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PENDAHULUAN 
Perkembangan yang pesat dalam karakteristik 

fisik, emosional, dan psikologis umumnya terlihat pada 
masa remaja, yang merupakan fase penting dari 
pertumbuhan dan perkembangan. Pada fase ini, remaja, 
khususnya perempuan, sangat rentan terhadap 
kebiasaan hidup yang kurang sehat, termasuk pola tidur 
yang buruk dan kualitas diet yang rendah. Hal ini sering 
terjadi karena tekanan akademik, keinginan membentuk 
citra tubuh ideal, serta tuntutan sosial yang tinggi, yang 
membuat aspek kesehatan seperti tidur dan asupan gizi 
sering terabaikan. Pemahaman asupan gizi yang cukup 
penting untuk disosialisasikan, sebagaimana 
direkomendasikan oleh Organisasi Kesehatan Dunia 
(WHO)1 dan Kementerian Kesehatan Indonesia yang 
menekankan pentingnya asupan zat besi yang cukup bagi 

remaja perempuan untuk mencegah anemia defisiensi 
besi. 

Survei Nasional Kesehatan dan Gizi oleh CDC2, 
menunjukkan bahwa sekitar 73% remaja mengalami 
gangguan tidur dan 50% tidak memenuhi asupan gizi 
harian yang direkomendasikan. Kurang tidur 
berkontribusi pada berbagai masalah kesehatan, 
termasuk anemia, ketidakstabilan emosi, dan gangguan 
pertumbuhan. Studi menunjukkan bahwa individu 
dengan tidur yang tidak cukup memiliki risiko 1,5-2,5 kali 
lebih besar mengalami anemia dibandingkan mereka 
yang cukup tidur, dengan prevalensi mencapai 20-40%3 
tergantung pada kelompok usia dan jenis kelamin4. Pada 
anak-anak, tidur yang tidak memadai dapat menghambat 
pertumbuhan, dengan prevalensi gangguan 
pertumbuhan sekitar 15-30% dan risiko meningkat 1,8-
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ABSTRAK 
Latar Belakang: Defisiensi Zat Besi adalah masalah kesehatan yang umum di kalangan 
remaja putri, terutama disebabkan oleh kebiasaan makan yang buruk dan kurang tidur. 
Prevalensi anemia pada remaja putri masih tergolong tinggi yaitu sebesar 40-88%.  
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menyelidiki hubungan asupan gizi, kualitas diet, 
dan kualitas tidur terhadap kadar hemoglobin di kalangan remaja putri. 
Metode: Penelitian cross-sectional terhadap 80 remaja putri berusia 15-19 tahun, yang 
diambil dari populasi sebesar ±230 seluruh remaja putri di Ponorogo. Kadar hemoglobin 
diukur menggunakan instrumen Easy Touch GCHB, dengan pengambilan darah melalui 
pembuluh kapiler. Kualitas tidur dinilai menggunakan Pittsburgh Sleep Quality Index 
(PSQI). Asupan gizi dievaluasi dengan Semi-Quantitative Food Frequency Questionnaire 
(SQ-FFQ), dan kualitas diet diukur menggunakan Diet Quality Index (DQI). Regresi 
logistik multinomial digunakan untuk menganalisis hubungan antara asupan gizi, 
kualitas tidur, dan kadar hemoglobin. 
Hasil: Studi ini menunjukkan bahwa kadar hemoglobin 50% peserta normal, sementara 
42,5% anemia ringan dan 7,5% anemia sedang. Berdasarkan perhitungan rata-rata 
kadar hb yaitu 13,8, rata-rata skor kualitas diet adalah 57,47, dan rata-rata skor kualitas 
tidur sebesar 7,33. Asupan gizi memiliki hubungan signifikan dengan penurunan kadar 
hemoglobin, asupan kurang meningkatkan 20,32 kali risiko mengalami anemia ringan 
pada remaja putri (OR=20,32, 95%CI=3,12-41,55, p-value=0,004). Kualitas tidur yang 
buruk berkontribusi terhadap anemia, kualitas tidur sedang menunjukkan 22,93 kali 
berisiko mengalami anemia ringan (OR=22,932, 95%CI=2,91-182,55, p-value=0,013). 
Kesimpulan: Intervensi yang berfokus pada peningkatan asupan gizi dan kualitas tidur 
di kalangan remaja putri sangat diperlukan, mengingat kuatnya hubungan antara 
defisiensi zat besi dan faktor-faktor ini pada kelompok rentan tersebut. 
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2,8 kali lebih tinggi dibandingkan anak yang memiliki tidur 
cukup5. 

Tidur yang tidak berkualitas dapat mengganggu 
regulasi hormon nafsu makan, yang cenderung 
mendorong konsumsi makanan tinggi gula dan lemak6. 
Pola makan yang tidak seimbang, khususnya yang rendah 
zat besi dan magnesium, turut menghambat produksi 
hormon melatonin yang esensial dalam mengatur tidur. 
Lebih lanjut, tidur yang buruk dapat memengaruhi 
metabolisme zat besi dan sintesis hemoglobin, yang pada 
akhirnya meningkatkan risiko anemia dan gangguan 
suasana hati akibat ketidakseimbangan 
neurotransmitter7.  

