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Abstract: According to the World Health Organization (WHO), anemia is a condition in which 

hemoglobin is insufficient to carry oxygen needed by the body's peripheral tissues with a cut off point < 

12 g/dl in non-pregnant women. Based on data from the South Kalimantan Provincial Health Office in 

2019, the prevalence of anemia in Banjarmasin City was 25.7%. The incidence of anemia is influenced by 

anemia prevention behavior and nutritional status. The purpose of this study was to determine the 

relationship between anemia prevention behavior and nutritional status with the incidence of anemia in 

PSKPS female students of the Faculty of Medicine ULM. This study used an analytical observational 

method with a cross sectional approach. The sample of this study amounted to 76 PSKPS students from the 

Faculty of Medicine ULM from the class of 2020, 2021, and 2022. The sampling technique was proportional 

stratified random sampling. The data analysis used was the chi square analysis test. The results showed 

that anemic students were 31.6% and not anemic were 68.4%. Students who had poor anemia prevention 

behavior were 36.8% and students who had good anemia prevention behavior were 63.2%. Students with 

thin nutritional status were 28.9% and students with normal-fat nutritional status were 71.1%. The results 

of the chi square test analysis showed that there was a relationship between anemia prevention behavior 

and the incidence of anemia (p = 0.002) and nutritional status with the incidence of anemia (p = 0.006) in 

female students of PSKPS Faculty of Medicine ULM. 

 

Keywords: anemia prevention behavior, nutritional status, anemia incidence. 

 

Abstrak: Menurut World Health Organization (WHO), anemia adalah suatu kondisi kurangnya 

hemoglobin untuk membawa oksigen yang dibutuhkan oleh jaringan tubuh dengan cut off < 12 g/dl 

pada wanita tidak hamil. Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Kalimantan Selatan tahun 2019, 

prevalensi anemia di Kota Banjarmasin adalah 25,7%. Anemia dapat dipengaruhi oleh perilaku pencegahan 

anemia dan status gizi. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui hubungan perilaku pencegahan anemia dan 

status gizi dengan kejadian anemia pada mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM. Penelitian ini 

menggunakan metode observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Sampel penelitian ini 

berjumlah 76 orang mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM dari angkatan 2020, 2021, dan 2022. 

Teknik pengambilan sampel penelitian ini menggunakan proportional stratified random sampling dengan 

uji analisis data menggunakan uji analisis chi square. Hasil penelitian menunjukkan mahasiswi yang 
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mengalami anemia sebanyak 31,6% dan tidak anemia sebanyak 68,4%, yang memiliki perilaku pencegahan 

anemia kurang sebanyak 36,8% dan yang memiliki perilaku pencegahan anemia baik sebanyak 63,2%, 

status gizi kurus sebanyak 28,9% dan status gizi normal-gemuk sebanyak 71,1%. Hasil analisis uji chi 

square menunjukkan terdapat hubungan perilaku pencegahan anemia dengan kejadian anemia (p = 0,002) 

dan status gizi dengan kejadian anemia (p = 0,006) pada mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM. 

 

Kata-kata kunci: perilaku pencegahan anemia, status gizi, kejadian anemia. 
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PENDAHULUAN

Anemia adalah suatu kondisi rendahnya 

konsentrasi hemoglobin atau jumlah sel darah 

merah sehingga tidak dapat memenuhi kebutuhan 

fisiologis tubuh. Anemia dinyatakan sebagai 

penurunan kadar hemoglobin (Hb) dibawah batas 

normal. Organisasi Kesehatan Dunia (World 

Health Organization/WHO) menyatakan cut off 

point hemoglobin yang mengalami anemia pada 

wanita yang tidak hamil < 12 g/dl. Pada kalangan 

remaja, anemia ditandai dengan mudah 

kelelahan, wajah pucat, nafsu makan yang 

berkurang, dan mudah mengantuk.1,2 

Berdasarkan data Organisasi Kesehatan 

Dunia (World Health Organization/WHO) 

