidak menyebabkan tekanan darah tinggi

atau kelebihan darah.

Manfaat Tablet Tambah Darah sebagai berikut: (Kemenkes RI,

Pengganti zat besi yang hilang bersama darah pada wanita dan
remaja putri saat haid.

Wanita hamil, menyusui, sehingga kebutuhan zat besinya sangat
tinggi yang perlu disediakan sedini mungkin semenjak remaja
Mengobati wanita dan remaja putri yang menderita anemia
Meningkatkan kemampuan belajar, kemampuan kerja dan

kualitas sumber daya manusia seta generasi penerus.



e. Meningkatkan status gizi dan kesehatan remaja putri. Zat besi
penting dalam pembentukan hemoglobin di tubuh sehingga
dapat membantu mengatasi anemia saat menstruasi, hamil,
menyusui, masa pertumbuhan dan setelah meggalami
pendarahan. Asam folat digunakan untuk mengurangi anemia
megaloblastik selama pertumbuhan dan kehamilan yang
mengandung zat besi adalah mineral yang dibutuhkan untuk
membentuk sel darah merah (hemoglobin). Selain itu, mineral
ini berperan sebagai komponen untuk membentuk mioglobin
(protein yang membawa oksigen ke otot), kolagen (protein yang
terdapat di tulang rawan dan tulang penyambung), serta enzim
(Parwati 1967).

Konsumsi tablet tambah darah di Indonesia masih sangat rendah, yang
umumnya disebabkan oleh kurangnya pengetahuan tentang Tablet
tambah darah, seperti:

a. Efek samping penggunaan Tablet tambah darah.

Pada orang tertentu, mengonsumsi tablet tambah darah dapat

menimbulkan gejala seperti mual, sakit perut, muntah, dan

terkadang diare atau kesulitan buang air besar. Mual tidak hanya bisa
disebabkan oleh minum tablet tambah darah saja, tapi bisa juga
merupakan gejala yang biasa dialami ibu hamil di trimester pertama.

Oleh karena itu, penting untuk dipahami bahwa tablet tambah darah



bukanlah satu satunya penyebab mual. Salah satu cara untuk
mengurangi gejala lain seperti mual dan sakit perut adalah dengan
meminum tablet tambah darah pada malam hari sebelum tidur. Perlu
diketahui bahwa gejala-gejala ini tidak berbahaya dan tubuh sedang
beradaptasi sehingga gejala-gejala tersebut akan mereda seiring
berjalannya waktu.

. Meningkatkan penyerapan zat besi.

Untuk meningkatkan penyerapan zat besi, tablet tambah darah

sebaiknya dikonsumsi dengan sumber vitamin C dari buah-buahan

(jeruk, pepaya, mangga, jambu biji, dll) dan sebaiknya dengan

daging, ikan, dan unggas.

Makanan dan obat-obatan yang mengganggu penyerapan zat besi.

Hindari mengonsumsi tablet tambah darah dengan hal berikut:

1) Susu (susu hewan umumnya mengandung kalsium dalam
jumlah besar sehingga dapat mengurangi penyerapan zat besi di
mukosa usus)

2) Teh dan kopi dapat dikelat Besi merupakan senyawa kompleks
karena mengandung senyawa fitat dan tanin yang dapat
berbahaya, sehingga tidak terserap.

3) Tablet kalsium (Calc) dosis tinggi dapat menghambat
penyerapan zat besi.

4) Obat anti maag yang melapisi permukaan lambung dan

mencegah penyerapan zat besi. Mengonsumsi obat anti maag
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yang mengandung kalsium semakin mengganggu penyerapan
zat besi.
d. Mitos atau kepercayaan yang salah
Perlu diketahui bahwa meminum tablet tambah darah tidak akan
membuat bayi tumbuh terlalu besar, meningkatkan tekanan darah,
atau menyebabkan terlalu banyak darah. Ketiga kondisi ini
mempunyai penyebab lain yang tidak berhubungan dengan
konsumsi tablet tambah darah. Beberapa orang mengira tablet
tambah darah adalah obat. Hal ini bisa berdampak negatif. Gejala
biasanya hilang setelah mengonsumsi obat, namun efek
mengonsumsi tablet tambah darah tidak langsung terasa.
Terkait dengan minum obat, hal ini juga dikorelasikan dengan
pendapat bahwa meskipun mengonsumsi tablet tambah darah
dalam jangka waktu lama, misalnya saat hamil, sebaiknya berhenti

minum obat saat sudah merasa segar/baik (Kemenkes 2018).

