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Kejadian Anemia pada Siswi SMKN 3 Padang Tahun 2024 

 

 

ABSTRAK 

Anemia adalah keadaan medis dimana jumlah hemoglobin kurang dari 

normal. Prevalensi anemia pada remaja putri menurut data dari Dinas Kesehatan 

Kota Padang tahun 2023 yaitu 27,82%. Penelitian ini bertujuan untuk melihat 

hubungan asupan Fe, protein, vitamin C dan pengetahuan dengan kejadian anemia 

pada siswi SMKN 3 Padang tahun 2024. 

Penelitian ini menggunakan desain cross sectional. Populasi penelitian yaitu 

seluruh siswi kelas X di SMKN 3 Padang. Sampel penelitian berjumlah 72 

responden. Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik simple random 

sampling. Penelitian dilakukan pada bulan Mei tahun 2024, data terkait 

pengetahuan dikumpulkan menggunakan angket dan data untuk asupan 

dikumpulakn melalui wawancara dengan menggunakan form food recall 24 jam. 

Uji statistik yang digunakan adalah uji Chi square dengan derajat kepercayaan 

95%. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa siswi yang mengalami anemia di 

SMKN 3 Padang berjumlah 14 orang (19,4%), siswi dengan asupan Fe kurang 

sebanyak 18,8%, siswi dengan asupan protein kurang 16,4%, siswi dengan  

asupan vitamin C kurang 19,4% dan siswi yang memiliki pengetahuan kurang 

8,4% serta tidak ada hubungan yang signifikan antara asupan Fe, protein dan 

vitamin C dengan kejadian anemia dengan p value >0,005, dan ada hubungan 

yang signifikan antara pengetahuan dengan kejadian anemia pada siswi SMKN 3 

Padang dengan p value 0,023 (p<0,05). 

Tingginya kejadian anemia pada siwi di SMKN 3 Padang diharapkan kepada 

pihak sekolah untuk bisa bekerja sama dengan puskesmas dalam memberikan 

penyuluhan dan edukasi untuk pencegahan anemia dan kepada siswi untuk dapat 

mengkonsumsi makanan yang mengandung zat gizi yang cukup dan seimbang 

serta tinggi Fe, protein dan vitamin C. 

 

Kata kunci : Asupan Fe, Protein, Vitamin C, Pengetahuan, Anemia 
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the Incidence of Anemia in Female Students of SMK Negeri 3 Padang Year 

2024 
 

 

ABSTRACT 

 
Anemia is a medical condition where the amount of hemoglobin is less than 

normal. The prevalence of anemia in adolescent girls according to data from the 

Padang City Health Office in 2023 was 27.82%. This study aims to see the 

relationship between Fe intake, protein, vitamin C and knowledge with the 

incidence of anemia in female students of SMKN 3 Padang in 2024. 

This study used a cross sectional design. The study population was all class X 

students at SMKN 3 Padang. The research sample amounted to 72 respondents. 

The sampling technique used simple random sampling technique. The research 

was conducted in May 2024, data related to knowledge was collected using a 

questionnaire and data for intake was collected through interviews using a 

24-hour food recall form. The statistical test used was the Chi square test with a 

95% confidence degree. 

The results showed that there were 14 students who experienced anemia at 

SMKN 3 Padang (19.4%), 18.8% students with insufficient Fe intake, 16.4% 

students with insufficient protein intake, 19.4% students with insufficient vitamin 

C intake and 8.4% students with insufficient knowledge. There was no significant 

relationship between Fe, protein and vitamin C intake with the incidence of 

anemia with p value>0.005, and there was a significant relationship between 

knowledge and the incidence of anemia in students of SMKN 3 Padang with p 

value 0.023 (p<0.05). 

The high incidence of anemia in students at SMKN 3 Padang is expected for 

the school to be able to work with the puskesmas in providing counseling and 

education for the prevention of anemia and for students to be able to consume 

foods that contain adequate and balanced nutrients and are high in Fe, protein 

and vitamin C. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Anemia merupakan salah satu masalah kesehatan di seluruh dunia 

terutama negara berkembang yang diperkirakan 30,0% penduduk dunia 

menderita anemia
1
. Anemia adalah suatu keadaan medis dimana jumlah sel 

darah merah atau hemoglobin kurang dari normal. Kadar hemoglobin normal 

umumnya berbeda pada laki-laki dan perempuan. Untuk pria, anemia 

biasanya didefinisikan sebagai kadar hemoglobin kurang dari 13,5 gr/dl dan 

pada wanita sebagai hemoglobin kurang dari 12,0 gr/dl
2
. 

World Helalth Organization (WHO) dalam worldwidel prelvalelncel of 

anelmia tahuln 2015 melnulnjulkkan bahwa prelvalelnsi anelmia di dulnia belrkisar 

40- 88%. Di Asia Telnggara, 25-40% relmaja pultri melngalami keljadian anelmia 

tingkat ringan dan belrat. Julmlah pelnduldulk u lsia relmaja (10-19 tahuln) di 

Indonelsia selbelsar 26,2% yang telrdiri dari 50,9% laki-laki dan 49,1% 

pelrelmpulan 
3
. 

Belrdasarkan data Riskelsdas 2018 prelvalelnsi anelmia di Indonelsia selbelsar 

23,7%. Melnulrult Kelmelnkels RI, 2018 belrdasarkan ulsianya, keljadian anelmia 

pada ulsia 5-14 tahuln selbelsar 26,8%, dan ulsia 15-24 tahuln selbelsar 32%. 

Belrdasarkan jelnis kellamin prelvalelnsi anelmia lelbih tinggi dialami pelrelmpulan 

yaitul selbelsar 27,2% dibandingkan laki-laki yaitul selbelsar 20,3%. Data 

telrselbult melngalami pelningkatan dibandingkan data Riskelsdas 2013 

prelvalelnsi anelmia di Indonelsia selbelsar 21,7%. Belrdasarkan ulsianya, keljadian 

anelmia pada ulsia 5-14 tahuln selbelsar 26,4, dan ulsia 15-24 tahuln selbelsar 



2 

 

 

18,4%. Belrdasarkan jelnis kellamin anelmia dialami pelrelmpulan lelbih tinggi 

yaitul selbelsar 23,9% dibandingkan laki-laki yaitu l selbelsar 20,6%
4
. 

Pelnellitian yang dilakulkan olelh Manampiring Sulrveli di elmpat Provinsi 

(Sulmatelra Barat, Riaul, Belngkullul, dan Lampulng) ditelmulkan bahwa anak ulsia 

selkolah telrmasulk relmaja yang melndelrita anelmia selbanyak 45,31%. Data ini di 

ambil dari pelnjaringan belbelrapa kota di Provinsi Sulmatelra Barat. Provinsi 

Sulmatelra Barat melrulpakan provinsi nomor elmpat telrtinggi pelndelrita anelmia 

seltellah Malulkul, Sullawelsi Telnggara dan Gorontalo
5
. 

Belrdasarkan data dari Dinas Kelselhatan Kota Padang tahuln 2018 

melnulnjulkkan bahwa telrdapat 24,02% siswi tingkat melnelngah atas Kota 

Padang melngalami anelmia 
6
. Seldangkan pada tahuln 2023 prelvalelnsi anelmia 

relmaja pultri belrada pada angka 27,82%. Relmaja pultri yang melngalami 

anelmia telrbelsar belrada di SMKN 3 Padang, yaitul selbelsar 22,2%
7
.  

Anelmia lelbih relntan telrjadi pada ulsia relmaja, telrultama pada relmaja pultri 

tingkat relsiko lelbih tinggi dibanding relmaja pultra
8
. Anelmia gizi belsi pada 

relmaja pultri belrelsiko lelbih tinggi karelna melnye lbabkan selselorang melngalami 

pelnulrulnan daya tahan tulbulh selhingga muldah telrkelna masalah kelselhatan. Hal 

ini dikarelnakan relmaja pultri melngalami melnstrulasi seltiap bullannya dan 

seldang belrada dalam masa pelrtulmbulhan selhingga melmbultulhkan asulpan zat 

belsi yang lelbih banyak
9
. 

Kelbultulhan gizi yang melningkat sellama masa relmaja salah satulnya adalah 

zat belsi. Hal ini dikarelnakan pelrtulmbulhan yang celpat delngan pelningkatan 

dalam massa tulbu lh tanpa lelmak, volulmel darah, dan massa elritrosit (sell darah 

melrah) yang melningkatkan kelbultulhan zat belsi u lntulk mioglobin pada otot dan 
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helmoglobin dalam darah. Pada relmaja pelrelmpu lan, pelrcelpatan pelrtulmbulhan 

tidak belgitul belsar, namuln biasanya telrjadi melnstrulasi yang dimullai selkitar 

satul tahuln seltellah pulncak pelrtulmbulhan dan belbelrapa zat belsi hilang sellama 

melnstrulasi
10

. 

Sellain zat belsi, protelin julga belrpelran dalam pelmbelntulkan sell darah 

melrah
11

. Kulrangnya asulpan protelin melnyelbabkan prosels pelnyelrapan zat belsi 

telrhambat dan akan melngakibatkan kelkulrangan zat belsi. Protelin melrulpakan 

zat makanan yang sangat pelnting bagi tulbulh karelna belrfulngsi selbagai zat 

pelmbanguln, pelngatulr selrta melmpulnyai pelranan pelnting dalam transportasi 

zat belsi dalam tulbulh
12

. 

Belrdasarkan pelnellitian yang tellah dilakulkan olelh Sadrina, dkk (2021), 

didapatkan hasil bahwa telrdapat hulbulngan yang belrmakna antara asulpan 

protelin delngan keljadian anelmia pada mahasiswa DIV Gizi. Selbagian belsar 

sampell melngkonsulmsi protelin yang culkulp (97,9%) tidak melngalami anelmia, 

seldangkan 88,8% relspondeln yang melngkonsulmsi protelin kulrang, tidak 

melngalami anelmia
11

. 

Relmaja pultri yang melngalami anelmia diselbabkan karelna relndahnya 

melngkonsulmsi makanan yang melngandulng zat gizi lainnya yang melmpulnyai 

konstribulsi telrhadap absobsi dan meltabolismel zat belsi selpelrti misalnya 

vitamin C
11

. Statuls zat belsi di dalam tulbu lh manulsia telrgantulng pada 

pelnye lrapan zat belsi telrselbult. Di antaranya yang dapat melningkatkan 

pelnye lrapan belsi ataul elnhancelr dari sulmbelr vitamin C selpelrti pada jelrulk. 

Vitamin C belrfulngsi ulntulk melmbantul pelnye lrapan belsi non helmel delngan 

melrulbah belntulk felri melnjadi felro yang muldah diselrap. Selhingga sangat 
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disarankan ulntulk melngkonsulmsi makanan sulmbelr vitamin C tiap kali makan 

ulntulk melningkatkan absorbasi belsi non-helm. Hal ini seljalan delngan hasil 

pelnellitian yang tellah dilakulkan olelh Pradanti dkk (2015), melnyatakan bahwa 

ada hulbulngan tingkat kelculkulpan vitamin C, tingkat kelculkulpan zat belsi (Fe l) 

delngan Kadar Helmoglobin pada siswi kellas VIII SMP Nelgelri 3 Brelbels
11

. 

Prelvalelnsi keljadian anelmia yang tinggi pada relmaja pultri julga dipicu l 

karelna kulrangnya pelngeltahulan relmaja telntang pelntingnya asulpan makanan 

yang melngandulng Fel, protelin dan selrta vitamin yang dapat melningkatkan 

pelnye lrapan belsi salah satulnya yaitul vitamin C
12

. Pelngeltahulan akan 

melmpelngarulhi pola pikir selselorang ulntulk melnelntulkan sikap dan pelrilaku l 

dalam melmilih makanan. Pelngeltahulan relmaja yang baik telntang anelmia 

adalah hal ultama dalam melnjaga pelmelnulhan zat belsi dalam makanan 

selhari-hari.
13

 

Hasil Pelnellitian selbellulmnya melnyelbu ltkan bahwa melningkatnya 

keljadian anelmia pada relmaja akibat kelbiasaan melmilih makan yang kulrang 

baik dipelngarulhi olelh pelngeltahulan yang relndah telrkait anelmia
14

. Melngingat 

keljadian anelmia gizi belsi dapat melnulrulnkan ku lalitas sulmbelr daya manulsia, 

selhingga pelrlul melmpelrhatikan tingkat pelngeltahulan dan pelnelrapan pelsan gizi 

selimbang ulntulk melncelgah anelmia gizi belsi pada ulsia relmaja. Tingkat 

pelngeltahulan telrselbult dapat belrpelngarulh telrhadap sikap dan tindakan dalam 

melmilih makanan yang selhat, melngatulr frelkulelnsi makan dan jelnis makanan 

yang selsulai delngan pelsan gizi selimbang
15

.  

