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ABSTRAK  

Engrith Berlianti Maharani Djami : “HUBUNGAN ASUPAN ZAT BESI (FE) 

DENGAN KADAR HEMOGLOBIN PADA PASIEN KANKER PAYUDARA 

YANG MENJALANI KEMOTERAPI DI RSUD PROF DR. W. Z. JOHANNES 

KUPANG” (Dibimbing oleh Dr. Putu Amrytha Sanjiwani, S.Gz., M.Gizi) 

Latar Belakang : Kanker payudara merupakan salah satu penyakit tidak menular 

yang menjadi masalah kesehatan serius pada perempuan dan dapat menyebabkan 

kematian. Pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi dapat mengalami 

penurunan nafsu makan, mual, dan muntah yang berdampak pada rendahnya 

asupan zat besi (Fe). Zat besi berperan penting dalam pembentukan hemoglobin, 

sedangkan kadar hemoglobin pada pasien kanker juga dapat dipengaruhi oleh 

inflamasi dan efek kemoterapi. Oleh karena itu, penting untuk mengetahui 

hubungan asupan zat besi dengan kadar hemoglobin pada pasien kanker payudara 

yang menjalani kemoterapi. 

Tujuan Penelitian : Mengetahui hubungan asupan zat besi (Fe) dengan kadar 

hemoglobin pada pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi di RSUD 

Prof. Dr. W. Z. Johannes Kupang. 

Metode Penelitian : Metode penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif 

dengan desain observasional analitik dan pendekatan cross-sectional. Penelitian 

dilaksanakan di RSUD Prof. Dr. W. Z. Johannes Kupang pada Mei 2026 dengan 

melibatkan 40 responden yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling 

Hasil Penelitian : Mayoritas responden memiliki asupan zat besi (Fe) kategori 

defisit (87,5%), kadar hemoglobin kategori anemia ringan (37,5%), dan anemia 

sedang (35,0%). Uji statistik menunjukkan tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara asupan zat besi (Fe) dengan kadar hemoglobin dengan p-value = 0,704 > 

0,05. 

Kesimpulan : Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara asupan zat besi (Fe) 

dengan kadar hemoglobin pada pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi 

di RSUD Prof. Dr. W. Z. Johannes Kupang. 

Kata Kunci : Asupan Zat Besi (Fe), Hemoglobin, Kanker Payudara, Kemotera 
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ER 
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GLOBOCAN 
 

: Global Cancer Observatory 
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MAPK 
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mTOR 
 

: Mechanistic Target of Rapamycin 
 

NTT 
 

: Nusa Tenggara Timur 
 

PI3K 
 

: Phosphoinositide 3-Kinase 
 

PIK3CA 
 

: Phosphatidylinositol-4,5-Bisphosphate 3-Kinase 

Catalytic Subunit Alpha 
 

PR 
 

: Progesterone Receptor 
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: Penjelasan Sebelum Persetujuan 
 

RSUD 
 

: Rumah Sakit Umum Daerah 
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: Standar Prosedur Operasional 
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