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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Anemia adalah suatu kondisikadar Hemoglobin (Hb) dalam darah lebih rendah dari nilai normal WHO (World Health Organization,2011). Diagnosis anemia dapat ditegakan jika kadar hemoglobin < 12g/dl pada wanita. Pada remaja perempuan ataupun laki-laki mengalami pertumbuhan yang cepat pada masa pubertas, dan prevelensi anemia setelah pubertas meningkat dua kali lipat pada remaja putri (Chandyo et al.,2007).

Menurut WHO(World Health Organization,2010), Kejadian anemia merupakan masalah yang paling banyak ditemukan pada remaja, remaja putri merupakan salah satu kelompok yang rentan menderita anemia.Remaja putri memiliki risiko sepuluh kali lebih besar untuk menderita anemia dibandingkan dengan remaja putra.Hal ini dikarenakan remaja putri mengalami menstruasi setiap bulannya dan sedang dalam masa pertumbuhan sehingga membutuhkan asupan zat besi yang lebih banyak. Selain itu, ketidakseimbangan asupan zat gizi juga menjadi penyebab anemia pada remaja.

Remaja putri biasanya sangat memperhatikan bentuk tubuh, sehingga banyak yang membatasi konsumsi makanan dan banyak pantangan terhadap makanan. Bila asupan makanan kurang maka cadangan besi banyak yang berkurang.Keadaan seperti ini dapat mempercepat terjadinya anemia. Anemia dapat menyebabkan cepat lelah, konsentrasi belajar menurun sehingga prestasi belajar rendah, kebugaranya akan menurun dan dapat menurunkan produktivitas kerja dan menurunkan daya tahan tubuh sehingga mudah terkena Anemia pada remaja putri WHO(World Health Organization,2010).
Prevalensi anemia di Asia pada wanita usia 15-45 tahun mencapai 191 juta orang dan Indonesia menempati urutan ke 8 dari 11 negara Asia setelah Srilanka,dengan prevalensi anemia sebanyak 7,5 juta orang pada usia 10-19 tahun (WHO, 2011).Menurut Riskesdas tahun 2018 telah terjadi peningkatan anemia pada remaja putri yaitu dari 37,1% pada tahun 2013 menjadi 48,9% pada tahun 2018 dan menurut data Survei Kesehatan Rumah Tangga (SKRT) di Jawa Tengah tahun 2012 menyatakan bahwa prevalensi anemia pada remaja putri usia 10 – 18 tahun sebesar 57,1%.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh (desak Nyoman Widyanthini dan Desak made widiyantari,2019) di kabupaten bangli, provensi bali tentang analisis kejadian anemia pada remaja putri didapatkan hasil dari 135 sampel terdapat sebanyak 7,4% remaja putri yang mengalami anemia, remaja putri yang memiliki siklus menstruasi yang teratur (95,7%) menurunkan peluang terjadinya anemia sebesar 0,270 kali (OR=0,270;95% CI;0,072-1,013;p=0,049),sedangkan remaja yang memiliki durasi normal saat menstruasi sebanyak 92,5%, tidak mengalami anemia. Lama mesntruasi juga dapat meningkatkan peluang mengalami anamia sebesar 1,135 kali.  Hasil penelitian (Ega Anggita putri,2021) tentang hubungan status gizi dengan kejadian anemia pada rema putri di kabupaten kuningan mendapatkan hasil yang signifikan antara status gizi dengan kejadian anemia dengan p value 0,000. Pada penelitian ini didapatkan responden dengan status gizi kurus sebanyak 35,5%, status gizi normal 57,3%, status gizi gemuk 7,3%, remaja anemia 82% dan remaja tidak anemia sebanyak 28%.

