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ABSTRAK 
Anemia merupakan salah satu masalah gizi yang masih sering terjadi pada remaja 

terutama pada remaja putri. Anemia adalah suatu keadaan ketika kadar hemoglobin 

dalam darah kurang dari nilai normal (<12 gr/dL) pada wanita yang ditandai dengan 

gejala klinis, yaitu lemah, pusing, pucat, dan lesu. Prevalensi anemia menurut 

World Health Organization (WHO) pada tahun 2019 di negara - negara 

berkembang sekitar 29,9% pada perempuan usia 15 - 49 tahun. Cakupan pemberian 
TTD di Kabupaten Ogan Ilir pada tahun 2020 yaitu 29% yang masih jauh dari target 

nasional. Kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) dipengaruhi oleh 

beberapa faktor yaitu pengetahuan, dukungan sekitar seperti ibu, teman sebaya, dan 

tenaga kesehatan, serta persepsi masyarakat terkait anemia dan pentingnya 

konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

gambaran dukungan sekitar dan stigma ‘minum obat saat tidak sakit’ terhadap 

kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) pada remaja putri di Desa 

Bangun Jaya. Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif melalui wawancara 

mendalam (indepth interview), telaah dokumen, dokumentasi, dan observasi. 

Informan berjumlah 26 orang Data dianalisis secara triangulasi. Hasil penelitian 

menunjukkan sebagian besar remaja putri tidak patuh dalam mengonsumsi TTD. 

Hampir keseluruhan pengetahuan dari informan mengenai anemia dan pentingnya 

konsumsi TTD masih kurang. Dukungan dari lingkungan sekitar yaitu ibu yang 

kurang memperhatikan dan mengawasi perilaku remaja dalam konsumsi TTD. Hal 

ini juga dipengaruhi oleh adanya stigma dari masyarakat terkait tidak mengonsumsi 

obat atau sejenisnya saat tidak merasa sakit. Perlunya meningkatkan dukungan 

langsung dari lingkungan sekitar yaitu dari orang terdekat seperti ibu dan tenaga 

kesehatan yang harus lebih mengawasi, memantau, menegur, mendukung, saling 

mengajak remaja untuk mengomsunsi Tablet Tambah Darah (TTD). 

 

Kata kunci : Anemia, Tablet Tambah Darah, Dukungan, Remaja 

Kepustakaan : 78 (2014 – 2023) 
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Overview of Surrounding Support and the Stigma of ‘Taking Medicine When 

You’re Not Sick’ on Compliance with Consuming Blood Suplement Tablets 

(TTD) in Young Women 

XVII + 282  pages, 11 tables, 4 images, 17 attachments 

ABSTRACT 
Anemia is a nutritional problem that often occurs in teenagers, especially in young 

women. Anemia is a condition when the hemoglobin level in the blood is less than 

the normal value (<12 gr/dL) in women which is characterized by clinical 

symptoms, namely weakness, dizziness, paleness and lethargy. The prevalence of 

anemia according to the World Health Organization (WHO) in 2019 in developing 

countries was around 29.9% in women aged 15 - 49 years. The coverage of TTD 

provision in Ogan Ilir Regency in 2020 is 29%, which is still far from the national 

target. Compliance with the consumption of Blood Addition Tablets (TTD) is 

influenced by several factors, namely knowledge, support from those around you 

such as mothers, peers and health workers, as well as public perception regarding 

anemia and the importance of consuming Blood Addition Tablets (TTD). This study 

aims to determine the description of surrounding support and the stigma of 'taking 

medicine when you are not sick' on compliance with the consumption of Blood 

Supplement Tablets (TTD) among young women in Bangun Jaya Village. This 

research uses a qualitative approach through in-depth interviews, document 

review, documentation and observation. There were 26 informants. Data was 

analyzed using triangulation. The results of the study showed that the majority of 

young women were disobedient in consuming TTD. Almost all informants' 

knowledge regarding anemia and the importance of consuming TTD is still lacking. 