Remaja perempuan secara fisiologis lebih rentan 
terhadap anemia karena kehilangan zat besi saat 
menstruasi. Risiko ini diperburuk oleh asupan gizi yang 
tidak mencukupi dan gangguan tidur yang berdampak 
pada produksi hemoglobin. Tidur yang cukup serta pola 
makan yang baik berkontribusi positif terhadap prestasi 
akademik, citra tubuh, dan aktivitas fisik. Sebaliknya, 
perilaku kurang tidur dan pola makan buruk menciptakan 
siklus negatif yang memperburuk status gizi dan 
kesehatan secara keseluruhan2,3. 

 Anemia, yang terjadi akibat rendahnya kadar 
hemoglobin, menghambat distribusi oksigen ke jaringan 
tubuh, sehingga mengganggu berbagai fungsi vital8. 
Meskipun banyak faktor yang berperan, kualitas diet 
merupakan faktor utama yang sangat berkorelasi dengan 
kadar hemoglobin9. Remaja perempuan kerap kali 
menjalani diet ekstrem atau membatasi konsumsi 
makanan, sehingga menyebabkan defisiensi zat gizi 
penting seperti zat besi9,10. Penelitian Gurnani tahun 
2019 menunjukkan bahwa diet yang buruk, terutama 
yang rendah makanan kaya zat besi seperti daging merah, 
sayuran hijau, dan kacang-kacangan, berdampak negatif 
terhadap produksi hemoglobin. Selain zat besi, 
kekurangan vitamin B12 dan asam folat juga turut 
mengganggu proses pembentukan sel darah merah dan 
memperparah kondisi anemia11.  

Kualitas tidur juga memengaruhi kadar 
hemoglobin melalui mekanisme fisiologis seperti 
pengaturan sistem kekebalan tubuh, manajemen stres 
oksidatif, dan keseimbangan hormon. Paparan cahaya 
biru dari perangkat elektronik seperti ponsel dan tablet 
menjelang tidur menurunkan produksi melatonin dan 
mengganggu ritme sirkadian, sehingga berdampak pada 
durasi dan kualitas tidur. Tidur yang terganggu dapat 
merusak proses metabolisme zat besi dan meningkatkan 
kerusakan sel darah merah (hemolisis), yang pada 
akhirnya menurunkan kadar hemoglobin12. 

Data menunjukkan bahwa anemia defisiensi besi 
merupakan salah satu masalah kesehatan utama bagi 
remaja perempuan. Sekitar 24% populasi dunia 
menderita anemia, dengan prevalensi lebih tinggi pada 
perempuan usia reproduktif (29,9%) dan anak-anak 
(39,8%)13,14. Di Indonesia, data Riskesdas tahun 2018 
mencatat bahwa 48,9% remaja perempuan dengan 
anemia memiliki asupan zat besi di bawah angka 
kecukupan gizi yang dianjurkan. Kondisi ini berdampak 
langsung pada kinerja akademik, menyebabkan kelelahan 
kronis, serta meningkatkan kerentanan terhadap 
infeksi15.  

Sementara banyak penelitian telah mengkaji 
pengaruh kualitas diet terhadap anemia, kajian mengenai 
hubungan antara kualitas tidur dan kadar hemoglobin 
masih terbatas, terutama pada kelompok remaja. Studi 
dari International Journal of Adolescent Health 
menemukan bahwa 60% remaja perempuan yang 
menjalani diet ekstrem memiliki kadar hemoglobin yang 
lebih rendah dari normal. Survei oleh Astuti tahun 2017 
menunjukkan bahwa 65% remaja tidur kurang dari durasi 
yang direkomendasikan (7-9 jam per malam), yang 
berkontribusi pada peningkatan risiko defisiensi zat besi 
(OR=2,3; 95%CI=1,8-2,9), menunjukkan bahwa remaja 
dengan durasi tidur yang kurang memiliki kemungkinan 
2,3 kali lebih tinggi mengalami defisiensi zat besi 
dibandingkan dengan mereka yang tidur cukup16. Diet 
remaja perempuan sering kekurangan zat besi, yang 
diperlukan untuk pembentukan hemoglobin. Ada dua 
kemungkinan penyebab untuk ini, yaitu keinginan untuk 
menjaga sosok yang ramping atau ketidaktahuan tentang 
diet seimbang. Kurangnya konsumsi makanan tinggi zat 
besi dapat secara drastis menurunkan kadar hemoglobin 
dan meningkatkan risiko anemia, yang merupakan ciri 
khas dari pola makan yang buruk10,17. 

Kualitas tidur yang baik memiliki manfaat 
penting, termasuk regulasi hormon yang lebih seimbang, 
pengurangan stres oksidatif, serta peningkatan proses 
eritropoiesis. Sebaliknya, kualitas tidur yang buruk 
meningkatkan stres oksidatif, mengganggu ritme 
sirkadian, dan mempercepat kerusakan sel darah 
merah18,19. Oleh karena itu, kualitas tidur yang rendah 
dapat memperburuk risiko anemia, khususnya pada 
remaja perempuan yang juga menghadapi tantangan gizi. 

