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Lampiran 1 
SINTESA HASIL PENELITIAN VARIBEL  

N

o 

Nama 

Peneliti  

Judul Penelitian 

Lokasi

, Populasi 

Variab

el  

Hasil  

Ket 

(Sumber) 

1.  

Nurdina 

Takdir 

Analisis Faktor 

Risiko Anemia pada Ibu 

Hamil Trisemester 

Ketiga. 

Ruma

h 

Sakit 

Khusus 

Daerah Ibu 

dan Anak 

Siti Fatimah 

Makassa (67 

orang) 

Umur, 

paritas, status 

gizi, 

frekuensi 

anc, 

pengetahuan, 

kepatuhan 

mengkonsum

si fe 

Umur 0,918>0,05 

artinya tidak ada hubungan 

antara umur dengan anemia 

Paritas 0,963> 0.05 

artinya tidak ada hubungan 

antara paritas dengan anemia 

Status gizi 0,177> 0,05 

artinya tidak ada hubungan 

antara status gizi dengan 

anemia 

Frekuensi ANC 0,003< 

Skrip

si 

Universitas 

Hasanuddin 

(2017) 
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0,05 artinya adahubungan 

antara frekuensi anc dengan 

anemia 

Pengetahuan 0,016<0.05 

artinya ada hubungan antara 

pengetahuan dengan anemia 

Kepatuhan 

mengonsumsi tablet Fe 

0,035<0.05 artinya ada 

hubungan kepatuhan 

mengonsumsi tablet fe dengan 

anemia 

2.  

Cucu 

Herawati  dan 

Astuti S. 

Faktor-faktor yang 

Berhubungan dengan 

Anemia Gizi pada Ibu 

Puskes

mas 

Jalaksana 

Umur, 

umur 

kehamilan, 

Umur 0,33>0.05 artinya 

tidak ada hubungan antara 

umur dengan anemia 

Jurna

l Kesehatan 

Kartika 
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Hamil di Puskesmas 

Jalaksana Kuningan 

Tahun 2010. 

Kuningan 

(415 orang) 

gravida, 

paritas, status 

gizi, 

pendidikan 

Umur kehamilan 

0.003<0.05 artinya ada 

hubungan antara umur 

kehamilan dengan anemia 

Gravida 0.73>0.05 

artinya tidak ada hubungan 

antara gravida dengan anemia 

Paritas 1.00>0.05 

artinya tidak ada hubungan 

antara paritas dengan anemia 

Status gizi 0.011<0.05 

artinya ada hubungan antara 

status gizi dengan anemia  

Pendidikan 1.00>0.05 

artinya tidak ada hubungan 

(2010) 
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antara pendidikan dengan 

anemia 

3.  

Riska 

Maulidanita dan 

Sarma L.R 

Hubungan 

Karakteristik  Ibu Hamil 

dengan Status Anemia 

pada Trimester II dan III 

di Puskesmas Pantai 

Cermin Kabupaten 

Serdang Bedagai 

Puskes

mas Pantai 

Cermin 

Kabupaten 

Serdang 

Bedaga (34 

orang) 

Pendid

ikan, umur, 

paritas,  jarak 

kelahiran, 

pengetahuan 

Pendidikan 0,012 <0,05 

artinya ada hubungan antara 

pendidikan dengan anemia 

Umur 0.082>0.05 

artinya tidak ada hubungan 

antara pendidikan dengan 

anemia 

Paritas 0.038<0.05 

artinya ada hubungan antara 

paritas dengan anemia 

Jarak kelahiran 

0.005<0.05 artinya ada 

hubungan antara jarak 

Jurna

l Bidan 

Komunitas 

(2018) 
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kelahiran dengan anemia 

Pengetahuan 0,031<0.05 

artinya ada hubungan antara 

pengetahuan dengan anemia 

4.  

Atik 

Purwandari dkk 

Faktor-faktor yang 

Berhubungan dengan 

Kejadian Anemia. 