tahun 2019, prevalensi anemia secara global 

sebesar 29,9% pada wanita usia produktif dan 

29,6% pada wanita tidak hamil.3 Berdasarkan data 

Riset Kesehatan Dasar tahun 2018, prevalensi 

anemia pada remaja putri di Indonesia sebesar 

32%.4 Sedangkan prevalensi anemia di Provinsi 

Kalimantan Selatan adalah 27,03% dan Kota 

Banjarmasin menduduki urutan ketujuh dengan 

prevalensi sebesar 25,7% berdasarkan data Dinas 

Kesehatan Provinsi Kalimantan Selatan tahun 

2019. Prevalensi anemia di Provinsi Kalimantan 

Selatan dan Kota Banjarmasin masih diatas 15%, 

artinya anemia masih menjadi masalah kesehatan 

di Provinsi Kalimantan Selatan dan Kota 

Banjarmasin.5  

Faktor-faktor yang memengaruhi 

seseorang mengalami anemia adalah pola 

menstruasi yang tidak teratur, pola makan 

yang kurang baik, kurangnya jam tidur, 

infeksi parasit, kelainan bawaaan, asupan 

vitamin C yang kurang, adanya keinginan 

dari remaja yang menginginkan perut 

langsing sehingga mempengaruhi asupan 

makan yang dimakannya, serta faktor 

ekonomi.6–8 Kejadian anemia juga 

dipengaruhi oleh perilaku pencegahan 

anemia dan status gizi.9,10 

Perilaku adalah tindakan yang dilakukan 

seseorang sebagai sebuah respon yang terwujud 

dalam bentuk tindakan, sikap, serta pengetahuan.11 

Pencegahan dilakukan untuk menghindari kondisi 

yang mampu membahayakan kesehatan 

seseorang.12 Perilaku pencegahan anemia adalah 

sebuah upaya yang dilakukan individu untuk 

mencegah anemia. Beberapa contoh perilaku 

pencegahan terhadap anemia yaitu dengan 

mengonsumsi zat gizi seimbang, konsumsi tablet 

penambah darah atau zat besi, dan 

pengobatan penyakit penyerta yang dapat 

menyebabkan anemia.13,14  

Konsumsi makanan dengan nutrisi atau 

zat gizi yang baik dan seimbang akan 

menghasilkan asupan zat gizi yang cukup. 

Ketikdakseimbangan antara nutrisi yang masuk 

dengan nutrisi yang diperlukan akan menjadi 

masalah gizi, khususnya pada remaja.15 Menurut 

penelitian Nurjannah dkk (2021), status gizi 

memiliki hubungan dengan kejadian anemia. 

Status gizi dapat dijadikan sebagai gambaran 

kondisi tubuh terhadap penggunaan zat dan 

makanan yang dikonsumsi.16 Kurangnya asupan 

nutrisi yang adekuat mampu menyebabkan 

terjadinya anemia, seperti kekurangan protein, 

zat besi, asam folat, vitamin B12, vitamin C, 

dan vitamin A.17,18  

Salah satu kelompok yang rawan 

menderita anemia adalah remaja putri, 

terlebih bagi kaum pelajar, yaitu mahasiswi yang 

merupakan agen perubahan serta diharapkan 

kehadirannya mampu berperan di lingkungan 

masyarakat.19 Tingkat kesibukan yang tinggi 

dan padat pada mahasiswi kedokteran 

mengakibatkan terganggunya kebiasaan konsumsi 

yang menjadi salah satu risiko terjadinya 

anemia.20,21 Berdasarkan studi pendahuluan yang 

dilakukan pada seluruh mahasiswi PSKPS 

Fakultas Kedokteran ULM Banjarmasin pada 

bulan April 2023 didapatkan persentase 

mahasiswi yang pernah memiliki riwayat anemia 

adalah 17,87% dan yang memiliki tanda dan gejala 

anemia, tetapi belum pernah melakukan 

pemeriksaan anemia atau Hb sebesar 48,8%.  

Hingga saat ini belum ada penelitian serupa 

tentang hubungan perilaku pencegahan anemia dan 

status gizi dengan kejadian anemia pada mahasiswi 

PSKPS Fakultas Kedokteran ULM di 
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Banjarmasin. Oleh karena itu, calon peneliti 

tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

“Hubungan Perilaku Pencegahan Anemia dan 

Status Gizi dengan Kejadian Anemia pada 

Mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM”. 

