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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Remaja merupakan fase transisi krusial dalam siklus kehidupan manusia
yang menjembatani masa kanak-kanak menuju dewasa. Fase ini ditandai oleh
berbagai perubahan biologis, psikologis, dan sosial yang berlangsung secara
cepat dan berkesinambungan. World Health Organization (WHO)
mendefinisikan remaja sebagai individu yang berada dalam rentang usia 10—19
tahun, yaitu periode penting dalam pembentukan status kesehatan dan perilaku

kesehatan jangka panjang (WHO, 2023).

Secara biologis, masa remaja ditandai dengan percepatan pertumbuhan
fisik (growth spurt) dan perubahan fisiologis yang meningkatkan kebutuhan zat
gizi, termasuk mikronutrien esensial. Pada remaja putri, kebutuhan zat besi
meningkat secara signifikan tidak hanya untuk mendukung pertumbuhan, tetapi
juga untuk menggantikan kehilangan zat besi akibat menstruasi yang terjadi
secara rutin setiap bulan. Apabila kebutuhan zat besi tersebut tidak terpenuhi
dengan baik, remaja putri berisiko mengalami defisiensi zat besi yang dapat

berujung pada anemia (Khomsan et al., 2025).

Anemia menjadi masalah kesehatan masyarakat global yang
mempengaruhi jutaan orang di seluruh dunia dan menimbulkan beban penyakit
yang signifikan terhadap produktivitas dan kualitas hidup manusia. Menurut

Global Burden of Disease Study 2021 yang merupakan kajian epidemiologi



terbesar dan paling komprehensif, prevalensi anemia global pada tahun 2021
mencapai 24,3% dari seluruh populasi. Disparitas gender dalam prevalensi
anemia sangat jelas terlihat, dimana perempuan memiliki risiko yang jauh lebih
tinggi dibandingkan laki-laki. Wanita usia reproduksi (15-49 tahun) memiliki
prevalensi anemia sebesar 31,2% dibandingkan dengan pria sebesar 17,5%, dan
khusus pada kelompok wanita usia reproduksi 15-49 tahun, prevalensi
mencapai 33,7% yang hampir tiga kali lipat lebih tinggi dibandingkan dengan
pria pada kelompok usia yang sama yang hanya sebesar 11,3% (GBD 2021

Anaemia Collaborators, 2023).

Estimasi terbaru World Health Organization tahun 2025 juga
menunjukkan bahwa pada tahun 2023, prevalensi anemia pada wanita tidak
hamil usia 15-49 tahun masih mencapai 25,3%, sementara pada wanita hamil

bahkan lebih tinggi yaitu 36,5% (WHO, 2025).

Di Indonesia, prevalensi anemia pada remaja masih tergolong tinggi dan
menjadi perhatian serius dalam bidang kesehatan masyarakat, meskipun telah
mengalami penurunan dalam beberapa tahun terakhir. Berdasarkan Survei
Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 yang merupakan data terbaru, prevalensi
anemia pada remaja usia 15-24 tahun mencapai 15,5%, dimana prevalensi pada
remaja putri sebesar 18% dan remaja putra sebesar 14,4%. Data terbaru dari
Kementerian Kesehatan RI periode Januari hingga September 2024 juga
menunjukkan bahwa sebanyak 22,6% remaja putri kelas 7 dan kelas 10
mengalami anemia, dengan jumlah tertinggi ditemukan di DKI Jakarta yang

mencapai 47,1% (Winurini, 2025).



Anemia merupakan kondisi ketika jumlah sel darah merah atau
konsentrasi hemoglobin dalam darah berada di bawah nilai normal sehingga
tidak dapat memenuhi kebutuhan fisiologis tubuh. Hemoglobin berperan vital
dalam mengangkut oksigen dari paru-paru ke seluruh jaringan tubuh dan
membawa kembali karbon dioksida untuk dikeluarkan. Kekurangan
hemoglobin dapat menimbulkan berbagai dampak negatif terhadap kesehatan,
termasuk penurunan konsentrasi belajar, gangguan fungsi kognitif dan

psikomotorik, mudah lelah, serta menurunnya produktivitas (WHO, 2024).

