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Lampiran -
Penhal Surat Parmahonan |jin Pangambilan Data

Dan Peneitian Dalam Memenuhi Penyusunan

Tugas Akhr KT1

Kepaga Yo
1. Kepaia Barkesbangpol Kabupaten Malang
2. Kepala Dinas Kesehatan Kabupsien Malang
3. Kepala Cabang Dwnas Pendidkan dan Kebudayaan
- Kabupaten Malang
h

Tempat

D3lam rangsa pemenuhan Tugas Akhr Karya Tulls limiah, bersama ini kami
hadapkan Dinca Femila Sast(NIM P17110223045) Mahasisws Program Stud D2 Gio
Jurussn Gizi Politeknk Kesehatan Malang. Mahasiswa yang barsangkutan cepat difinkan
uniuk melaiukan Porgambisn Data dan Penalitian pada

Tangga! 05 Jarvari ¢4 08 Febnar 2025

Wity 08 00 - sefesal

Tompat  SMA Hasanuddn Kecamatan Wagk
Dengan judul

Penyukmnan tantang Anemia Gzl Basl pada Remage Putr untuk meningkatksn
Pangetahuan Sisw SMA Hasanuddin Kecamatan Wajak Kabupaten Malang

Data yang diambil
Data gambaran Umum responden
- Dsta Pangetahuan responcen sebelum dan sesudah panyduhan
tentang Anema Gzl Bes
Prevalens Anemia Remaja Putn Kabupaten Malang tahun 2023/ Terbaru

Demskian atas perhatian dan kenassmanys yang bak kami sampaisan sanma kasiy.

Tembusan disampakan kepada Yih
1. Kepala Puskesmas Wajak
2 Kepala Sekolah SMA Hasanuddin Kecamatan Wajak
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Lampiran 2. Surat izin penelitian Bakesbangpol Kabupaten Malang

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG
%l BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

JI. Panji No. 158 Telp. (0341) 392031 Fax. (0341) 392031
Emanl: pateshamgpol@malanghab po of - Website: hutp. www. malanghab go i

EEPANJE-N—6<!63

SURAT KETERANGAN
NOMOR . 072135635 07 406/2024
Unluk melskukan SummmamPKLMagang

Yang berianda tangan di bawah inl Kepala Badan Kesaluan Bangsa Dan Politk Kabupaten Mstang
dengan inl menerangkan bahwa

Berdasarkan surat dari - Ketua Jurusan Gizi Poltekkes Kemenkes Malang
Nomor . DP.OZOVF XX 1728032024

Tanggal © 186 Desember 2024

Perhal Surat Permchonan 1in Pengamblan Dala

Dan Penelsan Dalam Memenuhi Penyusunan Tugas Akhr
KT
Dapat Diberkan Surat Keterangan Kepada

NAMA NitA | PRODI
Dincs Femiba Sasti ] P17110223045 | 03 Gim —~1
Untuk Kegiatan © Judul “Penyuluban tentang Anemia Gizi Bes| pada Remaja

Putrl untuk Meningkatkan Pengetahuan Siswi SMA
Hasanudin Kecamatan Wajak™

Lokasi - SMAHasanudin Kecamatan Wajak Kabupaten Malang

Dengan ketentuan :

1. Mentaati ksentuan dan adat stiadat yang beraku o wilayah tersebut;
2. Sesampanya dilempat Supaya melapor kepada pejabat selempat
Beraku pada tangsal 6 Januar 2025 5.0 6 Februari 2025

Demikian Sural Kelerangan ni dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestnya.

Kepanjen, 17 Desember 2024
an. KEPALA BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
KABUPATEN MALANG

ULFAH, SP._M.SI

NIP. 197001261986022001

Tembusan dsampaikan Yin

Kepala Dinas Kesshatan Kabupaten Malang;

Kepala Cabang Dinas Pendidikan Kabupaten Malang,

Kepala Puskesmas Wajak Kabupaten Maang:

Kepala SMA Hasanudin Kecamatan Wiajak Kabupaten Malang;
Ketua Jurusan Gizi Poltekkes Kemenkes Malang:

Mhs/Yang bersangkutan

DB
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Lampiran 3. Surat izin penelitian Dinas Kesehatan Kabupaten Malang

PEMERINTAH KABUPATEN MALANG

DINAS KESEHATAN
Jin Panji No 120 Kepanjen Telp (0341) 393730-391621, Fax. (0341) 383721
Email - dinkes@malangkab.go.|d website : http// dinkes.malangkab.go.id
KEPANJEN-65163

Kepamen & Desember 2024

Nomor 000 3 20935 07 302/2024 Kepada
Sifat Basa Yth Ketua Jurusan Giz Poltekkes Kemenkes
Lampirsn Malang
Parnnal Pengambilan Data dan di-
Paneitian TEMPAT

Menindaklanyuti Surat dan Ketua Jurusan Gizi Poitekikes Kemenkes Maiang
Namor  DP 02 01/F XX 17/3903/2024 tanggal 17 Desember 2024 tentang
Pengamuoilan Data dan Peneltian . dengan ini kami TIDAK KEBERATAN
dilaksanawan kegiatan lefsebut oleh

Nama Dwnda Femilia Sast
NIM P17110223045
Judul Penyuluhan tentang Anemia Guzr Bes: pads Remaja

Putn untuk Meningkatkan Pepgetahuan Siswi SMA
Hasanudin Kecamatan Wajak

Tempat Kegiatan Puskesmas Wajak Kab Matang
Waktu Kegiatan 06 Januan 2025 - 06 Februan 2025

Dengan ketentuan sebagal benkul

1 Mentaal) peraturan / keteniuan yang berfaku

2 Sesampainya ditempat kegiatan untuk melaparkan dan berkoocrdinas: kepada
Pajabat yang terkait

Mombenkan informas: sebelurn yang bersangkutan melakukan kegatan

Harus memagang 32a% rahasia (tanpa nama / \dentitas rasponden)
Mempresentasikan dan menyampatkan hasil penelitian ¢ tempat penelitian
Satelan selesal melaksanakan kegiatan untuk melaporkan kembal kepada
Dinas Kesehatan Kabupaten Malang

Surat i idak beriaky apabila tdak memenuty katentuan tersebut diatas

O D @

~

Demikian atas perhatian dan kerjasamanya disampatkan tenma kasih

Tembusan
Yin Sa¢ 1 Kepals UPT Puskesmas Wajak
Yab Maang
2. Dinda Femilia Sasy

Pembina
NIP 19670511 198811 1 002
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Lampiran 4. Surat izin penelitian Cabang Dinas Pendidikan Kabupaten Malang

PEMERINTAH PROVINSI JAWA TIMUR

DINAS PENDIDIKAN

CABANG DIB:SMPF;I%D%N gelLAYAH KABUPATEN MALANG
| S elpiFax 1. 16688 £ : ]
J Simpang Gu“’mﬂ Gabdeynateng ol com

Nomor = 421.6/2215/101,6.9/2024

Menindaklanjuti Swat dart Program Studi Gizi Politeknik Kesehatan Malang, Nomor:
DP.02.01/F.XX1.17/3914/2024, Tanggal 18 Desember 2024, Perihal Permohonan 1zin Pengambilan
Data ¢an Penelitian Dalam Memenuhi Penyusunan Tugas Akhr KT1.