 

METODE PENELITIAN  

Jenis penelitian ini adalah penelitian 

observasional analitik dan menggunakan metode 

cross sectional untuk mengetahui hubungan 

perilaku pencegahan anemia dan status gizi 

dengan kejadian anemia pada mahasiswi 

PSKPS Fakultas Kedokteran ULM dengan 

uji analisis chi square. Populasi penelitian ini 

adalah seluruh mahasiswi PSKPS Fakultas 

Kedokteran dan Ilmu Kesehatan ULM angkatan 

2020, 2021, dan 2022 dengan total 324 orang 

serta jumlah minimal sampel sebanyak 76 

orang. Sampel penelitian terbagi menjadi tiga 

kelompok berdasarkan teknik proportional 

stratified random sampling, yaitu 25 mahasiswi 

dari angkatan 2020, 27 mahasiswi dari 

angkatan 2021, dan 24 mahasiswi dari 

angkatan 2022. Jumlah ini disesuaikan kriteria 

inklusi dan eksklusi pada penelitian ini. Kriteria 

inklusi penelitian ini adalah mahasiswi PSKPS 

Fakultas Kedokteran ULM aktif angkatan 2020, 

2021, dan 2022 yang bersedia dilakukan 

pengukuran kadar Hb, penimbangan berat 

badan, dan pengukuran tinggi badan pada 

saat penelitian. Kriteria eksklusi penelitian 

ini adalah responden yang memiliki riwayat 

menstruasi tidak normal dalam waktu 3 bulan 

terakhir sebelum penelitian dilakukan, memiliki 

riwayat penyakit kronis, seperti kanker, HIV/AIDS, 

CKD (Chronic Kidney Disease), serta autoimun 

dalam waktu 3 bulan terakhir sebelum penelitian 

dilakukan. Kemudian memiliki riwayat 

penyakit infeksi, seperti kecacingan, malaria, 

demam berdarah, dan TBC dalam waktu 3 bulan 

terakhir sebelum penelitian dilakukan, serta 

mengonsumsi multivitamin dan whey protein 

dalam jangka waktu 3 bulan terakhir sebelum 

penelitian dilakukan. Pada penelitian ini, data 

yang digunakan adalah data primer dengan 

melakukan pemeriksaan kadar Hb menggunakan 

elektrik easytouch GCHb untuk 

mendapatkan status anemia, mengukur berat 

badan serta tinggi badan untuk mendapatkan 

Indeks Massa Tubuh (IMT) sebagai dasar 

hasil ukur status gizi, dan melakukan pengisian 

kuesioner perilaku pencegahan anemia. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Distribusi frekuensi karakteristik 

responden berdasarkan angkatan, usia, dan 

pendapatan orang tua dapat dilihat pada tabel 

1. 

 

 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Angkatan, Usia, dan 

Pendapatan Orang Tua pada Mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM 

Profil Responden 
Frekuensi 

n % 

Angkatan 

2020 

2021 

2022 

Usia 

17-19 

>19-23 

Pendapatan Orang Tua 

≥ Rp3.149.977 

< Rp3.149.977 

 

25 

27 

24 

 

6 

70 

 

70 

6 

 

32,9% 

35,5% 

31,6% 

 

7,9% 

92,1% 

 

92,1% 

7,9% 
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Berdasarkan tabel 1, sebagian besar 

subjek penelitian merupakan angkatan 2021 yaitu 

sebanyak 27 orang (35,5%). Kemudian 

sebagian besar subjek penelitian berusia >19-23 

tahun yaitu sebanyak 70 orang (92,1%) dan 

sebagian besar pendapatan orang tua diatas 

Upah Minimum Provinsi (UMP) Kalimantan 

Selatan yaitu Rp3.149.977 sebanyak 70 

orang (92,1%). 

Distribusi frekuensi kejadian anemia, perilaku 

pencegahan anemia, dan status gizi pada 

mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM 

dapat dilihat pada tabel 2. 