Secara fisiologis, telah terbukti adanya korelasi 
positif antara asupan zat besi dan kadar hemoglobin. 
Selain itu, kualitas tidur berperan dalam mendukung 
metabolisme dan sintesis hemoglobin secara tidak 
langsung melalui pengaruhnya terhadap ritme sirkadian 
dan keseimbangan hormon19,20. Namun, hingga kini, 
belum banyak penelitian yang secara khusus meneliti 
keterkaitan antara kualitas tidur, asupan gizi, dan kadar 
hemoglobin pada remaja putri. Berdasarkan latar 
belakang tersebut, penelitian ini bertujuan untuk 
mengkaji hubungan antara kualitas tidur, kualitas diet, 
dan kadar hemoglobin dalam darah pada remaja putri. 
Penelitian ini bertujuan untuk memberikan dasar ilmiah 
dalam merancang intervensi yang dapat meningkatkan 
kesehatan remaja, khususnya dalam mencegah dan 
menangani anemia defisiensi zat besi melalui pendekatan 
gizi dan kualitas tidur yang sehat. 
 
METODE 
Desain Studi dan Pengumpulan Data 

Desain studi cross-sectional digunakan untuk 
menyelidiki secara observasional hubungan antara 
kualitas tidur, asupan gizi, kualitas diet, dan kadar 
hemoglobin di antara remaja putri. Responden terdiri 
dari sekelompok remaja putri berusia 15-19 tahun, yang 
dipilih dari salah satu sekolah menengah atas di Ponorogo 
melalui cluster random sampling dengan jumlah populasi 
sebesar 230 remaja putri. Populasi ini dipilih karena risiko 
anemia yang tinggi, seperti yang ditunjukkan oleh 
penelitian sebelumnya. Besar sampel yang diperlukan 
untuk memenuhi standar penelitian mengikuti rumus 
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besar sampel berikut: 
 

 
 

Keterangan: 
Z = 1,96, yang merupakan nilai standar untuk tingkat 
kepercayaan 95%, menunjukkan bahwa estimasi hasil 
penelitian memiliki peluang 95% mencerminkan kondisi 
populasi sebenarnya. 
p = 0,5 sebagai asumsi maksimal variasi, digunakan untuk 
mengoptimalkan estimasi dalam situasi di mana proporsi 
sebenarnya tidak diketahui. 
d = 0,12 yang merepresentasikan presisi sebesar 88%, 
menunjukkan batas kesalahan yang dapat diterima dalam 
estimasi sampel21,22. 
 
Sehingga estimasi besar sampel minimal yang diperlukan 
yaitu: 

 
 

Untuk mengantisipasi missing data, dalam 
penelitian ini menggunakan persentase penambahan 
untuk missing data sebesar 20%, sehingga besar sampel 
yang digunakan adalah 80 orang responden. Kriteria 
kelayakan peserta untuk menjadi responden ditetapkan 
berdasarkan faktor-faktor yang dapat mempengaruhi 
kadar hemoglobin dan kualitas tidur, serta menghindari 
bias dalam hasil penelitian. Kriteria inklusi meliputi: 
1) Remaja putri berusia 15-19 tahun, yang merupakan 

kelompok rentan terhadap anemia akibat 
perubahan fisiologis dan pola makan; 

2) Kesediaan untuk berpartisipasi dalam penelitian 
dengan memberikan persetujuan berdasarkan 
informasi (informed consent), baik secara mandiri 
maupun melalui persetujuan orang tua atau wali, 
sesuai dengan etika penelitian pada subjek di 
bawah umur; 

3) Tidak memiliki penyakit kronis yang dapat 
mempengaruhi kadar hemoglobin dan 
metabolisme tubuh, seperti penyakit jantung, 
tuberkulosis, atau HIV/AIDS, guna mengontrol 
faktor perancu dalam analisis data; 

4) Tidak sedang mengalami menstruasi atau 
kehamilan pada saat partisipasi, karena kondisi ini 
dapat mempengaruhi kadar hemoglobin secara 
signifikan dan menyebabkan fluktuasi yang tidak 
mencerminkan kondisi normal responden. 

 

Variabel dan Pengukuran 
Kadar hemoglobin diukur menggunakan 

instrumen Easy Touch GCHB, yang membutuhkan sampel 
darah kecil dari jari responden. Sampel darah diambil 
dengan menusuk jari tengah kiri, dan kadar hemoglobin 
dicatat. Kadar hemoglobin dikategorikan sebagai: 
"normal" (>12 g/dL), "anemia ringan" (>10-12 g/dL), 
"anemia sedang" (>7-10 g/dL), dan "anemia berat" (7 
g/dL atau kurang) sesuai dengan standar WHO untuk 
remaja putri.  