Support from the surrounding environment, namely mothers who pay less attention 

and monitor teenagers' behavior in consuming TTD. This is also influenced by the 

stigma from society regarding not taking medication or similar things when you 

don't feel sick. There is a need to increase direct support from the surrounding 

environment, namely from people closest to them such as mothers and health 

workers who must supervise, monitor, reprimand, support and encourage each 

other to take blood supplement tablets (TTD). 

 

Keywords : Anemia, Blood Increasing Tablets, Support, Teenagers 

Literature : 78 (2014 – 2023) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang  

Dalam siklus kehidupan terdapat salah satu periode yaitu masa remaja. 

Remaja merupakan masa peralihan dari anak – anak menuju dewasa. Menurut 

Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional (BKKBN) tahun 

2015, dikatakan remaja apabila berada dalam rentang usia 15 – 24 tahun dan 

yang belum menikah. Dikategorikan remaja apabila termasuk ke dalam rentang 

usia 10 – 19 tahun dengan ditandai beberapa perubahan yang dialami pada 

masa remaja seperti perubahan emosional, hormonal, dan dari segi fisik. Salah 

satu perubahan hormonal adalah menstruasi pada remaja putri (WHO, 2014). 

Haid atau menstruasi merupakan pengeluaran darah dan sel tubuh dari 

vagina yang berasal dari dinding rahim perempua  secara periodik (Kemenkes 

RI, 2020). Salah satu faktor penyebab terjadinya anemia adalah kejadian 

menstruasi pada remaja putri yang terjadi di setiap bulannya dan ibu hamil saat 

masa persalinan. Anemia defisiensi zat besi merupakan salah satu masalah 

kesehatan terutama terjadi pada remaja putri dan ibu hamil yang dapat ditandai 

dengan lemah, pusing, pucat, dan dapat mengganggu aktivitas yang sampai saat 

ini masih menjadi fokus pemerintah dalam menyelesaikan masalah kesehatan 

tersebut (WHO, 2013).  

Masyarakat harus mengetahui bahwa remaja yang anemia nantinya akan 

memiliki dampak jangka pendek meliputi penurunan produktivitas dan kinerja 

seorang yang dapat menghambat kegiatan remaja seperti kurang konsentrasi 

saat belajar, merasa pusing, dan lemas (Muchtar et al., 2022). Dampak jangka 

panjang yaitu menjadi ibu mengalami anemia juga. Ibu hamil yang mengalami 

anemia yang ditimbulkan salah satunya adalah Berat Bayi Lahir Rendah 

(BBLR).  

Salah satu pencegahan utama anemia pada remaja putri adalah dengan 

memperbaiki perilaku konsumsi pangan pada remaja, namun dirasa sulit jika 

hanya melalui perbaikan konsumsi pangan saja. Remaja merupakan salah satu 

kelompok tertentu yang upaya peningkatan zat besinya tidak cukup jika hanya 
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dengan perubahan perilaku konsumsi pangan. Hal ini disebabkan karena masih 

banyak remaja yang kurang menyukai makanan dan memiliki alergi terhadap 

beberapa makanan yang mengan dung protein tinggi dan zat besi. Oleh sebab 

itu, salah satu program penanggulangan yang dilakukan pemerintah adalah 

suplementasi Tablet Tambah Darah (TTD) (Paulus et al., 2022).  

Seiring berkembangnya zaman, pola konsumsi dan gaya hidup masyarakat 

telah mengalami peningkatan pada suplementasi makanan. Suplemen 

kesehatan merupakan suatu produk yang digunakan untuk menambah atau 

melengkapi salah satu kebutuhan dari zat gizi atau berguna juga untuk fungsi 

kesehatan. Tablet Tambah Darah (TTD) merupakan salah satu contoh 

suplementasi yaitu mengandung salah satu zat gizi yang sangat dibutuhkan 

untuk wanita umumnya adalah zat besi (BPOM, 2019). 

