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ABSTRAK

Anemia merupakan salah satu masalah kesehatan utama yang mengancam seluruh usia
terutama usia remaja. Remaja putri lebih berisiko mengalami anemia, dikarenakan mengalami
kehilangan gizi (zat besi) selama menstruasi. Pemberian suplemen tablet tambah darah salah
satu upaya dalam mencegah anemia serta meningkatkan nutrisi yang hilang selama menstruasi.
Tujuan penelitian ini mengetahui tingkat pengetahuan remaja putri di wilayah Denpasar terkait
anemia dan tablet tambah darah. Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan
metode survei. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling. Penelitian ini
melibatkan 94 remaja putri di salah satu SMA di wilayah Denpasar. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa sebanyak 30,8% responden memiliki tingkat pengetahuan rendah, 56,4%
memiliki tingkat pengetahuan cukup dan sekitar 12,8% memiliki tingkat pengetahuan baik.
Secara keseluruhan hanya sebagian kecil responden yang mengetahui penyebab anemia dan
efek samping tablet tambah darah.

Kata kunci : Anemia, Pengetahuan, Remaja Putri, Tablet Tambah Darah

ABSTRACT

Anemia is a major health problem that threatens all ages, especially adolescent. Adolescent
girls are more at risk of experiencing anemia, due to the loss of nutrition (iron) during
menstruation. Providing iron supplement tablets is one of the efforts to prevent anemia and
increase the loss of nutrients during menstruation. The purpose of this study was to determine
the level of knowledge of adolescent girls in the Denpasar area regarding anemia and iron
supplement tablets. This research is an observational study with a survey method. The sampling
technique uses total sampling. This research involved 94 adolescent girls in a high school in
the Denpasar area. The results showed that 30.8% of the respondents had a low level of
knowledge, 56.4% had a sufficient level of knowledge and about 12.8% had a good level of
knowledge. Overall, only a small proportion of respondents know the causes of anemia and the
side effects of iron supplement.
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PENDAHULUAN

Anemia merupakan suatu kondisi
dimana jumlah sel darah merah pada tubuh
tidak cukup untuk memenuhi kebutuhan
fisiologi tubuh dikarenakan berbagai faktor
penyebab, yang secara umum disebabkan
oleh kekurangan gizi (zat besi). Menurut
World Health Organization (WHO) anemia
penyebab 50 juta orang mengalami
kecacatan pada tahun 2019 (WHO, 2023b).
Di Indonesia, anemia merupakan salah satu
masalah kesehatan utama yang mengancam
seluruh usia terutama remaja (Kemenkes
RI, 2018a). Remaja putri lebih berisiko
mengalami anemia dibandingkan remaja
putra, dikarenakan remaja putri mengalami
kehilangan gizi (zat besi) selama
menstruasi (Kemenkes RI, 2018a, 2018c).
Menurut beberapa penelitian yang ada di
Indonesia menunjukkan prevalensi remaja
putri yang mengalami anemia berkisar
32,4% hingga 61% (Kemenkes RI, 2018a,
2018c). UNICEF (2021) juga melaporkan
bahwa terdapat satu dari empat remaja putri
yang mengalami anemia (UNICEF, 2021).

Berbagai dampak yang dapat
ditimbulkan pada remaja putri yang
mengalami anemia seperti; gangguan
pertumbuhan, penurunan fungsi kognitif
maupun sistem imun (Norris et al., 2022).
Ketika remaja putri beranjak dewasa dan
mengalami anemia selama kehamilan, akan
beresiko melahirkan bayi dengan berat
badan lahir rendah, kelahiran prematur,
serta terjadinya komplikasi perinatal (Taner
et al., 2015; Kemenkes RI, 2018c).
Mempertimbangkan dampak resiko
terhadap remaja putri, terdapat beberapa
strategi dalam mengatasi anemia, salah
satunya dengan pemberian suplemen tablet
tambah darah (TTD) yang dapat mencegah
anemia serta meningkatkan nutrisi yang
hilang selama menstruasi (Kemenkes RI,
2018c).

