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ABSTRACT

Anaemia among adolescent girls remains a public health problem and may be influenced by nutritional
status and age. This study aimed to analyse the association of nutritional status and age with anaemia
among adolescent girls. A quantitative cross-sectional study was conducted in December 2025 at SMAN 1
Surantih. The study population comprised all adolescent girls at SMAN 1 Surantih, and 50 participants
were recruited using accidental sampling (students present and willing to participate during the
screening). Anaemia was defined as haemoglobin <12.0 g/dL. Nutritional status was assessed using body
mass index (BMI = weight/height?) and categorised as normal or abnormal. Data were analysed using chi-
square and Fisher’s exact tests (a=0.05), and the results are presented as odds ratios (ORs) with 95%
confidence intervals (95% CIs). Anaemia was higher among girls with abnormal BMI (51.7%) than those
with normal BMI (4.8%) and was significantly associated (p<0.001; OR=21.43; 95% ClI: 2.54-181.70).
By age group, anaemia was higher among those aged 18-19 years (66.7%) than 16-17 years (6.9%) and
was significantly associated (p<0.001; OR=27.00; 95% CI: 4.93-142.86). The findings imply the need for
school-based haemoglobin screening, strengthened nutrition education, and improved adherence to iron
supplementation among adolescent girls.
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ABSTRAK

Anemia pada remaja putri masih menjadi masalah kesehatan masyarakat dan berpotensi dipengaruhi oleh
status gizi serta umur. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan status gizi dan umur dengan
kejadian anemia pada remaja putri. Penelitian kuantitatif dengan desain potong lintang (cross-sectional)
dilaksanakan pada Desember 2025 di SMAN 1 Surantih. Populasi penelitian adalah seluruh remaja putri di
SMAN 1 Surantih. Sampel sebanyak 50 remaja putri dipilih dengan teknik accidental sampling (siswi yang
hadir dan bersedia mengikuti pemeriksaan pada saat kegiatan). Kejadian anemia ditentukan melalui
pemeriksaan hemoglobin dengan ambang Hb <12,0 g/dL (World Health Organization, 2011). Status gizi
dinilai menggunakan indeks massa tubuh (IMT = BB/TB?) dan dikategorikan menjadi IMT normal dan
IMT tidak normal. Analisis menggunakan uji chi-square dan Fisher’s exact (0=0,05) serta disajikan odds
ratio (OR) dan 95% confidence interval (95% CI). Kejadian anemia lebih tinggi pada remaja putri dengan
status gizi tidak normal (51,7%) dibanding status gizi normal (4,8%) dan berhubungan bermakna (p<0,001,;
OR=21,43; 95% CI: 2,54-181,70). Berdasarkan umur, kejadian anemia pada kelompok 18-19 tahun
(66,7%) lebih tinggi dibanding 16—17 tahun (6,9%) dan berhubungan bermakna (p<0,001; OR=27,00; 95%
Cl: 4,93-142,86). Implikasi temuan ini adalah perlunya skrining Hb berbasis sekolah serta penguatan
edukasi gizi dan kepatuhan konsumsi tablet tambah darah pada remaja putri.

Kata Kunci: Anemia; Remaja Putri; Status Gizi; Hemoglobin; Umur
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PENDAHULUAN

Anemia merupakan masalah kesehatan
yang ditandai dengan kadar hemoglobin
lebih rendah dari nilai rujukan sehingga
kapasitas pengangkutan oksigen menurun
dan dapat berdampak pada kebugaran serta
fungsi kognitif (Weiss et al., 2019). Pada
remaja putri, anemia menjadi isu prioritas
karena kebutuhan zat gizi meningkat pada
masa pertumbuhan, ditambah kehilangan
darah saat menstruasi yang meningkatkan
kebutuhan zat besi. Kondisi ini dapat
memengaruhi stamina, konsentrasi belajar,
dan kesiapan kesehatan reproduksi pada
masa mendatang (Roche et al., 2018; Gosdin
et al., 2021). Beban anemia secara global
masih tinggi, termasuk pada perempuan usia
reproduksi, sehingga pencegahan pada masa
remaja dipandang sebagai langkah strategis
untuk memutus siklus masalah gizi
(Kassebaum, 2016; Fernandez-Gaxiola &
De-Regil, 2019).

