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SUBMISSION TRACK ABSTRACT

Recieved: July 09, 2023 Anemia is a condition where the hemoglobin level in
Final Revision: July 28, 2023 the blood is lower than the normal value. Adolescent
Available Online: July 31, 2023 girls are a group at risk of anemia. This study aims

to determine the factors associated with the
K incidence of anemia in adolescent girls at Madrasah
EYWORDS Aliyah Bahrul Mubarak Toronipa. This type of

research is quantitative research with an
observational analytic method and a cross-sectional
approach. This study used a total sampling
technique with a sample size of 60 female students.

Anemia, Enhancer, Inhibitor, Iron

CORRESPONDENCE

E-mail: febrianamuchtar9@uho.ac.id Data analysis using univariate and bivariate analysis
using the chi-square test The results showed that
the incidence of anemia was 36.7%, iron intake in
the deficit category was 43.3%, consumption
patterns of inhibitors in the frequent category were
48.3%, and consumption patterns of enhancers in
the rare category were 53.3%. The results of
statistical tests using the chi-square test showed that
the factors associated with the incidence of anemia
were iron intake (p = 0.032), iron inhibitor
consumption patterns (p = 0.009), and iron enhancer
consumption patterns (p = 0.043). The conclusion in
this study is that the factors associated with the
incidence of anemia in adolescent girls at Madrasah
Aliyah Bahrul Mubarak Toronipa are iron intake and
consumption patterns of iron inhibitors and
enhancers. It is recommended that the school
increase the prevention of anemia by working with
the Snearest health center in the form of education
and giving blood supplement tablets. Respondents
are expected to pay more attention to iron intake and
enhancer consumption patterns and not consume
inhibitor sources less than 1 hour before or after

meals.
[. INTRODUCTION bawah nilai normal (Puspikawati et al.,
A . dalah kead 2021). Seseorang dinyatakan anemia jika
nemia adaia eadaan kadar hemoglobin dalam darah untuk
menurunnya kadar hemoglobin,

hematokrit, dan jumlah sel darah merah di perempuan <12.0 g/dL dan untuk laki-laki
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<13,0 g/dL (Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, 2018). Anemia yang
terjadi pada remaja akan menyebabkan

menurunnya kesehatan reproduksi,
perkembangan motorik, mental,
kecerdasan terhambat, menurunnya

prestasi belajar, menurunnya tingkat
kebugaran dan tidak tercapainya tinggi
badan maksimal (Sunarti, 2022).

Berdasarkan data dari World Health
Organization (2018) prevalensi anemia
pada remaja secara global sebesar
29,9%. Sebagian besar wilayah yang ada
di dunia masih merupakan wilayah yang
tekena dampak anemia yang tinggi,
terutama kawasan Asia Tenggara dan
Afrika. Sekitar 85,0% dari penderita
anemia adalah para wanita dan anak-
anak (World Health Organization, 2021).
Menurut data Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) 2018, prevalensi anemia di
Indonesia pada remaja berusia 15-24
tahun sebesar 32% yang artinya 3-4
remaja menderita anemia. Pada pria,
prevalensi anemia adalah sebesar 20,3%,
dan untuk wanita sebesar 27,2%
(Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2018).

Data anemia provinsi Sulawesi
Tenggara untuk tiga tahun terakhir belum
tercatat dengan baik karena kurangnya
pelaksanaan kegiatan peduli remaja. Hal
ini dapat dilihat bahwa berdasarkan data
yang diperoleh dari Dinas Kesehatan
Provinsi Sulawesi Tenggara dapat
diketahui bahwa prevalensi anemia di
Sulawesi Tenggara pada tahun 2017
sebanyak 33,2% dan meningkat pada
tahun 2018 menjadi 42,1% (Dinas
Kesehatan Provinsi Sulawesi Tenggara,
2019).

