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*hatg asye yahyak ditemukan
2. berkembang yang mempuayai dampak besar
sosi . ekona an dari penelitian
bungan antarataktor mtergal dan eksternal
: ada : ggat re SMP Negeri 1
i abupaté ( ta &rnal kellfe ardirl dari besar
keltiaggaa#orma keluarga'ting andidikarmibu, tingkat Man ibu, tingkat
penghasian keluarga ! o SUmSk zat besi. F ksternal keluarga
terdi ingkungan assa. Pen Ini menggunakan
desain Kriptifer=h 2 - ) Fat@noss ional Metode
pengambilan deng engg 2 %I" dom sampling, jumlah
sampel G G : 0 digunia dalah uji laboratorium
kadar Hb de ‘ i 24 jam dan kuesioner.
Hasil penelitia AhW lanyashubaigan antara kejadian anemia
pada remaja put cflfa a Ké 3 alue=0,013), tingkat konsumsi
zat besi (P value=0,035)¥lig ) soslal (P value=0,047) dan media massa (P
value=0,010). Sedangkan varia@Fyang tidak ada hubungan secara bermakna
adalah besar keluarga (P value= 1,00), tingkat pendidikan ibu (P value=0,726),
tingkat pengetahuan ibu (P value=0,680) dan tingkat penghasilan keluarga (P
value= 0,564). Berdasarkan hasil penelitian ini dalam menangani masalah anemia
pada remaja putri tidak saja berfokus pada remaja itu sendiri tetapi melalui
pendekatan asuhan keperawatan keluarga dengan memperhatikan segala aspek
yang ada di dalam keluarga maupun di luar keluarga.
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BAB |
PENDAHUL UAN

Bab ini menyajikan tentang alasan kenapa fenomena anemia gizi besi pada remaja

putri perlu dilakukan pepg melihat faktor internal dan eksternal

keluarga yang ¢ . : yizi besi pada remaja putri.

natan masyarakdl anyak ditemukan

dunia, teruta 2gag@” berkembang yang unyai dampak

D keseMatanifis esgjahterad psial gkonomi (Fatmah,
; Khemia C alah kekt gaekadar hemaoo y) dalam darah
bﬂisebabkan &h M ngan jzat gizi yang-diperlukan untuk
peMuka , ' (1@7 anemia gizi dibagi

menj perapa jenis vyaitu 2 A gizi besi, ai Jizi vitamin E, anemia

gizi asam f

e - @ . izi vitamin B6 dan anemia
pica. "

Di Indonesia sebagian besar anemia ini disebabkan karena kekurangan zat besi
(Fe) hingga disebut Anemia Kekurangan Zat Besi atau Anemia Gizi Besi
(Depkes, 2004). Anemia menduduki urutan ke-4 darib&8ar penyakit

terbanyak di Indonesia dan juga urutan ke-4 dari 25 jenis penyakit yang
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dialami oleh kaum perempuan (Depkes, 2005). Berdasarkan hasil Survey
Kesehatan Rumah Tangga (SKRT) pada tahun 1995 menunjukkan 57,1%
remaja putri; 39% wanita usia subur dan 50,9% ibu hamil menderita anemia
(Dinkes Propinsi Jawa Timur, 2002). Sedangkan berdasarkan hasil survey
Kesehatan pada 10 kabupaten daerah pr&g& Motherhood Partnership

Family Approach (SMPFA) pada tahun 1998/1999 menunjukkan 57,4%

remaja putri menderitg es RI, 2003). Tingginya angka kejadian

anemia pga : a karena berada pada masa

pertugilb

aja Derada-pada masa Wb uhany@ag. cepalbai ggi maupun berat

a, puncaknya paea ampai dengan sehingga dapat

dimaklumigbila™ masifieanyak rémaja yang mengalami anemia khususnya

Hlan mengalami

putri. Dituniangp i di aja putr

g tidak dii g A Asupan gizi yanq suktp dengan alasan

merﬂ be I, Zh)v Remaja putri juga
ﬁ \"h

suka e Kan pa ertcaturdan kebiasaan makan yang

salah merupakaigpenyehsg di da remaja putri (Nugraheni,
2000). Berdasarkan 1asi AN akukan Suh@A68) pada remaja
putri didapatkan data 3,89% remaja melakukan diet penurunan berat badan,

16,78% tidak melakukan sarapan pagi. Perilaku remaja yang tidak sehat

sehingga terjadi anemia ini dapat disebabkan oleh berbagai faktor.
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Masalah anemia gizi pada remaja putri ini disebabkan oleh kurang
pengetahuan, sikap dan keterampilan remaja akibat kurangnya penyampaian
informasi, kurang kepedulian orang tua, masyarakat dan pemerintah terhadap
kesehatan remaja serta belum optimalnya pelayanan kesehatan remaja
(Depkes, 2005). Hasil survey yang telah dilakukan oleh Kantor Keluarga

Berencana Kabupaten Sumedang tahun 2005 menunjukkan 19,9% remaja

tidak tahu apa yang dis ail anemia. Selain itu masih ada remaja

yang belun; ,6%). Adapun remaja yang
sebagai kurang sel darah
darahnya rendah

dan ineral (8,8% ar HB rendah

ya 2,5%. Selanjutnyagmengenai tanda-

urang protein

46,6%), ram: enpyatakan tidak tahU. Bagi remaja yang

ui, menoataka v a gnda ané alah muka pucat
, remaja, herikdt n_; J* (B2 %), cepa‘“(SZ,S%), tidak
bersdnga pelupa (¢, 7% nya 2% (Laporan Hasil

jas2005) jdisi  tersebut akan

Surve chan

menimbulkangbeiias ampald te buhan dan perkembangan
individu. ‘v’

Dampak dari anemia akan mengakibatkan sel-sel tubuh kekurangan oksigen

yang mengakibatkan fungsi jaringan/organ tidak optimal termasuk otak
(Guyton, 1999). Lebih lanjut Guyton mengemukakan bahwa anemia bisa

berakibat pada gangguan tumbuh kembang, gangguan kognitif (belajar) serta
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penurunan fungsi otot, aktivitas fisik dan daya tahan tubuh. Jika daya tahan
tubuh menurun, maka risiko infeksi pun akan meningkat. Anemia bisa terjadi

saat masih bayi. Bila ini terjadi, tentunya bisa berdampak pada prestasi mereka
saat usia prasekolah dan sekolah. Akibatnya, bisa terjadi gangguan
konsentrasi, daya ingat rendah, kapasitas penyelesaian masalah dan

kecerdasan intelektual (IQ) yang rendah, serta gangguan perilaku (Fatmah,

2008). Anemia juga dap I proses kehamilan dan persalinan.

enunjukkan bahwa 40%

iU 3 ' ' 213 etahui bahwa anemia

yael_fakior resiko terjat darabaieterse UL hie urvei kesehatan

ondl tahun 2001 maaunjdkkan@ahwa prevalensi anemi@pada ibu hamil

> ar 4 ika dilihat 'dari si /a, | 1 gnderita anemia

s takibatkan“karena : ah dideritd alk masih remaja.
haa memerl ) % paya | sejak dini_‘yang akan membawa
damdposi ||::::: ,- . :::: “ terMat.
Secara um i w dengan status gizi. Bila
makanan yang diko &m

llai gizi yang baik, maka status gizi
juga baik, sebaliknya bila makanan yang dikonsumsi kurang nilai gizinya,
maka dapat menyebabkan kekurangan gizi. Selain itu, Perilaku konsumsi
makanan seseorang dipengaruhi oleh faktor instrinsik, yaitu faktor-faktor yang
berasal dari diri seseorang seperti usia, jenis kelamin, dan keyakinan, serta

faktor ekstrinsik, yaitu faktor-faktor yang berasal dari luar diri seseorang
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seperti tingkat ekonomi, pendidikan, pengalaman, iklan, tempat tinggal,
lingkungan sosial, dan kebudayaan (Suharto, 2008). Beberapa riset telah
mengukur pengaruh faktor intrinsik dan ekstrinsik individu terhadap kejadian
anemia seperti yang telah diuraikan tersebut. Namun sejauh ini peneliti belum
menemukan faktor keluarga, khususnya faktor internal dan eksternal keluarga

terhadap kejadian anemia pada remaja putri.

Keluarga R0 tinggal bersama, sehingga
alam interelasi sosial,

D qrang yang paling
mel an dan tugas,
anta 2luarga untuk

nperha desehatan, serta

an p : )i pads nya berkenaan

‘ masalah afémig, h ) id menyadarir'umasalah anemia
sw INLK menangs E pdrHasalah anen‘m remaja putri tidak
dilakukan Wl . DE :i'*\‘

03) ipasi semua pihak untuk

aslk t.ﬁg umttasdalam  memberikan  asuhan

mengata

keperawatan pada

Friedman (1998), menegaskan bahwa keluarga dapat dijadikan fokus sentral
keperawatan komunitas. Alasan yang mendasarinya antara lain; keluarga
merupakan agen pembaharu yang memiliki sumber daya besar untuk merubah

perilaku anggotanya mengarah pada perlaku sehat; keluarga merupakan suatu
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unit fungsional yaitu adanya saling ketergantungan dan saling pengaruh antar
anggota keluarga; keluarga menjadi saran yang efektif untuk mencegah

masalah kesehatan dan mempunyai kekuatan untuk menentukan keputusan
terhadap penyelesaian masalah kesehatan yang dialami keluarga; dan keluarga
mempunyai kontribusi besar dalam mendeteksi adanya masalah kesehatan.

Alasan tersebut menjadi landasan perawat komunitas melakukan asuhan

keperawatan pada ke

put. ( )

ol !,J : a_gi [ aja putri tidak

engalami masalah anemia pada remaja

2(soa akapan, p xgterampilan, tetapi
erkaitamsglenganifaktOr laiffyang.ada.nada ehingga sedapat

dekaiaii.y/ane ) h slah S¢ A 1€ ruh. Friedman

secara garissesa ﬁ gi iAgkungan keIanadi dua jenis
@ @

yHﬁkungan di'e A ( al) dan Iinf\;'vﬁ diluar keluarga

(eksternal gia didasark I dalam dan diluar rumah

keluarga
merupakan M‘I

keluarga merupakan faktor

gkungan rumah keluarga
.Wuatu yang berada diluar rumah
al. Atas dasar tersebut faktor keluarga yang
berhubungan dengan kejadian anemia dapat dibagi menjadi dua faktor yaitu
faktor internal keluarga dan faktor eksternal keluarga. Faktor internal keluarga
adalah faktor yang berasal dari dalam keluarga itu sendiri, meliputi: besar
keluarga, norma keluarga, tingkat pendidikan, tingkat pengetahuan tentang

gizi, tingkat penghaasilan keluarga dan tingkat konsumsi zat besi. Sedangkan
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faktor eksternal keluarga adalah faktor yang berasal dari luar keluarga yang
dapat mempengaruhi keluarga, meliputi lingkungan sosial dan media massa

(Djaeni, 2008; Francin, 2005; Friedman, 1998)

Dari uraian tersebut dapat diketahui bahwa peran perawat komunitas di dalam

keluarga sangat penting kb

snya bagi keluarga dengan remaja putri.
Perawat komuitas S ! apkaln tidak hanya memberikan

pelayanay

api juga harus mampu

me IS ] s ( getahuan dan kemampuan

-~

u C

erhatike

W remaja unt

-’
Hasm

diketahui b”

sudah banyak kegiatan

anggota keluarga yang
apkan keluarga
at, melindungi

meningkatkan

erMuluan, dengan salah

remaja di Puskesmas,

dilakukan diantaranya pembentukan
kelompok peer group di sekolah-sekolah dan pelayanan konseling di

puskesmas. Permasalahan yang di dapatkan yaitu kurangnya kontribusi pihak
lain seperti sekolah dan masyarakat khususnya keluarga yang merujuk

remajanya untuk memanfaatkan pelayanan di puskesmas. Hal ini dapat
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disebabkan kurangnya kesadaran dari keluarga untuk memperhatikan

kesehatan anak remajanya.

Hasil wawancara langsung pada tanggal 22 Februari 2009 dengan beberapa
keluarga yang mempunyai anak remaja putri yang tinggal bersama keluarga,

diketahui bahwa sebagian besar keluarga tidak mengetahui tentang anemia dan

anemia ini berisiko be ga anak remajanya. Menu makan yang
disajikan sg : ‘ % g untuk keperluan lain, yang
terpentin \ ] : I karena sebagai sumber

tena < ; s . kSelain itu anak

glal Ve farang.melakukaSataps iI-imakean hanya 1-2 kali,

[Kafya ngemil dengafgha Apat mempertafanke entuk tubuhnya

pertl tem ema elipg™ artl ayange levisi dengan

annya ye
‘ . H . d

B@kan uraiandan enomeaadi"atas, peneli’”élsa tertarik untuk
menelitj SE€ (J?m . A-:it‘ aktor internal dan eksternal

ia I a remaja putri SMP di

Kabupaten Sumeda

B. Perumusan masalah
Hasil studi pendahuluan yang peneliti lakukan pada tanggal 22 Februari 2009,
melalui wawancara dan observasi pada keluarga yang memiliki remaja putri di

wilayah Kabupaten Sumedang didapatkan data diantaranya: keluarga
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mengatakan bahwa tidak mengetahui tentang anemia dan berisiko besar
terjadi pada anak remaja putrinya. Kebiasaan makan dalam keluarganya yaitu
tiga kali sehari dengan jenis makanan seadanya. Menurut mereka yang
terpenting banyak nasinya untuk tenaga, jangan yang bagus-bagus supaya bisa
menghemat biaya untuk keperluan lain. Selain itu anak remajanya jarang

melakukan sarapan pagi, dalam sehari makan hanya 1-2 kali, sukanya ngemil

dengan harapan dapg wan bentuk tubuhnya sebagai pengaruh
dari tema 3 . ; ayangan televisi dengan
kansep bahwa pemenuhan

DE ereka sedang berada

pat sehiRgga. memii lebih banyak zat

ersebut T ia nasi de elihat bage pengaruh faktor
h? terhadap Sats .H, a U mencegaq kemungkinan timbulnya
- alama cls i kMian hari. Selain itu,

alit) antana hi )an fakienkeluarga dengan kejadian

:jWP di Kabupaten Sumedang.

an pertanyaan penelitian "Apakah ada

anemia gizi 0

qﬂ' Ul
Berdasarkan hal ters s "'!w"' :

hubungan faktor internal dan eksternal keluarga dengan kejadian anemia gizi

besi pada aggregat remaja putri SMP di Kabupaten Sumedang?”
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C. Tujuan Pen€litian
Tujuan Umum :
Mengetahui hubungan antara faktor internal dan eksternal keluarga dengan
kejadian anemia gizi besi pada aggregat remaja putri di SMPN 1 Cimalaka

Kabupaten Sumedang.

Tujuan Khusus :
Diketahui
SMPN 1 Cimalaka

Keluaro ata g orma keluarga

gkat pendidikan , tAgkawdpengetahuan 10 penghasilan
uargaigan tingKaikko

Of ekstern@ . ngkunga keluarga dan
ja massa. . A ‘

Mnga I: :: ﬂ :::I nerhgm besi pada remaja
Hubungav'r '?Wemia gizi besi pada remaja

putri.

6. Hubungan tingkat pendidikan ibu dengan kejadian anemia gizi besi pada
remaja putri.
7. Hubungan tingkat pengetahuan ibu dengan kejadian anemia gizi besi pada

remaja putri.
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8. Hubungan tingkat penghasilan keluarga dengan kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri.

9. Hubungan tingkat konsumsi zat besi dengan kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri.

10.Hubungan lingkungan sosial keluarga dengan kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri.

11.Hubungan media cjadian anemia gizi besi pada remaja

putri.

12. Fakto 08 { ) g g' kejadian anemia gizi
!.‘ 0 () '

anfaat Pendlitian

ayapan-kKeperawatan ke tas

engelola “
- emberlka nengelola pelayﬁesehatan dalam
em D
ﬁ%‘ﬁ
*‘lr-

p“”""’" )“_'
b. Perawat/petugas kesehatan

ph\vggulangan masalah

anemia pada remaja

Hasil penelitian ini dapat memberikan masukan tentang adanya
hubungan faktor keluarga terhadap kejadian anemia gizi besi pada
remaja putri, sehingga dapat meningkatkan kualitas pelayanan

keperawatan komunitas khususnya pada agregat remaja, melalui upaya
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promotif dan preventif kepada klien dan keluarga dalam meningkatkan
kesehatan remaja putri agar tidak mengalami anemia gizi besi.