Kualitas tidur diukur menggunakan Pittsburgh 
Sleep Quality Index (PSQI), yaitu kuesioner standar yang 
telah divalidasi secara internasional untuk menilai 
berbagai aspek tidur. PSQI mencakup tujuh komponen 
utama: durasi tidur, latensi tidur (waktu yang dibutuhkan 
untuk tertidur), efisiensi tidur, gangguan tidur, 
penggunaan obat tidur, disfungsi siang hari akibat 
gangguan tidur, dan kepuasan tidur secara subjektif. 
Masing-masing komponen diberi skor antara 0 hingga 3, 
kemudian dijumlahkan menjadi skor total dengan 
rentang 0 hingga 21. Skor total yang lebih tinggi 
menunjukkan kualitas tidur yang lebih buruk23. 

Berdasarkan skor total PSQI, kualitas tidur dapat 
dikategorikan menjadi tiga tingkat: 1) Kualitas tidur baik 
(skor 1-5), menunjukkan tidur yang berkualitas dengan 
sedikit atau tanpa gangguan; 2) Kualitas tidur sedang 
(skor 6-10), menunjukkan adanya beberapa gangguan 
tidur, namun masih dalam batas yang dapat ditoleransi; 
dan 3) Kualitas tidur rendah (skor >11), menunjukkan 
adanya gangguan tidur yang signifikan23. Asupan gizi 
dinilai menggunakan Semi-Quantitative Food Frequency 
Questionnaire (SQ-FFQ)24, yaitu metode survei yang 
mengidentifikasi kebiasaan makan individu dalam jangka 
waktu tertentu (1-3 bulan terakhir). Instrumen ini menilai 
frekuensi konsumsi berbagai kelompok makanan dengan 
fokus pada makanan kaya zat besi, buah-buahan, 
sayuran, dan protein, yang berperan penting dalam 
produksi hemoglobin dan kesehatan tubuh secara 
keseluruhan24. 

Sementara itu, data asupan gizi dikelompokkan 
berdasarkan persentase kecukupan asupan energi dan 
zat gizi dibandingkan dengan Angka Kecukupan Gizi 
(AKG), dengan kategori sebagai berikut: 1) Cukup (70%-
100%) menunjukkan kecukupan asupan gizi yang sesuai 
dengan rekomendasi; 2) Kurang (<70%) menunjukkan 
asupan gizi yang tidak memenuhi kebutuhan harian; 3) 
Berlebih (>100%) menunjukkan konsumsi yang melebihi 
kebutuhan gizi harian. Sementara itu, Diet Quality Index 
(DQI)25 digunakan untuk mengevaluasi kualitas diet 
secara keseluruhan berdasarkan varietas, kecukupan, 
moderasi, dan keseimbangan. Skor DQI dihitung 
berdasarkan instrumen dengan pertanyaan yang terpisah 
dari SQ-FFQ dengan rentang 0-100 poin, kemudian 
dikategorikan sebagai berikut: 1) Kualitas diet tinggi (80-
100 poin) menunjukkan pola makan yang sehat dan 
seimbang; 2) Kualitas diet sedang (60-79 poin) 
menunjukkan pola makan yang cukup baik tetapi masih 
memerlukan perbaikan; 3) Kualitas diet rendah (<60 poin) 
menunjukkan pola makan yang kurang seimbang dan 
berisiko terhadap kesehatan26. 
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Analisis Data 
Data dianalisis menggunakan metode univariat 

dan bivariat. Metode univariat yang digunakan untuk 
meringkas distribusi variabel kunci (kadar hemoglobin, 
kualitas tidur, asupan gizi dan kualitas diet) melalui tabel 
frekuensi dan persentase, kemudian secara visual 
menggambarkan korelasi tabulasi silang dalam variabel. 
Sedangkan metode bivariat dilakukan untuk menilai 
hubungan antara variabel independen (kualitas tidur, 
asupan gizi dan kualitas diet) dan variabel dependen 
(kadar hemoglobin) dengan regresi logistik multinomial. 
Odd Rasio (OR) dengan interval kepercayaan 95% 
dihitung untuk memperkirakan kekuatan asosiasi. p-
value<0,05 dianggap signifikan secara statistik untuk 
semua analisis. Analisis statistik dilakukan dengan 
menggunakan perangkat lunak SPSS. 
 
Pertimbangan Etis 

Penelitian ini dilakukan dengan mematuhi 
prinsip-prinsip etika penelitian yang berlaku, termasuk 
penghormatan terhadap hak peserta, kerahasiaan data, 

dan persetujuan yang diinformasikan. Kliring etik telah 
diperoleh dari Komite Etik Penelitian RSUD Dr. Moewardi 
dengan nomor persetujuan 019/I/HREC/2024 pada 
tanggal 5 Januari 2024, sebagai bentuk legalitas dan 
legitimasi pelaksanaan studi. Seluruh peserta, termasuk 
yang berusia di bawah 18 tahun melalui persetujuan wali 
mereka, telah memberikan persetujuan tertulis setelah 
mendapatkan penjelasan yang memadai mengenai 
tujuan, prosedur, serta hak mereka untuk berpartisipasi 
secara sukarela atau mengundurkan diri kapan saja tanpa 
konsekuensi. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel ini memberikan gambaran mengenai variasi 
karakteristik yang diamati pada responden, yang 
mencakup faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kadar 
hemoglobin, seperti pola tidur dan pola makan. Informasi 
ini penting untuk memahami hubungan antara faktor-
faktor tersebut dengan status gizi dan kesehatan darah 
remaja putri.

