
 

 

SKRIPSI 

 

 

 

HUBUNGAN ASUPAN ZAT GIZI DAN KEPATUHAN 

KONSUMSI TABLET TAMBAH DARAH (TTD) 

DENGAN KEJADIAN ANEMIA PADA REMAJA 

PUTRI DI SMP IT AL ASROR SEKAMPUNG 

LAMPUNG TIMUR 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

OLEH 

 

  NAMA : GRACELA NATALISA SUNARTO 

  NIM  : 10021281924038 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI GIZI (S1) 

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

2023 

  



2 
 

 

 

SKRIPSI 

 

 

HUBUNGAN ASUPAN ZAT GIZI DAN KEPATUHAN 

KONSUMSI TABLET TAMBAH DARAH (TTD) 

DENGAN KEJADIAN ANEMIA PADA REMAJA 

PUTRI DI SMP IT AL ASROR SEKAMPUNG 

LAMPUNG TIMUR 

 

 
Diajukan untuk memenuhi salah satu syarat memperoleh gelar (S1) 

Sarjana Gizi pada Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Sriwijaya 

 

 

 

 
 

 

OLEH 

 

  NAMA : GRACELA NATALISA SUNARTO 

  NIM  : 10021281924038 

 

 

 

PROGRAM STUDI GIZI (S1) 

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT 

UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

2023 



 
 

i 
  

GIZI 

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT UNIVERSITAS SRIWIJAYA 

Skripsi, 17 April 2023 

 

Gracela Natalisa Sunarto; Dibimbing oleh Indah Yuliana, S.Gz., M.Si. 

Hubungan Asupan Zat Gizi dan Kepatuhan Konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) 

dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri di SMP IT Al Asror Sekampung 

Lampung Timur 

XVI + 66 halaman, 26 tabel, 2 gambar, 8 Lampiran 

ABSTRAK 

Anemia dapat dialami oleh remaja putri berusia 10-19 tahun karena termasuk 

kelompok rawan permasalahan gizi. Hasil Riskesdas 2018 menunjukkan bahwa 

prevalesnsi anemia di Indonesia pada perempuan dengan umur 15 tahun keatas 

(22,7%). Kabupaten Lampung Timur mengalami peningkatan prevalesni anemia 

(35,45%). Tujuan penelitian ini yaitu untuk menganalisis hubungan antara asupan 

zat gizi dan kepatuhan konsumsi TTD dengan kejadian anemia pada remaja putri di 

SMP IT Al Asror Sekampung Lampung Timur. Penelitian ini merupakan penelitian 

kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. Teknik Pengambilan sampel yaitu 

purposive sampling dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Sampel penelitian ini 

adalah remaja putri (10-19 tahun) yang bersekolah di SMP IT Al Asror Sekampung 

dan berjumlah 64 orang. Analisis bivariat  dalam penelitian ini menggunakan uji 

Chi-Square. Hasil penelitian ini menunjukkan terdapat siswi yang berisiko anemia 

(9,4%) serta membuktikan bahwa tidak terdapat hubungan asupan protein (p-value 

= 0,441 dan PR = 0,568), asupan zat besi (p-value = 0,245 dan PR = 0,636), asupan 

vitamin C (p-value = 1,309 dan PR = 0,381), asupan vitamin B12 (p-value = 0,721 

dan PR = 0,370 ) dan kepatuhan konsumsi tablet tambah darah (p-value = 0,089 dan 

PR = 0,762) dengan kejadian anemia. Serta terdapat hubungan asupan asam folat 

(p-value 0,037 = dan PR = 0,800) dengan kejadian anemia. Berdasarkan hasil 

penelitian diharapkan remaja putri dapat meningkatkan asupan parotein, zat besi, 

asam folat, vitamin C, vitamin B12 dan kepatuhan konsumsi tablet tambah darah 

yaitu dengan adanya penyuluhan terkait gizi di sekolah. 

Kata Kunci : Asupan Zat Gizi, Kepatuhan Konsunsi TTD, dan Kejadian Anemia 

Kepustakaan : 58 (1972-2022) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Anemia merupakan keadaan turunnya kadar hemoglobin (Hb), hematokrit, 

dan jumlah sel darah merah yang nilainya berada dalam bawah nilai normal. 

