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ABSTRAK 
Anemia pada ibu hamil masih menjadi masalah kesehatan masyarakat yang signifikan di Indonesia, termasuk di Desa 
Puton, Kecamatan Diwek, Kabupaten Jombang. Anemia defisiensi besi dapat berdampak serius, tidak hanya pada 
kesehatan ibu, tetapi juga pada janin, seperti meningkatnya risiko persalinan prematur, berat badan lahir rendah, 
hingga kematian maternal dan perinatal. Sebagai upaya pencegahan, pemerintah telah mengimplementasikan 
program pemberian Tablet Tambah Darah (TTD) sebanyak 90 tablet selama masa kehamilan, didukung edukasi 
kesehatan dalam kunjungan antenatal care (ANC). Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk melakukan 
skrining anemia dan memberikan edukasi tentang pencegahan komplikasi anemia kepada ibu hamil di Desa Puton. 
Pelaksanaan kegiatan meliputi pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb), penyuluhan kesehatan, distribusi leaflet edukatif, 
diskusi interaktif, serta pemberian TTD. Hasil skrining awal menunjukkan bahwa 20% ibu hamil mengalami anemia. 
Setelah intervensi dan evaluasi satu bulan kemudian, seluruh ibu hamil yang sebelumnya anemik telah mengalami 
perbaikan status hemoglobin dan tidak lagi tergolong anemik. Kegiatan ini menekankan pentingnya kepatuhan ibu 
hamil dalam mengikuti ANC minimal enam kali selama kehamilan melalui Kelas Ibu Hamil, Posyandu, Puskesmas, 
maupun praktik bidan atau dokter sebagai upaya deteksi dini dan pemantauan kesehatan ibu dan janin secara 
optimal. 
Kata kunci: Anemia, Kehamilan, Skrining, Pencegahan 
 
ABSTRACT 
Anemia in pregnant women remains a significant public health problem in Indonesia, including in Puton Village, Diwek 
District, Jombang Regency. Iron deficiency anemia can have serious impacts not only on the mother's health but also 
on the fetus, such as increasing the risk of premature birth, low birth weight, and maternal and perinatal mortality. As 
a preventative measure, the government has implemented a program to provide 90 iron-fortified tablets (TTD) during 
pregnancy, supported by health education during antenatal care (ANC) visits. This community service activity aims to 
screen for anemia and provide education on preventing anemia complications to pregnant women in Puton Village. 
The implementation of activities includes hemoglobin (Hb) level checks, health education, distribution of educational 
leaflets, interactive discussions, and the provision of iron-fortified tablets. Initial screening results showed that 20% of 
pregnant women were anemic. After intervention and evaluation one month later, all previously anemic pregnant 
women had improved hemoglobin status and were no longer classified as anemic. This activity emphasizes the 
importance of pregnant women's compliance in attending ANC at least six times during pregnancy through Pregnant 
Women's Classes, Integrated Health Posts (Posyandu), Community Health Centers, or midwife or doctor practices as an 
effort to detect and optimally monitor the health of the mother and fetus. 
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1. PENDAHULUAN  

Selama masa kehamilan, ibu rentan 

mengalami berbagai komplikasi yang dapat 

membahayakan kesehatan dirinya maupun 

janin. Beberapa tanda bahaya yang perlu 

diwaspadai antara lain perdarahan, hipertensi, 

infeksi, dan anemia. Di antara kondisi tersebut, 

anemia terutama anemia defisiensi besi 

merupakan masalah klinis yang sering terjadi 

namun kerap kali terabaikan karena gejalanya 
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yang tidak spesifik, seperti lemas, pucat, dan 

sesak napas, yang mudah dikaitkan dengan 

kelelahan normal selama kehamilan. Padahal, 

anemia menurunkan kapasitas darah dalam 

mengangkut oksigen ke jaringan maternal dan 

janin, sehingga dapat memperburuk kondisi 

hipoksia dan meningkatkan risiko komplikasi 

serius (Obianeli et al., 2024; Qiao et al., 2024). 

Di Indonesia, anemia pada ibu hamil 

masih menjadi tantangan kesehatan 

masyarakat yang signifikan. Data Riskesdas 

2018 menunjukkan prevalensi anemia di 

kalangan ibu hamil mencapai 48,9%, artinya 

hampir separuh dari seluruh ibu hamil di 

Indonesia mengalami anemia (Kementerian 

Kesehatan RI, 2018; dikutip dalam Obianeli et 

al., 2024; Ameline et al., 2025). Angka ini jauh 

lebih tinggi dibanding rata-rata global sebesar 

35,5% menurut laporan terbaru WHO Global 

Health Observatory (WHO, 2024), menegaskan 

perlunya penguatan intervensi nasional yang 

lebih efektif dan berkelanjutan. 