Anemia pada remaja putri dipengaruhi oleh beberapa faktor  yaitu, pendarahan yang hebat, diet yang buruk, kurangnya kadar zat besi dalam tubuh, kekurangan protein,dan vitamin C(Almatsier, 2009).Rendahnya asupan zat besi yang disebabkan oleh rendahnya konsumsi pangan sebagai sumber zat besi sangat memengaruhi terjadinya anemia.Besi merupakan mikro elemen yang esensial bagi tubuh,sebagai faktor utama pembentuk hemoglobin.Salah satu dampak dari rendahnya asupan zat besi dapat menyebabkan terjadinya anemia defisiensibesi.Keterkaitan antara zat besi dengan kadar hemoglobin adalah besi merupakan komponen utama dalam pembentukan darah yaitu mensintesis hemoglobin.Kelebihan besi disimpan sebagai protein feritin, hemosiderin di dalam hati,sumsum tulang belakang, dan selebihnya di dalam limpa dan otot.Jika simpanan besi cukup, maka kebutuhan untuk pembentukan sel darah merah dalam sumsum tulang akan selalu terpenuhi, namun, jika simpanan zat besi berkurang maka akan terjadi ketidakseimbangan zat besi di dalam tubuh, akibatnya kadar hemoglobin menurun di bawah batas normal yang disebut sebagai anemia gizi besi(Tarwoto, 2007).
Pada remaja putri, setiap bulan mengalami kehilangan darah (menstruasi) dan cenderung mengkonsumsi lebih sedikit sumber zat besi sehingga membutuhkan lebih banyak zat besi. Remaja putri dengan lama menstruasi yang lebih panjang dan siklus menstruasi yang pendek, yaitu kurang dari 28 hari memiliki resiko yang lebih besar untuk kehilangan zat besi dalam jumlah yang lebih banyak (Mularsih, 2017; Nuzulyati, 2009).Kekurangan zat besi akan berlanjut dan cadangan akan semakin menipis sehingga akan terjadi anemia defisiensi besi (Kirana, 2011; Prastika, 2011).Penelitian yang dilakukan oleh Nofiantitahun 2021 di Tabanan,menunjukkan adanya hubungan siklus menstruasi dengan kejadian anemia. Remaja putri yang siklus menstruasinya  tidak normal berpeluang 36,08kalimengalamikejadiananemiadibandingkan dengan yang siklus menstruasinyanormal.

Faktor lain yang memengaruhi anemia adalah vitamin C.Vitamin C memiliki keterkaitan dengan kejadian anemia, kolerasi bersifat positif yang menunjukan semakin tinggi asupan vitamin C maka kadar Hb akan semakin tinggi.Vitamin C memiliki fungsi sebagai promotor terhadap abosorbsi besi dengan cara mereduksi besi ferri menjadi ferro.Suplementasi vitamin C juga meningkatkan penyerapan  zat besi dari pangan nabati(non-hem).Kurangnya protein juga merupakan faktor yang menyebabkan terjadinya anemia karena protein merupakan salah satu zat gizi yang diperlukan oleh tubuh terutama untuk membangun dan mengatur sel dan jaringan tubuh.Protein  berperan penting dalam transportasi zat besi didalam tubuh dan membantu dalam pembentukan sel darah merah.Oleh karena itu,kurangnya asupan potein akan mengakibatkan transportasi zat besi terhambat sehingga akan terjadi defisiensi besianemia (Arumsari, 2008; Heather, 2009).
Faktor anemia pada remaja menunjukkan bahwa pendidikan remaja, pendapatan orang tua dan status gizi remaja memiliki hubungan signifikan. Pengaruhnya terhadap status anemia adalah variabel status gizi dengan nilai OR : 11,711 dimana remaja yang memiliki status gizi kurang memiliki risiko 11,711 kali lebih besar untuk mengalami anemia dibandingkan remaja yang status gizinya baik,Hasil penelitian (Yeni Indrawati ningsih,dkk pada tahun 2021).

Pentingnya program penanggulangan anemia pada remaja putri karena pada remaja putri mempersiapkan kondisi fisik wanita sebelum hamil agar siap menjadi ibu yang sehat, dan pada waktu hamil tidak menderita anemia (Dinkesprov, 2016). Anemia perlu diatasi karena anemia dapat menurunkan daya tahan tubuh sehingga penderita anemia mudah terkena penyakit infeksi, dapat menurukan kebugaran dan ketangkasan berpikir karena kurangnya oksigen ke sel otot dan selain itu juga dapat menurunkan prestasi belajar dan produktivitas kerja (Kementrian Kesehatan Indonesia, 2016). 

