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ABSTRAK 
 

           Dunia kesehatan secara global mewujudkan kesehatan ibu dan anak dengan tingkat yang 

lebih baik sehubungan dengan kadar hemoglobin dalam darah.  World Health Organization 

(WHO) merekomendasikan kadar hemoglobin ibu hamil adalah ≥ 11 gr/dl. Pemenuhan 

hemoglobin dalam darah dapat diperoleh dengan mengkonsumsi kombinasi kacang hijau dan 

daun kelor yang diformulasikan ke dalam kapsul secara rutin selama masa kehamilan untuk 

memenuhi peningkatkan kadar hemoglobin  dalam darah.  

Penelitian ini menggunakan metode eksperimental laboraorium dan  analitik dengan 

pendekatan Cross Sectional Study. Penelitian dilakukan di kota Makassar dengan sampel data 

ibu hamil dari bulan Maret - Juni 2020. Jumlah sampel sebanyak 25 orang  dan pengambilan 

sampel dengan cara Consecutive sampling. Analisis data dilakukan dengan uji korelasi Pearson.  

           Dari hasil penelitian setelah konsumsi kapsul diperoleh peningkatan kadar hemoglobin 

rata-rata pada ibu hamil  adalah 12,05 gr/dl. Jadi ada pengaruh yang bermakna dengan konsumsi 

kapsul kombinasi kacang hijau dan daun kelor terhadap kadar hemoglobin ibu hamil yang 
berada di wilayah Antang Kota Makassar. Hasil yang diperoleh dapat disimpulkan bahwa 

kacang hijau dan daun kelor dapat diformulasikan dalam bentuk sediaan kapsul dan  

memberikan pengaruh yang signifikan terhadap peningkatan kadar hemoglobin ibu hamil. 

 

Kata kunci :  Kapsul, Hemoglobin ibu hamil, Daun kelor, Kacang hijau.  
 

 

PENDAHULUAN 

Anemia merupakan gangguan 

kesehatan yang rentan terjadi selama 

kehamilan yang ditandai dengan 

kekurangan kadar  hemoglobin (Hb) dalam 

darah (1,2). World Health Organization 

(WHO) merekomendasikan kadar 

hemoglobin ibu hamil adalah ≥ 11 gr/dl.  

Kadar Hb yang kurang dari 11 g/dl 

mengindikasikan ibu hamil menderita 

anemia (1).  Data yang diperoleh untuk 

anemia di dunia yaitu sekitar 50-80% 

disebabkan kekurangan zat besi (24). 

Organisasi Kesehatan Dunia 

memperkirakan  bahwa dari 35% hingga 

75% (rata-rata 56%) wanita hamil di negara 

berkembang, dan 18% wanita dari negara 

industri mengalami anemia (23).  

Prevalensi anemia pada remaja wanita (usia 

15-19 tahun) sebesar 26,5% dan pada 

wanita subur sebesar 26,9% (5). 
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Berdasarkan hasil Riskesdas 2013, proporsi 

anemia di Indonesia pada kelompok umur 

5-14 tahun adalah sebesar 26,4% (25).   

           Prevalensi anemia, yang 

didefinisikan sebagai konsentrasi 

hemoglobin yang lebih rendah dari 13g / dl 

untuk pria dan lebih rendah dari 12g / dl 

untuk wanita (21), meningkat dengan 

bertambahnya usia, dengan prevalensi 

sekitar 6% di antara yang berusia 50-64 

tahun dan 11% prevalensi  diantara mereka 

berusia  ≥ 65 tahun (22).  

        Salah satu cara yang umum dilakukan 

oleh ibu hamil dalam memenuhi kebutuhan 

hemoglobin darah adalah dengan 

mengkonsumsi suplemen zat besi. 