Beberapa penyebab yang dialami oleh penderita anemia yaitu ada dari faktor 

gizi dan non gizi. Faktor gizi dapat terjadi karena defisiensi protein, vitamin dan 

mineral, serta faktor non gizi dapat terjadi dikarenakan penyakit infeksi 

(Masthalina, 2015). 

Pada remaja, anemia memiliki dampak yang buruk di masa tumbuh 

kembangnya yaitu memiliki gangguan pertumbuhan yang menyebabkan tinggi 

badan dan berat badan tidak mencapai nilai normal, penurunan konsentrasi 

belajar, nafsu makan menurun, serta penurunan kesegaran jasmani. Lemas, 

letih, lesu, lunglai, dan lemah (5L) juga merupakan ciri-ciri dan dampak seorang 

terkena anemia. Seorang remaja putri yang mengalami anemia juga memiliki 

efek yang panjang yaitu pada saat ia menjadi seorang ibu yang berisiko 

mempunyai dampak negatif terhadap pertumbuhan dan perkembangan janin 

serta dapat menimbulkan komplikasi kehamilan dan persalinan bahkan sampai 

terjadi kematian ibu dan anak.  

Di negara berkembang 40% anemia disebabkan karena defisiensi zat besi 

menurut The World Bank Pada tahun 2006, anemia merupakan salah satu 

masalah gizi di Indonedia dan tengah menjadi masalah kesehatan masyarakat 

(Public Health Problem). Di Indonesia prevalensi anemia pada perempuan 

dengan umur 15 tahun keatas sebesar 22,7%. Jika remaja yang mengalami 

anemia dan tidak segera ditangani maka akan mengalami gangguan kehamilan 

(RISKESDAS 2018). Provinsi Lampung merupakan peringkat pertama di 

wilayah Sumatera dengan prevalensi anemia tertinggi sebesar 63% dan 24,3% 

yang dialami remaja putri dengan umur 10-19. Kabupaten Lampung Timur 

mengalami peningkatan prevalensi anemia remaja putri sebesar 35,4% yang 

megalami penigkatan sebesar 22,3% dari tahun 2013 (Meitasari, 2022). 

Sekolah Menengah Pertama (SMP) Islam Terpadu (IT) Al Asror 

Sekampung merupakan salah satu sekolah di Kabupaten Lampung Timur yang 
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bekerja sama dengan puskesmas setempat yaitu Puskesmas Trimulyo Lampung 

Timur dengan adanya program pemberian tablet tambah darah (TTD) ke remaja 

putri. Puskesmas tersebut akan secara rutin datang ke sekolah disetiap awal 

tahun ajaran baru untuk memberikan tablet tambah darah kepada sekolah untuk 

dapat memberikan TTD tersebut kepada setiap remaja putri. Karakteristik pola 

makan pada remaja di Lampung Timur menurut penelitian sebelumnya 

(Marthalena et al., 2021) yaitu mengalami kebiasaan makan tidak teratur 

sebesar 76,9% dan mengonsumsi makanan siap saji sebesar 84,6%. Hal tersebut 

yang mempengaruhi dengan kondisi remaja untuk terkena anemia. 

Asupan zat gizi berperan dalam setiap pembentukan sel darah merah. 

Asupan  zat gizi yang tidak mencukupi dapat mengganggu pembentukan sel 

darah merah. Harusnya umur sel darah merah di dalam darah harus selalu 

dipertahankan cukup banyak. Pembentukan sel darah merah yang terganggu 

bisa disebabkan oleh makanan yang dikonsumsi kurang mengandung zat gizi 

yang penting dalam pembentukan sel darah merah seperti protein, besi, asam 

folat, vitamin C, vitamin B12, serta zat gizi penting lainnya. Keanekaragaman 

dalam makanan yang dikonsumsi berperan penting dalam membantu 

meningkatkan penyerapan zat besi dalam tubuh untuk pembentukan sel darah 

merah (Saptyasih, 2016).  