Remaja Putri perlu memperoleh upaya untuk meningkatkan kesehatan dan status gizi mengingat remaja putri merupakan calon ibu generasi penerus dan sebagai sumber daya pembangunan yang potensial.Remaja Putri yang menderita anemia ketika menjadi ibu hamil berisiko melahirkan bayi dengn berat bayi lahir rendah (BBLR) dan stunting (pendek).Hal ini disebabkan banyaknya zat besi yang hilang selama mensturasi.selain itu diperburuk oleh kurangnya asupan zat besi ,dimana zat besi pada remaja putri sangat dibutuhkan tubuh untuk percepatan pertumbuhan dan perkembangan.pada masa hamil,kebutuhan zat besi meningkat tiga kali lipat karena terjadi peningkatan jumlah sel darah merah ibu untuk memenuhi kebutuhan pembentukan plasenta dan pertumbuhan janin.suplementasi zat besi berkaitan secara signifikan dengan penurunan resiko aneima (WHO,2016).

Berdasarkan data dan latar belakang di atas, maka peneliti akan meneliti  lebih lanjut tentang “Faktor-Faktor Risiko yang Berhubungan dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR, khusunya pada Faktor Status gizi, Menstruasi meliputi Durasi Mentruasi, dan Siklus menstruasi.

B. Pembatasan dan Rumusan Masalah
Pembatasan suatu masalah digunakan untuk menghindari adanya penyimpangan maupun pelebaran pokok masalah agar penelitian tersebut lebih terarah dan memudahkan dalam pembahasan sehingga tujuan penelitian akan tercapai.Peneliti membatasi faktor yang akan diteliti adalah,status Gizi dan Mensturasi.

Berdasarkan uraian dalam latar belakang diatas,penelitimerumuskan masalah Faktor-faktor apa sajakah yang berhubungan dengan risiko kejadian anemia pada remaja putri di SMP NEGERI  1 MOJOANYAR?
C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Mengetahui faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian anemia pada remaja putri di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR

2. Tujuan Khusus

a. MengidentifikasiStatus GiziPada Remaja Putri Di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR
b. Mengidentifikasi Siklus Menstuasi Pada Remaja Putri Di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR 
c. MengidentifikasiMenarche Pada Remaja Putri Di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR

d. Mengidentifikasi Durasi Mensturasi Pada Remaja Putri di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR

e. Mengidentifiikasi Kejadian Anemia Remaja Putri Di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR.

f. Menganalisis Hubungan antara Status Gizi dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR  

g. Menganalisis Hubungan antara Siklus Mensturasi dengan kejadian anemia pada remaja putri di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR 

h. Menganalisis Hubungan antara Menarche dengan kejadian anemia pada remaja putri di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR

i. Menganalisis Hubungan antara Durasi Mensturasi Dengan Kejadian Anemia Pada Remaja Putri Di SMP NEGERI 1 MOJOANYAR. 

D. Manfaat Penelitian

3. Manfaat Teoritis

Hasil Penelitian ini secara teoritis diharapkan dapat memberikan sumbangan pemikiran atau kontribusi bagi pengembangan ilmu pengetahuan dan penerapannya, khususnya dibidang kesehatan bagi instansi dan daerah terkait dan bagi para peneliti untuk dapat melanjutkan kajian tentang anemia.

4. Manfaat Praktis

a. Bagi Instansi Kesehatan

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai acuan dalam melakukan pencegahan dengan memberi penyuluhan kesehatan kepada remaja putri terkait anemia.

b. Bagi Instansi Akademik 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai referensi bagi institusi pendidikan untuk mengembangkan ilmu tentang anemia pada remaja putri.

c. Bagi Peneliti Selanjutnya

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam pengembangan teori mengenai anemia pada remaja putri.

d. Bagi Pembaca 

Penelitian ini diharapkan dapatmenjadi sumber referensi dan informasi bagi orang yang membaca supaya mengetahui dan lebih mendalami anemia pada remaja putri.

e. Bagi Penulis

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sarana yang bermanfaat dalam mengimplementasikan pengetahuan penulis tentang anemia pada remaja putri.
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