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Abstrak

Salah satu masalah kesehatan yang paling umum di kalangan remaja Indonesia
adalah anemia. Remaja merupakan kelompok yang rentan terhadap anemia karena
sedang mengalami proses pertumbuhan yang cepat dan memiliki kebutuhan gizi
yang tinggi. Pola makan yang tidak seimbang, khususnya rendahnya asupan zat
besi, merupakan salah satu faktor utama yang berkontribusi terhadap kejadian
anemia. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi hubungan antara pola makan
dengan prevalensi anemia pada siswa SMP di Kota Bandung. Desain penelitian
kuantitatif dengan pendekatan deskriptif korelasional dan rancangan cross-
sectional dilakukan pada 168 siswa SMPN 20 Kota Bandung yang dipilih secara
cluster random sampling. Kadar hemoglobin diukur menggunakan perangkat
Easy Touch Hb, asupan makanan dinilai melalui Food Frequency Questionnaire
yang telah diuji validitas (r hitung >r tabel = 0,361; n = 30) dengan nilai
Cronbach’s Alpha = 0,917. Analisis data dilakukan dengan menggunakan uji Chi-
Square. Penelitian ini menemukan bahwa 29,2% responden mengalami anemia.
Sebagian besar siswa (57,1%) memiliki pola makan yang buruk. Remaja yang
menerapkan pola makan seimbang menunjukkan prevalensi anemia yang lebih
rendah dibandingkan dengan remaja yang memiliki pola makan kurang baik.
Asupan zat gizi seperti karbohidrat, protein, lemak, vitamin, mineral diketahui
lebih tinggi di antara kelompok non-anemia. Uji Chi-Square menunjukkan
hubungan yang signifikan secara statistik antara pola makan dan anemia dengan
nilai (p = 0,000; OR = 0,261). Kebiasaan makan yang tidak baik berhubungan
signifikan dengan peningkatan risiko anemia di kalangan remaja. Studi ini
menyoroti perlunya program pendidikan gizi di sekolah untuk mempromosikan
pola makan seimbang.

Kata Kunci : kesehatan remaja, kekurangan zat besi, pola makan, anemia
Abstract

One of the most common health problems among Indonesian adolescents is
anemia. Adolescents are a group that is vulnerable to anemia because they are
experiencing rapid growth and have high nutritional needs. An unbalanced diet,
especially low iron intake, is one of the main factors contributing to the incidence
of anemia. This study aims to evaluate the relationship between diet and the
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prevalence of anemia in junior high school students in Bandung City. A
quantitative research design with a descriptive correlational approach and a
cross-sectional design was conducted on 168 students of SMPN 20 Bandung City
who were selected by cluster random sampling. Hemoglobin levels were
measured using the Easy Touch Hb device, and food intake was assessed through
the Food Frequency Questionnaire which had been tested for validity (r count > r
table = 0,361; n = 30) with a Cronbach's Alpha value = 0,917. Data analysis was
performed using the Chi-Square test. This study found that 29,2% of respondents
had anemia. Most students (57,1%) had poor diets. Adolescents who implemented
a balanced diet showed a lower prevalence of anemia compared to adolescents
who had poor diets. Intake of nutrients such as carbohydrates, proteins, fats,
vitamins, minerals was found to be higher among the non-anemic group. Chi-
Square test showed a statistically significant association between diet and anemia
with a value of (p = 0,000; OR = 0,261). Poor eating habits were significantly
associated with increased risk of anemia among adolescents. This study highlights
the need for nutrition education programs in schools to promote balanced diet.

Keywords: adolescent health, iron deficiency, dietary patterns, anemia

PENDAHULUAN

Anemia termasuk dalam permasalahan kesehatan global yang paling umum
dialami oleh kalangan remaja, khususnya masyarakat di negara berkembang®.
Kondisi ini ditandai dengan rendahnya kadar hemoglobin dalam darah®.
Dampaknya bisa mencakup gangguan pertumbuhan fisik, penurunan imunitas
tubuh, serta munculnya masalah perilaku dan emosional®¥. Menurut World
Health Organization (WHO), prevalensi anemia pada remaja perempuan secara
global berada dalam kisaran 40% hingga 88%®. Kondisi ini menjadikan anemia
sebagai salah satu isu prioritas dalam upaya perbaikan status gizi remaja global.

