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ABSTRAK 

Pendahuluan: Angka konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) di Indonesia menunjukkan tingkat 

yang sangat rendah, terutama di kalangan remaja putri. Berdasarkan data Riskesdas 2018, 

meskipun 76,2% remaja putri mendapatkan akses TTD, hanya 1,4% yang mengonsumsi lebih dari 

52 butir selama periode yang dianjurkan. Secara keseluruhan, rendahnya konsumsi TTD di 

kalangan remaja putri mencerminkan perlunya penelitian lebih lanjut mengenai konsumsi TTD 

pada remaja putri dan edukasi kesehatan serta dukungan sosial untuk meningkatkan kesadaran dan 

kepatuhan terhadap program suplementasi ini. 

Metode: Penelitian ini menggunakan sumber data sekunder berupa data PBL mahasiswa fakultas 

Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya tahun 2024 di Kecamatan Kelekar, Gelumbang dan 

Lembak terhadap 96 remaja Perempuan dengan pendekatan potong lintang yang dipilih 

menggunakan teknik Total Sampling. Data kemudian dianalisis menggunakan analisi univariat dan 

analisis bivariat menggunakan SPSS versi 27. Analisis univariat bertujuan untuk menganalisis 

karakteristik variabel. Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui hubungan antara dua variabel 

yakni variabel karakteristik remaja dengan variabel konsumsi TTD. 

Hasil: Berdasarkan hasil uji bivariat mengenai korelasi karakteristik responden dan status 

konsumsi TTD didapatkan bahwa analisis Chi-Square menunjukkan bahwa umur (p=0,344), 

Pendidikan (p=0,334), status haid (p=0.051) dan usia MENARS (p=0.382) pada remaja Perempuan 

tidak memiliki hubungan yang bermakna dengan konsumsi TTD. Mayoritas total remaja yang tidak 

mengkonsumsi TTD dengan frekuensi sebesar 78 orang (81.2%). 

Pembahasan: Meskipun ada rekomendasi untuk meningkatkan konsumsi TTD pada saat 

menstruasi, banyak remaja putri yang tidak teratur dalam mengonsumsinya. Hal ini dapat 

disebabkan oleh kurangnya pengetahuan, efek samping yang dirasakan, atau ketidaknyamanan saat 

mengonsumsi tablet. Selain itu, Banyak faktor lain yang mempengaruhi keputusan remaja putri 

untuk mengonsumsi TTD, termasuk pengetahuan tentang manfaatnya, dukungan dari keluarga dan 

teman, serta persepsi pribadi terhadap kesehatan mereka. 

Kesimpulan: Sebagian besar remaja Perempuan (81.2%) tidak mengkonsumsi TTD. Tidak 

terdapat hubungan antara umur, penddikan, status haid, dan usia MENARS dengan konsumsi TTD. 

Edukasi yang efektif dan dukungan kontinu dari berbagai pihak sangat diperlukan untuk 

meningkatkan kesadaran dan kepatuhan konsumsi TTD di kalangan remaja putri. 

Kata Kunci: Karateristik remaja, remaja Perempuan, konsumsi TTD. 
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ABSTRACT 

Introduction: The consumption rate of Iron Supplement Tablets (ITP) in Indonesia shows a very 

low level, especially among adolescent girls. Based on the 2018 Riskesdas data, although 76.2% 

of adolescent girls have access to ITP, only 1.4% consume more than 52 tablets during the 

recommended period. Overall, the low consumption of  ITP among adolescent girls reflects the 

need for further research on ITP consumption in adolescent girls, reproductive health education, 

and social support to increase awareness and compliance with this supplementation program. 

Method: This study used secondary data sources in the form of PBL data from students of the 

Faculty of Public Health, Sriwijaya University in 2024 in Kelekar, Gelumbang and Lembak 

Districts of 96 adolescent girls with a cross-sectional approach selected using the Total Sampling 

technique. The data were then analyzed using univariate analysis and bivariate analysis using 

SPSS version 27. Univariate analysis aims to analyze the characteristics of the variables. Bivariate 

analysis was conducted to determine the relationship between two variables, which were the 

adolescent characteristic variable and the ITP consumption variable. 

Results: Based on the results of the bivariate test on the correlation of respondent characteristics 

and ITP consumption status, it was found that the Chi-Square analysis showed that age (p = 0.344), 

education (p = 0.334), menstrual status (p = 0.051) and MENARS age (p = 0.382) in female 

adolescents did not have a significant relationship with ITP consumption. The majority of 

adolescents did not consume ITP with a frequency of 78 people (81.2%). 