Di tingkat lokal, data spesifik mengenai 

prevalensi anemia pada ibu hamil di Kabupaten 

Jombang masih terbatas. Namun, penelitian 

yang dilakukan oleh Emu, Yuswatiningsih, dan 

Kritianingrum (2020) berjudul “Gambaran 

Jumlah Retikulosit pada Ibu Hamil dengan 

Anemia di Puskesmas Cukir, Jombang” 

memberikan bukti empiris bahwa kasus anemia 

memang terjadi di wilayah tersebut. Meskipun 

studi tersebut tidak menyajikan angka 

prevalensi yang representatif secara kabupaten, 

temuannya mengindikasikan perlunya 

penelusuran lebih lanjut, termasuk pendekatan 

kualitatif untuk memahami faktor kontekstual, 

persepsi, serta dinamika keluarga yang 

mungkin berkontribusi terhadap terjadinya 

anemia pada ibu hamil di Kabupaten Jombang. 

Dampak anemia pada kehamilan sangat 

luas. Pada ibu, kondisi ini meningkatkan risiko 

perdarahan postpartum, kelelahan ekstrem, 

infeksi puerperal, dan dalam kasus berat 

bahkan dapat menyebabkan gagal jantung. 

Pada janin, anemia maternal berhubungan erat 

dengan kelahiran prematur, berat badan lahir 

rendah (BBLR), gangguan pertumbuhan 

intrauterin, serta peningkatan mortalitas 

neonatal. Beberapa studi menunjukkan bahwa 

semakin rendah kadar hemoglobin ibu, semakin 

tinggi pula risiko morbiditas dan mortalitas 

terkait kehamilan (Obianeli et al., 2024; Qiao et 

al., 2024). 

Sebagai respons terhadap masalah ini, 

pemerintah Indonesia telah lama menerapkan 

program pemberian Tablet Tambah Darah 

(TTD) yang mengandung zat besi dan asam 

folat sebagai intervensi utama. Kementerian 

Kesehatan RI menargetkan setiap ibu hamil 

mengonsumsi minimal 90 tablet TTD selama 

masa kehamilan. Namun, menurut Profil 

Kesehatan Indonesia 2022, meskipun cakupan 

distribusi TTD mencapai 82%, tingkat konsumsi 

yang tuntas (≥90 tablet) secara nasional hanya 

sekitar 38% (Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia, 2023). Rendahnya kepatuhan ini 
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menunjukkan bahwa pendekatan yang bersifat 

pasif hanya memberikan tablet tanpa 

pendampingan edukasi dan pemantauan belum 

cukup efektif. 

Penatalaksanaan anemia kehamilan 

idealnya bersifat komprehensif dan integratif, 

mencakup suplementasi zat besi dan asam 

folat, konseling gizi (khususnya tentang 

makanan sumber zat besi dan zat peningkat 

absorpsi seperti vitamin C), edukasi tentang 

kepatuhan minum tablet, pemantauan berkala 

kadar hemoglobin, serta penanganan kasus 

sedang hingga berat di fasilitas kesehatan 

(misalnya pemberian preparat besi intravena 

atau transfusi darah bila diperlukan). Panduan 

WHO (2024) dan literatur terkini menekankan 

bahwa intervensi yang paling berhasil adalah 

yang menggabungkan suplementasi, edukasi, 

pemantauan rutin, dan sistem rujukan yang 

responsif (Tancred et al., 2024). 

Berdasarkan masalah tersebut, upaya 

skrining dini dan edukasi partisipatif di wilayah 

dengan akses terbatas di Desa Puton, 

Kecamatan Diwek, Kabupaten Jombang 

menjadi strategi penting untuk memutus rantai 

risiko anemia dan komplikasinya selama 

kehamilan. 