Suplemen Tablet Tambah Darah (TTD) dapat digunakan untuk 

meningkatkan kadar hemoglobin (Hb) dan sebagai cadangan zat besi sehingga 

dapat mencegah terjadinya anemia. Zat besi sendiri merupakan molekul 

penting dari Hemoglobin (Hb) untuk membantu pembentukan sel darah merah 

(Nafis et al., 2022). Kepatuhan konsumsi TTD tidak dapat berjalan dengan baik 

dikarenakan kurangnya kesadaran dan pengetahuan remaja putri untuk 

mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) (Ali, 2021) serta terdapat 

penelitian terdahulu juga menyebutkan kurangnya dukungan dari sekitar untuk 

mengingatkan konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) menjadi salah satu 

penyebab masih rendahnya kepatuhan remaja putri mengonsumsi Tablet 

Tambah Darah (TTD) (Amir and Djokosujono, 2019).  

Tablet Tambah Darah (TTD) merupakan suplementasi kesehatan 

penambah zat gizi yaitu zat besi untuk membantu mempertahankan kadar Hb 

dalam tubuh (Kemenkes RI, 2020)). Terdapat stigma mengenai tidak 

mengonsumsi obat dan sejenisnya saat tidak merasa sakit. Seperti saat tidak 

merasa anemia TTD tidak dikonsumsi dan hanya dikonsumsi saat dirasa tubuh 

sudah merasakan gejala saja (Ulfa and Fatmawati, 2023). Menurut salah satu 

penelitian terdapat pengaruh stigma pada diri sendiri atau dalam diri 

lingkungan sekitar sangat berpengaruh pada konsisi psikis seseorang. Stigma 

sendiri dapat meliputi pikiran atau perasaan mengenai suatu hal yang baik 
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ataupun buruk. Perbedaan pikiran atau pendapat mengenai obat dan 

suplementasi kesehatan juga harus diluruskan kepada masyarakat bagaimana 

semestinya bahwa obat dan suplemen adalah suatu yang berbeda, tetapi sangat 

penting penggunannya sesuai dengan proporsinya masing – masing 

(Kurniyanti, 2021). 

Perlu diketahui juga bahwa suplemen dan obat adalah jenis yang berbeda. 

Jika dilihat dari bentuk, memang terlihat sama. Beberapa penelitian 

mengungkapkan suplemen juga memiliki efek samping seperti obat tetapi tidak 

terlalu signifikan. Masyarakat perlu mengetahui bahwa suplemen ini 

digunakan untuk penambahan salah satu zat gizi tertentu yang dibutuhkan oleh 

tubuh, sedangkan obat pada dasarnya adalah bermanfaat untuk membantu 

penyembuhan atau pemulihan suatu penyakit (Mestaghanmi et al., 2021).  

Prevalensi anemia menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 

2019 angka kejadian anemia di negara - negara berkembang sekitar 29,9% pada 

perempuan usia 15 - 49 tahun. Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar 2018, 

prevalensi anemia di Indonesia pada remaja sebesar 32 %, artinya 3 - 4 dari 10 

remaja menderita anemia, sebesar 48,9% ibu hamil mengalami anemia, dan 

sebanyak 84,6% anemia pada ibu hamil terjadi pada kelompok umur 15 – 24 

tahun (Kemenkes RI, 2018). Menurut data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera 

Selatan tahun 2020, jumlah remaja putri yang mengalami anemia mencapai 

57,1% dan angka tersebut meningkat pada usia sekolah.  

