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Gambaran Asupan Zat Besi (Fe) dan Status Gizi Pada Remaja Putri di SMPN 9
Tasikmalaya Tahun 2023

Resti Nurfitriani

INTISARI

Usia remaja merupakan masa transisi atau peralihan dari masa anak-anak menuju dewasa yang
ditandai dengan perubahan fisik, psikis dan perubahan prilaku yang besar. Prevalensi anemia pada
perempuan di Indonesia mencapai 21,7% dengan penderita anemia berumur 5 sampai 14 tahun
sebesar 26,4% dan 18,4% penderita berumur 15-24 tahun. Pada anak perempuan, percepatan
pertumbuhan tidak begitu besar. zat besi bisa di deteksi dengan pemeriksaan hasil biokimia dengan
dilihat dari kadar Hb 12-14 gr/dl maka dikatakan normal. Batas kadar Hb remaja putri untuk
mendiagnosis anemia yaitu <12 gr/dl. Status gizi dikatakan baik terjadi apabila asupan zat gizi
sudah tepenuhi. Ketidakseimbangan antara makanan yang dikonsumsi dengan kebutuhan pada
remaja dapat menimbulkan berbagai masalah gizi seperti gizi kurang atau gizi lebih. Penelitian ini
dilakukan bertujuan untuk mengetahui gambaran asupan zat besi (Fe) dan status gizi remaja putri
di SMPN 9 Tasikmalaya. Jenis penelitian yang dilakukan yaitu deskriptif. Populasi dalam
penelitian adalah seluruh siswi kelas 7,8 dan 9 sebanyak 455 siswi dengan jumlah sampel 30
responden. Penentuan sampel penelitian dilakukan dengan metode simple random sampling.
Pengumpulan data dilakukan dengan pengisian form SQ FFQ, wawancara, serta pengukuran berat
badan dan tinggi badan. Pengolahan dan analisis data dalam penelitian ini menggunakan software
pengolahan data. Hasil penelitian menunjukkan bahwa asupan zat besi banyak yang mengalami
defisit berat 56,67%, kategori lebih 13,33% dan normal 20%. Status gizi kurang 10%, status gizi
lebih 16,67%, obesitas 3,33% dan status gizi baik (normal) 70%. Diperlukan sosialisasi
penyuluhan dan edukasi mengenai pentingnya asupan zat besi (Fe) dan perlu pemantauan status
gizi secara berkala.

Kata kunci :Remaja putri, asupan zat besi, status gizi
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ABSTRACT

Resti Nurfitriani. Description of Iron (Fe) Intake and Nutritional Status of Young Girls at
SMPN 9 Tasikmalaya in 2022. Under supervision of Ani Radiati

Adolescence is a transition period or transition from childhood to adulthood which is
characterized by major physical, psychological and behavioral changes. The prevalence of
anemia in women in Indonesia reached 21.7% with anemia sufferers aged 5 to 14 years amounting
to 26.4% and 18.4% of patients aged 15-24 years. In girls, the growth spurt is not so great. Iron
can be detected by examining biochemical results by looking at Hb levels of 12-14 g / dl then it is
said to be normal. The limit of Hb levels for adolescent girls to diagnose anemia is <12 g / dl.
Nutritional status is said to be good if nutritional intake has been met. Imbalance between food
consumed with the needs of adolescents can cause various nutritional problems such as
undernutrition or overnutrition. This study was conducted to determine the picture of iron intake
(Fe) and nutritional status of adolescent girls at SMPN 9 Tasikmalaya. The type of research
carried out is descriptive. The population in the study was all students in grades 7, 8 and 9 as
many as 455 students with a sample of 30 respondents. The determination of the research sample
was carried out by simple random sampling method. Data collection was carried out by filling
out the SQ FFQ form, interviews, and measuring weight and height. Data processing and analysis
in this study used data processing software. The results showed that many iron intake experienced
a weight deficit of 56,67%, more category 13,33% and normal 20%. Nutritional status less 3,33%,
nutritional status more 16.67%, obesity 3.33% and good nutritional status (normal) 70%.
Socialization, counseling and education on ,he importance of iron (Fe) intake are needed and need
regular monitoring of nutritional status.

Keywoords : Adolescent girls, iron intake, anemia, nutritional status
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