Prevalensi anemia pada remaja di Indonesia tergolong tinggi. Data WHO
pada tahun 2019 menyebutkan prevalensi anemia di Indonesia mencapai
31,2%,menjadikan Indonesia sebagai salah satu dari sepuluh negara dengan angka
anemia tertinggi di kawasan Asia Tenggara®. Berdasarkan Survei Kesehatan
Indonesia 2023, prevalensi anemia di seluruh kelompok usia mencapai 16,2 %.
Prevalensinya lebih tinggi pada perempuan (18 %) dibandingkan pada laki-laki
(14,4 %).Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar(Riskesdas) tahun 2018, dari
total populasi Indonesia sebanyak 273,52 juta jiwa, tercatat 47.465 individu

mengalami anemia (23,7%), di mana sekitar 32% di antaranya merupakan
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kelompok remaja. Prevalensi anemia pada remaja mencapai 41,5% atau sekitar
20.203 jiwa dari total populasi di Provinsi Jawa Barat("). Anemia termasuk dalam
daftar 20 besar penyebab kematian di Kota Bandung,yang dilaporkan oleh
puskesmas pada tahun 2021®). Data tersebut memperkuat bahwa anemia pada
remaja masih menjadi tantangan serius dari sisi kesehatan remaja di Indonesia,
baik dari sisi prevalensi maupun dampaknya terhadap kualitas hidup.

Penyebab anemia pada remaja sangat beragam, namun salah satu yang
paling dominan yaitu rendahnya konsumsi zat besi akibat ketidakseimbangan pola
makan. Remaja cenderung memiliki pola makan yang tidak sehat, seperti diet
ketat, porsi makan kecil, penghindaran konsumsi daging, serta kebiasaan
mengonsumsi makanan cepat saji®. Rendahnya literasi gizi di kalangan remaja
dan orang tua serta faktor sosiodemografi seperti tingkat pendidikan dan
penghasilan orang tua juga turut memengaruhi pola konsumsi gizi anak, terutama
pada keluarga dengan pendapatan rendah@®!V), Masa remaja merupakan fase
kehidupan yang ditandai dengan peningkatan kebutuhan zat besi. Pada remaja
putri, peningkatan ini disebabkan oleh kehilangan darah selama menstruasi,
sementara pada remaja laki-laki dipengaruhi oleh pertumbuhan volume darah,
peningkatan massa otot, serta kebutuhan mioglobin*12),

Berbagai penelitian telah menunjukkan adanya korelasi yang kuat antara
pola makan dan kejadian anemia. Studi yang dilakukan oleh Jumiyati
mengidentifikasi adanya hubungan signifikan antara asupan protein dan zat besi
dengan status anemia®®. Meskipun demikian, sebagian besar penelitian serta
program intervensi gizi masih berfokus pada remaja perempuan. Padahal, temuan
Knijff dan Zeleke menunjukkan bahwa remaja laki-laki juga memiliki risiko
mengalami anemia, namun sering terabaikan dalam upaya pencegahan dan
penanggulangan anemia®*!¥). Hal ini menunjukkan adanya bias dalam fokus
intervensi yang cenderung menyepelekan potensi risiko pada kelompok laki-laki.
Jika tidak diidentifikasi dan ditangani sejak dini, anemia pada remaja laki-laki
juga dapat berdampak buruk pada perkembangan fisik dan kognitif mereka.