Anemia disebabkan oleh faktor
langsung dan tidak langsung. Faktor
langsung meliputi menstruasi, penyakit
infeksi (cacing tambang, malaria, dan
tubercolosis) dan asupan zat besi yang
kurang adekuat serta zat yang dapat
menghambat (inhibitor) dan meningkatkan
penyerapan zat besi (enhancer) yang
berasal dari makanan. Faktor tidak
langsung meliputi keadaan sosial
ekonomi yang rendah, tingkat pendidikan
dan pengetahuan gizi (Nisa et al., 2019).

Zat besi (Fe) diperlukan untuk
pembentukan hemoglobin. Semakin tinggi
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asupan zat besi maka kadar hemoglobin
juga akan meningkat, sehingga dapat
menyebabkan rendahnya kejadian anemia
(Solicha & Muniroh, 2019). Perempuan
membutuhkan zat besi yang lebih tinggi
dibandingkan laki-laki. Kebutuhan zat besi
pada perempuan usia 16-18 tahun
berdasarkan Angka Kecukupan Gizi
(AKG) 2019 sebesar 15 mg/hari. Remaja
putri membutuhkan asupan zat besi
sebagai pengganti zat besi yang hilang
saat menstruasi (M. Yunita et al., 2020).

Zat yang dapat dikonsumsi bersama
dengan zat besi disebut juga dengan
faktor enhancer yang berfungsi untuk
meningkatkan proses penyerapan zat besi
seperti vitamin C dan protein. Vitamin C
sebagai enhancer zat besi non heme yang
paling baik. Vitamin C dapat mengubah
bentuk feri menjadi fero sehingga mudah
diserap serta membentuk gugus besi-
oksalat yang tetap larut dalam pH yang
lebih tinggi sehingga zat besi dapat
terserap dengan mudah (Solicha &
Muniroh, 2019). Selain zat besi, protein
juga merupakan enhancer karena
mengandung hemoglobin dan mioglobin
yang mengandung zat besi fero yang
berfungsi untuk meningkatkan
penyerapan zat besi non heme
(Ayuningtyas et al., 2022) Zat yang dapat
menghambat penyerapan (inhibitor) zat
besi yaitu tanin, kalsium, fosfat dan fitat
(Nisa et al., 2019).

Berdasarkan data dari UPTD
Puskesmas Soropia diketahui bahwa dari
50 remaja putri yang telah dilakukan
pemeriksaan hemoglobin yang dipilih
secara acak dari tiga sekolah, salah
satunya Madrasah Aliyah Bahrul Mubarak
Toronipa diperoleh 15 remaja putri
dengan kadar hemoglobin  rendah
(anemia). Kejadian anemia dapat terjadi
karena beberapa hal yang mempengaruhi
seperti  kurangnya asupan makanan
sumber zat besi, seringnya mengonsumsi
zat yang dapat menghambat penyerapan
zat besi (inhibitor) dan kurangnya
konsumsi zat yang dapat meningkatkan
penyerapan zat besi (enhancer).

Selain itu,Toronipa merupakan salah
satu wilayah pesisir di Kabupaten Konawe
yang mayoritas masyarakatnya adalah
nelayan. Pekerjaan ini berkaitan dengan
ketersediaan sumber pangan tinggi akan
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protein dan mineral (zat besi) yang
berasal dari hewan laut seperti ikan,
kerang-kerangan dan lain-lain. Meskipun
tinggi protein dan mineral (zat besi)
namun masih banyak dari remaja putri
yang mengalami kekurangan asupan
protein dan zat besi.

