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PENDAHULUAN  

 

PENDAHULUAN 
Anemia atau kurang darah bisa diartikan sebagai 

kondisi dimana kadar hemoglobin yang ada pada darah 
berada di bawah nilai normal (11,5-12 g/dL) sehingga 
mengganggu transportasi oksigen pada dalam tubuh1. 
Tahun 2013, prevalensi anemia remaja (usia 15-24 tahun) 
di Indonesia yaitu sekitar 18,4 persen2, serta naik tahun 
2018 menjadi 32 persen3. Hal itu merupakan 3-4 dari 10 
remaja memiliki gangguan anemia. Banten ialah salah 
satu provinsi dengan kejadian anemia tertinggi, pada 
tahun 2018, angka persoalan anemia yang terjadi di 
remaja putri di Provinsi Banten mencapai 23 persen4. 

Kadar hemoglobin normal remaja putri yaitu >12 
g/dl5. Persoalan anemia terjadi karena terlalu cepat 
berkurangnya eritrosit atau terlalu lambatnya proses 
pembentukan eritrosit pada tubuh6. Anemia bisa 
ditimbulkan oleh pengetahuan7. Seseorang yang memiliki 
pengetahuan anemia yang baik, maka sikap konsumsi 

makannya akan semakin baik pula7. Berdasarkan sebuah 
penelitian yang dilakukan pada tahun 2019 
mengungkapkan adanya korelasi pengetahuan dengan 
insiden kurang darah pada remaja putri Sekolah 
Menengah Atas Muhammadiyah 4 Depok dan Sekolah 
Menengah Kejuruan Al-Hidayah Cinere8. 

Anemia berkaitan dengan waktu serta kualitas 
tidur9. Apabila kebutuhan tidur tak tercukupi, maka stress 
oksidatif menjadi lebih lama. Hal itu akan membuat 
eritrosit pada tubuh pecah serta kadar hemoglobin turun 
sehingga mengakibatkan anemia10. Berdasarkan sebuah 
penelitian yang dilakukan pada tahun 2018 menyatakan 
adanya korelasi pola tidur dengan kejadian anemia pada 
remaja putri di Sekolah Menengah Atas Negeri 2 Binjai11.  

Defisiensi zat besi mengakibatkan pembuatan sel 
darah merah di sumsum tulang belakang tidak cukup 
sebagai akibatnya kadar Hb turun dan memicu anemia 
besi12. Protein berperan dalam proses penyimpanan, 
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ABSTRAK 
Latar Belakang: Prevalensi remaja mengalami anemia di Indonesia tahun 2018 sekitar 
32%. Grup remaja putri mempunyai kemungkinan sepuluh kali lebih besar mengalami 
kurang darah dibanding remaja putra. Masalah kurang darah bisa ditentukan oleh 
pengetahuan, pola tidur, pola makan, inhibitor, dan enhancer.  
Tujuan: Menganalisis korelasi pengetahuan, pola tidur, pola makan, inhibitor, dan 
enhancer dengan kejadian anemia pada remaja putri di Pondok Pesantren Al-Amanah 
Al-Gontory Kota Tangerang Selatan. 
Metode: Desain yang digunakan pada penelitian ini yaitu cross sectional dengan 113 
sampel yang dipilih dengan teknik stratified random sampling. Analisis data 
menggunakan uji chi-square dan fisher’s exact. 
Hasil: Ada hubungan antara pola tidur (p=0,003), asupan protein (p=0,000), asupan zat 
besi (p=0,000), serta inhibitor (p=0,000) dengan peristiwa kurang darah atau anemia 
serta tidak ada hubungan antara pengetahuan (p=0,156) dan enhancer (p=0,970) 
dengan kejadian anemia. 
Kesimpulan: Anemia dapat dipengaruhi oleh pola tidur seseorang. Pola tidur yang jelek 
berkaitan dengan gangguan tidur, saat tidur yang kurang, dan rasa kantuk. Pola makan 
(zat besi dan protein) seseorang serta seringnya konsumsi inhibitor juga dapat 
mengakibatkan anemia. 
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penyerapan, serta pendistribusian zat besi ke semua 
tubuh13. Berdasarkan penelitian tahun 2019 menyatakan 
adanya korelasi asupan zat besi dan protein dengan 
insiden kurang darah pada remaja putri di Sekolah 
Menengah Atas Muhammadiyah 1 Karanganyar (p-value 
0,023)14.  