2. Anemia

Anemia merupakan masalah gizi yang perlu mendapat perhatian
khusus. Upaya yang dilakukan oleh pemerintah untuk mengatasi
masalah tersebut telah menunjukkan penurunan yang signifikan
meskipun prevalensinya masih relatif tinggi. Dalam dua dekade terakhir
prevalensi anemia pada ibu hamil cenderung menurun secara bermakna.
Menurut Riskesdas 2013, prevalensi anemia pada ibu hamil sebesar

37,1%. Prevalensi anemia ini masih lebih tinggi dibandingkan dengan
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rata-rata prevalensi anemia di negara negara maju, karena itu di
Indonesia masalah anemia pada ibu hamil masih merupakan masalah
kesehatan masyarakat karena prevalensinya lebih dari 20% (WHO,
2001).

Hasil Riskesdas 2013, prevalensi anemia secara nasional untuk
semua kelompok umur adalah 21,7%. Prevalensi anemia pada
perempuan relatif lebih tinggi (23,9%) dibanding laki-laki (18,4%).
Berdasarkan lokasi tempat tinggal, prevalensi anemia di perdesaan lebih
tinggi (22,8%) dibandingkan di perkotaan (20,6%).

Anemia dapat disebabkan oleh berbagai hal, antara lain defisiensi
zat besi, defisiensi vitamin B12, defisiensi asam folat, penyakit infeksi,
faktor bawaan dan perdarahan. Di negara sedang berkembang 40%
anemia disebabkan karena defisiensi zat besi yang dikenal dengan istilah
anemia gizi besi (The World Bank, 2006). Pola makan yang miskin zat
gizi besi, tingginya prevalensi kecacingan, dan tingginya prevalensi
malaria di daerah endemis merupakan faktor-faktor yang sering
dikaitkan  dengan  tingginya  defisiensi besi di  negara
berkembang.(Kemenkes 2018).

Asupan tablet zat besi yang tidak teratur oleh ibu hamil dapat
menyebabkan malnutrisi pada ibu hamil, yang dapat berdampak serius
pada proses pertumbuhan janin dan bayi yang dikandungnya (Lahung,
Sudarman, and Syamsul 2019). Wanita hamil sebaiknya mengonsumsi

tablet zat besi selama kehamilan, karena kebutuhan zat besi ibu
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meningkat selama kehamilan. Ibu hamil rentan mengalami kekurangan
zat besi, sehingga dianjurkan agar seluruh ibu rutin mengonsumsi
minimal 90 tablet Fe selama hamil.

Ada makanan nabati yang kaya akan zat besi, seperti sayuran
berwarna hijau dan kuning serta kacang-kacangan, namun zat besi yang
terkandung dalam makanan tersebut sulit diserap. Oleh karena itu,
pemberian suplemen zat besi saat hamil merupakan salah satu alternatif
pengobatan anemia. Relatif tingginya kejadian anemia pada ibu hamil
mungkin disebabkan oleh faktor-faktor khusus ibu hamil, seperti
pendidikan, usia, dan faktor sosial ekonomi. Faktor-faktor tersebut
secara tidak langsung mempengaruhi perilaku ibu hamil dalam
mengikuti anjuran ahli kesehatan untuk mengonsumsi suplemen zat besi
secara rutin (Oranta, 2019).

Dampak anemia pada kehamilan dapat berupa aborsi, kelahiran
prematur, gangguan tumbuh kembang janin dalam rahim, infeksi ringan,
perdarahan antenatal, dan ketuban pecah dini (KPD). Selama persalinan,
batu jaringan pada tahap awal dapat terjadi dan dapat berlangsung lama,
terjadi persalinan tanpa pengawasan, pada masa nifas terjadi involusi
infrauterin yang menyebabkan perdarahan pasca melahirkan, dan
infeksi pada masa nifas mendorong hal ini dan menyebabkan penurunan

dalam produksi ASI (Normayanti, 2019).
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3. Ibu Hamil

Ibu hamil adalah wanita yang sedang mengandung dari saat
konsepsi hingga kelahiran janin. Kehamilan adalah periode transisi
antara kehidupan sebelum memiliki anak dengan kehidupan saat anak
berada dalam kandungan dan setelah anak tersebut lahir (Ratnawati,
2020). Lamanya kehamilan adalah 280 hari (40 minggu atau 9 bulan 7
hari), dihitung sejak hari pertama kehamilan (HPHT). Menurut Tubuh
ibu membutuhkan zat besi untuk membuat hemoglobin, protein dalam
sel darah merah yang membawa oksigen ke jaringan. Selama hamil, ibu
membutuhkan zat besi dua kali lebih banyak dibandingkan ibu tidak
hamil. Tubuh ibu membutuhkan zat besi untuk memproduksi lebih
banyak darah guna mengantarkan oksigen ke bayi. Jika ibu tidak
mendapat cukup zat besi, ibu akan mengalami penyakit zat besi karena

kekurangan zat besi, dan ibu sangat mudah lelah.