 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kejadian Anemia, Perilaku Pencegahan Anemia, dan Status Gizi 

pada Mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM 

Variabel 
Frekuensi 

n % 

Kejadian Anemia 

Anemia 

Tidak Anemia 

Perilaku Pencegahan Anemia 

Baik 

Kurang 

Status Gizi 

Normal-Gemuk 

Kurus 

 

24 

52 

 

48 

28 

 

54 

22 

 

31,6% 

68,4% 

 

63,2% 

36,8% 

 

71,1% 

28,9% 

 

Berdasarkan tabel 2, dari 76 orang 

subjek penelitian sebagian besar subjek 

penelitian tidak mengalami anemia yaitu sebanyak 

52 orang (68,4%), sedangkan subjek penelitian 

yang mengalami anemia didapatkan pada 24 

orang (31,6%). Kejadian tidak anemia lebih 

banyak didapatkan dari kejadian anemia, 

tetapi prevalensi anemia pada subjek penelitian 

masih tinggi yaitu 31,6%. Prevalensi anemia pada 

subjek penelitian yaitu mahasiswi PSKPS Fakultas 

Kedokteran ULM masih diatas 15%, sehingga 

anemia masih menjadi masalah kesehatan pada 

mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM.5 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Yuniarti dkk (2023) bahwa kejadian tidak 

anemia lebih tinggi dibandingkan kejadian 

anemia, namun prevalensi anemia masih 

diatas 15%.22 Anemia terjadi ketika kondisi 

hemoglobin kurang di dalam darah untuk 

membawa oksigen yang dibutuhkan tubuh. 

Kadar hemoglobin (Hb) wanita tidak hamil 

dikatakan anemia adalah <12 g/dl.23,24 

Tingginya prevalensi anemia dapat disebabkan oleh 

perilaku pencegahan anemia yang kurang dan status 

gizi kurus.9,10  

Kemudian dari 76 orang subjek penelitian 

sebagian besar subjek penelitian memiliki perilaku 

pencegahan anemia baik yaitu sebanyak 48 orang 

(63,2%), sedangkan subjek penelitian yang memiliki 

perilaku pencegahan anemia kurang didapatkan 

pada 28 orang (36,8%). Penelitian ini sejalan 

dengan penelitian Izdihar (2022) dan Nuraisya 

(2019) bahwa perilaku pencegahan anemia baik 

didapatkan lebih banyak dibandingkan perilaku 

pencegahan anemia kurang.10,25  

Perilaku pencegahan anemia adalah 

upaya yang dilakukan individu untuk 

mencegah dan menanggulangi anemia. 

Perilaku pencegahan anemia dapat dilakukan 

dengan prinsip gizi seimbang, seperti rutin 

mengonsumsi protein hewani dan nabati, 

terbiasa makan makanan dengan gizi 

seimbang, menghindari makanan cepat saji, 

rutin untuk berolahraga, dan mengontrol 

berat badan.13,26,27 Perilaku pencegahan 

anemia berikutnya adalah suplementasi zat 

besi, mengonsumsi zat yang membantu 

penyerapan zat besi seperti buah-buahan 

yang kaya akan vitamin C, menghindari 

konsumsi zat yang menghambat penyerapan 
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zat besi yaitu fitat dan tanin yang terkandung di 

dalam teh dan kopi, melakukan kebiasaan makan 

pagi, tidur dalam waktu yang cukup, serta 

mencegah dan mengobati penyakit penyerta 

yang dapat menyebabkan anemia.14,26,28,29  

Selanjutnya berdasarkan tabel 2, sebagian 

besar subjek penelitian memiliki status gizi normal-

gemuk yaitu sebanyak 54 orang (71,1%), 

sedangkan subjek penelitian yang memiliki status 

gizi kurus didapatkan pada 22 orang (28,9%). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Muhayati (2019) dan Qomarasari (2022) 

bahwa status gizi normal-gemuk lebih 

banyak didapatkan dibandingkan status gizi 

kurus.15,30 Status gizi secara umum adalah 

keadaan kesehatan yang diakibatkan oleh 

konsumsi, penyerapan, dan pemanfaatan berbagai 

zat gizi makro dan mikro.31  

Faktor-faktor yang memengaruhi 

perilaku pencegahan anemia dan status gizi 

adalah usia, pengetahuan, dan sosioekonomi. 