 

2. METODE 

Tahap Persiapan 

Tim pelaksana melakukan koordinasi 

intensif dengan pihak terkait, termasuk Unit 

Pengelolaan Pengabdian kepada Masyarakat 

(UPPM) Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan 

Pemerintah Pemkab Jombang serta Kepala 

Desa Puton untuk memperoleh izin dan 

dukungan pelaksanaan kegiatan. Selain itu, tim 

menyiapkan seluruh kebutuhan teknis dan 

administratif, meliputi materi edukasi tentang 

anemia pada kehamilan, alat pemeriksaan 

kadar hemoglobin (Hb), leaflet edukatif, formulir 

daftar hadir, sertifikat peserta, berita acara, 

serta dokumen pendukung lainnya yang 

difasilitasi oleh UPPM. 

Tahap Pelaksanaan 

Kegiatan dilaksanakan secara langsung 

di lokasi terpadu di Desa Puton. Peserta 

pertama kali mengisi daftar hadir, kemudian 

menjalani pemeriksaan antropometri (berat 

badan dan tinggi badan) serta pengukuran 

kadar hemoglobin. Setelah pemeriksaan, 

peserta menerima leaflet edukatif sebagai 

media pendukung. Selanjutnya, tim 

menyampaikan penyuluhan mengenai anemia 

pada kehamilan meliputi penyebab, dampak, 

pencegahan, serta pentingnya konsumsi Tablet 

Tambah Darah (TTD) yang dilanjutkan dengan 

sesi diskusi interaktif dan tanya jawab untuk 

memperkuat pemahaman dan keterlibatan 

peserta. 

Tahap Evaluasi 

Evaluasi dilakukan secara langsung 

maupun jangka pendek. Secara langsung, tim 

memberikan umpan balik berdasarkan hasil 

pemeriksaan Hb dan mendistribusikan TTD 
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kepada ibu hamil yang teridentifikasi anemik 

sesuai kriteria WHO (Hb <11 g/dL pada 

trimester pertama dan ketiga, <10,5 g/dL pada 

trimester kedua). Evaluasi jangka pendek 

dilakukan satu bulan pasca-intervensi, melalui 

pemeriksaan ulang kadar Hb untuk menilai 

efektivitas pemberian TTD dan edukasi 

terhadap perbaikan status anemia peserta.

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil Pengabdian 

Tabel 1: Data Ibu Hamil di Desa Puton, Kecamatan Diwek, Kabupaten Jombang 
Kode 

Responden 
Umur 
(th) 

HPHT/ 
TP 

UK 
(mg) 

Diagnosa 
Kehamilan 

BB/TB 
(kg/cm) 

LILA 
(cm) 

HB 
(mmHg) 

1 24 17 Juni 2025 /  
24 Maret 2026 

14 G1P0A0 45/150 23,5 13,1 

2 31 5 Maret 2025/ 
12 Desember 2025 

28 G3P2A0 46/147 22 11,3 

3 32 11 Mei 2025 /  
14 Februari 2026 

18 G3P2A0 52/158 26 13,8 

4 29 23 Januari 2025/ 
30 Oktober 2025 

34 G3P2A0 60/152 24,5 14,7 

5 24 23 Mei 2025 /  
2 Maret 2026 

16 G1P0A0 65/163 26,5 9,8 

6 39 21 Februari 2025/  
28 November 2025 

30 G2P1A0 57/152 24 13,5 

7 21 20 Juni 2025 /  
27 Maret 2026 

13 G1 P0A0 69/156 27 14,2 

8 28 15 Februari 2025/  
22 November 2025 

31 G3P2A1 69/153 25.5 13,7 

9 28 19 Maret 2025 /  
26 Desember 2025 

26 G5P2A2 56/158 26 9.3 

HPHT = Hari Pertama Haid Terakhir; TP =Tafsiran Persalinan; UK = Usia  Kehamilan; BB = Berat badan;  

TB = Tinggi badan; LILA = Lingkar Lengan Atas; HB = Hemoglobin 

Sumber: Desa Puton Kecamatan Diwek Kabupaten Jombang. 

 

Dari hasil pengumpulan data pada 9 ibu 

hamil di Desa Puton diperoleh gambaran 

mengenai kondisi kesehatan maternal melalui 

pemeriksaan dasar meliputi: usia, usia 

kehamilan (UK), LILA, berat badan, tinggi 

badan, serta kadar hemoglobin (Hb).