Dalam rangka Pemenuhan Tugas Akhir Karya Tulis Iimiah dengan judul “Penyuluhan
Tentang Anemia Gizl Besi pada Remaja Putrl untuk Meningkatkan Pengetahuan Siswi
SMA Hasanuddin Kecamatan Wajsk Xabupaten Malang”, dengan iné Kepola Cabang Dinas
Pendidikan Wilayah Kabupaten Malang memberian izin untuk melzkukan Penefitian kepada ¢

Nama 1 Dinda Femdia Sasti
NIM ¢ P17110223045
Program Stuck : D3 Gin
Tempat Pepelitian @ SMA Hasanuddin Wagjak
Waktu Kegatan 6 Januari 5.d. 6 Februari 2025
Dengan ketentuan :
Tidok mengganggu kegiatan belajar mengajar selama kegiatan berlangsung;
Mentaat peraturan & Sekolah;
Menyampaikan leporan hasil kegiatan kepada Kepals Cabang Dinas Pendidian Wilayah
Kabupaten Matang,

Demiian surat keterangan inl dduat untuk diaksanakan dengan sebaik-baiknya.

Dibuat di 1 Malang

P‘J:\vT-\-ds'Mﬁl : A0 PDeearmbhes YA

an. KEPALA CABANG DINAS PENDIDIKAN
AYAH KABUPATEN MALANG,

Tembesan yth:

L, Kepale Program Stud Gt Ponpirek Keseharan Malang;
2. Kepals SMA rasanuodn Wages;

3. Mahageaa ybs
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Lampiran 5. Surat Keterangan telah melaksanakan penelitian

PENDIDIKAN MA'ARIF NU
rm TERPADU DARUL IHSAN

Alamat . 1 Cokroaminato No. 42 T, (0341)823621 Wajak¥ec. WapahKab Maang

E-mad ‘hasaruddinsmagmad com

SURAT KETERANGAN

Nomor : 084/104.26/SMA.09/12025

Yang bertanda tangan di bawah i

Nama “RATNA FARADISA, M.Pd
Jabatan : Kepala Sekolah
Unit Kerja - SMA HASANUDDIN WAJAK
NPSN 20517796
Menerangkan hahwa:
Nama “DINDA FEMILIA SASTI
NIM SPITT10223045
Fempat Tanggal Lahir : Sumencp, 1 Januan 2003
Program Studi D3 GizilJurusan Gizi
Semester 6
Universitas : Politeknik Kemenkes Kesehatan Malang
Alamat  Jalan Besar ljen No. 77 C Makang 65112

lelah melakukan observasi/praktikum di sekolah kami untuk melengkapi pemenuhan Tugas
Akhir Karva Tulis llmish, denpan judul "Penyulub g A ia Gizi Besi pada Remaja
Putri untuk Meninghkatkan Pengetahuan Siswi SMA Hasanuddin Kecamatan Wajak

Kabupaten Malang™,

Demikian surat keterangan ini dibuat dengan scbenamya agar dapat dipergunakan sebagaimana

mestinyi

Wajak, 16 Januan 2025

Ty C Sekols
e ah la Sckolah,
Ao BTN

& A\

A
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Lampiran 6. Lembar persetujuan responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
(INFORMED CONSENT)

Dengan ini, Saya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama ;1o Qwa V.

Kelas : %.%
Umur : (1§

Menyatakan bersedia menjadi responden dalam peneliyian yang dilakukan oleh mahasiswi
Prodi DI Gizi Poltekkes Kemenkes Malang yang bernama Dinda Femilia Sasti dengan judul
“Penyuluhan Tentang Anemia Gizi Besi Pada Remaja Putri Untuk Meningkatkan
Pengetahuan Siswi SMA Hasanuddin Kecamatan Wajak Kabupaten Malang™

Saya memahami penelitian ini dimaksudkan untuk kepentingan peneliti dalam menyclesaikan
tugas akhir dan tidak merugikan saya dalam segi apapun dan jawaban yang saya berikan akan
dijaga kerahasiannya. Persetujuan ini saya buat secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan
dani manapun. Demikian pernyataan ini saya buat untu dapat digunakan bagaimanit
semestinya,

Malang, 10 Januari 2024
Pembuat Pernyataan

( e Owa b
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Lampiran 7. Satuan Acara Penyuluhan
SATUAN ACARA PENYULUHAN

Judul Kegiatan : Penyuluhan Gizi
Pokok Bahasan : Anemia pada remaja putri
Sub Pokok Bahasan

Pengertian anemia

Penyebab anemia pada remaja putri
Tanda dan gejala anemia

Dampak Anemia pada remaja putri
Pencegahan dan penanggulangan anemia
Cara mengonsumsi Tablet Tambah Darah

-0 o0 o

Sasaran . Siswi SMA Hassanuddin Kecamatan Wajak, Kabupaten
Malang

Tempat : Aula SMA Hassanuddin
Hari/Tanggal : Jumat, 10 Januari 2025
Waktu

1. Tujuan Instruksional Umum
Pada akhir proses penyuluhan siswi SMA Hassanuddin dapat mengetahui
dan memahami tentang anemia pada remaja putri.
2. Tujuan Instruksional Khusus
Sesudah penyuluhan siswi SMA Hassanuddin dapat mengetahui dan
memahami
a. Pengertian anemia
Penyebab anemia pada remaja putri
Tanda dan gejala anemia
Dampak Anemia pada remaja putri
Pencegahan dan penanggulangan anemia
f. Cara mengonsumsi Tablet Tambah Darah
3. Metode
Ceramah dan tanya jawab

T Q0T

4. Media

Booklet “Remaja Sehat Wujudkan Bebas Anemia”
5. Kriteria Evaluasi : Diberikan lembar post-test untuk diisi oleh responden
6. Kegiatan penyuluhan menggunakan Media Booklet

Politeknik Kesehatan Malang
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Waktu

Kegiatan penyuluh

Kegiatan Peserta

5 Menit

Pembukaan :