Sehingga angka kejadian anemia pada remaja putri dapat menurun.

c. Remaja dan keluarga

Membantu re 2 untuk meningkatkan kesadaran dan
peningkatan kesehatan agar
ah terjadi gangguan

2SE8 B[ SE ' Iil’ apal kesembuhan
j ak iebth bur

Dava tidakberda

rkerd gan e faly afandLomunita
arapkan he e 1 dapat™ membe ribusi dalam
embangka ': - 0 komunitas _¥khustisnya pemberian

a@n k 3 |::: I;t at Mgkatkan pengetahuan

! u....- datar apkan pelayanan atau

asuhan : .ﬁ S’ da keluarga dengan remaja
putri yang mengalami 2 b‘-‘#" ibesi.

3. Kebijakan kesehatan

Dengan diketahuinya hubungan faktor internal dan eksternal keluarga
terhadap kejadian anemia gizi besi pada remaja putri, akan memudahkan

perawat komunitas dalam membantu pemerintah untuk mengevaluasi
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kebijakan maupun membuat kebijakan baru terkait penanggulangan
anemia gizi besi pada remaja putri yang akan berdampak buruk terhadap

masa depan remaja itu sendiri dan masa depan bangsa.

&
>
<

/.
=
s

L ZaS>>
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BAB |1

TINJAUAN PUSTAKA

Sebagai landasan dan nelitian, akan dikemukakan beberapa
konsep dan tg : , gan bidang penelitian ini.

Adapu n : a remaja, konsep keluarga

dangfe N be ) pada remaja putri.

ada Remaja

Masa red adalah SHatUst ehidupan yangeersifat péralinan dan tidak

amtap. Remaja Du efapi belum mampy memegang tugas

angkan Sta Il (dalam Dariyo,

jgorang dewa
Zooﬂwe e ‘;- <2 — aghasa topan badai dan
SstresSpE K edaja. telan _memiltkt -Keingi pabas menentukan nasib

sendiri. Kal enjadi seorang individu yang

memiliki rasa tangg{ﬁ et kalau tidak terbimbing, maka bisa
menjadi seorang yang tidak memiliki masa depan yang baik. Kondisi tersebut
akan mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan remaja sesuai dengan
usianya, beberapa sumber memberikan batasan usia remaja. Menurut Darajat
(dalam Willis, 2008), masa remaja itu berkisar antara umur 13 tahun sampai

dengan 21 tahun. Hampir sama dengan batasan yang dikemukakan oleh
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Friedman (1998), yaitu seorang masuk dalam kategori remaja dimulai pada

usia 13 tahun dan berakhir pada usia 19 atau 20 tahun.

Karakteristik yang sangat menonjol selama masa remaja adalah terjadi
pertumbuhan dan perkembangan yang pesat baik fisik, kognitif maupun

psikososial. Dariyo (2004) menyatakan bahwa perubahan fisik remaja adalah

terjadinya perubahan ang ditandai dengan kematangan organ

seks primg ; : < ; ipengaruhi oleh kematangan

horm . D8); perubahan-perubahan

RN \ ;

gakibatkanmsnculny

emaja yang akan
s. Berdasarkan

dapat para ahli dapgg di perkembangan

terjadifpeda remaja tidakiha jar aspekiisik s pi menyangkut
oai aspek dalamyint agal dampak daa
hperubahan gte A af:

ahan fisik. Secara

o

PertumWEl

badan pada laki-

Tw terjadi peningkatan berat

wanita 7-25 kg. Untuk tinggi badan
juga terjadi penambahan pada laki-laki 10-30 cm dan pada wanita 5-20
cm. Pada masa pubertas, wanita labih tinggi dari laki-laki 2,4-5 cm.hal ini

disebabkan karena pertumbuhan tinggi badan wanita terjadi 2 tahun lebih
awal daripada laki-laki dan peningkatan tinggi badan akan berhenti setelah

3 tahun dari haid pertama. Pertumbuhan tinggi badan tidak terjadi lagi
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pada wanita usia 16-17 tahun dan laki-laki pada usia 17-20 tahun. Karena
wanita mulai masa pubertas lebih cepat daripada laki-laki, sehingga
terhentinya juga lebih awal (Pillitteri, 2003). perubahan fisik ini

dipengaruhi oleh fungsi hormonal tubuh.

Perubahan hormonal merupakan awal dari masa pubertas remaja yang

terjadi sekitar usig 2erubahan ini erat hubungannya dengan

perubal atu bagian organ otak

0 aturfungsi-fungsi seluruh

~

Vi

3 adalah merangsang

pENON [uteipizing horMeE aSI Gutero{EHR kelenjar

pitaitary  (pituitary  gléand)Snt melepaskahormc dotropin.

rmQaigenadotrogin | e rangsamonadstesiesdanovases untuk

produksi™*he : lormone seks pade a wanita disebut
‘gen seda ; ~ aki-laki disgdstbsteron. Hal ini

-

dla 18] ta em an seksual seorang
2L D g

““Ilv U, Z

2. Perubahan Kogrﬂ‘e

Setiap individu remaja akan mengalami proses perubahan struktur dan
skema mentalnya, dari yang bersifat sederhana menuju hal yang lebih
kompleks. Hal ini terjadi karena faktor perkembangan maupun belajar.

Perubahan struktur mental terjadi dalam proses perkembangan, sedangkan

perubahan isi mental terjadi dalam proses belajar. Menurut Piaget (1972,
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dalam Whaley & Wong, 1995), Perubahan anak-anak ke remaja yang
merupakan perpindahan dari cara berfikir kongkrit ke berfikir operasional.
Sedangkan menurut Santrock (1999, dalam Dariyo, 2004) kalau
dibandingkan dengan masa anak-anak, maka letak perbedaannya pada
cirri-ciri tahap operasi formal pada masa remaja, yaitu meliputi aspek

berpikir abstrak, idealistik dan logika.

ipada anak-anak. Remaja
u konsep pengertian

ala NG ditemui dalam

ehidiDan. _Reimaja jutas perpikimidealiStK_pie al diri sendiri,
orang lain maupun alah-masalah sosial kemasyarakatan yang ditemui

dalam fpnya. "Ketik cAghaddpl ha ang tidak! benar (tidak

, maka : ykiitik 2.0 alitu segera 2aiki dan menjadi
!r kembali. ASpEk \H‘ eMaja yang ketiga, adalah logika. Remaja
ﬁwf\th“ mahv membuat suatu

lan suaty . Kemudian mereka

menguji w Wtur dan sistematis.

3. Perubahan Psikososial Remaja
Menurut Ericson (1963, dalam Pillitteri, 2003) tahap perkembangan

remaja termasuk dalam tahap pembentukan identitas dan kebingungan
peran {dentity versusidentity confusion). Perkembangan remaja pada

masa ini dimana pada remaja awal dan tengah, ditandai dengan pencarian
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identitas diri karena adanya perubahan-perubahan dari remaja sehingga
sering menyebabkan remaja mengalami kebingungan peran. Sedangkan
Stanhope dan Lancaster (2000), mengemukakan bahwa kebingungan peran
terjadi pada remaja yang tidak mempunyai rasa percaya diri dan tidak

mampu beradaptasi dengan lingkungan. Untuk meningkatkan rasa percaya

diri remaja biasanya mencoba-coba banyak peran dan menerima

respon/pengaruh da Qagai akibat dari kebingungan peran.
a0 IRdividu remaja sebagai
ankan  tugas-tugas

ebdngana : gas Kembanga 3 ugas-tugas atau

vajidban yang harussailalt setiap individu Sesuai dengan tahap
mbay Individgitutsend giurut H3 st (dala ariyo, 2004),
tigas perke ngd en adalesebagai D€
Hyesualkan e H 2 isiologis dwgls Diketahui
bﬂ/a p eh |h'du mempengaruhi

pat harus diimbangi
dengan

d| satu sisi remaja sering
melakukan diet Lkan bentuk tubuhnya, oleh karena

itulah remaja menghadapi suatu dilema. Dengan demikian remaja dituntut

untuk dapat menyesuaikan diri dengan baik.
b. Belajar bersosialisasi sebagai seorang laki-laki maupun wanita. Dalam hal
ini, seorang remaja dapat bergaul dan menjalin hubungan dengan individu

lain yang berbeda jenis kelamin, yang didasarkan pada saling menghargai
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dann menghormati antara satu sama lain, tanpa menimbulkan efek
samping negatif. Pergaulan dengan lawan jenis ini sebagai suatu hal yang
amat penting, karena dianggap sebagai upaya untuk mempersiapkan diri
guna memasuki kehidupan pernihakan nanti.

c. Memperoleh kebebasan secara emosional dari orang tua dan orang dewasa

lain. Ketika sudah mengunjak remaja, individu memiliki hubungan

pergaulan yang lebi dengan teman-teman tetangga, teman
sekolaj; : fey anunjukkan bahwa individu
Bahkan mereka

safpa dengan teman-

eilalnya diband N deng eluargs

Remaja bertugas u jadi warga Negara yang beftanggung jawab.
ntuk pat j S Ini, ummnnya remaja berusaha
persiapke ' § ptih  pendie ormal maupun

pengetahugt, erampilan yang

ekonomis. Keinginan
terbesarﬁ' {‘v | fadi orang yang mandiri dan
tidak tergantung Offia._g z}?s‘ikis maupun ekonomis. Karena itu,
seringkali remaja mengambil keputusan untuk sekolah sambil bekerja
paruh waktu, misalnya memberi les privat pada anak-anak SD, dan

sebagainya.
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Kegagalan remaja dalam beradaptasi terhadap perubahan-perubahan yang
terjadi dalam dirinya akan berdampak pada ketidakmampuan remaja dalam

melaksanakan tugas perkembangannya sehingga timbul permasalahan-
permasalahan pada remaja baik fisik maupun psikososial seperti yang sering

terjadi adalad perilaku kekerasan, penyalahgunaan napza dan anemia.

Anemia berarti kekurg h_merah, yang dapat disebabkan oleh

hilangnya e alu lambatnya produksi sel

dara , 90¢ i isampaikan Price (2006)

o : alal ) Yan_d h&merah, kuantitas

pglobin dar.welume padalsel darah metah (hemaite =r 100 ml darah.

dangkan menurut Hoffibra P didefinisikan

dan Moss (20C

dolaPtn dara

M 2% ata empat gra
dalMent ﬁ ﬂ\b orbhecara aktif (di usus

halusiftérutama” o Aitan @ globulin membentuk

total besi sekitar 65% nya

transferin

dalam bentuk feritlnz 3

dengan mudah dikeluarkan dan ditransfort ke bagian-bagian tubuh yang

n. dWKelebifian- besi akan disimpan di hati

W besi dalam plasma rendah, maka feritin
memerlukan. Apabila eritrisit telah mencapai masa hidupnya yaitu 120 hari,

maka dikeluarkan besi bebas dan disimpan dalam pengikatan feritin atau

dipakai kembali untuk pembentukan hemoglobin.
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Anemia merupakan kumpulan gejala yang disebabkan oleh beberapa
penyebab. Menurut Long (1996), anemia disebabkan oleh kehilangan darah
akut/kronis, ketidakseimbangan produksi sel darah merah dan peningkatan
kerusakan sel darah merah serta kekurangan gizi. Lebih lanjut Long (1996)
menyatakan bahwa kekurangan vitamin penting, seperti vitamin B12, asam

folat, vitamin C dan besi, dapat mengakibatkan pembentukan sel darah merah

tidak efektif sehingga. Remia.

’00@), menggolongkan
2 -dizi. Anemia gizi

ealkan olelekekurary gizi yaagediperltikai pembentukan

dan produksi sel-sel da

ah ahg@Menurut Harli (1999), A@@mia gizi dibagi

nenjadi seberapa [eni 2 ia gizi / defisiensi besi [(2) anemia gizi
E, (3)% ja $ | Atau ané galoblastik dan

‘Fitik, (4) anemid’ ¢ H 312 atau perniﬁ ous, (5) anemia gizi

a3\ g

b dalam darah lebih rendah

Anemia gigi imadala kee e
dari normal, akiba ] a I (Beck, 2000). Berikut adalah tabel

standar penentuan anemia gizi besi.
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Tabel 2.1
Standar Penentuan Anemia Gizi Besi (WHO)

Kelompok Umur Hb daram Darah (g/dl)
6 Bulan -5 tahun <11
6-18 tahun <12
Wanita dewasa <12

Wanita dewasa Hamjl <11

Laki-laki @

00 \' 5 ang tersusun dari
*1de globin dan sua Sy@Wa bukan protetAsyang mai Heme (Al,

tuk mengikat

- Dalam sel dgtah fmera@@hemoglobin DE

2 oksigen|yangidapa at d a oleh darah,

. 2| ¢ erah, okan oksigen ke
agai tempatidise} M uh, hkan yang

- X V>

etapkan kadar hemoglobin,
tetapi yang serJ

kalometrik visual cara sahli dan fotoelektrik cara sianmethemoglobin atau

Y terpencil akan

atorium adalah yang berdasarkan

hemiglobinsianida. Cara menggunakan Sahli kurang baik karena tidak
semua macam hemoglobin bisa diubah menjadi hematin asam, selain itu
alat pemeriksaan hemoglobin cara sahli tidak dapat distandarkan, sehingga

tingkat ketelitian yang dapat dicapai hanya = 10%. Cara
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sianmethemoglobin adalah cara yang dianjurkan untuk menetapkan kadar
Hb di laboratorium karena larutan sianmethemoglobin sifatnya stabil,
mudah diperoleh dan dengan cara ini hampir semua hemoglobin dapat
diukur kecuali sulfhemoglobin. Pada cara ini tingkat ketelitian yang dapat

dicapai + 2% (Wirawan, et al, 2009).

Penyebab anemia,g pada remaja putri dapat terjadi karena

an absorbsi besi, kehilangan

asupa
dare ne g'enlngkat

ASUDAN Zabes! ya

gat sadar akan

Pada masa remdja, KRESus@ya remaja putrl SErimng .8

bent tubuhmye ehihdoa glanya a0 embgdtasi  konsumsi

ak yan® kan diit tanpa

akananny@ yak ba
engawasa shatan "o gizi, sehing@a“pola konsumsinya

deny ﬁ W“‘ palhgan yang ditentukan

emannya yang tidak kompeten

dala 1Zi @ tWterjadi berbagai gejala dan
keluhan yang 3 "'#.ﬂ" ffpakan gejala kelainan gizi (Djaeni,

2008).

Apabila makanan yang dikonsumsi tidak cukup mengandung zat besi,
maka kebutuhan tubuh individu terhadap zat besi tidak terpenuhi. Ini

terjadi karena kurangnya kualitas dan kuantitas besi yang masuk serta
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menu makanan yang kurang beragam, sehingga jelas bahwa pola
makan yang meliputi jenis dan jumlah makanan yang masuk ke dalam
tubuh sangat berpengaruh dalam hal ini. Kurangnya konsumsi sayuran
dan buah-buahan serta lauk pauk akan meningkatkan terjadinya
anemia defisiensi besi, meskipun konsumsi nasi dan atau kacang-

kacangan dalam jumlah cukup. Banyak remaja putri yang sering

melewatkan d makan dan lebih memilinh kudapan.

Pad panya hampa kalori, tetapi

at mengganggu atau

dérung menentukan

R0l dap.ieiis makanas . m asi yang didapat

dari teman atau Media A ntuk tubuhnya,

pad Idak Menc

angguan afserfsi H . d

stai

s¥=lers

\ o
alam Yenni, 200 i tathwa terdapat faktor
e

ndah absorbsi hesi ¢ tor yang menghambat

prosesyasedsibesi ﬁ hs["Zzatbesiaapat lebih ditingkatkan dengan
pemberian VT‘ H#'" }eﬁyakan karena faktor reduksi dari

vitamin C. Zat besi diangkut melalui dinding usus dalam senyawa

dengan asam amino atau dengan vitamin C. Karena itu sayuran segar
dan buah-buahan baik dikonsumsi untuk mencegah anemia. Hal ini
bukan disebabkan karena bahan makan tersebut mengandung banyak

zat besi, tetapi mengandung vitamin C yang mempermudah absorbsi
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zat besi. Kadang faktor yang menentukan absorbsi pada umumnya
lebih penting dari jumlah zat besi dalam makanan. Selain vitamin C,

protein juga ikut mempermudah absorbsi zat besi.

Tanin yang terdapat dalam teh dapat menurunkan absorbsi zat besi

sampai dengan 80%. Minum teh satu jam sesudah makan dapat

menurunkan aps 85%. Hasil survey anemia pada remaja

putgi enunjukkan bahwa siswa

oih tinggl menderita
nding dengan yang

Kaddang-kaaang atatitie Ias miRemn teh

. Kehilangan darah. (Z S

crdarahanatau ke gan dafah‘dapat menye '-anemia (Depkes
[, 1998), ¥ R Deristiva perdai mentruasi dan
Jcm .‘ an at, maka tubuh akan

_... 9aik3 hari, namun hal ini

akan ﬁ rasissedakairmeran menjadi rendah. Bila
tidak terjadi p 2 W &é, maka konsentrasi sel darah merah

biasanya kembali normal dalam wakiu 3 sampai 6 minggu. Pada

kehilangan darah yang kronis, penderita sering kali tidak dapat
mengabsorbsi cukup besi dari usus halus untuk membentuk

hemoglobin secepat darh yang hilang. Kemudian terbentuk sel darah
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merah yang mengandung sedikit sekali hemoglobin, sehingga

menimbulkan keadaan anemia (Guyton, 1999).

