Lampiran 1 Jadwal Penelitian

JADWAL PENELITIAN

Periode Bulan
Kegiatan September | Oktober | November | Desember | Januari Februari Maret April Mei
411/2|3[4]1(2|3[4]1|2|3[4]1|2|3|4]1|/2[3]|4]1/2]|3]4|1|2[|3]4|1]|2|3|4

1. | Penyusunan Outline
Proposal

2. | Penyusunan Proposal

3. | Proses Bimbingan

4. | Pendaftaran Seminar
Proposal

5. | Seminar Proposal

6. | Revisi Proposal

7. | Pengurusan Etik

8. | Pengurusan Izin lahan -

9. | Menyiapkan Luaran

10. | Pengambilan Data

11. | Pengolahan Data
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Lampiran 2 Penjelasan Sebelum Penelitian

PENJELASAN SEBELUM PENELITIAN (PSP)

Saya Siti Khoiria Mahasiswa Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang

Jurusan Kesehatan Terapan Program Studi STR Promosi Kesehatan dengan ini

meminta anda untuk berpartisipasi dengan suka rela dalam penelitian yang berjudul

"Pengaruh Pemberdayaan Anggota PMR Sebagai Tutor Teman Sebaya Terhadap

Pencegahan Anemia Pada Remaja Putri Di SMPN 1 Kraksaan™ dengan beberapa

penjelasan sebagai berikut :

1.

Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui adanya pengaruh anggota PMR
terhadap pencegahan anemia pada remaja putri, dengan metode penelitian
kuantitatif.

Anda dilibatkan dalam penelitian karena termasuk siswa SMP Negeri 1
Kraksaan dan anda dalam penelitian ini bersifat sukarela.

Seandainya anda tidak menyetujui cara ini maka anda dapat memilih cara lain
yaitu mengundurkan diri atau anda boleh tidak mengikuti penelitian ini sama
sekali. Untuk itu anda tidak akan dikenai sanksi apapun

Penelitian ini akan berlangsung selama bulan Januari 2023 — Februari 2023
dan sampel yang ditentukan menggunakan teknik purposive sampling.

Anda akan diberikan imbalan pengganti/ kompensasi berupa makanan dan

minuman.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

Setelah selesai penelitian, anda akan diberikan informasi tentang hasil
penelitian secara umum melalui bentuk laporan tertulis.

Anda akan mendapatkan informasi bila keterlambatan jadwal edukasi selama
penelitian ini.

Keuntungan yang anda peroleh dengan keikutsertaan anda adalah menambah
wawasan serta pengetahuan tentang pencegahan aenmia pada remaja putri
sehingga dapat mengurangi perilaku yang berisiko terjadinya anemia.
Penelitian dilakukan dengan harapan dapat memberikan manfaat bagi siswa
SMP Negeri 1 Kraksaan terhadap pengembangan perilaku.

Anda tidak memerlukan pengobatan atau tindakan tertentu karena penelitian
ini hanya menggunakan kuesioner pengethauan dan sikap serta lembar
observasi.

Anda akan diberikan informasi bila didapatkan informasi baru dari penelitian
ini ataupun dari sumber lain.

Semua data dalam penelitian ini akan disimpan oleh peneliti dalam bentuk
dokumentasi dan lampiran tulis mekanisme penyimpanan data selama 3 bulan.
Semua informasi yang anda berikan dalam penelitian ini tidak akan disebar
luaskan sehingga kerahasiaannya akan terjamin.

Penelitian ini merupakan penelitian pribadi dan tidak ada sponsor yang
mendanai penelitian ini.

Peneliti menjadi peneliti sepenuhnya dalam penelitian ini.
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16. Peneliti tidak memberikan jaminan kesehatan atau perawatan kepada subyek
karena penelitian ini tidak mengandung unsur intervensi dan hanya pengisian
kuisioner.

17. Anda akan mendapatkan penjelasan tentang rancangan penelitian dan
perlakuan yang akan dilakukan hingga penelitian selesai.

18. Penelitian ini hanya observasional menggunakan instrument Kkuisioner
pengetahuan dan sikap serta lembar observasi, semua responden mendapat
perlakuan yang sama dan apabila ada yang membutuhkan tentang informasi

tentang kesehatan akan dijelaskan oleh peneliti.

Saya berharap Saudara bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian
ini dimana saudara akan melakukan pengisian kuesioner yang terkait dengan
penelitian. Setelah Saudara membaca maksud dan tujuan penelitian diatas maka

saya mohon untuk mengisi nama dan tanda tangan dilembar persetujuan responden.
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Lampiran 3 Lembar Persetujuan Respoden

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN
(Informed Consent)
Setelah mendapatkan penjelasan secara rinci dan peneliti tentang maksud, tujuan

dan manfaat dari pelaksanaan penelitian yang dilakukan saudara :

Nama . Siti Khoiria
NIM : P17421193030
Judul : Pengaruh Pemberdayaan Anggota PMR Sebagai Tutor Teman

Sebaya Terhadap Pencegahan Anemia Pada Remaja Putri Di SMPN
1 Kraksaan
Dengan ini saya menyatakan (bersedia/tidak-bersedia*) untuk menjadi responden
dalam penelitian ini. Demikian persetujuan ini saya buat dengan sebenar-benarnya
tanpa paksaan dari pihak manapun, dengan catatan apabila sewaktu-waktu

merugikandalam bentuk apapun berhak membatalkan persetujuan ini.