Dalam konteks lokal, remaja di Kota Bandung menghadapi tantangan

serupa. Ketidakseimbangan pola makan, yang didominasi oleh makanan cepat saji
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menjadikan mereka kelompok yang seringkali mengalami defisiensi zat gizi,
khususnya zat besi®®. Namun, belum banyak penelitian yang secara eksplisit
menyoroti korelasi pola makan dengan kejadian anemia pada remaja di tingkat
sekolah menengah pertama, terlebih yang mengikutsertakan baik laki-laki maupun
perempuan sebagai subjek studi. Kebutuhan akan data empiris lokal menjadi
semakin penting untuk menginformasikan kebijakan dan intervensi yang sesuai
dengan konteks budaya dan sosial masyarakat setempat.

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini dilakukan dengan tujuan
untuk menganalisis hubungan antara pola makan dengan kejadian anemia pada
remaja di salah satu sekolah menengah pertama Kota Bandung. Penelitian ini
tidak hanya mendeskripsikan kondisi pola makan dan status anemia, tetapi juga
menyoroti temuan penting bahwa remaja laki-laki juga ternyata mengalami
anemia. Temuan ini diharapkan dapat menjadi pijakan awal untuk mendorong
kebijakan dan program edukasi gizi yang lebih inklusif, serta membuka ruang
penelitian lanjutan yang memperhatikan kelompok remaja laki-laki secara setara

dalam isu anemia remaja.

METODE

Penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain deskriptif
korelasional dan menggunakan rancangan potong lintang (cross-sectional).
Penelitian ini dilakukan pada tanggal 17 dan 18 Maret 2025 di SMPN 20 Kota
Bandung, populasi penelitian terdiri dari seluruh siswa kelas VII di SMPN 20
Kota Bandung sebanyak 289 siswa. Jumlah sampel yang dianalisis yaitu 168
siswa, yang diperoleh melalui teknik pengambilan cluster random sampling, di
mana populasi dibagi berdasarkan kelas, dan beberapa kelas dipilih secara acak
untuk dijadikan Klaster penelitian. Kelas VII E hingga VII | terpilih sebagai
klaster, dan seluruh siswa dalam kelas-kelas tersebut dijadikan responden. Kriteria
inklusi yang dianalisis yaitu siswa dengan usia 10-15 tahun, bersedia
menandatangani lembar persetujuan (informed consent), serta tidak mengonsumsi

suplemen zat besi secara rutin. Kriteria ini ditetapkan untuk menjaga homogenitas
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sampel dan mencegah faktor luar yang dapat memengaruhi status anemia secara
signifikan.

Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan dua instrumen utama,
yaitu pengukuran kadar hemoglobin dan kuesioner pola makan. Penghitungan
kadar hemoglobin dilakukan terlebih dahulu untuk mengetahui status anemia
responden dengan alat Hb elektrik merek Easy Touch yang telah melalui proses
kalibrasi. Batasan kadar hemoglobin untuk menentukan anemia mengacu pada
standar WHO, yaitu <13 g/dl untuk remaja laki-laki dan <12 g/dl untuk remaja
perempuan. Kemudian dilanjutkan dengan pengisian kuesioner yang mencakup
informasi terkait pola makan, instrumen yang digunakan adalah Food Frequency
Questionnaire (FFQ) yang telah diuji validitasnya dengan nilai Cronbach’s Alpha
sebesar 0,917, yang menunjukkan reliabilitas sangat baik. FFQ merupakan
instrumen yang memuat daftar konsumsi berbagai jenis makanan yang
dikonsumsi dalam satu bulan terakhir, mencakup kelompok makanan ringan,
produk olahan susu, buah-buahan, sayuran, sumber protein nabati dan hewani,
serta makanan pokok. Frekuensi konsumsi diklasifikasikan menjadi tujuh
kategori: sangat sering (>1x/hari), sering (1x/hari), biasa (4-6x/minggu), kadang-
kadang (1-3x/minggu), jarang (1x/minggu), kurang (1-3x/bulan), dan tidak
pernah. Hasil akhir FFQ dinilai dengan sistem skor dan dikategorikan menjadi
dua: pola makan baik (skor >713) dan pola makan tidak baik (skor <713). Analisis
yang digunakan untuk menilai hubungan antara pola makan dan kejadian anemia

adalah uji Chi-Square.
HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik demografi responden dalam penelitian disajikan pada tabel
berikut:
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Tabel 1.Karakteristik Demografi Responden