Hal yang dapat mempengaruhi asupan yaitu dari jumlah, jenis, dan 

frekuensi makanan yang dikonsumsinya. Menurut teori dari (Almatsier, 2011) 

menu seimbang adalah menu yang terdiri dari beraneka ragam makanan dalam 

jumlah dan proporsi yang sesuai, sehingga memenuhi kebutuhan gizi seseorang 

guna pemeliharaan dan perbaikan sel-sel tubuh dan proses kehidupan serta 

pertumbuhan dan perkembangannya. Kehadiran atau ketidakhadiran suatu zat 

gizi esensi dapat mempengaruhi ketersediaan, absorbsi, metabolisme, atau 

kebutuhan zat lain. 

Anemia dapat terjadi karena asupan zat gizi yang dikonsumsi tidak 

memenuhi kebutuhan yang diperlukan oleh tubuh. Zat gizi yang perlu 

diperhatikan antara lain protein, zat besi, vitamin C, asam folat, vitamin B12, 

dan lain sebagainya. Zat gizi tersebut didapatkan dari makanan yang kita 

konsumsi sehari-hari. Maka dari itu agar dapat terhindar dari anemia, kita perlu 
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memenuhi zat gizi yang kita perlukan dengan memperhatikan asupan makanan. 

Pendapatan keluarga sangat mempengaruhi pola dan jenis makan yang 

dikonsumsi oleh keluarga tersebut, apabila memiliki pendapatan yang rendah 

maka bisa dipastikan keluarga tersebut lebih mementingkan asupan karbohidrat 

dibandingkan protein, vitamin, dan mineral yang dikonsumsi oleh keluarga 

tersebut (Basith. A, 2017). 

Pada penelitian terdahulu, hasil penelitian menujukkan adanya hubungan 

antara asupan zat besi (p = 0,047) dan protein (p = 0,000) dengan kejadian 

anemia (Soedijanto, et. al. 2015). Penelitian lain juga membuktikan terdapat 

hubungan asupan asam folat dengan kadar Hb dengan nilai p = 0,001 (<0,05), 

serta terdapat hubungan asupan vitamin B12 dengan kadar Hb dengan nilai p = 

0,000 (<0,05) (Nugrahani, 2020).  

Untuk memenuhi zat gizi yang tidak terpenuhi dari apa yang dikonsumsi 

oleh remaja tersebut, untuk mencegah anemia maka dapat ditanggulangi dengan 

mengonsumsi tablet tambah darah (TTD). Hal ini didukung dengan program 

pemerintah yang sesuai dengan PERMENKES RI No. 8 tahun 2014 tentang 

standar tamblet tambah darah (TTD) bagi wanita usia subur dan ibu hamil. Surat 

Edaran (SE) Kementrian Kesehatn RI No. HK.03.03/V/0595/2016 tentang 

pemberian tablet tambah darah (TTD) pada remaja putri dan wanita usia subur. 

Pemberian TTD dilakukan pada anak Sekolah Menengah Pertama (SMP) dan 

Sekolah Menengah Atas (SMA)/sederajat.  

Tablet tambah darah (TTD) merupakan suplemen zat gizi yang mengandung 

60 mg besi elemental dan 0,4 mg asam folat yang sesuai dengan rekomendasi 

WHO. Jika TTD dikonsumsi secara teratur mencegah serta menanggulagi 

kejadian anemia. Untuk remaja putri dianjurkan untuk meminum TTD 4 tablet 

selama sebulan, satu tablet disetiap satu minggu dan 1 tablet setiap hari pada 

saat menstruasi (Kemenkes, 2020). Menurut RISKESDAS tahun 2018, 

diketahui bahwa cakupan TTD yang diterima remaja putri sebesar 76,2% dari 

data tersebut sebanyak 80,9% mendapatkan TTD di sekolah. Dari data 80,9% 

tersebut konsumsi TTD remaja putri ≥ 52 butir hanya 1,4% sedangkan < 52 

butir sbesar 98,6%. Hal tersebut dapat diartikan bahwa kesadaran remaja putri 
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akan pentingnya konsumsi tablet tambah darah (TTD) sebagai bentuk 

pencegahan terjadinya anemia masih tergolong rendah (Basith A, 2017). 

     Peneliti melakukan penelitian untuk menganalisis hubungan antara 

asupan zat gizi dan kepatukan konsumsi tablet tambah darah (TTD) terhadap 

kejadian anemia pada remaja putri di SMP IT Al Asror Sekampung Lampung 

Timur. 

