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ABSTRAK
Remaja (usia 10-18 tahun) merupakan salah satu kelompok umur yang secara aktif dan produktif
dapat menjadi aset sumber daya manusia apabila keadaan gizi dan kesehatan remaja tercapai
secara optimal. Perubahan kebiasaan makan pada remaja dapat mempengaruhi asupan zat besi
yang masuk ke dalam tubuh. Peningkatan pengetahuan gizi dalam pencegahan anemia menjadi
penting untuk diperkenalkan kepada remaja sejak dini. Kegiatan PkM ini ditujukan untuk dapat
meningkatkan pengetahuan remaja pada umumnya dan remaja putri pada khususnya mengenai
pentingnya gizi seimbang dan upaya dalam pencegahan anemia. Kegiatan PkM dilaksanakan
secara daring melalui platform aplikasi Zoom Cloud Meetings kepada remaja putra/putri
(siswa/siswi) Sekolah Menengah Atas/kejuruan (SMA/SMK) di Kota dan Kabupaten Bekasi
pada tanggal 13 Februari 2021 sebagai sasaran utama dan kepada peserta edukasi pada umumnya
selama kurun waktu 3 jam. Kegiatan edukasi dapat meningkatkan pengetahuan remaja putri dan
remaja putra terkait gizi seimbang. Lebih dari 35% peserta dapat menjawab dengan benar
sebanyak lebih dari 50% pertanyaan dan cenderung mengalami peningkatan di akhir sesi
edukasi. Sebanyak 60% remaja putri telah mengetahui definisi dan penyebab anemia. Lebih dari
separuh remaja putri (59-70%) menyebutkan anemia terkait dengan efek fisiologisnya yaitu
lemas, pusing, dan konsentrasi hemoglobin rendah. Pengetahuan tentang penerapan prinsip gizi
seimbang merupakan kunci dalam menyukseskan upaya pencegahan anemia sejak dini pada
kelompok umur remaja.
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PENDAHULUAN
Keadaan gizi dan kesehatan pada setiap tahapan usia sangat penting guna mendukung

pencapaian pembangunan manusia di suatu negara. Remaja (usia 10-18 tahun) merupakan salah
satu kelompok umur yang secara aktif dan produktif dapat menjadi aset sumber daya manusia
apabila keadaan gizi dan kesehatan remaja tercapai secara optimal. Perubahan kebiasaan makan
pada remaja dapat mempengaruhi asupan zat besi yang masuk ke dalam tubuh.

Secara biologis, remaja putri memiliki peningkatan kebutuhan zat besi akibat faktor
resiko kehilangan zat besi yang terdapat pada darah saat menstruasi (Lopez et al, 2015). Kondisi
tersebut menjadi faktor resiko anemia defisiensi zat besi, dan resiko dapat semakin meningkat
apabila remaja putri mengubah kebiasaan makannya dengan mengurangi porsi dan frekuensi dan
menghindari makanan tertentu, atau bahkan mengalami gangguan makan (eating disorder)
seperti anoreksia nervosa, bulimia nervosa, dan binge eating akibat ketidakpuasan terhadap
bentuk tubuh (Lofrano-Prado et al, 2015).

Peningkatan pengetahuan gizi dalam pencegahan anemia menjadi penting untuk
diperkenalkan kepada remaja sejak dini. Pencegahan terhadap anemia defisiensi besi sejak dini
perlu dilakukan mengingat dampak-dampak yang dapat ditimbulkan. Dampak jangka pendek
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yang dapat dirasakan oleh remaja putri adalah mudah lelah, imunitas lemah, hingga performa
belajar yang tidak maksimal. Sedangkan dampak jangka yang dapat terjadi adalah remaja
tersebut menjadi wanita usia subur yang beresiko mengalami perdarahan saat melahirkan, bayi
yang dilahirkan beresiko berat badan lahir kurang, dan beresiko menjadi mengalami stunting
(WHO, 2011; Rahman, 2019; Frass, 2015). Berdasarkan uraian di atas, maka dosen Program
Studi S1 Gizi melaksanakan Program Pengabdian kepada Masyarakat dalam bentuk edukasi gizi
kepada remaja putri SMA/SMK di Kota/Kabupaten Bekasi. Kegiatan PkM ini ditujukan untuk
dapat meningkatkan pengetahuan remaja pada umumnya dan remaja putri pada Khususnya

mengenai pentingnya gizi seimbang dan upaya dalam pencegahan anemia.