 
Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik meliputi umur, kualitas tidur, asupan gizi, kualitas diet dan tingkat hemoglobin 
remaja putri 

Variabel Jumlah (n) Persentase (%) Rata-Rata 

Umur   16,1 
Kualitas Tidur    

Baik 19 23,8  

Sedang 26 32,5 57,47 
Rendah 35 43,8  

Asupan Gizi    

Asupan Cukup 35 43,8  

Asupan Kurang 15 18,8  

Asupan Berlebih 30 37,5  

Kualitas Diet    

Tinggi 1 1,3 7,33 
Sedang 52 65,0  

Rendah 27 33,8  

Tingkat Hemoglobin    

Normal 40 50,0  

Anemia Ringan 34 42,5 13,18 
Anemia Sedang 6 7,5  

Anemia Berat 0 0,0  

 
Data yang disajikan dalam tabel 1 

mengungkapkan gambaran tentang kualitas tidur, 
asupan gizi, kualitas diet, dan kadar hemoglobin 
sekelompok individu, dengan usia rata-rata 16,1 tahun. 
Sementara 43,8% melaporkan tidur yang nyenyak, 
sebagian besar (56,3%) masih mengalami tidur sedang 
hingga buruk. 37,5% individu memiliki asupan gizi 
berlebih, sementara 18,8% menderita kekurangan, 

menunjukkan ketidakseimbangan diet yang terus-
menerus. Hanya 1,3% yang memiliki diet berkualitas 
tinggi, dengan 33,8% melaporkan pola makan yang 
buruk, meskipun 65,0% mempertahankan pola makan 
moderat. Sementara itu, Setengah (50,0%) individu 
memiliki kadar hemoglobin normal, tetapi 42,5% 
mengalami anemia ringan, dan 7,5% mengalami anemia 
sedang.

 
 



490 

 

 

Copyright ©2025 Faculty of Public Health Universitas Airlangga  
Open access under a CC BY – SA license | Joinly Published by IAGIKMI & Universitas Airlangga  
 
How to cite: Pibriyanti, K., Safitri, D. I. I., Damayanti, A. Y., Mufidah, I., Luthfiya, L., & Arifah, D. A. (2025) Correlation of Sleep Quality and Diet Quality with 
Hemoglobin Levels in Adolescent Girls: Korelasi Kualitas Tidur dan Kualitas Diet dengan Kadar Hemoglobin pada Remaja Putri. Amerta Nutrition, 9(3), 486–
495. 

e-ISSN: 2580-1163 (Online) 
p-ISSN: 2580-9776 (Print) 
Pibriyanti dkk. | Amerta Nutrition Vol. 9 Issue 3 (September 2025). 486-495 

 
Gambar 1. Perbandingan silang kadar Hb berdasarkan Asupan Gizi, Kualitas Diet dan Kualitas Tidur 

 
Berdasarkan Gambar 1 secara deskriptif, tidak 

ada individu dengan kualitas diet tinggi memiliki status 
anemia sedang atau ringan (0%). Tingkat anemia ringan 
sampai sedang dialami oleh responden dengan kualitas 
diet sedang dan rendah, meskipun proporsi responden 
dengan Hb normal paling banyak (40%) pada responden 
dengan kualitas diet sedang. Berdasarkan kualitas tidur, 
sebaran responden cenderung merata, namun 
responden dengan kualitas tidur yang baik memiliki 
proporsi Hb normal paling banyak (28,8%). Perbandingan 
kadar Hb berdasarkan asupan gizi yang menunjukkan 
bahwa baik kekurangan maupun kelebihan asupan gizi 
dapat berdampak negatif pada kadar hemoglobin. 
Mekanisme ini dapat dijelaskan melalui peran zat gizi 
utama dalam sintesis hemoglobin dan transportasi 
oksigen dalam tubuh. Zat besi, sebagai komponen utama 
hemoglobin, berperan penting dalam pembentukan sel 
darah merah. Kekurangan zat besi menghambat produksi 
hemoglobin, yang dapat menyebabkan anemia defisiensi 
besi. Kelebihan zat gizi tertentu, seperti protein atau 
mikronutrien tertentu, dapat mengganggu 
keseimbangan metabolik dan menyebabkan stres 
oksidatif, yang juga berdampak pada kualitas sel darah 
merah27. Sebaliknya, individu dengan kadar Hb normal 
cenderung memiliki keseimbangan gizi keseluruhan yang 
lebih baik, dengan proporsi yang lebih tinggi 
mempertahankan gizi yang cukup (25,0%), tetapi juga 
cenderung memiliki asupan gizi berlebih (22,5%). Hal ini 
didukung oleh penelitian Sutaryono tahun 202428 yang 
menyatakan bahwa asupan gizi yang seimbang 
mendukung produksi eritropoietin, hormon yang 
merangsang pembentukan sel darah merah di sumsum 
tulang, serta meningkatkan efisiensi penyerapan zat besi 

di usus. 
Sementara itu, individu dengan kadar Hb ringan 

lebih mungkin mengalami kualitas tidur sedang (17,5%), 
dan buruk (12,5%), menunjukkan hubungan antara kadar 
hemoglobin yang tidak memadai dan gangguan tidur. Di 
sisi lain, individu dengan kadar Hb normal cenderung 
memiliki kualitas tidur yang baik (28,8%), dengan 
persentase kecil melaporkan kualitas tidur yang buruk 
(10,0%). Peserta yang memiliki kadar Hb sedang 
cenderung memiliki kualitas tidur sedang (3,8%) 
dibandingkan dengan kelompok lain. Ini mengindikasikan 
bahwa kadar hemoglobin yang stabil berkontribusi pada 
suplai oksigen yang optimal ke otak, mendukung pola 
tidur yang lebih teratur dan berkualitas. 