Berdasarkan penilaian konsumsi
pangan awal dengan metode recall 1x24
jam pada 10 remaja putri diperoleh hasil
asupan zat besi dengan kategori defisit
berat sebanyak 5 orang, defisit ringan 3
orang dan di atas kebutuhan 1 orang.
Untuk asupan protein yaitu kategori defisit
berat sebanyak 4 orang, defisit ringan 1
orang dan di atas kebutuhan 4 orang.
Hasil wawancara menunjukkan bahwa
remaja dengan Kkategori defisit berat
mengonsumsi teh setelah makan pagi
ataupun saat selingan. Berdasarkan
uraian yang telah dijelaskan maka penulis
tertarik untuk melakukan penelitian
tentang faktor yang berhubungan dengan
kejadian anemia pada remaja putri di

Madrasah  Aliyah  Bahrul  Mubarak
Toronipa.
[I. METHODS

Jenis penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif dengan  metode  analitik

observasional dan pendekatan cross
sectional. Penelitian  dilakukan  di
Madrasah  Aliyah  Bahrul  Mubarak
Toronipa pada bulan Mei-Juni 2023.
Populasi penelitian adalah remaja putri
kelas X dan Xl yang terdiri dari 30 siswi
kelas X dan 30 siswi kelas XI. Pada
penelitian ini kelas Xll tidak dimasukkan
karena telah melaksanakan Assesmen
Kompetensi Minimum (AKM). Peneltian ini
menggunakan teknik total sampling
dengan jumlah sampel sebanyak 60 siswi.
Instrumen  yang  digunakan  untuk
mengukur kadar hemoglobin
menggunakan alat easy touch GcHb.
Untuk karakteristik dasar responden
menggunakan kuesioner dan untuk
asupan zat besi, pola konsumsi inhibitor
dan enhancer menggunakan Semi
Quantitatif Food Frequensy Questionnare

(SQ-FFQ).

ll. RESULT

Adapun data hasil penelitian kemudian
diolah dan dianalisis, selanjutnya disajikan
dalam bentuk tabel sebagai berikut:

Tabel 1. Karakteristik Responden

Karakteristik Responden

%

Umur
15 Tahun 15
16 Tahun 26 43,3
17 Tahun 22 36,7
18 Tahun 5
Kelas
X IPA 13 21,7
XI IPA 12 20
XIPS 22 36,7
XI'IPS 13 21,7

Berdasarkan tabel 1 menujukkan
bahwa, distibusi responden berdasarkan
umur dengan jumlah terbanyak berusia 16
tahun vyaitu 26 responden (43,3%) dan
responden dengan jumlah paling sedikit
berusia 18 tahun yaitu 3 responden (5%).
Distribusi responden berdasarkan kelas
dengan jumlah terbanyak adalah kelas X

IPS yaitu 22 responden (36,7%) dan
responden dengan jumlah paling sedikit
yaitu kelas Xl IPA yaitu 12 responden
(20%).
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Tabel 2. Karakterisitik Dasar Orang Tua Responden

Karakteristik Dasar Orang Tua n %
Pekerjaan Ayah
PNS 4 6,7
Wiraswasta 6 10
Nelayan 46 76,7
Lainnya 4 6,7
Pekerjaan Ibu
PNS 3 1,7
Tenaga Kesehatan 4 3,3
IRT 54 90
Pendidikan Ayah
SD 16 26,7
SMP 12 20
SMA 29 48,3
S1 3 5
Pendidikan Ibu
SD 23 38,3
SMP 9 15
SMA 20 33,3
S1/D4 6 6,7
S2 2 3,3

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan
bahwa distribusi  karakteristik  ayah
responden berdasarkan pekejaan dengan
jumlah terbanyak adalah nelayan yaitu 46
orang (76,7%) dan pekerjaan paling
sedikit adalah PNS vyaitu 4 orang (6,7%)
dan lainnya (security, kepala dusun, kuli
dan buruh) yaitu 4 orang (6,7). Distribusi
karakterisktik ibu responden berdasarkan
pekerjaan dengan jumlah terbanyak yaitu
ibu rumah tangga (IRT) yaitu 54 orang
(90%) dan pekerjaan ibu yang paling

sedikit adalah PNS yaitu 3 orang (1,7%).
Distribusi karakteristik ayah responden
berdasarkan pendidikan dengan jumlah
terbanyak yaitu SMA vyaitu 29 orang
(48,3%) dan pendidikan yang paling
sedikit adalah S1 yaitu 3 orang (5%).
Distribusi  karakteristik ibu responden
berdasarkan pendidikan dengan jumlah
terbanyak yaitu SD yaitu 23 orang (38,3%)
dan pendidikan ibu responden yang paling
sedikit adalah S2 yaitu 2 orang (5%).