METODE
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat (PkM) ini dilaksanakan pada periode bulan Oktober

2020 sampai dengan Februari 2021 dimulai dari analisis situasi, penyusunan proposal sampai
dengan pelaksanaan kegiatan PkM dan pelaporan. Kegiatan PKM dilaksanakan secara daring
melalui platform aplikasi Zoom Cloud Meetings kepada remaja putra/putri (siswa/siswi) Sekolah
Menengah Atas/kejuruan (SMA/SMK) di Kota dan Kabupaten Bekasi pada tanggal 13 Februari
2021 selama kurun waktu 3 jam. SMA/SMK terpilih adalah SMAN 13 Kota Bekasi dan SMAN
2 Tambun Utara. Total peserta yang menghadiri kegiatan PkM ini adalah sebanyak 182 peserta
(32-37 siswa/siswi dari sekolah terpilih dan selebihnya adalah peserta dari sekolah lainnya
ataupun umum sebanyak 146 orang.

HASIL DAN CAPAIAN
Di awal pelaksanaan PkM, setiap peserta telah mengisi kuesioner data dasar mencakup kebiasaan

sarapan dan keterpaparan informasi terkait kesehatan dan anemia yang dapat dilihat pada Gambar
1 dan 2. Berdasarkan hasil pada Gambar 1 dan 2 diketahui bahwa sebanyak 68,8% remaja putra
dan 54,1% remaja putri terbiasa sarapan setiap hari. Namun, masih terdapat sebanyak 25% dan

43,2% remaja putra dan putri yang hanya kadang-kadang sarapan (2-3x per minggu).

Adapun sebanyak 67,6% remaja putra dan 56,3% remaja putri memperoleh informasi terkait
kesehatan dan anemia dari orangtua/keluarga dan selebihnya sebanyak 31,3% remaja putri dan
13,5% remaja putra memperoleh informasi kesehatan dan anemia dari petugas kesehatan, 12,5%
remaja putri memperoleh informasi dari tokoh masyarakat, dan 10,8% remaja putra memperoleh
informasi dari teman sebaya. Sebanyak 37,8% remaja putri mengaku tidak pernah melihat media
informasi terkait anemia, 27% melihat media informasi terkait anemia berupa Poster, dan 24,3%
melihat media informasi terkait anemia berupa video anemia, sisanya adalah melalui buku lembar

balik dan buku saku anemia.
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Gambar 1. Kebiasaan Sarapan pada Remaja Putra (n = 32)
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Gambar 2. Kebiasaan Sarapan pada Remaja Putri (n = 37)

Pelaksanaan kegiatan PkM menghasilkan capaian yang dapat dilihat pada Tabel 1.
Table 1. Capaian Pelaksanaan Kegiatan PkM

NO | CAPAIAN YANG INDIKATOR HAS TINGKAT
DIHARAPKAN IL KEBERHASILAN
1 | Mengetahui prinsip Menjawab Peserta dapat menjawab Berhasil
gizi seimbang pada pertanyaan pada dengan benar pertanyaan
Remaja. kuesioner pre-post- | pada kuesioner pre-post-test

test dengan benar. | setelah mengikuti edukasi
secara daring.

2 | Mengetahui upaya Menjawab Peserta dapat menjawab Berhasil
pencegahan anemia pertanyaan pada dengan benar pertanyaan
kuesioner pre-post- | pada kuesioner pre-post-test
test dengan benar. setelah mengikuti edukasi
secara daring.