Probolinggo, .....................
Saksi Responden
( ................................ ) ( ................................
Mengetahui,
Peneliti
(Siti Khoiria)
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Lampiran 4 Kisi-Kisi Kuesioner Pengetahuan, Sikap Dan Tindakan

A. Kauesioner Pengetahuan

Materi : Pencegahan Anemia Pada Remaja Putri
Jumlah Soal : 15 Soal

Bentuk Soal : Pilihan Ganda

Dengan Kategori Penilaian:
e Baik (75%- 100%)
o Cukup (56%-74%),

e Kurang (<55%)

Aspek Nomor Pertanyaan Jumlah
Pengertian Anemia 1,7,11 3
Gejala Anemia 4,5 2
Dampak Anemia 2,3 2
Penyebab Anemia 6,8,9 3
Pencegahan 10,12,13,14,15 5

Kunci Jawaban

1. A
2. B
3. A
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B. KUESIONER SIKAP
Representasi sikap positif diungkapkan dengan kata-kata :

e Sangat Setuju (SS) dengan skor 4

e Setuju (S) dengan skor 3

e Tidak Setuju (TS) dengan skor 2

e Sangat Tidak Setuju (STS) dengan skor 1

Representasi sikap negatif diungkapkan dengan kata-kata :
e Sangat Setuju (SS) dengan skor 1
e Setuju (S) dengan skor 2
e Tidak Setuju (TS) dengan skor 3
e Sangat Tidak Setuju (STS) dengan skor 4

Dengan kategori penilaian sebagai berikut :

e Sikap positif :>Mean

e Sikap negative: < Mean
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Favorable 1,2,3,4,5,10 6
Unfavorable 6,7,8,9 4

C. LEMBAR OBSERVASI

Materi : Pencegahan Anemia Pada Remaja Putri
Jumlah Soal : 10 Soal

1.  Konsumsi makanan mengandung 4 1,2,3,4
dan membantu penyerapan zat besi
2. Konsumsi TTD 3 5,6,7
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Lampiran 5 Kuesioner Pengetahuan

KUESIONER PENGETAHUAN REMAJA PUTRI TENTANG
PENCEGAHAN ANEMIA

A. ldentitas Responden

Nama
Umur
Alamat
Kelas
No,Hp

B. Petunjuk Pengisian

Pilihlah jawaban yang anda anggap benar dengan meberikan tanda silang (x).

1. Apakah yang dimaksud dengan anemia ?
a. Kurang darah
b. Tekanan darah rendah dalam tubuh
c. Darah kotor dalam tubuh
d. Penyakit kelainan darah
2. Apa saja dampak anemia pada remaja ?
a. Kurus
b. Kurang konsentrasi belajar
c. Haid tidak lancar
d. Susah tidur
3. Apa saja dampak anemia pada remaja yang terbawa sampai hamil?
a. Berisiko melahirkan anak BBLR dan permasalahan gizi salah
satunya stunting
b. Melahirkan bayi yang sehat

c. Terus menerus merasa lelah
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d. Susah hamil

. Apa saja gejala klinis anemia?

a. Pucat pada bibir, pada kulit, konjungtiva mata dan telapak tangan
b. Diare dan kejang

c. Nyeri dada dan kaki pegal

d. Tidak tahu

. Apa saja gejala umum anemia ?

a. Lesu, letih

b. Lemah, lelah

c. Lalai

d. Benar semua

. Siapa yang paling berisiko terkena anemia ?

a. Remaja putri

b. Remaja putra

c. Pria dewasa

d. Wanita usia lanjut

. Berapakah kadar Hb seorang remaja putri dikatakan anemia ?
a. <11 gr/dl

b. <12 gr/dl

c. <13 gr/dl

d. <14 gr/dl

. Apa penyebab anemia ?

a. Kurangnya makan yang manis — manis

b. Kurang makan makanan yang mengandung zat besi

c. Terlalu banyak makan makanan berlemak

d. Kurang mengkonsumsi makanan berserat

. Kebiasaan apa yang dapat menghambat penyerapan zat besi oleh tubuh?
a. Kebiasaan merokok

b. Kebiasaan minum teh/ kopi bersamaan sewaktu makan
c. Kebiasan tidur yang terlalu malam

d. Tidak tahu
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

Vitamin apa yang dapat membantu meningkatkan penyerapan zat besi
dalam tubuh?

a. Vitamin C

b. Vitamin A

c. Vitamin E

d. Tidak tahu

Bagaimana salah satu cara untuk mengetahui seseorang menderita
anemia?

a. Melalui pemeriksaan kadar gula darah

b. Melalui pemeriksaan kadar hemoglobin

c. Melalui kadar kolesterol

d. Melalui pemeriksaan kadar asam urat

Sumber makanan apa yang paling baik mengandung zat besi (fe) ?
a. Tahu, kacang — kacangan

b. Ayam, daging, hati, telur

c. Jagung, ubi kayu

d. Ubi jalar kentang

Minuman apa yang menghambat penyerapan zat besi ?

a. Airgula

b. Air jeruk

c. Teh, kopi

d. Madu

Untuk mencegah anemia dapat minum ?

a. Gula—gula/ permen

b. Coklat

c. Tablet zat besi

d. Tablet kalsium

Siapa yang perlu minum Tablet Tambah Darah (TTD)?

a. Remaja putri

b. Wanita Usia Subur (WUS)

c. Ibu hamil
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d. Benar semua

Sumber :

Lestari, D. I. N. (2018). Analisis Faktor yang Berhubungan dengan Upaya
Pencegahan Anemia Saat Menstruasi pada Remaja Putri di Pondok Pesantren
Wilayah Jenu Kabupaten Tuban Penelitian Cross Sectional (Doctoral dissertation,
Universitas Airlangga).
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Lampiran 6 Kuesioner Sikap

KUESIONER SIKAP REMAJA PUTRI TENTANG PENCEGAHAN
ANEMIA

Petunjuk Pengisian :

Berilah tanda (\) pada kolom yang paling sesuai dengan pilihan anda!
Keterangan :

SS : Sangat Setuju

S : Setuju

TS : Tidak Setuju

STS : Sangat Tidak Setuju

No. Pernyataan SS S TS | STS

1. | Sebagai remaja putri perlu
mengkonsumsi tablet tambah darah
(TTD)

2. | Anemia bisa berbahaya bagi remaja

putri

3. | Remaja putri merasa khawatir jika

terkena anemia.