Total n =168
N %
Jenis Kelamin
Laki — laki 77 45,8%
Perempuan 91 54,2%
Usia
12 tahun 40 23,8%
13 tahun 114 67,9%
14 tahun 14 8,3%
Pendidikan Orang Tua
SMP 65 38,7%
SMA 77 45,8%
Sarjana/S1/D3 19 11,3%
Magister/S2 7 4,2%
Pekerjaan Orang tua
Buruh/Karyawan harian 55 32,7%
PNS 12 7,1%
Wiraswasta 29 17,3%
Wirausaha 40 23,8%
Lainnya 32 19,0%
Penghasilan Orang tua
< Rp. 1.000.000 51 30,4%
Rp. 1.000.000 — Rp. 3.000.000 67 39,9%
Rp. 3.000.000 — Rp. 5.000.000 31 18,5%
>Rp. 5.000.000 19 11,3%

Karakteristik demografis responden dapat dilihat bahwa, dari total 168
responden, mayoritas adalah perempuan (54,2%) dan sisanya laki-laki (45,8%).
Kelompok usia terbesar adalah usia 13 tahun (67,9%), diikuti oleh usia 12 tahun
(23,8%) dan 14 tahun (8,3%).Berdasarkan tingkat pendidikan orang tua, sebagian
besar memiliki latar belakang pendidikan hingga SMA (45,8%). Adapun dari sisi
pendapatan, mayoritas berasal dari keluarga yang jumlah penghasilannya
Rp.1.000.000-Rp.3.000.000 per bulan (39,9%). Temuan ini mengindikasikan
bahwa sebagian besar responden termasuk dalam latar belakang perekonomian
yang menengah ke bawah, dengan tingkat pendidikan orang tua yang relatif

sedang.
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Tabel 2. Gambaran Kejadian Anemia

Kejadian Anemia Jenis Kelamin
Laki-laki Perempuan
Anemia 21 12,5% 30 17,9%
Tidak Anemia 56 34,5% 61 36,3%
Total 77 45,8% 91 54,2%

Status anemia ditentukan berdasarkan kadar hemoglobin, dengan ambang
batas <13 g/dL untuk laki-laki dan <12 g/dL untuk perempuan. Berdasarkan hasil
pemeriksaan hemoglobin, dari 168 siswa, sebanyak 51 remaja mengalami anemia,
mencakup 12,5% responden laki —laki dan 17,9% responden perempuan.
Sebanyak 117 remaja tidak mengalami anemia, yaitu 34,5% responden laki-laki
dan 36,3% responden perempuan. Hal tersebut membuktikan hampir sepertiga
dari total responden menghadapi masalah anemia yang memerlukan perhatian
khusus, terutama pada kelompok usia sekolah menengah pertama.

Dari tabel di atas terlihat bahwa prevalensi anemia pada remaja masih
tergolong tinggi, sehingga menjadi peringatan bahwa anemia masih menjadi isu
penting di kalangan remaja sekolah. Temuan ini sejalan dengan data WHO yang
menyebutkan bahwa prevalensi anemia pada remaja di Indonesia mencapai
31,2%, serta diperkuat oleh data Riskesdas dan laporan Dinas Kesehatan Kota
Bandung yang menempatkan anemia sebagai salah satu penyebab kematian di
wilayah tersebut®19),

Tabel 3. Pola Makan pada Remaja di SMPN 20 Kota Bandung

Kategori Jenis Kelamin
Laki-laki Perempuan
Baik 33 19,6% 38 22,6%
Tidak Baik 44 26,2% 53 31,5%
Total 77 45,8% 91 54,1%