Tabel 3. Variabel yang Diteliti

Variabel yang Diteliti n %
Anemia
Anemia 22 36,7
Normal 38 63,3
Asupan Zat Besi
Defisit 26 43,3
Cukup 34 56,7
Pola Konsumsi Inhibitor Zat Besi
Sering 29 48,3
Jarang 31 51,7
Pola Konsumsi Enhancer Zat
Besi 32 53,3
Jarang 28 46,7
Sering
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Berdasarkan tabel 3 menunjukkan
bahwa distribusi responden berdasarkan
kejadian anemia dengan jumlah terbanyak
adalah tidak mengalami anemia yaitu 38
responden (63,3%) dan yang mengalami
anemia  vyaitu 22 reponden (36,7%).
Distribusi responden berdasarkan asupan
zat besi dengan jumlah terbanyak adalah
asupan zat besi kategori cukup yaitu 34
responden (56,7%) dan sebagian lainnya
asupan zat besi kategori difisit yaitu 26
responden (43,3%). Distribusi responden
berdasarkan pola konsumsi inhibitor zat

besi dengan jumlah terbanyak adalah
jarang mengonsumsi inhibiotor zat besi
yaitu 31 orang (51,7%) dan sebagian
lainnya sering mengonsumsi inhibitor zat
besi vyaitu 29 responden (48,3%).
Distribusi responden berdasarkan pola
konsumsi enhancer zat besi dengan
jumlah terbanyak adalah jarang
mengonsumsi enhancer zat besi jarang
yaitu 32 responden (53,3%) dan sebagian
lainnya sering mengonsumsi enhancer zat
besi yaitu 28 responden (46,7%).

Tabel 4. Uji Bivariat Asupan Zat Besi, Pola Konsumsi Inhibitor dan Enhancer Zat

Besi dengan Kejadian Anemia

Kejadian Anemia

Variabel Anemia Normal Total P-value
n % n % n %

Asupan Zat Besi

Defisit 14 53,8 12 46,2 26 100

Cukup 8 23,5 26 76,5 34 100 0,032

Total 22 36,7 38 63,3 60 100

Pola Konsumsi Inhibitor Zat Besi

Sering 16 55,2 13 44,8 29 100

Jarang 6 194 25 80,6 31 100 0,009

Total 22 36,7 38 63,3 60 100

Pola Konsumsi Enhancer Zat Besi

Jarang 16 50 16 50 32 100

Sering 6 21,4 22 78,6 28 100 0,043

Total 22 36,7 38 63,3 60 100

Berdasarkan tabel 4 menujukkan mengalami anemia. Berdasarkan pola

bahwa dari 60 responden, diketahui
bahwa sebanyak 14 responden (53,8%)
dengan asupan zat besi kategori defisit
dan mengalami anemia, 8 responden
(23,5%) dengan asupan zat besi cukup
dan mengalami anemia, 12 responden
(46,2%) dengan asupan zat besi defisit
dan tidak mengalami anemia, dan 26
responden (76,5%) dengan asupan zat
besi cukup dan tidak mengalami anemia.
Berdasarkan pola konsumsi inhibitor zat
besi, diketahui bahwa sebanyak 6
responden(19,4%) dengan pola konsumsi
inhibitor zat besi jarang dan mengalami
anemia, 16 responden (55,2%) dengan
pola konsumsi inhibitor zat besi kategori
sering dan mengalami anemia, 25
responden (80,6%) dengan pola konsumsi
inhibitor zat besi kategori jarang dan tidak
mengalami anemia , dan 13 responden
(44,8%) dengan pola konsumsi inhibitor
zat besi kategori sering dan tidak

konsumsi enhancer zat besi, diketahui
bahwa sebanyak 16 responden (50%)
dengan pola konsumsi enhancer zat besi
jarang dan mengalami anemia, 6
responden (21,4%) dengan pola konsumsi
enhancer zat besi kategori sering dan
mengalami anemia, 16 responden (50%)
dengan pola konsumsi enhancer zat besi
kategori jarang dan tidak mengalami
anemia , dan 22 responden (78,6%)
dengan pola konsumsi enhancer zat besi
kategori sering dan tidak mengalami
anemia.