Penyebab anemia pada remaja putri
bersifat multifaktorial. Defisiensi zat besi
merupakan penyebab utama di banyak
populasi, namun anemia juga dapat
dipengaruhi oleh inflamasi, infeksi, serta
status gizi yang memengaruhi metabolisme
dan ketersediaan besi (Weiss et al., 2019;
Wirth et al., 2017). Di tingkat sekolah,
pendekatan berbasis skrining dan intervensi
sederhana (edukasi gizi serta suplementasi
besi) terbukti menurunkan anemia apabila
kepatuhan program dapat dijaga (Roche et
al., 2018; Gosdin et al., 2021).

Status gizi yang diukur melalui indeks
massa  tubuh  (IMT)  mencerminkan
keseimbangan asupan dan kebutuhan energi.
Status gizi tidak normal dapat berkaitan
dengan anemia melalui beberapa
mekanisme. Pada gizi kurang, asupan
energi—protein dan mikronutrien pembentuk

darah (zat besi, folat, vitamin B12)
cenderung tidak mencukupi  sehingga
eritropoiesis  terganggu. Pada gizi lebih/
obesitas, inflamasi kronik derajat rendah dan
peningkatan hepcidin  dapat mengganggu
homeostasis besi sehingga terjadi defisiensi
besi fungsional dan berpotensi menurunkan
hemoglobin (Alshwaiyat et al., 2021;
Rodriguez Mortera et al., 2021). Sejumlah studi
juga menunjukkan ukuran  antropometri
berhubungan dengan kadar hemoglobin pada
remaja putri, menguatkan pentingnya status
gizi sebagai faktor terkait anemia (Ahankari et
al., 2020).

Umur berkaitan dengan tahap pubertas,
perubahan pola menstruasi, dan transisi
perilaku makan. Kelompok umur lebih
muda dapat berada pada fase percepatan
pertumbuhan dan adaptasi menstruasi
sehingga kebutuhan zat besi relatif tinggi.
Bila kebutuhan tidak diimbangi asupan
dan kepatuhan suplementasi, risiko anemia
meningkat (Fernandez-Gaxiola & De-
Regil, 2019; Gosdin et al., 2021). Dalam
konteks Jurnal Kesehatan Mercusuar,
penelitian sebelumnya juga menegaskan
hubungan faktor gizi dan karakteristik
menstruasi dengan anemia pada remaja
putri (Sari, 2020).

Dalam konteks lokal, artikel penulis
sebelumnya juga menunjukkan bahwa
edukasi  gizi seimbang, pemahaman
konsumsi tablet Fe, dan edukasi anemia
pada remaja berperan penting dalam
meningkatkan pengetahuan serta motivasi
pencegahan anemia (Maidelwita & Avrifin,
2023; Muthia et al., 2024; Rahmayanti et al.,
2025).

Berdasarkan rasional tersebut, penelitian
ini bertujuan menganalisis hubungan status
gizi dan umur dengan kejadian anemia pada
remaja putri di SMAN 1 Surantih. Hipotesis
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penelitian adalah: (1) terdapat hubungan
status gizi (kategori IMT) dengan kejadian
anemia, dan (2) terdapat hubungan umur
dengan kejadian anemia pada remaja putri.
Hasil penelitian diharapkan menjadi dasar
rekomendasi skrining hemoglobin berbasis
sekolah serta penguatan edukasi gizi dan
kepatuhan konsumsi tablet tambah darah
yang lebih terarah.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif dengan desain potong lintang
(cross-sectional) yang dilaksanakan pada
Desember 2025. Populasi penelitian adalah
seluruh remaja putri yang terdaftar sebagai
siswi aktif pada periode pengambilan data.
Besar sampel minimal pada penelitian
ditentukan menggunakan rumus Lemeshow
untuk estimasi proporsi, yaitu:

_ Zip(1 — p}
dZ

Besar sampel ditentukan menggunakan
rumus Lemeshow untuk penelitian potong
lintang, kemudian dilakukan  koreksi
populasi  terhingga. Dengan  tingkat
kepercayaan 95% (Z=1,96), proporsi anemia
dari data awal/rekap (p=0,32), dan presisi
(d=0,125), diperoleh n0=53,5. Setelah
koreksi populasi terhingga (N=756), besar
sampel minimal menjadi n=50 responden.
Pengambilan sampel dilakukan dengan
accidental sampling, yaitu responden yang
tersedia pada saat kegiatan pemeriksaan di
sekolah sesuai pelaksanaan di lapangan.
Kriteria inklusi meliputi siswi remaja putri
yang hadir saat pemeriksaan dan bersedia
datanya digunakan untuk analisis. Kriteria
eksklusi meliputi menolak pemeriksaan
hemoglobin serta memiliki riwayat kelainan
darah tertentu.