Puskes

mas Tonsea 

Lama 

Kecamatan 

Tondano 

Utara 

Kabupaten 

Minahasa 

(56 orang) 

Umur, 

paritas, 

tingkat 

pendidikan, 

kunjungan 

anc, 

konsumsi 

tablet zat 

besi 

Umur 0,02<0,05 artinya 

ada hubungan antara umur 

dengan anemia 

Tingkat pendidikan 

0,36>0,05 artinya tidak ada 

hubungan antara tingkat 

pendidikan dengan anemia  

Kunjungan anc 

0,011<0,05 artinya ada 

hubungan antara kunjungan 

anc dengan anemia 

Jurna

l Ilmiah 

Bidan 

(2016) 
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Konsumsi tablet zat besi 

0,004<0,05 artinya ada 

hubungan antara konsumsi 

tablet zatbesi dengan anemia  

5.  
Fitarina 

Faktor-Faktor yang 

Berhubungan dengan 

Kejadian Anemia pada 

Ibu Hamil Di Puskesmas 

Kotabumi Ii Lampung 

Utara 

Puskes

mas 

Kotabumi II 

Lampung 

Utara (895 

orang) 

Umur, 

Jarak 

Kehamilan, 

Asupan 

Makanan, 

Pendidikan, 

Pekerjaan, 

Pengetahuan, 

Pendapatan, 

Akses 

Pelayanan 

Umur 0,025<0,05 

artinya ada hubungan antara 

umur dengan anemia. 

Jarak kehamilan 

0,018<0,05 artinya ada 

hubungan antara jarak 

kehamilan dengan anemia 

Asupan makanan 

0,000<0,05 artinya ada 

hubungan antara asupan 

makanan dengan anemia 

Jurna

l Kesehatan 

Metro Sai 

Wawai 

(2014) 
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Kesehatan, 

Informasi 

Kesehatan 

Pendidikan 0,214 >0,05 

artinya tidak ada hubungan 

antara pendidikan dengan 

anemia. 

Pekerjaan 0,093>0,05 

artinya ada hubungan antara  

pekerjaan dengan anemia 

Pengetahuan 0,002<0,05 

artinya ada hubungan antara 

pengetahuan dengan anemia 

Pendapatan 0,14<0,05 

artinya ada hubungan antara 

pendapatan dengan anemia 

Akses pelayanan 

kesehatan 0,523>0,05 artinya 
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tidak ada hubungan antara 

aksespelayanan kesehatan 

dengan anemia 

Informasi Kesehatan 

0,561>0,05 artinya tidak ada 

hubungan antara informasi 

kesehatan dengan anemia. 

 

6.  

Salmarian

tity 

Faktor- faktor yang 

Berhubungan dengan 

Anemia pada Ibu Hamil 

di Wilayah Kerja 

Puskesmas Gajah Mada 

Tembilahan Kabupaten 

Indragiri Hilir tahun 2012 

Puskes

mas Gajah 

Mada 

Tembilahan 

Kabupaten 

Indragiri 

Hilir (72 

Umur, 

paritas, jarak 

kehamilan, 

usia 

kehamilan, 

frekuensi 

kunjungan 

Umur 0,012 <0,05 

artinya ada hubungan antara 

umur dengan anemia 

Paritas 0,029<0.05 

artinya ada hubungan antara 

paritas dengan anemia 

Jarak kehmilan 

Skrip

si 

Universitas 

Indonesia 

(2012) 
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orang) periksa 

hamil, 

Konsu

msi tablet 

besi, Lila, 

penyakit 

infeksi 

sebelum 

hamil, 

pengetahuan 

0,52>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara jarak 

kehamilan dengan anemia 

Usia kehamilan 

0,42>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara usia 

kehamilan dengan anemia 

Frekuensi pemeriksaan 

0,82>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara frekuensi 

pemeriksaan dengan anemia 

Konsumsi tablet Fe 

0,021<0,05 artinya ada 

hubungan antara konsumsi 

tablet fe dengan anemia 



88 

 

Lila 0,64>0.05 artinya 

tidak ada hubungan antara lila 

dengan anemia 

Penyakit infeksi 

0,023<0.05 artinya ada 

hubungan antara penyakit 

infeksi dengan anemia 

Pengetahuan 0,007<0.05 

artinya ada hubungan antara 

pengetahuan dengan anemia 

7.  