4. | Apabila remaja putri sudah menemukan
gejala anemia (letih, lelah, lunglai, lesu,
lemah), maka tindakan yang dilakukan
adalah mengonsumsi makanan yang

mengandung zat besi

5. | Anemia dapat menggangu konsentrasi

belajar remaja putri

6. | Mengonsumsi kopi dan teh setiap hari
dapat mencegah remaja putri dari

anemia
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7. | Remaja putri tidak suka minum tablet

tambah darah karena baunya amis

8. | Anemia tidak mempengaruhi prestasi

belajar remaja putri

9. Tablet tambah darah tidak memberikan

manfaat kesehatan kepada remaja putri

10. | Bila diberi tablet tambah darah, remaja

putri akan meminum secara teratur

Sumber :

Noviazahra, D. (2017). Faktor-Faktor Yang Memengaruhi Konsumsi Tablet
Tambah Darah Dalam Program Sekolah Peduli Kasus Anemia Pada Siswi Sma
Negeri Di Kabupaten Bantul Tahun 2017. Yogyakarta: Politeknik Kemenkes
Yogyakarta.
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Lampiran 7 Lembar Observasi Tindakan

LEMBAR OBSERVASI TINDAKAN REMAJA PUTRI TENTANG
PENCEGAHAN ANEMIA

Kadang-| Tidak

No. Pertanyaan Selalu | Sering
kadang | Pernah

A. Makanan yang dikonsumsi

1. | Mengonsumsi makanan yang
mengandung zat besi seperti daging,
ikan, hati, telur, tempe setiap hari

2. | Mengonsumsi sayur-sayuran hijau

setiap kali makan

3. | Mengonsumsi buah-buahan yang

mengandung vitamin C setiap hari

4. | Mengkonsumsi asam folat seperti
sereal, biji-bijian, kacang-kacangan

setiap hari.

B. Konsumsi Tablet Tambah Darah

5. | Mengkonsumsi tablet tambah darah
yang diminum bersamaan dengan air

mineral.

6. | Mengonsumsi tablet tambah darah

setiap hari saat haid.

7. | Mengonsumsi tablet tambah darah
setiap seminggu satu tablet saat tidak
haid

Sumber :

Winditha, D. P. S. S. (2021). Gambaran Tindakan Pencegahan Anemia Pada
Remaja Putri Sman 5 Denpasar Di Masa Pandemi Covid-19 Tahun 2021 (Doctoral
dissertation, Poltekkes Kemenkes Denpasar Jurusan Keperawatan 2021).
Lampiran 8 Standar Operasional Prosedur Pemberdayaan
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)
PEMBERDAYAAN ANGGOTA PALANG MERAH REMAJA (PMR)
SEBAGAI TEMAN SEBAYA TENTANG PENCEGAHAN ANEMIA PADA
REMAJA PUTRI

Judul SOP Pemberdayaan anggota PMR Sebagai Teman Sebaya tentang

Pencegahan Anemia Pada Remaja Putri

Tujuan A. Memberdayakan anggota PMR sebagai teman sebaya tentang
pencegahan anemia pada remaja putri

B. Meningkatkan pengetahuan dan sikap siswa serta
mengoptimalkan tindakan siswa mengenai pencegahan anemia

pada remaja putri

Referensi | Modul Pelatihan Bagi Pelatih Kader Kesehatan

Alat dan 1. Media
Bahan 2. Laptop dan Proyektor
3. Alat Tulis

Prosedur |A. Sebelum Pelaksanaan Pemberdayaan
1) Penyiapan petugas pemberdayaan masyarakat, dalam
penelitian ini petugas untuk pemberdayaan masyarakat
adalah peneliti sendiri.
2) Mengidentifikasi masalah-masalah dan kebutuhan PMR
mengenai pencegahan anemia pada remaja putri
3) Mengobservasi kegiatan-kegiatan yang sudah dilakukan
oleh PMR.
B. Pelaksanaan Pemberdayaan
1) Petugas melibatkan PMR untuk memikirkan masalah yang
dihadapi kemudian menyusun alternatif pemecahan
masalah berupa program atau kegiatan yang dapat

dilaksanakan.
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2)

3)

Untuk membantu anggota PMR agar lebih memahami
dengan jelas tujuan dan sasaran, diberikan pendidikan
kesehatan mengenai pencegahan anemia pada remaja putri
yang meliputi pengertian, penyebab, gejala dan cara
mencegah anemia pada remaja putri

Menjelaskan kepada anggota PMR mengenai rencana

intervensi menggunakan metode pendidikan teman sebaya

C. Setelah Pelaksanaan Pemberdayaan

1)

2)

3)

4)

Melakukan intervensi dengan metode pendidikan teman
sebaya.

Monitoring dengan mengobservasi kegiatan-kegiatan
lainnya yang telah dilakukan oleh anggota PMR setelah
diberikan pemberdayaan.

Evaluasi dilakukan oleh anggota PMR dan petugas
pemberdayaan.

Penutupan atau hubungan secara resmi diakhiri dengan

anggota PMR.
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Lampiran 9 SOP Pemberdayaan Tutor Teman Sebaya

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP)

Judul SOP Pemberdayaan anggota PMR Sebagai Teman Sebaya tentang
Pencegahan Anemia Pada Remaja Putri
Tujuan A. Memberdayakan anggota PMR sebagai teman sebaya tentang
pencegahan anemia pada remaja putri
B. Meningkatkan pengetahuan dan sikap siswa serta
mengoptimalkan tindakan siswa mengenai pencegahan anemia
pada remaja putri
Referensi | https://www.wawasanpendidikan.com/2014/09/Kelebihan-dan-
Fungsi-serta-Langkah-Langkah-Metode-Tutor-Sebaya-dalam-
Kelompok.html
Alatdan |1. Media
Bahan 2. Alat Tulis
Prosedur |1. Melakukan perizinan kepada pihak sekolah (Pembina PMR)
2.

Mengumpulkan anggota PMR untuk dilakukan pre-test sebagi

bentuk pemilihan tutor teman sebaya

3. Pemilihan tutor teman sebaya diambil dengan 11 nilai tertinggi
dan hasil diskusi dengan Pembina PMR

4. Setiap kelompok berisi 5 siswa putri dan 1 tutor

5. Melakukan pre-test oleh peneliti yang dilanjutkan intervensi
oleh tutor kepada sampel yang sudah ditentukan (sesuai dengan
kelompok masing-masing)

6. Melakukan post-test dan observasi oleh peneliti dihari yang
sama untuk pengetahuan dan sikap, rentang jarak 1 minggu
untuk tindakan.