Variabel dependen adalah kejadian
anemia yang didefinisikan sebagai Hb <12,0
g/dL pada remaja putri (World Health

Organization, 2011). Variabel independen
meliputi status gizi dan umur. Status gizi
ditentukan berdasarkan indeks massa tubuh
(IMT) dari pengukuran berat badan dan
tinggi badan, kemudian dikategorikan
menjadi IMT normal (18,5-24,9 kg/m?2) dan
IMT tidak normal, yang mencakup kurus
(IMT <185 kg/m?), berat badan
lebih/overweight (IMT 25,0-29,9 kg/m?),
dan obesitas (IMT >30,0 kg/m?). Umur
dikategorikan menjadi 16-17 tahun dan 18—
19 tahun sesuai rekap data.

Bahan dan alat utama meliputi alat
pemeriksa Hb portabel/hemoglobinometer
digital sesuai SOP pabrikan, lancet steril,
alkohol swab, kapas, sarung tangan, safety
box, timbangan berat badan, dan microtoise.

Teknik pengumpulan data dilakukan
melalui pencatatan hasil pemeriksaan Hb
dan  pengukuran  antropometri  yang
dilaksanakan di sekolah sesuai SOP
pemeriksaan dan prinsip kewaspadaan
standar. Pengumpulan data dilakukan setelah
memperoleh izin dari pihak sekolah;
responden diberikan penjelasan mengenai
tujuan pemeriksaan dan kerahasiaan data
sebelum pemeriksaan dilakukan.

Data disajikan dalam tabel kontingensi
(n dan %). Hubungan status gizi dengan
anemia serta hubungan umur dengan anemia
dianalisis menggunakan uji chi-square,
sedangkan Fisher’s exact digunakan apabila
terdapat sel dengan expected count <5.
Tingkat kemaknaan ditetapkan pada a=0,05.
Hasil analisis disajikan dalam bentuk odds
ratio (OR) dan 95% confidence interval
(95% CI). Pada analisis umur, kelompok
16-17 tahun digunakan sebagai kategori
referensi.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Berdasarkan hasil penelitian distribusi
frekuensi kejadian anemia, status gizi dan
umur dapat dilihat pada tabel 1.
Tabel 1. Distribusi frekuensi Kejadian Anemia,
status gizi dan Umur pada Remaja Putri

Variabel Kategori n %
Kejadian Tidak anemia 34 68,0
anemia Anemia 16 32,0
Status gizi Tidak normal 29 58,0

Normal 21 42,0
Umur (tahun) 16-17 29 58,0
18-19 21 42,0

Sebanyak 50 remaja putri dianalisis.
Kejadian anemia ditemukan pada 16
responden (32,0%) dan tidak anemia pada
34 responden (68,0%). Berdasarkan status
gizi, responden dengan status gizi tidak
normal berjumlah 29 (58,0%) dan status gizi

normal 21 (42,0%). Berdasarkan umur,
responden pada kelompok umur 16-17
tahun berjumlah 29 (58,0%) dan umur 18—
19 tahun berjumlah 21 (42,0%).

Tabel 1 menunjukkan bahwa prevalensi
anemia pada remaja putri sebesar 32,0%.
Mayoritas responden berada pada kategori
status gizi tidak normal (58,0%) dan
kelompok umur 16-17 tahun (58,0%).
Temuan ini  mengindikasikan perlunya
skrining dan intervensi  gizi  yang
menargetkan  kelompok  berisiko  di
lingkungan sekolah, mengingat pendekatan
sekolah terbukti efektif memperbaiki status
hemoglobin apabila dilakukan konsisten
(Roche et al., 2018; Gosdin et al., 2021).