Willy 

Astriana 

Kejadian Anemia 

pada Ibu Hamil Ditinjau 

dari Paritas dan Usia 

UPTD 

Puskesmas 

Tanjung 

Agung 

Kabupaten 

Paritas

, usia  

Paritas 0,023<0,05 

artinya ada hubungan antara 

paritas dengan anemia 

Usia 0,018 artinya ada 

hubungan antara umur dengan 

Jurna

l Ilmu 

Kesehatan 

(2017) 
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OKU (277 

orang) 

anemia 

8.  

Nur 

Handayani 

Faktor-Faktor yang 

Berhubungan dengan 

Kejadian Anemia pada 

Ibu Hamil di Puskesmas 

Kecamatan Kramat Jati 

Jakarta Timur Tahun 

2009 

Puskes

mas 

Kecamatan 

Kramat Jati 

Jakarta 

Timur (284 

orang) 

Umur,  

usia 

kehamilan, 

paritas, jarak 

kehamilan, 

ukuran lila, 

status 

pekerjaan, 

frekuensi 

ANC, 

Suplementasi 

Fe,  

Umur 0,026<0,05 

artinya ada hubungan antara 

umur dengan anemia 

Usia kehamilan 

0,122>0,05 artinya tidak ada 

hubungan antara usia 

kehamilan dengan anemia 

Paritas 0,023< 0,05 

artinya ada hubungan antara 

paritas dengan anemia 

Jarak kehamilan 

0,266>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara jarak 

Skrip

si 

universitas 

Indonesia 

(2011) 
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kehamilan dengan anemia 

Ukuran lila 0,000<0,05 

artinya ada hubungan antara 

ukuran lila dengan anemia 

Status pekerjaan 

0,353>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara status 

pekerjaan dengan anemia 

Frekuensi ANC 

0,721>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara frekuensi anc 

dengan anemia 

Suplementasi Fe 

0,668>0,05 artinya tidak ada 

hubungan antara suplementasi 
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Fe dengan anemia 

9.  

Rohmah 

Dyah 

Nurhidayati 

Analisis Faktor 

Penyebab Terjadinya 

Anemia pada Ibu Hamil 

di Wilayah Kerja 

Puskesmas Tawangsari 

Kabupaten Sukoharjo 

Puskes

mas 

Tawangsari 

Kabupaten 

Sukoharjo 

(404 orang) 

Konsu

msi tablet 

Fe,jarak 

kehamilan, 

paritas, status 

gizi ibu 

hamil 

Konsumsi tablet Fe 

0.044 

Jarak kehamilan 0,004 

Paritas 0.436 

Status gizi 0,186 

 

Nask

ah 

publikasi 

universitas 

muhammad

iah 

surakarta 

(2013) 

10.   

Jayanti 

Mandasari 

Hubungan Jarak 

Kehamilan dengan 

Kejadian Anemia pada 

Ibu Hamil di Puskesmas 

Lendah I Kabupaten 

Kulon Progo Tahun 2009-

Puskes

mas Lendah I 

Kabupaten 

Kulon Progo 

(100 orang) 

jarak 

kehamilan  

Jarak kehamilan 

0,208>0.05 artinya tidak ada 

hubungan antara jarak 

kehamilan dengan anemia 

Jurna

l kesehatan 

(2010) 
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2010 

11.  

Tusi Eka 

Ridowati 

Hubungan Usia, 

Gravida dan Jarak 

Kehamilan dengan 

Kejadian Anemia pada 

Ibu Hamil di Wilayah 

Kerja Puskesmas 

Gantiwarno Tahun 2017 

Puskes

mas 

Gantiwarno 

(392 orang) 

Usia, 

paritas, jarak 

kehamilan  

Usia 0.045< 0.05 artinya 

ada hubungan antara usia 

dengan anemia 

Paritas 0,156>0.05 

artinya tidak ada hubungan 

antara paritas dengan anemia 

Jarak kehamilan 

0,033<0.05 artinya ada 

hubungan jarak kehamilan 

dengan anemia 

Jurna

l Kesehatan 

“Akbid 

Wira 

Buana” 

(2018) 

12.  