V. DISCUSSION

Zat besi merupakan salah satu
mikromineral yang dibutuhkan tubuh
dalam proses pembetukan sel darah
merah  untuk sintesis  hemoglobin.
Hemoglobin merupakan jenis protein
dalam sel darah merah yang memberikan

273



YUYUN ERIYANI/ JURNAL NURSING UPDATE- VOL.14 NO.3 (2023)

warna merah pada darah dan berfungsi
untuk mengangkut oksigen ke seluruh
tubuh. Menurut Cia et al (Cia et al.,
2021)salah satu peran penting zat besi
adalah membentuk hemoglobin serta
membantu proses metabolisme dalam
tubuh.

Hasil penelitian menujukkan bahwa
asupan zat besi berhubungan dengan
kejadian anemia pada remaja putri di
Madrasah  Aliyah  Bahrul = Mubarak
Toronipa (P Value= 0,032<0,05). Hal ini
menujukkan bahwa kekurangan atau
defisit asupan zat besi merupakan salah
satu faktor penyebab anemia.
Berdasarkan hasil SQ-FFQ, penyebab
defisit asupan zat besi dan kejadian
anemia karena masih banyak remaja putri
yang tidak mengonsumsi sumber pangan
yang mengandung zat besi misalnya
sayuran berdaun hijau seperti bayam,
daun singkong, daun kelor dan sawi.
Selain tingkat konsumsi sumber pangan
zat besi yang rendah, juga frekuensi
konsumsi makanan tersebut hanya sekali
dalam seminggu serta ditemukan pula
beberapa remaja putri yang sama sekali
tidak mengonsumsi sayuran. Menurut
Wahyudi & Nugrahati (Wahyudi &
Nugrahati, 2022), bahwa zat besi dalam
pangan dikelompokkan menjadi dua yaitu
zat besi heme yang terdapat pada pangan
hewani dan zat besi non heme yang
terdapat pada sayuran berwarna hijau
gelap. Selanjutnya menurut Misrawati et al
(Misrawati et al., 2022), pemenuhan
kebutuhan zat besi dapat diperoleh
dengan mengonsumsi sayuran berdaun
hijau yang merupakan sumber zat besi
non-heme.

Selain jarang mengonsumsi sayuran
berdaun hijau masih terdapat remaja putri
yang jarang (1-2 kali/minggu) bahkan
tidak mengonsumsi zat besi yang berasal
dari sumber pangan hewani seperti
daging, ayam, ikan, kerang dan udang.
Remaja putri pada kategori ini lebih sering
(3 kali/hari) mengonsumsi sumber zat besi
non heme, seperti tahu dan tempe saja.
Pangan hewani merupakan sumber zat
besi yang penyerapannya lebih baik
dibandingkan zat besi non heme. Menurut
Pisikin et al (Piskin et al., 2022), bahwa
ketidakmampuan dalam penyerapan zat
besi merupakan penyebab anemia.
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Sumber pangan hewani merupakan
sumber zat besi heme yang
penyerapannya lebih baik daripada non
heme. Selanjutnya menurut Hermawan et
al (Hermawan et al., 2020), anemia dapat
dicegah dengan meningkatkan konsumsi
makanan bergizi dan mengandung zat
besi vyang tinggi. Makanan yang
mengandung zat besi adalah makanan
yang berasal dari protein hewani seperti
daging, ayam, ikan dan kerang-kerangan.