7. Mengakhiri proses pemberdayaan dengan pihak sekolah secara

resmi
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Lampiran 10. POA Proses Pemberdayaan

POA Proses Pemberdayaan

Masalah . Indikatpr Rencana Penanggung Tempat
Tujuan Umum dan Khusus Pencapaian . dan Metoda
Kesehatan . Tindakan Jawab
Hasil Waktu

Anemia Tujuan  Umum Mengetahui  pengaruh | 1. Terjadinya | 1. Melakukan | Siti Khoiria | SMPN 1 | Pemberdayaan
Pada pemberdayaan anggota PMR sebagai tutor | peningkatan pemberdayaan Kraksaan | menggu nakan
Remaja teman sebaya terhadap pencegahan anemia | pengetahuan pada @ anggota PMR metode teman
Putri pada remaja putri di SMPN 1 Kraksaan remaja putri | yang telah dipilih sebaya

Tujuan Khusus :

a.

Mengetahui  pengetahuan, sikap dan
tindakan remaja putri tentang anemia
sebelum dilakukan pemberdayaan oleh
anggota PMR

Mendeskripsikan proses pemberdayaan
anggota PMR sebagai tutor teman sebaya
terhadap pencegahan anemia pada remaja
putri di SMPN 1 Kraksaan

Mengetahui  pengetahuan, sikap dan
tindakan remaja putri tentang anemia

sesudah dilakukan pemberdayaan oleh
anggota PMR
Menganalisis pengaruh pemberdayaan

anggota PMR terhadap Tindakan upaya
pencegahan anemia pada remaja putri di
SMPN 1 Kraksaan

tentang anemia
2.Terjadinya
perubahan sikap
pada remaja putri
tentang anemia
3.Terciptanya
perubahan
tindakan
remaja
terkait
pencegahan
anemia

pada
putri
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berdasarkan hasil
kuesioner dengan
media booklet

2.
Memberdayakan
siswa remaja putri
yang  dilakukan
oleh anggota PMR
dengan media
booklet



Lampiran 11 Surat Ijin Penelitian

’ KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN

- POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
2 Besar fon No. 77 C Malang, 63112 Telp (T041) 300073, STIM0 Fax (DM1) 306746
Weeste DR Swaw polssasemaidnicy Emal drebtoat@ooleshes. maang ac ©

Nomor : PP.08.02/6.2/2256/2022 30 September 2022
Lampiran g
Hal : in n
Kepada
Kepala Sekolah SMPN 1 Kraksaan
Di
Tempat

Sehubungan dengan penyusunan Laporan Tugas Akhir Mahasiswa Semester Vil
Prodi D4 Promosi Kesehatan Poltekkes Kemenkes Malang TA. 2022/2023, maka bersama
ini kami harapkan Bapak/lbu berkenan untuk memberikan ijin kepada mahasiswa atas nama

Nama :  Siti Khoiria

NIM : P17421193030

Judul Penelitian . PEMBERDAYAAN SISWA PMR SEBAGAI UPAYA
PENCEGAHAN ANEMIA PADA REMAJA PUTRI DI SMPN 1
KRAKSAAN

Periode Penelitian :  Oktober 2022 - Januari 2023

Metode Penelitian : Kuantitatif

Untuk melakukan survey pendahuluan dan penelitian di instansi yang Bapak/lbu pimpin.

Demikian surat ini kami buat. Atas perhatian dan kerjasamanya disampaikan terima

kasih.
- Kampus Ulama J Besar jen No. 77 C Malang. Telp (0341) 566075, 571388
- Kampus | A Sakoyo No. 106 Jember, Telp (0331) 486613
- Kampus I A A Yani Sumberporong Lawang Telp (0341) 427847
« Kampus W A Dr. Sostomo No. 45 Biltar Telp. (0342) 801043
- Kampus IV JKH Wakhid Hasyim No. 648 Kedri Telp. (0354) 773085
- Kampus V A Dr. Soetomo No. § Trenggalek, Telp. (0355) 791293
- Kampus VI A Dr. Cipto el No 82 A 90, Telp (0352) 451792
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PEMERINTAH KABUPATEN PROBOLINGGO
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

JI. Ahmad Yani 23 - Telpon (0335) 421440-434455

PROBOLINGGO

SURAT REKOMENDASI IZIN PENELITIAN
Nomor : 072/233/426.204 /2022

jurat dari : Poltekkes Kemenkes Malang Tertanggal 30 Oktober 2022 Nomor : PP.08.02/6.2/2257/2022 Penhal - Survey pendahuluan

1. Undang-undang nomor 18 Tahun 2002 Tentang sistim N I Penclitian, Pengembangan dan Penerapan limu
Pengetahuan dan Teknolog
Aengingat : 2. Peraturan Bupati Probolinggo nomor 25 Tahun 2008 Tentang Uraian Tugas dan fungsi Badan Kesatwan Bangsa dan
: Politik Kab. Probolinggo.

3. Peraturan Menteri Dalam Negeri nomor 64 Tahun 2011 Tentang Pedoman Penerbitan Rekomendasi Penchiian

Yengan ini menyatakan TIDAK KEBERATAN dilakukan Survey/Research oleh :

Jama Peneliti / Penanggung . Siti Khoiria

awab

VIM/NIP. : 3513145402020003

‘ekerjaan/Instansi : mahasiswa

\lamat : J1 Patimura, Dsn Calok Elang, Rt 03/Rw 03, Asemb Krak Kab. Probolinggo

' PEMBERDAYAAN SISWA PMR SEBAGAI UPAYA PENCEGAHAN ANEMIA PADA REMAJA
Mhema/Acara Survey/Resarch - pyyrpy DI SMPN | KRAKSAAN

Jaerah / tempat dilakukan ”

i /R " : Puskesmas Kraksaan Dan SMPN | Kraksaan
.amanya Survey / R h : 21 Oktober 2022 s/d 31 Januari 2023
engikul /

'engikut peserta Survey : 0 Orang

Jengan k bagai berik

1. Mmmn;uijnumwM.mnmmmmwmmw
2. M yang berlaku dalam Dacrah hukum Pemerintah setempat.
3. Menjaga tata tertib, kumamn kesopanan dan kesusilaan, serta menghindari perny baik dengan lisan
yang dapat melukai / ggung p / hi Apma.BanpadmNeg;ndanmm;olonpnpemhduk
diatas.