Cintia Ery 

Deprika 

Faktor-faktor yang 

berhubungan dengan 

kejadian anemia pada ibu 

hamil di Puskesmas 

Puskes

mas 

Mantrijeron 

Yogyakarta 

Usia, 

tingkat 

pendidikan, 

paritas, jarak 

Usia 0.002 <0.05 artinya 

ada hubungan antara usia 

dengan anemia 

Tingkat pendidikan 

Jurna

l Kesehatan 

(2017) 
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Mantrijeron Yogyakarta (42 orang) kehamilan, 

status gizi, 

kunjungan 

antenatal 

care  

0,004<0.05artinya ada 

hubungan antara tingkat 

pendidikan dengan anemia 

Paritas 0.030<0.05 

artinya ada hubungan antara 

paritas dengan anemia 

Jarak kehamilan 0.001 

<0.05 artinya ada hubungan 

antara jarak kehamilan dengan 

anemia 

Status gizi0.000<0.05 

artinya ada hubungan antara 

status gizi dengan anemia 

Kunjungan antenatal 

care 0.00<0.05 artinya ada 
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hubungan antara kunjungan 

antenatal dengan anemia 

13.  

Ugi 

Sugiarsih dan 

Wariyah 

Hubungan Tingkat 

Sosial Ekonomi dengan 

Kadar Haemoglobin 

Puskes

mas 

Kabupaten 

Karawang 

(97 orang ) 

Tingka

t sosial 

ekonomi,  

Penget

ahuan, Status 

gizi, 

Konsumsi Fe 

Tingkat sosial ekonomi 

0,31>0,05 artinya tidak ada 

hubungan antara tingkat sosial 

ekonomi dengan anemia 

Pengetahuan 0,09>0,05 

artinya tidak ada hubungan 

pengetahuan dengan anemia 

Status gizi 0,32>0,05 

artinya tidak ada hubungan 

antara status gizi dengan 

anemia 

Konsumsi Fe 0,14>0,05 

artinya tidak ada hubungan 

Jurna

l Kesehatan 

Reproduksi 

(2013) 
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antara konsumsi Fe dengan 

anemia 

14.  

Ana 

Mariza 

Hubungan 

Pendidikan dan Sosial 

Ekonomi dengan 

Kejadian Anemia pada 

Ibu Hamil di BPS T 

Yohan Way Halim 

Bandar Lampung Tahun 

2015 

BPS T 

Yohan Way 

Halim 

Bandar 

Lampung 

(102 orang) 

Pendid

ikan, Sosial 

ekonomi 

Pendidikan 0,026 < 0,05 

artinya ada hubungan antara 

pendidikan dengan anemia 

Sosial ekonomi 

0,011<0,05 artinya ada 

hubungan antara sosial 

ekonomi dengan anemia 

Jurna

l Kesehatan 

Holistik 

(2016) 

15.  

Fifi M 

Liow dkk 

Hubungan antara 

Sosial Ekonomi dengan 

Anemia pada Ibu Hamil 

di Desa Sapa Kecamatan 

Tenga Kabupaten 

Desa 

Sapa 

Kecamatan 

Tenga 

Kabupaten 

Pendid

ikan, 

pendapatan, 

jumlah 

tanggungan 

Pendidikan 0,742>0,05 

artinya tidak ada hubungan 

antara pendidikan dengan 

anemia 

Pendapatan 0,012< 0,05 

Jurna

l kesehatan 

(2012) 
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Minahasa Selatan Minahasa 

Selatan (55 

orang) 

artinya ada hubungan 

pendapatan dengan anemia  

Jumlah tanggungan 

0,001<0,05 artinya ada 

hubungan antara jumlah 

tanggungan dengan anemia 

 

 

 

 

 

 

 

 



97 

 

Lampiran 2  

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

Dalam rangka penelitian tentang faktor yang berhubungan dengan 

kejadian anemia pada kehamilan di wilayah kerja Puskesmas Bajo Kabupaten 

Luwu, maka kami mohon kesediaan ibu untuk menjawab beberapa pertanyaan 

dan bersedia menjadi subyek penelitian. 