Kualitas pola makan siswa diukur menggunakan kuesioner FFQ yang telah
divalidasi. Hasil penilaian menunjukkan dari total 168 responden, 97 orang
memiliki pola makan tidak baik, yang meliputi 26,2% remaja laki-laki dan 31,5%
remaja perempuan. Sebanyak 71 remaja memiliki pola makan yang baik,dengan
rincian 19,6% remaja laki-laki dan 22,6% remaja perempuan. Hal ini
menunjukkan bahwa mayoritas remaja belum memiliki kebiasaan konsumsi

makanan yang mendukung kecukupan gizi, terutama zat besi.
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Tabel 4. Rata-Rata Perbandingan Asupan Zat Gizi

Laki-Laki Laki-Laki Perempuan Perempuan
Zat Gizi Anemia Tidak Anemia Anemia Tidak Anemia
n % n % N % n %

Karbohidrat 21 111 56 131 30 145 61 148
Protein 21 170 56 197 30 171 61 181
Lemak 21 88 56 138 30 122 61 152

Vitamin & 21 146 56 212 30 174 61 201
Mineral

Remaja yang tidak anemia secara konsisten memiliki asupan zat gizi lebih
tinggi, baik karbohidrat, protein, lemak, maupun vitamin & mineral, pada laki-laki
maupun perempuan. Perbedaan ini mengindikasikan bahwa pola konsumsi
makanan yang lebih seimbang dan kaya zat gizi berperan dalam mencegah
terjadinya anemia.

Tabulasi data Hubungan Pola Makan dengan Kejadian Anemia pada Remaja
disajikan pada tabel berikut:

Tabel 5. Hubungan Pola Makan dengan Kejadian Anemia pada Remaja

Kejadian Anemia
Pola Makan Anemia Tidak Anemia Total p- Odds

value Ratio
F F
Baik 10 62 72
Tidak Baik 39 57 96 0,000 0,261

Keterkaitan antara pola makan dan kejadian anemia dianalisis melalui
pengujian Chi-Square. Hasilnya memperlihatkan nilai (p-value = 0,000; OR =
0,261). Dari 72 orang dengan pola makan yang baik, hanya 10 orang (13,9%)
mengidap anemia, sedangkan 62 orang (86,1%) tidak mengalaminya. Sebaliknya,
dari 96 orang yang memiliki pola makan tidak baik, 39 orang (40,6%) mengalami
anemia, dan 57 orang (59,4%) tidak mengalaminya. Temuan ini mengindikasikan
bahwa remaja dengan pola makan yang kurang baik memiliki risiko lebih tinggi
mengalami anemia dibandingkan dengan mereka yang memiliki pola makan baik.

Hasil analisis menunjukkan bahwa sebagian besar responden, yaitu sebesar
(57,7%), memiliki pola makan yang kurang baik. Hal ini memperkuat hipotesis
bahwa pola makan yang buruk menjadi sesuatu yang menyebabkan remaja

mengalami anemia.Selain itu, penelitian ini juga menemukan bahwa remaja
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dengan status anemia memiliki rata-rata asupan mineral, vitamin, protein, lemak
dan karbohidrat yang lebih rendah dibandingkan kelompok tidak anemia.
Menariknya, meskipun anemia lebih sering terjadi pada remaja perempuan karena
adanya kehilangan darah saat menstruasi, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
remaja laki-laki juga tidak lepas dari risiko anemia. Sebanyak 21 dari 77
responden laki-laki (27,3%) mengalami anemia. Hal ini menunjukkan bahwa
faktor risiko anemia pada laki-laki, seperti asupan nutrisi yang tidak memenuhi
dan pola makan yang tidakseimbang, juga perlu mendapatkan perhatian. Temuan
ini memperkuat pentingnya intervensi gizi yang mencakup seluruh kelompok
remaja tanpa membedakan jenis kelamin.