- Mengucapkan salam
dan perkenalan

- Menjelaskan tujuan
penyuluhan

- Menyebutkan materi
yang akan
disampaikan

- Menjawab salam
- Mendengarkan dan
memperhatikan

15 Menit

Membagikan Kuesioner
pretest dengan pertanyaan
sebanyak 20 soal

Mengerjakan Soal Pre test

20 Menit

Pelaksanaan

- Menjelaskan
pengertian Anemia

- Menjelaskan jenis-
jenis anemia

- Menjelaskan
klasifikasi anemia

- Menjelaskan
penyebab anemia

- Menjelaskan tanda
dan gejala anemia

- Menjelaskan
dampak anemia

- Menjelaskan
pencegahan dan
penanggulangan
anemia

- Memperhatikan dan
mehami

- Tidak meninggalkan
tempat penyuluhan

10 menit

Evaluasi :

- Melakukan sesi
tanya jawab

- Menanyakan
kembali pemahaman
responden terhadap
materi yang telah
disampaikan

- Menjawab
pertanyaan

- Bertanya
penyuluh

kepada

15 Menit

Membangikan  kuesioner
Post Test dengan pertanyaan
sebanyak 20 soal

Mengerjakan soal Post test

5 Menit

Penutup :

- Mengucapkan
terimakasi atas
peran dan perhatian
responden

- Mendengarkan
- Menjawab salam

Politeknik Kesehatan Malang
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- Mengucapkan salam
penutup
- Dokumentasi

7. Materi

a. Pengertian Anemia

Anemia adalah suatu keadaan tubuh dimana kadar hemoglobin (Hb)
di dalam darah lebih rendah dibanding nilai normal.(WHO, 2020).

Anemia adalah kondisi dimana kadar hemoglobin (HB) berada di
bawah nilai normal. kadar normal HB pada perempuan 12 g/dl
sedangkan laki-laki sebesar 13 g/dl. Hemoglobin merupakan salah satu
komponen dalam sel darah merah/ eritrosit yang berfungsi untuk
mengikat oksigen dan mengantarkannya ke seluruh sel jaringan tubuh,
tetapi apabila tubuh kekurangan hb, maka dapat menyebabkan suplai
oksigen menjadi terganggu. Oksigen diperlukan oleh jaringan tubuh
untuk melakukan fungsinya namun jika kekurangan dapat
mengakibatkan kurangnya konsentrasi dan kurang bugar atau lemas
dalam melakukan aktivitas (Kemenkes, 2018).

b. Penyebab Anemia Pada Remaja Putri
Penyebab tersering anemia pada remaja adalah kekurangan
zat besi (Fe). Fe merupakan zat gizi mikro penting bagi tubuh kamu.
Fe diperlukan pada proses pembentukan struktur hemoglobin (Hb)
yang berperan mendistribusikan oksigen ke seluruh sel tubuh.

Penyebab anemia pada remaja putri yang lain adalah :

- Pada umumnya, remaj putri lebih menyukai konsumsi
makanan nabati dibanding makanan hewani sehingga
kebutuhan zat besi tidak pertepnuhi

- Sering melakukan dit (pengurangan makan) karena ingin
langsing dan mempertahankan berat badanya.

- Remaja putri mengalami menstruasi setiap bulan yang
membutuhkan zat besi tiga kali lipat lebih banyak
dibandingkan dengan laki-laki

- Pola hidup remaja putri yang berubah dari yang awalnya
seba teratur menjadi kurang teratur, misalnya sering
terlambat makan atau kurang tidur

- Ketidakseimbangan antara asupan gizi dan aktivitas yang
dilakukan

Akibat terjadinya anemia pada remaja putri disebabkan

karena banyak hal negatif bagi tubuh. Secara umum, remaja anemia
akan mudah terserang penyakit akibat menurunnya kekebalan tubuh.
Selain itu, kurangnya asupan oksigen otak akibat anemia bisa
mengakibatkan gangguan konsentrasi yang berdampak terhadap

Politeknik Kesehatan Malang
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penurunan prestasi belajar, tubuh lemah, letih, dan lesu sehingga
sekolah pun jadi tidak bersemangat.

. Tanda dan Gejala Anemia

Gejala anemia yang sering dialami oleh penderita adalah antara lain:

1.

ook wn

o N

51 (lesu, letih,lemah,lelah,lalai)

Sakit kepala dan pusing

Mata berkunang - kunang

Mudah mengantuk

Cepat capek serta sulit berkonsentrasi

Secara klinis, penderita anemia ditandai dengan pucat pada
muka, kelopak mata, bibir, kulit, kuku, dan telapak tangan.
Jantung berdebar-debar

Tangan terasa dingin

. Dampak Anemia pada Remaja Putri

Anemia dapat menyebabkan berbagai dampak buruk bagi

rematri dan wus, yaitu:

1.

2.

3.

Menurunkan daya tahan tubuh sehingga penderita anemia
mudah terkena penyakit infeksi.

Menurunnya kebugaran dan ketangkasan berpikir karena
kurangnya oksigen ke sel otot dan sel otak.

Menurunnya prestasi belajar dan produktivitas kerja/ kinerja.

Dampak anemia pada rematri dan wanita usia subur akan

terbawa sampai menjadi ibu hamil, yang dapat mengakibatkan
kondisi sebagai berikut :

1.

Meningkatkan risiko pertumbuhan janin terhambat (PJT),
prematur, BBLR, dan gangguan tumbuh kembang anak seperti
stunting dan gangguan neurokognitif.

Pendarahan sebelum dan saat melahirkan yang dapat
mengancam keselamatan ibu dan bayinya.

Bayi lahir dengan cadangan zat besi yang rendah, yang akan
berlanjut menderita anemia pada bayi dan usia dini.
Meningkatnya risiko kesakitan dan kematian neonatal dan bayi

Pencegahan dan Penanggulangan Anemia

Upaya pencegahan dan penanggulangan anemia dilakukan

dengan memberikan asupan zat besi yang cukup ke dalam tubuh
untuk meningkatkan pembentukan hemoglobin.
Upaya yang dapat dilakukan adalah sebagai berikut :

1.

Asupan gizi seimbang

Politeknik Kesehatan Malang



54

Selama masa remaja, tubuh terus tumbuh dan
berkembang. Zat gizi yang cukup, seperti protein, kalsium, dan
vitamin, diperlukan untuk mendukung pertumbuhan tulang, otot,
dan organ tubuh. Tanpa gizi yang memadai, remaja dapat
mengalami masalah pertumbuhan yang berpotensi merugikan
kesehatan mereka.