' 1 huki

4. Tidak diperkenankan menjllmhn kegiatan diluar ketentuan yang telah ditctap g
X Sadahbeukhmyndnhhnkmmeylvuunhdrmpbhn(eﬂehhd&hﬂu laporkan kepada Pejabat P 2
survey / h sebelum mmingylhndwnhmrveylkesuch.

6Dal:mpnghw:kml(nm)b\dmmhhuluudlhhkmmeylmunhdimjibkm berikan | secara li
l:nungpehkmmndanhml-hmlnynkepudlbmnhoholmgGC KepalaBadeeummBanpadeohu’k.
7. Surat k gan ini akan dicabut dan d U dak berlaku, ap termyata bahwa pemegang surat k gan ini tidak

memenuhi ketentuan sebagaimana leucbut dmn

Probolinggo, 21 Oktober 2022
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. Sdr. Kepala Sckolah SMPN 1 Krab
/l Sdr. Ketua Program Studi D4 Promosi Kesehatan POLTEKES
KEMENKES Malang
9. Yang Bersangkutan

" Pembina Utama Muda
NIP. 19690515 199003 1 009
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PEMERINTAH KABUPATEN PROBOLINGGO !

DINAS PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN neoem
SMP NEGERI| KRAKSAAN -
Jakuo bmam BoapolNomor 130 Telp Fax (U335) $41030, Lode pos 67282
wedwte bty Emad

CRANGAN MELAKSANAKAN PENELITIAN
Nomor : 011/083/426.101.15.SMP.1/2023

Yang bertanda tangan dibawah Kepala SMP Negeri 1 Kraksaan kabupaten Probolinggo
dengan ini menerangkan bahwa :

Nama :  SITI KHOIRIA
NiM : P17421193030
Judul Research :  PENGARUH PEMBERDAYAAN ANGGOTA PMR SEBAGAI TUTOR

TEMAN SEBAYA TERHADAP PENCEGAHAN ANEMIA PADA REMAJA
PUTRI DI SMPN | KRAKSAAAN PROBOLINGGO

Nama tersebut diatas telah selesai melakukan Penelitian di SMP Negeri 1 Kraksaan
Kabupaten Probolinggo dan tanggal 01 Pebruan 2023 s/d 31 Juli 2023. Demikian Surat
Keterangan ini kami benkan kepada yang bersangkutan untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya.
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Lampiran 12 Rancangan Mastersheet Validitas Dan Reliabilitas

a. Pengetahuan
No No. Butir T Skor
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 Maks
1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 12 15
2 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 13 15
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 15
4 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 0 0 7 15
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 15
6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 15
8 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 12 15
9 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 11 15
10 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 15
11 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 12 15
12 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 15
13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 15
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 15
15 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 12 15
rhitung | 0,61 | 0,66 | 0,61 | 0,61 | 0,66 | 0,62 | 0,66 | 0,84 | 0,65 | 0,61 | 0,61 | 0,62 | 0,62 | 0,61 | 0,62
rtabel | 051051051 |051{051(051/051{051({051|051{051({051|0.51]0.51(0.51
V/T % % % % v % % % % % % % % % %
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b. Sikap
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Tindakan
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Lampiran 13 Hasil Uji Validitas

1. Uji Validitas Pengetahuan

Soal Rhitung Rtabel Keputusan
1 0,61 0.5140 Valid
2 0,66 0.5140 Valid
3 0,61 0.5140 Valid
4 0,61 0.5140 Valid
5 0,66 0.5140 Valid
6 0,62 0.5140 Valid
7 0,66 0.5140 Valid
8 0,84 0.5140 Valid
9 0,65 0.5140 Valid
10 0,61 0.5140 Valid
11 0,61 0.5140 Valid
12 0,62 0.5140 Valid
13 0,62 0.5140 Valid
14 0,61 0.5140 Valid
15 0,62 0.5140 Valid
2. Uji Validitas Sikap
Soal R hitung R tabel Keputusan
1 0,66 0.5140 Valid
2 0,58 0.5140 Valid
3 0,64 0.5140 Valid
4 0,58 0.5140 Valid
5 0,63 0.5140 Valid
6 0,75 0.5140 Valid
7 0,66 0.5140 Valid
8 0,60 0.5140 Valid
9 0,59 0.5140 Valid
10 0,73 0.5140 Valid
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3. Uji Validitas Tindaka

Soal Rhitung Rtabel Keputusan
1 0,57 0.5140 Valid
2 0,63 0.5140 Valid
3 0,63 0.5140 Valid
4 0,55 0.5140 Valid
5 0,60 0.5140 Valid
6 0,57 0.5140 Valid
7 0,65 0.5140 Valid
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Lampiran 14 Uji Reliabilitas

a.  Reliabilitas pengetahuan

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha N of ltems

.891 15

b.  Reliabilitas Sikap

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha N of ltems

.837 10

C. Reliabilitas Tindakan

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha N of Items
.685 7
No Variabel Cr%‘gﬁgh S Keputusan
1 Pengetahuan 0.891 Reliabel
2 Sikap 0.837 Reliabel
3 Tindakan 0.685 Reliabel

Menurut Hastono (2016) menjelaskan bahwa untuk menentukan reliabilitas

dilakukan uji Alfa Cronbach, keputusan pengujiannya adalah sebagai berikut : 1.

Jika Alfa Cronbach > 0,6 maka artinya variabel reliabel 2. Jika Alfa Cronbach < 0,6

maka artinya variabel tidak reliabe
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Lampiran 15 Rancangan Mastersheet Sebelum Edukasi