Kehilangan zat besi dapat pula diakibatkan oleh infeksi parasit seperti
cacing tambang (Ancilostoma dan Necator), Scistosoma dan mungkin

Trichuris Trihiura. Darah yang hilang akibat infeksi cacing tambang

bervariasi antatg ergantung pada beratnya infeksi. Pada
dae ' berat oleh investasi cacing
a L daw dinding usus dan

ankhilang dan akan

dikeluarkamedari tub ers 'l | ekor tambang
\ dkan menghisap @ara ampai 0.15 ml darah. Bila di dalam tubuh
terd 000 cacing fam@ng mak buh akan Kehilangan darah

menyebabkan

S€liap harfse 3 gan jumla

' anemia seperti gastritis,

uyler, 1999).

5. Kebutuhan tubuh terhadap zat besi yang meningkat
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Kebutuhan tubuh terhadap zat besi meningkat pada remaja dalam masa
pertumbuhan, aktivitas yang meningkat serta menstruasi yang dialami

setiap bulan menyebabkan tingginya resiko anemia pada remaja putri.

Permasalahan anemia gizi besi remaja putri tidak terbatas hanya pada

persoalan makanan, tetapi banyak berkaitan dengan faktor lain yang ada

pada keluarga, sehig yang diterapkan dalam menangani

t ini akan diuraikan tentang

masalah 8 S :
g4 EY c ¢ dap, kejadian anemia gizi

ONSEP K eluar ga

cltiarga_mieripakan ke pOK. Vidngdierdiri da ang- Q

ang disatukan

an perkaw 3t dikk. 1963 dalam

adopsi

- ik :
Eﬂ 1998). Keluargs A 3 riks dari perasaan beridentitas dari
Man ﬁu edabgas utamanya adalah
mem 1g0c j

ya dan kesejahteraan

OUUlLGs

selama hidupiyeasseeare w

Fungsi dasar keluarga adalah memenuhi kebutuhan-kebutuhan anggota
keluarga dan masyarakat yang lebih luas. Lima fungsi keluarga menurut

Friedman (1998) adalah:
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a. Fungsi afektif
Menurut Satir (1972, dalam Friedman, 1998) Fungsi afektif merupakan
suatu basis sentral bagi pembentukan dan keberlangsungan unit keluarga
dengan demikian fungsi afektif merupakan fungsi paling vital keluarga.

Tujuan dari fungsi afektif untuk stabilitas kepribadian kaum dewasa,

memenuhi kebutuhbg para anggota keluarga. Keluarga harus
meme ‘ anya karena respon afektif
argan terhadap kehidupan

a jputri harus mampu

aemberikanteipforce tpa tefhadap sedala mpuan yang

tkan perilaku

Udah dilakukan remaja @€ngal” tujuan untuk

sitif g sudaldilakuk A, Seperti he pen ang dilakukan

anto (200 ik pola asuh keluarg meningkatnya
Hlpku hidup b atsCaei SLTP Ne #artaTimur.

=

Sosialisw Wberlangsung seumur hidup

dimana individu secara K u mengubah perilaku mereka sebagai respon
terhadap situasi yang terpola secara sosial, yang mereka alami (Friedman,
1998). Sedangkan menurut Allender (1998) fungsi sosialisasi ini
diharapkan dapat mengenal kultur nilai dan perilaku, aturan/pedoman

hubungan internal dan eksternal keluarga, dan melepas anggota keluarga.

Fungsi ini bertujuan untuk mengajarkan bagaimana berfungsi dan
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menerima peran-peran dewasa dalam masyarakat. Keluarga memiliki
tanggung jawab untuk mentransformasikan seorang anak menjadi seorang
individu yang dapat bersosialisai dan mampu berpartisipasi dalam
masyarakat. Keluarga diharapkan dapat membantu anak remaja putri agar
mampu melakukan hubungan sosial baik didalam lingkungan keluarga itu

sendiri maupun diluar lingkungan seperti berinteraksi dengan teman

sebaya dan ma

igga tidak mudah  terpengaruh  oleh

kebias; o1 h kesehatan.

aiga adals oniinuitas keluarga
akatgiftmic Jertujuan untuk
Jaga igsuNo enerasi__@ juga gsungan hidup

akat. i : 3 gSi rep i urut BKKBN,

menerusk = d pelihara dardesarkan anak,
elihara da 0 0 uarga. DaliHni keluarga harus
senani -ﬂ'y} @A@% majanya terutama berkaitan

ngaruh pada kesehatan
reproduW Menerasi berikutnya.

. Fungsi ekonomis

Fungsi ekonomi meliputi ketersedianya sumber-sumber dari keluarga
secara finansial, dan pengalokasian sumber tersebut yang sesuai melalui
proses pengambilan keputusan. Kemampuan Kkeluarga untuk

mengalokasikan sumber-sumber untuk memenuhi kebutuhan seperti
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sandang, pangan, papan dan perawatan kesehatan yang memadai
merupakan suatu persfektif tentang sistim nilai keluarga itu sendiri.
Pendapat lain yang dikemukakan Notoatmojo (2003), keluarga yang
produktif dapat menghasilkan uang untuk menyokong kegiatan finansial
di dalam keluarga. Kegiatan tersebut dilakukan untuk kegiatan

meningkatkan kesehatan. Kemampuan keluarga juga harus diarahkan

supaya dapat megs ja_putri yang mengalami anemia untuk

mening 3 . ‘ AaNng.

awala >seli eluaigastidak fanye rupakan sebuah
\ UngsI yang menda$s NVita elainkan fungsiya mangku suatu
al dala : jadtkelda@rga yamgesehat gerfungsi dengan

Friedmans on perawatan kesehe praktik-praktik
!ehatan merupaka H do dari keperawatan keluarga untuk
4 |: l;‘q“ :::::l n Mgkatkan kesehatan,

yano i , Falaii jota keluarga. Sebagai
contoh +keluaige @, gengan anemia memerlukan
perhatian khusu ‘ﬁf‘ ngan dari keluarga. Keluarga sangat

penting untuk bisa memotivasi dan membantu remaja untuk

memodidikasi perilaku makannya agar dapat memenuhi kebutuhannya.
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Tugas-tugas keluarga agar dapat mewujudkan perannya secara baik,
menurut Friedman (1998) ada 5 (lima ) tugas. Berikut akan dijabarkan
kelima tugas tersebut pada keluarga dengan anemia pada remaja putri.
a.Mengenal masalah setiap anggotanya, dalam hal ini keluarga mempunyai
tugas untuk mengenal masalah anemia pada remaja putri, tanda dan

gejala anemia. Menurut Francin (2005) Pengetahuan yang harus dimiliki

keluarga untuk mei pada remaja adalah pengetahuan umum

tenta an makanan, kombinasi
‘k ) & ¢ a Q ra mengolah dan memilih
O I a al |

g engan faktor gizi.

p. Meéngambil keputUSan uk gthdakan yang ditunjukkan

enga embaWagangog luafga yang gala salah kesehatan
pusat pelayanan é ; Jarga denda alah anemia pada
aja harus Jegefa ﬂ, )i tusan akarw:m tindakan apa
dk ﬁ I:::: ljh :::::| ngghrkeluarga dan upaya
Henc

Ja ‘.P‘-vlllj_.v O
c. Merawat anggé‘l ,'.-'F" )ﬁuarga dengan anemia pada remaja,

keluarga hendaknya mampu memerankan tugasnya untuk merawat

remaja dirumah. Keterampilan yang harus dimiliki adalah mengelola
kegiatan keluarga yang berhubungan dengan makanan dan menyusun

kebutuhan bahan makanan sehari-hari sesuai kebutuhan (Francin, 2005).
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d.Mempertahankan suasana dirumah yang menguntungkan kesehatan
anggota keluarga. Keluarga harus mampu menciptakan suasana yang
nyaman pada remaja misalnya memberikan perhatian, memberikan
reinforcement positif, memperlakukan remaja sesuai dengan tahap
perkembangannya. Upaya yang dapat dilakukan adalah mempertahankan

kekohesifan didalam keluarga, mengembangkan hubungan secara benar

didalam keluargg uasana tempat makan yang dapat

meni af { ) 2 arga.

na h\ 3 chatan. Sesuai dengan
geman 38l)iFDahwaakeluargd — o empertahankan

BeillidDd

Ubungan timbal Balik ng lembaga-lembaga kesSehatan dengan

manfaatkan fasilitas | pelayaman yang, ada. Keluafga hendaknya

BAgajak remajaitie 1@ ia K memeriks gsehatannya dan
onsultasi ala ;A Jargatjuga harus rnelihat sumber-sumber

arga ity auphari pemerintah yang
aigunaka E enuhi kebutuhan ai Iuarga.
C. Faktor-faktor Kelua‘ R0 4 h‘ngan dengan Anemia Pada
Remaja Putri

Beberapa penelitian telah menjelaskan bahwa faktor terjadinya anemia pada
remaja putri berfokus pada pola perilaku remaja yang tidak sehat. Pola
perilaku remaja putri ini dipandang sebagai hasil interaksi antara remaja itu

sendiri dengan lingkungannya, baik lingkungan dalam keluarga maupun
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lingkungan di luar keluarga. Sesuai dengan pendapat Notoatmojo (2003), yang
menyatakan bahwa perilaku merupakan totalitas penghayatan dan aktifitas
seseorang, yang merupakan hasil bersama atau respon individu antara
berbagai faktor, baik faktor internal (karakteristik seseorang), maupun faktor
eksternal (lingkungan). Respon individu ini, membentuk dua perilaku, yaitu:

perilaku tertutup, dimana masih terbatas pada perhatian, persepsi,

pada orang yang menerima stimulus

pengetahuan/kesadarai
tersebut, g 2| ' s ch orang lain, dan perilaku
apistimulus dalam bentuk

dakan atau praktek,

it kesehatan.

ilak®™ mant dari g

an seseorang atau kelompok Arakat dipe
Eyaitu faktorpperifa A o™ gallsosdan faktg
(no avio #d " an “entuknya perilaku

1. Faktor w i ktor ini  mencakup
a" terhadap kesehatan, karakteristik

pengetahuan d
keluarga, sistem nilai, kepercayaan, tingkat pendidikan, tingkat sosial

oleh dua faktor

ar perilaku

ekonomi.
2. Faktor pemungkin ¢nabling factoy, merupakan faktor yang
memungkinkan suatu motivasi atau aspirasi terlaksana. Faktor ini

mencakup ketersediaan sarana atau fasilitas kesehatan bagi masyarakat
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seperti air bersih, tempat pembuangan sampah, ketersediaan tempat
bermain.

3. Faktor penguatréinforcing facto), dimana munculnya perilaku seseorang
berasal dari pengaruh orang lain seperti teman sebaya, tetangga, tokoh

masyarakat, petugas kesehatan, dan media massa.

Berdasarkan konsep di ag berhubungan dengan kejadian anemia
pada remg f : ; dibagi menjadi dua faktor

yaitugiak i aluarga. Hal ini sesuai

den ' ) ' bagi Jalah segala sesuatu

berada dizdala Hargad dan  fakie (ETD Gk segala sesuatu

g berada di luar runtg argalFaktor internal kKEIUS eliputi: tingkat

dikap#fkeluarga, gt pengetahuan arga g gizi, besar

g&, norma ga, tine enghasilan keluare gkat konsumsi
h| Sedangkafitfa R Jre ki arfia kellia rga melipl‘M‘gan sosial dan

1. Faktor IW' F

Faktor internal engaruhi terhadap kejadian anemia

salah satunya adalah besar keluarga. Menurut Srihardi (2001)
mengungkapkan bahwa semakin besar jumlah anak dalam keluarga maka
beban hidup yang ditanggung keluarga tersebut akan semakin berat, dan
yang tidak kalah penting adalah perhatian terhadap individu khususnya

konsumsi makan anak akan semakin berkurang. Begitu juga Menurut
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Sanjur (1982, dalam Hayatinur, 2001), umumnya besar keluarga akan
berpengaruh pada pembelanjaan dan konsumsi pangan keluarga.
Pemenuhan kebutuhan makanan, terutama jenis makanan hewani yang
relatif lebih mahal, akan lebih mudah jika yang harus diberi makan
jumlahnya sedikit. Hal inilah yang akan menimbulkan terjadinya masalah

anemia.

Faktor 1 dengan masalah anemia
pada L 1 ) nurut Friedman (1998),
> } Al - A dianggap menjadi

abuah hakeéari sebt | eiteniu  daN..ipe erilaku tersebut

diddSarkan pada si keltfarga. Dengan d€ orma keluarga

rkaitgfifseiengarrmilai®hi angi*tianut arga g diyakini dan
adi aturamep =¥ntuk me ilai-nilai yang
t oleh keluakgd® i A ntuk mem #ecwara lebih baik
ddn-al
L4

pe

bahwa keg i A ol h keyakinan keluarga itu
sendiri, bagaima W ga memprioritaskan pemenuhan

kebutuhannya dipengaruhi oleh keyakinan dan norma keluarga. Pada

rga, Hmasaan keluarga dan
3

defiganypendapat Djaeni (2008)

kenyataannya sering terlihat keluarga yang penghasilannya cukup tetapi
makanan yang dihidangkan seadanya, tidak berbeda mutunya jika
dibandingkan dengan keluarga yang berpenghasilan rendah (Francin,

2005). Selain itu menurut Francin (2005), dalam penyusunan hidangan
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makanan, beberapa ibu lebih memberikan perhatian khusus pada kepala

keluarga dan anak-anak yang lebih kecil.

Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting dalam
membentuk tindakan seseorang. Dari pengalaman dan penelitian terbukti

bahwa perilaku yang didasari oleh pengetahuan lebih langgeng dari pada

perilaku yang tidak.e engetahuan (Notoatmodjo, 2003). Hasil

penelitj ef Ahe Y emaja putri di kabupaten
d 3 A endal) dan 81% (Boja)
0

jala, penyebab, akibat

ai. Upaya percegahan amnemia masih ang (NUGkaik 002).
endidi ibu T odal utamaiida ang ekonomi
farga juge pe ] AYtisunan ¢eluarga, serta
‘Pasuhan dan pefawatan ana’” Bagi keluarga den@an tingkat pendidikan
ingginel B i . I rmabesehatan khususnya

menera ' seNar=haki(jacni, 2008). Dalam penelitian
Risnawati (2000); k al tidak tidak berhubungan dengan

perilaku siswa SLTPN dan SMUN di Jakarta Timur dengan P Value

0,75505, sementara pendidikan ibu memilikii hubungan ynag bermakna
dengan P Value 0,00839. dengan penelitian itu terlihat bahwa pendidikan
ibu sangat mempengaruhi perilaku remaja. Menurut Hurlock (1999),

pendidikan ibu yang lebih tinggi mendapat pengetahuan yang lebih
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banyak sehingga mampu memberi keputusan terhadap hal yang berkaitan

dengan pendidikan remaja akan lebih baik.

Penghasilan keluarga merupakan salah satu indikator status sosial
ekonomi yang cukup dominan sebagai determinan konsumsi pangan

(Farida, at al. 2004). Penghasilan keluarga yang memadai akan menunjang

tumbuh kembang orang tua dapat menyediakan semua

maupun  sekunder.

kebutuk , )
Pend < fal emberi cukup makan

rge tidak tercukupi

eeliiNiNgsikmwd 995). 2 NyatagRiya. Sell0.te keluarga yang

pengnhasilannya cuktp, te anan yang dihidang eadanya, tidak

rbed diunyafike andinokan d g berpenghasilan

LY. -
H e ma ﬁ W akarhsama _sama, sehingga

ad 101010 el

ta untuk memenuhi

kebutu Fis ﬁ ' rmasuk zat besi. Banyak
remaja putri ya b"ﬂ" n dua kali waktu makan dan lebih

memilin kudapan. Padahal sebagian besar kudapan bukan hanya hampa

kalori, tetapi sedikit sekali mengandung =zat besi, selain dapat
mengganggu atau menghilangkan nafsu makan. Bahkan remaja
cenderung menentukan pola dan jenis makanannya sendiri berdasarkan

informasi yang didapat dari teman atau media massa guna
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mampertahankan bentuk tubuhnya, padahal tidak mencukupi kebutuhan

gizinya sehingga asupan zat besi menjadi kurangi (Djaeni, 2008).