Tabel 2. Hubungan Kategori IMT dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri

Status Kejadian Anemia Total OR 95% CI p-
Gizi Tidak anemia Anemia value*
n % n % %
Tidak 14 48,3 15 51,7 100 21,43 2,54-181,70 <0,001
normal
Normal 20 95,2 1 4.8 100
Total 34 68,0 16 32,0 100

Tabel 2 menunjukkan proporsi anemia
jauh lebih tinggi pada remaja putri dengan
status gizi tidak normal (51,7%) dibanding
status gizi  normal (4,8%). Secara
epidemiologis, status gizi tidak normal

berhubungan dengan peluang anemia yang
lebih tinggi (OR=21,43; 95% CI. 2,54-
181,70) dan bermakna secara statistik
(p<0,001).

Tabel 3. Hubungan Umur dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri

Umur Kejadian Anemia Total OR 95% ClI  p-value
(Tahun) Tidak anemia Anemia
n % n % %
16-17 27 93,1 2 6,9 100 27,00 4,93-142,86 <0,001
18-19 7 33,3 14 66,7 100
Total 34 68,0 16 32,0 100
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Tabel 3 menunjukkan kejadian anemia
lebih tinggi pada kelompok umur 18-19
tahun (66,7%) dibanding 16-17 tahun
(6,9%). Uji Fisher menunjukkan hubungan
bermakna (p<0,001). Secara epidemiologis,
kelompok umur 16-17 tahun memiliki
peluang anemia lebih rendah dibanding 18—
19 tahun (OR=27,00; 95% ClI: 4,93-142,86).

Pembahasan

Penelitian ini  menunjukkan adanya
hubungan bermakna antara status gizi
(kategori IMT) dan kejadian anemia pada
remaja putri. Proporsi anemia yang jauh
lebih tinggi pada IMT tidak normal
menguatkan peran status gizi dalam
pembentukan Hb. Pada kondisi gizi kurang,
anemia dapat terjadi karena rendahnya
asupan energi dan protein dan mikronutrien
esensial (terutama zat besi) sehingga sintesis
Hb dan pembentukan eritrosit menurun
(WHO, 2020). Di sisi lain, pada gizi
lebih/obesitas, inflamasi kronik derajat
rendah dapat meningkatkan hepcidin yang
menurunkan absorpsi besi dan pelepasan
besi dari cadangan, sehingga ketersediaan
besi untuk eritropoiesis berkurang (Cepeda-
Lopez et al., 2015). Karena kategori “IMT
tidak normal” pada rekap belum dipisahkan
menjadi  kurus atau gemuk/obes, arah
mekanisme yang dominan dalam populasi
ini perlu ditelusuri lebih lanjut.

Temuan ini sejalan dengan bukti bahwa
indikator antropometri berkaitan dengan
kadar hemoglobin dan status besi pada
remaja, sehingga kelompok dengan status
gizi tidak normal cenderung lebih rentan
mengalami anemia (Ahankari et al., 2020;
Wirth et al., 2017). Pada kondisi gizi kurang,
anemia dapat dipicu oleh rendahnya asupan
zat besi dan mikronutrien pendukung
eritropoiesis,  sedangkan  pada  gizi

lebih/obesitas dapat terjadi  gangguan
homeostasis besi melalui inflamasi dan
peningkatan hepcidin yang menurunkan
absorpsi serta mobilisasi besi (Alshwaiyat et
al., 2021; Rodriguez-Mortera et al., 2021).
Dengan demikian, status gizi menjadi titik
masuk intervensi yang penting melalui
perbaikan  kualitas diet dan edukasi
pemilihan makanan sumber zat besi.

Pada penelitian ini, anemia lebih tinggi
pada kelompok umur 18-19 tahun. Secara
kemungkinan, hal ini dapat berkaitan dengan
durasi menstruasi yang lebih mapan/teratur
pada usia lebih tua dan akumulasi faktor
perilaku (pola makan, diet restriktif,
kepatuhan TTD) yang berlanjut, sehingga
risiko defisit besi meningkat bila asupan
tidak adekuat (Ferndndez-Gaxiola & De-
Regil, 2019; Wirth et al., 2017). Temuan ini
memperkuat perlunya penajaman skrining
dan edukasi gizi pada remaja putri kelas
atas, disertai  penguatan  kepatuhan
suplementasi besi di sekolah (Fernandez-
Gaxiola dan De-Regil, 2019; Gosdin et al.,
2021).