Tabel 2. Karakteristik ibu hamil di Desa Puton, Kecamatan Diwek, Kabupaten Jombang (N=9) 
Karakteristik  Frekuensi (f) Prosentase (%) 

Kategori umur (tahun)   
< 20  
20 - 35  
> 35 
 

0 
8 
1 

0 
88,9  
11,1  

Kategori umur kehamilan   
Trimester 1 
Trimester 2 
Trimester 3 
 

0 
4 
5 

0 
44,4 
55,6 
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Karakteristik  Frekuensi (f) Prosentase (%) 
Berat badan (kg)   

45 -50 
50 - 60 
60 – 70 
 

2 
4 
3 

22.2 
44,5 
33,3 

Tinggi Badan (cm)   
< 145 
> 145 
 

0 
9 

0 
100 

LILA (cm)   
< 23,5 
≥ 23,5 
 

1 
8 

11,1 
88,9 

Hb (g/dl)   
< 10,5 
10,5 - 11 
> 11 

2 
0 
7 

22,2 
0 

78,8 

Tabel 2 menyajikan karakteristik 

sosiodemografis dan kondisi kesehatan ibu 

hamil peserta kegiatan pengabdian di Desa 

Puton, Kecamatan Diwek, Kabupaten Jombang. 

Sebagian besar responden (88,9%) berada 

pada kelompok usia produktif (20–35 tahun), 

sementara 11,1% berusia di atas 35 tahun, dan 

tidak ada peserta yang berusia di bawah 20 

tahun. Dari aspek usia kehamilan, hampir 

setengah (44,4%) berada pada trimester kedua 

dan 55,6% pada trimester ketiga; tidak ada 

peserta yang berada pada trimester pertama. 

Ditinjau dari status gizi, sebagian besar 

ibu hamil memiliki berat badan antara 50–60 kg 

(44,5%), diikuti oleh kelompok 60–70 kg (33,3%) 

dan 45–50 kg (22,2%). Seluruh peserta (100%) 

memiliki tinggi badan di atas 145 cm, yang 

menunjukkan tidak adanya kasus stunting 

dewasa dalam sampel ini. Sesuai dengan 

kriteria status gizi ibu hamil berdasarkan Lingkar 

Lengan Atas (LILA), 88,9% responden memiliki 

LILA ≥ 23,5 cm, menandakan status gizi yang 

baik, sedangkan 11,1% berada di bawah 

ambang batas tersebut.

Tabel 3. Kategori Hb pada Ibu Hamil sebelum dan sesudah pemberian Fe 

Kode Responden 
Kadar Hb (g/dL) 

Sebelum Sesudah 

5 9,8 11,2 
9 9,3 11,8 

Kadar Hb pada 2 ibu hamil yang masih 

dibawah normal saat pelaksanaan pengabdian 

masyarakat segera dilakukan intervensi dengan 

memberikan edukasi dan diskusi secara 

personal untuk mengetahui penyebab anemia, 

selanjutkan diberikan TTD sejumlah 30 tablet yg 

diminum 1 tablet setiap hari. Setelah 1 bulan tim 

pengabdian melakukan kunjungan rumah untuk 

melakukan evaluasi pemeriksaan HB. Hasil 

yang didapatkan seperti pada tabel 3 diatas, 
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yang menyebutkan bahwa kedua ibu hamil 

sudah tidak mengalami anemia lagi. 

 

Pembahasan 

1) Usia Ibu Hamil 

Sebagian besar responden berada pada 

kelompok usia 20–35 tahun, yang merupakan 

usia reproduksi optimal menurut standar 

kesehatan maternal. Usia dalam rentang ini 

umumnya dikaitkan dengan risiko komplikasi 

kehamilan yang lebih rendah. Namun, terdapat 

satu responden berusia 39 tahun (responden 

nomor 6), yang termasuk dalam kategori 

kehamilan risiko tinggi. Kehamilan pada usia di 

atas 35 tahun diketahui meningkatkan 

kerentanan terhadap berbagai komplikasi 

obstetrik, termasuk hipertensi gestasional, 

diabetes mellitus gestasional, dan anemia (Abd 

Rahman dkk., 2022). Oleh karena itu, ibu hamil 

pada kelompok usia ini memerlukan 

pemantauan antenatal care (ANC) yang lebih 

intensif minimal 8 hingga 12 kali selama 

kehamilan sesuai rekomendasi pelayanan ANC 

komprehensif untuk kehamilan berisiko. 