Remaja putri memiliki kerentanan yang lebih tinggi terhadap kejadian
anemia dibandingkan dengan remaja putra. Hal ini disebabkan oleh beberapa
faktor yang saling berkaitan. Pertama, kehilangan darah secara rutin setiap
bulan akibat menstruasi menyebabkan deplesi cadangan zat besi dalam tubuh.
Kedua, masa remaja merupakan periode pertumbuhan pesat yang memerlukan
peningkatan kebutuhan zat gizi, termasuk zat besi, untuk mendukung
perkembangan fisik dan hormonal. Ketiga, pola makan remaja putri yang
cenderung kurang memperhatikan asupan gizi seimbang, seringkali dipengaruhi
oleh kekhawatiran terhadap citra tubuh dan kecenderungan mengonsumsi

makanan cepat saji yang rendah zat besi (Ariana & Fajar, 2024).

Dampak anemia pada remaja putri bersifat multidimensional dan dapat
mempengaruhi kualitas hidup secara keseluruhan. Dalam jangka pendek,
anemia menyebabkan gejala seperti mudah lelah, pusing, pucat, gangguan
konsentrasi, dan penurunan prestasi akademik. Remaja putri yang mengalami

anemia juga mengalami penurunan imunitas sehingga lebih rentan terhadap



berbagai penyakit infeksi. Lebih jauh lagi, anemia pada masa remaja memiliki
implikasi jangka panjang yang serius. Remaja putri yang mengalami anemia
berisiko menjadi wanita usia subur yang anemia, yang kemudian dapat berlanjut
menjadi ibu hamil dengan anemia. Kondisi ini meningkatkan risiko komplikasi
kehamilan dan persalinan, termasuk kelahiran bayi dengan berat badan lahir

rendah dan stunting (Kemenkes RI, 2022).

Sebagai upaya penanggulangan masalah anemia pada remaja putri,
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia telah mencanangkan Program
Pencegahan dan Penanggulangan Anemia melalui pemberian Tablet Tambah
Darah (TTD) sejak tahun 2016. Program ini menargetkan remaja putri usia 12-
18 tahun di institusi pendidikan dan wanita usia subur di tempat kerja. Tablet
Tambah Darah mengandung 60 mg zat besi elemental (dalam bentuk Ferro
Sulfat, Ferro Fumarat, atau Ferro Glukonat) dan 400 mcg (0,4 mg) asam folat.
Pemberian TTD dilakukan dengan dosis satu tablet per minggu sepanjang tahun
melalui pendekatan blanket approach, yaitu diberikan kepada seluruh remaja

putri tanpa skrining awal terlebih dahulu (Kemenkes RI, 2020).

Keberhasilan program pemberian Tablet Tambah Darah sangat
bergantung pada tingkat kepatuhan remaja putri dalam mengonsumsi tablet
secara rutin dan berkelanjutan. Pendampingan merupakan salah satu strategi
intervensi kesehatan yang terbukti efektif dalam meningkatkan kepatuhan dan
perubahan perilaku kesehatan. Dalam konteks konsumsi Tablet Tambah Darah,
pendampingan dapat didefinisikan sebagai proses memberikan dukungan,

motivasi, edukasi, serta pemantauan secara berkelanjutan kepada remaja putri



agar mereka konsisten mengonsumsi TTD sesuai dengan dosis dan waktu yang
dianjurkan. Konsep pendampingan ini sejalan dengan prinsip health coaching
yang menekankan pada pemberdayaan individu untuk mengambil tanggung
jawab atas kesehatan mereka sendiri melalui peningkatan pengetahuan,
perubahan sikap, dan pembentukan perilaku kesehatan yang positif (Has et al.,

2020).

SMA Bina Jaya Palembang merupakan salah satu sekolah yang telah
menjalankan program pemberian Tablet Tambah Darah kepada siswi-siswinya
sesuai dengan kebijakan Kementerian Kesehatan RI tentang Pencegahan dan
Penanggulangan Anemia pada Remaja Putri. Program ini telah dilaksanakan
secara rutin, dimana seluruh siswi mendapatkan satu tablet TTD setiap minggu

yang dibagikan melalui Usaha Kesehatan Sekolah (UKS).