Menurut data Riskesdas, cakupan
pemberian suplemen TTD di Indonesia
paling tinggi persentasenya di Provinsi Bali
tepatnya di kota Denpasar (99,3%)
(Kemenkes RI, 2018a, 2018b). Namun,
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beberapa  penelitian  di Indonesia
menunjukkan bahwa masih banyak remaja
putri yang memiliki pengetahuan yang
rendah terkait anemia dan TTD (Damayanti
et al., 2021; Hartono et al., 2023; Satria,
2021). Pengetahuan yang rendah tersebut
dikhawatirkan akan berdampak pada
pengobatan yang tidak rasional, peluang
mengalami anemia menjadi tinggi, serta
persentase cakupan pemberian TTD yang
tinggi akan menjadi percuma apabila tidak
tercapainya tujuan pemberian tersebut.
Penelitian  pengetahuan terkait
anemia dan TTD di Bali masih sangat
terbatas. Oleh karena itu, penelitian ini
dilakukan untuk memberikan gambaran
terkait tingkat pengetahuan anemia dan
TTD pada remaja putri di wilayah Bali.

METODE PENELITIAN
Desain, tempat dan waktu

Penelitian ini merupakan penelitian
observasional dengan metode survei
menggunakan kuesioner Penelitian ini
dilakukan di salah satu sekolah menengah
atas (SMA) di wilayah Denpasar.
Pengambilan data dilakukan pada bulan
Agustus 2023.

Jumlah  dan metode pengambilan
responden

Populasi pada penelitian ini adalah
remaja putri di SMA X di wilayah
Denpasar, sebanyak 109 siswi. Teknik
pengambilan responden menggunakan total
sampling yang artinya seluruh remaja putri
yang memenuhi kriteria menjadi responden
penelitian ini. Kriteria inklusi pada
penelitian ini meliputi remaja putri yang
mendapatkan TTD, dan aktif mengikuti
kegiatan belajar mengajar. Kriteria eksklusi
meliputi remaja putri yang tidak hadir dan
mengundurkan diri saat kegiatan penelitian.
Persetujuan keterlibatan remaja putri dalam
penelitian ini melalui written informed
consent.
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Jenis dan Cara Pengumpulan Data

Pengambilan data dilakukan dengan
menggunakan kuesioner yang terdiri dari
dua bagian. Kuesioner bagian pertama
berisi data karakteristik remaja putri yang
meliputi usia dan penghasilan orang tua;
pada kuesioner bagian kedua berisi
pertanyaan pengetahuan remaja putri
terkait anemia dan TTD dengan pilihan
jawaban benar/salah. Kuesioner penelitian
telah dilakukan uji validitas (face validity)
bersama dua (2) orang expert (expert panel)
yang memiliki pengalaman dan latar
belakang farmasi klinis dan komunitas.
Setelah itu diuji coba pada sepuluh siswi
dan hasil uji validitas menunjukkan setiap
butir pertanyaan yang terkandung di dalam
kuesioner mudah dimengerti dan dipahami
oleh responden.

Pengambilan data dilakukan setelah
mendapatkan persetujuan dari kepala
sekolah tempat pengambilan data. Remaja
putri dikumpulkan oleh wali kelas dan
peneliti menjelaskan secara detail terkait
penelitian  yang dilakukan.  Peneliti
menegaskan bahwa penelitian ini bersifat
sukarela dan tidak terkait dengan mata
pelajaran apapun dan semua jawaban siswi
akan digabung sehingga tidak
menampakkan identitas tiap siswi. Apabila
siswi tidak hadir saat pengambilan data
maka peneliti meminta nomor kontak siswi
kepada wali kelas dan menghubungi siswi
untuk meminta kesediaan keterlibatan
dalam penelitian; peneliti selanjutnya
mengatur jadwal bertemu. Setiap siswi
dihubungi maksimal dua kali. Apabila siswi
tidak memberikan tanggapan dan/atau
menyatakan  bersedia namun  tidak
memberikan kabar kelanjutan keikutsertaan
maka siswi tersebut dikeluarkan dari
penelitian.