Konsumsi inhibitor (memperlambat penyerapan) 
zat besi dapat memicu terjadinya anemia15. Selain itu, 
kurangnya konsumsi enhancer (mempercepat 
penyerapan) zat besi bisa mengakibatkan anemia16. 
Menurut sebuah penelitian tahun 2019 menyatakan 
terdapat hubungan antara inhibitor dengan anemia di 
remaja putri di Sekolah Menengah Atas/Kejuruan Depok 
17. Selain itu, berdasarkan sebuah penelitian tahun 2022 
menyatakan adanya hubungan antara inhibitor dan 
enhancer dengan anemia pada remaja putri di Madrasah 
Tsanawiyah Fadlurrahman Kota Bekasi18. 

Penelitian tentang anemia dengan subjek remaja 
putri di Kota Tangerang Selatan masih terbatas19. Oleh 
sebab itu, penelitian ini dilakukan di pondok pesantren 
Kota Tangerang Selatan yaitu Al-Amanah Al-Gontory. 
Penulis menentukan Al-Amanah Al-Gontory dikarenakan 
pondok pesantren ini mempunyai struktur kepengurusan 
yang mempunyai bagian masing-masing, termasuk pada 
pengadaan makanan. Pondok Pesantren Al-Amanah Al-
Gontory ialah sistem sekolah berasrama sehingga fasilitas 
tidur santriwati disediakan berasal dari pondok. 

Peneliti memilih santriwati menjadi sampel 
penelitian karena selain belajar pelajaran akademik, 
santriwati juga lebih mendalami pelajaran agama dan 
terdapat tugas setoran hafalan Al-Qur’an sehingga 
memungkinkan waktu istirahat mereka berkurang. 
Prevalensi anemia pada remaja putri lebih besar 
dibandingkan remaja putra dikarenakan daur menstruasi 
yang dialami tiap bulan19. Remaja putri juga lebih peduli 
dengan bentuk tubuh sehingga memengaruhi konsumsi 
makanannya20. Perbedaan penelitian ini dengan 
penelitian lain yaitu variabel dalam penelitian ini lebih 
banyak daripada penelitian sebelumnya dan penelitian 
sebelumnya lebih banyak memilih lokasi di sekolah 
umum. Penelitian ini memiliki tujuan mengetahui 
hubungan pengetahuan anemia, pola tidur, pola makan, 
inhibitor dan enhancer dengan kejadian anemia pada 
remaja putri di Pondok Pesantren Al-Amanah Al-Gontory 
Kota Tangerang Selatan. 

 
 
 
 

METODE 
Desain penelitian ini yaitu observasional analitik 

dan menggunakan jenis rancangan penelitian potong 
lintang. Responden dipilih melalui teknik Proportionate 
Stratifed Random Sampling. Penentuan ukuran sampel 
dihitung dengan rumus Slovin dan didapatkan minimal 
sampel yaitu 100 responden dari populasi 330 santriwati 
dan dihitung dengan rumus alokasi proportional 
didapatkan 48 resonden dari kelas X dan 52 responden 
dari kelas XI. Sampel penelitian ini sebanyak 113 
responden yang merupakan santriwati aktif, berusia 15-
18 tahun, tidak sedang mengalami menstruasi, dan tidak 
merokok. Kriteria eksklusi yaitu responden merupakan 
santriwati aktif yang tidak bersedia mengikuti penelitian, 
belum pernah mengalami menstruasi, dan menggunakan 
obat paracetamol yang hidroksilasinya menyebabkan 
hemolisis eritrosit. Data dikumpulkan melalui kuesioner 
karakteristik responden, kadar Hb diukur menggunakan 
alat bermerk Easy Touch GCHb, kuesioner pengetahuan 
anemia, Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)21, dan 
Semiquantitative Food Frequency Questionnaire (SQ-FFQ) 
untuk mendapatkan data karakteristik responden, data 
anemia, data pengetahuan, data pola tidur, data pola 
makan, serta data konsumsi inhibitor dan enhancer. Data 
dilakukan analisis univariat untuk mengetahui 
karakteristik responden (usia, kelas, uang saku, dan 
konsumsi TTD), data anemia, pengetahuan, pola tidur, 
pola makan, inhibitor, dan enhancer. Selain itu, dilakukan 
analisis bivariat memakai uji chi-square serta uji fisher’s 
exact buat menganalisis hubungan antara pengetahuan, 
pola tidur, pola makan, inhibitor dan enhancer dengan 
masalah anemia di remaja putri Pondok Pesantren Al-
Amanah Al-Gontory Tangerang Selatan. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Data mengenai karakteristik responden yaitu 
usia, kelas, uang saku perhari dan, konsumsi TTD 
responden dijabarkan dalam Tabel 1. Hasil analisis 
univariat karakteristik responden secara keseluruhan 
menunjukkan lebih banyak didominasi responden 
berusia 16 tahun yaitu sekitar 53,1 persen. Hal ini sejalan 
dengan penelitian tahun 2022 yang menyatakan bahwa 
mayoritas remaja putri yang mengikuti penelitian berusia 
16 tahun di SMA Negeri 9 Depok yaitu sekitar 77,9%22. 
Mayoritas responden berasal dari kelas 11 yaitu sebanyak 
50,4%. Mayoritas responden mendapat jatah uang saku 
per hari ≥14.000 yaitu sebanyak 58,4%. Mayoritas 
responden yang mengikuti penelitian tidak rutin 
mengonsumsi TTD yaitu sebanyak 50,4%.