Pemenuhan hemoglobin dalam darah dapat 

diperoleh dengan mengkonsumsi 

kombinasi kacang hijau dan daun kelor 

yang diformulasikan ke dalam kapsul 

secara rutin selama masa kehamilan untuk 

memenuhi peningkatkan kadar hemoglobin  

dalam darah (3,4).   

           Suplementasi zat besi adalah 

pengobatan umum untuk wanita dengan 

kadar hemoglobin rendah  Kacang hijau dan 

tanaman kelor dapat dugunakan sebagai 

bahan untuk pencegahan anemia pada ibu 

hamil karena kandungan protein, asam 

amio, zat besi, asam folat dan bebeapa 

senyawa lain yang dapat menginduksi 

produksi hemoglobin dalam darah (5,15).  

           Kacang kacangan seperti kacang 

hijau  memiliki harga yang murah, 

mengandung  berbagai mineral yang cukup 

Banyak (27). Kacang kacangan lokal 

Indonesia seperti kacang hijau, masih 

belum banyak tergali penggunaan dan 

pemanfaatannya. Menurut Koswara (26), 

telah banyak usaha yang dilakukan untuk 

mengangkat kacang-kacangan lokal 

Indonesia, namun hasilnya masih belum 

merakyat.. Begitupun dengan tanaman 

kelor yang masih belum diketahui banyak 

oleh masyarakat tentang fungsi dan manfaat 

yang sebenarnya. Kelor sangat baik untuk 

pemenuhan gizi karena mengandung sekitar 

90 jenis nutrisi berupa vitamin esensial, 

mineral, asam amino, antipenuaan dan 

antiinflamasi dan juga  memiliki zat besi 

untuk pembentukan hemoglobin dalam 

darah (19). Oleh karena itu diperlukan suatu 

usaha pemanfaatan baik kacang hijau  

maupun daun kelor dalam bentuk sumber 

pangan lainnya yaitu sebagai alternatif 

sumber protein nabati, sumber zat besi yang 

murah dan dapat terjangkau oleh 

masyarakat Indonesia.  (27). 

 

 

METODE 

A. Jenis dan Rancangan Penelitian  

Penelitian ini merupakan penelitian 

eksperimental laboratorium dan deskriptif 
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analitik dengan pendekatan Cross Sectional 

Study. 

 

B. Lokasi dan Waktu Penelitian 

 Penelitian dilaksanakan di Puskesmas 

Antang kota Makassar. Penelitian ini 

dilaksanakan pada bulan Maret - Juni 2020.    

 

C. Populasi Penelitian  

Populasi dalam penelitian ini adalah semua 

ibu hamil yang memeriksakan 

kandungannya di Puskesmas Antang, kota 

Makassar.  

D. Sampel dan Teknik Sampling  

Sampel penelitian ini adalah ibu hamil yang 

memeriksakan kandungan di Puskesmas 

Antang, kota Makassar. Pengambilan 

sampel dengan metode total sampling 

dengan jumlah sampel sebanyak 25 orang.  

1. Kriteria Inklusi (subjek yang diikutkan 

dalam penelitian)  

a. Ibu yang hamil yang memeriksakan 

kandungannya di Puskesmas Antang, kota 

makassar.  

b.  Ibu hamil Trimester 1-II 

c. Telah mendapatkan pemberian kapsul 

kacang hijau kombinasi daun kelor.  

d. Bersedia untuk diikutsertakan dalam  

    penelitian ini dengan mengisi surat  

    persetujuan menjadi responden. 

 2. Kriteria eksklusi (subjek yang tidak 

diikutkan dalam penelitian)  

a.    Ibu hamil yang tidak minum obat 

b. Ibu hamil yang tidak mengkonsumsi 

kacang hijau  

c. Ibu hamil yang tidak mengkonsumsi 

kelor 

d.    Ibu hamil trimester  III 

E. Identifikasi Variabel Penelitian  

1. Variabel bebas (independent)  

          Ibu hamil yang mengalami 

penurunan hemoglobin.  