Tabel 2 menunjukkan kemungkinan memiliki 
anemia "sedang" atau anemia "ringan" (dibandingkan 
dengan kategori referensi, kadar hemoglobin "normal") 
berdasarkan prediktor seperti asupan gizi, kualitas diet, 
dan indeks kualitas tidur. Dalam asupan gizi, signifikan 
untuk anemia ringan dan sedang, terutama bagi mereka 
yang berada dalam kategori asupan gizi yang memadai). 
Pada kelompok asupan gizi defisien, kemungkinan 
mengalami anemia ringan adalah 20,320 kali lebih tinggi 
dari kelompok referensi, dan hasil ini signifikan secara 
statistik (p-value=0,004). Kualitas Diet menunjukkan efek 
ekstrim, terutama untuk Kualitas Diet Rendah, 
kemungkinan mengalami anemia ringan sangat tinggi 
(Exp(B)=45.034.628,230), dengan p-value yang sangat 
signifikan (p-value<0,001). Sementara itu, Kualitas tidur 
juga memiliki dampak yang signifikan, terutama untuk 
Indeks kualitas tidur sedang, yang menunjukkan korelasi 
yang kuat antara kualitas tidur yang lebih baik dan 
kemungkinan anemia yang lebih rendah.
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Tabel 2. Estimasi parameter berdasarkan hasil uji regresi logistik multinominal 

Tingkat Anemia 
berdasarkan Kadar 

Hba 

Kelompok Faktor Std. Error p-value Koefisien 

Anemia Sedang 

Intercept 1,628 <0,001* 0b 

Asupan Gizi Kurang 1,754 0,098 18,148 
Asupan Gizi Cukup 1,358 0,046* 15,080 
Asupan Gizi Berlebih - - 0b 
Kualitas Diet Rendah 1,032 <0,001* 37688887,067 
Kualitas Diet Sedang <0,001  5915706,339 
Kualitas Diet Tinggi - - 0b 
Kualitas Tidur Rendah 1,405 0,365 3,566 
Kualitas Tidur Sedang 1,266 0,013* 22,932 
Kualitas Tidur Baik - - 0b 

Anemia Ringan 

Intercept 0,859 <0,001* 0b 
Asupan Gizi Kurang 1,048 0,004* 20,320 
Asupan Gizi Cukup 0,745 0,051 4,280 
Asupan Gizi Berlebih - - 0b 
Kualitas Diet Rendah 0,656 <0,001* 45034628,232 
Kualitas Diet Sedang <0,001  8308416,454 
Kualitas Diet Tinggi - - 0b 
Kualitas Tidur Rendah 0,768 0,034* 5,088 
Kualitas Tidur Sedang 0,864 0,003* 13,313 
Kualitas Tidur Baik - - 0b 

a) Kategori referensi=kadar Hb normal 
b) Parameter diberi nilai nol karena tidak diperlukan atau tidak memberikan kontribusi tambahan 
*) Signifikan dengan tingkat kesalahan yang ditolerir<0,05 

 
Tabel 3. Hasil likelihood rasio 

Pola Faktor Chi-square Df p-value 

1 Intercept 0,00 0  
 Asupan Gizi 14,209 4 0,007* 
 Kualitas Diet 9,423 4 0,051 
 Kualitas Tidur 14,279 4 0,006* 
2 Intercept -   
 Model Akhir 34,894 12 <0,001* 

*) Signifikan dengan tingkat kesalahan yang ditolerir<0,05 
 

Menurut hasil uji regresi logistik multinomial 
(Tabel 3), asupan gizi dan kualitas tidur menunjukkan 
hubungan yang kuat dan signifikan secara statistik 
dengan variabel dependen (p-value<0,05), sedangkan 
kualitas diet berada di batas signifikansi statistik (p-
value>0,05). Sedangkan Kemungkinan Log -2 untuk 
model akhir, yang mencakup prediktor (misalnya, asupan 
gizi, kualitas diet, kualitas tidur), adalah 34.89. Ini 
menunjukkan bahwa model akhir, yang mencakup 
prediktor, memberikan kecocokan yang jauh lebih baik 
untuk data dibandingkan dengan model intersep saja. p-
value yang sangat rendah (<0,001) menunjukkan bahwa 
variabel yang termasuk dalam model akhir (asupan gizi, 
kualitas diet, kualitas tidur, atau lainnya) secara kolektif 
memiliki efek yang berarti dan signifikan secara statistik 
pada hasil. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa anemia 
disebabkan oleh berbagai faktor, terutama pada remaja 
putri yang mengalami menstruasi, pertumbuhan yang 
cepat, dan gaya hidup yang dapat memperburuk pola 
makan dan pola tidur. Faktor zat gizi umumnya 
diidentifikasi sebagai penentu utama kadar hemoglobin. 
Penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya, 
menekankan pentingnya mengonsumsi makanan kaya 
zat besi untuk mempertahankan kadar hemoglobin 