Gambar 3, 4, dan 5 memperlihatkan hasil pengukuran terhadap pengetahuan peserta tentang gizi
seimbang dan anemia. Berdasarkan Gambar 3 dan Gambar 4 diketahui bahwa kegiatan edukasi
dapat meningkatkan pengetahuan remaja putri dan remaja putra terkait gizi seimbang. Lebih dari
35% peserta dapat menjawab dengan benar sebanyak lebih dari 50% pertanyaan (n pertanyaan =
20) dan cenderung mengalami peningkatan di akhir sesi edukasi. Sebanyak 60% remaja putri
telah mengetahui definisi dan penyebab anemia. Lebih dari separuh remaja putri (59-70%)
menyebutkan anemia terkait dengan efek fisiologisnya yaitu lemas, pusing, dan konsentrasi
hemoglobin rendah (Gambar 5).
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Gambar 3. Persentase Remaja Putri berdasarkan Skor Pengetahuan Gizi Seimbang
n-pre-test = 37; n-post-test = 18

% Remaja Putra berdasarkan Skor Pengetahuan Gizi
Seimbang

< 20
15
10 II
0 m -
<16 16 17 18 19

Skor (jumlah jawaban benar)

4]

20

mPRE-TEST wmPOST-TEST

Gambar 4. Persentase Remaja Putra berdasarkan Skor Pengetahuan Gizi Seimbang
n-pre-test = 32; n-post-test = 18

Konsentrasi hemoglobin rendah 25 (67,6%)

Kekurangan zat gizi besi 22 (59,5%)

Kekurangan vitamin 8 (21,6%)
Kelelahan 17 (45,9%)
Pusing 22 (59,5%)
Merasa sakit 8 (21,6%)
Merasa lemas 26 (70,3%)
Tidak tahu 4(10,8%)
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Gambar 5. Pengetahuan tentang Definisi dan Efek Fisiologis Anemia pada Remaja Putri
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Adapun dokumentasi pelaksanaan kegiatan PkM “Webinar: Edukasi Gizi Pencegahan Anemia

pada Remaja Putri SMA/SMK di Kota/Kabupaten Bekasi” adalah sebagai berikut:

SEMAKIN BERAGAM = SEMAKIN
MENYEDIAKAN BERAGAM ZAT GIZI
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Gejala dan Tanda Anemia Defisiensi Besi

* Pusing atau pening Kaki dan tangan dingin

* Sakit kepala Kesemutan pada kaki

* Pucat Lidah bengkak atau terasa sakit

* Mudah lelah Kuku menjadi rapuh dan mudah

* Nafsu makan menurun patah

* Makanan terasa aneh Rambut mudah patah atau rontok
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Gambar 6b. Dokumentasi Kegiatan PkM: Edukasi Pencegahan Anemia

KESIMPULAN

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) Dosen dan Mahasiswa Program Studi S1 Gizi
STIKes Mitra Keluarga berupa edukasi peningkatan pengetahuan gizi seimbang dan pencegahan
terhadap anemia pada remaja telah berjalan dengan lancar secara daring melalui apilkasi Zoom
Cloud Meetings. Pengetahuan tentang penerapan prinsip gizi seimbang merupakan kunci dalam
menyukseskan upaya pencegahan anemia sejak dini pada kelompok umur remaja. Remaja putri
dan putra keduanya menjadi penting untuk mengetahui manfaat penerapan gizi seimbang
terhadap kesehatan secara umum dan pencegahan anemia secara khusus karena pada kelompok
umur tersebut menjadi titik tumpu dalam pencapaian terhadap kualitas kesehatan dan gizi di masa
dewasa. Pengetahuan remaja tentang gizi seimbang dan pencegahan terhadap anemia cenderung
mengalami peningkatan setelah sesi edukasi.
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