Belrdasarkan pelnellitian yang dilakulkan olelh Arisman (2010), 

melnyatakan bahwa salah satul pelnyelbab masalah gizi dikarelnakan minimnya 
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pelngeltahulan akan gizi yang kelmuldian dapat melnyelbabkan kelsalahan dalam 

melmilih makanan. Kelbiasaan makan relmaja yang kulrang baik belrmulla pada 

kelbiasaan makan kellularga yang julga kulrang baik dan suldah telrtanam seljak 

kelcil dan akan telruls telrjadi pada ulsia relmaja. Melrelka makan seladanya tanpa 

melngeltahuli kelbu ltulhan belrbagai zat gizi dan dampak tidak dipelnulhinya 

kelbultulhan zat gizi telrselbult telrhadap kelselhatan melrelka. Kelbiasaan makan 

pada masa relmaja akan belrdampak telrhadap kelselhatan pada fasel kelhidulpan 

sellanjultnya
16

. 

Belrkaitan delngan latar bellakang yang tellah dipaparkan, pelnelliti telrtarik 

melnelliti <Hulbulngan Asulpan Fel, Protelin, Vitamin C dan Pelngeltahulan delngan 

Keljadian Anelmia pada Siswi SMKN 3 Padang Tahuln 2024=. 

 

B. Rumusan masalah  

Apakah ada hulbulngan antara asulpan Fel, protelin, vitamin C dan 

pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada siswi SMKN 3 Padang tahu ln 

2024 ?= 

 

C. Tujuan 

1. Tuljulan U lmulm 

U lntulk melngeltahuli apakah ada hulbulngan asulpan Fel, protelin, vitamin C 

dan pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada siswi SMKN 3 Padang 

tahuln 2024. 
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2. Tuljulan Khulsuls 

a. Dikeltahuli distribulsi frelkulelnsi siswi belrdasarkan keljadian anelmia di 

SMKN 3 Padang  

b. Dikeltahuli distribulsi frelkulelnsi siswi belrdasarkan asulpan Fel di SMKN 3 

Padang  

c. Dikeltahuli distribulsi frelkulelnsi siswi belrdasarkan asulpan protelin di 

SMKN 3 Padang  

d. Dikeltahuli distribulsi frelkulelnsi siswi belrdasarkan asulpan vitamin C di 

SMKN 3 Padang  

e. Dikeltahuli distribulsi frelkulelnsi siswi belrdasarkan pelngeltahulan di SMKN 

3 Padang  

f. Dikeltahuli hulbulngan antara asulpan Fel delngan keljadian anelmia pada 

siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024 

g. Dikeltahuli hulbulngan antara asulpan protelin delngan keljadian anelmia 

pada siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024 

h. Dikeltahuli hulbulngan antara asulpan vitamin C delngan keljadian anelmia 

pada siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024 

i.  Dikeltahuli hu lbulngan antara pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada 

siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024 

D. Ruang Lingkup Penelitian  

Pelnellitian ini dilakulkan ulntulk melngeltahuli hulbulngan asulpan Fel, protelin, 

vitamin C dan pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada siswi SMKN 3 

Padang tahuln 2024. Variabell indelpelndelnnya adalah asulpan Fel, protelin, 

vitamin C dan pelngeltahulan, seldangkan variabell delpelndelnnya adalah keljadian 
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anelmia. Popullasi pada pelnellitian ini adalah sellu lrulh siswi kellas X di SMKN 3 

Padang. Data telrkait anelmia melrulpakan data selkulndelr yang dipelrolelh dari 

Dinas Kelsahatan Kota Padang yang pelngambilan datanya dilakulkan pada 

bullan Janulari 2024. Data asulpan Fel, protelin, vitamin C dikulmpullkan delngan 

cara mellakulkan wawancara melnggulnakan form food relcall 24 yang dilakulkan 

dalam relntang waktul 1 minggul dan data pelngeltahulan dikulmpullkan mellaluli 

pelngisian angkelt olelh siswi SMKN 3 Padang delngan delsain pelnellitian cross 

selctional.  

E. Manfaat Penelitian   

1. Bagi Pelnelliti  

Dapat melningkatkan wawasan dan pelngeltahulan pelnelliti melngelnai 

hulbulngan asulpan Fel, protelin, vitamin C dan pelngeltahulan delngan 

keljadian anelmia pada siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024.  

2. Bagi Relmaja Pultri SMK Nelgelri 3 Padang 

Dapat melningkatkan pelngeltahulan dan wawasan relmaja melngelnai 

anelmia. selhingga bisa mellakulkan pelncelgahan telrhadap keljadian anelmia.  

3. Bagi Institulsi Pelndidikan 

Dapat dijadikan selbagai bahan ulntulk melningkatkan wawasan dan 

pelngeltahulan selhingga dapat melnjaga multul pelndidikan. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Tinjauan Teori 

1. Remaja  

Relmaja melrulpakan masa transisi ataul pelralihan dari masa anak-anak 

melnuljul masa delwasa yang ditandai adanya pelrulbahan fisik, psikis, dan 

psikososial. Delfelnisi relmaja melnulrult WHO yaitul mellipulti tiga kritelria 

yaitul biologis, psikologis, dan sosio-elkonomi, maka delfinisi relmaja adalah 

sulatul masa selorang individul belrkelmbang saat pelrtama kali melnulnjulkkan 

pelrulbahan tanda-tanda selksulal selkulndelrnya sampai saat melncapai 

kelmatangan selksulal, melngalami pelrkelmbangan psikologis dan pola 

idelntifikasi diri dari kanak-kanak melnjadi delwasa dan telrjadi pelralihan 

keltelrgantulngan sosial-elkonomi yang rellatif mandiri. Pelrulbahan biologis, 

kognitif, dan sosio elmosional yang dialami relmaja, dapat belrkisar mullai 

dari pelrkelmbangan fulngsi selksulal sampai hingga prosels belrpikir abstrak 

dan kelmandirian
17

. 

Masa relmaja adalah masa pelralihan ataul masa transisi dari anak 

melnuljul masa delwasa. Pada masa ini belgitul pelsat melngalami pelrtulmbulhan 

dan pelrkelmbangan baik itul fisik maulpu ln melntal. Selhingga dapat 

dikellompokkan relmaja telrbagi dalam tahapan belrikult ini : 

a. Pra Relmaja (11 ataul 12-13 ataul 14 tahuln) 

Pra relmaja ini melmpulnyai masa yang sangat pelndelk, kulrang lelbih 

hanya satu l tahuln; ulntulk laki-laki ulsia 12 ataul 13 tahuln - 13 ataul 14 

tahuln. Dikatakan julga fasel ini adalah fasel nelgatif, karelna telrlihat 

tingkah lakul yang celndelrulng nelgatif. Fasel yang sulkar ulntulk hulbulngan 
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komulnikasi antara anak delngan orang tula. Pelrkelmbangan 

fulngsi-fulngsi tulbulh julga telrganggul karelna melngalami 

pelrulbahan-pelrulbahan telrmasulk pelrulbahan hormonal yang dapat 

melnyelbabkan pelrulbahan sulasana hati yang tak telrdulga.  

b. Relmaja Awal (13 ataul 14 tahuln - 17 tahu ln) 

Pada fasel ini pelrulbahan - pelrulbahan telrjadi sangat pelsat dan 

melncapai pulncaknya. Keltidakselimbangan elmosional dan 

keltidakstabilan dalam banyak hal telrdapat pada ulsia ini. Ia melncari 

idelntitas diri karelna masa ini statulsnya tidak jellas. Pola-pola 

hulbulngan sosial mullai belrulbah. Melnyelrulpai orang delwasa mulda, 

relmaja selring melrasa belrhak ulntulk melmbulat kelpultulsan selndiri. Pada 

masa pelrkelmbangan ini, pelncapaian kelmandirian dan idelntitas sangat 

melnonjol, pelmikiran selmakin logis, abstrak dan idelalistis dan selmakin 

banyak waktul dilulangkan dilular kellularga. 

c. Relmaja Lanjult (17-20 ataul 21 tahuln) 

Ada pelrulbahan fisik yang telrjadi pada fasel relmaja yang belgitul 

celpat, misalnya pelrulbahan pada karaktelristik selksulal selpelrti 

pelmbelsaran bulah dada, pelrkelmbangan pinggang ulntulk anak 

pelrelmpulan seldangkan anak laki-laki tulmbulhnya kulmis, jelnggot selrta 

pelrulbahan sulara yang selmakin dalam. Pelrulbahan melntalpu ln 

melngalami pelrkelmbangan. Pada fasel ini pelncapaian idelntitas diri 

sangat melnonjol, pelmikiran selmakin logis, abstrak, dan idelalistis, dan 

selmakin banyak waktul dilulangkan di lular kellularga. Pelrkelmbangan 

telrselbult diselbult fasel pulbelrtas (pulbelrty) yaitul sulatul pelriodel dimana 
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kelmatangan kelrangka ataul fisik tulbulh selpelrti proporsi tulbulh, belrat 

dan tinggi badan melngalami pelrulbahan selrta kelmatanagan fulngsi 

selksulal yang telrjadi selcara pelsat telrultama pada awal masa relmaja. 

Akan teltapi, pulbelrtas bulkanlah pelristiwa tulnggal yang tiba-tiba telrjadi. 

Pulbelrtas adalah bagian dari sulatul prosels yang telrjadi 

belrangsulr-angsulr (gradulal).  

Pada fasel ini kita banyak mellihat felnomelna relmaja yang 

duldulk-duldulk belrjam-jam didelpan kaca ulntulk pelnampilan yang 

selmpulrna ulntulk melyakinkan bahwa dirinya melnarik. Telrkadang julga 

relmaja belrpelnampilan yang anelh-anelh su lpaya melndapat pelrhatian dan 

diakuli kelbelradaannya.  

Dalam masa pulbelrtas ini relmaja belrulsaha tampil selcara 

melyakinkan dan tanpa rasa mindelr keltika melrelka belrgaull delngan 

telman-telman selbayanya. Pelrhatian telrhadap citra tulbulh itul culkulp kulat 

di masa relmaja, selcara khulsuls kelcelndelrulngan ini melnjadi akult di 

masa pulbelrtas. Selkalipuln delmikian, kelragulan masih selringkali telrlihat 

pada rault mulkanya, telrultama keltika belrbicara delngan orang-orang 

delwasa
18

.  

2. Anemia  

Anelmia adalah keladaan delngan kadar helmoglobin, helmatokrit dan 

sell darah melrah yang lelbih relndah dari nilai normal, yaitul helmoglobin 

<12g/dl ulntulk relmaja
19

. Anelmia adalah kondisi keltika julmlah sell darah 

melrah (yang belrfulngsi melmbawa oksigeln) melngalami pelnulrulnan ulntulk 

melmelnulhi kelbultulhan fisiologis tulbulh. Kelbultulhan fisiologis spelsifik 
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belrvariasi pada manulsia dan belrgantulng pada ulsia, jelnis kellamin, 

kelbiasaan melrokok, dan tahap kelhamilan
20

. Hal ini melnjadi masalah 

kelselhatan karelna kulrangnya helmoglobin pada darah akan melnye lbabkan 

telrganggulnya sulpply oksigeln kel dalam tulbu lh
21

.  

a. Pelnyelbab Anelmia 

Pelnyelbab anelmia gizi adalah keltidakselimbangan antara konsulmsi 

bahan makanan, sulmbelr zat belsi yg masulk kel dalam tulbulh delngan 

melningkatnya kelbultulhan tulbulh akan zat belsi telrultama pada relmaja 

pultri adanya masa haid ataul akibat pelnyakit telrtelntul

17
. 

Pelnyelbab telrselring anelmia pada relmaja adalah kelkulrangan zat belsi 

(Iron/Fel). Fel melrulpakan zat gizi mikro pelnting bagi tulbulh kamul. Fe l 

dipelrlulkan pada prosels pelmbelntulkan strulktulr helmoglobin (Hb) yang 

belrpelran melndistribulsikan oksigeln kel sellulrulh sell tulbulh. Fel julga 

belrpelran dalam pelmbelntulkan kolageln (protelin dalam tullang, tullang 

rawan dan jaringan pelnyambulng) selrta telrlibat pada belrbagai relaksi 

elnzimatis di dalam tulbulh
22

. 

1) Asulpan Fel 

Relndahnya asulpan Fel selring telrjadi pada orang-orang yang yang 

kulrang belragam dalam melngkonsulmsi bahan makanan. Ganggulan 

delfisielnsi belsi telrjadi karelna salah dalam melmilih bahan makanan, 

baik dari julmlah maulpuln kulalitasnya yang diselbabkan olelh 

kulrangnya pelnyeldiaan pangan, distribulsi makanan yang kulrang 

baik, kelbiasaan makan yang salah, kelmiskinan dan keltidaktahulan. 
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2) Pelnyelrapan zat belsi 

Dielt yang kaya zat belsi tidaklah melnjamin keltelrseldiaan zat belsi 

dalam tulbulh karelna banyaknya zat belsi yang diselrap sangat 

telrgantu lng dari jelnis zat belsi dan bahan makanan yang dapat 

melnghambat dan melningkatkan pelnye lrapan belsi.  

3) Kelbultu lhan melningkat  

Kelbu ltulhan akan zat belsi akan melningkat pada masa 

pelrtulmbulhan selpelrti pada bayi, anak-anak, relmaja, kelhamilan dan 

melnyulsuli. Kelbultulhan zat belsi julga melningkat pada kasuls-kasuls 

pelndarahan kronis yang diselbabkan olelh parasit.  