normal. Remaja yang memiliki pola makan yang tidak 
mencukupi atau berlebihan cenderung meningkatkan 
risiko anemia sedang29,30. Studi oleh Kumar, dkk tahun 
202018 juga menunjukkan bahwa remaja putri memiliki 
risiko anemia dua kali lipat dibandingkan laki-laki karena 
kombinasi faktor biologis dan pola makan yang tidak 
memadai. Selain itu, perubahan hormonal yang cepat 
selama masa pubertas juga dapat memengaruhi 
metabolisme zat besi, memperburuk risiko anemia29,30.  

Selain itu, asupan gizi yang proporsional sangat 
penting untuk mencegah anemia akibat defisiensi zat 
besi. Karena asupan makanan yang optimal pada 
penelitian ini telah terbukti mengurangi prevalensi 
anemia. Berdasarkan hasil dari penelitian ini, baik 
defisiensi atau asupan gizi berlebih dapat mengganggu 
homeostasis gizi tubuh, yang memengaruhi sintesis 
hemoglobin31. Hal ini karena sintesis hemoglobin 
bergantung pada ketersediaan zat besi, folat, dan vitamin 
B12, yang mendukung pembentukan sel darah merah di 
sumsum tulang. Kekurangan zat gizi ini dapat 
menghambat produksi hemoglobin, sementara kelebihan 
zat besi dapat mengganggu homeostasis dan 
menyebabkan stres oksidatif32. Temuan Chaundary tahun 
201931 mendukung pernyataan tersebut, dimana 
penelitiannya menunjukkan bahwa asupan makanan 



492 

 

 

Copyright ©2025 Faculty of Public Health Universitas Airlangga  
Open access under a CC BY – SA license | Joinly Published by IAGIKMI & Universitas Airlangga  
 
How to cite: Pibriyanti, K., Safitri, D. I. I., Damayanti, A. Y., Mufidah, I., Luthfiya, L., & Arifah, D. A. (2025) Correlation of Sleep Quality and Diet Quality with 
Hemoglobin Levels in Adolescent Girls: Korelasi Kualitas Tidur dan Kualitas Diet dengan Kadar Hemoglobin pada Remaja Putri. Amerta Nutrition, 9(3), 486–
495. 

e-ISSN: 2580-1163 (Online) 
p-ISSN: 2580-9776 (Print) 
Pibriyanti dkk. | Amerta Nutrition Vol. 9 Issue 3 (September 2025). 486-495 

yang cukup baik dalam kuantitas maupun kualitas 
berkontribusi dalam menurunkan prevalensi anemia 
dengan menyediakan zat besi dan mikronutrien penting 
seperti folat dan vitamin B12. Ketidakseimbangan dalam 
asupan gizi, baik dalam bentuk defisiensi maupun 
kelebihan, dapat mengganggu homeostasis zat besi dan 
menghambat sintesis hemoglobin. Oleh karena itu, 
pendidikan gizi di kalangan remaja putri menjadi aspek 
penting, dengan fokus pada konsumsi makanan kaya zat 
besi, seperti daging merah, hati, bayam, dan kacang-
kacangan, yang sangat diperlukan selama periode 
peningkatan permintaan fisiologis33.  

Sementara kualitas diet memang menunjukkan 
beberapa hubungan dengan anemia, signifikansi 
statistiknya berada di garis batas dalam penelitian ini. 
Hasilnya menunjukkan bahwa kualitas diet sedang hingga 
tinggi menurunkan tingkat anemia, mungkin dengan 
menyediakan lebih banyak variasi gizi yang mendukung 
sintesis hemoglobin dan kesehatan secara keseluruhan. 
Hal ini menyoroti perlunya strategi komprehensif untuk 
intervensi diet, di mana remaja didesak untuk makan 
berbagai makanan tinggi gizi daripada hanya 
berkonsentrasi pada konsumsi zat besi29,34,35. Kualitas 
diet memiliki peran yang sangat penting dalam menjaga 
kadar hemoglobin dan mencegah anemia. Diet yang tidak 
seimbang, terutama yang kekurangan zat besi, vitamin 
B12, dan asam folat, dapat mengganggu pembentukan 
sel darah merah dan meningkatkan risiko anemia. 
Kualitas diet yang rendah, termasuk rendahnya konsumsi 
zat besi dan mikronutrien penting lainnya, dapat 
menyebabkan penurunan kadar hemoglobin dan 
meningkatkan risiko anemia, terutama pada individu 
yang mengalami defisiensi gizi11,36. 