Discussion: Although there are recommendations to increase ITP consumption during 

menstruation, a lot of adolescents girls are not consuming ITP regularly. This can be caused by 

lack of knowledge, perceived side effects, or discomfort when taking the tablets. However, there are 

many other factors that can influence the decision of adolescent girls to consume ITP, including 

knowledge of its benefits, support from family and friends, and personal perceptions of their health. 

Conclusion: Most adolescent girls (81.2%) did not consume ITP regularly. There was no 

relationship between age, education, menstrual status, and MENARS age with TTD consumption. 

Effective education and continuous support from various parties are needed to increase awareness 

and compliance of ITP consumption among adolescent girls. 

Keywords: Characteristics of adolescents, adolescent girls, ITP consumption. 

 

PENDAHULUAN 

Angka konsumsi Tablet Tambah 

Darah (TTD) di Indonesia menunjukkan 

tingkat yang sangat rendah, terutama di 

kalangan remaja putri. Berdasarkan data 

Riskesdas 2018, meskipun 76,2% remaja 

putri mendapatkan akses TTD, hanya 1,4% 

yang mengonsumsi lebih dari 52 butir selama 

periode yang dianjurkan (Riskesdas, 2018). 

Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar 

remaja tidak menghabiskan tablet yang 

mereka terima. Pemerintah menargetkan agar 

cakupan pemberian TTD mencapai 30%, 

namun saat ini masih jauh dari target tersebut 

(Nurjanah & Azinar, 2023)  

Remaja putri yang tidak 

mengonsumsi TTD berisiko tinggi 

mengalami anemia, terutama karena 

kehilangan darah selama menstruasi. Anemia 

dapat menyebabkan gejala seperti kelelahan, 

pusing, dan wajah pucat, serta mengurangi 

kemampuan fisik dan mental3. Anemia dapat 

menyebabkan penurunan konsentrasi dan 

kinerja akademis. Remaja putri yang 

mengalami anemia sering kali kesulitan 

untuk fokus dalam belajar, yang berdampak 

pada prestasi di sekolah (Kurniasari, 2024). 

Selain penurunan produktivitas 

akademik, remaja putri yang mengalami 

anemia mungkin mengalami masalah 

kesehatan yang berkepanjangan yang 



Jurnal Mitra Rafflesia Volume 16 Nomor 2 

Juli-Desember 2024 

 

 
 

mempengaruhi kemampuan mereka untuk 

berpartisipasi secara aktif dalam Masyarakat 

(Desmawati dkk, 2024). Kekurangan zat besi 

akibat tidak mengonsumsi TTD dapat 

menurunkan daya tahan tubuh, membuat 

remaja putri lebih rentan terhadap infeksi dan 

penyakit (Hilamuhu, 2021). Jika remaja putri 

yang mengalami anemia menjadi ibu di masa 

depan, mereka berisiko lebih tinggi 

mengalami komplikasi kehamilan, kematian 

ibu melahirkan, serta pendarahan. Anemia 

juga dapat berdampak pada janin yang 

dikandung, sehingga bayi yang lahir mungkin 

memiliki berat badan lahir rendah (BBLR) 

atau stunting (Pratiwi, 2022). 

Remaja putri di Indonesia seringkali 

tidak mengonsumsi Tablet Tambah Darah 

(TTD) karena berbagai alasan yang berkaitan 

dengan pengetahuan, sikap, dan dukungan 

dari lingkungan. Banyak remaja putri yang 

tidak memahami manfaat TTD untuk 

kesehatan mereka. Penelitian menunjukkan 

bahwa pengetahuan yang rendah tentang 

pentingnya zat besi dan dampak anemia 

berkontribusi pada ketidakpatuhan dalam 

mengonsumsi TTD (Widiastuti, 2022). 

Remaja yang merasa sehat cenderung 

berpikir bahwa mereka tidak memerlukan 

suplemen tambahan seperti TTD, terlebih jika 

jika orang tua atau guru tidak memberikan 

dorongan atau informasi yang cukup 

mengenai pentingnya TTD, remaja 

cenderung kurang termotivasi untuk 

mengonsumsinya (Masfufah, 2020). 