Hasil ini sejalan dengan temuan sebelumnya yang menyebutkan kualitas
asupan makanan, terutama yang berkaitan dengan asupan zat besi, protein, dan
mikronutrien lain, merupakan determinan utama dalam kejadian anemia di
kalangan remaja.Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian Widhawati yang
menyatakan bahwa remaja dengan pola makan yang tidak seimbang memiliki
risiko lebih tinggi untuk mengalami anemia dibandingkan dengan remaja yang
menjalani pola makan yang baik.Penelitian Knijff menegaskan bahwa konsumsi
makanan bergizi, khususnya yang mengandung zat besi dan vitamin A, dapat
menurunkan risiko anemia pada remaja®*-

Hasil ini diperkuat oleh studi dari Rahayu Yekti dan Hesty Permata Sari
yang menyatakan bahwa rendahnya asupan mikronutrien, terutama zat besi dan
protein, berperan besar dalam terjadinya anemia”'®Selain itu, zat besi yang
berasal dari sumber hewani (heme) mudah diserap oleh tubuh dibandingkan
dengan zat besi yang berasal dari sumber nabati (non-heme)?®. Rendahnya
tingkat konsumsi zat gizi ini bisa berasal dari beberapa faktor, di antaranya
keterbatasan ekonomi keluarga, minimnya pengetahuan gizi, dan tingginya
preferensi terhadap makanan cepat saji.

Faktor sosial ekonomi juga turut berperan dalam menentukan status gizi
remaja. Kondisi sosial ekonomi dan pendidikan orang tua yang relatif sedang
hingga rendah ini berpotensi memengaruhi pola konsumsi anak, karena

keterbatasan akses terhadap makanan bergizi maupun informasi gizi yang
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memadai®®?V), Keterbatasan ekonomi dapat menghambat akses keluarga terhadap
bahan makanan bergizi seperti daging, ikan, dan sayuran segar, serta membatasi
kemampuan mereka untuk memperoleh informasi gizi yang memadai. Tingkat
pendidikan orang tua, khususnya ibu, memegang peranan penting dalam
membentuk pola makan dan perilaku konsumsi gizi pada anak. lbu dengan tingkat
pendidikan yang rendah cenderung kurang memahami pentingnya pemenuhan
kecukupan asupan nutrisi yang seimbang pada anak, yang dapat berdampak pada
asupan zat gizi harian remaja®V.

Meskipun ditemukan hubungan signifikan antara pola makan dan kejadian
anemia, temuan analisis juga memperlihatkan bahwa tidak semua responden
dengan pola makan tidak baik mengalami anemia, dan sebaliknya, ada pula
responden dengan pola makan baik yang tetap mengalami anemia. Hal tersebut
membuktikan terdapat faktor lainnya yang dapat memengaruhi status anemia,
seperti infeksi, genetik, kebiasaan minum teh setelah makan (yang bisa
mengganggu penyerapan zat besi), dan status kesehatan lainnya yang tidak
dievaluasi dalam penelitian ini. Oleh karena itu, studi lanjutan dengan pendekatan
multivariat diperlukan untuk mengkaji lebih dalam variabel-variabel lain yang
memengaruhi kejadian anemia.

Secara keseluruhan, hasil penelitian ini menguatkan bahwa pola makan
merupakan determinan penting dalam kejadian anemia di kalangan remaja.
Temuan ini juga menggarisbawahi pentingnya intervensi pendidikan gizi yang
bersifat preventif di tingkat sekolah dan rumah tangga. Upaya edukasi yang
terintegrasi dalam kurikulum sekolah serta pelibatan orang tua dalam promosi gizi
remaja dapat menjadi strategi efektif dalam mencegah dan menurunkan prevalensi

anemia.

SIMPULAN

Studi ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara pola makan
dan kejadian anemia pada remaja di SMPN 20 Kota Bandung. Risiko anemia
lebih tinggi ditemukan pada remaja dengan pola makan tidak seimbang. Analisis

juga mengungkapkan adanya perbedaan dalam asupan zat gizi, termasuk
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karbohidrat, protein, lemak, vitamin, dan mineral, antara kelompok anemia dan
non-anemia. Temuan ini menegaskan bahwa pola makan merupakan faktor
penting dalam kejadian anemia, sehingga intervensi gizi dan edukasi pola makan

seimbang perlu diperkuat sebagai langkah pencegahan.
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