Berdasarkan hasil penelitian
terdapat juga remaja putri yang tingkat
asupan zat besinya kurang tetapi tidak
anemia. Hal ini menujukkan bahwa
seorang yang zat besinya kurang tidak
akan langsung mengalami anemia.
Menurut Thamrin & Masnilawati (Thamrin
& Masnilawati, 2021), yang menyatakan
bahwa asupan zat besi yang kurang dari
AKG tidak akan langsung mempengaruhi
kadar hb karena tubuh masih memiliki
cadangan zat besi di hepar, setelah
cadangan tersebut habis maka barulah
terjadi penurunan kadar hemoglobin yang
diawali dengan penurunan kadar ferritin.

Tingkat asupan zat besi defisit pada
responden dengan kategori tidak anemia
disebabkan karena kurang beragamnya
makanan yang dikonsumsi. Remaja putri
pada kategori ini lebih sering (3-4
kali/minggu) mengonsumsi sayuran
berdaun hijau dibandingkan dengan
remaja putri yang anemia, namun remaja
putri pada kategori ini  jarang
mengonsumsi zat besi hem seperti ikan,
udang, dan ayam dengan frekuensi 1-2
kali dalam seminggu. Menurut Marfuah &
Kasudaryati (Marfuah & Kusudaryati,
2020), yang menyatakan bahwa tingkat
absorpsi zat besi yang berasal dari
pangan nabati lebih rendah dibandingkan
dengan zat besi dari pagan hewani,
dengan tingkat penyerapan 1-2%.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Salim et al
(Salim et al., 2021), dimana terdapat
hubungan yang signifikan antara asupan
zat besi dengan kejadian anemia pada
remaja putri di Puskesmas Pakuan Baru
Kota Jambi (p value =0,007).

Inhibitor zat besi merupakan zat
yang dapat menghambat  proses
penyerapan zat besi jika dikonsumsi
dalam waktu yang berdekatan dengan
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waktu makan. Inhibitor zat besi banyak
terdapat pada bahan pangan yang
mengandung tanin, kafein, fitat dan
oksalat. Menurut  penelitian  yang
dilakukan oleh Budiarti et al (Budiarti et
al., 2021), bahwa inhibitor zat besi antara
lain kafein, tanin,oksalat, dan fitat yang
terdapat pada kacang-kacangan, teh dan
kopi.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
pola konsumsi inhibitor zat besi
berhubungan dengan kejadian anemia
pada remaja putri di Madrasah Aliyah
Bahrul Mubarak Toronipa (P Value=
0,009<0,05). Hal ini menunjukkan bahwa
sering mengonsumsi inhibitor/zat yang
menghambat penyerapan zat besi dapat
menjadi salah satu faktor penyebab
anemia. Berdasarkan hasil SQ-FFQ,
penyebab anemia pada remaja putri
karena masih banyak remaja putri yang
mengonsumsi sumber makanan atau
minuman yang bersifat inhibitor yaitu teh
atau kopi setiap hari setiap kali selesai
makan ataupun kurang dari 1 jam
sebelum atau setelah makan, remaja
pada kategori ini mengonsumsi teh buatan
sendiri 3 kali sehari dan juga teh kemasan
saat setelah makan di sekolah. Menurut
Yunita et al (F. A. Yunita et al., 2020),
bahwa tingginya kejadian anemia pada
remaja putri disebabkan karena seringya
mengonsumsi teh saat setelah makan.
Kandungan tanin yang ada pada teh dan
kopi menyebabkan gangguan biobilitas
makanan.

Selain sering mengonsumsi teh dan
kopi masih terdapat remaja putri yang
juga sering mengonsumsi kacang-
kacangan seperti buncis, kacang panjang,
kacang tanah, dan kacang hijau dengan
frekuensi 3-4 kali dalam seminggu.
Menurut Vera et al (Vera et al.,, 2020),
bahwa semakin sering mengonsumsi
pangan yang mengandung fitat maka
semakin rendah kadar hemoglobin dalam
darah. Hal ini sejalan dengan penelitian
Listiawati et al (Listiawati et al., 2019),
bahwa fitat merupakan kompenen utama
yang dapat menghambat penyerapan zat
besi.

