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ABSTRAK 

 

PENERAPAN PEMBERIAN JUS JAMBU MERAH PADA IBU HAMIL 

ANEMIA DENGAN GANGGUAN PERFUSI PERIFER TIDAK 

EFEKTIF DI WILAYAH KERJA UPTD PUSKESMAS 

KECAMATAN GUNUNGSITOLI UTARA 

 

Meliana Lawolo, Wahyu Ningsih Lase, Hadirat Candra Laoli, 

( Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan) 

melianalawolo93@gmail.com 

 

Latar belakang dan tujuan penelitian : Anemia pada ibu hamil merupakan 

kondisi menurunnya kadar hemoglobin (Hb) kurang dari 11 g/dl yang dapat 

menyebabkan gangguan perfusi perifer tidak efektif. Kondisi ini ditandai 

dengan pengisian kapiler melambat >3 detik, akral dingin, warna kulit pucat, 

turgor kulit menurun. Salah satu terapi nonfarmakologis yang dapat membantu 

meningkatkan kadar hemoglobin adalah pemberian jus jambu merah karena 

kandungan vitamin C yang berperan dalam meningkatkan penyerapan zat besi 

tujuan penelitian mendeskripsikan penerapan pemberian jus jambu merah pada 

ibu hamil anemia dengan gangguan perfusi perifer tidak efektif di Wilayah 

Kerja UPTD Puskesmas Kecamatan Gunungsitoli Utara. 

Metode studi kasus: Penelitian ini menggunakan metode studi kasus deskriptif 

pada dua ibu hamil, yaitu Ny. I dan Ny. D, yang mengalami anemia dengan 

gangguan perfusi perifer tidak efektif. Instrumen yang digunakan meliputi 

format pengkajian, lembar observasi, dan alat pemeriksaan hemoglobin. 

Intervensi dilakukan melalui pemberian jus jambu merah sebanyak 100 gram 

sekali sehari selama tujuh hari berturut-turut. 

Hasil: Sebelum intervensi, kedua responden mengalami anemia dengan 

masalah keperawatan perfusi perifer tidak efektif yang ditandai dengan CRT 

>3 detik, akral dingin, warna kulit pucat, turgor kulit menurun dan kadar 

hemoglobin menurun Ny. I sebesar 10,1 g/dl dan Ny. D sebesar 10,5 g/dl. 

Setelah pemberian jus jambu merah selama tujuh hari, kadar hemoglobin 

meningkat menjadi 14,5 g/dl pada Ny. I dan 14 g/dl pada Ny. D sehingga 

masalah teratasi. 

Kesimpulan/saran: Pemberian jus jambu merah selama tujuh hari dapat 

membantu meningkatkan kadar hemoglobin dan memperbaiki kondisi 

gangguan perfusi perifer tidak efektif pada ibu hamil anemia, sehingga dapat 

dimanfaatkan sebagai terapi pendamping dalam asuhan keperawatan pada ibu 

hamil dengan anemia untuk membantu meningkatkan kadar hemoglobin 

selama kehamilan. 

 

Kata kunci : Jus Jambu Merah, Anemia, Gangguan Perfusi Perifer 

Tidak Efektif 

Daftar bacaan : 50 (2020–2026 
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ABSTRACT 

 

APPLICATION OF RED GUAVA JUICE IN PREGNANT WOMEN WITH 

ANEMIA AND INEFFECTIVE PERIPHERAL TISSUE PERFUSION IN THE 

WORKING AREA OF THE GUNUNGSITOLI UTARA DISTRICT COMMUNITY 

HEALTH CENTER 

 

Meliana Lawolo1, Wahyu Ningsih Lase2, Hadirat Candra Laoli3 

Medan Health Polytechnic of The Ministry of Health 

Email: melianalawolo93@gmail.com 

 

ABSTRACT 

 

Gestational anemia, defined as a hemoglobin (Hb) concentration below 11 g/dL, 

frequently precipitates ineffective peripheral tissue perfusion. Clinical manifestations 

include prolonged capillary refill time (>3 seconds), peripheral coldness, cutaneous 

pallor, and diminished skin turgor Background:. Consuming red guava (Psidium 

guajava) juice represents a viable non-pharmacological nutritional intervention; its 

high L-ascorbic acid (vitamin C) content enhances non-heme iron bioavailability and 

intestinal absorption, thereby stimulating erythropoiesis. Objective: This study 

aimed to evaluate the implementation of red guava juice administration in increasing 

hemoglobin levels and resolving ineffective peripheral tissue perfusion among 

anemic pregnant women in the working area of UPTD Puskesmas Kecamatan 

Gunungsitoli Utara. Method: A descriptive case study approach was conducted 

involving two anemic pregnant women presenting with a nursing diagnosis of 

ineffective peripheral tissue perfusion who met the selection criteria. Data collection 

incorporated clinical assessment forms, structured observational logs, and a 

standardized digital hemoglobinometer. The intervention comprised administering 

100 g of freshly processed red guava juice once daily over seven consecutive days. 

Results: Prior to the intervention, both participants exhibited gestational anemia and 

impaired peripheral tissue perfusion, with baseline Hb levels of 10.1 g/dL 

(Participant 1) and 10.5 g/dL (Participant 2), accompanied by delayed capillary refill 

time (>3 seconds), cool extremities, cutaneous pallor, and reduced turgor. Following 

seven days of red guava juice supplementation, Hb levels increased to 14.5 g/dL in 

Participant 1 and 14.0 g/dL in Participant 2. Peripheral perfusion parameters 

normalized, and the nursing diagnosis of ineffective peripheral tissue perfusion was 

resolved. Conclusion : Red guava juice administration effectively increased 

hemoglobin levels and improved peripheral tissue perfusion in anemic pregnant 

women. Consequently, maternity nurses and community midwives should integrate 

red guava juice supplementation as an evidence-based, complementary nutritional 

intervention into routine antenatal care protocols for gestational anemia management. 

 

Keywords: Gestational anemia, red guava juice, ineffective peripheral tissue 

perfusion, hemoglobin level, iron absorption 
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