Berdasarkan hasil survei pemeriksaan anemia tahun 2022 di Kabupaten 

Ogan Ilir menunjukkan 46% remaja putri mengalami anemia. Pada hasil 

penelitian (Ilahi, Susyani and Terati, 2020) menjelaskan mengenai persentase 

anemia yang terjadi remaja putri di Kabupaten Ogan Ilir memiliki angka 

anemia tertinggi kedua yaitu 50,5% yang sebagian besar berusia 15 – 16 tahun 

sebanyak 48%. Pada Kecamatan Tanjung Batu merupakan salah satu daerah 

dengan persentase kematian ibu hamil ddikarenakan anemia yang paling tinggi 

dan terbesar yaitu 45% dan sebagian besar tergolong remaja dengan berusia 16 

– 19 tahun (Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, 2021).  

Hasil Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 menunjukkan bahwa sebesar 

80,9% remaja putri di Indonesia telah mendapatkan TTD di lingkungan 



4 

 

Universitas Sriwijaya 

sekolah. Terdapat data dari Provinsi Sumatera Selatan prevalensi capaian 

remaja putri yang mengonsumsi TTD masih belum mencapai target yaitu 

35,68% dari target Kementerian Kesehatan 52% (Dinkes Prov Sumsel, 2022). 

Pada data laporan hasil kinerja tahun 2020 Kabupaten Ogan Ilir cakupan 

pemberian TTD pada remaja putri terdapat pada 29% yang masih cukup jauh 

dari target nasional (Sumsel, 2020).  

Menurut Data Laporan Wilayah Kerja Puskesmas Desa Bangun Jaya 2023, 

yaitu didapatkan Catin (Calon Pengantin) dengan rata – rata usia remaja yaitu 

di Desa Bangun jaya sebesar 35%, Desa Sri Tanjung 25%, Desa Sri Bandung 

30%, dan Desa Tanjung Tambak 30% yang memiliki resiko anemia dengan 

hasil pemeriksaan Hb dibawah nilai normal. Didapatkan juga data ibu hamil 

dengan rentang usia 18 – 24 tahun di Desa Sri Tanjung 30%, Desa Bangun Jaya 

39%, Desa Tanjung Tambak 30%, dan Desa Sri Bandung 25% yang memiliki 

risiko anemia pada masa kehamilan dan persalinan.  

Hasil penelitian terdahulu menyebutkan bahwa hanya 25,2% remaja putri 

yang patuh mengonsumsi TTD dan hal ini masih tergolong rendah dari target 

pemerintah (Nurjanah and Azinar, 2023). Hasil penelitian yang pernah 

dilakukan pada lokasi penelitian ini menjelaskan mengenai kejadian anemia 

pada ibu hamil dan kematian pada ibu hamil yang merupakan penyebab 

kematian tertinggi kedua setelah hipertensi adalah pendarahan/anemia yang 

terjadi pada rentang usia 16 – 19 tahun  (Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, 

2021). Hal ini justru masih terus menjadi fokus pemerintah dalam rangka 

penanggulangan anemia pada remaja putri sejak dini yaitu pemberian dan 

pengawasan terhadap Tablet Tambah Darah (TTD). 
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Berdasarkan uraian latar belakang yang telah dijabarkan dan juga 

berdasarkan survei awal yang dilakukan bersamaan dengan kegiatan 

Pengalaman Belajar Lapangan (PBL) yaitu masih banyak masyarakat yang 

memiliki stigma bahwa TTD merupakan obat yang hanya diminum pada saat 

merasa sakiit saja, tidak terdapat pengawasan ataupun monitoring terhadap 

kegiatan terkait, dan lingkungan sekitar yang lalai dalam mengingatkan untuk 

konsumsi TTD, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian guna 

mengetahui bagaimana gambaran dukungan sekitar dan  stigma “minum obat 

saat tidak sakit” terhadap kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) 

pada remaja putri di Desa Bangun Jaya. Perlu untuk selalu diperhatikan bahwa 

pentingnya konsumsi suplementasi Tablet Tambah Darah (TTD) sangat 

berpengaruh pada kondisi kesehatan terutama pada remaja putri di masa yang 

akan datang dan meluruskan stigma masyarakat mengenai obat dan 

suplementasi kesehatan yang sama – sama penting untuk kebutuhan tubuh, 

tetapi berbeda untuk proporsinya. 

