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Abstrak

Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan asupan Fe dengan kejadian
Anemia di SMA N 1 Nguter dan SMK 2 Muhammdiyah Sukoharjo. Anak usia
SMA/SMK  merupakan masa terjadinya pubertas yang ditandai dengan
menstruasi pada remaja putri, banyaknya darah yang keluar dari dalam
tubuh apabila tidak diikuti dengan asupan zat gizi terutama zat besi (Fe)
yang cukup sesuai dengan kebutuhan tubuh, maka dapat menyebabkan
anemia defisiensi zat besi (Fe) yang ditandai adanya penurunan kadar zat
besi (Fe) dalam darah. Kadar Hb menentukan terjadi tidaknya anemia.
Penelitian ini menggunakan Rancangan penelitian cross-sectional dengan
jumlah sampel 72 siswi yang dipilih secara proportional random sampling
dari seluruh siswi yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Data asupan
zat gizi diperoleh dengan wawancara menggunakan SQ-FFQ sedangkan
data kejadian anemia diperoleh menggunakan HemoCue. Data dianalisis
dengan korelasi Pearson Product Moment. Hasil dari penelitian Sebanyak
100% subyek menderita anemia. Subyek memiliki tingkat asupan zat besi di
bawah AKG. Hasil bivariat menunjukkan bahwa nilai p value asupan zat
besi dengan kejadian anemia adalah p=0,04; r=0,306. Sehingga dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan antara asupan zat besi dengan kejadian
anemia.

1. PENDAHULUAN

seperti Indonesia. Angka prevalensi anemia

Masa remaja merupakan masa terjadinya
pubertas yang ditandai dengan menstruasi
pada remaja putri, saat menstruasi banyak
darah yang keluar dari dalam tubuh, apabila
asupan zat gizi terutama zat besi (Fe) tidak
mecukupi kebutuhan tubuh, maka dapat
menyebabkan anemia defisiensi zat besi (Fe)
yang ditandai adanya penurunan kadar zat
besi (Fe) dalam darah. Zat besi (Fe)
merupakan salah satu elemen penting yang
termasuk ke dalam salah satu pembentuk
hemoglobin darah. Anemia adalah masalah
kesehatan masyarakat dunia yang dapat
meningkatkan  angka  morbiditas  dan
mortalitas, terutama di negara berkembang
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masih tergolong tinggi, dibuktikan dengan
data WHO Regional Officer SEARO
sebanyak 20-40% remaja putri mengalami
anemia ringan sampai berat di Asia Tenggara
[8]. Kekurangan zat besi (Fe) tersebut akan
menyebabkan faktor resiko anemia defisiensi
meningkat ~ khususnya  wanita ~ muda.
Berdasarkan prevalensi yang ada, kehilangan
zat besi (Fe) terjadi pada anak prasekolah
mencapai 40%, wanita yang mengalami
menstruasi 30%, dan wanita hamil 38%.
Peningkatan kebutuhan zat besi (Fe) pada
remaja dihubungkan dengan laju
pertumbuhan, khususnya pada remaja putri
yang mengalami menstruasi. Menstruasi


Zulfikar
Typewritten text
1

Zulfikar
Typewritten text
2,3

Zulfikar
Typewritten text
1*

Zulfikar
Typewritten text
2

Zulfikar
Typewritten text
3


URECEL

menyebabkan remaja putri kehilangan zat besi
(Fe) rata-rata 20 mg per bulan. Prevalensi
anemia pada remaja putri tahun 2013 di
Indonesia mencapai 21,7% (Depkes RI,
2014). Mengukur tinggi badan, berat badan,
dan indeks massa tubuh (IMT) memberikan
informasi penting mengenai status gizi dan
kesehatan individu. Banyak penelitian telah
melaporkan bahwa malnutrisi mempengaruhi
pertumbuhan dan perkembangan tubuh,
terutama pada masa krusial masa remaja.
Angka anemia di Jawa Tengah tahun 2013
mencapai 57,1%. Anemia pada remaja putri di
Kabupaten Sukoharjo masih  merupakan
masalah  kesehatan  masyarakat karena
prevalensinya lebih dari 15%. Angka kejadian
anemia di Kabupaten Sukoharjo pada usia
remaja sebesar 26,5%. Berdasarkan hasil
survei pemeriksaan anemia pada tahun 2014
oleh Bidang Promosi Gizi Dinas Kesehatan
Kabupaten Sukoharjo terhadap 1200 remaja
putri di 12 sekolah menunjukkan terdapat 559
orang (46,58%) remaja putri mengalami
anemia, sedangkan pada tahun 2015
prevalensi anemia sebesar 28,08%, dari 12
kecamatan didapatkan bahwa kecamatan
Nguter  merupakan prevalensi  Anemia
tertinggi yaitu sebanyak 51%.

. METODE

Penelitian  ini menggunaka desain
penelitian observasional dengan pendekatan
crosssectional.  Pelaksanaan penelitian ini
dilakukan pada bulan Agustus 2017 di SMA
N 1 Nguter dan SMK 2 Muhammadiyah
Sukoharjo.Penentuan ~ sampel  dilakukan
dengan proporsional random sampling yang
memenuhi Kriteria inklusi dan eksklusi. Data

identitas responden ditanyakan langsung
kepada responden dengan alat bantu
kuesioner. Data asupan zat besidiperoleh

dengan wawancara menggunakan FFQ semi
kuantitatif. Data kadar Hemoglobin diperoleh
dengan metode Hemocue, darah di ambil oleh
analis kesehatan petugas puskesmas. Analisis
univariat dilakukan dengan menyajikan data
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dalam tabel distribusi frekuensi dari variabel
yang diteliti meliputi asupan zat besidan kadar
HB untuk mendeskripsikan data yang
diperoleh berupa distribusi dan persentase. Uji
kenormalan data menggunakan uji
Kolmogorov Smirnovdengan program SPPS
for  Windows 8.0. Analisis bivariat
menggunakan uji hubungan Pearson Product
Moment.

