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Anemia masih menjadi masalah  kesehatan di Indonesia  yang belum  

tuntas penanggulannya. Prevalensi anemia pada remaja perempuan 

di Indonesia masih tinggi, yaitu sebesar 22,7%. Anemia pada remaja 

putri berdampak jangka panjang baik pada dirinya maupun pada 

anaknya. Sebagai perempuan nantinya akan hamil dan memiliki 

anak, pada masa kehamilan ini, remaja yang sudah menderita 

anemia dapat mengalami anemia yang lebih parah saat hamil karena 

kebutuhan gizi saat hamil mengalami peningkatan. Jika tidak segera 

diatasi, maka dapat membahayakan dirinya dan bayinya. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui apakah remaja putri di 

wilayah UPT Puskesmas Mayong II mengalami anemia. Metode 

penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan pendekatan 

cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh remaja 

putri yang ada di wilayah UPT Puskesmas Mayong II, sampel dalam 

penelitian ini sebagian remaja putri yang berada di sekolah SMP, 

SMA dan pondok pesantren di wilayah UPT Puskesmas Mayong II 

yang berjumlah 14 institusi dengan kriteria inklusi yaitu tidak sedang 

menstruasi, sehat, masuk sekolah saat penelitian berlangsung dan 

bersedia menjadi responden. Sampel dalam penelitian ini berjumlah 

209 responden   Adapun pengambilan sampel dengan Cluster 

Random Sampling, sehingga rata-rata untuk masing-masing tempat 

penelitian sejumlah 15 responden. Tehnik pengumpulan data dengan 

tes laboratorium Hb Sahli. Analisis pada penelitian ini dengan 

menggunakan analisis univariat. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa dari 209 responden 52,63% normal dan 47,37% anemia yang 

terdiri dari 25,36% anemia ringan, 18,18% anemia sedang dan 

3,83% anemia berat. Hampir sebagian besar remaja putri di wilayah 

UPT Puskesmas mayong II mengalami anemia. Jika tidak dilakukan 

penatalaksanaan dengan baik, dapat berdampak buruk pada masalah 

kesehatan dimasa yang akan datang, Oleh sebab itu diperlukan 

kerjasama antara pihak sekolah dan Puskesmas untuk 

penaggulangan anemia tersebut dengan cara memberikan tablet 

tambah darah pada remaja putri terlebih pada saat menstruasi, 

menggalakkan makan makanan yang bergizi seimbang dan 

melakukan pemantauan kadar HB secara berkesinambungan  pada 

remaja putri.  
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1. PENDAHULUAN  

Anemia masih merupakan masalah 

kesehatan utama masyarakat dunia, 

terutama di Negara berkembang 1,2,3,4 Di 

Indonesia anemia belum tuntas 

penanggulannya. Sekitar 50-80% anemia 

di dunia disebabkan karena defisiensi zat 

besi.1 Prevalensi anemia secara global 

sekitar 51%. Menurut Departemen 

Kesehatan tahun 2014 Prevalensi anemia 

pada remaja dan usia reproduktif sebesar 

17-18%.5 

Anemia adalah suatu kondisi ketika 

tubuh kekurangan sel darah yang 

mengandung hemoglobin untuk 

menyebarkan oksigen ke seluruh organ 

tubuh. Pada kondisi tersebut, penderita 

biasanya akan merasa letih dan lelah, 

sehingga tidak dapat melakukan 

aktivitas secara optimal.6,7 

Anemia dapat terjadi dalam jangka 

waktu pendek maupun panjang, dengan 

tingkat keparahan ringan sampai berat. 

Pengobatan kondisi ini bervariasi 

tergantung pada penyebabnya. Anemia 

dapat diobati dengan mengonsumsi 

suplemen secara rutin atau prosedur 

pengobatan khusus.7 

Remaja putri merupakan kelompok 

risiko tinggi mengalami anemia 

dibandingkan remaja putra, hal ini 

dikarenakan kebutuhan absorbsi zat besi 

pada remaja putri memuncak pada umur 

14-15 tahun, sedangkan remaja putra dua 

tahun berikutnya.3 Disamping itu remaja 

putri juga mengalami menstruasi setiap 

bulan.8,9 

Faktor risiko utama anemia defisiensi 

besi adalah asupan zat besi yang rendah, 

penyerapan zat besi yang buruk, dan 

periode kehidupan ketika kebutuhan akan 

zat besi tinggi seperti pada masa 

pertumbuhan, kehamilan, dan menyusui. 