Secara fisiologis, kelompok umur lebih
muda dapat berada pada fase pertumbuhan
cepat dengan kebutuhan zat besi tinggi dan
adaptasi awal terhadap menstruasi. Jika
kebutuhan tersebut tidak diimbangi asupan
besi yang memadai, maka Hb dapat
menurun dan anemia lebih mudah terjadi
(WHO, 2011). Dari aspek perilaku, remaja
usia lebih  muda sering mengalami
perubahan pola makan (misalnya sarapan
tidak teratur, pemilihan makanan kurang
bergizi) serta kepatuhan konsumsi TTD
yang belum optimal, yang dapat
memperbesar risiko anemia (Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia, 2021).

Hasil ini relevan dengan literatur yang
menekankan pentingnya skrining anemia
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dan intervensi gizi pada remaja putri,
termasuk edukasi gizi seimbang serta
suplementasi besi. Penelitian lain juga
menekankan bahwa anemia pada remaja
putri berkaitan dengan faktor gizi dan
karakteristik menstruasi, sehingga
pencegahan perlu menyasar determinan
yang dapat dimodifikasi di lingkungan
sekolah (Sari, 2020). Dalam konteks SMA,
implikasi  praktisnya adalah penguatan
program UKS melalui skrining Hb berkala,
konseling gizi, serta penguatan kepatuhan
konsumsi TTD dengan pendampingan
guru/UKS bekerja sama dengan puskesmas
(Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2021).

Implikasi praktis dari temuan ini adalah
perlunya penguatan strategi pencegahan
anemia berbasis sekolah. Bukti program
sekolah  di  Indonesia  menunjukkan
kolaborasi multisektor (sekolah, puskesmas,
pemangku kebijakan) dengan suplementasi
besi mingguan dan edukasi gizi dapat
menjadi model yang dapat direplikasi untuk
menurunkan anemia (Roche et al., 2018).
Studi  prospektif  juga  menunjukkan
suplementasi besi-asam folat mingguan di
sekolah efektif meningkatkan hemoglobin
dan  menurunkan  anemia,  meskipun
kepatuhan  konsumsi  menjadi  kunci
keberhasilan (Gosdin et al., 2021). Temuan
menegaskan pentingnya mempertimbangkan
faktor gizi dan menstruasi dalam intervensi
anemia remaja putri (Sari, 2020).

Sejalan dengan itu, artikel penulis
tentang edukasi gizi seimbang pada remaja
menunjukkan  peningkatan  pengetahuan
setelah edukasi kesehatan, sementara artikel
tentang konsumsi tablet Fe dan edukasi
anemia menegaskan bahwa pengetahuan
remaja mengenai tablet Fe, sumber zat besi,
dan dampak anemia masih perlu diperkuat
melalui program sekolah dan kemitraan

puskesmas (Maidelwita & Arifin, 2023;
Muthia et al., 2024; Rahmayanti et al.,
2025).

Keterbatasan penelitian ini adalah desain
potong lintang sehingga tidak dapat
menyimpulkan sebab-akibat. Selain itu,
variabel perancu seperti pola menstruasi,
asupan zat besi, kepatuhan konsumsi tablet
tambah darah, serta riwayat infeksi belum
dianalisis, padahal faktor-faktor tersebut
dapat memengaruhi anemia (Wirth et al.,
2017; Weiss et al., 2019). Namun, penelitian
ini memiliki kekuatan berupa pemanfaatan
pemeriksaan hemoglobin sebagai indikator
objektif dan data berbasis sekolah yang
dapat langsung digunakan untuk
perencanaan skrining dan edukasi gizi.

SIMPULAN

Terdapat hubungan bermakna antara
kategori status gizi dan kejadian anemia
pada remaja putri; kejadian anemia lebih
tinggi pada kelompok status gizi tidak
normal dibanding status gizi normal.
Terdapat hubungan bermakna antara umur
dan kejadian anemia; kejadian anemia lebih
tinggi pada kelompok umur 18-19 tahun
dibanding 16-17 tahun. Implikasi hasil
penelitian ini adalah perlunya penguatan
program  pencegahan anemia berbasis
sekolah melalui skrining Hb berkala,
pemantauan status gizi, edukasi gizi
seimbang, peningkatan konsumsi makanan
sumber zat besi, serta pendampingan
kepatuhan konsumsi tablet tambah darah
oleh sekolah dan puskesmas.
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