Apakah ibu setuju ikut serta dalam penelitian ini ? 

1. Setuju 

2. Tidaksetuju 

 

Responden,    ` 

  

              (                                  )   
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KUESIONER PENELITIAN 

FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN ANEMIA 

PADA KEHAMILAN DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS BAJO 

KABUPATEN LUWU 

A. Karakteristik Responden 

1.  No. Responden   

2.  Nama   

3.  Alamat  
 

 

4.  Umur  
 

............. tahun  

5.  

Pendidikan terakhir  

a. Tidak sekolah  

b. SD 

c. SMP 

d. SMA 

e. Akademi/PT 

 

6.  

Pekerjaan  

a. IRT 

b. Petani  

c. Wiraswasta  

d. PNS 

e. Pegawai Swasta  

f. Lain-lain (Sebutkan ) 

 

7.  

Kadar Hemoglobin  

a. < 11 g% 

b. ≥ 11 g% 

 

8.  Nama Suami   

9.  

Pekerjaan Suami 

a. Petani  

b. Pelaut  

c. PNS 

d. Pegawai Swasta  

e. Wiraswasta 
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f. Lain-lain (sebutkan)  

B. Partus 

1.  

Apakah sebelumnya ibu pernah 

melahirkan ? 

a. Ya 

b. Tidak  

 

2.  

Berapakali ibu pernah 

melahirkan ? 

a. 1 

b. 2 

c. 3 

d. > 3 

 

C. Jarak Kehamilan 

1.  

Kehamilan ke berapakah yang 

ibu alami sekarang ? 

a. Pertama  

b. Kedua 

c. Lainya, (sebutkan) 

 

2.  

Berapa rentan waktu persalinan 

ibu dengan kehamilan saat ini  

a. < 2 tahun 

b. ≥ 2 tahun  

 

D. Pemeriksaan Antenatal Care 

1.  

Apakah ibu melakukan 

pemeriksaan kehamilan ? 

a. Ya  

b. Tidak   

 

2.  

Dimanakah ibu melakukan 

pemeriksaan kehamilan ? 

a. Puskesmas  

b. RS Pemerintah 

c. RS Swasta  

d. Klinik  

e. Tempat Praktek Dokter 

f. Rumah Bidan  

g. Polindes 

 

3.  Berapa kali ibu melakukan  
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pemeriksaan kehamilan ? 

a. Trimester I (0-3 Bulan).... kali 

 

b. Trimester II (4-6 Bulan)..... kali 

 

c. Trimester III (7-9 Bulan)..... kali 

 

E. Status Ekonomi 

1.  
Berapakah jumlah anggota 

keluarga ibu ? 
......... orang 

2.  

Berapakah penghasilan ibu 

perbulan ?  

a. < Rp 2.860.000 

b. ≥ Rp 2.860.000 

 

 

3.  

Berapakah penghasilan suami 

ibu perbulan ?  

a. < Rp 2.860.000 

b. ≥ Rp 2.860.000 
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Lampiran 3 