 
Tabel 1. Distribusi Karakteristik Remaja Putri di Pondok Pesantren Al-Amanah Al-Gontory Kota Tangerang Selatan 

Karakteristik Responden Jumlah (n) Persentase (%) 

Usia 

15 Tahun 18 15,9 

16 Tahun 60 53,1 

17 Tahun 31 27,4 

18 Tahun 4 3,5 

Kelas 

10 56 49,6 

11 57 50,4 

Uang Saku/Hari 

Rendah 47 41,6 
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Karakteristik Responden Jumlah (n) Persentase (%) 

Tinggi 66 58,4 

Konsumsi TTD 

Tidak Mengonsumsi 56 49,6 

Tidak Rutin 57 50,4 

Rutin 0 0,0 

Anemia   

Anemia 31 27,4 

Tidak Anemia 82 72,6 

 
Data mengenai distribusi kategori anemia 

responden dijabarkan dalam Tabel 1. Hasil analisis 
distribusi kategori anemia didapatkan responden dengan 
kejadian anemia yaitu sebanyak 27,4%. Dibandingkan 
dengan prevalensi anemia tahun 2018 di Indonesia yaitu 

32% dan di Provinsi Banten yaitu 23%, ketiga 
prevalensinya di atas 20% yang artinya anemia yang 
terjadi merupakan masalah kesehatan masyarakat23. 
Berdasarkan penelitian tahun 2022, remaja putri yang 
mengalami anemia di atas 20% yaitu sekitar 26,1%24.

  
Tabel 2. Distribusi Tingkat Pengetahuan Anemia, Pola Tidur, Kecukupan Protein dan Zat Besi Remaja Putri di Pondok 
Pesantren Al-Amanah Al-Gontory Kota Tangerang Selatan 

Variabel Jumlah (n) Persentase (%) 

Pengetahuan Anemia   

Rendah 57 50,4 

Tinggi 56 49,6 

Pola Tidur   

Buruk 95 84,1 

Baik 18 15,9 

Kecukupan Protein   

Kurang 49 43,4 

Cukup 64 56,6 

Kecukupan Zat Besi   

Kurang 58 51,3 

Cukup 55 48,7 

Konsumsi Inhibitor Zat Besi   

Jarang 82 72,6 

Sering 31 27,4 

Konsumsi Enhancers Zat Besi   

Jarang 58 51,3 

Sering 55 48,7 

 
Berdasarkan hasil pengetahuan responden yang 

didapatkan, jawaban salah terbanyak yaitu terdapat pada 
pertanyaan keterserapan lauk hewani, pertanyaan 
enhancer Fe, dan pertanyaan kadar sel darah merah 
normal. Data mengenai distribusi tingkat pengetahuan 
responden dijabarkan dalam Tabel 2. Lebih banyak 
responden yang memiliki pengetahuan rendah yaitu 
sebanyak 50,4%. Nilai pengetahuan minimum dan 
maksimum santriwati yang didapatkan masing-masing 
yaitu 30 dan 100. Nilai standar deviasi tingkat 
pengetahuan adalah 14,15, dimana nilai tersebut lebih 
kecil dari mean (62,04) yang artinya data nilai 

pengetahuan kurang bervariasi. Menurut sebuah 
penelitian yang dilakukan pada tahun 2022 yang 
mendapatkan hasil persentase tingkat pengetahuan 
remaja putri mayoritas rendah yaitu sekitar 69,4%18. 
Responden yang memiliki pengetahuan rendah 
dikarenakan belum mendapat penyuluhan dan 
kurangnya informasi mengenai anemia18. Berdasarkan 
pernyataan pengurus responden dari Pondok Pesantren 
Al-Amanah Al-Gontory sudah pernah mendapat 
penyuluhan mengenai anemia dari puskesmas setempat, 
namun sudah lama tidak mendapat penyuluhan anemia 
kembali semenjak terjadi pandemi.