Berdasarkan hasil penelitian
terdapat juga remaja putri yang sering
mengonsumesi inhibitor zat besi tetapi tidak
anemia. Hal ini disebabkan karena remaja

putri pada kategori ini mengonsumsi
sumber inhibitor zat besi seperti teh
maupun kopi saat jam istirahat sekolah
ataupun saat sore hari dan jauh dari
waktu makan. Remaja putri pada kategori
ini lebih dominan mengonsumsi teh
kemasan daripada teh yang dibuat sendiri
dengan frekuensi konsumsi yaitu 3-4 Kkali
dalam seminggu. Pada kategori ini rata-
rata remaja putri jarang bahkan tidak
pernah mengonsumsi kacang-kacangan
yang merupakan sumber fitat.

Teh dan kopi mengandung tanin
yang dapat menghambat proses
penyerapan zat besi dari makanan. Tanin
menghambat penyerapan zat besi dengan
cara mengikat zat besi. Konsumsi teh
dengan frekuensi yang sering
mengakibatkan kadar tanin dalam tubuh
meningkat dan akan menyerap zat besi
dari makanan lain yang mengakibatkan
tidak ada zat besi yang terserap oleh
tubuh. Konsumsi teh sebaiknya dilakukan
1,5-2 jam sebelum atau setelah makan
(Nursilaputri et al., 2022).

Hasil dari penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Susantini & Bening (Susantini & Bening,
2023) pada remaja putri di Kota
Semarang bahwa ada hubungan yang
bermakna antara pola konsumsi inhibitor
zat besi dengan kejadian anemia pada
reamja putri di Kota Semarang (p= 0,04).
Hasil penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Nabilla et
al (Nabilla et al., 2022) pada santiwati
Pondok Pesantren Al-Mizan
Muhammadiyah Lamongan bahwa ada
hubungan antara pola konsumsi inhibitor
zat besi dengan kejadian anemia pada
santriwati Pondok Pesantren Al-Mizan
Muhammadiyah Lamongan (p=0,012).

Enhancer zat besi adalah zat yang
dapat memperlancar atau mempercepat
proses penyerapan zat besi jika
dikonsumsi berbarengan atau berdekatan
dengan waktu makan. Enhancer zat besi
banyak terdapat pada bahan pangan yang
mengandung vitamin C dan protein.
Menurut Susantini & Bening (Susantini &
Bening, 2023), enhancer zat besi
merupakan jenis makanan yang dapat
meningkatkan proses penyerapan zat besi
yang banyak terdapat pada sumber buah

275



YUYUN ERIYANI/ JURNAL NURSING UPDATE- VOL.14 NO.3 (2023)

yang mengandung vitamin C dan sumber
protein.

Hasil peneltian ini menunjukkan
bahwa pola konsumsi enhancer zat besi
berhubungan dengan kejadian anemia
pada remaja putri di Madrasah Aliyah
Bahrul Mubarak Toronipa (P Value=
0,043<0,05). Hal ini menunjukkan bahwa
Jarang mengonsumsi enhancer/zat yang
dapat memperlancar proses penyerapan
zat besi dapat menjadi salah satu faktor
penyebab anemia. Berdasarkan hasil SQ-
FFQ, penyebab anemia pada remaja putri
karena karena masih ada  beberapa
remaja putri yang jarang (1-2 kali/minggu)
mengonsumsi sayur dan buah-buahan
yang tinggi akan vitamin C seperti daun
singkong, sawi, bayam, jambu air, nanas,
mangga, jeruk, dan pepaya sebagai
enhancer atau zat yang melancarkan
proses penyerapan zat besi. Menurut
Ayuningtyas et al (Ayuningtyas et al.,
2022), vitamin C merupakan enhancer
zat besi yang paling baik. Vitamin C dapat
mengubah bentuk feri menjadi fero
sehingga dapat terserap dengan mudabh.
Hasil penelitian Warda & Fayasari (Warda
& Fayasari, 2021), menjelaskan bahwa
konsumsi enhancer zat besi
dikategorikan baik jika dikonsumsi <2 jam
sebelum dan sesudah makan.

