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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Remaja adalah era dimana seseorang bertransisi dari masa kanak-kanak 

ke dewasa, Masa remaja kadang-kadang dianggap sebagai perpanjangan masa 

kanak-kanak sebelum dewasa..Hal ini dikarenakan terjadinya percepatan 

pertumbuhan dan perkembangan, perubahan gaya hidup, kebiasaan makan, 

kehamilan remaja dan aktivitas fisik. Berdasarkan hasil laporan Riset 

Kesehatan Dasar tahun 2018, prevalensi anemia pada remaja putri di Indonesia 

berkisar sebesar 27,2% pada kelompok usia 15-24 tahun sedangkan pada 

remaja putra angka anemia lebih rendah yaitu sebesar 20,3% sehingga hal ini 

menyebabkan anemia merupakan masalah kesehatan utama pada remaja 

khususnya remaja putri (Aulya et al., 2022).  

Anemia adalah suatu keadaan dimana jumlah sel darah merah atau 

konsentrasi pengangkut oksigen dalam darah hemoglobin tidak mencukupi 

kebutuhan fisiologis. Anemia dikatakan sebagai suatu kondisi tidak 

mencukupinya cadangan zat besi sehingga terjadi kekurangan penyaluran zat 

besi ke jaringan tubuh. Remaja putri menderita anemia bila kadar hemoglobin 

(Hb) darah menunjukkan nilai kurang dari 12 gr/dL (Utami et al., 2021).  

Anemia adalah penurunan kadar hemoglobin (HB) yang menjadi masalah 

kesehatan masyarakat, dengan prevalensi tinggi pada remaja putri di Indonesia 

22,7% (menurut Riskesdas 2018).  
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Upaya yang dilakukan pemerintah dalam memenuhi kebutuhan zat besi 

bagi para remaja putri yang akan menjadi ibu di masa yang akan datang yaitu 

dengan pemberian tablet tambah darah (TTD), hal ini tertuang dalam surat 

edaran Direktur Jendral Kesehatan Masyarakat Kementrian Kesehatan Nomor 

HK.03.03/V/0595/2016 tentang Pemberian Tablet Tambah Darah (TTD) pada 

Remaja Putri dan Wanita Usia Subur, pemberian TTD pada remaja putri 

dengan rentang usia 12 hingga 18 tahun yang dilakukan melalui Usaha 

Kesehatan Sekolah (UKS) di institusi Pendidikan SMP dan SMA/sederajat 

dengan menentukan hari minum TTD Bersama (Kemenkes RI, 2020). Selain 

upaya tersebut perlu dilakukan upaya untuk meningkatkan pengetahuan remaja 

putri tentang gizi melalui pendidikan dan kampanye gizi menggunakan 

metode-metode yang menarik bagi remaja (Subratha & Aryanti, 2020). 

Anemia pada remaja memiliki dampak yang serius dan hampir 

seluruhnya merupakan konsekuensi dari defisiensi zat besi yang sangat 

berhubungan dengan tingkat keparahan anemia. Anemia dapat menyebabkan 

penurunan resistensi tubuh terhadap infeksi, gangguan pertumbuhan fisik dan 

perkembangan mental serta menurunkan kebugaran fisik, kapasitas kerja dan 

performa belajar (Utama et al., 2020). Oleh karena itu, perlu dilakukannya 

pengkajian status gizi pada remaja khusus nya remaja putri. Pengkajian status 

gizi perlu dilakukan karena merupakan salah satu cara sederhana yang dapat 

digunakan untuk menilai status gizi pada remaja yaitu dengan mengukur 

Indeks Massa Tubuh (IMT).  
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Status Gizi merupakan salah satu faktor penyebab kejadian anemia pada 

remaja putri. Kurangnya asupan zat gizi terutama zat besi dan kehilangan darah 

saat menstruasi dapat menjadi faktor penyebab terjadinya anemia pada remaja 

putri (Nurjannah dan Putri, 2021). Status gizi yang kurang berkontribusi 

signifikan terhadap anemia karena kurangnya asupan zat besi. Remaja dengan 

gizi kurang seringkali memiliki asupan zat besi rendah dan siklus menstruasi 

tidak teratur. Kehilangan darah saat menstruasi (30-100 mL) meningkatkan 

kebutuhan zat besi. Pola menstruasi tidak normal atau lama dapat 

meningkatkan risiko anemia 4,7 kali lipat dibandingkan siklus normal 

(Nurjanah dan putri, 2021). 

Siklus menstruasi juga menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi 

terjadinya anemia pada remaja putri. Masa menstruasi umumya terjadi 3-6 hari. 

Saat menstruasi, seorang perempuan akan kehilangan 30- 100 ml darah, bahkan 

sampai 2 atau 3 kali lipatnya. Umumnya siklus menstruasi berlangsung selama 

28 hari, siklus normal berlangsung 21-35 hari. Biasanya gangguan menstruasi 

yang sering terjadi adalah siklus menstruasi yang tidak teratur dan perdarahan 

yang lama atau abnormal, termasuk akibat sampingan yang ditimbulkannya, 

seperti nyeri perut, pusing, mual atau muntah (Saifuddin, 2020). 