 
Tabel 3. Distribusi Komponen PSQI Remaja Putri di Pondok Pesantren Al-Amanah Al-Gontory Kota Tangerang Selatan 

Komponen PSQI Jumlah (n) Persentase (%) 

Kualitas Tidur Subjektif   

Sangat Baik 5 4,4 

Cukup Baik 79 69,9 

Cukup Buruk 28 24,8 

Sangat Buruk 1 0,9 

Latensi Tidur   

Sangat Baik 63 55,8 

Cukup Baik 24 21,2 
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Komponen PSQI Jumlah (n) Persentase (%) 

Cukup Buruk 12 10,6 

Sangat Buruk 14 12,4 

Durasi Tidur   

Sangat baik 2 1,8 

Cukup baik 23 20,4 

Cukup buruk 16 14,2 

Sangat buruk 72 63,7 

Efisiensi Tidur   

Sangat baik 108 95,6 

Cukup baik 5 4,4 

Cukup buruk 0 0,0 

Sangat buruk 0 0,0 

Gangguan Tidur   

Tidak ada gangguan 4 3,5 

Gangguan ringgan 99 87,6 

Gangguan sedang 10 8,8 

Gangguan berat 0 0,0 

Penggunaan Obat Tidur   

Tidak Pernah 112 99,1 

1 kali/minggu 0 0,0 

2 kali/minggu 0 0,0 

≥3 kali/minggu 1 0,9 

Disfungsi Aktivitas Harian   

Tidak Ada 9 8,0 

Kadang-Kadang 37 32,7 

Sering 61 54,0 

Selalu 6 5,3 

 
Data mengenai distribusi komponen kuesioner 

pola tidur responden dijabarkan dalam Tabel 3. 
Komponen yang paling banyak dialami oleh santriwati 
yaitu gangguan tidur dengan skor 1-9 (87,6%), durasi 
tidur <5 jam (63,7%), dan disfungsi aktivitas harian 
dengan kategori sering (54,0%). Berdasarkan wawancara 
pola tidur yang dilakukan, mayoritas responden 
mengalami pola tidur buruk karena mengalami gangguan 
tidur. Selain itu, jumlah jam tidur responden rata-rata 
yaitu <5 jam/hari yang artinya belum mencukupi 
kebutuhan. Kecukupan tidur individu untuk usia 12-18 
tahun yaitu 8 sampai 9 jam per sehari25. Data mengenai 
distribusi pola tidur responden dijabarkan dalam Tabel 2. 
Sebagian besar responden memiliki pola tidur yang buruk 
sebesar 84,1%. Nilai minimum dan maksimum pola tidur 
yang didapatkan santriwati masing-masing yaitu 1 dan 
21. Nilai standar deviasi pola tidur adalah 3,96, dimana 
nilai tersebut lebih kecil dari mean (11,50) yang artinya 
data nilai pola tidur kurang bervariasi. Menurut sebuah 
penelitian yang dilakukan pada tahun 2022, mayoritas 
remaja putri memiliki kualitas tidur yang kurang baik 
yaitu sekitar 56,5%24.  

Pada Tabel 2 menunjukkan mayoritas responden 
memiliki tingkat kecukupan protein yang cukup yaitu 
sebanyak 56,6%. Nilai minimum dan maksimum tingkat 
kecukupan protein santriwati masing-masing yaitu 45,59 
gram dan 79,70 gram. Nilai standar deviasi tingkat 
kecukupan protein adalah 5,78 lebih kecil dari mean 
(63,95) yang artinya data nilai asupan protein kurang 
bervariasi. Menurut sebuah penelitian yang dilakukan 
pada tahun 2022, sebagian besar remaja putri 
mempunyai asupan protein cukup kurang lebih 52,2%24. 
Mendapatkan kebutuhan protein yang cukup berasal dari 