a. Pengetahuan
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b. Sikap

No No. butir T Skor % t-score | coding Ket
1[2]3[afs5[6]7][8]9] 10 Maks
1 1712221121 1 14 40 35 29,81 2 Negatif
2 11222112 |1]1 2 15 40 38 34,82 2 Negatif
3 112|112 |1]|2|2]|2 1 15 40 38 34,82 2 Negatif
4 2123|2112 |1]2 3 19 40 48 54,82 1 Positif
5 111212 |3|2|2]|1 3 18 40 45 49,82 2 Negatif
6 211122213 |2]1 1 17 40 43 44,82 2 Negatif
7 212|222 |3]|2|1]2 2 20 40 50 59,82 1 Positif
8 212|111 /2]|3|2]3 1 18 40 45 49,82 2 Negatif
9 2111322 |1]|]1|2]2 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
10 11222 |1|1]1|1]2 2 15 40 38 34,82 2 Negatif
11 11112222 |1]1 3 16 40 40 39,82 2 Negatif
12 2121|1222 |1]2 3 18 40 45 49,82 2 Negatif
13 112133 |1]|]2|2]1 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
14 21212212 |2]|1 3 18 40 45 49,82 2 Negatif
15 2122|1112 ]|1]|2]2 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
16 11232223 |1]3 3 22 40 55 69,82 1 Positif
17 113|312 |1]3|3]2 4 23 40 58 74,82 1 Positif
18 21222122 |1]2 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
19 2121|212 ]|2|1]2 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
20 41111412 3|2]3 1 22 40 55 69,82 1 Positif
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21 1,213,211 |1|3 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
22 13112212 |3]|3 3 21 40 53 64,82 1 Positif
23 211|223 |1|1|2]|2 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
24 2121171732112 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
25 213|223 |2|3|2]|2 3 24 40 60 79,82 1 Positif
26 312 (1143|2113 2 22 40 55 69,82 1 Positif
27 312171722111 2 16 40 40 39,82 2 Negatif
28 2121112123212 2 19 40 48 54,82 1 Positif
29 311|332 |1|2|2]|2 1 20 40 50 59,82 1 Positif
30 313 (1122|1122 1 18 40 45 49,82 2 Negatif
31 212111211122 |2]|1 3 18 40 45 49,82 2 Negatif
32 2111113223 |3]|2 2 21 40 53 64,82 1 Positif
33 311|222 }2|1]|2|1 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
34 211132132111 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
35 112212323 |1|1 1 18 40 45 49,82 2 Negatif
36 211121322212 2 19 40 48 54,82 1 Positif
37 2121211112212 1 16 40 40 39,82 2 Negatif
38 11212122 |3|2)|2 2 19 40 48 54,82 1 Positif
39 112121322 |1]2]|2 1 18 40 45 49,82 2 Negatif
40 111,211,312 |2|1 2 16 40 40 39,82 2 Negatif
41 21111131123 |2]|2 1 18 40 45 49,82 2 Negatif
42 211111222212 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
43 111122 |1|3|1|2 3 17 40 43 44,82 2 Negatif
44 11211211223 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
45 31221132 |1|3 1 19 40 48 54,82 1 Positif
46 211117211123 |2]|1 2 17 40 43 44,82 2 Negatif

114




47 11223221 ]2]1 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
48 11212 |2|2]|2|1]1 2 16 40 40 39,82 2 Negatif
49 211122221 |1]3 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
50 1122 (3|1|2|1]|2]2 1 17 40 43 44,82 2 Negatif
51 1111222 |13(1]3]1 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
52 211122221 ]2]|1 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
53 1111223 |3(1]1]2 2 18 40 45 49,82 2 Negatif
54 211|122 |1]|]1]|2]2 3 17 40 43 44,82 2 Negatif
55 2121211112 ]|2]2 2 17 40 43 44,82 2 Negatif
Rata-rata 18,04 Rata- 50,00
rata T
SD 2,00
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c. Tindakan
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Lampiran 16 Rancangan Mastersheet Sesudah Edukasi

Pengetahuan
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b. Sikap

No No. butir T Skor % t-score Coding Ket
1[2[3[4]5[6]7][8]9] 10 Maks
1 4 | 41414133 |3|3]4 4 36 40 90 68,67 1 Positif
2 3141434 |3|4]|41|3 4 36 40 90 68,67 1 Positif
3 41213|4|3(4(3|3]4 4 34 40 85 61,20 1 Positif
4 4 1413|133 (4(3|4]3 3 34 40 85 61,20 1 Positif
5 4 1413|323 (4|44 3 34 40 85 61,20 1 Positif
6 4 13|13|4|3(4(3|4]4 4 36 40 90 68,67 1 Positif
7 4 13|13|4|3[3|4|3]3 4 34 40 85 61,20 1 Positif
8 313|434 |4|3|3]3 3 33 40 83 57,47 1 Positif
9 413|132 |4(4|4]|3]2 3 32 40 80 53,73 1 Positif
10 4 |3 |14 |4|4(4|3|3]2 2 33 40 83 57,47 1 Positif
11 4 1414|1333 |3|3]4 3 34 40 85 61,20 1 Positif
12 4 |14 (3142|133 ]4]3 3 33 40 83 57,47 1 Positif
13 4 13|13|4|4(3|3|3]3 3 33 40 83 57,47 1 Positif
14 4 |4 (3|43 |4(2]2]3 4 33 40 83 57,47 1 Positif
15 3134 (3[4|3|2|2]3 2 29 40 73 42,53 2 Negatif
16 4 1413|343 |3|4]3 3 34 40 85 61,20 1 Positif
17 3|14 4(3[3|4|3]3]2 4 33 40 83 57,47 1 Positif
18 4 143|343 (3]4]3 3 34 40 85 61,20 1 Positif
19 4 1413|2242 |3]3 2 29 40 73 42,53 2 Negatif
20 413(3[4[3|3([4]3]3 3 33 40 83 57,47 1 Positif
21 4 |14 (33|43 (4]3]3 3 34 40 85 61,20 1 Positif
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22 413|413 |13[4|3]|3]|3 3 21 40 53 12,66 2 Negatif
23 313|443 [4]3]3]|4 2 33 40 83 57,47 1 Positif
24 31413433 [4]3]|3 4 34 40 85 61,20 1 Positif
25 4141313122443 4 33 40 83 o747 1 Positif
26 312344123 |4/|3 2 30 40 75 46,27 2 Negatif
27 31414134123 |4]|4 2 33 40 83 57,47 1 Positif
28 4141313122 |3|3 |4 3 31 40 78 50,00 2 Negatif
29 4 1413|343 |3|]3]|3 4 25 40 63 27,60 2 Negatif
30 31341414133 |2|4 4 34 40 85 61,20 1 Positif
31 4121314133443 3 33 40 83 o7,47 1 Positif
32 41413313433 |4 2 33 40 83 57,47 1 Positif
33 41413334 (3|]3]|3 3 33 40 83 S7,47 1 Positif
34 4141313133 |3|3|4 4 34 40 85 61,20 1 Positif
35 3122232 |3|4)|4 3 28 40 70 38,80 2 Negatif
36 413|343 |4]2]|3|4 4 34 40 85 61,20 1 Positif
37 4 131312133 |4]|4]|3 3 32 40 80 53,73 1 Positif
38 41412141414 |3|4)|4 3 36 40 90 68,67 1 Positif
39 31414132 (4]4]2|3 3 32 40 80 53,73 1 Positif
40 4 13|24 ,14|3 (4|43 4 35 40 88 64,94 1 Positif
41 4 13|43 |44 (3|42 2 33 40 83 57,47 1 Positif
42 31323341242 2 28 40 70 38,80 2 Negatif
43 4 1414131414333 3 35 40 88 64,94 1 Positif
44 313(3(4|3[4|3|3|4 3 33 40 83 57,47 1 Positif
45 31414141413 ]2]3]|3 3 33 40 83 57,47 1 Positif
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46 4 1413|2412 |3|4]3 4 33 40 83 57,47 1 Positif
47 4 1413|3|4(4(3|3]4 3 35 40 88 64,94 1 Positif
48 3141333 |2|2|3|4 2 29 40 73 42,53 2 Negatif
49 3132 (4|3|3|4]4]3 4 33 40 83 57,47 1 Positif
50 31343 (3|4]|4]2]|3 3 32 40 80 53,73 1 Positif
51 4 |4 14|34 (3|4|3]|4 2 35 40 88 64,94 1 Positif
52 414134133 |4|2]3 3 33 40 83 57,47 1 Positif
53 213|434 |3|3|41|4 3 33 40 83 57,47 1 Positif
54 3141343413 |3|4 3 34 40 85 61,20 1 Positif
55 31413 (3 |3|4|4]4]4 3 35 40 88 64,94 1 Positif
Rata-rata 32,71 Rata-rata 56,38
T
SD 2,67
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Lampiran 17 Hasil Uji Normalitas