DOKUMENTASI 
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Lampiran 4 

OUTPUT SPSS 

Frekuensi  

umur  responden 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

1

9 
4 4,1 4,1 4,1 

2

0 
1 1,0 1,0 5,1 

2

1 
5 5,1 5,1 10,2 

2

2 
4 4,1 4,1 14,3 

2

3 
5 5,1 5,1 19,4 

2

4 
6 6,1 6,1 25,5 

2

5 
4 4,1 4,1 29,6 

2

6 
4 4,1 4,1 33,7 

2

7 
4 4,1 4,1 37,8 

2

8 
7 7,1 7,1 44,9 

2

9 
5 5,1 5,1 50,0 

3

0 
6 6,1 6,1 56,1 

3

1 
3 3,1 3,1 59,2 

3

2 
3 3,1 3,1 62,2 

3

3 
5 5,1 5,1 67,3 
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3

4 
4 4,1 4,1 71,4 

3

5 
4 4,1 4,1 75,5 

3

6 
7 7,1 7,1 82,7 

3

7 
5 5,1 5,1 87,8 

3

8 
5 5,1 5,1 92,9 

3

9 
3 3,1 3,1 95,9 

4

0 
2 2,0 2,0 98,0 

4

2 
1 1,0 1,0 99,0 

4

3 
1 1,0 1,0 100,0 

T

otal 
98 

100

,0 
100,0  

 

 

 

 

pendidikan terakhir responden 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

SD 3 3,1 3,1 3,1 

SMP 
33 

33,

7 
33,7 36,7 

SMA 
40 

40,

8 
40,8 77,6 

Akade

mi/PT 
22 

22,

4 
22,4 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  

 

pekerjaan responden 
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Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

IRT 
64 

65,

3 
65,3 65,3 

wirasw

asta 
11 

11,

2 
11,2 76,5 

PNS 
17 

17,

3 
17,3 93,9 

lain-

lain 
6 6,1 6,1 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  

 

umur kehamilan 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

7 

bulan 
34 

34,

7 
34,7 34,7 

8 

bulan 
35 

35,

7 
35,7 70,4 

9 

bulan 
29 

29,

6 
29,6 100,0 

To

tal 
98 

100

,0 
100,0  

 

kadar hemoglobin 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

anemia 
42 

42,

9 
42,9 42,9 

tidak 

anemia 
56 

57,

1 
57,1 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  
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pekerjaan suami responden 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

petani 
30 

30,

6 
30,6 30,6 

pelaut 
35 

35,

7 
35,7 66,3 

PNS 
11 

11,

2 
11,2 77,6 

pegawai 

swasta 
12 

12,

2 
12,2 89,8 

lain-lain 
10 

10,

2 
10,2 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  

 

Partus  

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

berisiko 
13 

13,

3 
13,3 13,3 

tidak 

berisiko 
85 

86,

7 
86,7 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  

 

Jarak kehamilan  

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

< 2 

tahun 
38 

38,

8 
38,8 38,8 

≥ 2 

tahun 
60 

61,

2 
61,2 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  

 

dimanakah ibu melakukan pemeriksaan kehamilan ? 
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Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

puskesmas 
37 

37,

8 
37,8 37,8 

klinik 8 8,2 8,2 45,9 

tempat praktek 

dokter 
6 6,1 6,1 52,0 

rumah bidan 
19 

19,

4 
19,4 71,4 

polindes 
28 

28,

6 
28,6 100,0 

Total 
98 

100

,0 
100,0  

 

 

 

 

berapa kali ibu melakukan pemeriksaan kehamilan ? 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

<

 4 
33 

33,

7 
33,7 33,7 

≥

 4 
65 

66,

3 
66,3 100,0 

T

otal 
98 

100

,0 
100,0  

 

status ekonomi 

 

Freq

uency 

Per

cent 

Valid 

Percent 

Cumulati

ve Percent 

V

alid 

re

ndah 
44 

44,

9 
44,9 44,9 

c

ukup 
54 

55,

1 
55,1 100,0 

T

otal 
98 

100

,0 
100,0  
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Crosstabs 

Umur*anemia pada ibu hamil crosstabulation 

 

anemia pada ibu 

hamil 

Tot

al 

ane

mia 

tidak 

anemia 

kategori 

umur 

<20 dan 

> 35 

Cou

nt 
11 18 29 

% of 

Total 

11,

2% 
18,4% 

29,

6% 

20-35 Cou

nt 
31 38 69 

% of 

Total 

31,

6% 
38,8% 

70,

4% 

Total Cou

nt 
42 56 98 

% of 

Total 

42,

9% 
57,1% 

100

,0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Val

ue df 

Asymp. 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square ,40

8a 
1 ,523   

Continuity 

Correctionb 

,17

2 
1 ,678   

Likelihood Ratio ,41

1 
1 ,521   

Fisher's Exact Test    ,655 ,341 

Linear-by-Linear 

Association 

,40

4 
1 ,525   

N of Valid Cases 98     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 12,43. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