beberapa makanan dengan kandungan protein yang 
cukup tinggi24. Mayoritas tingkat kecukupan zat besi 
responden kurang yaitu sebanyak 51,3%. Nilai minimum 
dan maksimum pola asupan zat besi santriwati yaitu 5,36 
mg dan 15,82 mg. Nilai standar deviasi pola asupan zat 
besi adalah 3,54, dimana nilai tersebut lebih kecil dari 
mean (9,86) yang artinya data nilai asupan zat besi kurang 
bervariasi. Menurut sebuah penelitian yang dilakukan 
pada tahun 2022, mayoritas asupan zat besi remaja putri 
kurang yaitu sekitar 65,2%24. Mayoritas responden 
mengonsumsi makanan paling banyak seperti nasi putih 
dengan frekuensi >1 kali/hari (1 centong), tahu dengan 
frekuensi 1-2 kali/minggu (1 potong), dan tempe dengan 
frekuensi 1-2 kali/minggu (1 potong). 

Responden jarang mengonsumsi inhibitor Fe 
yaitu sebanyak 72,6%. Menurut sebuah penelitian yang 
dilakukan pada tahun 2019, mayoritas remaja putri lebih 
sering mengonsumsi inhibitor Fe yaitu sekitar 51,2%17. 
Asupan konsumsi inhibitor yang sering dikarenakan 
remaja putri banyak mengonsumsi makanan 
penghambat zat besi26. Mayoritas responden 
mengonsumsi makanan penghambat penyerapan zat 
besi contohnya teh dengan frekuensi 1-2 kali/minggu (1 
gelas), daun singkong sebanyak 1-2 kali/minggu (1 sdm), 
serta sawi frekuensi 1-2 kali/minggu (1 sdm).  

Data mengenai distribusi konsumsi enhancer 
responden dijabarkan dalam Tabel 2. Mayoritas 
responden jarang mengonsumsi enhancer Fe yaitu sekitar 
51,3%. Menurut sebuah penelitian yang dilakukan pada 
tahun 2019, mayoritas remaja putri lebih jarang 
mengonsumsi enhancer Fe yaitu 54,7%8. Mayoritas 
responden mengonsumsi makanan peningkatan 
penyerapan zat besi seperti jeruk dengan frekuensi setiap 
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hari (1 buah), pisang dengan frekuensi 1-2 kali/minggu (1 
buah), dan suplemen vitamin C dengan frekuensi setiap 
hari (1 tablet). 

Tingkat pengetahuan individu dapat menjadi 
faktor anemia7. Pengetahuan seseorang mengenai 
anemia dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-hari. 
Pengetahuan seseorang dapat mencegah terjadinya 

anemia sehingga terjadi penurunan kejadian anemia38. 
Berikut ini merupakan hasil analisis hubungan 
pengetahuan anemia, pola tidur, tingkat kecukupan 
protein serta zat besi dan kebiasaan konsumsi enhancer 
serta inhibitor dengan kejadian anemia pada santriwati di 
Pondok Pesantren Al-Amanah Al-Gontory. 

 
Tabel 4. Analisis Hubungan Pengetahuan, Pola Tidur, Tingkat Kecukupan Protein dan Zat Besi dengan Kejadian Anemia 