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
prel 135 55 .014 .950 55 .023
postl .184 55 .000 .928 55 .003
pre2 .213 55 .000 .899 55 .000
post2 .249 55 .000 .804 55 .000
pre3 192 55 .000 .928 55 .003
post3 .162 55 .001 .948 55 .019

a. Lilliefors Significance Correction
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Lampiran 18 Uji Wilcoxon

1. Pengetahuan

Wilcoxon Signed Ranks Test

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Posttest Pengetahuan - Pretest Negative Ranks 02 .00 .00
Pengetahuan Positive Ranks 53 27.00 1431.00
Ties 2¢
Total 55

a. Posttest Pengetahuan < Pretest Pengetahuan
b. Posttest Pengetahuan > Pretest Pengetahuan

¢. Posttest Pengetahuan = Pretest Pengetahuan

Test Statistics®
Posttest
Pengetahuan -
Pretest Pengetahuan
z -6.356°
Asymp. Sig. (2-tailed) .000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on negative ranks.
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2. Sikap

Ranks
Mean Rank Sum of Ranks
Posttest Sikap - Pretest Sikap Negative Ranks 02 .00 .00
Positive Ranks 54P 27.50 1485.00
Ties 1¢
Total 55

a. Posttest Sikap < Pretest Sikap
b. Posttest Sikap > Pretest Sikap
c. Posttest Sikap = Pretest Sikap

Test Statistics?
Posttest Sikap -
Pretest Sikap
Z -6.409°

Asymp. Sig. (2-tailed) .000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on negative ranks.
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3. Tindakan

Wilcoxon Signed Ranks Test

Ranks
Mean Rank Sum of Ranks
Posttest Tindakan - Pretest Negative Ranks 02 .00 .00
Tindakan Positive Ranks 51° 26.00 1326.00
Ties 4°
Total 55

a. Posttest Tindakan < Pretest Tindakan
b. Posttest Tindakan > Pretest Tindakan

c. Posttest Tindakan = Pretest Tindakan

Test Statistics?
Posttest Tindakan -
Pretest Tindakan
Z -6.227°
Asymp. Sig. (2-tailed) .000

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on negative ranks.
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Lampiran 19 Media Booklet

' KEMENTERIAN
. KESEHATAN
‘ REPUBLIK

INDONESIA

KATA PENGANTAR]
PENCEGAHAN

A N E M ' A p AD A Puji syukur kepada Allah SWT yang telah melimpahkan /’
berkat dan rahmat serta karunianya sehingga penulis dapat
menyelesaikan booklet ini dengan judul “Pencegahan Anemia

REM A .l A p U TRI pada Remaja Putri”. Penulis berterimakasih kepada pihak-

pihak yang teloh membantu dan mendukung penulis dalam
Oleh : Siti Khoiria penyusunan serta pembuatan booklet ini.

Semoga booklet ini dapat menambah pengetahuan bagi
para pemboca dan semoga pembaca dapat menerapkan
upaya dalam pencegahan terjadinya anemia pada Temajo
putTi sesuai dengan booklet ini

Penulis akui booklet ini masih memiliki kekurangan oleh
karena ity, kritik dan saran yang membangun dari para
pembaca sangat kami harapkan guna perbaikan booklet ini.

Malang, Maret 2023

Penulis

Prodi Sarjana Terapan
l_’romosl Kesehatan

Poltevt”ku Kemenkes Malang

2

#REMAJASEHATBEBASANEMIA H#REMAJASEHATINDONESIAKUAT

Sumber Gambar : Canva

"ORFTAR ST°) ~PENOAHULUAN |

p @ — - World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa :
: Kata Pengantar / pada tahun 2015 lebih dari 30% atau 2 miliar orang di
7 seluruh dunia menderita anemia (Zakaria et al, 2020).

2 & X Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) di |

{ Doftar Isi Indonesia tahun 2007, 2013 dan 2018, prevalensi anemia (

\ = pada remaja mengalami peningkatan. Pada tahun 2018,
R 1&_\ terdapat 32% remaja yang berarti 3-4 dari 10 remaja

Indonesia menderita anemia. Khusunya prevalensi anemia
pada Temaja putti dari 37,1% pada Riskedas 2013 menjadi
U8,9% pada Riskesdas 2018, dengan proporsi anemia ada di
kelompok umur 15-24 tahun dan 25-34 tahun.