Pengolahan dan analisis data

Data  karakteristik  responden
dianalisis secara deskriptif melalui program
Stastistical Product and Service Solutions
(SPSS) versi 26 (IBM Corp., Armonk, NY,
USA). Data hasil karakteristik responden
ditampilkan dalam bentuk frekuensi dan
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persentase (%) untuk data kategori, dan
mean (xSD) untuk data kontinyu. Proses
analisis jawaban pertanyaan pengetahuan
remaja putri (jawaban benar/salah) dihitung
frekuensi dan persentase (%) responden
yang memberikan jawaban benar sesuai
kunci jawaban untuk setiap pertanyaan.
Setelah diketahui nilai total tiap responden
kemudian dijumlahkan keseluruhan dan
dihitung besar tingkat pengetahuan dalam
persentase (%).

Tingkat pengetahuan dapat dilihat
dari kemampuan menjawab soal kuesioner,
yang dapat diinterprestasikan dalam
beberapa kategori. Untuk kategori kurang:
persentase <55; kategori cukup: persentase
antara 56-75, untuk Kkategori baik:
persentase sebesar 76-100 (Simbara et al,
2020).

Etik Penelitian

Instrumen dan metodologi
penelitian ~ ini  telah  mendapatkan
persetujuan  etik  dengan nomor:
04.0366/KEPITEKES-BALI/VI11/2023.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Secara keseluruhan terdapat 109
siswi/remaja putri yang terdaftar di sekolah
SMA X pada penelitian ini. Dari 109 siswi
sebanyak 3 siswi mengundurkan diri atau
tidak mengikuti proses belajar mengajar,
sehingga total terdapat 106 siswi. Dari 106
siswi, terdapat 94 siswi yang bersedia
berpartisipasi dan terlibat dalam penelitian
ini (response rate 88,7%).

Karakteristik responden

Pada penelitian ini menunjukkan
responden yang berpartisipasi memiliki
usia rata-rata 16 tahun (16,4+0,8).
Mayoritas responden memiliki orang tua
yang berpenghasilan sebesar kurang dari
2.994.646 (66%). Data karakteristik
responden terdapat pada tabel 1.
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Tabel 1. Data karakteristik responden

Karakteristik Mean+SD n
responden (%)

Umur 16,4+0,8

(MeanzSD,

tahun)

Penghasilan < 62

orangtua 2.994.646 (66)
> 32
2.994.646 (34)

Keterangan: SD, standar deviasi

Pengetahuan responden

Hasil pengetahuan responden pada
penelitian ini terdapat pada tabel 2 dan 3.
Sebagian besar responden pada penelitian
ini (95,7%) memiliki pengetahuan terkait
tanda-tanda anemia meliputi pucat yang
terjadi di muka, bibir, kulit, kuku, telapak
tangan dan kelopak mata. 94,7% responden
mengetahui TTD harus dikonsumsi secara
rutin 1 tablet per minggu untuk remaja putri
penderita anemia. Sebanyak 88 (93,6%)
dari 94 responden yang mengetahui
kebutuhan zat besi lebih tinggi dibutuhkan
oleh remaja putri dibandingkan remaja
putra dan 86 responden (91,5%)
mengetahui bahwa hemoglobin dapat
dibentuk dari Fe (zat besi) dan protein.
Sedangkan hanya sedikit responden
(27,7%) yang mengetahui salah satu efek
samping mengkonsumsi TTD adalah tinja
(feses) berwarna hitam dan dari 94
responden hanya 14 responden (14,9%)
yang mengetahui bahwa tekanan darah
yang rendah bukan penyebab terjadinya
penyakit anemia.

Tabel 2. Pengetahuan responden

Pernyataan pengetahuan Jawaban (n) (%)
Anemia adalah keadaan ketika
konsentrasi hemoglobin (Hb) Benar 74 78,7
dibawah 12 g/dI.
Penyebab anemia adalah tekanan
darah yang rendah.
Salah satu tanda fisik penderita
anemia adalah bola mata yang Salah 38 404
berwarna kuning.
Remaja yang menderita anemia
bisa mempengaruhi nilai
akademik dan non akademik
menjadi buruk di sekolah.
Zat besi lebih cepat diserap
tubuh jika diminum bersamaan
dengan minuman yang
mengandung vitamin C.

Salah 14 149

Benar 72 76,6

Benar 63 67,0
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Pernyataan pengetahuan Jawaban (n) (%)

Adanya parasit cacing (sakit
cacing) di dalam tubuh tidak Salah 53 56,4
menyebabkan anemia.