4) Kelhilangan zat belsi  

Kelhilangan zat belsi mellaluli salulran pelncelrnaan, kullit dan ulrin 

diselbult kelhilangan zat belsi basal. Pada wanita sellain kelhilangan zat 

belsi basal julga kelhilangan zat belsi mellaluli melnstrulasi. Di samping 

itul kelhilangan zat belsi diselbabkan pelndarahan olelh infelksi cacing 

di dalam ulsuls
23

. 

b. Dampak Anelmia 

Selcara ulmulm dampak yang telrjadi karelna anelmia antara lain: 

1) Melngganggul kelmampulan bellajar 

2) Melnulrulnkan kelmampulan latihan fisik dan kelbulgaran tulbulh 

3) Melnulrulnkan kapasitas kelrja individu lal 

4) Melnulrulnkan fulngsi imuln (kelkelbalan) tulbulh 

5) Melnulrulnkan kelmampulan melngatulr sulhul tulbulh 
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Seldangkan melnulrult Delpkels RI dampak anelmia adalah selbagai belrikult: 

1) Pada Anak-anak 

a) Melnulrulnnya kelmampulan dan konselntrasi bellajar 

b) Melnghambat pelrtulmbulhan fisik dan pelrkelmbangan otak 

c) Melningkatkan risiko melndelrita pelnyakit infelksi karelna daya 

tahan tulbulh melnulruln. 

2) Pada Wanita 

a) Melnulrulnkan daya tahan tulbulh selhingga muldah sakit 

b) Melnulrulnkan produlktivitas kelrja 

c) Melnulrulnkan kelbulgaran. 

3) Pada Relmaja Pultri 

a) Melnulrulnkan kelmampulan dan konselntrasi bellajar 

b) Melngganggul pelrtulmbulhan selhingga tinggi badan tidak melncapai 

optimal 

c) Melnulrulnkan kelmampulan fisik olahragawati 

d) Melngakibatkan mulka pulcat. 

4) Ibul Hamil  

a) Melnimbullkan pelrsalinan pelndarahan selbellulm ataul selsuldah 

b) Melningkatkan risiko mellahirkan bayi delngan Belrat Badan Lahir 

Relndah ataul BBLR (<2,5 kg) 

c) Pada anelmia belrat, bahkan dapat melnyelbabkan kelmatian ibul dan 

ataul bayinya
21

. 
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3. Zat Besi (Fe) 

Belsi melru lpakan minelral mikro yang paling banyak telrdapat di dalam 

tulbulh manulsia dan helwan, yaitul selbanyak 3-5 gram di dalam tulbulh 

manulsia. Belsi melmpulnyai belbelrapa fulngsi elselnsial di dalam tulbulh yaitul 

selbagai alat angkult oksigeln dari parul-parul kel jaringan tulbulh, selbagai alat 

angkult ellelktron di dalam sell dan selbagai bagian telrpadul belrbagai relaksi 

elnzim di dalam jaringan tulbulh. 

a. Komposisi dan klasifikasi belsi (Fel) 

Di dalam tulbulh selbagian belsar Fel telrdapat telrkonjulgasi delngan 

protelin dan telrdapat dalam belntulk Felrro ataul Felrri. Belntulk aktip zat 

belsi biasanya telrdapat selbagai felrro, delngkan belntulk inaktip adalah 

selbagai felrri.  

Belntulk-belntulk konjulgasi Fel telrselbult adalah (Almatsielr, 2009): 

1) Helmoglobin 

Helmoglobin belrfulngsi ulntulk melntranspor CO dari jaringan kel 

paru l-parul ulntulk dielkskrelsikan kel dalam uldara pelrnapasan dan 

melmbawa O2 dari parul-parul kel sell-sell jaringan. Helmoglobin 

telrdapat di dalam elrytrocyt.  

2) Mioglobin 

Mioglobin telrdapat di dalam sell-sell otot, melngandulng Fel belntulk 

Felrro. Mioglobin belrfulngsi dalam prosels kontraksi otot. 

3) Transfelrrin 

Melngandulng Fel belntulk Felrro. Transfelrrin melrulpakan konjulgat 

Fel yang belrfulngsi melntranspor Fel telrselbult di dalam plasma 
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darah, dari telmpat pelnimbulnan Fel kel jaringan-jaringan (sell) 

yang melmelrlulkan (sulmsulm tullang dimana telrdapat jaringan 

helmopoieltik).  

4) Felrritin 

Felrritin adalah belntulk storagel Fel dan melngandulng Felrri. Jika Fel 

felrritin dibelrikan kelpada transtelrrin ulntulk ditranspor, zat 

belsinya diulbah melnjadi Felrro dan selbaliknya Fel dari transfelrin 

yang belrasal dari pelnyelrapan di dalam ulsuls, dibelrikan kelpada 

felrritin sambil diulbah dalam belntulk felrri ulntulk kelmuldian 

ditimbuln. 

5) Helmosidelrin  

Helmosidelrin adalah konjulgat protelin delngan Felrri dan 

melru lpakan belntulk stroragel zat belsi julga. Helmosidelrin belrsifat 

lelbih inelrt dibandingkan delngan felrritin. 

b. Fulngsi Fel 

1) Kelmampulan bellajar 

Hulbu lngan delfisielnsi belsi delngan fulngsi otak dijellaskan olelh 

Lozoff dan Youldim pada tahuln 1988. Belbelrapa bagian dari otak 

melmpulnyai kadar belsi tinggi yang dipelrolelh dari transpor belsi 

yang dipelngarulhi olelh relselptor transfelrin. Delfisielnsi belsi 

belrpelngarulh nelgativel telrhadap fu lngsi otak. telrultama telrhadap 

fulngsi systelm nelulrotransmittelr (pelngantar saraf). Akibatnya, 

kelpelkaan relselptor saraf dopaminel belrkulrang yang dapat 

belrakhir delngan hilangnya relselptor telrselbult. 
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2) Sistelm kelkelbalan 

Belsi melmelgang pelranan dalam sistelm kelkelbalan tulbulh. 

Relspons kelkelbalan sell olelh limfosit-T belrganggul karelna 

belrkulrangnya pelmbelntulkan sell-sell telrselbult, yang kelmulngkinan 

diselbabkan olelh belrkulrangnya sintelsis DNA. Belrkulrangnya 

sintelsis DNA ini diselbabkan olelh ganggulan elnzim relulktasel 

ribonulklelotida melmbultulhkan belsi u lntulk dapat belrfulngsi. 

4. Protein  

Protelin dalam darah melmpulnyai melkanismel yang spelsifik selbagai 

carrielr bagi transportasi zat belsi pada sell mulkosa. Protelin itul diselbult 

transfelrring yang disintelsa didalam hati dan transfelrin akan melmbawa 

zat belsi dalam darah ulntulk digulnakan pada sintelsa helmoglobin. Delngan 

belrkulrangnya asulpan protelin dalam makanan, sintelsa transfelrring akan 

telrganggul selhingga kadar dalam darah melnulruln. Relndahnya kadar 

transfelrring dapat melnye lbabkan transportasi zat belsi tidak dapat belrjalan 

delngan baik, akibatnya kadar Hb akan melnu lruln
13

. 

Bridgels (2008) melnyatakan bahwa khulsulsnya protelin melmpulnyai 

pelranan pelnting dalam transportasi zat belsi dalam tulbulh. Kulrangnya 

asulpan protelin akan melngakibatkan transportasi zat belsi telrlambat 

selhingga akan telrjadi delfisielnsi zat belsi, disamping itul makanan yang 

tinggi protelin telrultama belrasal dari daging, ikan, dan ulnggas julga banyak 

melngandulng zat belsi
21

. 
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Belrdasarkan sulsulnan kimiawinya, protelin telrbagi dalam:  

a. Protelin Seldelrhana  

Bila protelin tidak belrikatan delngan zat lain, selpelrti albulmin dalam 

tellulr (ovoalbulmin), albulmin dalam sulsu l (laktoalbulmin) dan globullin. 

b. Protelin Belrselnyawa  

Bila protelin melmbelntulk ikatan delngan zat lain, misalnya protelin 

delngan glikogeln melmbelntulk glikoprotelin, protelin delngan zat warna 

(selpelrti dalam helmoglobin) melmbelntulk kromoprotelid.  

c. Tulrulnan ataul Delrivat Protelin  

Misalnya albulminosa, pelpton, gellatin dan pelptida. U lnsulr 

pelmbelntu lkan protelin diselbult asam amino
24

.  

Asam amino ini ada yang belrsifat tidak dapat disintelsa tulbulh dan 

haruls belrasal dari makanan yang dikonsulmsi, dikelnal delngan asam 

amino elsselnsial. Asam amino elsselnsial telrdiri dari adalah lisin, triptopan, 

felnilalanin, lelulsin, isolelulsin, trelonin, meltionin dan valin. Protelin banyak 

telrdapat pada bahan makanan yang belrasal dari helwan (protelin helwani) 

selpelrti daging sapi, ayam, ikan, uldang, hati dan tellulr. Sulmbelr protelin 

helwani ini melrniliki kulalitas yang baik karelna melngandulng hampir 

selmula asam amino elsselnsial.  

Dalam tulbulh protelin belrfulngsi selbagai : 

a. Selbagai zat pelmbanguln dimana protelin belrpelran: selbagai bagian 

ultama sell protoplasma, bagian padat jaringan tulbulh, pelnulnjang tullang, 

gigi, rambult dan kulkul, bagian elnzim dan hormon, bagian cair dari 

kellelnjar selrta melrulpakan bagian dari zat anti bodi. 
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b. Selbagai pelngatulr kellangsulngan prosels dalam tulbulh 

c. Selbagai pelmbelri telnaga dalam keladaan elnelrgi kulrang telrculkulpi olelh 

karbohidrat dan lelmak. Komposisi kimia dan klasifikasi - protelin 

adalah rantai panjang asam amino, telrkait delngan ikatan pelptidel

24
. 

Zat belsi di dalam tulbulh sellalul belrikatan delngan protelin. Protelin 

belrfulngsi selbagai alat angkult zat belsi kel sellulrulh tulbulh. Hasil pelnellitian 

Wijayanti (2011) melnyatakan bahwa ada hulbulngan asulpan protelin 

delngan keljadian anelmia pada relmaja pu ltri di SMK An-Nulroniyah 

Relmbang.  

Hal ini didulkulng olelh pelnellitian Pratiwi (2016) yang melnyatakan 

bahwa protelin melmiliki pelran pelnting selbagai alat pelrpindahan zat belsi 

yang ada didalam tulbulh ulntulk pelmbelntulkan sell darah melrah di sulmsulm 

tullang. Asulpan protelin yang kulrang melngakibatkan hambatan dalam 

pelrpindahan zat belsi kel sulmsulm tullang selhingga produlksi sell darah 

melrah telrganggul

13
. 

5. Vitamin C 

a. Strulktulr vitamin C 

Vitamin C adalah kristal pultih yang muldah larult dalam air. Dalam 

keladaan kelring vitamin C culkulp stabil, teltapi dalam keladaan larult, 

vitamin C muldah rulsak karelna belrselntulhan delngan uldara (oksidasi) 

telrultama bila telrkelna panas.  

b. Fulngsi Vitamin C  

1) Sintelsis Kolageln 

2) Sintelsis Karnitin, Noradrelnalin, Selrotonin 
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3) Absorbsi dan meltabolism zat belsi 

4) Absorbsi kalsiulm 

5) Melncelgah infelksi 

6) Melncelgah kankelr dan pelnyakit jantu lng 

c. Meltabolismel Vitamin C 

Vitamin C diselrap ulsuls delngan cara difulsi seldelrhana atau l 

delngan cara transpor aktif. Elfisielnsi pelnye lrapan olelh ulsuls melnulruln 

delngan melningkatnya julmlah vitamin C yang dikonsulmsi. 

Kelmuldian belrsirkullasi di dalam darah dan melmpulnyai aktivitas 

selbagai antioksidan. Pelnye lrapan vitamin C telrgantulng pada dosis 

konsulmsi; selmakin tinggi dosis telrnyata pelnyelrapannya selmakin 

relndah. Vitamin C yang tidak diselrap akan masulk keldalam ulsuls 

belsar melnyelbabkan pelrulbahan telkanan osmotik selhingga felsels 

belrair dan belrakibat timbullnya diarel.  

d. Elfelk vitamin C 

Kellelbihan vitamin C belrasal dari makanan tidak melnimbullkan 

geljala. Teltapi konsulmsi vitamin C belrulpa sulplelmeln selcara 

belrlelbihan seltiap hari dapat melnimbu llkan hipelrosalulria dan risiko 

lelbih tinggi telrhadap batul ginjal. Delngan konsulmsi 5-10 gram 

vitamin C barul seldikit asam askorbat dikellularkan mellaluli ulrin. 

Risiko batul oksalat delngan sulplelmeln vitamin C dosisi tinggi delngan 

delmikian relndah, akan teltapi hal ini dapat melnjadi belrarti pada 

selselorang yang melmpulnyai kelcelndelrulngan ulntulk pelmbelntulkan batu l 

ginjal. Jika kelkulrangan vitamin C dapat melnyelbabkan scorbult 
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delngan tanda awal antara lain adalah lellah, lelmah, napas pelndelk, 

keljang otot, tullang, otot dan pelrselndian selrta kulrang napsul makan, 

kullit melnjadi kelring, kasar dan gatal, warna melrah kelbirulan di 

bawah kullit, pelrdarahan gulsi, kelduldulkan gigi melnjadi longgar, 

mullult dan mata kelring dan rambult rontok. Disamping itul lulka sulkar 

selmbulh, anelmia, kadang julmlah sell darah pultih melnulruln, delprelsi 

dan timbu ll ganggulan saraf
25

. 