Meskipun program pemberian tablet tambah darah telah berjalan secara
rutin, konsumsi tablet oleh remaja putri belum sepenuhnya dapat dipastikan
dilakukan secara teratur karena belum adanya kegiatan pendampingan yang
sistematis dalam proses konsumsi tablet tambah darah. Kurangnya pengawasan
dan monitoring konsumsi dapat mempengaruhi kepatuhan siswi dalam
mengonsumsi tablet tambah darah sehingga efektivitas program dalam

meningkatkan kadar hemoglobin belum dapat diketahui secara optimal.

Berdasarkan kondisi tersebut, diperlukan upaya evaluasi terhadap
pelaksanaan program tablet tambah darah tidak hanya dari aspek pemberian,

tetapi juga melalui kegiatan pendampingan minum tablet tambah darah guna



memastikan keteraturan konsumsi tablet oleh remaja putri. Pendampingan
konsumsi diharapkan mampu meningkatkan kepatuhan dalam mengonsumsi
tablet tambah darah sehingga penyerapan zat besi berlangsung optimal dan
berdampak pada peningkatan kadar hemoglobin. Oleh karena itu, penelitian
mengenai pengaruh pendampingan minum tablet tambah darah terhadap kadar
hemoglobin remaja putri di SMA Bina Jaya Palembang perlu dilakukan sebagai
upaya mendukung keberhasilan program pencegahan anemia di lingkungan
sekolah. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam upaya
penurunan prevalensi anemia pada remaja putri serta pencegahan dampak

jangka panjang terhadap kesehatan reproduksi di masa mendatang.

B. Rumusan Masalah
Apakah terdapat pengaruh pendampingan minum tablet tambah darah

terhadap kadar hemoglobin remaja putri di SMA Bina Jaya Tahun 2026?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahui pengaruh pendampingan minum tablet tambah darah terhadap
kadar hemoglobin remaja putri di SMA Bina Jaya Tahun 2026.
2. Tujuan Khusus
a. Diketahui kadar hemoglobin remaja putri sebelum pendampingan
minum tablet tambah darah di SMA Bina Jaya Tahun 2026.
b. Diketahui kadar hemoglobin remaja putri setelah pendampingan minum

tablet tambah darah di SMA Bina Jaya Tahun 2026.



c. Diketahui pengaruh pendampingan minum tablet tambah darah terhadap
perubahan kadar hemoglobin remaja putri di SMA Bina Jaya Tahun

2026.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi, menambah wawasan
serta pemahaman mengenai pengaruh pendampingan minum tablet tambah
darah terhadap kadar hemoglobin remaja putri.
2. Manfaat Praktis
a. Manfaat Untuk Peneliti
Penelitian ini dapat menambah pengetahuan, wawasan, serta
pengalaman peneliti dalam menerapkan metode penelitian ilmiah,
khususnya terkait upaya pencegahan anemia pada remaja putri melalui
pemberian tablet tambah darah.
b. Manfaat Untuk Responden
Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan
kesadaran responden mengenai pentingnya konsumsi tablet tambah
darah serta manfaatnya dalam menjaga kadar hemoglobin dan
kesehatan secara umum.
¢. Manfaat Untuk Institusi Poltekkes Kemenkes Palembang
Penelitian ini dapat menjadi sumber referensi dan bahan pengembangan

ilmu pengetahuan bagi institusi, khususnya dalam bidang kesehatan



remaja dan pencegahan anemia, serta sebagai bahan rujukan untuk
kegiatan pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat.

. Manfaat Untuk Peneliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan acuan, data awal,
dan referensi bagi peneliti selanjutnya yang akan melakukan penelitian
sejenis atau mengembangkan penelitian terkait anemia dan pemberian
tablet tambah darah pada remaja putri dengan variabel atau metode

yang berbeda.
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