Anemia dapat dicegah dengan
mengkonsumsi makanan sumber Benar 65 69,1
hewani seperti daging merah.

Menstruasi (datang bulan) yang
keluar dalam jumlah banyak Salah 51 543
tidak menyebabkan anemia.

Remaja penderita anemia harus
mengkonsumsi  tablet tambah
darah secara rutin 1
tablet/minggu.

Benar 89 947

Tablet tambah darah bisa

meningkatkan nafsu makan. Salah 42 447

Wanita hamil yang menderita
anemia bisa melahirkan bayi
dengan berat di bawah normal
(BBLR).

Benar 71 75,5

Remaja putri membutuhkan zat
besi  yang lebih  tinggi Benar 88 93,6
dibandingkan remaja putra.

Penyakit malaria bisa

menyebabkan anemia. Benar 8 372

Anemia pada kehamilan tidak

mempengaruhi kesehatan janin. Salah 8830

Salah satu efek  samping
mengkonsumsi tablet tambah
darah adalah tinja (feses)
berwarna hitam.

Benar 26 27,7

Batuk lama yang terjadi lebih
dari 3 minggu (TBC) tidak Salah 55 58,5
menyebabkan anemia.

Anemia dapat mengganggu
pertumbuhan  tinggi  badan Benar 63 67,0
sehingga menjadi tidak optimal.

Pucat yang terjadi di muka, bibir,
kulit, kuku, telapak tangan, dan
kelopak mata merupakan tanda-
tanda dari anemia.

Benar 90 957

Hemoglobin dibentuk dari Fe

(zat besi) dan protein. Benar 86 915

Hemoglobin  dibentuk  dari

karbohidrat dan Fe (zat besi). Benar 46 489

Tabel 3. Kategori Pengetahuan Remaja

Putri
Kategori Nilai (n) (%)
Pengetahuan
Remaja Putri
Baik 12 12,8
Cukup 53 56,4
Kurang 29 30,8
Pembahasan

Mayoritas responden memiliki usia
rata-rata 16 tahun dengan sebagian besar
penghasilan orang tua responden kurang
dari 2,9 juta rupiah (66%). Hasil ini sesuai
dengan sasaran kegiatan pemerintah
dimana dilakukan pada remaja putri usia
12-18 tahun (Kemenkes RI, 2018c). Hasil
karakteristik penghasilan penelitian ini juga
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serupa dengan penelitian survei oleh
Indriasari et al. (2022) pada 150 remaja
putri yang mengatakan bahwa mayoritas
penghasilan orang tua responden sebesar
<2,5 juta rupiah (70%) (Indriasari et al.,
2022). Jadi bisa memberikan gambaran
remaja putri yang mengikuti program
pencegahan dan penanggulangan anemia
gizi besi pada remaja putri dari pemerintah.

Hampir seluruh responden
penelitian (95,7%) mengetahui pucat yang
terjadi di wajah merupakan tanda dari
gejala anemia. Namun hasil ini lebih baik
dibandingkan hasil penelitian Wiafe et al.
(2021) pada 137 remaja putri di Ghana
yang menunjukkan bahwa hanya sebanyak
47,2% responden memiliki pengetahuan
terkait tanda-tanda anemia yaitu mengalami
kepucatan (Wiafe et al., 2021). Penelitian
Verma dan Baniya (2022) pada 625 remaja
putri di India juga menunjukkan hanya
sekitar 130 (20,8%) responden yang
memiliki pengetahuan terkait pucat pada
wajah merupakan tanda gejala anemia
(Verma & Baniya, 2022). Hal ini
kemungkinan disebabkan adanya intervensi
edukasi dari pendidik, kurikulum sekolah,
sosialisasi  kesehatan ~ maupun  para
pemangku kepentingan yang berkontribusi
menyebabkan sebagian besar responden
memiliki pengetahuan tersebut. Selain itu,
adanya  program  pencegahan  dan
penanggulangan anemia gizi besi pada
remaja putri dari pemerintah telah
berlangsung semenjak usia 10 tahun yang
kemungkinan memiliki kontribusi dalam
pengetahuan terkait tanda dari gejala
anemia (Kemenkes RI, 2018c).