6. Pengetahuan 

Pelngeltahulan adalah melrulpakan hasil tahul, dan ini telrjadi seltellah 

orang mellaku lkan pelngindraan telrhadap sulatul objelk telrtelntul. Pelngeltahulan 

ataul kognitif melrulpakan domain yang sangat pelnting ulntulk telrbelntulknya 

tindakan selselorang (ovelrt belhavior). Pelngalaman pelnellitian melnyatakan 

telrnyata pelrilakul yang didasari olelh pelngeltahulan lelbih baik daripada 

pelrilakul yang tidak didasari olelh pelngeltahulan. 

Pelngeltahulan gizi adalah kelmampulan selselorang ulntulk melngingat 

kelmbali kandulngan gizi makanan, sulmbelr selrta kelgulnaan zat gizi 

telrselbult didalam tulbulh. Pelngeltahulan gizi ini melncakulp prosels kognitif 

yang dibultulhkan ulntulk melnggabulngkan informasi gizi delngan pelrilaku l 

makan agar strulktulr pelngeltahulan yang baik telntang gizi dan kelselhatan 

dapat dikelmbangkan. Tingkat pelngeltahulan gizi selselorang dalam 

pelmilihan makanan dan sellanjultnya akan belrpelngarulh pada keladaan gizi 

individul yang belrsangkultan
21

. 
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a. Tingkatan pelngeltahulan 

Melnulrult Notoatmodjo (2018) tingkat pelngeltahulan dibagi 6 tingkat, 

yaitul: 

1) Tahu l  

Pelngeltahulan yang paling dasar, di mana selselorang hanya dapat 

melngingat kelmbali informasi ataul fakta yang tellah dipellajari 

selbellulmnya. Tahap ini biasanya dianggap selbagai tahap awal 

pelmbellajaran, di mana selselorang haruls melmiliki pelmahaman dasar 

telrhadap sulatul sulbjelk ataul topik selbellulm dapat melmahami konselp 

yang lelbih komplelks. 

2) Melmahami  

Tahap keldula adalah "Comprelhelnsion" ataul pelmahaman, yang 

melncaku lp kelmampulan ulntulk melnjellaskan ataul melngintelrpreltasikan 

informasi yang ditelrima delngan belnar. Hal ini melncakulp 

pelmahaman telrhadap delfinisi, fakta, konselp, dan prinsip-prinsip 

yang melndasar dalam sulatul topik ataul sulbjelk. 

3) Aplikasi  

Pelngeltahulan pada tahap aplikasi adalah kelmampulan ulntulk 

melngaplikasikan ataul melnelrapkan matelri yang tellah dipellajari dalam 

situlasi nyata. Ini mellibatkan kelmampulan ulntulk melmahami dan 

melngelkselkulsi proseldulr ataul konselp dalam kontelks yang selsulai. 

4) Analisis  

Analisis adalah kelmampulan ulntulk melmelcah sulatul matelri ataul 

objelk melnjadi komponeln-komponeln yang saling telrkait. Delngan 
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mellakulkan analisis, selselorang dapat lelbih melmahami bagaimana 

seltiap bagian saling belrintelraksi dan belrkontribulsi telrhadap 

kelsellulru lhan. 

5) Sintelsis  

Sintelsis adalah kelmampulan u lntulk melnggabulngkan ataul 

melngaitkan belrbagai ellelmeln ataul u lnsulr pelngeltahulan yang ada 

melnjadi selbulah pola barul yang lelbih belsar dan lelbih melnyellulrulh. 

Pada tahap ini, selselorang dapat melnciptakan idel-idel barul dan 

konselp-konselp yang lelbih komplelks delngan melnggabulngkan atau l 

melngintelgrasikan pelngeltahulan yang su ldah dimiliki selbellulmnya. 

6) Elvalu lasi  

Pelngeltahulan ini dimiliki pada tahap belrulpa kelmampulan ulntulk 

mellakulkan julstifikasi ataul pelnilaian sulatul matelri ataul objelk. 
26

 

 



 

 

B. Kerangka Teori 
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Kepatuhan  
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Kembang remaja 

Asupan Protein Asupan Vit C 



 

 

C. Kerangka Konsep  
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Asupan Vitamin C 
 

 

 

Pengetahuan 

 

 

Asupan Fe  

 

 

Anemia 

 

 

Asupan Protein 
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D. Defenisi Operasional 
 

Variabel Defenisi operasinoal Cara ukur Alat ukur Hasil ukur Skala ukur 

Anelmia Anelmia adalah keladaan delngan kadar 

helmoglobin, helmatokrit dan sell darah 

melrah yang lelbih relndah dari nilai normal, 

yaitul helmoglobin <12g/dl ulntulk relmaja
19

. 

Pelngulkulran  Helmomeltelr 1. Anelmia (Hb <12 

g/dl) 

2. Tidak anelmia 

(Hb 12-15 g/dl) 

(WHO, 2013) 

Ordinal 

Asulpan Fel Asulpan zat belsi yang dikonsulmsi olelh 

relmaja dalam 1 hari 

Wawancara Food relcall 

24 jam 

1. Kulrang (<15 mg 

/hari) 

2. Culkulp (g15 mg 

/hari)
27

  

Ordinal  

Asulpan Protelin Asulpan protelin adalah informasi telntang 

julmlah dan jelnis makanan yang dikonsulmsi 

olelh selselorang ataul kellompok orang pada 

waktul telrtelntul. 

Wawancara Food relcall 

24 jam 

1. Kulrang (<65 gr 

/hari) 

2. Culkulp (g65 gr 

/hari)
27

  

Ordinal  

Asulpan Vit C Asulpan Vitamin C yang dikonsulmsi olelh 

relmaja dalam 1 hari 

Wawancara Food relcall 

24 jam 

1. Kulrang (<75 mg 

/hari) 

2. Culkulp (g75 mg 

/hari)
27

  

 

Ordinal 

Pelngeltahulan  Pelngeltahulan melrulpakan hasil dari tahul, 

dan ini telrjadi seltellah orang mellakulkan 

pelngindelraan telrhadap sulatul objelk telrtelntul. 

Angkelt  Angkelt Pelngeltahulan : 

1. Kulrang (<80% 

dari total scorel) 

2. Baik (g80% dari 

total scorel) 

(WHO, 2004)
28

 

Ordinal 
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E. Hipotesis Penelitian 

Ha1 : Ada hulbulngan antara asulpan Fel delngan keljadian anelmia pada siswi 

SMKN 3 Padang tahuln 2024 

Ha2  Ada hulbulngan antara asulpan protelin delngan keljadian anelmia pada 

siswi SMN 3 Padang tahuln 2024 

Ha3  Ada hulbulngan antara asulpan vitamin C delngan keljadian anelmia pada 

siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024 

Ha4 : Ada hulbulngan antara pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada 

siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024 
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BAB III  

METODOLOGI PENELITIAN 

A. Desain Penelitan 

Pelnellitian ini melrulpakan jelnis pelnellitian delskriptif analitik ulntulk mellihat 

hulbulngan antara variabell indelpelndeln (asulpan Fel, protelin, vitamin C dan 

pelngeltahulan) delngan variabell delpelndeln (keljadian anelmia) delngan delsain 

cross selctional yaitul variabell delpelndeln dan variabell indelpelndeln yang 

dilakulkan dalam waktul belrsamaan. 

B. Waktu dan Tempat 

Pelnellitian ini dilakulkan mullai dari bullan Janulari 2023 hingga bullan Julni 

2024. Telmpat pellaksanaan pelnellitian ini adalah di SMKN 3 Padang, Jl. 

Jelndral Suldirman, Kelc. Padang Barat, Kota Padang, Sulmatelra Barat. 

C. Populasi dan Sampel 

1. Populasi 

Popullasi adalah sellulrulh objelk yang akan ditelliti delngan karaktelristik 

telrtelntul. Popullasi dalam pelnellitian ini adalah sellulrulh siswi kellas X 

SMKN 3 Padang yang belrjulmlah 321 orang.  

2. Sampel  

Sampell adalah bagian dari sellulrulh objelk yang ditelliti dan dianggap 

melwakili sellulrulh popullasi. Sampell pada pelnellitian ini adalah siswi 

SMKN 3 Padang yang melmelnulhi kritelria, julmlah sampell dihitulng 

melnggulnakan rulmuls Lelmelshow, yaitul: 

n =     (Z
2 
1- 

a
/2)

2
 P (1 - P) N 

      d
2 
(N - 1) + (Z

2 
1- 

a
/2)

2 
P(1 - P)   
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Keltelrangan : 

n   : Julmlah sampell 

N   : Julmlah popullasi 

(Z
2 
1- 

a
/2)  : Tingkat kelpelrcayaan (95%)/ 1,96 

P   : Proporsi kasuls (39,8%) / 0,398 

d
2
   : Prelsisi akulrasi (0,1) 

 

n =       (1,96)
2
 0,398 (1 – 0,398) 321       

 0,1
2 
(321 - 1) + (1,96)

2 
0,398 (1 – 0,398) 

  

n =     (3,841) 0,398 (0,602) 321     

 0,01 (320) + (3,841) 0,398 (0,602) 

  

n =  71,5 (dibullatkan jadi 72 orang) 

 

Belrdasarkan rulmuls diatas, dipelrolelh julmlah sampell yang dibultulhkan 

pada pelnellitian ini adalah 72 relspondeln. Sampell pelnellitian adalah siswi 

kellas X di SMKN 3 Padang yang diambil selcara simplel random 

sampling.  

3. Kriteria Sampel 

Yang dibatasi delngan kritelria inklulsi dan elksklulsi selbagai belrikult : 

a. Kritelria Inklulsi 

1) Siswi yang belrseldia melnjadi relspondeln 

2) Melrulpakan siswi kellas X SMKN 3 Padang 

b. Kritelria Elkslulsi 

1) Relspondeln tidak ada pada saat pelnellitian  

2) Relspondeln dalam keladaan sakit 

3) Relspondeln tidak melmiliki data hasil pelmelriksaan helmoglobin 
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D. Jenis dan Cara Pengumpulan Data  

1. Jenis Data 

a. Data primelr 

Data primelr melrulpakan data yang dipelrolelh delngan mellakulkan 

pelngulkulran langsulng. Pelngulkulran asulpan Fel, Protelin dan Vitamin C 

dilakulkan delngan meltodel wawancara delngan melnggulnakan form food 

relcall 24 jam seldangkan pelngulkulran pelngeltahulan dilakulkan delngan 

melnjawab pelrtanyaan melnggulnakan instrulmelnt pelngulmpullan data 

belrulpa angkelt olelh relspondeln. 

b. Data Selku lndelr  

Data selkulndelr didapatkan dari data World Helalthy Organization 

(WHO) yang belrulpa prelvalelnsi anelmia didulnia. Data dari Riskelsdas 

yang belru lpa prelvalelnsi anelmia di Indonelsia. Data dari Dinas 

Kelselhatan Kota Padang telrkait prelvalelnsi keljadian anelmia pada 

relmaja di Kota Padang. Data dari Pulskelsmas Padang Pasir telrkait data 

hasil pelmelriksaan kadar Hb pada siswi SMKN 3 Padang yang 

pelmelriksaannya dilakulkan pada bullan Janulari tahuln 2024. 

2. Cara Pengumpulan Data 

Data anelmia pada siswi dipelrolelh mellaluli pelmelriksaan yang 

dilakulkan olelh Pulskelsmas Padang Pasir pada bullan Janulari tahuln 2024. 

Data asulpan Fel, protelin dan vitamin C didapatkan mellaluli kelgiatan 

wawancara yang dilakulkan delngan melnggulnakan form food relcall 24 

jam, yang dilakulkan dalam relntang waktul 1 minggul dan kelgiatan 

wawancara dilakulkan olelh 4 orang telnaga kelselhatan yang suldah telrlatih, 
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seldangkan data telrkait pelngeltahulan dikulmpullkan delngan cara pelngisian 

lelmbaran angkelt olelh siswi SMKN 3 Padang.  

E. Teknik Pengolahan Data 

1. Pemeriksaan data (Editing) 

Mellakulkan pelngelcelkan telrhadap lelmbaran food relcall ulntulk 

melmastikan bahwa data yang dikulmpullkan lelngkap dan jellas. Mellakulkan 

pelmelriksaan telrhadap angkelt yang tellah diisi olelh siswi agar jawaban 

yang dipelrolelh lelngkap dan jellas, selrta melmastikan jawaban yang telrtullis 

rellelvan delngan pelrtanyaan dan konsisteln antara belbelrapa pelrtanyaan.  

2. Pengkodean data (Coding) 

a. Asulpan Fel 

1) Kulrang, jika nilainya < 15 mg/hari 

2) Culkulp, jika nilainya g 15 mg/hari 

b. Asulpan Protelin 

1) Kulrang, jika nilainya < 65 gr/hari 

2) Culkulp, jika nilainya g 65 gr/hari 

c. Asulpan Vitamin C 

1) Kulrang, jika nilainya < 75 mg/hari 

2) Culkulp, jika nilainya g 75 mg/hari 

d. Pelngeltahu lan 

1) Kulrang, jika nilainya < 80% 

2) Baik, jika nilainya g 80%  
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3. Memproses data (Processing) 

Data yang suldah dieldit dan dibelri kodel, sellanjultnya dimasulkkan ke l 

program elpidata ulntulk di analisis melnggulnakan SPSS. 