Selain jarang mengonsumsi sumber
vitamin C, beberapa remaja putri juga
jarang (1-2 kali/minggu) mengonsumsi
sumber protein hewani seperti ikan,
kepiting, udang dan kerang-kerangan. Hal
ini dikarenakan sebagian remaja putri
merupakan siswi yang bertempat tinggal
jauh dari orang tua dan tinggal di rumah
kos. Menurut Hastuty et al (Hastuty et al.,
2022), enhancer berperan penting dalam
proses penyerapan zat besi, enhancer zat
besi diantaranya vitamin C. Vitamin C
sebagai enhancer zat besi karena
membantu penyerapan zat besi non
heme. Selain vitamin C, protein juga
merupakan enhancer zat besi. Hal ini
dijelasakan oleh Hikma et al (Hikmah et
al., 2023), bahwa fungsi utama protein di
dalam tubuh adalah mentransfortasikan
zat besi di dalam tubuh, ketika seseorang
mengalami defisit protein maka proses
transfortasi zat besi terhambat dan
menyebabkan kekurangan hemoglobin.
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Berdasarkan hasil penelitian
terdapat juga remaja putri yang jarang
mengonsumsi enhancer zat besi tetapi
tidak anemia. Hal ini disebabkan karena
remaja putri pada kategori ini jarang (1-2
kali/minggu) mengonsumsi sumber
enhancer zat besi yang berasal dari
sayuran dan buah tetapi remaja putri pada
kategori ini biasa (3-4 kali/minggu)
mengonsumsi sumber enhancer yang
berasal dari protein hewani seperti ikan,
telur dan lainnya. Menurut Rahardjo &
Erna (Rahardjo & Erna, 2022), vitamin C
dan protein merupakan zat gizi yang
dapat membantu penyerapan zat besi.
Protein hewani yang terdapat dalam
daging, ikan dan ayam dapat
meningkatkan penyerapan zat besi 2-4
kali lipat. Sedangkan menurut Ayupir
(Ayupir, 2021), vitamin C dapat
meningkatkan 4 kali lipat penyerapan zat
besi non hem. Vitamin C juga berperan
dalam proses pemidahan zat besi dari
transferrin di dalam plasma ke ferritin
serta menghambat pembentukan
hemosiderin yang susah untuk
dimobilisasi untuk membebaskan zat besi
jika diperlukan.

Hasil dari penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Islamiati & Dewi (Islamiati & Dewi, 2021)
yang menunjukkan bahwa adanya
hubungan yang signifikan antara pola
konsumsi enhancer dan anemia pada
remaja putri di SMK Garuda Mahadhika
Banjarbaru (p=0,004). Penelitian ini juga
sejalan dengan penelitian Warda &
Fayasari (Warda & Fayasari, 2021) pada
bahwa ada hubungan yang signifikan
antara konsumsi enhancer dengan status
anemia pada remaja putri di Jakarta Timur
(p=0,000).

V. CONCLUSION

Berdasarkan hasil yang diperoleh
pada penelitian dapat disimpulkan bahwa
faktor yang berhubungan dengan kejadian
anemia pada remaja putri di Madrasah
Aliyah Bahrul Mubarak Toronipa adalah
asupan zat besi, pola konsumsi inhibitor
dan enhancer zat besi. Saran yang
deberikan peneliti kepeda pihak sekolah
agar melakukan upaya peningkatan
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pencegahan anemia pada program UKS
terhadap remaja putri di Madrasah Aliyah
Bahrul Mubarak Toronipa, dengan cara
bekerja sama dengan institusi terdekat
sepeti puskesmas dalam bentuk
penyuluhan dan pemberian tablet tambah
darah untuk mencegah anemia pada
remaja putri.
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