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ABSTRAK

IDENTIFIKASI FAKTOR — FAKTOR YANG MEMPENGARUHI
TERJADINYA BBLR (BERAT BADAN LAHIR RENDAH)

Novalina Oktafia Risti, Tri Lestari Handayani, Henny Dwi Susanti, Juwitasari

Email: novalina@webmail.umm.ac.id

Latar Belakang: Berat Badan Lahir Rendah (BBLR), yaitu berat lahir kurang dari
2500 gram, Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) merupakan salah satu masalah
kesehatan masyarakat yang signifikan di Indonesia. Prevalensi BBLR di Indonesia
mencapali 7,1%. Faktor-faktor seperti usia ibu, paritas, jarak kehamilan, hipertensi,
anemia, merokok, sosial ekonomi, konsumsi alkohol, dan faktor janin mempengaruhi
kemungkinan terjadinya BBLR. Namun, penelitian sebelumnya belum secara
komprehensif menganalisis faktor-faktor tersebut secara simultan. Oleh karena itu,

penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi
BBLR.

Metode Penelitian: Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan metode
penelitian deskriptif cross-sectional. Penelitian ini bertujuan mengidentifikasi
faktor-faktor yang memengaruhi kejadian BBLR, seperti usia ibu, paritas, hipertensi,
anemia, status sosial ekonomi, kebiasaan merokok, konsumsi alkohol, dan faktor
janin. Total sampel 100 responden ibu postpartum di RS UMM dan Polindes Desa
Landungsari tahun 2024.

Hasil: ‘Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata usia ibu adalah 28 tahun,
dengan beberapa ibu merupakan primipara atau grandemultipara, dan mayoritas
memiliki jarak kehamilan lebih dari 2 tahun. Hasil identifikasi didapat bahwa anemia
ibu selama kehamilan (p-value 0,009), dan ibu dengan konsumsi alkohol (p-vaiue 0,036)
merupakan faktor risiko yang berpengaruh, namun tidak ditemukan pengaruh
signifikan antara faktor usia, paritas, jarak kehamilan, hipertensi, kebiasaan merokok,
status sosial ekonomi, dan kelainan janin terhadap tetjadinya BBLR di RS UMM dan
Desa Landungsari.

Kesimpulan: Terdapat angka kejadian sebesar 16% ibu melahirkan dengan Berat
badan Lahir Rendah. Adanya pengaruh antara faktor anemia ibu dan konsumsi
alkohol dengan terjadinya Berat Badan Lahir Rendah. Tidak didapatkan pengaruh
antara faktor-faktor seperti usia, paritas, jarak kehamina, hipertensi, merokok, sosial
ekonomi, dan kelainan janin terhadap kejadian BBLR.

Saran: Penelitian ini diharapkan menjadi panduan bagi tenaga kesehatan dalam
mencegah anemia pada ibu hamil melalui edukasi, suplementasi zat besi, dan
pemeriksaan rutin. Ibu hamil juga disarankan menjaga pola makan bergizi serta
menghindari konsumsi alkohol untuk mencegah BBLR.

Kata kunci: Berat Badan Lahir Rendah (BBLR), anemia, alkohol.
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ABSTRACT

IDENTIFICATION OF FACTORS INFLUENCING THE
OCCURRENCE OF LBW (LOW BIRTH WEIGHT)

Novalina Oktafia Risti, Tri Lestari Handayani, Henny Dwi Susanti, Juwitasari

Email: novalina@webmail.umm.ac.id

Background: Low Birth Weight (LBW), which is a birth weight of less than 2000
grams, is a serious health problem in developing countries because it has a significant
impact on infant health, including the risk of mortality, morbidity, and growth and
development disorders. LBW babies are also susceptible to cognitive and motor
disorders.

Research Methods: This study aims to identify factors that influence the incidence
of LBW, such as maternal age, parity, hypertension, anemia, socioeconomic status,
smoking habits, alcohol consumption, and fetal factors. The study used a descriptive
quantitative design and data analysis using the Chi-square test on 100 postpartum
maternal respondents at UMM Hospital and Landungsari Village Polindes.

Results: The results showed that the average maternal age was 28 years, with some
mothers being primipara or grandemultipara, and the majority having a pregnancy
interval of more than 2 years. Some mothers experienced anemia, but no significant
influence was found between factors of age, parity, pregnancy interval, hypertension,
smoking habits, socioeconomic status, alcohol consumption, fetal abnormalities, and
the incidence of LBW at UMM Hospital and Landungsari Village.

Only anemia was shown to have a significant effect, where mothers with anemia had
a higher risk of giving birth to babies with low birth weight (p-value 0.018).

Conclusion: The average age of mothers was 28 years, the majority were primipara
or grandemultipara with a pregnancy interval of more than 2 years. Factors such as
age, parity, and others did not have a significant effect on the incidence of LBW.

Suggestion: This study is expected to be a guide for health workers in preventing
anemia in pregnant women through education, iron supplementation, and routine
check-ups. Pregnant women are also advised to maintain a nutritious diet and avoid
smoking and alcohol to prevent LBW.

Keywords: Low Birth Weight (LBW), anemia, alchohol.
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