Menurut penelitian (Sari et al., 2023), menunjukkan bahwa dari 56 

responden didapatkan remaja putri yang mengalami anemia sebanyak 32 

responden (57,1%) dengan kadar hemoglobin < 12 g/dL, sedangkan yang tidak 

anemia sebanyak 24 responden (42,9%) dengan kadar hemoglobin ≥ 12 g/dL. 
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Hasil penelitian Qomarasari dan Mufidaturrosida, (2022), berdasarkan 

analisis data bivariat menggunakan uji statistik chi-square menunjukkan 

adanya hubungan status gizi dengan kejadian anemia pada remaja putri kelas 

VIII di SMP 3 Cibeber dan secara statistik signifikan sedangkan  berdasarkan 

hasil penelitian Sari et al., (2023), dari hasil uji chi-square didapatkan p-value 

= 0,009 (p<0,05) yang menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna 

antara siklus menstruasi secara persial dengan kejadian anemia pada siswi 

SMA Pembina. 

Penelitian lain menunjukkan bahwa meskipun 34,3% remaja putri 

memiliki pengetahuan yang baik tentang anemia, mereka memiliki sikap yang 

negatif terhadap konsumsi suplemen zat besi. Hingga 23,8% remaja yang tidak 

mengetahui tentang anemia tetapi memiliki sikap positif terhadap konsumsi 

suplemen zat besi memiliki korelasi yang substansial antara sikap remaja putri 

terhadap konsumsi suplemen zat besi dan pengetahuan mereka tentang anemia, 

seperti yang ditunjukkan oleh nilai p-value sebesar 0,04 yang ditemukan pada 

analisis chisquare antara konsumsi suplemen zat besi dan pengetahuan tentang 

anemia. Menurut temuan analisis, remaja putri yang kurang mengetahui 

tentang anemia memiliki kemungkinan 13 kali lebih besar untuk memiliki 

sikap negatif terhadap konsumsi suplemen zat besi. Hal ini ditunjukkan dengan 

nilai Odds Ratio (OR) sebesar 13,5 (Yasinta Dewi Kristianti, 2021).  

Berdasarkan Profil Kecamatan Cempaka (2025), jumlah remaja putri di 

wilayah Kecamatan Cempaka mencapai 1.433 orang yang tersebar di beberapa 

desa. Berdasarkan data SMA Negeri 1 Cempaka Kabupaten Ogan Komering 
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Ulu Timur Tahun 2026, jumlah siswi sebanyak 367 orang. Jumlah remaja putri 

tersebut menunjukkan pentingnya upaya pemantauan status kesehatan remaja, 

khususnya dalam pencegahan dan penanggulangan anemia melalui deteksi dini 

serta pemenuhan kebutuhan gizi yang optimal. 

Berdasarkan uraian di atas, asupan nutrisi dan gangguan menstruasi 

merupakan faktor yang berperan dalam terjadinya anemia pada remaja 

putri.Oleh karena itu, penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

“hubungan gangguan menstruasi dan asupan nutrisi terhadap kejadian anemia 

pada remaja putri di SMAN 1 Cempaka”. 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut, dapat diambil rumusan masalah 

yaitu apakah terdapat hubungan antara asupan nutrisi dan ganguan menstruasi 

dengan kejadian anemia pada remaja putri di SMA Negeri 1 Cempaka di Ogan 

Komering Ulu Timur tahun 2026 ? 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan antara asupan nutrisi dan ganguan 

menstuasi dengan kejadian anemia pada remaja di SMA Negeri 1 

Cempaka di Ogan Komering Ulu Timur tahun 2026.  
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2. Tujuan Khusus 

Tujuan penelitian ini adalah :  

1. Mengetahui distribusi frekuensi gangguan menstruasi pada remaja 

puteri 

2. Mengetahui distribusi frekuensi asupan energi pada remaja putri 

3. Mengetahui distribusi frekuensi asupan protein pada remaja putri 

4. Mengetahui distribusi frekuensi asupan zat besi pada remaja putri 

5. Mengetahui distribusi frekuensi asupan vitamin C pada remaja putri 

6. Mengetahui distribusi frekuensi kejadian anemia pada remaja puteri 

7. Mengetahui hubungan asupan energi dengan kejadian anemia 

8. Mengetahui hubungan gangguan menstruasi dengan kejadian anemia 

9. Mengetahui hubungan asupan protein dengan kejadian anemia 

10. Mengetahui hubungan asupan zat besi dengan kejadian anemia 

11. Mengetahui hubungan asupan vitamin C dengan kejadian anemia 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah khasanah ilmu 

pengetahuan, khususnya di bidang kebidanan dan kesehatan reproduksi 

remaja, yang berhubungan dengan menstruasi . 
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2. Manfaat praktis 

Meningkatkan pengetahuan tentang asupan nutrisi pada remaja puti 

dan gangguan menstruasi pada remaja putri yang berhubungan dengan 

kejadian anemia 
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