4. Pembersihan data (Cleaning) 

Melmastikan kelmbali data yang suldah dielntry suldah selsulai delngan yang 

selbelnarnya, apakah ada kelsalahan ataul tidak. Tahapan clelaning data telrdiri 

dari dikeltahuli adanya missing data ataul tidak. 

F. Analisis Data  

1. Analisis Univariat 

Analisa yang dilakulkan pada seltiap variabell yang ditelliti baik 

variabell indelpelndeln maulpuln variabell delpelndeln. Data dianalisis delngan 

melnggulnakan statistik delskriptif belrulpa distribulsi frelkulelnsi dan 

pelrselntasel masing-masing variabell yang ditelliti dan ditampilkan dalam 

belntulk tabell. Analisis dilakulkan selcara kompultelrisasi delngan 

melnggulnakan aplikasi SPSS.  

2. Analisis Bivariat  

Analisis bivariat digulnakan ulntulk mellihat hulbulngan dula variabe ll 

yaitul variabell indelpelndeln dan variabell delpelndeln. Pelnguljian ini dilakulkan 

delngan melnggulnakan ulji Chi-Sqularel. Delrajat kelpelrcayaan 95% delngan 

α = 0,05 jika p f α (0,05) maka dikatakan belrmakna, yang belrarti ada 

hulbulngan antara asulpan Fel, protelin dan vitamin C dan pelngeltahulan 

delngan keljadian anelmia pada siswi SMKN 3 Padang tahuln 2024. 
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BAB IV  

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

A. Hasil Penelitian 

1. Gambaran Umum 

SMKN 3 telrleltak di Jl. Jelndelral Suldirman, Kelc, Padang Barat, Kota 

Padang, Sulmatelra Barat. Selbellulmnya selkolah ini belrnama Selkolah 

Melnelngah Elkonomi Atas (SMElA) Nelgelri 2 Padang yang didirikan tanggal 

12 Julni 1969. Belrdasarkan data yang dipelrolelh, SMKN 3 Padang melmiliki 

sarana dan prasarana yang culkulp baik. Adapuln keladaan sarana dan 

prasarana SMKN 3 Padang adalah melmiliki 5 labor kompultelr selrta 1 rulang 

pulstaka, U lKS, OSIS, majellis gulrul, bimbingan konselling, kopelrasi dan 3 

kantin. SMKN 3 Padang telrdapat 4 julru lsan diantaranya Akulntansi, 

Administrasi, Pelrkantoran, Pelmasaran dan Telknik, Jaringan Kompultelr. 

2. Gambaran responden 

Popullasi pada pelnellitian ini adalah sellu lrulh relmaja pultri di SMKN 3 

Padang yang belrada pada kellas X yang belrjulmlah 321 orang dan dipelrolelh 

relspondeln selbanyak 72 orang. Karaktelristik relspondeln di SMKN 3 Padang 

dapat dilihat pada tabell belrikult : 

Tabell 1 Karakteristik Responden di SMKN 3 Padang   

Umur Frekuensi Persentase 

15 12 16,6% 

16 51 70,9 

17 8 11,1% 

18 1 1,3% 

Total 72 100% 

 

Belrdasarkan tabell di atas dapat dikeltahu li bahwa relspondeln telrbanyak 

belrulmulr 16 tahu ln (70,9%). 
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3. Analisis Univariat 

a. Kejadian Anemia 

Seltellah dilakulkan pelmelriksaan kadar helmoglobin di SMKN 3 

Padang, maka didapatkan pelngellompokan relmaja yang anelmia dan tidak 

anelmia. Distribulsi relmaja melnulrult keljadian anelmia dan tidak anelmia 

adalah selbagai belrikult : 

Tabell 2. Distribusi Frekuensi Kejadian Anemia Pada Siswi di SMKN 

3 Padang  
 

Kejadian Anemia Frekuensi Persentase 

Anelmia 14 19,4% 

Tidak anelmia 58 80,6% 

Total 72 100% 

 

Belrdasarkan tabell dapat dilihat bahwa relmaja pultri yang melndelrita 

anelmia di SMKN 3 Padang belrjulmlah 14 orang (19,4%) seldangkan yang 

tidak anelmia belrjulmlah 58 orang (80,6%). 

b. Asupan Fe, Protein dan Vitamin C  

Tabell 3. Distribusi Frekuensi Asupan Fe, Protein dan Vitamin C  

pada Siswi di SMKN 3 Padang 

 

Asupan  Frekuensi Persentase 

Fe   
Kulrang  69 95,8% 

Culkulp 3 4,2% 

Protein    

Kulrang  61 84,7% 

Culkulp 11 15,3% 

Vitamin C   

Kulrang  67 93,1% 

Culkulp 5 6,9% 

Total 72 100,0 

 

Belrdasarkan tabell dapat dilihat bahwa siswi di SMKN 3 Padang 

yang melmiliki asulpan Fel kulrang selbanyak 69 orang (95,8%), dan asulpan 

Fel culkulp selbanyak 3 orang (4,2%). 
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Siswi di SMKN 3 Padang yang melmiliki asulpan protelin kulrang 

selbanyak 61 orang (84,7%) dan yang melmiliki asulpan protelin culkulp 

selbanyak 11 orang (15,3%). 

Siswi di SMKN 3 Padang yang melmiliki asulpan vitamin C kulrang 

selbanyak 67 orang (93,1%) dan yang melmiliki asulpan vitamin C culkulp  

selbanyak 5 orang (6,9%). 

c. Pengetahuan 

Tabell 4. Distribusi Frekuensi Pengetahuan pada Siswi di SMKN 3 

Padang 
 

Pengetahuan  Frekuensi Persentase 

Kulrang 35 48,5% 

Baik  37 51,4% 

Total 72 100% 

 

Belrdasarkan tabell dapat dilihat bahwa siswi di SMKN 3 Padang 

yang melmiliki pelngeltahulan kulrang selbanyak 35 orang (48,5%) dan 

selbanyak 37 siswi melmiliki pelngeltahulan baik (51,5%). 

4. Analisis Bivariat  

a. Hubungan Asupan Fe dengan Kejadian Anemia  

Hulbulngan asulpan Fel delngan keljadian anelmia pada siswi di SMKN 3 

Padang dapat dilihat pada tabell belrikult : 

Tabell 5. Hubungan Asupan Fe dengan Kejadian Anemia pada Siswi 

di SMKN 3 Padang 

 

Asupan Fe Kejadian anemia Total p value 

Anemia Tidak 

anemia 

n % 

 n % n %    

Kurang  13 18,8 56 81,2 69 100 0,535 

Cukup  1 33,3 2 66,7 3 100 

Total  14 19,4 58 80,6 72 100 
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Belrdasarkan tabell dapat dilihat bahwa proporsi siswi di SMKN 3 

Padang yang melngalami keljadian anelmia melmiliki asulpan Fel kulrang 

yaitul selbanyak 13 orang (18,8%). Belrdasarkan ulji statistik (Chi-sqularel) 

didapatkan nilai p valulel = 0,535 (p > 0,05) yang belrarti tidak ada 

hulbulngan yang signifikan antara asulpan Fel delngan keljadian anelmia pada 

siswi di SMKN 3 Padang. 

b. Hubungan Asupan Protein dengan Kejadian Anemia  

Hulbulngan asulpan protelin delngan keljadian anelmia pada siswi di 

SMKN 3 Padang dapat dilihat pada tabell belrikult : 

Tabell 6. Hubungan Asupan Protein dengan Kejadian Anemia pada 

Siswi SMKN 3 Padang 

 

Asupan Protein Kejadian anemia Total p value 

Anemia Tidak 

anemia 

n % 

 n % n %    

Kurang  10 16,4 51 83,6 61 100 0,123 

Cukup  4 36,4 7 63,6 11 100 

Total  14 19,4 58 80,6 72 100 

 

Siswi di SMKN 3 Padang yang melngalami keljadian anelmia yang 

melmiliki asulpan protelin kulrang yaitul selbanyak 10 orang (16,4%). 

Belrdasarkan u lji statistik (Chi-sqularel) didapatkan nilai p = 0,123 (p>0,05) 

yang belrarti tidak ada hulbulngan yang signifikan antara asulpan protelin 

delngan keljadian anelmia pada siswi di SMKN 3 Padang. 

c. Hubungan Asupan Vitamin C dengan Kejadian Anemia  

Hulbulngan asulpan vitamin C delngan keljadian anelmia pada siswi di 

SMKN 3 Padang dapat dilihat pada tabell belrikult : 
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Tabell 7. Hubungan Asupan Vitamin C dengan Kejadian Anemia 

pada Siswi SMKN 3 Padang 

 

Asupan 

Vitamin C 

Kejadian anemia Total p value 

Anemia Tidak 

anemia 

n % 

 n % n %    

Kurang  13 19,4 54 80,6 67 100 0,974 

Cukup  1 20,0 4 80,0 5 100 

Total  14 19,4 58 80,6 72 100 

Belrdasarkan tabell dapat dilihat bahwa siswi yang elngalami anelmia 

di SMKN 3 melmiliki asulpan vitamin C kulrang selbanyak 13 orang 

(19,4%). Belrdasarkan ulji statistik (Chi-sqularel) dipelrolelh nilai p = 0,974 

(p > 0,05) yang belrarti tidak ada hulbulngan yang signifikan antara asu lpan 

vitamin C delngan keljadian anelmia pada siswi di SMKN 3 Padang. 

d. Hubungan Pengetahuan dengan Kejadian Anemia 

Hulbulngan pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada siswi di 

SMKN 3 Padang dapat dilihat pada tabell belrikult : 

Tablel 8. Hubungan Pengetahuan dengan Kejadian Anemia pada  

Siswi di SMKN 3 Padang 

 

Pengetahuan  Kejadian anemia Total p value 

Anemia Tidak 

anemia 

n % 

 n % n %    

Kurang  3 8,6 32 91,4 35 100 0,023 

Baik  11 29,7 26 70,3 37 100 

Total  22 19,4 50 80,6 72 100 

 

Siswi yang melngalami keljadian anelmia di SMKN 3 Padang yang 

melmiliki pelngeltahulan kulrang yaitul selbanyak 3 orang (8,6%), 

Belrdasarkan u lji statistik (Chi sqularel) dipelrolelh nilai p = 0,023 (p< 0,05) 

yang artinya telrdapat hulbulngan yang signifikan antara pelngeltahulan 

delngan keljadian anelmia pada siswi di SMKN 3 Padang. 
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B. Pembahasan 

1. Kejadian Anemia  

Seliring melningkatnya pelrtulmbulhan pada relmaja maka kelbultulhan Fe l 

pada relmaja julga telruls melningkat. Anelmia gizi belsi pada relmaja pultri 

belrelsiko lelbih tinggi karelna melnyelbabkan selselorang melngalami pelnulrulnan 

daya tahan tulbu lh selhingga muldah telrkelna masalah kelselhatan. Hal ini 

dikarelnakan relmaja pultri melngalami melnstrulasi seltiap bullannya dan seldang 

dalam masa pelrtulmbulhan selhingga melmbultulhkan asulpan zat belsi yang 

lelbih banyak. Sellain itul, keltidakselimbangan asulpan zat gizi julga melnjadi 

pelnye lbab anelmia pada relmaja. Salah satul faktor pelmicul anelmia adalah 

kondisi sikluls melnstrulasi yang tidak normal. Kelhilangan darah yang 

selbelnarnya apabila melngalami kadar melnstrulasi yang belrlelbihan lelbih dari 

3-4 hari, pelmbalult ataul tampon sellalul basah seltiap jamnya dan selring 

melnggantinya. Jika hal ini telrjadi lelbih dari 3 hari, maka selgelra kulnjulngi 

doktelr, dan apabila pada saat melnstrulasi telrlihat pulcat ataul melrasa ingin 

pingsan jangan tulnggul sampai tiga hari. Kelhilangan banyak darah saat 

melnstrulasi didulga dapat melnyelbabkan anelmia
9
. 

Sellain itul faktor risiko anelmia yang paling ultama antara lain adalah 

relndahnya asulpan zat gizi belsi, relndahnya pelnye lrapan belsi dari pangan 

tinggi selnyawa fitat dan felnolik, selrta adanya pelriodel kelhidulpan manulsia 

dimana kelbultulhan belsi selmakin melningkat (selpelrti pada masa pelrtulmbulhan 

dan kelhamilan) telrmasulk dalam pelriodel relmaja. Pangan sulmbelr zat belsi 

telrultama zat belsi helmel, yang bioavailabilitasnya tinggi, sangat jarang 
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dikonsulmsi olelh masyarakat di nelgara belrkelmbang, yang kelbanyakan 

melmelnulhi kelbultulhan belsi melrelka hanya dari produlk nabati
29

. 