Selain faktor pengetahuan dan 

kepatuhan, terdapat beberapa efek samping 

setelah mengonsumsi TTD yang dapat 

dialami oleh remaja putri, seperti mual, 

muntah, dan sembelit. Efek samping 

konsumsi TTD dipicu oleh kombinasi faktor-

faktor organoleptik (rasa dan baunya), gejala 

fisis yang tidak nyaman, dan potensi interaksi 

dengan obat-obatan lain.Ketidaknyamanan 

ini membuat mereka enggan untuk 

melanjutkan konsumsi TTD (Quraini, 2020). 

Selain itu, alasan praktis seperti lupa minum, 

malas, atau bahkan kehilangan tablet juga 

sering disebutkan sebagai penyebab remaja 

putri tidak mengkonsumsi TTD (Siti, 2023).  

Secara keseluruhan, rendahnya 

konsumsi TTD di kalangan remaja putri 

mencerminkan perlunya penelitian lebih 

lanjut mengenai konsumsi TTD pada remaja 

putri dan edukasi kesehatan serta dukungan 

sosial untuk meningkatkan kesadaran dan 

kepatuhan terhadap program suplementasi 

ini. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan sumber 

data sekunder berupa data PBL mahasiswa 

fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas 

Sriwijaya tahun 2024 di Kecamatan Kelekar, 

Gelumbang dan Lembak terhadap 96 remaja 

Perempuan dengan pendekatan potong 

lintang yang dipilih menggunakan teknik 

Total Sampling. Variabel karakteristik remaja 

yang dinilai pada penelitian ini berupa umur 

dengan kategori remaja awal Remaja awal 

(11–14 tahun), Remaja menengah (15–17 

tahun) dan Remaja akhir (18–20 tahun); 

Pendidikan dengan kategori Pendidikan 

tinggi (SMA dan Perguruan Tinggi) dan 

Pendidikan rendah (dibawah SMA); status 

haid (belum haid dan sudah haid); dan usia 

MENARS dengan kategori Usia menars dini 

(usia 9–11 tahun), usia menars normal (usia 

12–14 tahun) dan usia menars akhir (15–18 

tahun).  

Data kemudian dianalisis meng-

gunakan analisi univariat dan analisis bivariat 

menggunakan SPSS versi 27. Analisis 

univariat bertujuan untuk menganalisis 

karakteristik variabel. Analisis bivariat 

dilakukan untuk mengetahui hubungan antara 

dua variabel yakni variabel karakteristik 

remaja dengan variabel konsumsi TTD. Data 

yang dianalis telah lulus uji etik dengan 

nomor 174/UN9.FKM/TU.KKE/2024.
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HASIL 

Berdasarkan hasil penelitian, sebaran sampel 

berdasarkan karakteristik (tabel 1) 

menunjukkan bahwa sebagian besar 

responden berada dalam kategori usia remaja 

awal (11-14 tahun) sebanyak 58 orang 

(60.4%), mayoritas memiliki pendidikan 

rendah (dibawah SMA) sebanyak 79 orang 

(82.3%), status haid terbanyak yaitu sudah 

pernah haid yaitu 68 orang (70.8%) dan usia 

MENARS terbanyak, yaitu usia MENARS 

normal (12-14 tahun) sebanyak 50 orang 

(52.1%).

 

Tabel 1. Sebaran Sampel Berdasarkan Karakteristik 

No Karakteristik Frekuensi Persentase (%) 

1 Umur 

Remaja awal 

Remaja tengah 

Remaja akhir 

 

58 

24 

14 

 

60.4 

25.0 

14.6 

2 Pendidikan 

Rendah 

Tinggi 

 

79 

17 

 

82.3 

17.7 

3 Status haid 

Belum haid 

Sudah haid 

 

28 

68 

 

29.2 

70.8 

4 Usia MENARS 

Dini 

Normal 

Lambat 

 

31 

50 

15 

 

32.3 

52.1 

15.6 

 

Berdasarkan hasil uji bivariat 

mengenai korelasi karakteristik responden 

dan status konsumsi TTD (tabel 2) 

didapatkan bahwa analisis Chi-Square 

menunjukkan bahwa umur (p=0,344), 

Pendidikan (p=0,334), status haid (p=0.051) 

dan usia MENARS (p=0.382) pada remaja 

Perempuan tidak memiliki hubungan yang 

bermakna dengan konsumsi TTD. Mayoritas 

total remaja yang tidak mengkonsumsi TTD 

dengan frekuensi sebesar 78 orang (81.2%).