Prinsip gizi seimbang terdiri dari 4 pilar yang pada
dasarnya merupakan rangkaian upaya untuk menyeimbangkan
antara zat gizi yang masuk dan zat gizi yang keluar dengan
memantau berat badan secara teratur. Adapun prinsip gizi
seimbang yaitu:

Mengkonsumsi pangan yang beraneka ragam
Membiasakan perilaku hidup bersih

Melakukan aktivitas fisik

Memantau BB secara teratur untuk mempertahankan BB
normal

. Asupan Protein

oo

Protein berfungsi untuk membangun tubuh agar kuat dan
bertumbuh dengan baik. Protein adalah bahan baku penting
untuk pembentukkan sel darah merah. Namun demikian, tidak
semua protein mengandung zat besi yang sama. Makanan
tertentu, meski mengandung zat besi cukup banyak, tubuhmu
tidak sanggup menyerap dengan baik. Contoh zat besi yang
berasal dari protein hewani adalah “Daging” . Untuk mencakupi
kebutuhan harian zat besi, remaja putri sebaiknya mengonsumsi
minimal 3 sumber protein hewani dan 1 diantaranya haruslah
berupa protein hewani yang berdaging, seperti daging sapi, hati
sapi atau ayam, daging ayam, dan ikan. Telur dan susu bukanlah
bahan makanan sumber zat besi yang baik, sehingga jika hanya
mengonsumsi bahan makanan ini, kebutuhan zat besimu belum
tercukupi.

Mengonsumsi bahan makanan mengandung asam folat B9 dan
B12

Anemia juga dapat ditimbulkan oleh kekurangan asam
folat dan kobalamin. Oleh karena itu sangat dianjurkan untuk
mengonsumsi bahan pangan bersumber kedua vitamin ini seperti
daging, ayam ikan, pisang, jeruk, wortel dan lain-lain.
Hindari mengonsumsi makanan yang menghambat penyerapan
zat besi

Hindari mengonsumsi teh, kopi, coklat dan susu secara
bersamaan atau berdekatan dengan waktu makan

Politeknik Kesehatan Malang
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Mengonsumsi makanan yang akan membantu penyerapan zat
besi

Dampingi menu utama dengan makanan kaya vitamin C
untuk meningkatkan penyerapan zat besi.
Mengonsumsi Tablet Tambah Darah secara teratur

Anemia dapat dicegah dengan mengonsumsi tablet
tambah darah (TTD) secara teratur. TTD mengandung 60 mg
besi elemental dan 400 mcg asam folat yang penting dalam
pembentukan sel darah merah. Seorang remaja putri dianjurkan
mengonsumsi 1 TTD per minggu dan 1 TTD setiap hari di masa
menstruasi.

Cara mengonsumsi Tablet Tambah Darah

Pada sebagian orang, konsumsi zat besi bisa menimbulkan

rasa tidak nyaman seperti nyeri di ulu hati, mual, muntah, atau
sembelit. Namun hal ini tidak berbahaya dan dapat dicegah dengan
memperhatikan cara penyimpanan dan konsumsi TTD yang benar
Cara penyimpanan TTD :

1.

2.

TTD disimpan di tempat yang sejuk dan terhindar dari paparan
sinar matahari langsung

TTD disimpan di tempat yang aman, serta jauh dari jangkauan
anak-anak

Cara mengonsumsi TTD :

1.

TTD dikonsumsi 1 tablet per minggu dan 1 tablet setiap hari di
masa menstruasi.

TTD diminum di malam hari menjelang tidur untuk mencegah
timbulnya rasa mual. Namun demikian efektifitasnya tidak akan
berkurang meski TTD diminum pada waktu-waktu lain selain
malam hari.

TTD diminum dengan air putih atau dengan minuman yang
mengandung vitamin C untuk meningkatkan penyerapan, zat
besi.

Penyerapan zat besi akan lebih baik saat perut kosong, namun
kondisi ini sering kali menimbulkan rasa mual. Oleh karena itu
konsumsilah saat perut telah terisi makanan sebelumnya.
Hindari mengonsumsi TTD dengan teh, kopi, susu atau coklat
yang mengandung zat penghambat penyerapan zat besi
Konsumsi  menu gizi seimbang utamanya dengan
memperhatikan asupan protein hewani untuk mencukupi
kebutuhan gizi harian.

Politeknik Kesehatan Malang
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Lampiran 8. Media Booklet

KEDOKTERAN

Aku Sehat Tanpa Anemia
Buku Saku Anemia untuk Remaja Puin
ighti@dr. Zuhrah Tauf

, M. Biomed, dik.
14 om halman

dr. Zuhrah Taufiga, M. Bomed
Carina Rahmadi

dr. Tirta Prawita Sari, W &
myunting: dr. Zuhrah Taufiga,
Desai :Wonderdand Publisher

rizmd Fublisher
Sebagian lusimst Pngiree

yani, N

Pe

Digeriitkan O leh:

‘Wonderiend Publisher

fonderiznd Family Pubkisher
ehook: Wonderland Publisher
dedmdpublishenti@ynal.on

ISBN: OT3-823-TB41-14-2

ka0 i unpl Uanckang-Undsng

boglan A Seiarul k) bk s e penertil

buku Saku Aremia urik Remaja Putri

Kata Pengantar

.
wn®
an® L] .
R ) P *
Buku Ini Milik: e :
e . i Assalamu’alaikum Wr, Wb -
s .
= . 8t

uji syukur kehadirat Allah SWT atas perkenan-Mya
sehingga Buku Saku Anemia untuk Remaja Putri, Aku *
Sehat Tanpa Anemia dapat diterbitkan, Buku saku ini :

disusun sebagai bagian dari kegiatan mata Kuliah pengabdion

masyarakat Program Studi Doktor Ilmu Gizi

Fakultas *—*
.
Kedokteran Universitas Indonesia (PSDI& FKUL). .
Anemia merupakan masalah kesehatan mosyarakat yang %
memprihatinkan, Anemia memberikan dampak jangka panjang ' *
)
yang buruk bagi kualites sumber doya manusia Indonesia, o
Pemilihan remaja putri sebagai target intervensi didasari oleh » ®

bukti ilmiah bahwa intervensi sedini mungkin akan memberi
implikasi yang baik pada keberhasilan program percepatan
perbaikan gizi pada seribu hari pertama kehidupan

Sebagai Ketua Program Studi, saya memberikan apresiasi
yang setinggi-tingginya atas hasil kerja cerdas yang telah
dihantarkan oleh tim pemyusun buku saku ini, Kami berharap

h N ’
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buku saku ini turut berkontribusi pada upaya penurunan
prevalensi anemia di kalangan remaja putri Indonesia dan
pada akhirnya berperan penting dalam pembangunan kualitas

sumber daya manusia,
]