2. Faktor Eksternal
Salah satu faktor eksternal keluarga yang mempengaruhi kejadian anemia

pada remaja adalah adanya pengaruh lingkungan sosial. Lingkungan sosial

di luar keluarga saidi gna keluarga berada di tengah-tengah
1 ang menjadi kesejahteraan

epeiti persepsi keluarga

kaligus sumber

BacCananipeRangana : arga, [ NG| sosial keluarga

erupakanentry poMisbadgiterp@ngunnya proses SoOSiaiPagi anggota

uargaldalam megjald fungsidan peran sosialnya (Hadiyono, 2006).

rut Fikawati(Zo H Shlitkén bahwa qﬂlei konsumsi

are ajahsih kurang. Hal ini
A

3 . \Var ih memilih makanan

populer 5 ﬂ 3 banyak mengandung gula
dan lemak jenuh. ila W S ini akan menular dari satu remaja ke

remaja yang lain karena pengarun masyarakat ternadap keluarga lebih

besar dari pada pengaruh keluarga terhadap masyarakat, meskipun

keluarga juga berupaya memasukkan pengaruh pada masyarakat

(Friedman, 1998).
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Media massa memegang peranan penting dalam menyebarluaskan
informasi bagi masyarakat termasuk informasi kesehatan kepada keluarga.
Kemajuan yang sangat pesat dalam bidang teknologi membawa dampak
yang positif untuk menambah wawasan, tetapi juga berdampak negaitif,
dimana komunikasi dengan keluarga menjadi berkurang, remaja lebih

banyak menikmati program layanan televisi, internet, majalah dan yang

lainnya. Informasi dapatkan tersebut akan mempengaruhi

penge ( Tlpy : pirnya mempengaruhi pola

perila ‘ ‘ ANy djalah sangat berperan

\ pesdr dalam mempéefg
n pg Ir remaja me

-

Jedia ini banyak

tersebut sangat

asi muda, sehingga banyak gaya hidup

yang gpatkan dg

jdaya barat’ f
\

ngannvet a denga SBhagai p una dapat dilihat dari
74 N

d SiSipePCrtame nanai ne ihan mo sinya, kedua efek media

Wbawa konsekuensi dalam
:h’

nsinya dengan perkembangan remaja.

majalah yang

massa te pErenaj “
penekanan bahasSamte '*'n#'
Di satu pihak periu dilihat media massa yang merupakan refleksi dari
motivasi remaja, pada pihak lain media massa ikut berpengaruh terhadap

perkembangan nilai-nilai yang dianut remaja (Siregar, 1994).
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BAB |1
KERANGKA KONSEP, HIPOTESIS
DAN DEFINISI OPERASIONAL

Bab ini menguraikan tentang kerangka konsep penelitian, hipotesis penelitian dan

definisi operasional dari galam penelitian.

A. Kerag

1 oy, )

gan dikemba o berdasarkan t a. Berdasarkan

* arpemikiran 8@gitis fmMakaddbuatiah Kkera oasep penelitian.
ka kensep penelitian, i ggune egras seg Green (1980),
(1998 Djaen rancin (2004).

H—konsep yal : riabel-variad terkait dengan

pen A e asgvariabel | nden dan variabel

-

r wntuk melakukan

an imi-terdiri dari faktor internal keluarga
dan faktor eksternal keluarga. Faktor internal keluarga meliputi besar
keluarga, norma keluarga, tingkat pendidikan ibu, tingkat pengetahuan ibu,
tingkat penghasilan keluarga dan tingkat konsumsi zat besi. Faktor eksternal
keluarga meliputi lingkungan sosial keluarga dan media massa. Sedangkan
variabel terikat atau dependennya yaitu anemia gizi besi. Secara rinci dapat

tergambar dalam skema berikut:
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Skema 3.1 Kerangka Konsep Penelitian

Variabel Independen Variabel
Dependen

Faktor Internal Keluarga
» Besar Keluarga

* Norma Keluarga
» Tingkat konsumsgj
 Tingkat pepdi
* Ting Anemia Defisiens
o Ti e g 3 Bes

OKEMQJan SoSte
Media massa

—d

o

Berdasarkg 4.";; gka ephdanihubu :tl\, ara variabel-variabel dalam

3.

an kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri di imalaka Kabupaten Sumedang.
Ada hubungan antara norma keluarga dengan kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri di SMP Negeri 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang.
Ada hubungan antara tingkat konsumsi zat besi dengan kejadian anemia

gizi besi pada remaja putri di SMP Negeri 1 Cimalaka Kabupaten

Sumedang.
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4. Ada hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan kejadian anemia gizi
besi pada remaja putri di SMP Negeri 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang.

5. Ada hubungan antara tingkat pengetahuan ibu dengan terjadinya anemia
gizi besi pada remaja putri di SMP Negeri 1 Cimalaka Kabupaten
Sumedang.

6. Ada hubungan antara tingkat penghasilan keluarga dengan kejadian

anemia gizi besi pae ikdi SMP Negeri 1 Cimalaka Kabupaten

Sumedg

A s 03 gan kejadian anemia

‘ b “\a M aleka Kabupaten
REUANg

ubungan antaras megie ssa di keluarga dengaa kejadian anemia

alaka Kabupaten

alam tabel di bawah

ariabel Pendlitian

Tabel 3.1“1
Hasil

Variabel Definisi Operasional Alat Ukur UK Skala
ur

Variabel dependen

Anemia gizi Keadaan yang ditandaiTes pemeriksaan 1 :anemia ordinal

besi dengan kadar Hb < 12 kadar Hb dengan  gizi besi
g/dl menggunakan (<12 g/dl)

metode Sianmet 2 : tidak

Hemoglobin anemia

gizi besi
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12 g/dI)

Variabel independen

Besar Besar Keluarga Kuesioner, dengan 1 : besar
Keluarga responden berdasarkamengisi jawaban (= mean)
jumah anggota pada item 2 : kecil ordinal
keluarga yang tinggal pertanyaan tentang (< mean)
serumah anggota keluarga
yang tinggal
serumah
Norma Persepsi keluarga Kuesioner berupa 1 : kurang Ordinal
Keluarga mengenal nilaismilai  pernyataan dengan baik

menggunakan skala (< mean)

yang dig
KelUé 2 : Baik

1 : Kurang

(<800 rb) Ordinal

2% Baik &

ale atic Ta¥ g 300b)

apnya de besakya

O >10 J .-‘ Urape

menuru RIK&ab eluarga perb
medang

i ‘ i (> mean)
T 4

ega ‘%E 'EP' flesione W rang Ordinal

S| jawe ean)
b Aitan ¢ Pertanyaa Daik
anen ang anemia\gizi mean)
hl® Jawaban yane

ar diberi nil
kor L
ertin

Tingkat I i ; i engan 1:rendah Ordinal
pendidikan he’ [ (< SMP)
Ilbu i ndidikan yang 2 1 tinggi
telah diselesaikan (> SMA)
responden
Tingkat Konsumsi bahan Recall2x 24 jam 1:Kurang Ordinal
konsumsi zat makanan kaya zat (Food Prosessgr (< AKG
besi besi oleh remaja yang 2 : bak &
merupakan bagian dari AKG)

sistem keluarga.
Dinilai dengan
menghitung konsumsi
rata-rata zat besi
responden per hari
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yang kemudian

dibandingkan dengan
AKG .
Lingkungan Persepsi keluarga Kuesioner berupa 1:tidak  Ordinal
sosial mengenai interaksi  pernyataan dengan baik
keluarga keluarga dengan menggunakan skala (< mean)
lingkungan keluarga likert 2 : baik
mencakup teman, (= mean)

tetangga, layanan
kesehatan dan sosial

Media massa Persepsi keluarga Kuesioner berupa 1 : tidak Ordinal
mengenai ig i pernyataan dengan baik

keluarg aenggunakan skala (< mean)

o —
L~ J.¥. -
N IS

-j;_'
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BAB IV

METODE PENELITIAN

BAB [V akan menguraikan tentang metodologi penelitian meliputi desain

penelitian yang digunakan, populasi dan sampel penelitian, tempat dan waktu

penelitian, etika penelitiag data, prosedur pengumpulan data serta

rencana analis

AN desksiptif Korelasi jan pendekatan

ectional Hasil p& berikan gambara ngan antara

el heb@s" yaitu

itu kejath@ e nada remaja putri. Selur abel yang diteliti
hpada saat herss H ' an untuk p at hubungan antara
vari inde ‘/b denhnya setiap subyek

pene bt hany yant. o lenurut keadaan dan

status pada-saaiitug(BUcihe a D
‘v’ r

B. Populas dan Sampel

Al dgn ekste keluarga dengan variabel

1. Populasi
Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas objek atau subjek
yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh

peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono,
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2007). Populasi dalam penelitian ini adalah siswi SMP di Kabupaten
Sumedang berusia antara 12 — 15 tahun. Berdasarkan rekap data siswa
Depdiknas tahun 2009, jumlah SMP sederajat di Kabupaten Sumedang
yaitu 159 sekolah, jumlah siswa tiap sekolah berkisar antara 50 — 900

siswa. Jumlah total siswi SMP di Kabupaten Sumedang sebanyak 23.081

orang.

efistik yang dimiliki oleh
0 tuk dipelajari

gIvVONno, 200 penglifian_inl ddalaili ian dari jumlah

emaja putri yang ada di P#Kabupaten Sumedang. Besarnya sampel

rdasafikan rumus

"
H(l-O,S)(l, 5 A . !
2\

R

n anemia

d = derajat kebebasan: 0,1 dengan nilai Z= 1,65
Berdasarkan rumus tersebut, nilai p belum diketahui, oleh karena itu nilai
p ditentukan sebesar 0,5 atau 50% (Chandra, 2008). Maka besar
sampelnya dengan tingkat kesalahan yang diinginkan 10% adalah 68

remaja putri. Untuk mengantisipasi kemungkinan terjadop out
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responden, perlu penambahan 10% menggunakan rumus (Sastroasmoro &
Ismail, 2002):
n* = n/(1-f)
Ket: n* = Besar sampel setelah dikoreksi
f = Perkiraan proporsi drop out

Berdasarkan perhitungan tersebut, besar sampel setelah dikoreksi adalah

76 remaja putri. Ada I sampel adalah sebagai berikut:

a. Usig

H | APenelitian ini
eI be afay g), mengingat
A\

vilava raknys populasi. Adapun

tahapan muiiicla : i elitian ini adalah:
Tahap | : Memilﬂ‘; W seeara acak sederhana dari 26 kecamatan

yang ada di Kabupaten Sumedang. sehingga kecamatan yang terpilih

ik pengam unakan metode

adalah kecamatan Cimalaka
Tahap Il : Setelah 1 kecamatan terpilih, selanjutnya memilih secara acak
sederhana pula 1 SMP dari seluruh SMP yang ada pada kecamatan

Cimalaka. SMP yang terpilih adalah SMP 1 Cimalaka
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Tahap Il : Pada SMP yang terpilih, selanjutnya dipilih secara acak
sederhana remaja putri sesuai dengan alokasi sampel yang ditetapkan pada
masing-masing kelas. Pada penelitian ini yang digunakan hanya kelas 1

dan 2 karena kelas 3 sudah selesai ujian akhir.

Pengambilan sampel secara acak sederhamplé random sampling

yang dilakukan adalah pe mbilan secara lotre. Tahap pengambilan lotre

adalah sebagéi afiseiua unit sampel, disusun dan
diberi ( } | ditulis pada gulungan
‘ g sama, kemudian

an 3) gulungan

ginkan, kemudian
okkag rdf’ daf] lilsampa 6 siswi yang

an, aan berjumlah 68

v karena tid ma A Izﬂ1 engan alasadecara skematis

‘ barkan padafskeq H
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Skema 4.1
Pengambilan Sampel Multi Cluster Stage

Kabupaten Sumedang

Kec. Buahdua Kec. Ujungjaya Kec. Cimalaka Kec. ...

Kec. Cimalaka

Mts. Sumedang

SMP 1 Cimalaka S al ‘E
I} | |

%,/‘
o
A=

wenelma

Penelitian*s

/

,'-J,r‘ ..-L
e Sampes -

ANEY
'.

-mi‘*:ﬁm-‘
N\ ~
-
>

A ima :i‘. naten Sumedang karena

remaja d sehingga sesuai dengan

rencana penelitian. engan pertimbangan lokasinya

strategis, mudah dijangkau, mobilitas penduduk tinggi karena akses ke kota
Bandung cukup dekat £ 45 km dan belum pernah dilakukan penelitian tentang
hubungan faktor internal dan eskternal keluarga dengan kejadian anemia gizi

besi pada remaja putri.
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D. Waktu Pendlitian
Pengumpulan data dilaksanakan selama 6 (enam) hari mulai 18 Juni sampai
dengan 23 Juni 2009. Proses Penelitian dilaksanakan dalam beberapa tahapan
selama kurang lebih 5 bulan, mulai bulan Februari sampai dengan Juli 2009.

jadwal penelitian terlampir.

E. Etika Pendlitian

Penelitian 4 persedia secara sadar dan
tanpg ; 3 dari Komite Etik
ivérsitas Indonesia.

laskan kepada

den tentang tujudal manie -hak responden

kerafi@siaannyaig, G pe salah ama penelitian,

hl; J8h S eaman di /erhonick  (1982),
me ukak g N0 aRg ha ipenuhi oleh peneliti
rd ,‘f 2l -.i‘.h M

yaitu Jpertaiic,  t1ds arugika asponden__BaikwSecara fisik, psikologis

maupun eWﬁ' @ gtulimeneiiuken sendiri tanpa ada paksaan
; v 0l d O

(self-determination) privasi privacy);  keempat,

uga i gD ertimbe antara lain

hatikan h

confidentiality kelima, mempertahankan harga diself-respegt keenam,

hak untuk berpartisipasi atau mengundurkan diri dari kegiatan penelitian.

Menurut Belmont (2002, dalam Hoyle, Harris, & Judd, 2002) ada tiga prinsip

etik, yaitu:
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1. Autonomy
Peneliti menghargai otonomi responden dengan cara memiotaned
consentdari respondeninformed consentdalah pernyataan kesediaan
responden untuk menjadi bagian atau berpartisipasi dalam penelitian,
tanpa ada paksaan dari berbagai pihak. Sebagai bukti kesediaannya, semua

responden bersedia menandatangafdrmed consentdengan terlebih

dahulu responden g elasan secara rinci dari peneliti tentang

pberikan kebebasan kepada

&2

pefiCencedan non

Peneliti juga mengdiiia an gal yang menguntung responden.

nefic@REeoertu)tan ng@fah ke an, ketidakilyyamanan dan
aga kerdh@ : d resipfice sthe right

Eotectlon frg : 580 t, confiderw;onymity.

ght f adabnenghargai hak-

ha penden ae : ok BrU0ian.6 tidaknyamanan akibat

penelitia i ityNe ] i jaminan kepada responden
bahwa informas S W akan dipublikasikan, sehingga
kerahasiaan informasi responden terjaga. Untuk menjaga kerahasiaan

tersebut identitas responden tidak dicantumkan dalam kuesioner.

The right from harm and discomfort, diterapkan pada penelitian ini dengan

cara memberikan suasana aman dan nyaman kepada responden dengan
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memberikan penjelasan tentang prosedur pengambilan sampel darah untuk
pemeriksaan hemoglobin. Dijelaskan kepada responden bahwa dalam
pengambilan darah tersebut akan terasa sedikit sakit tetapi tidak
berlangsung lama. Apabila responden merasa tidak nyaman, maka peneliti
memberi kebebasan bagi responden untuk mengundurkan diri menjadi

responden. Setelah pengambilan sampel darah, selanjutnya kontrak

dengan respondep angl keluarga untuk mengisi kuesioner.

Dalam crhatikan keselamatan dan
merupakan suasana

3 orasi yang tepat.

ANyakangesiaparm lesy n untuk mengisi

\ Kuesioner. Apabila e flengdMmerasa tidak aka peneliti
embeg ebebaSan gen i pisi kuesioner

wvun menge ka
o .

3me

-:Wfort, confidentialitgn

03Justice pada penelitian ini,
peneliti terapkan dengan cara berusaha memberiakukan sama pada semua
responden. Peneliti juga memberikan laporan hasil penelitian untuk dapat
ditindaklanjuti oleh pihak sekolah maupun puskesmas kepada siswa dan

keluarga yang mengalami anemia gizi besi.
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F. Alat Pengumpul Data
1. Instrumen
Alat pengumpul data yang digunakan pada penelitian ini terdiri dari dua
jenis. Pertama adalah al&tanmethemoglobimntuk memeriksa kadar

hemoglobin darah responden. Kedua berupa kuesioner yang dibuat oleh

peneliti yang menga BD pustaka.