 

Tabel 2. Hasil Uji Korelasi Karakteristik Responden Dan Status Konsumsi TTD 

Karakteristik 

 

Konsumsi TTD p 

Mengkonsumsi TTD Tidak mengkonsumsi TTD 

n % n % 

Umur 

Remaja awal 

Remaja 

tengah 

Remaja akhir 

 

9 

7 

2 

 

15.5 

29.2 

14.3 

 

49 

17 

12 

 

84.5 

70.8 

85.7 

 

0.344 

Pendidikan 

Rendah 

Tinggi 

 

16 

2 

 

20.3 

11.8 

 

63 

15 

 

79.7 

88.2 

 

0.334 

Status haid      
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Belum haid 

Sudah haid 

2 

16 

7.1 

23.5 

26 

52 

92.9 

76.5 

0.051 

Usia 

MENARS 

Dini 

Normal 

Lambat 

 

4 

12 

2 

 

12.9 

24.0 

13.3 

 

27 

38 

13 

 

87.1 

76.0 

86.7 

 

0.382 

Total 

Konsumsi 

TTD 

18 18.8 78 81.2 - 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil pengolahan data 

karakteristik, Umur remaja putri tidak 

memiliki hubungan yang bermakna dengan 

konsumsi TTD. Program pemberian TTD di 

Indonesia ditujukan untuk remaja putri usia 

12–18 tahun, yang merupakan tahap 

pertumbuhan dan perkembangan biologis 

yang intensif. Pemberian TTD melalui 

UKS/M di institusi pendidikan (SMP dan 

SMA) dimaksudkan untuk memastikan 

bahwa remaja putri mendapatkan nutrisi yang 

dibutuhkan untuk menghindari anemia 

(Yanniarti, 2024) . Meskipun tujuan target 

umurnya adalah 12–18 tahun, implementasi 

lokal dapat bervariasi. Beberapa lokasi 

mungkin lebih berhasil dalam merekrut 

remaja putri di atas batas usia maksimal 

karena variasi dalam penyebaran informasi 

dan dukungan social (Helmyati, 2024). 

Beberapa sekolah telah menjadikan 

pemberian TTD sebagai kegiatan rutin untuk 

mencegah anemia. Kegiatan ini melibatkan 

promosi, edukasi, dan supervisi untuk 

memastikan bahwa remaja putri 

mengonsumsi TTD secara teratur. Motivasi 

individual dan dukungan dari orang tua 

maupun teman sebaya juga memainkan peran 

penting dalam kepatuhan konsumsi TTD. 

Remaja putri yang lebih matang secara 

emosional dan memiliki dukungan kuat 

mungkin lebih cenderung untuk mengikuti 

program ini, apa pun usianya (Oktaviana, 

2021). 

Hal ini juga dapat diterapkan pada 

usia menars, atau awal mulainya menstruasi 

yang menurut hasil penelitian ini tidak 

memiliki hubungan yang signifikan dengan 

konsumsi TTD. Penelitian analitis 

observasional yang dilakukan di Universitas 

Airlangga menunjukkan bahwa usia 

menarche pertama sebagian besar responden 

(85,7%) terjadi pada umur 12–13 tahun. Hal 

ini menunjukkan bahwa remaja putri yang 

telah memasuki fase pubertas memiliki 

kebutuhan zat besi yang meningkat karena 

menstruasi setiap bulannya (Novita, 2018). 

Mayoritas responden dalam penelitian 

tersebut memiliki status pubertas normal, 

yang artinya mereka telah melewati masa 

transisi menuju dewasa dan mulai mengalami 

menstruasi reguler. Status ini penting karena 

menunjukkan bahwa mereka telah memasuki 

fase kebutuhan nutrisi tambahan seperti TTD 

untuk mencegah anemia (Nurhayati, 2023). 

Meskipun telah mengalami menarche 

pertama terjadi pada umur 12–13 tahun, 

kepatuhan konsumsi TTD tidak secara 

langsung dipengaruhi oleh usia menarche. 

Faktor-faktor internal seperti motivasi 

individual, persepsi kontrol perilaku, dan 

dukungan sosial lebih dominan dalam 

menentukan niat patuh remaja putri dalam 

mengonsumsi TTD. Faktor lain seperti 

pengetahuan tentang manfaat TTD, persepsi 

manfaat, dan efikasi diri juga mempengaruhi 

kepatuhan konsumsi TTD. Contohnya, 

penelitian yang menggunakan Theory of 

Planned Behavior (TPB) menunjukkan 
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bahwa kontrol perilaku dan niat patuh 

memiliki hubungan yang signifikan dengan 

konsumsi TTD (Quraini, 2020).  