 
Anemia 

Total 
p-value OR Anemia Not Anemia 

n % n % N % 

Pengetahuan Anemia         

Rendah 19 33,3 38 66,7 57 100 
0,156 1,8 

Tinggi 12 21,4 44 78,6 56 100 

Pola Tidur         

Buruk 31 32,6 64 67,4 95 100 
0,003* 20,5 

Baik 0 0,0 18 100,0 18 100 

Tingkat Kecukupan Protein 

Kurang 30 61,2 19 38,8 49 100 
0,000** 99,47 

Cukup 1 1,6 63 98,4 64 100 

Tingkat Kecukupan Zat Besi   

Kurang 26 44,8 32 55,2 58 100 
0,000** 8,13 

Cukup 5 9,1 50 90,9 55 100 

Konsumsi Inhibitor Zat Besi        

Sering 22 71,0 9 29,0 31 100 
0,000** 0,1 

Jarang 9 11,0 73 89,0 82 100 

Konsumsi Enhancer Zat Besi      

Sering 16 27,6 42 72,4 58 100 
0,970 1,0 

Jarang 15 27,3 40 72,7 55 100 

*Uji fisher’s exact signifikan <0,05; **Uji chi-square signifikan <0,05 

 
Data mengenai tingkat pengetahuan berdasarkan 

masalah anemia responden serta hasil uji chi-square 
hubungan pengetahuan dengan kejadian anemia tersaji 
dalam Tabel 4. Sebagian besar responden yang 
mempunyai pengetahuan tinggi tidak mengalami anemia 
sebanyak 78,6 persen dan responden memiliki 
pengetahuan yang rendah mengalami anemia (33,3%). 
Ketika studi pendahuluan, salah satu penanggung jawab 
menyatakan bahwa santriwati Pondok Pesantren Al-
Amanah Al-Gontory sudah pernah mendapatkan 
penyuluhan mengenai anemia, akan tetapi santriwati 
sudah lama tidak mendapat penyuluhan kembali 
semenjak pandemi. Penyuluhan mengenai anemia yang 
didapatkan remaja putri akan mempengaruhi tingkat 
pengetahuannya. Tingkat pengetahuan seseorang akan 
mempengaruhi perilakunya15. 

Masih terdapat responden yang memiliki 
pengetahuan yang tinggi tetapi masih mengalami anemia 
(21,4%). Apabila pengetahuan yang dimiliki individu tidak 
diterapkan dengan baik maka tidak akan berpengaruh 
terhadap kejadian anemia7. Mayoritas responden 
memiliki pengetahuan kurang tak mengalami anemia 
(66,7%). Namun hal itu tidak menutup kemungkinan 
responden dengan pengetahuan buruk mengalami 
anemia7. 

Hasil uji bivariat uji chi-square diperoleh p-value 
0,156 (>0,05), maka dapat disimpulkan bahwa tidak ada 
hubungan antara pengetahuan dengan kejadian anemia 
santriwati. Walaupun tidak terdapat hubungan, 
santriwati sebagian besar tingkat pengetahuannya 

rendah yaitu sebanyak 57 responden. Berdasarkan 
penelitian tahun 2015 menunjukkan tidak ada hubungan 
antara pengetahuan dengan insiden anemia pada 
responden di 3 Sekolah Menengah Atas Yogyakarta (p-
value 0,037)7. Penelitian lain di tahun 2020 menyatakan 
tidak terdapat korelasi pengetahuan anemia dengan 
kejadian anemia pada remaja putri Kampung Cariu 
Tangerang (p-value 1,000)27.  

Waktu dan kualitas tidur berhubungan dengan 
kejadian anemia9. Pada penelitian ini, sebagian besar 
responden yang memiliki pola tidur buruk mengalami 
anemia yaitu sebanyak 32,6%, sedangkan semua 
responden dengan pola tidur baik tidak mengalami 
anemia yaitu sebanyak 100,0%. Penelitian tahun 2020 
menyatakan responden yang mempunyai pola tidur 
buruk tetapi tidak mengalami anemia disebabkan adanya 
faktor pengaruh lain seperti terbiasa mengonsumsi TTD, 
vitamin C, protein hewani, dan diet28.  

Hasil uji fisher’s exact memberikan p-value 0,003 
(<0,05), maka bisa diartikan ada hubungan signifikan 
antara pola tidur dengan masalah anemia santriwati 
Pondok Pesantren Al-Amanah Al-Gontory. Berdasarkan 
hasil wawancara dalam penelitian ini, responden 
memiliki pola tidur buruk dikarenakan mereka 
mengalami gangguan tidur yang dialami, waktu tidur 
yang < 5 jam, dan disfungsi aktivitas pada siang hari (rasa 
kantuk). Hasil penelitian Sembiring (2018) menyatakan 
terdapat hubungan pola tidur dengan kejadian anemia 
remaja putri Sekolah Menengah Atas Negeri 2 Binjai (p-
value 0,000)11. Penelitian lain yang dilakukan oleh Fitria 
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(2020) menyatakan ada hubungan kualitas tidur terhadap 
masalah anemia pada remaja putri Sekolah Menengah 
Atas Negeri 14 Bekasi (p-value 0,049)28. Apabila sesorang 
memiliki kualitas tidur yang buruk akan menyebabkan 
terhambatnya proses produksi hormon melantonin29. 
Selain itu, akan terjadi stres oksidatif yang lebih lama 
sehingga menyebabkan lebih cepat rusaknya eritrosit dan 
terjadi penurunan hemoglobin30. Nilai Odds Rasio pola 
tidur didapatkan yaitu sebesar 20,5, dimana artinya 
santriwati dengan pola tidur buruk berisiko mengalami 
anemia 20,5 kali dibandingkan santriwati dengan pola 
tidur baik. 