Kekurangan zat gizi lainnya seperti 

vitamin A, B12, folat, riboflavin, dan 

tembaga (Cu) serta adanya penyakit akut 

dan infeksi kronis seperti malaria, kanker, 

tuberkulosis, dan HIV juga dapat 

meningkatkan risiko anemia 2,4 

Asupan gizi yang kurang pada remaja 

dapat juga disebabkan karena tingkat 

pengetahuan remaja yang kurang tentang 

sumber zat besi dan manfaatnya. Beberapa 

penelitian telah menunjukkan pendidikan 

kesehatan tentang gizi dapat merubah 

perilaku menjadi lebih baik. Selain itu 

pemberian tablet tambah darah pada 

remaja putri juga sangat menunjang dalam 

mencegah anemia defisiensi besi 10 

Dampak anemia pada remaja putri 

dapat memberikan kontribusi negatif pada 

kehamilan kelak, pada masa kehamilan ini, 

remaja yang sudah menderita anemia dapat 

mengalami anemia yang lebih parah saat 

hamil mengalami peningkatan. Kondisi 

anemia ini dapat menyebabkan kelahiran 

bayi dengan berat badan lahir rendah, 

kesakitan bahkan kematian pada ibu dan 

bayi.11,12 Menurut Barasi (2009) anemia 

defisiensi zat besi dapat mempengaruhi 

fungsi sel darah putih sehingga 

menurunkan kemampuannya untuk 

menghancurkan organisme yang 

menyerang.  Anemia juga mempunyai 

dampak terhadap perkembangan fisik dan 

kognitif remaja, sehingga remaja mudah 

lelah dan kurang konsentrasi dalam belajar 

sehingga menurunkan prestasi 

belajarnya.13 

Saat ini program pemerintah dalam 

menurunkan anemia salah satunya dengan 

pemeberian tablet tambah darah yang 

diberikan dengan dosis satu kali dalam 

seminggu melalui kampanye tablet tambah 

darah di SMP/SMA/Ponpes. 

UPT Puskesmas Mayong II 

merupakan puskesmas yang berada di 

wilayah Kabupaten Jepara. Di Wilayah 

Puskesmas mayong II terdapat 

SMP/SMA/Sederajat serta Pon Pes yang 

ada remaja putrinya. Untuk mengetahui 

seberapa besar anemia yang terjadi pada 

remaja putri di Wilayah Puskesmas 

Mayong II maka dilakukan Screening 

anemia secara sampling pada 14 institusi 

pendidikan maupun Ponpes.  
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2. METODE  

Metode penelitian yang digunakan 

adalah deskriptif dengan pendekatan cross 

sectional. Penelitian dilakukan pada bulan 

Oktober tahun 2016. Populasi dalam 

penelitian ini adalah seluruh remaja putri 

yang ada di wilayah UPT Puskesmas 

Mayong II, sampel dalam penelitian ini 

sebagian remaja putri yang berada di 

sekolah SMP, SMA dan pondok pesantren 

di wilayah UPT Puskesmas Mayong II 

yang berjumlah 14 institusi  dengan 

kriteria inklusi yaitu tidak sedang 

menstruasi, sehat, masuk sekolah saat 

penelitian berlangsung dan bersedia 

menjadi responden. Sampel dalam 

penelitian ini berjumlah 209 responden    

Adapun pengambilan sampel dengan 

Cluster Random Sampling, sehingga rata-

rata untuk masing-masing tempat 

penelitian sejumlah 15 responden. Tehnik 

pengumpulan data dengan melakukan tes 

laboratorium Hb menggunakan metode 

sianmethemoglogin. Analisis pada 

penelitian ini dengan menggunakan 

analisis univariat. Analisis ini hanya untuk 

melihat gambaran seberapa besar 

responden yang mengalami anemia. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil penelitian yang diperoleh dari 

209 responden didapatkan 52,63% tidak 

mengalami anemia atau normal dan 

47,37% anemia yang terdiri dari 25,36% 

anemia ringan, 18,18% anemia sedang dan 

3,83% anemia berat. Kejadian Anemia 

berat terjadi pada sekolah dan pondok 

pesantren yaitu SMK Muhammadiyah 

mayong sebnyak 2 (12,5%) dari 16 

responden, SMP 1 Mayong sebanyak 2 

(14,3%) dari 14 responden, MA Sabiul 

Ulum sebesar (6,67%) dari 15 responden, 

Pon Pes Al Ishom Mayong sebesar 1 

(6,67%) dari 15 responden dan Pon Pes 

Mambaul Qur’an Mayong sebesar 2 

(14.3%) dari 14 responden. Hampir 

sebagian besar remaja putri di wilayah 

UPT Puskesmas mayong II mengalami 

anemia.  

Berdasarkan hasil penelitian diatas 

menunjukkan bahwa kejadian anemia 

mencapai 47,37% dari total responden. 

Kejadian anemia ini berada pada 

klasifikasi ringan, sedang sampai dengan 

berat. Kejadian ini hampir 50% dari 

seluruh responden. Jika dilihat dari data 

yang diperoleh sebagian besar  responden 

mengalami anemia ringan (25,36%), 

anemia sedang (18,18%) dan anemia berat 

(3,83%), meskipun yang terbanyak adalah 

anemia ringan, hal ini tidak dapat 

disepelekan karena anemia ringan jika 

tidak di kelola dengan baik akan menjadi 

anemia yang lebih parah bahkan menjadi 

anemia berat.  