Penelitian ini juga menemukan bahwa selain 
asupan gizi dan diet, kualitas tidur juga pengaruh 
signifikan terhadap kadar hemoglobin. Kualitas tidur yang 
buruk telah dikaitkan dengan peningkatan risiko anemia 
ringan hingga sedang37. Hal ini karena remaja yang 
mengalami kurang tidur mungkin lebih rentan terhadap 
anemia karena gangguan ritme biologis dan peningkatan 
stres oksidatif, yang dapat menyebabkan berkurangnya 
produksi sel darah merah dan percepatan hemolisis. 
Namun, hubungan yang diamati antara kurang tidur dan 
anemia menyoroti perlunya mempertimbangkan faktor 
gaya hidup di luar diet ketika menangani Anemia 
Kekurangan Besi pada populasi ini38,39. Berdasarkan 
penelitian Cheng et al. Tahun 202440 dan Yusufu Tahun 
202341, gangguan tidur terbukti memengaruhi kadar 
hemoglobin melalui jalur fisiologis seperti penurunan 
produksi melatonin, disrupsi ritme sirkadian, dan stres 
oksidatif. Studi-studi ini menegaskan bahwa kualitas tidur 
yang buruk bukan hanya gejala tambahan, tetapi juga 
merupakan kontributor utama terhadap kejadian 
anemia, terutama pada remaja putri yang secara 
fisiologis rentan. Hal ini didukung pula oleh Chun et al. 
Tahun 202142 dan McWilliam Tahun 202443, yang 
menunjukkan bahwa gaya hidup digital dan pola diet 
yang buruk menciptakan siklus negatif terhadap 
kesehatan tidur dan metabolisme zat besi. 

Efek tidur dan asupan gizi pada kadar hemoglobin 
menunjukkan bahwa mengatasi anemia pada remaja 
putri memerlukan pendekatan terintegrasi. Sementara 
kedua faktor secara independen berkontribusi terhadap 

risiko anemia, efek gabungannya dapat memperburuk 
kondisi. Remaja yang mengalami kurang tidur dan pola 
makan yang tidak seimbang berisiko tinggi terkena 
anemia. Hal ini menekankan perlunya program kesehatan 
masyarakat multifaset yang mempromosikan kebiasaan 
makan dan tidur yang sehat selain mengatasi faktor gaya 
hidup lainnya untuk menurunkan prevalensi 
anemia29,44,45. Sebuah penelitian oleh Zhang et al. Tahun 
2020 menunjukkan bahwa kualitas tidur yang buruk 
berhubungan dengan rendahnya kadar hemoglobin pada 
remaja putri, yang dapat memperburuk kondisi anemia. 
Kualitas tidur yang buruk dapat mempengaruhi 
kesehatan secara keseluruhan, termasuk meningkatkan 
risiko anemia, terutama pada remaja putri. Tidur yang 
tidak cukup atau tidur yang berkualitas rendah dapat 
mengganggu berbagai proses fisiologis tubuh, termasuk 
metabolisme zat besi dan produksi sel darah merah. 
Kurang tidur dapat mengurangi kemampuan tubuh untuk 
menyerap zat besi dengan efektif, yang pada gilirannya 
dapat menyebabkan defisiensi zat besi dan berpotensi 
memicu anemia. Selain itu, tidur yang tidak nyenyak 
dapat memperburuk kondisi anemia dengan 
mengganggu keseimbangan hormon yang berperan 
dalam pembentukan darah, seperti eritropoietin 46.  

Terlepas dari hasil yang diberikan oleh penelitian 
ini, beberapa keterbatasan harus dipertimbangkan. 
Populasi berbasis wilayah yang lebih luas mungkin 
membatasi generalisasi studi potensial47,48. Metode 
cross-sectional juga dapat mengurangi kemampuan 
untuk menjelaskan hubungan kausatif yang lebih dalam 
dalam variabel, dan studi longitudinal di masa depan 
diperlukan untuk lebih memahami hubungan temporal 
antara tidur, gizi, dan anemia49,50. Selain itu, ukuran tidur 
dan asupan makanan yang dilaporkan sendiri dapat 
menimbulkan bias, dan tindakan objektif akan 
meningkatkan keandalan temuan. Efek dari faktor 
perancu lainnya, seperti stres, status sosial ekonomi, dan 
tingkat aktivitas fisik, yang selanjutnya dapat 
mempengaruhi risiko anemia harus diselidiki dalam 
penelitian di masa depan. 
 
KESIMPULAN 

Terdapat hubungan antara asupan gizi, kualitas 
diet, kualitas tidur, terhadap kadar hemoglobin. Temuan 
penelitian ini menyoroti peran penting menjaga pola 
makan seimbang dan meningkatkan kualitas tidur dalam 
mencegah anemia defisiensi besi di kalangan remaja 
putri. Untuk secara efektif mengurangi tingkat anemia 
pada kelompok rentan ini, diperlukan intervensi yang 
berfokus pada mempromosikan kebiasaan dan gaya 
hidup diet yang lebih sehat. Selain itu, pencegahan 
strategis harus memprioritaskan mendorong gizi 
seimbang dan kualitas tidur yang lebih baik untuk 
mendukung kadar hemoglobin yang optimal dan 
kesehatan secara keseluruhan selama masa remaja. 
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