Kebutuhan zat besi pada bulan pertama atau 3 bulan pertama
kehamilan rendah yaitu 0,8 mg/hari, dan meningkat pada trimester
kedua dan ketiga yaitu 6,3 mg/hari (Arisman, 2010). Pada masa
kehamilan, ibu hamil mengalami peningkatan plasma darah hingga
30%, sel darah hingga 18%, namun Hb hanya meningkat sebesar 19%.
Oleh karena itu frekuensi anemia pada kehamilan cukup tinggi (Irianto,

2014).

Menurut Yulizawati dan rekan-rekan dalam Iskandar (2023),

masa-masa kehamilan dibagi menjadi tiga trimester, yaitu:
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a. Trimester I: Trimester pertama ini sering dianggap sebagai tahap
penyesuaian terhadap kenyataan bahwa seorang wanita sedang
mengandung. Pada periode ini, sering kali menjadi waktu yang
menyenangkan untuk melihat apakah kehamilan dapat berkembang
dengan baik.

b. Trimester II: Trimester kedua sering dikenal sebagai periode
kesehatan yang baik, di mana wanita merasa nyaman dan bebas dari
ketidaknyamanan yang umumnya dialami saat hamil. Namun,
trimester ini juga merupakan fase ketika wanita menelusuri diri lebih
dalam dan mengalami kemunduran signifikan.

c. Trimester III: Trimester ketiga sering disebut sebagai periode
penantian yang penuh kewaspadaan. Pada periode ini, wanita mulai
menyadari kehadiran bayi sebagai makhluk yang terpisah sehingga

1a menjadi tidak sabar menanti kelahiran sang bayi

4. Pengetahuan

Pengetahuan (knowledge) adalah kemampuan individu untuk
mengingat kembali (recall) atau mengenali kembali nama, kata,
inspirasi, rumus, dan sebagainya (Widyawati, 2020). Pengetahuan
merupakan hasil dari mengetahui dan akan terjadi pada saat
penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Pengetahuan diperoleh dari
penginderaan melalui indera penglihatan, pendengaran, penciuman,
rasa, dan raba (Pakpahan dkk., 2021). Menurut Notoatmodjo

(2007), pengetahuan adalah hasil dari tahu yang terjadi setelah
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seseorang melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu.
Penginderaan ini terjadi melalui panca indera manusia, yaitu
penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa, dan sentuhan. Pengetahuan
merupakan domain yang sangat penting dalam membentuk tindakan

seseorang (overt behavior)

Mubarak (2011) menyatakan bahwa pengetahuan mencakup segala
sesuatu yang diperoleh dari pengalaman manusia dan akan bertambah
seiring dengan bertambahnya pengalaman tersebut. Menurut Bloom,
pengetahuan adalah hasil dari mengetahui yang diperoleh setelah
seseorang mengindera suatu objek. Proses penginderaan ini melibatkan
panca indera manusia, seperti penglihatan, pendengaran, penciuman,
pengecapan, dan perabaan. Sebagian besar pengetahuan diperoleh
melalui mata dan telinga. Pengetahuan sangat penting dalam
membentuk tindakan seseorang (perilaku nyata). Penelitian
menunjukkan bahwa perilaku yang didasarkan pada pengetahuan
cenderung lebih bertahan lama dibandingkan perilaku yang tidak
didasari oleh pengetahuan (Notoadmojo dalam Suwanti dan Aprilin,

2017).

Menurut Siregar, Irwan dan Notoatmodjo dalam (Pakpahan dkk.,

2021) mengklasifikasikan pengetahuan menjadi beberapa jenis, yaitu:

a. Pengetahuan faktual, yaitu pengetahuan berupa potongan-potongan

berita yang beredar.
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b. Pengetahuan konseptual, yaitu pengetahuan yang menentukan
keterlibatan antara unsur-unsur dasar dalam struktur yang lebih
besar dan semuanya berfungsi dan hidup berdampingan

c. Pengetahuan prosedural, yaitu pengetahuan yang berkaitan dengan
bagaimana melakukan suatu hal tertentu

d. Pengetahuan metakognitif, yaitu pengetahuan yang terdiri dari

pemahaman universal dan individual.

Pengetahuan sangat terkait erat dengan pendidikan, di mana
diharapkan semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang, semakin luas
pula pengetahuannya. Namun, penting untuk dicatat bahwa tidak berarti
seseorang dengan pendidikan rendah otomatis memiliki pengetahuan
yang rendah juga. Pengetahuan tentang suatu objek mencakup dua
aspek: positif dan negatif. Kedua aspek ini mempengaruhi sikap
seseorang; semakin banyak aspek positif yang diketahui tentang suatu
objek, semakin positif sikap yang akan diambil terhadap objek tersebut

(Darsini, Fahrurrozi, and Cahyono 2019).