Kegiatan makan seseorang secara berulang kali 
untuk memenuhi kebutuhan makan sehari-hari disebut 
dengan pola makan6. Pada Tabel 4 diatas menunjukkan 
sebagian besar responden dengan kecukupan protein 
kurang mengalami anemia (61,2%), sedangkan 
responden dengan kecukupan protein cukup tidak 
mengalami anemia (98,4%). Konsumsi protein yang 
cukup termasuk perilaku pola makan yang masih 
dilakukan oleh mayoritas santriwati Pondok Pesantren 
Al-Amanah Al-Gontory sehingga tidak mengalami 
anemia. Protein mentransport zat besi dalam darah yang 
nantinya untuk proses pembentukan hemoglobin31 
Apabila kekurangan protein, maka proses tersebut tidak 
berjalan baik sehingga kadar hemoglobin turun dan 
terjadi anemia besi31. 

Hasil uji chi-square menunjukkan terdapat 
hubungan (p-value 0,000) yang signifikan antara asupan 
protein dengan kejadian anemia pada santriwati Pondok 
Pesantren Al-Amanah Al-Gontory. Penelitian Alyarahmah 
(2020) menunjukkan hasil terdapat hubungan asupan 
protein dengan masalah anemia pada responden Sekolah 
Menengah Atas Negeri 2 Tambun Selatan (p-value 
0,004)24. Penelitian Pratiwi (2016) menunjukkan hasil 
yang sejalan yaitu ada hubungan antara asupan protein 
dengan kejadian anemia pada responden di MTs 
Ciwandan (p-value 0,000)31. Nilai Odds Rasio asupan 
protein didapatkan yaitu sebesar 99,47, dimana artinya 
santriwati dengan asupan protein kurang berisiko 
mengalami anemia 99,47 kali dibandingkan santriwati 
yang asupan proteinnya cukup. Penelitian Lewa (2016) 
menunjukkan bahwa responden dengan asupan protein 
kurang cenderung lebih berisiko mengalami anemia 1,7 
kali32. 

Hasil uji chi-square menunjukkan, responden 
dengan kecukupan zat besi cukup tidak mengalami 
anemia sebanyak 90,9%. Hasil wawancara diperoleh, 
makanan yang sering dikonsumsi responden yaitu nasi 
putih, tahu, dan tempe. Jumlah zat besi yang keluar 
kurang lebih sekitar 42 mg per siklus menstruasi33. 
Kebutuhan zat besi remaja usia 16-18 tahun yaitu sekitar 
15 mg34. Apabila kebutuhan zat besi tidak tercukupi, 
maka proses pembuatan sel darah merah pada sumsum 
tulang belakang akan terganggu dan menyebabkan kadar 
hemoglobin menurun dan memicu terjadinya anemia zat 
besi35. 

Hasil uji statistik menyatakan terdapat hubungan 
yang signifikan (p-value 0,000) antara tingkat kecukupan 
zat besi dengan kejadian anemia santriwati. Kecukupan 
zat besi santriwati di Pondok Pesantren masih kurang 
dikarenakan perilaku konsumsi zat besi yang kurang. 
Penelitian Alyarahmah (2022) menunjukkan hubungan 

(p-value 0,035) antara asupan zat besi dengan masalah 
anemia pada remaja putri Sekolah Menengah Atas Negeri 
2 Tambun Selatan24. Nilai Odds Rasio asupan zat besi 
didapatkan yaitu sebesar 8,13, dimana artinya santriwati 
yang memiliki asupan zat besi kurang berisiko mengalami 
anemia 8,13 kali dibandingkan santriwati asupan zat besi 
cukup. Penelitian Lewa (2016) menunjukkan responden 
dengan asupan zat besi kurang cenderung lebih berisiko 
mengalami anemia 1,7 kali32. 