Dglobin yang di

Temakaistatometa : I 0. Pengukuran

\ emoglobin ini dilakOkan ¢
nas K natan Kabupat

! 009 di ¢

i dan karakteristik

iputi i dan, berat badan, besar
keluarga, pen I8 g gkat pendidikan ibu.

b. Kuesioner B tentang pengetahuan ibu tentang anemia meliputi

a.

pengertian anemia, tanda dan gejala, dampak serta penanggulangan
anemia. Terdiri dari 15 item pertanyaan. Jawaban yang benar diberi

nilai 1 dan jawaban yang salah diberi nilai 0. Total skor 0 — 15.
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c. Kuesioner C tentang tingkat konsumsi zat besi, diukur menggunakan
food recall 2 x 24 jam. Dikategorikan baik jika sesuai dengan
kebutuhan dan dikategorikan kurang baik jika tidak memenuhi

kebutuhan sesuai standar. Nilai normal 15 mg/hari.

d. Kuesioner D tentang norma keluarga, sebanyak 15 item pernyataan.

Kuisioner mengg jkert yang terdiri dari empat pilihan

deng r 4 = Sangat Setuju, 3 =

at didak Setuju, untuk
jU, 2 = Setuju, 3 =
L1003k Satuid, dan Ja J uk pernyataan

egatif. Total skof5

lesione 2N osial Ke ebanyak 15
ernyataan. iSTo A e an skala Lj ng terdiri dari
dnpa bagherikut : 4 = Sangat

stuitt, dail Sangat Tidak Setuju,

untulv Q @ w W Sangat Setuju, 2 = Setuju,
e\“ }x

3 =Tidak S ngat Tidak Setuju, untuk pernyataan

negatif. Total skor 15 — 60.
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f. Kuesioner F tentang Media massa sebanyak 14 pernyataan. Kuisioner
menggunakan skala Likert yang terdiri dari empat pilihan dengan
kriteria jawaban sebagai berikut : 4 = Sangat Setuju, 3 = Setuju, 2 =
Tidak Setuju, dan 1 = Sangat Tidak Setuju, untuk pernyataan positif
dan sebaliknya 1 = Sangat Setuju, 2 = Setuju, 3 = Tidak Setuju, dan

4 = Sangat Tidak Setuju, untuk pernyataan negatif. Total skor 14 — 56.

2. Uji Cobg
| ANE o K i jata terlebih dahulu diuji
U2 * dme ) nfsebagai alat ukur

pempunyai iditas ; abilitasqmyang tingei stono, 2007).

pelaksanaan uji cobg dildksan@kan di SMP

terhadap 30

uargasyeang iliKH rémdja gt berd antara 5 tahun. Uji
gitas instre d N de
endengan [ h asi
. ff%

RIS

2hnik kOTe

asing |ten;| y

ukalbngan menggunakan

anibhani bach. Jika nilai
koefisieW dekaii ° iap skor responden dapat
dipercaya atau refiabel. "'-"'

Berdasarkan hasil uji validitas untuk kuesioner pengetahuan ibu

Ol product

ataan lebih besar

menggunakan uji point biseral didapatkan r lebih dari r tabel (3,61),
sehingga dapat disimpulkan bahwa pertanyaan valid. Untuk kuesioner

norma keluarga, lingkungan sosial dan media massa, uji validitas
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menggunakan korelagPearson Product Mommentadapun hasilnya r
didapatkan lebih dari r tabel. Pada uji reliabilitas kuesioner didapatkan
nilai Alpha Crombach’suntuk pengetahuan 0,782, norma keluarga 0,710,
lingkungan sosial 0,782 dan media massa 0,703, sehingga dapat

disimpulkan semua pernyataan tersebut reliabel.

G. Prosedur Pengumpulaggi

Sebelum : G - eliti  mengikuti  prosedur
pengéimy (3 : ' '

Rrescedur admiristratif

\ Penelitt mengajukan@surat¥perohonan izin pefie epada Dekan
ultg u KepepawatamSUmivegsttas Ind ' litujukan kepada
ala Bappeeé j . endidikan dan

Ejdayaan K en ¢ ( serta Dina#;a;an Kabupaten

Sune

ak SMP tentang kelas, jadwal dan
tempat yang akan digunakan dalam penelitian. Disepakati pemeriksaan
hemoglobin dilaksanakan pada tanggal 22 Juni 2009 pukul 09.00 WIB,

tempatnya di kelas.
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2) Peneliti didampingi kepala sekolah memperkenalkan diri kepada
responden dan menjelaskan tujuan penelitian serta resiko yang
mungkin muncul akibat prosedur yang dilakukan

3) Calon responden diberi kesempatan untuk memutuskan kesediaan
menjadi responden dan bagi yang bersedia diminta untuk

menandatangarinform consentdengan disaksikan oleh petugas dari

sekolah

pkesda mengambil sampel

4) a
el ) fian, dimasukkan kedalam
o ' hil 6 dalam darah
ianmethe

dengan aia @globin.

Peneliti dan Resp@rnde@mengi€pakati waktu kunjungasike rumah untuk
pe bilan data dati

SE€sual  dene spakatan’ sebelumnya, mengunjungi

eluarga re ol gn, Blghs (lima) oraw(en peneliti yang

dem peMpulan data. Peneliti
LS\

5 berikan penjelasan
R | ‘.’ﬁ A Welitian, selanjutnya peneliti
ei o untuk mengisi intrumen penelitian.

Responden diberi waktu kurang lebih 15 menit untuk mengisi

kembaligkes

meminta Kk

kuesioner, setelah responden selesai mengisi kuesioner, peneliti pamit

dan mengucapkan terimakasih atas partisipasinya.

7) Peneliti mulai melakukan proses data editing awal.
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H. Analisis Data

Setelah data terkumpul, maka selanjutnya dilakukan pengolahan data untuk
mendapatkan analisis penelitian dengan informasi yang benar (Hastono,

2007). Tahapan pengolahan data yang dilalui, yaitu :

1. Editing Data

Kegiatan ini dilakulg ilai kelengkapan data yang diperoleh

dari re gisi  kuesioner dilakukan

4 .
: ikap terisi semua dan

ap fla darig nifat@¥adalah preses codingg

oding Data

ana proses ini
g dilakika et pEneliti dafe golah berbagai
yang mas

ngan membe ode pada setiap

sehr dengan yang telah

ahuan ibu responden,

diberi k pde O jika jawaban salah.

3. Entry Data

Data yang sudah masuk terkumpul dimasukkan ke dalam program analisis

data menggunakan komputer oleh peneliti sendiri.
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4. Cleaning Data
Suatu pembersihan seluruh data agar terbebas dari kesalahan sebelum
dilakukan analisis data, baik kesalahan dalam memberi kode maupun
dalam membaca kode. Tidak ditemukan kesalahan data, sehingga data siap

dianalisis.

Setelah tahapan penge elesal, maka dilanjutkan dengan analisis

gai berikut :

data. Analj . (') )

AiallSTS Upi
\ Analisis jenis ini urt ha@@proporsi masing-masi ariabel baik
riabg pas ya Sibternaliidlan eksterhal ma ariabel terikat.
Of internd a d hesar kel(rarg ofma keluarga,
Hat penghas Ke A gkat pendidikan bt *ingkat pengetahuan
[ ingkaiwko! hasi da orne sterhkeluarga terdiri dari
L 3\

lingKtngéil..SOSiz jaroa da jia mas:s sdangkan variabel terikat

yaitu kejagiaii@ ; ,@ : MAjaspuitiisatermasuk juga untuk melihat

proporsi karakteristikyre W i

2. Analisis bivariat
Hubungan antara faktor internal yang terdiri dari besar keluarga, norma
keluarga, tingkat pendidikan ibu, tingkat pengetahuan ibu tentang anemia,

tingkat penghasilan, tingkat konsumsi zat besi dan faktor eksternal
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keluarga terdiri dari lingkungan sosial, media massa dengan kejadian

anemia pada remaja putri digunakan uji chi-square

3. Analisis Multivariat
Analisis multivariat digunakan untuk menganalisis variabel independen

yang paling signifikan hubungannya dengan variabel dependen, dengan

menggunakan ujj esi  logistik. Variabel yang dapat

diikutse variabel yang mempunyai

itu tingkat konsumsi
ghasilan keluarga,

nilai

)
D

'r
2110
ingkUngan sesia o] ASSa.

-
-
=

L ZaS>>
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BAB V

HASIL PENELITIAN

Bab ini menampilkan hasil analisis data mengenai hubungan faktor

internal dan eskternal keluarga terhadap kejadian anemia gizi besi pada remaja

putri di SMP Negeri 1 alen Sumedang. Jumlah sampel dalam

penelitian ini paten Sumedang. Proses

ahui nilai-nilai tengah

analisis data i i 0

istrk ‘ [ g alisis bivariat untuk

akiul_dda tidakaya hull Antara iabel Ndene dengan variabel

. Analisis multivafat diakukal* untuk mengetahtui v el independen

ng paling*verhuburgan depdan abel dependen.

Ay ) 1 £ g

Anatigistunivagsiat ‘ ambarka ngenai karakteristik

responde mw variabel meliputi karakteristik
remayj

dan), Kejadianianemia gizi besi pada

remaja pe ernal Keluarga'hes norma keluarga, tingkat
konsumsi zaigbesiptingkat @ . mengetahuan ibu, tingkat
penghasilan Kel¥arg f 3 ¢ & rga (lingkungan sosial, media
massa). -

1. Karakteristik Remaja
Karakteristik remaja putri menurut umur, tinggi badan, berat badan

berdasarkan hasil analisis dapat dilihat pada tabel di bawabh ini:
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TABEL 5. 1
Karakteristik remaja putri menurut umur, tinggi badan, berat badan
di SMPN 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang Juni 2009 (N=68)

Variabel Mean Standar Minimal- 95% CI
Deviasi Maksimal
Umur 13,44 0,720 12 -15 13,27 - 13,62
Tinggi Badan 149,25 6,013 135-163 147,75-150,71
Berat Badan 39,69 4,678 30-52 38,56 — 40,82

ijclaskan bahwa karakteristik rata-rata umur

Berdasarkan tabel 5.1 d¢

remaja p gpiermuda adalah 12 tahun dan

ata tinggi badan remaja

umug t 3 ‘
p‘ ) 5,013 )01 Dé dah adalah 135 cm
gla Ji adalz istik rata-rata berat

aja pu paling rendah

30,k )€/ at Ba

. K€jadian Anemia i B

Tidak mengalami anemia
gizi besi (12-16 gr%) o4 79,4
Total 68 100,0

Berdasarkan Tabel 5.2 terlihat bahwa sebagian besar (79,4%) remaja putri

tidak mengalami anemia gizi besi, dan 20,6% remaja putri yang mengalami

anemia gizi besi.
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3. Faktor Internal Keluarga

TABEL 5. 3
Distribusi Frekuensi Faktor Internal Keluarga Remaja Putri
di SMPN 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang Juni 2009 (N=68)

Variabel Frekuensi Prosentase (%)

a. Besar Keluarga
» Besar (>5 orang) 32 47,1
» Kecil (<5 orang) 36 52,9
Total 68 100

b. Nor
45,6

gKkat pendle
Rend.

J

'\' 'l"“

mgkat
‘ ibu
» Kurang
» Baik

AN T
| Tl oo N5 AN

‘.h.l' O

T ®
g

Berdasarkan Tabel 5.3 dapat dijelaskan bahwa sebagian besar remaja putri

berada pada keluarga kecil (52,9%), norma keluarga yang baik (54,4%),
tingkat konsumsi zat besi kurang baik (57,4%), tingkat pendidikan ibu
rendah (64,7%), tingkat pengetahuan ibu baik (94,1%) dan tingkat

penghasilan keluargaRp 800.000,- sebanyak (58,8%).
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4. Faktor Eksternal Keluarga

TABEL 5. 4
Distribusi Frekuensi Faktor eksternal Keluarga Remaja Putri
di SMPN 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang Juni 2009 (N=68)

Variabel Frekuensi Prosentase (%)
a. Lingkungan Sosial
» Kurang baik 40 58,8
» Baik 28 41,2

Total 68 100

b. Med H1AS
. f 51,5
48,5

w F y J 100

b L

pat ¢ Diai besar remaja putri

Sial @lffarga ya aik (52,9%) dan

AnaHJblv peqelitianyn difakuke tuMgetahw hubungan
el 3% 3

antar@™fa plernamikeitaroa roesar—Kkell orma keluarga, tingkat

konsumsi zﬂé !w i3 ingkat pengetahuan ibu, tingkat
penghasilan keluarga corleks al keluarga (lingkungan sosial, media

massa) sebagai variabel independen dengan kejadian anemia sebagai variabel

dependen.
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1. Hubungan besar keluarga dengan kejadian anemia pada remaja putri
Dari proses perhitungan yang telah dilakukan, diperoleh hasil analisis
hubungan antara variabel besar keluarga dengan variabel kejadian anemia
gizi besi seperti yang terdapat pada tabel berikut ini:
Tabel 5.5
Hubungan Be_sar Keluarga dengan

Kejadian Ane | Besi pada Remaja Putri
di SMPN 1 Cima umedang Juni 2009 (N=68)

OR
(95%  pvalue
Cl)

hubu a besar keluarga

ebanyak 21, ang tinggal dengan

wrga bese der la gizi besi sed%remaja putri yang
i 7% NN

deno 'mendesita, anemia  gizi besi.
Perbedaad 10l il g -seeaia sidlisiik dempgaalue = 1,00,

artinya tidak ad iflkan antara besar keluarga remaja
putri dengan kejadian anemia gizi besi. Meskipun perbedaannya kecil,
secara statistik tidak dapat dideteksi berhubungan, namun nilai OR : 1,160.
Hal ini menunjukkan bahwa remaja putri yang tinggal dengan keluarga

besar mempunyai peluang 1,160 kali untuk menderita anemia gizi besi

dibanding remaja putri yang tinggal bersama keluarga kecil.
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2. Hubungan norma keluarga dengan kejadian anemia pada remaja putri
Dari proses perhitungan yang telah dilakukan, diperoleh hasil analisis
hubungan antara variabel Norma keluarga dengan variabel kejadian

anemia gizi besi seperti yang terdapat pada tabel berikut ini:

pel 5.6

Hu s arga dengan
| l' E

Remaja Putri
‘ ni 2009 (N=68)

OR
(35%  pvalue

‘asarkan t5 % H dgh Bgambaran hH antara norma
wrga il , P ban%S,S% remaja putri

yaine c I 1t K- NER jta anemia gIZI besi,

sedangkall Iemajasp ﬂmm"-- keluarga yang baik 8,1%
menderita anemfaggiz "‘t.g"‘ Carbedaan ini bermakna secara statistik
denganp value = 0,013, artinya ada hubungan yang signifikan antara
norma keluarga remaja putri dengan kejadian anemia gizi besi dengan nilai
OR : 6,2. Hal ini menunjukkan bahwa remaja putri yang memiliki norma

keluarga yang kurang baik mempunyai peluang 6,2 kali untuk menderita
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anemia gizi besi dibanding remaja putri yang memiliki norma keluarga

yang baik.

3. Hubungan tingkat konsumsi zat besi dengan kejadian anemia pada remaja

putri

Dari proses perhi dilakukan, diperoleh hasil analisis
S at gizi dengan variabel
2Ig adaytabel berikut ini:

! Al B
)

hubung
bungaMifgkark onsumsisZat BES

k'd pS
cld ] A G e el

PN 1 Cimaldka Ka patéf Sumedang Jun

at
onsumsi Zat
esi
¢ j Baik 2 39

Bal i’ 7 | :i*'i. .‘
Berdasam ..

konsumsi zat besi remaja

0,035

m hubungan antara tingkat

gan kejadian anemia bahwa sebanyak 30,8%

remaja putri yang memiliki tingkat konsumsi zat besi kurang baik
menderita anemia gizi besi, sedangkan remaja putri yang memiliki tingkat
konsumsi zat besi yang baik 6,9% menderita anemia gizi besi. Perbedaan
ini bermakna secara statistik denganvalue = 0,035, artinya ada

hubungan yang signifikan antara tingkat konsumsi zat besi remaja putri
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dengan kejadian anemia gizi besi dengan nilai OR : 6, hal ini
menunjukkan bahwa remaja putri yang memiliki tingkat konsumsi zat besi
yang kurang baik mempunyai peluang 6 kali untuk menderita anemia gizi
besi dibanding remaja putri yang memiliki tingkat konsumsi zat besi yang

baik.