Masa remaja merupakan masa 

pertumbuhan baik secara fisik maupun 

kognitif. Pada masa ini remaja sangat 

membutuhkan gizi yang cukup untuk 

memenuhi kebutuhan tubuhnya. Jika pada 

masa ini remaja sudah mengalami anemia 

dan tidak dilakukan penanganan yang baik 

maka dapat mempengaruhi kerja organ 

dalam tubuh, sehingga remaja akan 

mengalami gangguan kesehatan yang 

menyebabkan meningkatnya angka 

kesakitan. Selain itu mengganggu proses 

belajar karena seeorang yang mengalami 

anemia mengalami mudah lelah dan 

kurang konsentrasi, sehingga prestasi 

belajarnya menurun. Dampak yang lebih 

berbahaya apabila remaja kelak akan hamil 

dan melahirkan, apabila sejak remaja 

sudah mengalami anemia dan tidak 

dilakukan penanganan yang baik maka 

akan memperparah kondisi saat hamil dan 

melahirkan, bahkan membayahakan jiwa 

bayi yang dilahirkan.  

Berdasarkan hasil penelitian, tempat 

yang digunakan untuk penelitian semuanya 

mengalami anemia, namun kejadian 

anemia terbesar berada di tempat/instansi 

SMP 1 Mayong dan Ponpes Mambaul 

Qur’an Mayong. Diketahui bahwa siswa 

SMP rata-rata berusia antara 13-15 tahun. 

Pada usia ini anak masih belum dapat 

berfikir tentang kebutuhan dirinya. Mereka 

selalu meniru teman sebayanya dalam 

segala hal, begitu juga tentang pemilihan 

makanan/jajanan. Mereka belum begitu 

paham seberapa besar kandungan gizi pada 

makanan yang dimakan. Faktor inilah 

salah satu penyebab yang mempengaruhi 

timbulnya masalah kesehatan terkait pada 

gizi remaja.1  
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Penyebab utama anemia adalah 

berkurangnya kadar hemoglobin dalam 

darah Hasil penelitian Listiana, 2016 

menyatakan bahwa prevalensi anemia 

defisiensi zat besi pada remaja putri  

ditahun pertama menstruasi sebesar 

27,50%, dengan rata-rata usia pertama kali 

mengalami menstruasi pada usia 13 

tahun.14 Wanita akan kehilangan darah 

akibat menstruasi sepanjang usia 

reproduktif. Jumlah darah yang hilang 

selama 1 periode menstruasi antara 20-25 

cc. jumlah ini menunjukkan adanya 

kehilangan zat besi sekitar 12,5-15 

mg/bulan atau sekitar 0,4-0,5 mg/hari.15 

Pada kondisi inilah remaja akan 

mengalami kekurangan hemoglobin dalam 

darahnya.  

Pondok pesantren Mambaul Qur’an 

Mayong merupakan tempat pendidikan 

agama islam yang semua peserta didiknya 

berada diasrama/dipondok dan secara 

umun pengelolaannya sudah modern. 

Meskipun demikian hampir 93,86% 

mengalami anemia berat pada remaja 

putri/santriwatinya. Tingginya kejadian 

anemia pada tempat ini dimungkinkan 

karena perilaku atau kebiasaan responden 

dalam mengkonsumsi makanan yang 

kurang memperhatikan nilai gizinya, selain 

itu responden yang berada di pondok 

mempunyai kebiasaan yang hampir sama 

dengan teman sekelompoknya tentang pola 

makannya. 1 

 

 

4. KESIMPULAN 

Kejadian anemia berdasarkan 

screening yang telah dilakukan melalui 

pemeriksaan Hb dengan metode 

sianmethemoglobin diperoleh 52,63% 

normal dan 47,37%  anemia. Sebanyak 

92,86% anemia terjadi di Pondok 

Pesantren Mambaul Qu’an.  

Tingginya kejadian anemia pada 

penelitian ini disebabkan oleh beberapa 

faktor. Untuk menekan kejadian anemia 

yang lebih parah maka disarankan kepada 

instansi kesehatan dalam hal ini Puksesmas 

wilayah, remaja putri dan peneliti 

selanjutnya.  

Bagi Instansi Kesehatan khususnya 

Puskesmas diharapakan dapat melakukan 

pemantauan secara berkesinambungan 

terhadap remaja putri yang ada di sekolah 

maupun pondok pesantren, digalakkannya 

kampanye minum tablet tambah darah dan 

pemberian tablet tambah darah pada 

remaja putri  

Bagi remaja putri diharapkan 

mengkonsumsi jenis makanan yang 

mengandung gizi dan bersedia minum 

tablet tambah darah satu kali dalam 

seminggu  

Bagi peneliti selanjutkan diharapkan 

dapat penelitian ini dapat digunakan 

sebagai bahan referensi dan dapat 

melakukan penelitian selanjutnya dengan 

menggmeneliti faktor-faktor lain yang 

menyebabkan terjadinya anemia.  
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