1.2 Rumusan Masalah 

Anemia merupakan salah satu masalah kesehatan yang sampai sekarang 

masih dianggap sebagai permasalahan yang cukup serius di Indonesia. 

Kurangnya pengetahuan mengenai pentingnya konsumsi Tablet Tambah Darah 

(TTD), adanya stigma Masyarakat mengenai minum obat saat tidak sakit, dan 

tidak terlalu peduli akan pentingnya konsumsi suplementasi kesehatan 

merupakab beberapa faktor yang menyebabkan kurangnya kepatuhan 

konsumsi TTD. Rumusan masalah pada penelitian ini adalah peneliti gambaran 

dukungan sekitar dan stigma ‘minum obat  saat tidak sakit’ terhadap kepatuhan 

konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD)? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengetahui gambaran dukungan sekitar dan stigma ‘minum 

obat saat tidak sakit’ terhadap kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah 

(TTD) pada remaja putri di Desa Bangun Jaya Kecamatan Tanjung Batu.  
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1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Mengetahui gambaran karakteristik remaja putri (usia, pendidikan, 

tingkat pengetahuan, dan sosial ekonomi) di Desa Bangun Jaya 

Kecamatan Tanjung Batu. 

b. Mengetahui gambaran kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah 

(TTD) pada remaja putri di Desa Bangun Jaya Kecamatan Tanjung 

Batu.  

c. Mengetahui gambaran dukungan sekitar (orang tua dan petugas 

kesehatan) terhadap kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah 

(TTD) di Desa Bangun Jaya Kecamatan Tanjung Batu. 

d. Mengetahui gambaran mengenai stigma minum obat saat tidak sakit 

untuk mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) tersebut di Desa 

Bangun Jaya Kecamatan Tanjung Batu. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Penelitian ini bermanfaat bagi peneliti sebagai sarana untuk menambah 

wawasan dan pengalaman peneliti mengenai anemia dan pentingnya untuk 

mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD). 

1.4.2 Bagi Masyarakat 

Dapat mengetahui pentingnya mengenal penyakit anemia dan 

pentingnya mengonsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) sebagai salah satu 

upaya untuk mengurangi risiko anemia dan dapat menjadikan masyarakat 

agar lebih sehat terutama remaja putri agar dapat menjadi calon ibu yang 

sehat juga nantinya. 

1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai referensi 

keilmuan dan pemahaman tentang Kesehatan terutama anemia.  

1.4.4 Bagi Pelayanan Kesehatan 

Dapat dijadikan pemahaman tentang anemia dan pentingnya konsumsi 

Tablet Tambah Darah (TTD). Dapat dijadikan sebagai sumber pengetahuan 
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dalam mengadakan atau memberikan penyuluhan kepada masyarakat di 

daerah setempat.  

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian  

1.5.1 Lingkup Keilmuan 

Ruang lingkup ini yaitu ilmu gizi di bidang gizi masyarakat. 

1.5.2 Lingkup Lokasi 

Lokasi penelitian dilakukan di Desa Bangun Jaya Kecamatan Tanjung 

Batu. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Materi penelitian ini adalah untuk melihat pengaruh apa saja terkait 

dengan kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) pada remaja 

putri. 

1.5.4 Lingkup Metode 

Lingkup metode yaitu penelitian kualitatif dengan wawancara 

mendalam, observasi, telaah dokumen, dan dokumentasi. 

1.5.5 Lingkup Sasaran 

Sasaran pada penelitian ini yaitu masyarakat terutama remaja putri. 

1.5.6 Lingkup Waktu  

Penelitian ini dilakukan pada tanggal 29 Mei – 2 Juni 2024.
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