4. Hubungan tingka dengan kejadian anemia pada remaja
putri
diperoleh hasil analisis

ariabel kejadian

s

=2

b i Total (95%  pvalue
ikag oL .‘r 2 .‘- gizi ':'i\ ClI)
= ‘—l—-mnl—I——m-""-_ a
Rendah 00,0 0,67 0,726
Tinga " 'l ‘ w00 OF

Total 1> ) "-? | Be™ 68 1000

Berdasarkan tabel 5.8 diperoleh gambaran hubungan antara tingkat
pendidikan ibu remaja dengan kejadian anemia bahwa sebanyak 18,2%
remaja putri yang memiliki tingkat pendidikan ibunya rendah menderita

anemia gizi besi, sedangkan remaja putri yang memiliki tingkat
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pendidikan ibu tinggi 25% menderita anemia gizi besi. Perbedaan ini tidak
bermakna secara statistik dengpnvalue = 0,726 artinya tidak ada
hubungan yang signifikan antara tingkat pendidikan ibu remaja putri
dengan kejadian anemia gizi besi. Meskipun perbedaannya kecil, secara
statistik tidak dapat dideteksi berhubungan, namun nilai OR : 0,67. Hal ini

menunjukkan bahwa remaja putri yang memiliki ibu dengan tingkat

pendidikan tinggi pae ang 0,67 kali untuk menderita anemia

gizi be p3 ( ) ‘ iliki ibu dengan tingkat
0 * I () a0

anemia pada remaja

e
Q e

hasil analisis

roses perhituRgan §@ng gelah dilakukan, QIperole

ung antara™uariabels tifo penge an ibU dengan variabel

3 dian anemia‘gizi yerdapat pae perikut ini:

b
padaiiRemaja Putri

dang. s 009 (N:68)

y

OR
Tingkat G Total (95%  pvalue
Pengetahuan Ibu Emia gizi ClI)
besi
F % f % f %
Kurang 0 0,00 4 100,0 4 100,0 1,28 0,57
Baik 14 219 50 781 64 100,0 (11';62)'
Total 14 20,6 54 79,4 68 100,0
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Berdasarkan tabel 5.9 diperoleh gambaran hubungan antara tingkat
pengetahuan ibu remaja dengan kejadian anemia bahwa 21,9% remaja
putri memiliki ibu yang tingkat pengetahuannya baik tentang anemia
menderita anemia. Penetapanvalue dalam analisis ini berdasarkan uji
Fisher's Exact dikarenakan ada nilai sel yang kurang dari 1. Perbedaan ini

tidak bermakna secara statisficMalue= 0,57), artinya tidak ada hubungan

yang signifikan a getahuan ibu dari remaja putri dengan

nya kecil, secara statistik

kejadia i )
tig f all OR : 1,28. Hal ini
iLi u fdengan tingkat

epgetahuam.haik me beluang 8 kAl cenderita anemia

gan tingkat

ngetafiian kura

pesi  dibanding™iema yang memili
: ") : s ga denga anp anemia pada
Hﬁja putri . A .

D“pros d an woleh hasil analisis

AQtare _m,,_, sluarga dengan variabel

kejadianqr @ thy pat pada tabel berikut ini:

ngan tingks
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Tabel 5.10
Hubungan Tingkat penghasilan Keluarga
dengan Kejadian Anemia Gizi Besi pada Remaja Putri
di SMPN 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang Juni 2009 (N=68)

Kejadian Anemia

Mengalami Tidak OR
Tingkat Sosial  anemia gizi  mengalami Total (95%  pvalue
Ekonomi besi anemia gizi o)}
besi
f % f % f %
< Rp 800.000,- 7 25 21 75 28 1000 1,571 0,564
(0,48-
> Rp 800.000,- 7 825 40 1000 o
Total 100,0

Ingan antara tingkat
a sebanyak 25%

e putri yang me i@iarga dengan pERGAaAS] rang menderita

a gizi besi, € ajagputri yang me rga dengan

ghagi : : e ane izi besSk edaan ini tidak

akna seé 5ta = 0,562 tidak ada

‘Jngan yang jsignifil ngan sosiadga remaja putri
%n k RuUN pe annya kecil, secara
staiisti '-u..“Ir at.dig i N0 2eisiilal OR 1,571, hal ini

menunjukkan b3 Ml yand _Jmemiliki keluarga dengan
penghasilan rend ’;eiuang 1,571 kali untuk menderita
anemia gizi besi dibanding remaja putri yang memiliki keluarga dengan
penghasilan tinggi.

7. Hubungan antara lingkungan sosial keluarga dengan kejadian anemia gizi

besi pada remaja putri
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Tabel 5.11
Hubungan Lingkungan Sosial Keluarga
dengan Kejadian Anemia Gizi Besi pada Remaja Putri
di SMPN 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang Juni 2009 (N=68)

Kejadian Anemia

Mengalami Tidak OR
Lingkungan anemia gizi  mengalami Total (95%  pvalue
Sosial besi anemia gizi CI)
besi
f % f % f %
Kurang Baik 12 30,0 28 70,0 40 100,0 5,571 0,047
) (1,14-
Baik 2 92,9 28 100,0 27.3)

100,0

gan antara lingkungan
yak 30% remaja putri
SMmiliki lingkun® : eluarga kufa ik derita anemia

PESI, sedangkahy remda @itri yang me ngan sosial

Perbedaan ini

arg ) pal 0 m degite’ aremia, giz

akna se a A hubungan

g G ,047, A
H signifikan s M ) sial keluarga

ian anemiangizisbe : 1 nilai OR : 5,5

3

cmal g g Jan sgsiakkeluarga kurang baik

aja putri dengan

| ini menunjukkan

mempunydl pelua K menderita anemia gizi besi dibanding

remaja putri yang osial keluarga yang baik.
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8. Hubungan media massa dengan kejadian anemia pada remaja putri
Dari proses perhitungan yang telah dilakukan, diperoleh hasil analisis
hubungan antara variabel media massa dengan variabel kejadian anemia

gizi besi seperti yang terdapat pada tabel berikut ini:

Tabel 5.12
HubungamilMedia Massa dengan
Kejadian 2 i_pada Remaja Putri
di SMP) i 2 pegang Juni 2009 (N=68)

V' l
iad mid

0

OR
(95%  pvalue
: 1)
-‘

‘\ f “‘v
@Sarkan an hubH ara media massa
‘gan kejadiafi@a e H yan anyak 34,3° aja putri yang
"Wliki fakie i Assa, der egori M baik menderita
~ L1 »

i Of i einaye vahgmmemiliki faktor media
massa padd kategeur ba menrderita anemia gizi besi. Perbedaan ini
bermakna seca ti dengamaltre = 0,010, artinya ada hubungan

yang signifikan antara faktor media massa dengan kejadian anemia gizi

besi dengan nilai OR : 8,087, hal ini menunjukkan bahwa remaja putri
yang menggunakan media massa kurang baik mempunyai peluang 8,087
kali untuk menderita anemia gizi besi dibanding remaja putri yang

menggunakan media massa yang baik.
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C. AnalisisMultivariat
Analisis multivariat digunakan untuk mengetahui keeratan hubungan antara
variabel independen dengan variabel dependen. Uji yang dilakukan
menggunakan uji regresi logistik berganda karena kedua variabel merupakan

data kategorik. Analisis multivariat dilakukan dengan tahapan sebagai berikut:

1. Pemilihan model kaa
Pemili . : ap awal dalam melakukan
sglek - ) dlue < 0,25 dijadikan

abel yang masuk

alan] Kandidatmultiva
pelB.13

Hasi analisi ariat antarabesSatkeludrga, ko Qsi za i, penghasilan,
1al penge Arisiag U 0sia assa dengan

cjadian Anemia Gizi F ada Remaja Putfte \r 1
‘ Cimalaka 2 ;q -e 10 Juni 2009%N=68

—

Variabé
Beﬂelu %
Tingkat

Ting ’Fm-r..w 3

Tingkat £ 11
Tingkat pe ' . ' ‘0,167*
Norma kelua v 0,005*
Lingkungan sosial k rd 0,015*
Media massa 0,003*

Ket: * Kandidat yang masuk tahap pemodelan selanjutnya
Dari tabel diatas ada 6 (enam) variabel ygngaluenya < 0,25 yaitu
tingkat konsumsi zat besi, tingkat penghasilan keluarga, tingkat

pengetahuan ibu, norma keluarga, lingkungan sosial dan media massa.
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Sedangkan dua variabel yaitu besar keluarga dan tingkat pendidikan ibu

memiliki p value > 0,25.

2. Pemilihan model kandidat multivariat
Dalam pemodelan ini semua variabel kandidat dilakukan analisis secara

bersama untuk memilih variabel yang berhubungan signifikan dengan

variabel depende

variabel yang meliputi
keluarga, tingkat

media massa,

padia padatabel 5.

0 ValigbeV B |
Tingka @ ﬁ Iﬂ

‘ Pengha
j Pengetaktasib
7w

LT o .‘

Dari tabel dla!asdl \w' }ualvariabel yang memilikilue >

0,05, sehingga satu per satu dikeluarkan dari pemodelan multivariat secara
berurutan dari variabel yang memilikp value paling besar vyaitu

pengetahuan ibu, lingkungan sosial, penghasilan keluarga, tingkat

konsumsi zat besi, media massa dan norma keluarga.
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Setelah melalui 8 tahapan dengan mengeluarkan satu per satu variabel
yang mempunyaip value > 0,05, ternyata seluruh hasil analisis
perbandingan nilai OR diperoleh perubahan nilai OR > 10%, sehingga
semua variabel yang mempunyavalue> 0,05 dimasukkan kembali ke
dalam model, sehingga didapatkan model terakhir seperti tampak dalam

tabel 5.15.

515
p valuedag ariat untuk Variabel Tingkat
konsug 3 4 sosial dan media massa

Exp (B)
0,000
44
68
46

S 048
Media massa 5;201

N QL arga
|2 pemodel8 jutnya adalah
Hkukan uji i H ehelitian ini telah dilakokan uji interaksi
aﬂa var f n kWa, pengetahun ibu,

norma keluaroa, ling ' Si mediasmassa. Hasil interaksi

craksi antara variabel-variabel

Dari analisis multivariat ternyata variabel yang berhubungan secara
bermakna dengan kejadian anemia gizi besi adalah norma keluarga dan
media massa. Hasil analisis lebih lanjut didapatkan OR dari variabel media

massa sebesar 6,9, artinya remaja putri yang memiliki faktor media massa
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pada kategori kurang baik berisiko menderita anemia gizi besi 6,9 kali
lebih tinggi dibandingkan remaja putri yang memiliki faktor media massa

pada kategori baik.

Variabel yang paling berhubungan dengan kejadian anemia gizi besi, dapat

dilihat dari nilai exp (B) untuk variabel yang signifikan, semakin besar

nilai exp (B) berarti sgi ar pengaruh terhadap variabel dependen.

Maka v - berpengaruh atau paling
\ pda remaja putri

=~
~odf
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@ BAB VI

PEMBAHASAN

Bab ini menjelaskan tentang hasil penelitian yang meliputi interpretasi, diskusi
hasil dan keterbatasn penelitian serta implikasi penelitian terhadap keperawatan.

Pembahasan akan diawali dengan interpretasi dan diskusi hasil penelitian tentang

variabel dependen dan vasi en. Pada bagian selanjutnya akan dibahas

ependen dengan variabel

tentang hasi
dependafll S dari bab ini akan
meniba , nakan serta implikasi

has

retasi N Disk® asi|

asan dan-ois i ) itian secara lengks agal berikut:
ian Anemi ? o

-P #ﬁ o rh putri mengalami

gizi “hesil an bese 4% tidak mengalami
anemiaw : ﬁ int, Bembedagaengan hasil penelitian Lestari
(1996) yang meﬁ‘s b‘n'l?‘ }»rhaja putri yang mengalami anemia

sebesar 41,5% dan yang tidak mengalami anemia sebesar 58,46%.

Perbedaan ini menurut peneliti disebabkan adanya perbedaan tempat
penelitian yang akan berpengaruh pada kebiasaan masyarakat dalam
mengkonsumsi makanan yang mengandung zat besi. Penelitian yang

dilakukan Lestari dilaksanakan di Kabupaten Bandung pada 83 siswi
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uiperpustakaan
Sticky Note


SMU. Perkembangan Kabupaten Bandung yang semakin maju berdampak
pada semakin mudahnya mendapatkan makanan-makanan yang siap saji,
dimana makanan tersebut kurang mengandung zat gizi. Seperti yang
disampaikan Fikawati (2007) menyebutkan bahwa perilaku makan remaja
lebih banyak memilih makanan populer sepkrsi food dan snack-snack

yang banyak mengandung gula dan lemak jenuh. Di Kabupaten

Sumedang, makag adisional yang mengandung zat besi,

seperti g masih banyak ditemukan,
kala: ¢ , ouk dengan pekerjaan

lieiUkan. Rada kenyatgaRhy@ masih.ada remais engalami anemia

belum banyak

giZi pesi, hal ini diseékab r@ifaja lebih memi an dari luar,

rang a makKaksayiu val@fipun stidah, dise an| oleh keluarga,

gga tingke : 3Si : i

| pdas tahun 1983, telah

merupakan masalah

%o adalah prevalensi sedang
dan merupakan I t asyarakat sedang dan ringan. Dengan

demikian prevalensi anemia gizi di Kabupaten Sumedang sudah

merupakan masalah kesehatan masyarakat yang sedang, sehingga perlu

adanya upaya-upaya kesehatan dalam menangani masalah tersebut.
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2. Hubungan Faktor Internal Keluarga dengan kejadian anemia gizi besi
Faktor internal dalam penelitian ini merupakan faktor yang berada dalam
keluarga  yaitu variabel besar keluarga, norma keluarga, tingkat
pendidikan ibu, tingkat pengetahuan ibu, tingkat penghasilan keluarga dan

tingkat konsumsi zat besi.

a. Hubungan besg kejadian anemia gizi besi
D iaja putri yang mengalami
aitu keluarga yang

% berada pada

KelUargakeci 0 an inigtidak sejalai jan penelitian

\ aharani (2007) tf@ntanfigianaliSis faktor resiko c da mahasiswa,
yang data F25 ya b pada keluarga

endapatkan 5 maha

#€ngan angy keluarg: angrean 74,7%™8 pada keluarga
-aengan anggota % A 8tz ‘

perhatian terhadap individu khususnya konsumsi makan anak akan
semakin berkurang. Pada kenyataanya di Kabupaten Sumedang
berbeda, lebih banyak remaja yang berada pada keluarga yang
memiliki anggota keluarga kecil. Menurut peneliti hal ini terjadi

disebabkan karena besar keluarga ini tidak berpengaruh pada beban
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keluarga karena adanya kesesuaian dengan penghasilan juga tidak
menyebabkan perhatian terhadap anak berkurang sehingga waktu
bersama anak lebih lama karena banyak ibu yang tidak bekerja di

institusi formal.

Hasil analisis dalam penelitian ini diperoleh tidak ada hubungan yang

bermakna antag a dengan kejadian anemia gizi besi pada
| besar keluarga tidak
besi pada remaja putri.

rapni (2007) yang

ENUN] n_bahwailie da hubuiagan antala.h keluarga dengan

\ atus anemia pata maf@sisyie |PB di Bogaa{Ue="0,94

fenurut S@ s 3 ayatinur, 20 mnya besar

eluarga aka

Stpengar uh ypad embelanjazi dan konsumsi pangan

JIua iz apUtting an, vama jenis makanan

&l hewani i ahal pinh mudah jika yang

harusstibekis - ini terutama sangat terasa
pada keluarga™¥@ ~3-‘1'-" in dan memiliki pendapatan yang
sangat kecil, sedangkan anggota keluarganya cukup banyak. Namun
dalam penelitian ini variabel besar keluarga tidak memiliki hubungan

yang bermakna dalam menunjukkan kecenderungan status anemia
mungkin di antaranya disebabkan oleh besar keluarga berbanding lurus

dengan pendapatan keluarga. Apabila suatu keluarga memiliki besar
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keluarga yang cukup banyak namun juga sekaligus memiliki tingkat

pendapatan yang cukup besar, maka hal tersebut tidak akan menjadi
masalah karena keluarga itu masih dapat memenuhi kebutuhan
konsumsi pangan dan gizi yang dibutuhkan, terutama pangan hewani

yang sangat dibutuhkan untuk mencegah anemia gizi.

b. Hubungan norrg gan kejadian anemia gizi besi

Norg 2 aku yang dianggap sebuah
[ tersebut didasarkan

(e nanjukkan bahwa

cbaglap.besar 35, - ; ang gl Anemia gizi besi

emiliki norma K& i . miliki norma

A yJRay@ hubungan
wgOrma ﬁ Z.zu’hqa(ue 0,013).

eningkatkan resiko

keludrge yang bai

asil uji sta gnifikan antara

terjadif pemie. i QP tri. Dari hasil analisis lebih
lanjut dalam peRgli . nilai OR = 6,233, artinya remaja
putri yang memiliki norma keluarga yang kurang baik mempunyai
peluang 6 kali untuk menderita anemia gizi besi dibanding remaja putri
yang memiliki norma keluarga yang baik. Hasil penelitian ini sejalan

dengan hasil penelitian Asmadi (2008), yang menunjukkan adanya
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hubungan antara norma keluarga dengan perilaku kekerasan pada

remaja usia 10 — 14 tahun dengan p val@d.9.