HASIL DAN PEMBAHASAN
. Lokasi Penelitian
Penelitian ini dilakukan di Kecamatan

Nguter Kabupaten Sukoharjo dengan lokasi
SMK  Muhammadiyah 2 Sukoharjo dan
SMA Negeri 1 Nguter. SMK
Muhammadiyah 2 Sukoharjo memiliki tiga
jurusan vyaitu teknik komputer dan jaringan,
garment, dan teknik otomotif. Sedangkan
SMA Negeri 1 Nguter berada di memiliki
dua jurusan vyaitu IPA dan IPS. Lokasi ini
dipilih kareda Kecamatan Nguter merupakan
Kecamatan yang penduduknya menderita
anemia cukup tinggi di Kabupaten
Sukoharjo untuk anak-anak usia remaja.

Karakteristik Responden
Responden dalam penelitian ini yaitu

siswi kelas X1 yang diambil sesuai dengan
kriteria  inklusi dan  eksklusi. Data
karakteristik responden meliputi distribusi
berdasarkan usia dapat dilihat di tabel 1.
Berdasarkan Tabel 1 menunjukkan bahwa
mean (rata-rata) usia adalah 16,39+0,93
tahun. Nilai minimum usia adalah 16 tahun
sedangkan nilai maksimum usia adalah 17
tahun.

Tabel 1 Distribusi Subyek berdasarkan
Umur

Usia Frekuensi
Minimum 14
Maximum 16

Mean 16.33
Std. Deviasi 0.93
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Karakteristik Subyek Penelitian
Tabel 3 menunjukkan rata-rata asupan

zat besi sebesar 9.06+£5.5 mg/hari, hal ini
menunjukkan bahwa asupan zat besi subyek
sebagian besar masih kurang dari Angka
Kecukupan Gizi yang dianjurkan yaitu 26
mg/hari, asupan Fe minimal yaitu 4.05 mg
dan asupan Fe maksimal yaitu 9.5 mg.
Kadar hemoglobin minimal subyek yaitu
9.37 g/dL sedangkan maksimal 10.76 g/dL
dengan nilai rata-rata sebesar 10.03+0.34
g/dL.

Tabel 2 Distribusi Subyek Berdasarkan
Variabel Penilitian

(p=0,04; r=0,306). Nilai OR= 13,65; 95% ClI
(2,85 - 65,16) yang artinya risiko anemia
pada orang yang memiliki asupan zat besi
kurang dari AKG, 13,65 kali lebih besar
dibandingkan dengan orang yang memiliki
asupan zat besi lebih dari AKG.

Terdapat hubungan antara asupan zat
besi dengan kadar hemogloblin siswi SMK
di SMA Negeri 2 Semarang (p=0,000). Zat
besi adalah salah satu unsur yang sangat
penting dalam proses pembentukan sel darah
merah atau eritrosit. Fungsi zat besi
berhubungan dengan pengangkutan,
penyimpanan dan pemanfaatan oksigen

dalam bentuk_hemoglobin  miogloblin

terdapat

Variabel Mean Min nM%m P\ﬁnrﬁ%Dleaancll penelltlan
Asupan Fe 9.06 4.05 I\/?eﬁglko mené ukkan bahwa
Kadar Hb 10.03 9.37

nfnn nfracl
ot

simpanan  besi

Distribusi Asupan Fe
Keseluruhan subyek yang diambil

konsumisi fe berada dikategori kurang dari
AKG. Bahan makanan sumber zat besi yang
sering dikonsumsi subyek adalah sumber zat
besi nabati seperti tahu 2-3x perhari, tempe
2-3x perhari. Sumber zat besi hewani seperti
telur ayam 1-2x perhari, daging ayam 1-
2x/minggu, telur puyuh 1-2x perbulan, ikan
1-2x perminggu dan hati ayam 4-5x
perbulan. Sebagian besar subyek
mengkonsumsi teh 1-3x perhari.
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Asupan Zat

Besi
Asupa Frek Presentase
n Fe uensi (%)
(n)
>AKG 0 0
<AKG 100 100%

Hubungan Asupan Zat Besi dengan
Kejadian Anemia
Uji statistik dengan Pearson Product

Moment menujukkan adanya hubungan
yang signifikan (p<0,05) dan memiliki
korelasi yang positif. Hal ini menujukkan
bahwa semakin tinggi asupan zat besi maka
semakin tinggi pula kadar hemoglobin
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(ferrltln) setelah dllakukan suplementasi besi
30 mg/hari selama 6 bulan [4]. Simpanan
besi ini akan digunakan sebagai bahan untuk
membentuk sel darah merah. Namun apabila
simpanan besi di dalam tubuh dalam jumlah
yang kurang dan asupan zat besi yang
diperoleh dari makanan juga rendah, maka
terjadi ketidakseimbangan zat besi dalam
tubuh sehingga kadar hemoglobin menurun,
anemia ini disebut dengan anemia defisiensi
besi [7].

4. KESIMPULAN

Dari penelitian ini dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan antara asupan zat besi
dengan kejadian anemia pada siswi SMK 2
Muhammadiyah Sukoharjo dan SMA N 1
Nguter, dimana semakin tinggi asupan zat
besi maka semakin tinggi kadar hemoglobin
dalam darah. Apabila asupan zat besi kurang
dari AKG maka akan rentan terkena resiko
anemia.
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