Billahit taufig Walhidayah
Wassalamu'alaikum Wr Wb

Ketua Program Studi Doktor Timu Gizi FKUT
dr. Fariz Nurwidya, SpP(K), PhD, FAPSR

diwujudan,

Billahit taufig Walhidayah
Wassalamualaikum Wr Wb

Ketua Departemen Ilmu Gizi FKUT
dr. Nurul Ratna Mutu Manikem, M.Gizi, Sp.6K

Kata Pengantar

-
-
Assalamualaikum Wr, Wb '.‘.
- ®

Ihamdulillan, Buku Scku Anemia untuk Remaja

Putri, Aku Sehat Tanpa Anemia telah berhasil
dirampungkan, Hingga saat ini, anemia pada remaja o

putri masih menjadi persoalan gizi yang harus dituntaskan, e *
Remaja merupakan calon ibuyang akan menghasilkan generasi ‘.
L

a
L]
L]

masa depan, Sehatnya ibu akan mempengaruhi kesehatan dan
tumbuh kembang anak terutama pada seribu hari pertama —®

kehidupan, ' :
Sebogai Ketua Departemen Ilmu iz, saya memberikan g—
apresiosi atas diterbitkannya buku ini, Penjelasan yang » *
derhana dan menyeluruh mengenai anemia di dalam buku ini

| sehingga lebih mudsh dipahami oleh remaja.

( Kami berharap informasi di dalam buku saku ini mampu
memberikan kontribusi terhadop penurunan prevalensi

Isi Buku .

» "
")
.o
Km,"—J it v . ®
Beraant: . ® Y
Kata Peng Vi o
v ow
Potret Gizi Calon Penerus Bangsa 1 P
Apa Ity Anemia ? s ol
Bagaimana Terjadinya Anemia?. P
Apa Saja Akibat Anemic? .o 5 @
Mengapa Remaja Putri Cenderung Mengalami Anemia? 7 .
Apa Gejala dan Tanda Anemia? .o 9 ..
Bag Cara mengatasi Aner nooe
Cara M T 7 *°
» .
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Indonesia mengalami anemia.! Padahal, remaja putri
merupakan calon ibu di masa depan yang akan mencetak
generasi penerus bangsa, lho,
—t Remaja putri yang anemis dapat berlanjut menjodi ibu

O — Tahukah kamu, bahwa 1 dari 4 remaja putri di

b e Anemia adalah suatu keadoan tubuh dimana kadar
~——{+—e hemoglobin (Hb) di dalam darah lebih rendah dibanding nilai
: . normal * Anemia biasanya disebut juga kurang darch tepatnya
~t-g—q adalah kekurangan jumlah sel darch merah (eritrosit).

o« [T berusia 12 - 15 tohun
| adalah 12 g/dl. Artinya, apabila kadar Hb kamu dibawah 12 g/
dl maka, kamu mengalami anemia.
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mengalami anemia. Angka ini meningkat dari proporsi anemia
pada ibu hamil di tahun 2013 sebanyak 37,1%.*

Meski pemerintah sudeh memberikan Tablet Tambah |
Darah (TTD) sebagai upaya pencegahan anemia pada remaja |
putri namun ternyata, hanya 1,4% remaja putri yang |
mengonsumsi TTD sesuai dengan anjuran yang diberikan?

»
.
.
e °
o o
.
* ®

Pl
.
. ®
PR )
°
.

Bagaimana
Terjadinya Anemia?

Penyebab tersering
anemia peda remaja adalah
kekurangan zat besi (Iron/Fe), Fe
merupakan zat gizi mikro penting
bagi tubuh kamu, Fe diperlukan
pada  proses  pembentukan
struktur hemoglobin (Hb) yang s
berperan mendistribusikan oksigen ke seluruh sel tubuh, Fe | o
juga berperan dalam pembentukan kologen (protein dalam ® *
tulang, tulang rawan don jaringan penyambung) serta terlibat '

1 pada berbagai reaksi enzimatis di dalam tubuh,
Penyebab lain anemia adalah kekurangan asam folat atau
| vitamin BS dan vitamin B12,
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Banyak hal negatif bagi tubuh kemu akibar
anemia lho, Secara umum, remaja anemis akan mudah
terserang penyakit akibat menurunnya kekebalan tubuh,
' Selain itu, kurangnya asupan oksigen otak akibat anemia
w + bisa mengkibatken ganggusn konsentrasi yang berdampak
® s terhadap penurunan prestasi belajar, Tubuh lemah, letih dan
-_’—: lesu sehingga sekolah pun jadi tidak bersemangat.

L)
—tia

-

.,
T e

e I

Anemia pada masa remaja dapat berlanjut menjadi ibu

hamil dengan anemia yang berisiko melchirkan bayi prematur !

- Mengapa Remaja Putri
Cenderung Mengalami

(] -
Anemia?
k.
"I+ Diantara semua kelompok umur, remaje
-
L -Inddnh' lompok usia yang butuhkan zat besi paling tinggi
® & o yakni 26 mg/hari, Hal ini terjadi karena di masa ini, tubuh
T[22 kamu mengalami pertumbuhan dan perkembargan yarg pesat
s o lhol
—
-
.
—t—
-
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Memperbesar sk
kematian ibu melohirkan

Bayi lanir
prematur

)

.

.
.
..

. o
Bayi dengon BBLR akon tumbuh menjodi anak stunting
(pendek) yang selanjutnya menjadi remaja putri dan ibu hamil
kekurangan gizi, dan melshirkan generasi stunting berikutmya
yang tidak harrya sekedar pendek namun, juga memiliki kecerdasan o« ®

P

.

"
-

(IQ) yang rendch, gangguan psikelogis serta berisiko mengalami  * *
dnbem,}ipumedmbM:qipzmddthWkl&wdm‘ .
mn&ﬂ -
[
.

Adanya perubahan fisiclogis tubuh  seperti
menstruasi juga turut meningkatkan risiko anemia
Meski kebutuhan zat besi kamu cukup tinggi namun,
keinginan terhodap bentuk tubuh yang ideal (langsing) |
terkedang ckan membuatmy mengurangi asupan gizi harian* |
Akibatnya, kamu kurang asupan mak

siklus

yang meng q
zat besi seperti hati, daging, ayam, bebek, telur atau sumber »
nabati seperti kKacang-kacangan dan serealic, Bayam juga : :
mengandung zat besi namun, kemampuan tubuh untuk menyerap o
2at besi yang terkandung di dalamnya sangat rendah. !5 LI
. o
L
idan minuman Kekiniar ..
tanpa sadar ternyata .. :
-
menghambat  penye- P : .
rapan zat besi sehing- st i .
ga kamu galami .
s ot e s i .
Anemia,  Misalnya, gt e
konsumsi teh, kopi, Eoblat ..
coklat atau susv saat L
» .

makan utama, Zat
1 tanin di dalam teh,
kopi atau coklat serta kalsium dalam susu akan mengikat zat

vitamin € seperti jeruk, semangka dil yang dapat meningkatkan
penyerapan zat besi justru kurang. Akib

|

zat
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e — Pada keadaan yang cukup berat, anemia juga sering kali

—l Apa Gejala dan Tanda

Anemia?