Mayoritas  responden  (94,7%)
mengetahui  bahwa  konsumsi  TTD
sebanyak 1 tablet setiap seminggu sekali
untuk penderita anemia. Pemberian secara
inttermitent TTD setiap seminggu sekali
dapat menurunkan efek samping yang
timbul dan meningkatkan kepatuhan
minum obat. Hal ini diperkuat dengan
penelitian Joshi dan Gumashta (2013) di
India pada 120 remaja putri yang
mengalami anemia menunjukkan bahwa
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efek samping yang ditimbulkan dari
pemberian TTD mingguan lebih rendah
dibandingkan harian (8,3% vs 13,3%,
secara berurutan), serta rata-rata TTD yang
tidak dikonsumsi responden lebih rendah
pada kelompok mingguan dibandingkan
kelompok harian (1,3+£3,15 vs 6,1+10,98)
dengan nilai p= 0,0012. Hasil penelitian
tersebut menyimpulkan kepatuhan minum
obat kelompok mingguan lebih tinggi
daripada kelompok harian.

Sebanyak 93,6% responden
mengetahui pada remaja putri
membutuhkan zat besi yang lebih tinggi
dibandingkan remaja putra. Pertumbuhan
yang cepat pada remaja putri dengan
perluasan massa sel darah merah,
peningkatan kebutuhan zat besi jaringan
serta mengalami menstruasi menyebabkan
remaja putri lebih rentan kekurangan zat
besi dibandingkan remaja putra (WHO,
2016; Andriastuti et al., 2020; Hartono et
al., 2023). Kebutuhan zat besi tambahan
+2,1 mg/hari lebih banyak dari kebutuhan
zat besi harian untuk mengganti kehilangan
darah selama menstruasi (Andriastuti et al.,
2020). Namun dari keseluruhan responden
hanya 37,2% mengetahui bahwa penyakit
malaria dapat menyebabkan gejala anemia.
Penyakit malaria merupakan penyebab
utama terjadinya anemia pada anak-anak,
dewasa termasuk remaja yang disebabkan
infeksi Plasmodium.Penyakit ini umumnya
terdapat di daerah endemik seperti
Indonesia, apabila terinfeksi dan tidak
segera ditangani akan dapat menyebabkan
hemolisis eritrosit, diseritropoesis sumsum
tulang, deformabilitas sel darah merah
berkurang serta penyerapan zat besi
berkurang yang berdampak terjadinya
anemia (White, 2018).

Sebagian kecil dari keseluruhan
responden yang mengetahui efek samping
pemberian TTD, seperti tinja (feses)
berwarna hitam karena TTD umumnya
berisi zat besi, ketika zat besi masuk dalam
tubuh terjadi proses kimia kemudian
bereaksi dengan asam lambung dan enzim
pencernaan yang memberikan warna gelap
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atau hitam pada tinja (feses) (Malesza et al.,
2022; Qi et al., 2020). Selain efek samping
tersebut terdapat efek samping umum
lainnya yang sering timbul seperti
ketidaknyamanan perut, mual, muntah, dan
perubahan gerakan usus (Lo et al., 2023).
Gejala yang terjadi tersebut tidaklah
berbahaya. Untuk mengatasinya, remaja
putri disarankan untuk mengonsumsi TTD
setelah makan atau malam sebelum tidur
(Kemenkes RI, 2018c). Selain itu,
responden juga banyak yang tidak tahu
bahwa tekanan darah rendah bukan
merupakan penyebab gejala anemia.
Beberapa penyebab gejala anemia seperti
kekurangan gizi (zat besi, folat, vitamin
B12 dan vitamin A), penyebab non-gizi
meliputi infeksi cacing, menstruasi berat,
sel sabit, talasemia, peradangan, malaria,
infeksi kronis, pendarahan saluran cerna,
TBC dan kondisi khusus (Provan, 2007;
WHO, 2023a). Tidak terdapat hubungan
tekanan darah rendah dengan penyebab
anemia.