Semakin meningkat usia, pengetahuan, dan 

sosioekonomi berupa pendapatan seseorang, 

maka akan semakin meningkat pemahaman 

seseorang dan akan semakin mudah dalam 

menyediakan makanan untuk memenuhi 

kebutuhan gizi seseorang.32–34 Oleh karena 

itu, sebagian besar subjek penelitian 

didapatkan memiliki perilaku pencegahan 

anemia baik dan status gizi normal-gemuk.34  

Analisis hubungan perilaku pencegahan 

anemia dengan kejadian anemia pada 

mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM 

dapat dilihat pada tabel 3. 

 

 

Tabel 3. Hubungan Perilaku Pencegahan Anemia dan Status Gizi dengan Kejadian Anemia pada 

Mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM 
Perilaku 

Pencegahan 

Anemia 

Kejadian Anemia Total RR 

CI 

95% 
p value Anemia Tidak Anemia 

n % n % n % 

Kurang 

Baik 

15 

9 

19,74% 

11,84% 

13 

39 

17,10% 

51,32% 

28 

48 

36,84% 

63,16% 

2,86 0,002 

Total 24 31,58% 52 68,42% 76 100%   

 

Berdasarkan tabel 3, subjek penelitian 

dengan perilaku pencegahan anemia kurang 

lebih banyak didapatkan pada subjek 

penelitian yang mengalami anemia yaitu 

sebanyak 15 orang (19,74%) dibandingkan subjek 

penelitian yang tidak mengalami anemia yaitu 

sebanyak 13 orang (17,10%). Kemudian subjek 

penelitian dengan perilaku pencegahan 

anemia baik lebih banyak didapatkan pada 

subjek penelitian yang tidak mengalami 

anemia yaitu sebanyak 39 orang (51,32%) 

dibandingkan subjek penelitian yang 

mengalami anemia yaitu sebanyak 9 orang 

(11,84%). Berdasarkan hasil uji analisis 

bivariat menggunakan uji chi square, 

didapatkan p value sebesar 0,002 (p<0,05). Hal ini 

menunjukkan terdapat hubungan antara perilaku 

pencegahan anemia dengan kejadian anemia pada 

mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM. 

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai RR= 2,86, 

hal ini menunjukkan bahwa subjek penelitian 

dengan perilaku pencegahan anemia kurang 

memiliki risiko 2,86 kali lebih besar 

mengalami anemia. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Nuraisya (2019) yang menunjukkan terdapat 

hubungan antara perilaku pencegahan anemia dengan 

kadar hemoglobin dengan p value sebesar 0,000 

yang memiliki hubungan kuat dengan arah 

positif. Semakin baik perilaku pencegahan 

anemia maka semakin banyak yang tidak 

mengalami anemia.10 Perilaku pencegahan 

anemia adalah upaya yang dilakukan 

individu untuk mencegah dan 

menanggulangi anemia.14  

Pada penelitian ini terdapat 9 orang 

(11,84%) subjek penelitian yang memiliki 

perilaku pencegahan anemia baik tapi tetap 
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mengalami anemia. Walaupun subjek 