Pengetahuan seseorang mempunyai intensitas atau tingkat berbeda
beda, ada 6 tingkat pengetahuan yang dicapai dalam domain kognitif

yaitu:

a. Tahu (Know) Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi

yang telah dipelajari sebelumnya.
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b. Memahami (Comprehention) Memahami artinya kemampuan
untuk menjelaskan dan menginterpretasikan dengan benar
tentang objek yang diketahui.

c. Aplikasi (Application) Aplikasi diartikan sebagai kemampuan
untuk menggunakan materi yang telah dipelajari pada situasi dan
kondisi nyata.

d. Analisis (Analysis) Analisis diartikan kemampuan untuk
mengguraikan obyek ke dalam bagian-bagian lebih kecil, tetapi
masih di dalam suatu struktur obyek tersebut.

e. Sintesis (Synthesis) Sintesis yaitu kemampuan untuk
menghubungkan bagian-bagian di dalam suatu bentuk
keseluruhan yang baru atau kemampuan untuk menyusun
formulasi baru dari formulasi-formulasi yang ada.

f. Evaluasi (Evaluation) Evaluasi yaitu kemampuan untuk
melakukan penilaian terhadap suatu objek. (Notoatmodjo,

2014).

Menurut Soekidjo Notoatmodjo (2012) menyatakan bahwa faktor-

faktor yang mempengaruhi pengetahuan yaitu:

a. Usia
Usia mempengaruhi konstruksi pengetahuan melalui dua
dimensi utama yaitu, perkembangan neurologis dan akumulasi
pengalaman. Pada fase perkembangan kognitif menurut Piaget,

anak-anak membangun pengetahuan melalui interaksi konkret
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dengan lingkungan, sementara remaja mulai mengembangkan
kemampuan berpikir abstrak yang relevan dengan kehidupan

sehari-hari dipertahankan lebih kuat.

. Pendidikan

Pendidikan formal menempati posisi sentral dalam
membentuk struktur kognitif individu. Proses pendidikan yang
sistematis tidak hanya mentransfer informasi, tetapi lebih
penting lagi mengembangkan kapasitas metakognisi -
kemampuan untuk  merefleksikan, menganalisis, dan
mengevaluasi pengetahuan yang dimiliki. Kurikulum yang
terstruktur membantu pembentukan skema mental yang
memungkinkan integrasi pengetahuan baru dengan pemahaman
yang sudah ada.

Pengalaman

Pengalaman merupakan faktor penting yang mempengaruhi
pengetahuan karena melalui pengalaman, seseorang dapat
menguji dan memahami suatu hal secara langsung. Pengalaman,
baik yang bersifat pribadi maupun profesional, membantu
memperkuat pemahaman teoritis menjadi lebih konkret. Proses
belajar melalui pengalaman juga memungkinkan seseorang
untuk menyesuaikan pengetahuan dengan situasi nyata, sehingga

pengetahuannya menjadi lebih fleksibel dan aplikatif.
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Selain itu, pengalaman dapat membentuk persepsi dan sikap
seseorang terhadap suatu informasi. Pengalaman yang berulang
atau intensif akan memperdalam ingatan dan memperkaya
wawasan, sehingga pengetahuan yang dimiliki menjadi lebih
matang. Dengan demikian, pengalaman tidak hanya menambah
pengetahuan tetapi juga membantu seseorang dalam mengambil

keputusan yang lebih tepat berdasarkan realitas yang dihadapi.

B. Kerangka Teori

Pengetahuan Ibu Hamil Konsumsi Tablet tambah darah :

1. Pengertian Tablet tambah 1. Waktu minum Tablet
darah tambah darah

2. Kebutuhan Tablet tambah 2. Jumlah Tablet tambah
darah > darah yang diminum
Manfaat Tablet tambah darah dalam sehari
Sumber Tablet tambah darah 3. Interaksi makanan yang

Dosis Tablet tambah darah
Efek Samping Tablet tambah
darah

Sk W

dapat mempengaruhi
penyerapan Tablet

Faktor yang Mempengaruhi Pengetahuan
Konsumsi Tablet tambah darah

1. Umur

2. Pendidikan

3. Pengalaman

4. Pengukuran Pengetahuan

Gambar 1. Kerangka Teori Faktor yang Mempengaruhi Pengetahuan
Sumber : Notoatmodjo, 2010
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C. Kerangka Konsep

— : Tingkat Pengetahuan Ibu hamil
Karakteristik Ibu Hamil |, tentang Konsumsi Tablet
tambah darah

Gambar 2. Kerangka Konsep

D. Pernyataan Penelitian

Pengetahuan ibu hamil tentang konsumsi tablet tambah darah di kelurahan

Argosari tergolong baik.