Relmaja pu ltelri belrelsiko selpullulh kali ulntulk melndelrita anelmia, sellain 

keltidak selimbangan asulpan nultrisi, faktor pelrtulmbulhan, julga adanya sikluls 

melnstrulasi bullanan yang melnyelbabkan relmaja pultelri melmbultulhkan asulpan 

Fel lelbih banyak. Kelbiasaan melngkonsulmsi makanan julga melnjadi faktor 

pelnye lbab Anelmia pada relmaja pultelri
30

. 

2. Hubungan Asupan Fe dengan Kejadian Anemia 

Hasil pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakulkan olelh 

Fitrah Noor Pratama (2020) delngan juldull pelnellitian analisis hulbulngan 

asulpan zat belsi delngan keljadian anelmia pada relmaja pultri delngan hasil 

tidak ada hulbulngan yang belrmakna asulpan zat belsi delngan anelmia pada 

relmaja pultri delngan nilai p selbelsar 0,084 (p>0,05)
31

. 

Zat belsi adalah komponeln pelnting helmoglobin. Helmoglobin 

melngandulng belsi yang diselbult helm dan protelin globullin. Seltiap molelkull 

helmoglobin melngikat oksigeln ulntulk dieldarkan kel sellulrulh tulbulh. Pada 

relmaja pultri, kelbultulhan yang tinggi akan belsi telrultama diselbabkan 

kelhilangan zat belsi sellama melnstrulasi. Belbelrapa faktor pelnye lbab 

kulrangnya konsulmsi zat belsi pada relmaja adalah keltelrseldiaan pangan, 

kulrangnya pelngeltahulan dan kelbiasaan makan yang salah
32

.  

Zat belsi adalah salah satul ulnsulr pelnting dalam prosels pelmbelntulkan 

sell darah melrah. Sellain itul zat belsi melmpulnyai belbelrapa fulngsi elselnsial 

dalam tulbulh, yaitul selbagai alat angkult oksigeln dari parul-parul kel jaringan 

tulbulh, selbagai alat angkult ellelktron di dalam sell, dan selbagai bagian telrpadu l 
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belrbagai relaksi elnzim di dalam jaringan tulbulh. Pada wanita, zat belsi yang 

dikellularkan dari badan lelbih banyak daripada laki-laki. Sellain dari 

kelhilangan basal, masih ada kelhilangan lelwat jalulr lain. Seltiap bullan wanita 

delwasa melngalami melnstrulasi, dan pelriodel melnstrulasi dikellularkan zat belsi 

rata-rata selbanyak 28 mg/pelriodel

21
. 

Telrdapat tiga faktor yang melnyelbabkan keljadian anelmia pada relmaja 

yaitul kelhilangan darah karelna pelndarahan, telrjadinya pelrulsakan sell-sell 

darah melrah, dan produlksi sell darah melrah yang tidak melnculkulpi. Pada 

relmaja yang selhat dan melmiliki asulpan gizi yang baik melmpulnyai 

pelrseldiaan ataul simpanan zat belsi yang culkulp di dalam tulbulh. Namuln, jika 

asulpan zat belsi relndah maka pelrseldiaan belsi telruls melnulruln dan 

kelselimbangan zat belsi tulbulh telrganggul, hal ini dapat melnyelbabkan 

pelrseldiaan zat belsi dalam tulbulh belrkulrang. Belrkulrangnya pelrseldiaan zat 

belsi melnyelbabkan pelmbelntulkan helmoglobin telrganggul. Akibatnya, kadar 

Hb telruls melnulru ln selhingga melnyelbabkan telrjadinya anelmia
33

.  

Pelnellitian lain yang dilakulkan olelh Lelwa (2016) dipelrolelh hasil yang 

seljalan delngan pelnellitian ini yaitul tidak ada hulbulngan antara asulpan zat 

belsi delngan keljadian anelmia relmaja pultri. Hal ini didulga karelna 

dipelngarulhi olelh pelrbeldaan julmlah yang culku lp belsar antara asulpan kulrang 

dan culkulp selhingga data yang dipelrolelh tidak homogeln selrta selbaran data 

tidak selimbang selhingga sullit dinilai hulbulngan antara keldulanya. Namuln 

pelnellitian lain yang dilakulkan olelh (Sholihah elt al., 2019) tidak seljalan 

delngan hasil pelnellitian ini selbab telrdapat hu lbulngan yang signifikan dan 

belrsifat positif antara tingkat konsulmsi zat belsi delngan keljadian anelmia 
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delngan kelkulatan hulbulngan yang kulat dan belrpola positif. Melskipuln ulji 

statistika dalam pelnellitian ini melnulnjulkan tidak ada hulbulngan antara 

asulpan zat belsi delngan keljadian anelmia pada relmaja pultri SMP dan SMA di 

wilayah Bantull. dalam pelnellitiannya julga melnyatakan bahwa relmaja pultri 

yang melmiliki asulpan zat belsi kulrang belrisiko 33,5 kali lelbih tinggi 

melngalami anelmia jika dibandingkan delngan relmaja pultri yang melmiliki 

asulpan zat belsi yang culkulp. Namuln melnyatakan bahwa relmaja pultri yang 

melmiliki asulpan zat belsi kulrang melmiliki kelcelndelrulngan belrisiko 

melngalami anelmia 1,7 kali
34

.   

3. Hubungan Asupan Protein dengan Kejadian Anemia 

Hasil pelnellitian hulbulngan asulpan protelin delngan keljadian anelmia  

ini seljalan delngan pelnellitian yang di lakulkan olelh Fitrah Noor Pratama 

(2020) telntang analisis hulbulngan asulpan protelin delngan keljadian anelmia 

relmaja pultri didapatkan hasil delngan nilai p = 0,149 (p>0,05), selhingga 

hasil ulji Chi sqularel ini melnulnjulkkan bahwa tidak ada hulbulngan yang 

signifikan antara asulpan protelin delngan keljadian anelmia pada relmaja pultri 

di SMPN 18 Banjarmasin
31

. 

Hasil pelnellitian ini julga seljalan delngan hasil pelnellitian yang 

dilakulkan olelh Delwi pelrtiwi (2022) delngan hasil p valulel = 0,709 (p>0,05) 

yang belrarti tidak telrdapat hulbulngan yang signifikan antara asulpan protelin 

delngan keljadian kadar helmoglobin. Akibat apabila relmaja pultri melmiliki 

tingkat asulpan protelin yang relndah dan tidak melmadai dalam jangka waktul 

yang lama antara lain reltardasi pelrtulmbulhan linielr dan pelmatangan selksulal, 
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pelnulrulnan massa otot, fulngsi dan kelkelbalan organ, melnghambat 

transportasi belsi selrta pelngulrangan massa tulbu lh belbas lelmak
35

.   

Relmaja pu ltri belrisiko melngalami delfisielnsi protelin karelna pola makan 

yang tidak selimbang. Melrelka celndelrulng melngonsulmsi makanan yang tinggi 

karbohidrat atau l makanan olahan, pola makan yang tidak telratulr dan 

kelbiasaan makan yang kulrang baik, melrelka lelbih selring makan celmilan 

dibandingkan melngkonsulmsi makanan dalam porsi lelngkap. Dalam 

pelnye lrapannya sulmbelr zat belsi non helmel lelbih relndah dibandingkan 

delngan sulmbelr zat belsi helmel. Ditambah lagi bahwa siswi jarang 

melngonsulmsi makanan sulmbelr protelin. Asulpan protelin yang kulrang dapat 

melngakibatkan ganggulan pada meltabolismel zat belsi yang dapat 

melmpelngarulhi pelmbelntulkan helmoglobin, selhingga melnyelbabkan 

mulncullnya anelmia
36

  

Tidak adanya hulbulngan antara asulpan protelin dan kadar helmoglobin 

pada pelnellitian diselbabkan karelna asulpan protelin selndiri dipelngarulhi olelh 

belbelrapa faktor selpelrti belrat badan, ulsia, dan multul protelin dalam pola 

konsulmsi pangannya. Multul protelin dipelngarulhi olelh komposisi dan julmlah 

asam amino. Asam amino elselnsial dikeltahuli lelbih banyak dan lelbih lelngkap 

pada protelin helwani dibandingkan delngan protelin nabati selhingga multu l 

protelin pada pangan helwani lelbih baik daripada pangan nabati
35

. 

Konsulmsi protelin yang kulrang dapat melnyelbabkan kadar helmoglobin 

yang relndah dan anelmia. Kulrangnya asulpan zat gizi yang diselbabkan 

anelmia pada relmaja pultri dipelngarulhi karelna kelsalahan pola makan dan 

pasokan bahan pangan. Hal telrselbult telrjadi dikarelnakan relmaja pultri selring 
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salah dalam melrulbah pola makan selpelrti tidak melngonsulmsi makanan 

khulsuls ataul karelna faktor belntulk tulbulh selhingga melngulrangi frelkulelnsi 

julmlah makanan (Marmi, 2013)
37

. 

4. Hubungan Asupan Vitamin C dengan Kejadian Anemia 

Hasil pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakulkan olelh Cult 

Nabila, elt, al, (2021) yang melnyatakan belrdasarkan hasil Chi sqularel telst 

pada delrajat kelpelrcayaan 95% selcara statistik melnulnjulkkan bahwa tidak 

ada hulbulngan antara asulpan vitamin C delngan keljadian anelmia
11

. Vitamin 

C melningkatkan pelnye lrapan zat belsi yang melmainkan pelran pelnting dalam 

fulngsi tulbulh. Kelkulrangan vitamin C bisa melnyelbabkan anelmia, ataul julmlah 

sell darah relndah. Sulmbelr dari vitamin C adalah sayulran dan bulah-bulahan, 

telrultama bulah jelrulk. Bulah jelrulk telrmasulk jelrulk, grapelfrulits, jelrulk kelprok, 

dan bulah-bulahan yang selrulpa. Bulah-bulahan selgar dan belkul, sayulran, dan 

juls biasanya melmiliki lelbih banyak vitamin C daripada yang kalelngan. 

Kelkulrangan vitamin C bisa telrjadi jika tidak melndapatkan culkulp vitamin C 

dari makanan yang dikonsu lmsi. Kelkulrangan vitamin C julga mulngkin telrjadi 

jika selsulatul melngganggul kelmampulan ulntulk pelnye lrapan vitamin C dari 

makanan
2
. 

Keltidakculkulpan asulpan vitamin C dapat melnye lbabkan telrhambatnya 

pelnye lrapan zat belsi. Vitamin C belrfulngsi melmpelrcelpat absorpsi zat belsi di 

ulsuls dan pelmindahannya kel dalam darah. Ku lrangnya asulpan protelin dapat 

melnghambat prosels absorpsi selhingga lelbih muldah melngalami anelmia. 

Kulrangnya asulpan vitamin C pada siswi diselbabkan karelna kulrangnya 
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melngkonsulmsi makanan yang melngandulng vitamin C selpelrti sayulr dan 

bulah. 

Hasil pelnellitian ini julga seljalan delngan pelnellitian Indartanti & Kartini 

(2014) bahwa tidak telrdapat hulbulngan yang belrmakna antara asulpan 

vitamin C delngan keljadian anelmia pada relmaja pultri di SMP Nelgelri 9 

Selmarang. Tidak telrdapat hulbulngan asulpan vitamin C delngan keljadian 

anelmia dapat diselbabkan karelna banyak faktor yang dapat melmpelngarulhi 

keljadian anelmia antara lain sikluls melnstrulasi, pelmahaman gizi yang kellirul 

dan lain-lain. Faktor lain yang dapat melnyelbabkan anelmia antara lain 

pelndapatan orang tula, pelndidikan ibul, asulpan zat belsi, asulpan protelin, 

kelbiasaan sarapan, riwayat pelnyakit infelksi (Elkasanti elt al., 2020)
38

.  

Melnulrult Adriani & Wirjadmadi (2012), pelmahaman gizi yang kelliru l 

selpelrti makan selkali selhari ataul makan seladanya melndorong telrjadinya 

ganggulan gizi pada relmaja. Pelmahaman gizi yang kellirul pada relmaja akibat 

relndahnya pelngeltahulan relmaja julga melngakibatkan relndahnya konsulmsi 

makanan sulmbelr vitamin C pada relmaja. Asulpan vitamin C melmiliki pelran 

pelnting dalam pelnye lrapan zat belsi. Jika asulpan vitamin C melningkat 

belrsamaan delngan sulmbelr melngandulng zat belsi maka pelnyelrapan zat belsi 

ikult melningkat
38

. 

Sellain faktor kulrangnya asulpan zat belsi, tidak adanya hulbulngan 

asulpan vitamin C delngan keljadiansulspelk anelmia julga dapat diselbabkan 

karelna telrdapat fakor pelnghambat (inhibitor) asulpan zat belsi selhingga 

melngganggul kelrja vitamin C. Belbelrapa pelnghambat pelnyelrapan asulpan zat 

belsi antara lain fitat yang dapat ditelmulkan pada selrat dan selrelalia, fosfat 
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pada sulsul dan tellulr, oksalat pada sayulran, dan tanin yang dapat ditelmulkan 

pada telh dan kopi, selrta kalsiulm pada sulsul. U lnsulr makanan telrselbult dapat 

melnghambat pelnyelrapan zat belsi yang kelmuldian melnyelbabkan anelmia. 

U lntulk itul pelnting ulntulk melnghindari konsulmsi sulmbelr zat belsi belrsamaan 

delngan sulmbelr makanan maulpuln minulman yang dapat melnghambat 

pelnye lrapan zat belsi
38

. 