penelitian tersebut memiliki skor kategori 

perilaku pencegahan anemia baik, tetapi sebagian 

besar subjek penelitian tersebut memiliki status gizi 

kurus disertai tidak pernah mengonsumsi tablet 

penambah darah atau tablet zat besi dan tidak 

pernah memeriksakan diri ketika mengalami tanda 

dan gejala anemia. Kekurangan gizi makro seperti 

dampak lanjutan kekurangan protein dan 

kekurangan gizi mikro seperti zat besi menyebabkan 

gangguan pembentukan Hb.35 Perilaku 

pencegahan anemia juga harus diikuti dengan 

mengobati penyakit yang dapat 

menyebabkan anemia, seperti memeriksakan 

diri ketika mengalami tanda dan gejala 

anemia.13 

Pada penelitian ini terdapat 13 orang 

(17,10%) subjek penelitian yang memiliki 

perilaku pencegahan anemia kurang tapi 

tidak mengalami anemia karena sebagian 

besar subjek penelitian tersebut memiliki 

status gizi normal dan masih rutin 

mengonsumsi protein hewani maupun nabati 

sebagai sumber protein dan zat besi dalam 

mencegah anemia serta mengonsumsi buah-

buahan sebagai sumber vitamin C sebagai zat 

yang membantu penyerapan nutrisi salah 

satunya zat besi.36 

Analisis hubungan status gizi dengan 

kejadian anemia pada mahasiswi PSKPS Fakultas 

Kedokteran ULM dapat dilihat pada tabel 4. 

 
 

Tabel 4. Hubungan Status Gizi dengan Kejadian Anemia pada Mahasiswi PSKPS Fakultas 

Kedokteran ULM 

Status Gizi 

Kejadian Anemia Total RR 

CI 

95% 

p value 

Anemia Tidak Anemia   

n % n % n %  

Kurus 

Normal-Gemuk 

12 

12 

15,79% 

15,79% 

10 

42 

13,16% 

55,26% 

22 

54 

28,95% 

71,05% 

2,45 0,006 

Total 24 31,58% 52 68,42% 76 100%   

 

Bedasarkan tabel 4, subjek penelitian 

yang memiliki status gizi kurus lebih banyak 

didapatkan pada subjek penelitian yang 

mengalami anemia yaitu sebanyak 12 orang 

(15,79%) dibandingkan subjek penelitian yang tidak 

mengalami anemia yaitu sebanyak 10 orang 

(13,16%). Kemudian subjek penelitian yang 

memiliki status gizi normal-gemuk lebih 

banyak didapatkan pada subjek penelitian 

yang tidak mengalami anemia yaitu sebanyak 42 

orang (55,26%) dibandingkan subjek penelitian 

yang mengalami anemia yaitu sebanyak 12 

orang (15,79%). Berdasarkan uji analisis bivariat 

menggunakan uji chi square, didapatlan p 

value sebesar 0,006 (p<0,05). Hal ini 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

antara status gizi dengan kejadian anemia pada 

mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran ULM. 

Hasil uji statistik juga didapatkan nilai RR= 

2,45. Hal ini menunjukkan bahwa subjek 

penelitian dengan status gizi kurus memiliki 

risiko 2,45 kali lebih besar mengalami 

anemia. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Apriyanti (2019) yang menyatakan terdapat 

hubungan antara status gizi dengan kejadian 

anemia dengan p value 0,011.9 Penelitian ini 

juga diperkuat dengan penelitian Muhayati 

dkk (2019) yang menyatakan terdapat 

hubungan antara status gizi dengan kejadian 

anemia pada remaja putri dengan p value 

0,008.15 Status gizi secara umum adalah 

keadaan kesehatan yang diakibatkan oleh 

konsumsi, penyerapan, dan pemanfaatan 

berbagai zat gizi makro dan mikro.31  

Masalah kesehatan yang berkaitan dengan 

status gizi, seperti kekurangan zat gizi dapat 

menyebabkan anemia. Status gizi kurang yang 

sering dikaitkan dengan kejadian anemia adalah 

kekurangan zat gizi mikro, seperti 

kekurangan zat besi, vitamin, dan yodium.37 

Gizi kurang menyebabkan penurunan daya 
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tahan tubuh sehingga akan mempermudah 

individu terserang penyakit salah satunya infeksi. 