2. Variabel terikat (dependent) 

         Pemberian kapsul Kacang Hijau 

(Vigna Radiata) kombinasi kelor (Moringa 

aloefera)  

F. Pembuatan kapsul 

         Kapsul dibuat dengan mengeringkan 

kacang hijau terlebih dahulu pada suhu 

40◦C, lalu dihaluskan dan diuji kadar air 

untuk memperoleh kadar air ≤ 5% 

kemudian diayak dengan menggunakan 

ayakan mess 22 . Hal yang sama dilakukan 

untuk daun kelor. Selanjutnya dicampur 

dengan bahan tambahan metil paraben 

kemudian dihomogenkan dan ditimbang 

sesua formulasi lalu diisi masuk ke dalam 

cangkang kapsul.  

F. Pengolahan dan Analisis Data 

        Pengolahan dan analisis data hasil 

penelitian dengan menggunakan program 

komputer perangkat lunak SPSS for 

Windows dan untuk analisis hasil 

penelitiannya digunakan uji korelasi 
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Pearson dengan tingkat pemaknaan p < 

0,05. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Formulasi sediaan kapsul   

Tabel 1 : Formulasi kapsul kacang hijau 

dan daun kelor   

 

No       Bahan                  Konsentrasi ( %)  

1.     Kacang hijau                   0,5 gram 

2.     Daun Kelor                     0,6 gram 

3.     Metil paraben                   0,01  

 

          Berdasarkan tabel 1, dijelaskan 

bahwa kacang hijau dan daun kelor dapat 

dikombinasi dalam suatu sediaan farmasi 

yaitu dalam bentuk kapsul sehingga 

memudahkan responden untuk 

mengkonsumsinya tanpa menimbulkan rasa 

dan bau yang kurang enak. Sesuai dengan 

syarat kapsul (17), dimana kapsul dibuat 

untuk bahan yang tidak mengandung kadar 

air tinggi, tidak mengandung lemak dan 

tidak mudah menguap.  Kapsul kacang 

hijau kombinasi daun kelor ini diberikan 

dengan dosis 3 x 1 kapsul kepada ibu hamil 

yang menjadi responden. 

B. Kadar Hemoglobin ibu hamil  

Tabel 2 : Distribusi Frekuensi Subjek 

Penelitian Berdasarkan Kadar Hemoglobin  

 

 Kadar Hb      Responden                  %  

 ≤  11     g/dL          15                          60           

  ≥ 11     g/dL          10                          40            

  

Total                       25                         100 

 

N : 25 

          Tabel 2 dapat dilihat bahwa ibu hamil 

yang kadar hemoglobin (Hb) < 11 gr/dl 

tersebut dikategorikan sebagai anemia itu 

sebanyak 60%. Data yang baik kadar 

hemoglobin ibu hamil itu 40%. Data ini 

memperlihatkan kesesuaian data di 

Puskesmas Antang Makassar dimana ibu 

hamil yang mengalami penurunan 

hemoglobin itu lebih tinggi dibandingkan 

dengan data ibu hamil yang tidak 

mengalami penurunan Hemoglobin. 

Penelitian ini didapatkan kadar hemoglobin 

ibu hamil trimester I dan II terendah adalah 

sebesar 7,4 gr/dl dan tertinggi sebesar 12,2 

gr/dl. Rata-rata kadar hemoglobin ibu hamil 

trimester I dan II pada penelitian adalah 

11,5 (SD 0,82) gr/dl. 

C. Pengaruh pemberian sediaan Kapsul 

pada ibu hamil 

Tabel 3 :  Pengaruh pemberian kapsul 

kacang hijau kombinasi daun kelor 

terhadap hemoglobin  ibu hamil  
 

Kadar Hb               Responden               %  

≤  11 g/dL                     9                       36 

 

 ≥ 11 g/dL                    16                      64         

 
Total                            25                    100 

N : 25 

          Berdasarkan tabel diatas dapat dilihat 

bahwa setelah pemberian sediaan kapsul 
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kacang hijau kombinasi daun kelor terjadi 

perubahan jumlah ibu hamil yang 

mengalami peningkatan kadar hemoglobin 

setelah dilakukan tes kadar hemoglobin. 