Melnulrult telmulan pelnellitian, tidak ada hu lbulngan yang telrbulkti antara 

konsulmsi vitamin C dan prelvalelnsi anelmia. Fulngsi vitamin C selbagai 

pelnambah zat belsi akan telrhambat jika asulpan zat belsi relspondeln tidak 

melnculkulpi. Vitamin C melmbantul dalam prosels pelnye lrapan zat belsi, yang 

dapat melnghindari anelmia. Para pelselrta dalam pelnellitian ini tidak 

melngonsulmsi culkulp bulah dan sayulr, yang melrulpakan sulmbelr pelnting 

vitamin dan minelral, telrultama vitamin C, yang melmbantul tulbulh lelbih 

muldah melnyelrap zat belsi
38

. 

5. Hubungan Pengetahuan dengan Kejadian Anemia 

Hasil pelnellitian hulbulngan pelngeltahulan delngan anelmia melnulnjulkkan 

bahwa keljadian anelmia banyak telrjadi pada siswi delngan pelngeltahulan yang 

baik yaitul selbelsar 8,6%. Hasil pelnellitian ini melndapatkan hasil ulji Chi 

sqularel delngan nilai p valulel = 0,023 (p <0,05) yang artinya telrdapat 

hulbulngan yang signifikan antara pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada 

siswi di SMKN 3 Padang. Hal ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakulkan 

olelh Lili Sulryani (2020), belrdasarkan hasil ulji Chi sqularel delngan nilai p = 

0,000 (p = <0,05), yang artinya ada hulbulngan yang signifikan antara 
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pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada relmaja pultri di SMK Nelgelri 6 

Palul

39
.  

Pelnellitian yang dilakulkan olelh Catulrwiningtiyas (2015), melnyatakan 

bahwa telrdapat hulbulngan yang signifikan antara tingkat pelngeltahulan 

delngan keljadian anelmia pada relmaja pultri di SMA Nelgelri 1 Polokarto 

Kabulpateln Sulkoharjo. Individul yang melmiliki pelngeltahulan gizi yang lelbih 

baik melmiliki sikap yang lelbih positif telrhadap makan makanan yang selhat. 

Selbaliknya, pelngeltahulan yang bulrulk adalah salah satul faktor risiko ulntulk 

melngelmbangkan gizi bulrulk, telrmasulk risiko ulntulk melndelrita anelmia
40

. 

Pelnellitian yang dilakulkan olelh Rahayul elt al (2021) melnyatakan 

bahwa telrdapat hulbulngan tingkat pelngeltahulan delngan keljadian anelmia pada 

relmaja pultri. Relmaja pultri yang melmiliki pelngeltahulan yang baik telntang   

anelmia akan celndelrulng ulntulk melnculkulpi konsulmsi pangannya gulna  

melnculkulpi kelbu ltulhan gizi agar telrhindar dari masalah anelmia
34

. 

Pelngeltahu lan relmaja pelrelmpulan melngelnai gizi dan konsulmsi zat belsi 

selcara positif dipelngarulhi olelh ulsia, pelndidikan, aksels telrhadap meldia 

massa, dan kelmampulan kellularga. Sellain itul, konsulmsi zat belsi yang baik 

pada relmaja belrkaitan delngan pelningkatan u lsia, pelndidikan, pelngeltahulan 

melngelnai pelrlu lnya nultrisi tambahan, dan aksels telrhadap meldia massa. 

Relmaja pelrelmpulan yang melmiliki pelngeltahulan yang baik akan lelbih 

melmahami melngelnai hulbulngan pelrilakul melngonsulmsi makanan delngan 

kelselhatan diri selhingga akan melmelngarulhi dalam melmilih jelnis makanan. 

Olelh karelna itul, relmaja pelrelmpulan akan melngonsulmsi makanan selhat agar 

melndapatkan statuls kelselhatan yang baik
40

. 
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Belrdasarkan pelnellitian yang dilakulkan Arifarahmi (2021), dikeltahuli 

bahwa dari sellulrulh relmaja pultri yang melmiliki pelngeltahulan baik, masih ada 

yang melngalami anelmia 1 orang (3,8%). Melnulrult Handayani (2012) salah 

satul pelnyelbab selorang relmaja pultri melngalami anelmia yaitul faktor nultrisi: 

akibat kulrangnya julmlah belsi total dalam makanan ataul kulalitas belsi yang 

tidak baik (makanan banyak melngandulng selrat, relndah vitamin c dan 

relndah daging). Masalah ini bisa diatasi bila seljak kelcil para orangtula dan 

orangorang delwasa diselkitar relmaja melmbelrikan contoh hidulp selhatdan 

melmbelrikan pelngeltahulan melmadai melngelnai nultrisi dan ilmul gizinya
34

. 

Belbelrapa faktor pelnye lbab keljadian anelmia yang dialami relmaja yaitu l 

kulrangnya pelngeltahulan anelmia dan asulpan gizi selhingga melmpelngarulhi 

pelmilihan dalam konsulmsi makanan yang belrgizi, tidak telrbiasanya sarapan 

pagi, adanya kelbiasaan minulm telh dan kopi yang dilakulkan relmaja melnjadi 

pelnye lbab telrhambatnya prosels pelnyelrapan zat belsi di dalam tulbulh, selrta 

asulpan belbelrapa zat gizi selpelrti elnelrgi, protelin, dan vitamin C yang kulrang 

dari Angka Kelcu lkulpan Gizi (AKG) selrta asulpan zat belsi yang delfisit pada 

masing-masing partisipan selrta tidak rultinnya relmaja pultri dalam 

melngkonsulmi tablelt Fel melrulpakan faktor ultama melnyelbabkan partisipan 

melndelrita anelmia
34

.   
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BAB V  

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Belrdasarkan pelnellitian yang tellah dilakulkan dapat dipelrolelh kelsimpullan 

selbagai belrikult : 

1. Hasil pelnellitian yang dilakulkan pada siswi di SMKN 3 Padang ditelmulkan 

selbanyak 19,4 % siswi yang melngalami anelmia. 

2. Siswi di SMKN 3 Padang yang melmiliki asulpan Fel kulrang <80% AKG 

adalah selbanyak (18,8%). 

3. Siswi di SMKN 3 Padang yang melmiliki asu lpan protelin yang kulrang dari 

<80% AKG (16,4%). 

4. Siswi di SMKN 3 Padang yang melmiliki asulpan vitamin C yang kulrang dari 

<80% AKG (19,4%). 

5. Siswi di SMKN 3 Padang yang melmiliki pelngeltahulan kulrang adalah 

selbanyak 8,6%.  

6. Tidak ada hulbulngan yang signifikan antara asulpan Fel, protelin dan vitamin 

C delngan keljadian anelmia pada siswi di SMKN 3 Padang. 

7. Ada hulbulngan yang signifikan antara pelngeltahulan delngan keljadian anelmia 

pada siswi di SMKN 3 Padang delngan nilai p valulel = 0,023 (p <0,05). 

B. Saran  

1. Bagi selkolah 

Diharapkan kelpada selkolah ulntulk belkelrja sama delngan pihak 

pulskelsmas dalam mellakulkan ulpaya-ulpaya pelncelgahan dan pelnanggullangan 

keljadian anelmia pada siswi di SMKN 3 Padang. 
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2. Bagi Siswi 

Diharapkan kelpada siswi agar dapat melngkonsulmsi makanan yang 

belrvariasi, melngandulng zat gizi yang culku lp dan selimbang khulsulsnya 

makanan yang melngandulng Fel, protelin dan vitamin C selrta zat gizi lain. 

3. Bagi Pelnelliti  

Diharapkan kelpada pelnelliti sellanjultnya ulntulk dapat melnelliti faktor 

lain selpelrti pelnyakit infelksi, kelpatulhan konsu lmsi tablelt tambah darah dan 

zat gizi lainnya yang belrhulbulngan delngan keljadian anelmia pada ulsia relmaja. 
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Lampiran 1  

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth 

Calon responden penelitian 

Di tempat  

 

Dengan hormat  

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama   : Dini Hafizah Kharisma 

Nim   : 202210610 

 

Akan mengadakan penelitian dengan judul <Hubungan Asupan Fe, 

Protein, Vitamin C Dan Pengetahuan Dengan Kejadian Anemia Pada Siswi SMK 

Negeri 3 Padang Tahun 2024= Untuk itu saya meminta kesediaan Saudari untuk 

menjadi responden dalam penelitian ini. 

Penelitian ini semata-mata bertujuan untuk mengembangkan ilmu 

pengetahuan, tidak akan menimbulkan kerugian bagi responden, kerahasian 

semua informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya akan digunakan untuk 

kepentingan penelitian. Apabila responden menyetujui maka saya mohon untuk 

menandatangani lembar persetujuan dan menjawab pertanyaan yang saya sertakan 

beserta surat ini. 

 

 Atas perhatian responden saya ucapkan terima kasih 

 

Padang,  ............2024 

Peneliti 

 

 

Dini Hafizah Kharisma 

 



Lampiran 2 

PERNYATAAN PERSETUJUAN RESPONDEN 

Judul Penelitian : Hubungan Asupan Fe, Protein, Vitamin C Dan 

Pengetahuan Dengan Kejadian Anemia Pada Siswi 

SMK Negeri 3 Padang Tahun 2024 

Peneliti : Dini Hafizah Kharisma 

Status : Mahasiswa 

Institusi : Kemenkes Poltekkes Padang 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini, merupakan siswi SMKN 3 Padang  

Nama    : 

Tempat/Tanggal Lahir : 

Alamat   : 

Kelas    : 

 

Bersedia menjadi sampel penelitian yang dilakukan oleh Dini Hafizah 

Kharisma berjudul <Hubungan Asupan Fe, Protein, Vitamin C Dan Pengetahuan 

Dengan Kejadian Anemia Pada Siswi SMK Negeri 3 Padang Tahun 2024= dari 

awal hingga akhir penelitian dan akan menjalankan dengan sebaik-baiknya tanpa 

ada paksaan dari manapun. 

Atas kesediaan dan partisipasinya kami mengucapkan terimakasih. 

 

Padang,     2024 

 

Responden Peneliti 

 

 

 

( ……………………………) 

 

 

 

(Dini Hafizah Kharisma) 

 

 



Lampiran 3 

 

Kuesioner Pengetahuan Tentang Anemia 

Beri tanda pada jawaban yang menurut anda benar ! 

No Pertanyaan Benar Salah 

1. Anemia merupakan suatu keadaan dengan kadar 

hemoglobin yang lebih rendah dari normal 

  

2. Batas normal kadar hemoglobin pada remaja putri 

adalah 12 gr/dl 

  

3. Tanda-tanda dan gejala enemia yang dapat dilihat 

adalah lelah, letih, lesu, lalai dan lunglai  

  

4. Kelopak mata, bibir, kulit, kuku dan telapak tangan 

nampak pucat bukan merupakan salah satu tanda-

tanda dari anemia 

  

5. Kekurangan zat besi merupakan penyebab utama 

anemia gizi dibanding kekurangan zat gizi lain  

  

6. Salah satu faktor utama yang menyebabkan anemia 

gizi besi adalah rusaknya sel darah merah 

  

7. Kehilangan darah pada wanita remaja dalam jumlah 

banyak bisa terjadi  akibat menstruasi 

  

8. Remaja yang sedang menstruasi tidak memerlukan 

zat besi lebih banyak 

  

9. Anemia pada remaja dapat berpengaruh terhadap 

kemampuan berkonsentrasi 

  

10. Anemia pada remaja menyebabkan penurunan daya 

tahan tubuh 

  

11. Anemia gizi besi tidak berpengaruh terhadap 

pertumbuhan tinggi badan 

  

12. Anemia tidak berpengaruh terhadap prestasi belajar   

13. Penyakit anemia tidak dapat dicegah atau 

ditanggulangi 

  

14. Penyakit anemia tidak diobati dengan hanya makanan 

sumber zat besi 

  

15. Zat besi yang terdapat dalam pangan hewani dengan 

jumlah yang cukup dapat mencegah terjadinya 

anemia gizi besi  

  

16. Sayuran hijau dan buah-buahan serta kacang-

kacangan dan padi-padian kurang mengandung zat 

besi 

  

17. Dengan hanya mengkonsumsi sayuran tidak akan 

mencukupi kebutuhan zat besi dalam tubuh 

  

18. Daging, telur dan hati merupakan sumber zat besi 

bagi tubuh 

  

19. Vitamin C tidak diperlukan untuk meningkatkan 

penyerapan zat besi dalam tubuh 

  

20. Tanin yang terdapat dalam teh dapat menghambat 

penyerapan zat besi dalam tubuh. 