Strategi peningkatan kepatuhan 

konsumsi TTD biasanya melibatkan edukasi, 

promosi, dan dukungan dari berbagai pihak. 

Sekolah-sekolah seringkali menjadi tempat 

penting untuk memberikan edukasi dan 

promosi tentang manfaat TTD, serta 

memfasilitasi pemberian TTD secara teratur. 

Penelitian yang dilakukan di Kabupaten 

Sukoharjo menunjukkan bahwa pendidikan 

gizi dapat meningkatkan pengetahuan dan 

konsumsi TTD. Setelah menerima 

pendidikan gizi, kelompok perlakuan 

menunjukkan peningkatan pengetahuan 

sebesar 17% dan konsumsi TTD sebesar 11% 

(Mayguspin, 2023). 

Penelitian di SMP Negeri 2 Bumi 

Ratu Nuban menunjukkan bahwa 

pengetahuan, sikap, dan dukungan dari 

tenaga kesehatan dan orang tua berhubungan 

dengan perilaku konsumsi TTD. Kelompok 

yang memiliki pengetahuan baik dan 

dukungan positif dari tenaga kesehatan dan 

orang tua memiliki perilaku konsumsi TTD 

yang lebih baik (Sari,2024). Begitu pula 

Penelitian di Kota Yogyakarta yang 

menunjukkan bahwa faktor internal seperti 

motivasi dan dukungan eksternal seperti dari 

guru, petugas UKS, dan petugas kesehatan 

mempengaruhi penerimaan remaja putri 

terhadap TTD. Dorongan atau dukungan dari 

orang-orang ini dapat meningkatkan 

kepatuhan konsumsi TTD (Nurhayati, 2023). 

Meskipun demikian, pada hasil 

penelitian ini tingkat Pendidikan remaja 

perempuan tidak memiliki hubungan yang 

bermakna dengan konsumsi TTD. 

Kemunginan hal ini terjadi karena kurangnya 

peran sekolah dalam edukasi remaja putri 

untuk konsumsi TTD, sehingga upaya 

pendidikan yang efektif dan kontinu sangat 

diperlukan untuk meningkatkan kepatuhan 

konsumsi TTD di kalangan remaja putri. 

Anjuran untuk mengonsumsi TTD 

selama menstruasi adalah untuk membantu 

mengatasi kehilangan darah yang terjadi 

selama periode tersebut. Namun, banyak 

remaja putri yang hanya mengonsumsi TTD 

ketika mereka merasa perlu atau saat 

mengalami gejala anemia, bukan berdasarkan 

siklus menstruasi mereka19. Penelitian di 

SMAN 27 Jakarta menunjukkan bahwa 

meskipun ada remaja putri yang mengalami 

siklus menstruasi tidak normal, tidak 

ditemukan hubungan signifikan antara siklus 

menstruasi dan status anemia (p-

value=0.984)20. Ini menunjukkan bahwa 

status haid tidak secara langsung 

mempengaruhi keputusan untuk 

mengonsumsi TTD yang sesuai dengan hasil 

penelitian ini. 

Meskipun ada rekomendasi untuk 

meningkatkan konsumsi TTD pada saat 

menstruasi, banyak remaja putri yang tidak 

teratur dalam mengonsumsinya, terlepas dari 

status haid mereka. Hal ini dapat disebabkan 

oleh kurangnya pengetahuan, efek samping 

yang dirasakan, atau ketidaknyamanan saat 

mengonsumsi tablet. Selain itu, Banyak 

faktor lain yang mempengaruhi keputusan 

remaja putri untuk mengonsumsi TTD, 

termasuk pengetahuan tentang manfaatnya, 

dukungan dari keluarga dan teman, serta 

persepsi pribadi terhadap kesehatan 

mereka21. Status haid mungkin tidak menjadi 

faktor utama dalam keputusan ini. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil data PBL mahasiswa di 

Kecamatan Kelekar, Gelumbang dan Lembak 

pada tahun 2024, dapat disimpulkan bahwa 

sebagian besar remaja Perempuan (81.2%) 

tidak mengkonsumsi TTD. Tidak terdapat 

hubungan antara umur, penddikan, status 

haid, dan usia MENARS dengan konsumsi 

TTD. Edukasi yang efektif dan dukungan 

kontinu dari berbagai pihak sangat diperlukan 

untuk meningkatkan kesadaran dan 
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kepatuhan konsumsi TTD di kalangan remaja 

putri. 
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