 

2) Usia Kehamilan 

Hampir separuh responden (44,4%) 

berada pada trimester kedua dan 55,6% pada 

trimester ketiga, sementara tidak ada peserta 

yang berada pada trimester pertama. Temuan 

ini relevan dengan pola fisiologis kehamilan, di 

mana risiko anemia cenderung meningkat pada 

trimester kedua akibat hemodilusi fisiologis 

peningkatan volume plasma yang lebih cepat 

dibandingkan peningkatan massa eritrosit 

(Wahyuni, 2024). Kondisi ini menyebabkan 

penurunan konsentrasi hemoglobin meskipun 

stok zat besi mencukupi. Dua responden yang 

terdeteksi anemik memang berada pada usia 

kehamilan 16 minggu (trimester II) dan 26 

minggu (awal trimester III), yang selaras dengan 

literatur tersebut. Oleh karena itu, edukasi dan 

pendampingan oleh tenaga kesehatan pada 

trimester kedua sangat penting untuk mencegah 

progresi anemia dan memastikan kepatuhan 

terhadap suplementasi zat besi. 

 

3) Berat Badan 

Distribusi berat badan menunjukkan 

mayoritas ibu hamil (44,5%) memiliki berat 

antara 50–60 kg, diikuti oleh 33,3% pada 

kisaran 60–70 kg, dan 22,2% pada kisaran 45–

50 kg. Meskipun tidak ada responden dengan 

berat di bawah 45 kg, proporsi ibu dengan berat 

badan di batas bawah rentang normal 

mengindikasikan potensi risiko status gizi 

suboptimal. Berat badan ibu hamil merupakan 

indikator penting dalam skrining kekurangan 

energi kronis (KEK), yang erat kaitannya 

dengan anemia defisiensi besi (Mariana, 

Wulandari, & Padila, 2018). Gizi ibu yang tidak 

adekuat selama kehamilan dapat menyebabkan 

komplikasi seperti persalinan prematur, berat 

badan lahir rendah (BBLR), dan gangguan 

pertumbuhan janin intrauterin. Temuan ini 

menegaskan perlunya integrasi pemantauan 
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berat badan dan pemeriksaan hemoglobin 

secara rutin dalam layanan ANC di tingkat desa, 

serta penguatan edukasi tentang konsumsi 

makanan kaya zat besi (seperti daging merah, 

hati, ikan, dan sayuran hijau) yang diperkuat 

dengan konsumsi vitamin C untuk 

meningkatkan absorpsi zat besi. 

 

4) Tinggi Badan 

Seluruh responden memiliki tinggi badan 

>145 cm, yang merupakan ambang batas 

antropometri untuk menilai risiko obstetrik 

terkait panggul sempit. Tinggi badan merupakan 

cerminan status gizi jangka panjang dan 

berkaitan erat dengan ukuran panggul ibu. 

Menurut Garcia dkk. (2024), ibu dengan tinggi 

<145 cm memiliki risiko lebih tinggi mengalami 

disproporsi sefalopelvik, yang dapat memicu 

persalinan sulit atau perlu tindakan seksio 

sesarea. Tidak adanya responden di bawah 

ambang tersebut merupakan temuan positif, 

karena menunjukkan profil antropometri yang 

mendukung persalinan normal dan 

mencerminkan status gizi masa anak-anak yang 

relatif baik di wilayah ini. 

 

5) Lingkar Lengan Atas (LILA) 

Sebagian besar ibu hamil (88,9%) 

memiliki LILA ≥ 23,5 cm, menandakan status 

gizi yang baik selama kehamilan. Namun, satu 

responden (11,1%) memiliki LILA 21,5 cm, yang 

mengindikasikan kekurangan energi kronis 

(KEK). Kondisi KEK pada ibu hamil tidak hanya 

meningkatkan risiko anemia, tetapi juga 

berkontribusi terhadap BBLR dan mortalitas 

neonatal. Hal ini menunjukkan bahwa meskipun 

mayoritas ibu dalam kondisi gizi baik, tetap 

diperlukan skrining individual untuk 

mengidentifikasi kasus risiko tinggi yang 

memerlukan intervensi gizi spesifik. 

 

6) Kadar Hemoglobin dan Respons terhadap 

Intervensi 

Pemeriksaan awal menunjukkan bahwa 

22,2% ibu hamil (2 dari 9 responden) mengalami 

anemia (Hb <10,5 g/dL), sesuai kriteria WHO 

untuk trimester II dan III. Angka ini, meskipun 

lebih rendah dari prevalensi nasional (48,9% 

menurut Riskesdas 2018), tetap mencerminkan 

adanya beban anemia yang perlu ditangani. 