Konsumsi Inhibitor yang menghambat 
penyerapan Fe dapat menyebabkan anemia15. Pada Tabel 
4 menunjukkan, sebagian besar responden yang sering 
mengonsumsi inhibitor mengalami anemia yaitu 
sebanyak 71,0%, sedangkan sebagian besar responden 
yang jarang mengonsumsi inhibitor tidak mengalami 
anemia yaitu sebanyak 89,0%. Hal tersebut berkaitan 
dengan makanan yang sering dikonsumsi oleh responden 
yaitu teh, daun singkong, dan sawi dimana semua 
makanan tersebut dapat menghambat penyerapan besi. 
Inhibitor berikatan dengan zat besi membentuk senyawa 
kompleks yang tidak larut air sehingga menghambat 
penyerapan zat besi dan menyebabkan anemia defisiensi 
besi36. 

Hasil uji chi-square menunjukkan terdapat 
hubungan signifikan (p-value 0,000) antara konsumsi 
inhibitor Fe dengan kejadian anemia pada santriwati. 
Responden yang sering mengonsumsi makanan inhibitor 
cenderung mengalami anemia. Penelitian Nabila dkk 
(2022) menunjukkan ada hubungan (p-value 0,012) 
antara inhibitor dengan masalah anemia pada santriwati, 
semakin jarang santriwati mengonsumsi inhibitor maka 
peluang tidak mengalami anemia semakin besar37. 
Penelitian Simanungkalit (2019) menyatakan ada 
hubungan (p-value 0,009) antara inhibitor dengan 
masalah anemia di Sekolah Menengah Atas 
Muhammadiyah 4 Depok dan Sekolah Menengah 
Kejuruan Al-Hidayah Cinere8. Nilai Odds Rasio konsumsi 
inhibitor didapatkan yaitu sebesar 0,1, dimana artinya 
santriwati yang mengonsumsi inhibitor sering berisiko 
mengalami anemia 0,1 kali dibandingkan santriwati yang 
jarang mengonsumsi. Penelitian Simanungkalit (2019) 
juga menunjukkan responden yang sering mengonsumsi 
inhibitor cenderung lebih berisiko mengalami anemia 2,5 
kali8. 

Kurang konsumsi enhancer (zat yang 
meningkatkan penyerapan Fe) dapat menyebabkan 
anemia16. Pada Tabel 4 menunjukkan mayoritas 
responden yang sering mengonsumsi enhancer tidak 
mengalami anemia sebanyak 72,7%. Hal tersebut 
berkaitan dengan tidak semua responden mengonsumsi 
makanan peningkatan penyerapan zat besi yaitu jeruk, 
pisang, dan suplemen vitamin C. Konsumsi enhancer 
mendukung proses penyerapan zat besi non heme, 
mempertahankan pH usus rendah, dan juga bersifat 
monomeric chelator yang akan membentuk iron-
ascorbate chelate sehingga lebih mudah dilakukannya 
proses penyerapan36. Apabila konsumsi enhancer kurang, 
maka proses tersebut terganggu dan menyebabkan 
anemia. 

Hasil uji chi-square menunjukkan tidak terdapat 
hubungan (p-value 0,970) antara konsumsi enhancer 
dengan kejadian anemia pada santriwati. Jumlah 
responden yang mengonsumsi dan tidak mengonsumsi 
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enhancer tidak berbeda jauh. Penelitian Nabila (2022) 
menunjukkan hasil yang sejalan yaitu tidak terdapat 
hubungan (p-value 0,339) antara enhancer dengan 
kejadian anemia pada santriwati37. Berdasarkan 
penelitian tersebut, menu makanan dari pondok 
pesantren hanya berupa nasi dan lauk saja, tidak terdapat 
buah-buahan37. Penelitian Simanungkalit (2019) 
menunjukkan hasil yang sejalan juga, tidak terdapat 
hubungan (p-value 0,511) antara enhancer dengan 
kejadian anemia di Sekolah Menengah Atas 
Muhammadiyah 4 Depok dan Sekolah Menengah 
Kejuruan Al-Hidayah Cinere8. 
 
KESIMPULAN 

Anemia dapat dipengaruhi oleh pola tidur 
seseorang. Pola tidur yang buruk berkaitan dengan 
gangguan tidur, waktu tidur yang kurang, dan rasa 
kantuk. Pola makan (zat besi dan protein) seseorang serta 
seringnya konsumsi inhibitor juga dapat menyebabkan 
anemia. Penelitian masih memiliki keterbatasan karena 
tidak mengamati faktor-faktor lain yang berhubungan 
dengan anemia seperti siklus menstruasi, faktor 
kesakitan seperti cacingan dan infeksi, frekuensi 
mengonsumsi TTD, penggunaan obat-obatan serta 
suplemen dan faktor-faktor lainnya. 
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