Partus* anemia pada ibu hamil Crosstabulation 
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anemia pada ibu 

hamil 

Tot

al 

ane

mia 

tidak 

anemia 

partus berisiko Cou

nt 
2 11 13 

% of 

Total 

2,0

% 
11,2% 

13,

3% 

tidak 

berisiko 

Cou

nt 
40 45 85 

% of 

Total 

40,

8% 
45,9% 

86,

7% 

Total Cou

nt 
42 56 98 

% of 

Total 

42,

9% 
57,1% 

100

,0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Val

ue df 

Asymp. 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 4,6

19a 
1 ,032   

Continuity 

Correctionb 

3,4

16 
1 ,065   

Likelihood Ratio 5,1

47 
1 ,023   

Fisher's Exact Test    ,038 ,029 

Linear-by-Linear 

Association 

4,5

72 
1 ,032   

N of Valid Cases 98     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 5,57. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

Jarak Kehamilan* anemia pada ibu hamil Crosstabulation 

 

anemia pada ibu 

hamil 

Tot

al 
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ane

mia 

tidak 

anemia 

Jarak kehamilan < 2 

tahun 

Cou

nt 
17 21 38 

% of 

Total 

17,

3% 
21,4% 

38,

8% 

≥ 2 

tahun 

Cou

nt 
25 35 60 

% of 

Total 

25,

5% 
35,7% 

61,

2% 

Total Cou

nt 
42 56 98 

% of 

Total 

42,

9% 
57,1% 

100

,0% 

 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 

Val

ue df 

Asymp. 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square ,09

0a 
1 ,765   

Continuity 

Correctionb 

,00

8 
1 ,928   

Likelihood Ratio ,08

9 
1 ,765   

Fisher's Exact Test    ,835 ,463 

Linear-by-Linear 

Association 

,08

9 
1 ,766   

N of Valid Cases 98     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16,29. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

Pemeriksaan ANC* anemia pada ibu Crosstabulation 

 anemia pada ibu Tot
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ane

mia 

tidak 

anemia 

al 

Pemeriksaan ANC <

 4 

Cou

nt 
19 14 33 

% of 

Total 

19,

4% 
14,3% 

33,

7% 

≥

 4 

Cou

nt 
23 42 65 

% of 

Total 

23,

5% 
42,9% 

66,

3% 

Total Cou

nt 
42 56 98 

% of 

Total 

42,

9% 
57,1% 

100

,0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Val

ue df 

Asymp. 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square 4,4

01a 
1 ,036   

Continuity 

Correctionb 

3,5

42 
1 ,060   

Likelihood Ratio 4,3

89 
1 ,036   

Fisher's Exact Test    ,052 ,030 

Linear-by-Linear 

Association 

4,3

56 
1 ,037   

N of Valid Cases 98     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 14,14. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

 

Status ekonomi* anemia pada ibu Crosstabulation 

 

anemia pada ibu 

Tot

al 

ane

mia 

tidak 

anemia 
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status 

ekonomi 

re

ndah 

Cou

nt 
19 25 44 

% of 

Total 

19,

4% 
25,5% 

44,

9% 

cu

kup 

Cou

nt 
23 31 54 

% of 

Total 

23,

5% 
31,6% 

55,

1% 

Total Cou

nt 
42 56 98 

% of 

Total 

42,

9% 
57,1% 

100

,0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Val

ue df 

Asymp. 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (2-sided) 

Exact 

Sig. (1-sided) 

Pearson Chi-Square ,00

3a 
1 ,953   

Continuity 

Correctionb 

,00

0 
1 1,000   

Likelihood Ratio ,00

3 
1 ,953   

Fisher's Exact Test    1,000 ,558 

Linear-by-Linear 

Association 

,00

3 
1 ,953   

N of Valid Cases 98     

a. 0 cells (0,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 18,86. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 5 
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Lampiran 6 
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