1.2 Rumusan Masalah 

Masa remaja yang merupakan masa transisi sangat mudah mengalami 

masalah kesehatan khususnya permasalahan gizi. Permasalahan gizi yang biasa 

dialami oleh remaja khususnya remaja putri yaitu anemia. Anemia adalah 

rendahnya kadar hemoglobin (HB), hematokrit, dan jumlah sel darah merah 

yang disebabkan oleh defisiensi zat besi. Hal itu bisa terjadi dikarenakan tidak 

memerhatikan asupan zat gizi dan menyepelekan konsumsi tablet tambah darah 

(TTD) oleh remaja putri. Berdasarkan hal tersebut, peneliti ingin mengetahui 

adakah hubungan asupan zat gizi dan kepatuhan mengonsumsi tablet tambah 

darah (TTD) dengan kejadian anemia pada remaja putri di SMP IT Al Asror 

Sekampung Lampung Timur. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan antara asupan zat gizi dan kepatuhan 

konsumsi tablet tambah darah (TTD) dengan kejadian anemia pada remaja 

putri di SMP IT Al Asror Sekampung. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1) Mengidentifikasi karakteristik remaja putri di SMP IT Al Asror 

Sekampung. 

2) Mengidentifikasi gambaran kejadian anemia pada remaja putri di SMP 

IT Al Asror Sekampung. 

3) Mengidentifikasi gambaran asupan zat gizi pada remaja putri di SMP IT 

Al Asror Sekampung. 

4) Mengidentifikasi gambaran kepatuhan konsumsi TTD pada remaja putri 

di SMP IT Al Asror Sekampung. 
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5) Menganalisis hubungan antara asupan zat gizi terhadap kejadian anemia 

pada remaja putri di SMP IT Al Asror Sekampung. 

6) Menganalisis hubungan antara kepatuhan konsumsi TTD terhadap 

kejadian anemia pada remaja putri di SMP IT Al Asror Sekampung 

Lampung Timur. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Teoritis 

Penelitian ini diharapkan mampu meningkatkan wawasan serta 

informasi di bidang gizi kesehatan masyarakat, khusus hubungan asupan zat 

gizi dan kepatuhan konsumsi TTD terhadap kejadian anemia pada remaja 

putri di SMP IT Al Asror Sekampung. 

1.4.2 Praktis 

A. Bagi Peneliti 

Hasil penelitian ini diharapkan mampu meningkatkan pengetahuan 

dan wawasan bagi peneliti untuk meningkatkan kesadaran remaja terhadap 

kejadian anemia. 

B. Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Diharapkan penelitian ini dapat menjadi rujukan untuk hal yang 

berkaitan dengan hubungan asupan zat gizi dan kepatuhan konsumsi TTD 

terhadap kejadian anemia pada remaja putri di SMP IT Al Asror 

Sekampung serta dapat dijadikan sebagai informasi bagi mahasiswa yang 

berada di Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya.  

C. Bagi SMP IT Al Asror Sekampung Lampung Timur 

Untuk mengetahui asupan zat gizi dan kepatuhan konsumsi TTD 

serta melakukan monitoring dan evaluasi dengan program yang telah 

berjalan yaitu pembagian TTD setiap tahunnya untuk tindakan pencegahan 

kejadian anemia yang dialami oleh remaja putri di SMP IT Al Asror 

Sekampung Lampung Timur. 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Keilmuan 

Ruang lingkup penelitian ini yaitu ilmu gizi kesehatan masyarakat. 

1.5.2 Lingkup Lokasi 



 

           6 
 

  Universitas Sriwijaya 

Penelitian ini dilaksanakan di SMP IT Al Asror Sekampung Lampung 

Timur. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini membahas tentang hubungan asupan zat gizi dan kepatuhan 

konsumsi TTD. 

1.5.4 Lingkup Metode 

Desain studi yang digunakan dalam penelitian ini yaitu observasional 

dengan jenis penelitian kuantitatif dan menggunakan pendekatan cross 

sectional.  

1.5.5 Lingkup Sasaran 

Sasaran pada penelitian ini yaitu remaja putri usia 13-19 tahun di SMP IT 

Al Asror Sekampung Lampung Timur. 

1.5.6 Lingkup Waktu  

Waktu pada penelitian ini yaitu dilakukan pada bulan Maret 2023 
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