  



Kunci jawaban : 

1.  B 

2.  B 

3.  B 

4.  S 

5.  B 

6.  B 

7.  B 

8.  S 

9.  B 

10.  B 

11.  S 

12.  S 

13.  S 

14.  B 

15.  B 

16.  S 

17.  B 

18.  B 

19.  S 

20.  B 



Lampiran 4 

 

Form Food Recall 

 

Waktu Menu Bahan 

Makanan 

Jumlah 

URT Berat (gr) 

Pagi 

 

 

 

 

 

 

    

Snack pagi 

 

 

 

 

 

 

 

    

Siang 

 

 

 

 

 

 

 

    

Sore  

 

 

 

 

 

 

 

    

Malam 

 

 

 

 

 

 

 

    

 

 

 



Lampiran 5 

DOKUMENTASI 

     

  

  



Lampiran 6 

SURAT IZIN PENELITIAN 

 

 

 

 



 



 





Lampiran 7         Master Tabel 

  

 

nama siswi umur ket umur skor pengetahuan status pengetahuan status anemia asupan fe kebutuhan fe % fe ket asupan protein kebutuhan protein % protein ket asupan Vit C kebutuhan vit C % ket 

abelia rizka armeza 16 2 11 1 2 5 15 33% 1 42 65 65% 1               7,6 75 10% 1

acciya ananda putri 16 2 12 1 2 6,3 15 42% 1 43 65 66% 1               64 75 85% 2

adinda aggreni 16 2 18 2 2 3,3 15 22% 1 31,1 65 48% 1               60 75 80% 2

aisyah damisa ghaziayyah 16 2 13 1 1 9 15 60% 1 53 65 82% 2               48,3 75 64% 1

aisyah maulina 16 2 15 1 2 4,2 15 28% 1 20,8 65 32% 1               31,7 75 42% 1

andini cahya 16 2 16 2 2 2,4 15 16% 1 21,3 65 33% 1               11,8 75 16% 1

aprillia sabrina 16 2 18 2 1 3,1 15 21% 1 38,9 65 60% 1               5,8 75 8% 1

aqila nurnajiha 15 1 8 1 1 6,6 15 44% 1 42 65 65% 1               7,4 75 10% 1

assyfa suryani 17 3 13 1 2 4,7 15 31% 1 35,8 65 55% 1               9,1 75 12% 1

atika pajriani 16 2 18 2 2 9,9 15 66% 1 53,2 65 82% 2               45,5 75 61% 1

bunga aldewis 16 2 15 1 2 3,4 15 23% 1 42,5 65 65% 1               61,3 75 82% 2

cahaya putrina 17 3 12 1 1 8,9 15 59% 1 52,6 65 81% 2               22,7 75 30% 1

celsy tri falensia 16 2 18 2 1 3,4 15 23% 1 22 65 34% 1               10,9 75 15% 1

chayla rahma giovani 16 2 12 1 2 8,2 15 55% 1 45 65 69% 1               48,2 75 64% 1

cheysha ramadhani 16 2 18 2 2 12,9 15 86% 2 54,8 65 84% 2               12,9 75 17% 1

cindy ariani 16 2 15 1 2 6,4 15 43% 1 55,8 65 86% 2               10,5 75 14% 1

cindy fanesha putri 17 3 14 1 2 3,8 15 25% 1 35 65 54% 1               7,4 75 10% 1

elza shreen 15 1 17 2 2 7,1 15 47% 1 49,6 65 76% 1               15,1 75 20% 1

fildah syasya 16 2 17 2 2 2,7 15 18% 1 24,8 65 38% 1               22,3 75 30% 1

fitri anggraini 16 2 13 1 2 12,3 15 82% 2 54,5 65 84% 2               43 75 57% 1

ghina clara kosasih 16 2 19 2 2 4,2 15 28% 1 53,7 65 83% 2               10,4 75 14% 1

hazhiatul bustari 16 2 17 2 2 4,2 15 28% 1 28,1 65 43% 1               13,5 75 18% 1

indah afriliani 17 3 14 1 2 6,6 15 44% 1 45,4 65 70% 1               45,3 75 60% 1

jurina anggraini 16 2 18 2 2 5,1 15 34% 1 36,7 65 56% 1               43,4 75 58% 1

kamilatul zahra 15 1 18 2 2 4,9 15 33% 1 32,1 65 49% 1               13 75 17% 1

kayla putri 16 2 19 2 2 1,7 15 11% 1 19,7 65 30% 1               10,4 75 14% 1

kayla zaren 15 1 15 1 2 4,4 15 29% 1 35 65 54% 1               26,6 75 35% 1

keylia virni 16 2 17 2 2 2,5 15 17% 1 31,7 65 49% 1               2,5 75 3% 1

kezia khania zhaharani 16 2 18 2 2 8,4 15 56% 1 46,2 65 71% 1               21,1 75 28% 1

kristianni indriyani 16 2 16 2 2 2,3 15 15% 1 26,8 65 41% 1               5,3 75 7% 1

latifah nashih 17 3 15 1 2 3,3 15 22% 1 27,7 65 43% 1               8,8 75 12% 1

lawra fitri 16 2 13 1 2 4,1 15 27% 1 32,9 65 51% 1               18,4 75 25% 1

marsya al kautsar 16 2 14 1 1 2,2 15 15% 1 25,6 65 39% 1               5,7 75 8% 1

maya andri liani 16 2 18 2 2 2,6 15 17% 1 27,8 65 43% 1               4 75 5% 1

miranda ameliah 15 1 18 2 1 12 15 80% 2 64 65 98% 2               33,5 75 45% 1

mitha parsila putri 16 2 11 1 2 6 15 40% 1 28,4 65 44% 1               18 75 24% 1

moza putri 15 1 13 1 2 3,5 15 23% 1 34,5 65 53% 1               9 75 12% 1

mutiara vani 16 2 16 2 1 3,5 15 23% 1 40,1 65 62% 1               2,9 75 4% 1

nabila putri herlina 16 2 13 1 2 5 15 33% 1 39,9 65 61% 1               10,3 75 14% 1

nabila riskia 16 2 17 2 2 7,7 15 51% 1 42 65 65% 1               62 75 83% 2

nabila zahra 16 2 12 1 2 3,7 15 25% 1 38,8 65 60% 1               23,9 75 32% 1

nada sovia 16 2 18 2 2 3,9 15 26% 1 51,6 65 79% 1               5,5 75 7% 1

nadra zahra 16 2 18 2 1 5,3 15 35% 1 51,5 65 79% 1               4,9 75 7% 1

nerita putri 16 2 17 2 2 2,3 15 15% 1 30 65 46% 1               3 75 4% 1

nesya hanifah 16 2 16 2 1 4,5 15 30% 1 57,9 65 89% 2               7 75 9% 1

noviani 16 2 17 2 1 7,9 15 53% 1 46,2 65 71% 1               58 75 77% 1

nurul aisyah 16 2 17 2 2 3,8 15 25% 1 37 65 57% 1               33,3 75 44% 1

olivia bustina 15 1 17 2 1 3,5 15 23% 1 27,2 65 42% 1               16,9 75 23% 1

qaisra nadhira 15 1 18 2 2 5,5 15 37% 1 47,9 65 74% 1               9,1 75 12% 1

rahayu dwi khairunnisa 16 2 18 2 2 3,3 15 22% 1 36 65 55% 1               2,9 75 4% 1

raya elextra 16 2 16 2 2 6,1 15 41% 1 47,1 65 72% 1               24,8 75 33% 1

refoina laura 16 2 11 1 2 8,2 15 55% 1 41,9 65 64% 1               14,9 75 20% 1

rosni zavanya 16 2 12 1 2 2,4 15 16% 1 27,9 65 43% 1               5,5 75 7% 1

sekar cahya 16 2 16 2 1 5,6 15 37% 1 39,7 65 61% 1               12,5 75 17% 1

septia suci ramadhani 16 2 11 1 2 3 15 20% 1 33,3 65 51% 1               5 75 7% 1

septiana nurahma andika 15 1 11 1 2 2,3 15 15% 1 26,5 65 41% 1               2,7 75 4% 1

shely oktaviani 16 2 11 1 2 6,5 15 43% 1 49,8 65 77% 1               9 75 12% 1

sheril mauza 16 2 12 1 2 5,5 15 37% 1 48,9 65 75% 1               8,2 75 11% 1

silvia 17 3 13 1 2 3,2 15 21% 1 29,6 65 46% 1               20,1 75 27% 1

sinta nabila 17 3 10 1 2 4,2 15 28% 1 32,7 65 50% 1               10,4 75 14% 1

siti aisyah 16 2 12 1 2 3,7 15 25% 1 51,7 65 80% 2               7 75 9% 1

siti maharani 16 2 17 2 2 6,6 15 44% 1 39,4 65 61% 1               7,8 75 10% 1

sovia laviz 18 4 14 1 2 2,3 15 15% 1 26,6 65 41% 1               5,5 75 7% 1

sri amelia zuliana 15 1 15 1 2 4,3 15 29% 1 45,8 65 70% 1               23,8 75 32% 1

suciani evendi 15 1 16 2 2 1,5 15 10% 1 14,6 65 22% 1               5,5 75 7% 1

syahrani ramadan 16 2 13 1 2 4,6 15 31% 1 50,4 65 78% 1               20 75 27% 1

talitha nava 16 2 14 1 2 3 15 20% 1 23 65 35% 1               5,4 75 7% 1

tiara maharani 16 2 18 2 1 8,6 15 57% 1 46,9 65 72% 1               63 75 84% 2

tiara yulianti mulya 16 2 17 2 1 3,6 15 24% 1 39 65 60% 1               4,9 75 7% 1

vanysha moris yahya 16 2 18 2 2 5,5 15 37% 1 38,6 65 59% 1               10,6 75 14% 1

whindi rahmania sari 17 3 14 1 2 3,1 15 21% 1 29,7 65 46% 1               4,7 75 6% 1

zahra afifah 15 1 17 2 2 5 15 33% 1 52,6 65 81% 2               10,9 75 15% 1



Lampiran 8 

OUTPUT SPSS 

 
ANEMIA 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid anemia 14 19.4 19.4 19.4 

tidak anemia 58 80.6 80.6 100.0 

Total 72 100.0 100.0  

 
ASUPAN FE 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid kurang 69 95.8 95.8 95.8 

cukup 3 4.2 4.2 100.0 

Total 72 100.0 100.0  

 
ASUPAN PROTEIN 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid kurang 62 86.1 86.1 86.1 

cukup 10 13.9 13.9 100.0 

Total 72 100.0 100.0  

 
ASUPAN VIT C 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid kurang 68 94.4 94.4 94.4 

cukup 4 5.6 5.6 100.0 

Total 72 100.0 100.0  

 
TINGKAT PENGETAHUAN 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid kurang 35 48.6 48.6 48.6 

baik 37 51.4 51.4 100.0 



TINGKAT PENGETAHUAN 

  
Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid kurang 35 48.6 48.6 48.6 

baik 37 51.4 51.4 100.0 

Total 72 100.0 100.0  



Crosstab 

   ANEMIA 

Total    anemia tidak anemia 

ASUPAN FE kurang Count 13 56 69 

% within ANEMIA 18,8% 81,2% 100% 

cukup Count 1 2 3 

% within ANEMIA 33,3% 66,7% 100% 

Total Count 14 58 72 

% within ANEMIA 19,4% 80,6% 100.0% 

 
Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Pearson Chi-Square .386
a
 1 .535   

Continuity Correction
b
 .000 1 1.000   

Likelihood Ratio .337 1 .561   

Fisher's Exact Test    .483 .483 

Linear-by-Linear Association .380 1 .538   

N of Valid Cases
b
 72     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,58. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 
Crosstab 

   ANEMIA 

Total    anemia tidak anemia 

ASUPAN PROTEIN kurang Count 10 51 61 

% within ANEMIA 16,4% 83,6% 100% 

cukup Count 4 7 11 

% within ANEMIA 36,4% 63,6% 100% 

Total Count 14 58 72 

% within ANEMIA 19,4% 80,6% 100.0% 

 
Chi-Square Tests 

 
Value df 

Asymp. Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (2-
sided) 

Exact Sig. (1-
sided) 

Pearson Chi-Square .826
a
 1 .363   

Continuity Correction
b
 .229 1 .632   

Likelihood Ratio .753 1 .386   

Fisher's Exact Test    .397 .299 

Linear-by-Linear Association .815 1 .367   

N of Valid Cases
b
 72     

a. 1 cells (25,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 1,94. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 



 

Crosstab 

   ANEMIA 

Total    anemia tidak anemia 

ASUPAN VIT C kurang Count 13 54 67 

% within ANEMIA 19,4% 80,6% 100,0% 

cukup Count 1 4 5 

% within ANEMIA 20,0% 80,0% 100,0% 

Total Count 14 58 72 

% within ANEMIA 19,4% 80,6% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square .083
a
 1 .773   

Continuity Correction
b
 .000 1 1.000   

Likelihood Ratio .079 1 .779   

Fisher's Exact Test    1.000 .588 

Linear-by-Linear Association .082 1 .774   

N of Valid Cases
b
 72     

a. 2 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,78. 

b. Computed only for a 2x2 table     

 

 

Crosstab 

   ANEMIA 

Total    anemia tidak anemia 

TINGKAT PENGETAHUAN kurang Count 3 32 35 

% within ANEMIA 8,6% 91,4% 100% 

baik Count 11 26 37 

% within ANEMIA 29,7% 70,3% 100% 

Total Count 14 58 72 

% within ANEMIA 19,4% 80,6% 100.0% 

 

 

 



 

Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 5.141
a
 1 .023   

Continuity Correction
b
 3.878 1 .049   

Likelihood Ratio 5.426 1 .020   

Fisher's Exact Test    .036 .023 

Linear-by-Linear Association 5.069 1 .024   

N of Valid Cases
b
 72     

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 6,81. 

b. Computed only for a 2x2 table     
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