Ketidaktahuan remaja putri akan
efek samping obat yang digunakan
kemungkinan  memunculkan  presepsi
ketakutan/kekhawatiran responden dalam
mengonsumsi  obat, sehingga apabila
mengalami efek samping obat, responden
cenderung menghentikan pengobatan yang
berakibat ketidakpatuhan minum obat
ataupun pengobatan yang tidak rasional.
Sedangkan ketidaktahuan terkait penyebab
gejala anemia kemungkinan menyebabkan
kurangnya kesadaran remaja putri dalam
mengenali  anemia  termasuk  pada
pencegahan dan/atau penanggulangannya.

Pada penelitian ini sekitar 50%
remaja putri memiliki tingkat pengetahuan
yang cukup terkait anemia dan suplemen
TTD (56,4%). Hasil penelitian ini serupa
dengan penelitian Hartono et al. (2023)
pada 103 mahasiswi di Surabaya yang
menunjukkan bahwa 54,4% responden
memiliki tingkat pengetahuan yang sedang
(Hartono et al., 2023). Penelitian di
Yogyakarta dan Medan juga menunjukkan
hasil penelitian yang serupa (Pebrianthy et
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al., 2019; Safitri & Ratnawati, 2022).
Namun hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian di luar negeri. Penelitian
Mengistu et al. (2019) pada 423 remaja
putri di Ethiopia menunjukkan bahwa
sebagian  besar responden  (56,7%)
memiliki pengetahuan yang buruk terkait
anemia (Mengistu et al., 2019).

Hasil penelitian ini lebih baik
kemungkinan karena adanya intervensi
pemerintah (sosialisasi, program
pemberian TTD gratis, program Ceria,
dsb), dukungan dan edukasi dari keluarga,
lingkungan  atupun  pendidik  serta
kesadaran diri remaja putri yang
menyebabkan perbedaan  pengetahuan
terkait anemia dan suplemen TTD. Namun,
masih terdapat 30,8% responden rematri
yang memiliki  pengetahuan  buruk,
sehingga  perlu  perhatian  khusus.
Berdasarkan literatur, tingkat pengetahuan
merupakan faktor penting yang
mempengaruhi  kepatuhan minum obat
(Chauke et al., 2022; Putri et al., 2023).
Mengonsumsi TTD secara teratur sangat
penting untuk  mencegah  dan/atau
mengatasi gejala anemia pada remaja putri
hingga ibu hamil, serta mencegah ibu
melahirkan bayi dengan berat badan lahir
rendah atau prematur (Kemenkes RI,
2018c). Selain mencegah anemia, terdapat
beberapa manfaat dari mengonsumsi TTD
pada remaja putri. Sebuah kajian sistematis
dan meta analisis oleh Chen et al. (2022)
menunjukkan pemberian TTD pada anak-
anak dan remaja (5-19 tahun) dapat
meningkatkan skor tes kecerdasan anak-
anak dan remaja secara signifikan (SMD =
0,47, 95%, CI; 0,10-0,83) (Chen et al.,
2022). Oleh karenanya, hasil penelitian ini
mengindikasikan perlunya upaya
peningkatan tingkat pengetahuan remaja
putri, misalnya melalui promosi Kesehatan,
terlebih mengingat data pemerintah terkait
cakupan pemberian TTD yang tinggi di
daerah Bali.

Beberapa keterbatasan penelitian
yang perlu dicermati yaitu penelitian ini
hanya dilakukan pada salah satu sekolah
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menengah atas di wilayah Denpasar, tidak
bisa digeneralisasikan pada seluruh wilayah
Bali. Terlepas dari keterbatasan tersebut,
penelitian ini memiliki response rate yang
baik,  sehingga  diharapkan  dapat
memberikan gambaran yang memadai
mengenai konteks pemberian TTD di Bali.
Data awal ini dapat digunakan sebagai
dorongan untuk penelitian lainnya dalam
skala lebih besar untuk memetakan
pengetahuan  sebagai  faktor  yang
mempengaruhi kepatuhan minum TTD
pada remaja putri di wilayah Bali.

SIMPULAN

Hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa pengetahuan remaja putri sangat
bervariasi, walaupun sebagian besar sudah
cukup baik, namun masih cukup banyak
dijumpai remaja putri dengan pengetahuan
yang buruk, sehingga upaya untuk
meningkatkan pengetahuan terkait anemia
dan TTD di wilayah Bali masih perlu
ditingkatkan.
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