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ABSTRAK 

 

Zulkarnaen, Mochammad Ricky Iskandar. 2018. 

Hubungan Kadar Hemoglobin dan Kadar Total Iron Binding Capacity (TIBC) 

pada Penderita Anemia Defisiensi Besi di RSUD Dr. Haryoto Lumajang. 

  

 

 Anemia merupakan penurunan kadar hemoglobin atau jumlah sel darah 

merah di dalam darah. Salah satu Anemia adalah Anemia defisiensi besi yang 

terjadi akibat rendahnya kadar zat besi dalam tubuh. Anemia defisiensi besi  

menyebabkan penyediaan besi untuk eritropoesis berkurang, sehingga 

pembentukan hemoglobin berkurang. Pada penelitian ini, dilakukan pemeriksaan 

laboratorium yang digunakan untuk menegakkan diagnosa anemia defisiensi 

besi yaitu pemeriksaan hemoglobin dan TIBC. Pada pemeriksaan ini bertujuan 

untuk mengetahui hubungan kadar hemoglobin dan TIBC pada penderita anemia 

defisiensi besi. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah metode observasional analitik 

untuk mengetahui hubungan antara kadar hemoglobin dan kadar TIBC pada 

penderita anemia defisiensi besi dengan penelitian post test design. Penelitian 

dilaksanakan pada bulan April 2017 sampai Juni 2018 di Laboratorium RSUD Dr. 

Haryoto Lumajang. 

Kadar hemoglobin diperiksa menggunakan Sysmex XS 800i, sedangkan 

kadar TIBC diperiksa menggunakan Micro Lab 300. Selanjutnya dilakukan uji 

SPSS yaitu Korelasi Pearson untuk menganalisis hubungan dua variabel, sebelum 

melakukan uji korelasi pearson dilakukan uji normalitas menggunakan uji 

kolmogorov smirnov untuk mengetahui data berdistribusi normal. 

Pada uji SPSS korelasi pearson kadar Hb dengan kadar TIBC  

menghasilkan nilai sig 0,003 dan nilai r 0,522. Karena nilai signifikan < 0,05, 

maka H0 ditolak yang menunjukkan ada hubungan kadar hemoglobin dan kadar 

Total Iron Binding Capacity (TIBC) pada penderita anemia defisiensi besi di 

RSUD Dr. Haryoto Lumajang. 

 

Kata Kunci : hemoglobin, TIBC, anemia defisiensi besi 
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