Remaja putti sepuluh kali lebih besar berisiko terkena
anemia daripada Temaja putra (NANDA, F. 2018). Hal ini
disebabkan karena saat memasuki masa pubertas, rema ja
putri mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang
pesat sehingga kebutuhan zat besi meningkat, remaja
putri juga mengalami menstruasi yang berarti setiap

r . bulan akan kehilangan darah oleh karena itu membutuhkan
‘l Tando Don Gejalo @ lebih banyak zat besi dua kali lipat saat menstruasi CIr.

| Pendahuluon

lf Definisi Anemia

[V‘ “Alasan Remotri
Renton Anemio

@ X . Hendra Hamid, 2018). Selain itu remaja putri lebih
p= - Vad memperha‘rikonk bentuk fubuhnﬁjo segirlwggo kmereko
| * v membatasi untuk mengonsumsi makanan. Pola makan yang
\ Renysbab Anemia ! ﬁ?f’y keliru tidak dapat memenuhi kebutuhan nutrisi tubuh yang
[ 4 menyebabkan defisiensi zat gizi mikro dan makro,
N termasuk zat besi. Situasi ini semakin mempercepat

b ter jadinya anemia.

\ r Dampaok Anemia
& @

Y, f Pencegohoan Anemia

~

ﬂ Daftar Pustaka

Sumber Gambar : Canva m Sumber Gambar : Canva x
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KENAPA REMAJA PUTRD
> ROTNANGIR?

—

\ 1 . Rema\jo memosuki moso pubertos

Mengalomi pertumbuhon pesot
sehingga kebutuhon 20t besi jugo
meningkot untuk meningkatkon

pertumbuhonnyo.,

Anemia adalah suatu kondisi dimana jumlah sel
darah merah (yang membawoa oksigen) berkurang
untuk memenuhi kebutuhan fisiologis tubuh,
Kebutuhan fisiologis spesifik orang berbeda dan
tergantung pada usia, jenis kelamin, kebiasaan
merokok dan tahap kehamilan (WHO, 2008).

P .

Untuk mengetohui apakah seseorang mengalami
anemia donsotau kekurangoan 20t besi diperlukan
pemeriksaan darah di laboratorium, Kadar Hb darah
diperiksa untuk mendiagnosis anemia

sehingga membutuhkon 2ot besi dua

kali lipot soot haid,
Berikut klasifikasi anemia menurut kelompok umur

Non Anemia Anemia (Kadar Hb, g
Populasi (Kadar HB,
dL)

Rema jo seringkali melokukon diet
yong keliru yoitu membatosi
mokanan bergizi yang bertujuon
untuk menurunkon berot badon

Sumber : WHO, 2011

Sumber Gambar : Canva m

Sumber Gambal

TWPA SAJA TANOA DAN) 7PA PENYEBAB ANEMIA] - /
COMARNEMIR] 2~ =i

(
Gejola yong sering ditemui yoitu 5 L (Lesu, Letih, ‘ 1, Defisiensi zat gial
Lemoah, Leloh, Laloi )Disertai sakit kepalo don pusing Defisiensi 20t gizi disebokan oleh rendahnya
(“kepala mm,.")' mota berkunang—kunong, mudoh asupon 2ot gizi hewoni dan nabati yong

merupokon sumber mokaonan zot besi don
mengantuk, cepat copai serta sulit konsentrosi. Bat furan pantingdalain Frodulsl hemaalobln

sebogai komponen sel darah meroh eritrosit,
Nutrisi lain yang berperon penting dalam
produksi hemoglobin adaloh asam folat dan

Lemah vitomin B12,
Lalai Perdarohan yang menjodi penyebab utama
anemio pada remajo  putri vaitu
Letih menstruasi yang lama dan berlebihan,

Selain itu perdarahan juga bisa disebabkan
oleh kecacingan dan trauma atau luka yang
mengokibatkan kadar Hb menurun,

N N
T Lesu Es 3, Hemolitik
\
) J/ Anemia hemolitik adalah jenis anemia yang
it - ~ X terjodi ketika sel daroh merah hancur
=~ ~ Secoara klinis penderita anemia & 2 atau mati leblh cepat dari woktu yang

seharusnya, bisa terjodi pada penderita
malaria kronis dan thalasemia,

ditandai dengan “pucat” pada muka, z
kelopak mata, bibir, kulit, kuku dan
telapak tangan (Kemenkes, 2018). }
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APA DAMPAK ANEMIA/ 7

Berikut dampak umum anemia m bisa
terjodi pada remaja ;|

Menurunnya imunitas tubuh
sehingga remo jo mudoh terkeno
penyakit infeksi

Menurunnyo kebugoran don
ketangkason akibot dari berkurang
nyo oksigen ke sel otot dan otok

V

Menurunnya prestasi dalom ¢
belojor dan produktivitas remaoja
Berikut. Anemia pada remajo putri
yang sampal hoamil
1.Meningkatkan  risiko  pertumbuhan  jonin
K terhambat (PIT)
N 2. Melahirkan bayi bcmt buhn lahir  rendah

| 3.Meningkatkan r-klko k.,pdhn stunting don
- gangguan neurokognitif,
=4 4. Kemation ibu dan bayi yong diakibatkon oleh
perdarahan sebelum dan saat melahirkan
5, Bayi lahir d‘mn codangan 2ot besi nadah yong
okan bayi derita pada
usia dini, (Kemenkes RI, 2018)

: 2 (BBLR) dan bayi prema
J

2

BAGAIMANA CARA)
- NENCEGAHANEMIN ?

/

1M0n90nsumSI 2at Besi Dari Makanan (-----..........,
20t BesiNaboti 7ot Besi Hewoni  Membantu %

\ il
B A fTkan)

> &

Smgkong Tahu} Unggos
(ayom,
burung,|

Q’ all)

[remed

Tidak Mengonsumsi et
z Makanan Peng hnmbat(
Penyerapan 2ot Gizi

M-lunlmblu

w @ ._.--.......‘lm mh

RLTTTTTEY I
. N
‘... :
.Ill‘.

e e Porantt. ll»

s

Znt Besi

ablet Tambak Darah
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