Infeksi yang dialami individu menyebabkan 

penurunan nafsu makan dan terganggunya 

penyerapan zat gizi.38 Oleh karena itu, gizi 

kurang dapat mengganggu penyerapan zat 

besi sebagai pembentuk hemoglobin yang 

menyebabkan anemia.39 

Pada penelitian ini terdapat 12 orang 

(15,79%) subjek penelitian yang memiliki 

status gizi normal-gemuk tapi tetap mengalami 

anemia karena sebagian besar subjek penelitian 

tersebut memiliki perilaku pencegahan 

anemia buruk, seperti tidak pernah 

mengonsumsi tablet tambah darah, tidak 

pernah melakukan pemeriksaan Hb, tidak pernah 

memeriksakan diri ke fasilitas kesehatan ketika 

mengalami tanda dan gejala anemia, rutin 

mengonsumsi teh dan kopi yang mengandung 

fitat dan tanin sebagai zat penghambat 

penyerapan zat besi, dan tidak rutin 

mengonsumsi sayuran hijau sebagai sumber 

zat besi serta buah-buahan sebagai sumber 

vitamin C yang membantu penyerapan zat 

besi.13,14  

Pada penelitian ini terdapat 10 orang 

(13,16%) subjek penelitian yang memiliki 

status gizi kurus tapi tidak mengalami anemia 

karena sebagian besar subjek penelitian 

tersebut rutin mengonsumsi protein hewani 

dan nabati sebagai sumber protein dan zat 

besi, sayuran hijau sebagai sumber zat besi 

non heme, rutin mengonsumsi buah-buahan 

sebagai sumber vitamin C yang membantu 

penyerapan zat besi, dan menghindari minum 

teh dan kopi yang mampu menghambat 

penyerapan zat besi.13 

Keterbatasan pada penelitian ini adalah 

peneliti tidak menanyakan tanda dan gejala 

anemia yang dialami oleh subjek penelitian. 

Keterbatasan selanjutnya adalah peneliti 

tidak melakukan wawancara terpimpin pada 

proses pengambilan data perilaku 

pencegahan anemia yang memerlukan 

kejujuran dari subjek penelitian untuk 

menjawabnya serta peneliti tidak 

menanyakan waktu secara spesifik dan 

kuantitas konsumsi pada kuesioner perilaku 

pencegahan anemia, tetapi hanya gambaran 

frekuensi perilaku pencegahan anemia secara 

umum. 

 

PENUTUP 

Berdasarkan hasil dari penelitian yang 

telah dilaksanakan mengenai hubungan 

perilaku pencegahan dan status gizi dengan 

kejadian anemia pada mahasiswi PSKPS 

Fakultas Kedokteran ULM bahwa sebagian 

besar mahasiswi PSKPS Fakultas 

Kedokteran ULM tidak mengalami anemia, 

yaitu sebanyak 52 orang (68,4%) dan 

perilaku pencegahan anemia baik yaitu 

sebanyak 48 orang (63,2%). Kemudian 

terdapat hubungan perilaku pencegahan 

anemia dan status gizi dengan kejadian 

anemia pada mahasiswi PSKPS Fakultas 

Kedokteran ULM dengan nilai p = 0,002 dan 

p =0,006. 

Penelitian yang telah dilaksanakan oleh 

peneliti mengenai hubungan perilaku 

pencegahan anemia dan status gizi dengan 

kejadian anemia pada mahasiswi PSKPS 

Fakultas Kedokteran ULM dapat menjadi 

pertimbangan atau tambahan referensi bagi 

penelitian selanjutnya, maka peneliti 

memiliki beberapa saran. Bagi mahasiswi 

kedokteran, penelitian ini diharapkan bisa 

menjadi sumber informasi untuk mencegah 

dan mengurangi risiko terjadinya anemia 

dengan menerapkan perilaku pencegahan 

anemia yang baik dan memiliki status gizi 

normal. Kemudian bagi pihak kampus, 

terutama pihak akademik dan organisasi 

mahasiswa sebaiknya menyampaikan 

mengenai pentingnya perilaku pencegahan 

anemia yang baik dan status gizi normal 

untuk mencegah kejadian anemia pada 

mahasiswi PSKPS Fakultas Kedokteran 

ULM serta penelitian ini diharapkan menjadi 

salah satu data dasar yang dapat 

disempurnakan untuk penelitian yang lebih 

baik. Penelitian selanjutnya diharapkan dapat 
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menanyakan tanda dan gejala anemia pada 

subjek penelitian, melakukan wawancara 

terpimpin untuk mendapatkan data perilaku 

pencegahan anemia, dan membuat kuesioner 

perilaku pencegahan anemia dengan waktu 

yang lebih spesifik disertai kuantitas pada 

perilaku konsumsi. 
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