Pemberian sediaan kapsul  dengan dosis   3 

x 1 itu diberikan selama 4 minggu dengan 

ruin tanpa harus menghindari beberapa 

makanan lainnya.  

         Kacang hijau merupakan nutrisi  yang 

baik dikonsumsi selama masa hamil. 

Kacang hijau dalam 100 gram mengandung 

124 mg kalsium dan 326 mg fosfor, 

bermanfaat untuk memperkuat kerangka 

tulang, serta 19,7-24,2 % protein dan 5,9-

7,8 % zat besi. Sedangkan daun kelor 

mengandung senyawa alkaloid, flavonoid, 

fenolat, triterpenoid/steroid dan tanin 

(18,25).   

D. Analisis hasil pengaruh pemberian 

kapsul kombinasi kacang hijau dan daun 

kelor terhadap kadar hemoglobin ibu hamil 

Tabel 4 : Hasil Analisis pengaruh 

pemberian sediaan kapsul dan kadar 

hemoglobin pada ibu hamil.  

 

Pemberian      Kadar               r              p 

kapsul 3 x 1   Hemoglobin   + 0,21   1,021 

 

 

         Pada tabel 4, dapat dilihat bahwa hasil 

analisis uji statistik menggunakan uji 

korelasi Pearson pada penelitian ini 

mendapatkan nilai koefisien korelasi 

Pearson (r) sebesar +0,210, yang 

menunjukkan derajat hubungan yang kuat  

dengan tarif signifikansi (p) 1,021 (p > 

0,05). Hasil uji statistik tersebut dapat 

disimpulkan bahwa ada pengaruh setelah 

pemberian sediaan kapsul kacang hijau 

kombinasi daun kelor terhadap kadar 

hemoglobin ibu hamil. Hal ini sesuai 

dengan hasil penelitian sebelumnya (4, 10), 

dimana pemberian minuman kacang hijau 

berpengaruh terhadap peningkatan kadar 

Hb terhadap responden yang digunakan. 

          Hubungan kadar hemoglobin dengan 

kacang hijau dan daun kelor itu adalah 

dimana kacang hijau mengandung zat besi 

yang tinggi, kalsium, fosfor, zat besi, 

vitamin B kompleks seperti vitamin 

B1 (tiamin) dan B2 (riboflavin), vitamin 

B12, asam folat, niacin, dan asam amino.  

sedangkan daun kelor mengandung 

senyawa-senyawa flavonoid, tanin dan 

terpen serta saponin juga memiliki 

kandungan asam amino esensial yang 

seimbang, yang semuanya merupakan 

senyawa yang dibutuhkan tubuh untuk 

mempertahankan kondisi imun selama 

masa kehamilan.    

 

KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian dan 

pembahasan yang telah dilakukan maka 

dapat disimpulkan bahwa kacang hijau dan 

https://intisari.grid.id/tag/zat-besi
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daun kelor dapat diformulasikan dalam 

sediaan kapsul dan pemberian kapsul 

kacang hijau kombinasi daun kelor terhadap 

peningkatan kadar hemoglobin  pada ibu 

hamil  memberikan pengaruh yang 

signifikan.    

 

SARAN 

- Disarankan kepada ibu hamil tri semester 

I dan II selama masa kehamilan untuk 

banyak mengkonsumsi kacang hijau dan 

daun kelor untuk mencegah kekurangan 

hemoglobin dalam darah.  

- Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut 

dengan metode dan sediaan yang berbeda 

terhadap kacang hijau dan tanaman kelor 

terkait Hemoglobin ibu hamil. 
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