Sebenarnya, anemia hanya bisa kita
,k(tdhui melalui pemeriksaan di laboratorium, Namun
« demikian, ada beberapa tanda den gejala yang dapat dijadikan

petunjuk bahwa kamu anemia. Berikut ini adalah tanda dan
e o gejala yang biasanya akan kita temukan kalau kita menderita
® ® anemia:

i epat merasa lelah|

., Kamu jadi mudeh mengantuk dan suli asi,
—T
o v

Kamu menjadi malas beraktifitas, seolah kamu kekurangan
energi

;

disertai dengan sesak napas.
.

Tanda pucat ini, paling mudah kamu temukan pada bagian |

——

T mampu serap dari makanan sangathah kecil. Karenanya, kamu

_l' Bagaimana Cara mengatasi

Anemia?

.
.

[ . Kamu tidak boleh anemia! sekin karena

L]
% * & anemia akan mengganggu konsentrasi saat belajar, kekurangan
- 4

zat besi akan menghambat pertumbuhanmu. kamu gak pengen

® o kan jodi anak yang terlihat lesu dan lomban
" Sebenarmya, seat kamu anemia akibat kekurangan zat
. besi, sant itulah sebenarnya tubuhmu sudah amat sangat
s , kekurangan zat besi, Karenanya, sebelum kamu anemia, kamu

* 4 harus mulai berbuat sesuatu. Kebutuhan tubuhmu akan zat

_ besi sangat besar, sedangkan jumlah zat besi yang tubuhmu

perlu sangat serius memperhatikan asupan zat besimu,

bisa komu lakukan agar tubuhimu menc

61

konjungtiva mata kamu. Selain itu dapat juga dengan
membandingkan telapak tangan kamu dengan telapak il

tangan temanmu,

ERlusing, terutama saat berubah posisi .
Pmninipalingbmyakdimkmmkammdukl
kemudian berdiri. :

.

7 -

* ®

. oo

.
e ®
- ®

,

Tidak semua tanda dan gejala ini harus ada, namun bila
kamu tampak pucat dan sering mengantuk di kelas padahal
tidurmu terasa cukup dan nyenyak, maka sebaiknya segeralah
ke dokter untuk mendapatkan pemeriksaan lebih lanjut dan

terapi yana sesuai,

Saat ini
gizi seimbang, Tak hanya jenis, kamu harus memperhatikan
Jumlch zat gizi yang kamu makan. Mulai sekarang, terapkan
pola makan dengan mengacu pada bagan piring makanku di
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Sederhananya, bagilah piring makanmu menjadi dua,
bagian yang kiri isilah setengah begian dengan makanan
pokok, dan sisanya dengan jumlah lebih sedikit dengan lauk
" pauk sumber protein. Pada bagian lain, isilah dengan buah dan
|' sayuran, dengan jumlch sayur lebih banyak. Ini adalch proporsi

“1 yang ideal setiap kali kamu makan. Jangan terlalu sedikit dan

® « jangan terlalu banyck, Kamu sedang bertumbuh, kamu perlu
semua bahan makanan yang ada pada bagan tersebut.

. Kamu perlu protein untuk membangun tubshmu agar

kuat dan bertumbuh dengan baik. Protein adalah bahan baku
penting untuk pembentukan sel darah merah, Namun demikian,
" tidak semua protein mengandung zat besi yang sama. Berikut
ini adaleh bahan makanan yang mengandung zat besi:

folat dan kobalamin Oleh karena itu sangat dianjurkan untuk
mengonsumsi behan pangan bersumber kedua vitamin ini
seperti daging, ayam, ikan, pisang, jeruk, wortel dil seperti
" foto berikut.

Pangan sumber vitamin B6 (asam folat) dan 812

4. Hindari mengkonsumsi makanan yang menghambat]
Hindari mengonsumsi teh, kopi, coklat dan susu secara
gy
o bersamaan atau berdekatan dengan waktu makan,
.
-

sebaiknya mengonsumsi minimal 3 sumber protein hewani, dan
1 di antaranya haruslch berupa protein hewani yang berdaging
seperti daging sapi, hati sapi atau ayam, daging ayam, dan ikan,
Telur dan susu bukaniah bahan makanan sumber zat besi yang
1 baik, sehingga jika hanya mengkonsumsi bahan makanan ini,
kebutuhan zat besimu belumlah terpenuhi.

3. Mengonsumsi bahan makanan mengandung asam|

olat (B9) dan vitamin B 12
Anemia juga dapat ditimbulkan oleh kekurangan asam

5. Konsumsilah makanan yang akan membant

]
untuk meningkatkan penyerapan zat besi.* |

6. Minumlah Tablet Tambah Darah secara teratu

menstruasi. Kamu tidak perlu khawatir akan kelebihan zat besi
saat mengonsumsi TTD, Tubuhmu memiliki sistem yang sangat
canggih yang akan mengatasi keadaan ini. Bila jumlah zat besi |
dalam tubuhmu telah cukup, tubuhmu akan menghentikan '
penyerapan zat besi dan membuang kelebihan itu melalui buang '.
air besar. Kotoranmu akan tampak hitam. Jangan khawatir, ini -
| hal yang biasa dan tidek berbahaya, kecuali bila berlangsung
lama dan disertai keluhan lain seperti nyeri perut,

.
.
mengonsumsi 1 TTD per minggu dan 1 TTD setiap hari di masa :
.
.