Dua ibu hamil tersebut langsung mendapatkan 

intervensi berupa edukasi personal, diskusi 

tentang hambatan konsumsi tablet, serta 

pemberian 30 tablet Tablet Tambah Darah 

(TTD) untuk dikonsumsi satu tablet per hari 

selama sebulan. Evaluasi satu bulan kemudian 

melalui kunjungan rumah menunjukkan bahwa 

kedua ibu telah mengalami perbaikan kadar Hb 

dan tidak lagi tergolong anemik. Hasil ini 

membuktikan bahwa kombinasi edukasi dan 

suplementasi zat besi yang disertai pemantauan 

langsung efektif dalam menangani kasus 

anemia ringan hingga sedang di tingkat 

komunitas. 
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Temuan ini mendukung kebijakan 

nasional yang merekomendasikan pemberian 

90 tablet TTD selama kehamilan, terutama pada 

trimester kedua saat kebutuhan zat besi 

meningkat tajam. Namun, efektivitas program ini 

sangat bergantung pada kepatuhan ibu dan 

kualitas pendampingan oleh tenaga kesehatan. 

Oleh karena itu, selain distribusi tablet, perlu 

diperkuat komponen edukasi, komunikasi 

interpersonal, serta sistem follow-up seperti 

yang dilakukan dalam kegiatan pengabdian ini. 

Secara keseluruhan, hasil kegiatan 

menunjukkan bahwa pendekatan berbasis 

komunitas yang menggabungkan skrining dini, 

edukasi personal, distribusi TTD, dan evaluasi 

lanjutan mampu memberikan dampak positif 

dalam menurunkan beban anemia pada ibu 

hamil di Desa Puton. Pendekatan serupa 

direkomendasikan untuk diterapkan secara 

berkelanjutan melalui program Posyandu, Kelas 

Ibu Hamil, atau integrasi ke dalam layanan ANC 

di fasilitas kesehatan tingkat pertama.

 

Gambar 2. Tim pengabdian bersama peserta ibu hamil di Desa Puton, Kecamatan Diwek, Kabupaten 

Jombang 
 
4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil skrining terhadap 

sembilan ibu hamil di Desa Puton, Kecamatan 

Diwek, Kabupaten Jombang, sebagian besar 

berada pada usia reproduktif yang aman (21–32 

tahun). Namun, pemeriksaan kadar hemoglobin 

(Hb) mengungkap adanya kasus anemia 

kehamilan, dengan nilai Hb di bawah ambang 

normal (<11 g/dL), seperti 9 g/dL dan 10,8 g/dL. 

Selain itu, terdapat pula ibu hamil dengan 

Lingkar Lengan Atas (LILA) <23,5 cm, yang 

mengindikasikan risiko kekurangan energi 

kronis (KEK). Kedua kondisi ini jika tidak segera 

diatasi dapat meningkatkan risiko komplikasi 

pada ibu (seperti kelelahan ekstrem, pusing, 

dan perdarahan saat persalinan) maupun pada 

janin (seperti berat badan lahir rendah dan 

gangguan pertumbuhan intrauterin). 
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Temuan ini menegaskan perlunya 

intervensi komprehensif yang tidak hanya 

mengandalkan distribusi Tablet Tambah Darah 

(TTD), tetapi juga mencakup  edukasi gizi 

berkelanjutan tentang konsumsi makanan kaya 

zat besi (seperti hati, daging, sayuran hijau, dan 

kacang-kacangan) serta makanan sumber 

vitamin C untuk meningkatkan absorpsi zat besi; 

pendampingan langsung untuk memastikan 

kepatuhan minum TTD secara teratur; 

pemantauan rutin terhadap kadar Hb dan LILA 

sebagai indikator dini status gizi dan anemia; 

serta penguatan peran keluarga, khususnya 

suami dalam mendukung ibu hamil dalam 

menjaga pola makan, mengakses layanan 

kesehatan, dan mematuhi anjuran antenatal 

care. 

Dengan pendekatan terpadu tersebut, 

kegiatan pengabdian masyarakat di Desa Puton 

dapat berkontribusi secara nyata dalam 

menurunkan prevalensi anemia pada ibu hamil, 

sekaligus mendukung upaya nasional untuk 

meningkatkan kesehatan ibu dan anak. 

Pendekatan ini direkomendasikan untuk 

diintegrasikan ke dalam program rutin 

Posyandu, Kelas Ibu Hamil, dan layanan 

antenatal di Puskesmas setempat guna 

menjamin keberlanjutan dampaknya.. 
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