Adanya hubungan antara norma keluarga dengan kejadian anemia gizi
besi pada remaja putri menunjukkan bahwa pada keluarga yang

normanya kurang baik mempunyai kontribusi yang besar terhadap

kejadian ane a norma keluarga mengindikasikan
ba 3 g menyangkut pemenuhan

yang seharusnya. Pada

ghmasih dianggap

n oleh orang tua

aja, makanan a lebih diprioritaSkap#@aripada anak,

orap@itera meng gap wajar jika remajanya malas makan dan kurang

¢ i Hal ini bisa

mq arga terhadap

adla per
pemaha

e

i h! jadian anemia gizi besi
Hasil penelitg‘p n agian besar tingkat pendidikan ibu

remaja putri SMP di Kabupaten Sumedang yang mengalami anemia

adalah tinggi (> SMA) sebesar 25%. Hasil penelitian ini sejalan
dengan hasil penelitian Maharani (2007) yang menunjukkan sebagian
besar tingkat pendidikan ibu mahasiswa IPB yang mengalami anemia

adalah tinggi sebesar 11,1%.
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Hasil analisis dalam penelitian ini diperoleh tidak ada hubungan yang
bermakna antara tingkat pendidikan ibu dengan kejadian anemia gizi
besi pada remaja putrip (value = 0,726). Hal ini berarti tingkat

pendidikan ibu tidak berpengaruh terhadap kejadian anemia gizi besi

pada remaja putri. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian

Maharani (20Q njukkan tidak ada hubungan yang
signi ; D gan kejadian anemia pada

b

BETUaSakkai, Nipotes aktor pepndigikan 1DU_jie an salah satu

nyalshuhfifigan dengan statt ia. Umumnya

aktor yang me

fakig gkat™gendidi erg aita den mMakanan yang

gtkonsumsie gan berkarts gan pengetahuan
LY.

ng lebih 1t

497) ini WOr pendidikan ibu
W\
wterhadap kejadian anemia
gizi W :

pendidikan tirfg "'!rl" an memiliki tingkat pengetahuan

g gizi dan .-- atan (Nurhayati,

ibu yang memiliki tingkat

yang baik, tidak menerapkan kebiasaan-kebiasaan atau norma keluarga

yang baik dalam memenuhi kebutuhan makan.
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d. Hubungan tingkat pengetahuan ibu dengan kejadian anemia gizi besi
Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar tingkat pengetahuan ibu
remaja putri di Kabupaten Sumedang yang mengalami anemia gizi besi
adalah baik sebesar 21,9%. Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian Gutmaningtias (2007) yang menunjukkan sebagian besar

tingkat pengetahuan ibu remaja putri SMAN di Brebes adalah cukup

sebesar 50%. L& asumsi peneliti disebabkan oleh makin

berlg 3 i 30al sumber informasi yang

anemia dengan Skejadi@n emia gizi besi

S]] analisis hub0 lara_tiagkat peTige ibu mengenai

enelitian ini

megunjukkan tidak ada hub N yang a d= 0,680).

imaja P mempunyai

inya ting

engaruh te . pada rem . Hasil penelitian

d sej !,1 % unhmtlas (2007) yang

iuldea )an yangmsioniiikan antara tingkat

r:Wemia pada remajapputri (

pengeiai

= 03 @ A
value= 0,416)."H&s W a

yang dikemukakan olenh Suhardjo (2003) yang menyatakan penyebab

ernyata bertentangan dengan teori

penting dari gangguan gizi adalah kurangnya pengetahuan tentang gizi
atau kemampuan untuk menerapkan informasi terebut dalam
kehidupan sehari-hari. Tingkat pengetahuan ibu tentang anemia yang

tinggi tetapi tidak disertai dengan perubahan perilaku dalam kehidupan
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sehari-hari di keluarga, sehingga tidak akan berpengaruh pada keadaan
gizi remaja putrinya merupakan faktor penyebab tidak ada
hubungannya antara tingkat pengetahuan ibu tentang anemia dengan

kejadian anemia pada remaja putri.

e. Hubungan tingkat konsumsi zat besi dengan kejadian anemia gizi besi

Remaja putri yai lganemia gizi besi dalam penelitian ini
sesual standar sebanyak
ngkat konsumsi zat besi
f suai dengan hasil

RETIEItiapugiimani Nglie 007) Vaigs meTtn bahwa tingkat

Konsumsi zat beSk padad refaja SMAN 1 Jatiba Brebes, 80%

asih kura si zat beidremaja putri

dseb il malbn yang tidak tepat
£y .

dionsumsi, kurano ikat s alaupun orang tua

T‘Wtapi remaja memilih makan

uai dengan pendapat Djaeni (2008)

defis rang dak AKC

sudahgimenyediaka @ %
diluar bersama b‘!"

bahwa banyak remaja putri sering meiewatkan dua kali waktu makan
dan lebih memilih kudapan, padahal sebagian besar kudapan bukan

hanya hampa kalori, tetapi sedikit sekali mengandung zat besi.
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Hasil analisis dalam penelitian ini diperoleh ada hubungan yang
bermakna antara tingkat konsumsi zat besi dengan kejadian anemia
gizi besi pada remaja putmp (value= 0,035). Hal ini berarti tingkat
konsumsi zat besi berpengaruh terhadap kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri. Sesuai dengan pendapat Husaini (1989) yang

menyatakan bahwa zat besi dibutuhkan terutama untuk produksi sel

darah merah dalg pesi merupakan komponen utama yang
S ukan hemoglobin di dalam

mlah zat besi yang

e 1 ] alk. akan terjadi
Kelldakseimgbanganzaisk dalaggidbuh dan.pe akhirnya sampai

pada keadaan yang disebut agemia.

asil penahitian in Jos dengan-hasil pene yang dilakukan
utmaningtiz %0 H, njukkan tiq adanya hubungan
dnar OASUMSI kejahranemia pada remaja

¥ , 2) ANienurut peaelitit perbedaan ini dapat

disebabkai 2408 a’ ebiasaan-kebiasaan makan
ataupun min "‘.'-"' b emperlancar dan memperlambat

penyerapan zat besi. Seperti kebiasaan konsumsi vitamin C dapat

memperlancar penyerapan zat besi dan sebaliknya kebiasaan minum
teh setelah makan dapat menurunkan absorbsi zat besi. Hal ini sesuai

dengan pendapat Beck (2000), banyaknya zat besi yang ada dalam
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makanan yang kita makan yang dapat dimanfaatkan oleh tubuh kita

tergantung pada tingkat absorbsinya.

Hubungan tingkat penghasilan keluarga dengan kejadian anemia gizi
besi

Hasil analisis menunjukkan bahwa tingkat penghasilan keluarga

remaja putri yaa anemia adalah 25% dibawah Upah

Mini R 30 ribu dan 17,5 % diatas

permakna antarasingkaipenghasilan keluarga denga@kejadian anemia

L13SI1 analisis dari ini didapatkan {lUakee ubungan yang

gizigBesT (p Value=10,680) Afiya tif i_penghasilan keluarga

maja p 3 i ifpengaruh terhe jadian anemia

ada remaja

eluarga yang memadai akan
remaja karena orang tua dapat

menyediakan semua kebutuhan remaja baik primer maupun sekunder,
sedangkan penghasilan yang kecil tidak dapat memberi cukup makan

pada anggota keluarga, sehingga kebutuhan keluarga tidak tercukupi.

Hubungan faktor..., Asep Iskandar, FIK Ul, 2009



Menurut peneliti, tidak adanya hubungan tingkat penghasilan keluarga
dengan kejadian anemia gizi besi dalam penelitian ini disebabkan
tersedia dan mudah didapatkannya bahan makanan yang mengandung
zat besi di Kabupaten Sumedang seperti sayuran hijau sehingga tidak
membutuhkan biaya yang besar dan kemungkinan keluarga yang

mempunyai penghasilan yang besar tetapi prioritas masyarakat pada

pemenuhan keg i seperti pakaian daripada pemenuhan

. ' SE 3 pendapat Francin (2005),
D3 3 : 3 wa keluarga yang
D [ - 3 ' -

/ dapgkan seadanya,

eNgan keluakga yang.Dei asilan rendah.

tor EkSternal Kelua
Or eskterfi@ ua E an ini ada Qr yang berada
“?r keluarga, Jiff ¢ ngan sosial keluarga®dan media massa.

ejadian anemia gizi

besi ﬂ

Hasil penelit wa sebagian dari remaja putri SMP
di Kabupaten Sumedang yang mengalami anemia gizi besi 30%
memiliki lingkungan sosial pada kategori kurang baik dan 7,1%
memiliki lingkungan sosial pada kategori baik. Lingkungan sosial

yang kurang baik ini akan menjadi faktor resiko terjadinya anemia gizi

besi pada remaja putri, karena sesuai dengan pendapat Hadiyono
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(2006) yang menyatakan bahwa lingkungan sosial keluarga merupakan
entry point bagi terbentuknya proses sosial bagi anggota keluarga
dalam menjalankan fungsi dan peran sosialnya. Tatkala lingkungan
sosial keluarga berada pada kategori kurang baik, maka akan
berdampak kurang baik pula pada kondisi orang-orang yang berada

pada lingkungan tersebut. Pada penelitian ini, kurang baiknya faktor

lingkungan sosig dipengaruhi oleh teman sebaya remaja,

selaf tg - 3 an. Remaja lebih memilih
Vi nday dirumah, melakukan

nimakanan banyak

dipengardhiseleh te

. Hagsi alisis™dari Tpenelitic didapatkan ada yungan yang
eluarga™

PErmakna™e 3 L S
- izi besi Va ﬂg JAHinya Iingkuq osial keluarga
Jmajdaphadian anemia pada

Yoo ale Jan pene Asmadi (2008) yang
menug nadat ﬂ ignifikan antara lingkungan
3 ada remaja usia 10-14 tahun.

sosial dengan"pefil2 w
Soekanto (2004), menyatakan peranan lingkungan sosial masih besar

ejadian anemia

dibanding dengan peran keluarga. Lingkungan sosial yang dimaksud

adalah berkenaan dengan hubungan atau interaksi antara tetangga,
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teman sebaya, petugas kesehatan, dimana akan saling mempengaruhi

satu sama lainnya.

. Hubungan media massa dengan kejadian anemia gizi besi
Hasil penelitian menunjukkan bahwa remaja putri di SMPN 1

Cimalaka Kabupaten Sumedang yang mengalami anemia gizi besi

sebanyak 34,3% media massa pada kategori kurang

iedia massa baik. Artinya

emiliki faktor media
A me N g izi besi. Hal ini

dikarenakam.media : ala ) formasi semakin

udah didapatkafly sepe ernet saja sudah DI inikmati oleh

me yang tingge! sa. penyaringan

adap Ormas sebut sulit™e 2@ baik oleh

asyarakat n penelitian INFuga didapatkan data

. m&v terhadap kesehatan

3 terlalu bebas dalam

2 informasi dari media massa
b Ir dan gaya hidup remaja maupun

keluarga dalam pemenuhan kebutuhan nutrisinya, seperti semakin

dapat mempent

kurang disukainya makanan sayuran hijau yang merupakan sumber zat

besi.

Hasil analisis dari penelitian ini didapatkan ada hubungan yang

bermakna antara media massa dengan kejadian anemia gizipbesi (
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value = 0,010). Artinya faktor media massa mempunyai pengaruh

terhadap kejadian anemia pada remaja putri. Hal ini sesuai dengan
pendapat Siregar (1994) yang menyatakan bahwa media massa ikut
berpengaruh terhadap nilai-nilai yang dianut remaja. Media massa
yang menginformasikan tentang gaya hidup dan makanan dapat

dengan mudah mempengaruhi pola pikir remaja, sehingga remaja

mengikuti sesugi ang mereka dapatkan.

- IvVa a eg ' a fvariabel-variabel
adenENden. deiagan va pendengpada tafdn.pe an kandidat yang
2 dalam pemodelan§Selanjiinya menunjukkan e variabel yaitu

gka umsli Zat besi jpefghasian keltarge, ti sengetahuan ibu,

a keluarga, lingkunge al garga dan assa. Dari hasil
HF pemodelafifdid®g A ianelyang berhuli gan dengan kejadian
dia all norbkeluarga dan media

Berdasarkan has eh@istik, penelitian ini menyimpulkan
bahwa variabel yang paling berhnubungan dengan kejadian anemia gizi besi
pada remaja putri di SMP Negeri 1 Cimalaka Kabupaten Sumedang adalah

media massa dengan nilai OR 6,9 artinya remaja putri yang terpapar

media massa kurang baik berpeluang menderita anemia gizi besi 6,9 kali
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lebih tinggi dibandingkan remaja putri yang terpapar media massa dengan

kategori baik.

Hal ini sesuai dengan pendapat Siregar (1994) bahwa pengaruh media
massa memiliki daya yang besar dalam mengarahkan sasarannya. Remaja

yang masih dalam masa perkembangan mencari jati diri akan sangat

mudah dipengaruhi assa. Oleh karena itu harus ada upaya
dari sej oJl¢ : assa ini agar mempunyai
damp i . apat mendampingi dan

emanfatkan media

aiktalevisi NTAURUREINAjalah -eikak diffa atan hendaknya
embuat media inf@nasiEsepérti bulletin remajac v.
seha fema)asgian§tipssti g seha

asan

erisi tentang

uhi kebutuhan

kan karena adanya

akan belum baku. Kuesioner

keterbatasaw:

1. Kuesioner pen

dikembangkan berdasarkan literatur yang ada. Meskipun untuk penelitian
ini sudah dilakukan uji validitas dan reliabilitas, hasilnya valid dan
reliabel, untuk penelitian selanjutnya perlu dibandingkan dengan alat

pengukur yang lainnya.
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2. Pada food recall terdapat keterbatasan diantaranya dilaksananakan selama
2x24 jam, sebaiknya lebih lama misalnya 1 minggu agar lebih
menggambarkan asupan nutrisi. Remaja cenderung mengisi apa yang
seharusnya dimakan oleh mereka, bukan apa yang sebenarnya mereka

makan dan pengukuran atau takaran makanan yang tidak akurat.

3. Selain itu kejadia anya berhubungan dengan faktor-faktor
(variabg G : \ api kejadian anemia juga
dipe o]l ' ; pengetahuan, seharusnya
i a ? I ) dengan segala
gierDalasany@ang ada gepeneliti itk peTiehiia hanya dibatasi

variabel yang“@itelii¥sajalfAkan tetapi hasi™pe an ini dapat

itian ebih

atan dalam membuat
rancangw . 0 Wn masalah kesehatan remaja
khususnya berlZA\ lﬁa pada remaja putri diharapkan
memperhatikan faktor internal dan faktor eskternal keluarga karena
berdasarkan hasil penelitian sebagian besar faktor-faktor ini mempunyai
pengaruh terhadap kejadian anemia gizi besi seperti norma keluarga,
tingkat konsumsi zat besi, lingkungan sosial keluarga dan media massa.

Intervensi keperawatan dapat diarahkan pada peningkatan pemahaman
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orang tua terhadap tumbuh kembang remaja sehingga dapat mengarahkan
anak remaja mereka dalam berperilaku sehat. Variabel yang paling
dominan berhubungan dengan kejadian anemia gizi besi dalam penelitian
ini adalah faktor media massa, oleh karena itu intervensi juga dapat
diarahkan pada bagaimana remaja dan keluarga dapat mengelola media

massa yang dipergunakan oleh remaja dan keluarga.

2. Perkem

DENg al faktor di atas, dapat
ik 3 taR keluarga dengan

pnemperhatikai akto 1 keluakgass.tingkal si zat besi,

Ok PEraw munitas dapat

ngan sosial kélaargalda edia massa.

embeg Interversi e [ an permasalahan

g ada dals : ; ermasalahna dapat diselesaikan
H?an baik. Le yat dib an suatu o. el'pendekatan asuhan

aw AFG2 4 vare masbv kesehatan remaja,
khust sl A Ql , ncrhatikantiidak hanya di faktor

4

yang adagé gi faktor yang berada di luar

keluarga. Sepert dalam teori Green (1991) yang
menganalisis perilaku manusia, dimana terbentuknya perilaku sesorang
salah satunya adalah karena adanya faktor pengriafofcing facto).

Oleh karena itu, perhatian terhadap pengaruh media massa dan teman

sebaya pada remaja menjadi hal yang penting dalam penanganan masalah

anemia gizi besi yang akan berdampak pada pembentukan pola perilaku
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dan kebiasaan dalam pemenuhan kebutuhan nutrisi bagi remaja itu sendiri

maupun keluarga.