62

menyerapnya dengan baik. Ada zat besi heme, yang berasal
dari protein hewani yang “berdoging” dan ada zat besi non I
heme, yang berasal dari protein nabati, Dari keduanya, zat
besi heme adalch sumber terbaik,

Untuk mencukupi kebutuhan harian zat besi, remaja putri

Dampingi menu utama dengan makanan kaya vitamin C

Anemia dapat dicegah dengan '.
mengonsumsi Tablet Tambah o
Darch (TTD) secara teratur? TTD e

.
.
.

mengandung 60 mg besi el
dan 400 mcg asam folat yang penting

Seorang remaja putri  dianjurkan
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Buku Saku Anemia untuk Remaja Putri
Buku Sabu Aneia untuk Renaja Putri

2. TTD disimpan di tempat yang aman, serta jouh dari
Jangkauan anak-anak

:
1. TTD dikonsumsi 1 tablet per minggu dan 1 tablet setiap l
hari di masa menstruasi, |

- Cara Mengonsumsi 11D

2, TTD diminum di malam hari menjelang tidur untuk
mencegah  timbulnya rase mual, MNamun  demiki
efektifitasmya tidak akan berkurang meski TTD diminum
pada waktu-waktu lain selain malam hari,

3. TTD diminum dengan air putih atau dengan minuman yang
mengandung vitamin C untuk meningkatkan penyerapan |
zat besi,

4, Penyerapan zat besi akon lebih baik soat perut kosong,
namun kendisi ini seringkali menimbulkan raga mual. Oleh
karenanya konsumsilah saat perut telah terisi makanan

Pada sebagicm Orang, kansumsi zot besi bisa
menimbulkan rasa tidek nyaman di ulu hati, mual, muntah, atau
. sembelit, Namun, hal ini tidak berbahaya dan dapat dicegah
dengan memperhatikan cara penyimpanan dan kensumsi TTD
. yang benar.

sebelummnya,
5. Hindari mengonsumsi TTD dengan teh, kopi, susu atau
coklat yang mengandung zat penghambat penyerapan zat
besi,
6. Konsumsi menu gizi seimbang utamanya dengan
memperhatikan asupan protfein hewani untuk mencukupi
kebutuhan gizi harian,

1. TTD disimpan di tempat yang sejuk dan terhindar dari !
paparan sinar matahari langsung

o ELELE] P -
L - . JANININE |
|k : JEININE |
. H]|E : JNININC .
—+< H|P 3 NI =%
M & g P
..: = = g @ ~ Iﬁ = E L
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Lampiran 9. Kuesioner pengetahuan responden

A, IDENTITAS RESPONDEN
Nama
Usia
Kelas
Alamat

Sudah meogalami menstruast :

Suduh
Belum
*cemtang jawaban yang benar

B. PENGETAHUAN REMAJA PUTRI

: Fotma o
L1k

HR'E S
8 e

JL Rtimad fone Bh 2o QU ot

P

Petunjuk pengisian : Berilah tanda silang (X) jawaban yarg anda anggap paling tepal

1. N M adalih seorang wanita kaeir berusia 23 Tahan, No. Msangat suka mengoasumsi

the manis setiap pagi dan setiap

habis makan, Wal kebi mukan schari-han

N, M cukup baik (mokan wama 3 kali, selingan 2 kali), Nn. M sering mcnnn pusmg. 1
cepat letib, dan tidak bersemangat sxat bekerja. Dilikat dari gejala penyakit yang dialami
Nt M, kekurangan zal gizi apakah yang dapat menjadi penycbabnya?

A, Prowin
B. Viumin B
C. Kalsium
J Zatbesi

/f Tbu R scorung karyawan swasta berusia 24 tahun datang ke rumah sakit dengan keluhan
sering merasa pusing dan cepat Jetih. Sclain itw, ibu R juga tampak pucat dan sesak nafas.

Dokter mendiagnosis ibu R

ta schingga perfu meningkatkun asupan zat

besi. Apa jenis anemia yang dimaksud?

A Apemia defisiensi besi

JEC Anemin aphastik

C. Anemia bemolitik
D.  Anemia megaloblastik

3. Mengapa Sumber Fe yang berasal dari sumber hewini lebib buik danipada Fe dan sumber

nabati?

v Fe hewani merupakan besi heme yang Jebih mudah proses penyerapannya
B. Fe hewani berupa besi heme yang proses penyerapannya membutuhkan tanin
C. Fe nabati berupa besi non heme yang bebih mudah proses penyerapannya
D. Fe hewani berupa non heme yang lebih mudah proses penyerupannya
4. Berapakah kadar Hb (hemoglobind nosmal?

A Kurang dari 12 g/d)
B. Lebih dari 12 geldl

X 12 gl

D. 13gedl

5. Penyebab utama dari kekurangan zat besi dalam tubah adalah
A Kandungan za1 besi dan makinan yang dik i tidak kupi kebutuh

B Meningkatnya kebhuhin tubuh akan zat besi

. Meningkatnya pengeluaran zat besi oleh tubuh
D. Kandungan zat besi telah mencukupé kebutahan
6. Apatands dao gejala dasi anemia pada remaga putri?
W Lesu, emah, letih, Lelah, dan lunglai (5L)
B. Sering mengelub pusing dan mata senja
C. Rambun, bibir, lidah, kulit dan telapak tngan menjadi pucat
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D. Menstrussi tidak berbventi selama lebih dari 2 minggu
Apa yang dimaksud dengan anemia?
A. Pendarshan pada remaja putri
. Kadar hemoglobin kurang dasi normal
% ':ldﬂhcwmobinlcbihdnrimmﬂ
. Keadaan lemak, sering mengantuk
Ananhdhtbabtmnldt?m -
A mmmduhﬂkmﬁmsmumdﬂkmmwihmm

B? Karens produksi/ kualitas sel darsh merah yang kunng dan kehalungan darsh
haik secara akut atuu menshun
C.  Karena menurunsya prodsksi kadar glukoss datam tubuh
D. Tidok tahu
Anemia pada remaja putri dapat dicegah dengan mengonsumsi
A. Makannan yang berlemak seperti coklat
7B, Makanan sumber 7at besi seperti daging sapi, telur dan daging ayam
C. Makanan yang lembut tidak menyubitkan untuk diedarkan dalam darah

D, Mengonsunssi teh seielah mengonsumsi tablet tambah darub
10,

Cara mengoesumsi tablet tambah yang benar agar terhindar dari efck samping adalah
A. Minum tablet tambah darah sebelum makan (pent kosong) atau pagi sesusah
hangun tidur
K. Minum tablet tambah darsh sesusah makan (pens tidak kosoog) atau malam
schelum tidur
€. Minum tablet vambah darab setisp pagl sesusah buang air besar
0. Minum tables tambah darsh dengan Mengoosumsi the
A wmmmmmmmmmwamwuam
mengakibatkan ?

W Meningkatkan risiko berut bayi babir rendah dan gangguan tumbub kembang
unak
B, Meningkatkan risiko anak lahie kembar

€. Meningkatkan pertumbuoban bayi
D, Tudak whu

12, Hindari mengonsumsi tablet tambah daruh bersamaan dengan?

13,

A. Teh, kopi, don abat mangeh
B. Airdingin
& Air soda din dingin
D, Air hangt
Konsumsi tablet tambah darah yang dianjurkan oleh pemerintah pada remaja putn
adalah?
ﬂ_ | Kali datam semingge
B. 2 harh sckali
C. 1 kali dalams schelan
. Setiup hati
% Dihwdid,wmmmhmwymlwmwwm
A lkan dan rash
B, Tahu dan tempe
€ Iati ayam dan daging sapé
1), Dagling sspi dan sayuran hijau
4 mﬂana,wmmnmmwugmwmmum
K. Dawm singkong dan bayam
B. Tahu dan tempe
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€. Tkan dan pasi
. Hali ayam dan daging sapé
16. Memunat anda siapa yang paling berisiko menderita anemia?
A, Remaja putra
. Remaja Putri
C. Lanjut Usia
D. Prin Dewusa - "
17. Bagainwna salah satw carn untuk mengetalwi seseorng menderit Snemis-
A. Melalui pemeriksaan kadar gula darsh
B. Melalui pemeriksasan kadar assm mul
C. Melalui pemenksaan kadar kolestero
B Perikss dazah untk mengetabust kadar hemoglobin (HB)
18. Apa yung dimaksud dengan 2z besi (Fe) )
A. Zat gizi penting yang diperlukan dalam pembentukan protein -
B. Zat givi penting yang diperiukan dalam pembenfukan catrns iU
€. Zat gizi penting yang diperhukan dalam pembentukan lemak mb:lcrt
W gi penting yang diperlukan dalam pembentukan sl darsh
19, Apskdh dampak snemia bagi remaja putri?
A, Menstrussi terbambat
B. Kurus B
X, Menurunnya daya konsentrasi belajar dan kurang bersemangat
beraktifitas
D. Sussh Tidur - .
20, Menural anda, 3pa penychal remaja putri k&h‘bcmkn ferkena anemia?
Kurangeya nsakanan yang manis-manis
f va‘nynmumﬁmnmynngm?.xmmnmbd
C. Sering mengoosvensi makanan cepal saji
D, Kurang mesgonsumsi makanan bersert
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Lampiran 10. Daftar Hadir Penyuluhan

68

DAFTAR HADIR KEPUTRIAN
SMA HASANUDDIN

Kelas: X-A

no NAMA siswA TANDA TANGAN

1| ALEA BAGRSA Az ) = S

2, ANIISMA LEVIA > %
B =t
o 3 G,Tb .

4. | AURA FITRI LESTARI — .

5. | ELLY HANDAYANI = - S
KR T —— J’b* 5 = —

7. | INTAN NOVITA ANGGRAINI

T BRTY, ~

|| i

8. | KEVLA ARVITA YAULIA SARI <

9. | MEISYA AYU DIWANTARIP. = - Xé"
10, | PUTRI AMIELIA KASIH = e

11, | A1 HIDAYAR Ty ééﬁf o

12, | UMI MAGHFIROH i = -

13. | WUl NUR LESTARI R é /,

14, | ZAIDA WAHYU NUR ADZA T
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DAFTAR HADIR KEPUTRIAN
SMA HASANUDDIN
Kelas: X-8
NO NAMA SISWA TANDA TANGAN

1. | ANINATUS SYAFA L QA"

DENYTA DWI PRAMESTI 2. ﬂ

g

3. | ELINADWI ARKTA 3 W
4. | FATMA AULIVA 4,
g
S. | IMELXA DIVA PAMALA 5, a__
6. | MELICHA CHARIROTUN N. 6. 6%6:
7. | NASYA MAFAZA 7. %
8. | NOVITA ANGGRAINI 8. o> -
9. | PUTRIAMELIA 9. fM’
10. | RAFA RAHAYU e 10. %‘
11, | SILVI MAULUDIA u.# 7
12. | YASMIN AFIFAH u@ﬁ' J

13- Sasapara mamier kawauryan ,st
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Lampiran 11. Master Tabel Pre — Test dan Post test
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MENSTRUASI MENGONSUMSI TTD
TIDAK
PERNAH
NAMA USIA KELAS | SUDAH | BELUM | RUTIN | JARANG | MINUM

SH 15 Tahun | X-A 1
IN 16 tahun X-A 1
DD 15 Tahun | X-B 1
MC 15 Tahun | X-B 1
EDA 15 tahun | X-B 1
FA 16 tahun | X-B 1
UM 17 Tahun | X-A 1
ABA 15 tahun X-A 1 1
W 16 tahun X-A 1
Al 16 tahun X-A 1 1
RR 15 tahun X-B 1
PA 16 tahun X-B 1 1
SM 15 tahun | X-B 1
YA 16 tahun | X-B 1
NM 16 tahun | X-B 1 1
AF 15 Tahun | X-A 1 1
S 16 tahun | X-B 1
ID 15 Tahun | X-B 1
PA 16 tahun X-A 1 1
ES 15 tahun X-A 1
AA 15 tahun X-A 1
WNL 16 tahun X-A 1
KA 15 Tahun | X-A 1 1
NA 15 Tahun | X-B 1
AS 15 tahun X-B 1 1
MA 15 Tahun | X-A 1
EH 15 Tahun | X-A 1 1

27 0 6 13
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Nama Nilai sebelum Kategori Nilai sesudah Kategori
IM 40 | Kurang 35 | Kurang
SL 25 | Kurang 35 | Kurang
AF 80 | Baik 80 | Baik
NM 90 | Baik 100 | Baik
YA 65 | Cukup 80 | Baik
SM 60 | Cukup 55 | Kurang
PA 65 | Cukup 80 | Baik
RR 70 | Cukup 85 | Baik
AlL 90 | Baik 95 | Baik
ZWN 70 | Cukup 95 | Baik
ABA 85 | Baik 100 | Baik
UM 85 | Baik 90 | Baik
FA 90 | Baik 90 | Baik
EDA 90 | Baik 90 | Baik
MCN 75 | Cukup 90 | Baik
DDP 70 | Cukup 95 | Baik
INA 95 | Baik 90 | baik
SH 75 | Cukup 80 | Baik
PAK 85 | Baik 90 | Baik
ES 45 | Kurang 80 | Baik
AAA 55 | Kurang 60 | Cukup
WNL 35 | Kurang 40 | Kurang
KAYS 65 | Cukup 80 | Baik
NA 65 | Cukup 80 | Baik
AS 80 | Baik 95 | Baik
MA 90 | Baik 100 | Baik
EH 75 | Cukup 85 | Baik
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Lampiran 12. Dokumentasi

=

Responden mengerjakan Pre-Test
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Responden mengerjakan post Test
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