&
>
<

/.
=
s

L ZaS>>
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BAB VII

SIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil analisis dan pembahasan, maka dapat diambil kesimpulan dan

saran sebagai berikut:

A. Simpulan

1. Sebagi | 1 Cimalaka Kabupaten
ngalami anemia gizi

asalah kesehatan

rdap [bungafigyang akgarantara adian die gizi besi pada

dla putriGenga I aluaraa, tingka imsi zat besi,
ungan sosiglsket A

cdigy massa. Adi a ‘hubungan kejadian
dia d II::: ih. : ::: indiMan bahwa keluarga
m , ra kebutuhan

Hemil > jaraoa . dal emenubhi

nutrisi rv h m e yang seharusnya. Hal ini
disebabkan kuraA b’!‘-‘-" 5 eluarga tentang pertumbuhan dan

perkembangan remaja, serta adanya pengaruh yang besar dari lingkungan

sosial dan media massa terhadap pola perilaku konsumsi remaja putri.

3. Tidak terdapat hubungan yang bermakna antara kejadian anemia gizi besi

pada remaja putri dengan besar keluarga, tingkat pendidikan ibu, tingkat
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pengetahuan ibu dan tingkat penghasilan keluarga. Besar keluarga tidak
berhubungan dengan kejadian anemia gizi besi pada remaja putri karena
adanya kesesuaian dengan penghasilan keluarga. Sedangkan untuk tingkat
pendidikan dan pengetahuan ibu yang baik tidak mempunyai hubungan

dengan kejadian anemia gizi besi pada remaja, dikarenakan kurangnya

penerapan pengetahuan yang ibu miliki dalam memenuhi kebutuhan

makan remaja putg

4. ) ananemia gizi besi pada
3 liki. daya yang besar

alafl mempergaruhi gitlniand, iug remaja yang

i al ini :
\ cdang berada padaimasasper bangan mencari jati difi sehingga mudah
dia T

7 J.X. —d

~, -

oF: oleht
B.
: 2t komt S perl serikan._penyuluhan pada orang tua
an perkembangan remaja

tentav iZ .ﬁ d R -
dengan menm“ k-'ﬂ'-" ;’Jelas dan mudah dipahami.

b. Meningkatkan pemberdayaan keluarga dalam menerapkan pola

kebiasaan makan yang sehat dengan memperhatikan faktor norma
keluarga, lingkungan sosial keluarga, media massa yang dapat
mempengaruhi terjadinya anemia gizi besi pada remaja putri.

2. Perkembangan ilmu keperawatan komunitas
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Hasil penelitian ini dapat digunakan bagi profesi keperawatan dalam
mengembangkan model asuhan keperawatan keluarga berbasis budaya dan
komprehensif, dengan memperhatikan segala aspek yang ada di dalam
maupun di luar keluarga termasuk budaya atau nilai-nilai dalam keluarga

yang akan membentuk norma keluarga.

3. Kebijakan kesehatai
a. Berg pengambil kebijakan
langan kesehatan remaja
cngan pendekatan
aSihan meningkatkan
pelayanan kesehate

. Meapingkatkankegia g emahn sebaya yang sudah
fifla di maSya
Hemberiant

b/

: ( derita anemia disarankan
untuk mengko Si m jumlah yang cukup.

b. Keluarga juga harus memahami pertumbuhan dan perkembangan

remaja sehingga dapat memfasilitasi tumbuh kembang remaja dan
membantu remaja untuk bisa merubah kebiasaan-kebiasaan yang dapat
merugikan kesehatannya seperti melakukan diet akibat ikut-ikutan

teman sebaya maupun tren di media massa.
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5. Penelitian selanjutnya
Perlu adanya penelitian lain yang berkaitan dengan pengaruh teman sebaya
terhadap kejadian anemia gizi besi. Selain itu dapat juga dilakukan
penelitian berkaitan perilaku keluarga termasuk pengetahuan, sikap dan

keterampilan keluarga dalam memenuhi kebutuhan nutrisi remaja putri

/.
=
s

yang beresiko anemia gizi besi.

&
>
<

L ZaS>>
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KI1S-KI1SI INSTRUMEN

<
o

Norma Kelua \
Ny,

Lingkunhgs psial

keluarc

-

Variabel Subvariabel Nomor Jumlah
pertanyaan pertanyaan

Pengetahuan Ibu Rengertian anemia 1,2 2
- Tanda anemia 3 1

- Penyebab anemia 4,8,10 3

- Pemeriksaan anemia | 5 1

- Dampak Anemai 2

- Pengeg 5

1

Media masyq
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LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN

Judul Penelitian : Hubungan faktor internal dan eksternal keluarga terhadap kejadian
anemia gizi besi pada aggregat remaja putri di Kabupaten Sumedang.

Peneliti : Asep Iskandar, NPM : 0706194864

Saya, Asep Iskandar, mahasiswa Program Pasca Sarjana lImu Keperawatan Kekhususan

Keperawatan Komunitas Universitg pesia, bermaksud mengadakan penelitian untuk

mengetahui tentang habug eksternal keluarga terhadap kejadian
anemia gizi besip ( ’

Hasil da Lng difa - (agoipckal se uan atau landasan
dalam me peldyana perawatan yang 8 nlitas pada keluarga

denga putriqsf is MeRja D2 C akan menimbulkan

dampak bagi

tetap mbati pendapa

mempertalmI kerahasiaantdatay |

ya, ma AUpUN remaja), serta

% ap, Bapak/Ibu. Peu akan menjaga dan

perateh dalam prongumpulan, pengolahan,
dan penyajian data; : argai keinginan Bapak/Ibu

untuk tidak berpa

Melalui penjelasan ini peneliti sangat mengharapkan partisipasi dari Bapak/lbu. Peneliti
mengucapkan terimakasih atas partisipasi dan kesediaannya menjadi responden penelitian.

Sumedang, Juni 2009
Peneliti,

Asep Iskandar
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Tandatangan saudara pada lembar persetujuan ini mempunyai makna bahwa saudara
setuju untuk berpartisipasi pada penelitian ini, setelah saudara membaca lembar
penjelasan penelitian dan memahami isinya.

Setelah membaca penjelasan penelitian, saya mengetahui tujuan dan manfaat dari

penelitian yang berjudul Hubungas or internal dan eksternal keluarga terhadap

kejadian anemia padag@gg paten Sumedang. Saya mengerti

bahwa peneliti_ak; ( enjaga kerahasiaan saya
Saya a z bahWalpe an i (F hulkan akibat yang
merugi saya A ini ‘Saya bersed] Gli dalam penelitian ini.

Perset ya tang

bersedbSIDaS' dalam pen H | d
oed

ini S& ‘;jA oK dap :ih\ nakan sebagaimana mestinya.

sebagai re ai responden.

Jan saya menyatakan

Demikian surat er

Keluarga
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KUESIONER PENELITIAN
HUBUNGAN FAKTOR INTERNAL DAN EKSTERNAL KELUARGA
TERHADAP KEJADIAN ANEMIA GIZI BESI PADA AGGEGAT REMAJA
PUTRI SMP DI KABUPATEN SUMEDANG

Kuesioner A dan B diisi oleh remaja putri

Kuesioner A (Karakteristik Remaja Putri)

Nama responden (kode) * ... No Responden * e

Umur Remaja D

Kelas
Tinggi Badan
Berat Badan

Hasil p i laboratorium*
Kadar He Obin gl ...

* diisi Wliti

%
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Kuesioner C (Pola makan ; jenis, frekuensi dan jumlah)

CATATAN ASUPAN MAKANAN (FOOD RECALL)

Hari/tanggal
No. Responden
Makanan yang dimakan Jumlah/Banyaknya | Keterangan (dirumah,
(Ukuran) luar rumah, sekolah)

Pagi

Makanan Pokok : [ gelas /potong

gelas /potong
g/butir

Sayur
Lauk
Pauk
Buah-buaha

Minuman

Makanan seli

D O
b Jole
\ w
Siang
Makana : elas /patong

Sayur OelfS /potorte

Lauk ; Dtg ir

Pauk ‘ : o A lc ‘

Buah-bualwI : btong H‘
o >

Minuman : (ela tong
Makanan selingaq. . ﬁ' A':D‘i\;l
“————.c

r
Sore : . '

Makanan Pokok { .w )ﬂpotong

Sayur S gelas /potong

Lauk N potong/butir

Pauk S potong

Buah-buahan S buah/potong

Minuman S gelas /potong

Makanan selingan: | ... gelas /potong

Catatan: Diisi oleh remaja putri (2x24 jam) Modifikasi food recall dari

Mulyono (2003)
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KUESIONER PENELITIAN
HUBUNGAN FAKTOR INTERNAL DAN EKSTERNAL KELUARGA
TERHADAP KEJADIAN ANEMIA GIZI BESI PADA AGGEGAT REMAJA
PUTRI SMP DI KABUPATEN SUMEDANG

Kuesioner A, B, D, E dan F diisi oleh Keluarga (1bu)

Kuesioner A (Karakteristik keluarga)

1. Besar Keluarga
Jumlah anggota keluarga yang tinggal serumah: ........... orang

2. Penghasilan kel

-] Jan Tinggi
>
L=

Kuesioner B (

Petunjuk pengisian v w
e Pilih salah satu jawa nar, dengan memberi tanda silang pada

jawaban yang tersedia !

1. Anemia adalah ...

a. Kurang darah 2. Kadar Hb normal untuk remaja
b. Tekanan darah rendah putri adalah minimal...
c. Tekanan darah tinggi a. 9gr/di
d. Rendahnya kadar Hb b. 10 gr/dl
(Hemoglobin) dalam darah c. 11 gr/dl
ibawah normal d. 12 gr/dl
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a. Sulit dalam belajar
b. Penyakit jantung
. Tanda dari anemia diantaranya ... c. Penyakit ginjal
a. Wajah dan kuku pucat, lemah, d. Hepatitis/penyakit kuning
lesu
b. Jantung berdebar-debar 8. Kenapa anemia sering terjadi pada
c. Perut sakit remaja putri...
d. Menstruasi tidak lancar a. Karena mengalami mentruasi
b. Kurang makan makanan
. Salah satu penyebab banyak mengandung zat besi
terutama adala ' jhan yang meningkat
a. Kurang asa pertumbuhan
b. Kura

C. a KA
d. MgLH13Kan dagiiag . Makana /MR dibawah ini
yang
. Sa pemerikse penyerapan adalah ...

mempermudah
meRgetahyi ya anemi a, Suplemen besi

a. y Saan kadarg 7 Buah-bua yang
b. Haan kadar : menganddwin C

C. Pé‘ an kadar . Kopi H

d. Peme*:a i:f‘",-' da d «,"'i;t h"

. Berikut merup
pada remaja, kec

a. Menurunkan konsentras‘

makanan/minuman

. ini yang dapat
menghambat penyerapan zat besi

b. Menurunkan daya ingat adalah ...

c. Tidak mudah sakit a. Tahu dan tempe

d. Menurunkan kemampuan b. Buah-buahan yang
belajar dan produktivitas mengandung vitamin C

c. Daging dan ikan
. Berikut merupakan akibat d. Teh
buruk/komplikasi yang  dapat

timbul dari anemia, kecuali ...
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c. Memeriksa kelopak mata dan

11.Cara mencegah terjadinya anemia telapak tangan, apakah pucat
antara lain... atau tidak
a. Makan pagi tiap hari dengan d. Memeriksa tekanan darah

menu seimbang

b. Minum susu sehabis makan 15.Penanggulangan anemia adalah ...
c. Minum banyak air putih a. Makan sayuran hijau
d. Minum teh b. Minum tablet tambah darah

c. Makan dengan menu seimbang

12.Menu seimbang yang . Betul semua

setiap makan, 0
a. Karbohidr
b. Proteiigea
c. \ite )

d. B emua

13. Unit
sebaii - =
tabje ambah
atura
a. SM t tiap hari

b. Satufit

c. Satut

d. Satu table

14.Untuk mengetahui seja‘a

anemia, dapat dilakukan dengan,

/.
=
s

Kecuali...

a. Menanyakan keluhan 5 L
(Lemah, Letih, Lesu, Lelah,
Lalai)

b. Menanyakan keluhan sering
pusing, sulit konsentrasi
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Kuesioner D (Norma Keluarga)
Petunjuk pengisian :

» Bacalah pertanyaan dengan baik sebelum menjawab
> Berilah tanda checklist/{ pada kolom jawaban yang telah disediakan

SS : Sangat Setuju

S : Setuju

TS : Tidak Setuju

STS : Sangat Tidak Setuju

No Pernyataan SS| s |TS |sTS
1 | Remaja harus menuruti.sé@mua perintah orang tua dalam

hal makan

Kebiasaaammfa [ lig diterapkan pada
remaj f

paling kecil terlebl

3th baik_membeli p

alin d ga u M@
£ Makafiad YaRa
§a depa 3

89| Makanan yang Méngé seperti dagifg e
sayuran baik diberi%a, 8
1 remaja aka enunggu

erlebik
11 | O 13 3 tuk
ran J rf::!‘-"w W‘m‘j‘t ya un
12 Aga yo of ) aryak

makan-nasi-dasipads

13

Kalau Remaja i eluhannya

i

14 | Permasalahan yang'ade
makan, diselesaikan bersama

udrga berkaitan dengan

15 | Menu makan ditentukan oleh orang tua saja
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Kuesioner E (Lingkungan Sosial)
Petunjuk pengisian :

» Bacalah pertanyaan dengan baik sebelum menjawab
> Berilah tanda checklist/{ pada kolom jawaban yang telah disediakan

SS : Sangat Setuju

S : Setuju

TS : Tidak Setuju

STS : Sangat Tidak Setuju

No Pernyataan SS| S

1 | Remaja lebih senang m
temannya daripagds

g diluar rumah dengan

2 | Kalau maimgete ) afipailupa makan
dan g i ; \

Reniaja s makan iena pen garuh te iandein

ik mag ANng ( ‘
galam meneritu A

tangga sukajme atkan & aya untuk me
oo

__Dbapyak sayural

eliap kebiasaalMakdfrtetangga dikuti anak saya™

nu_makarSEDajkinya disaMmakan d6pagnetarigga
At o

12 -..""W W" chaikhya
ﬁk‘-—.__wmﬂm_‘_ y

20

13 | Konsulta gan petugas
kesehata

14 | Keluarga me s emenuhan
kebutuhan makana d pe ugas kesehatan

15 | Informasi-informasi tentang gizi untuk meningkatkan
kesehatan remaja dari petugas kesehatan harus
dilaksanakan
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Kuesioner F (Media Massa)
Petunjuk pengisian :

» Bacalah pertanyaan dengan baik sebelum menjawab
> Berilah tanda checklist/{ pada kolom jawaban yang telah disediakan
SS : Sangat Setuju

S : Setuju
TS : Tidak Setuju
STS : Sangat Tidak Setuj

No

SS| S

1

-
Tayap AQ 3 nanfaat
bagi

SERTR ey

w m&ﬁw v

ulnﬂ"F'

b | Penaruh medla mass ar darlpada penga 11""'
\ arga emi akainap

" Infopak ang ide "ﬁ T T K tubuh 1 Aldlalan
as oIt aak unt
engikutinya

POla makan ya m K .ﬂ 'Iakukanan
'at adanya

ngan dan h-\bu"; (;L..r-m. membua
Saya kurang Suke Sa ([,

Ada ,‘,'fmﬁ i enUnjangip@alifbuhan dan

[ (] Tarzi ““ -

10 | Anak'sayarsenang _e ti. re makanan sesuai
dengan @ &S
11 | Aneka makanag M'# afiisiap saji, makanar

cemilan yang diinf0frma fl Media massa baik untuk
dikonsumsi keluarga

12 | Penggunaan media massa bagi remaja harus dibatasi

13 | Remaja lebih senang menikmati media massa daripada
berinteraksi dengan keluarga

14 | Aktivitas/kegiatan olahraga anak menjadi kurang sehagai
dampak media massa
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DAFTAR RIWAYAT HIDUP

Nama : Asep Iskandar

Tempat, Tanggal Lahir : Tasikmalaya, 25 Desember 1980
Pekerjaan . Staf Pengajar D Il Keperawatan
Asal Instansi : Akper Pemda Sumedang

Alamat Instansi amukti Ds. Licin

xumedang

Alamat a Sumedang

e

e imalaka.kab. Sumee

1 @ikatoma asikm

Ta atomas, Tas

TanGAMI095 — 1999
Tahun 1ggd - 2

hiang, Tasikmalaya

Riwayat Pekerjaan
Tahun 2002 — 2003 . Staf perawat pelaksana di RSUD
Tahun 2006 — sekarang Tasikmalaya

: Staf pengajar di Akper Pemda Sumedang
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