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1. Identitas PkM 

A. Judul PkM 

 

Penyuluhan Tentang Anemia Dan Pelaksanaan Pemeriksaan Hemoglobin Pada 

Remaja Putri  

 

 

B. Waktu PkM 

 

Tahun Usulan Tahun Pelaksanaan Semeslater l  Lama Penelitian 

2020 2021 Ganjil 6 bulan 

       

C. Mata Kuliah 

 

Kode MK Mata Kuliah 

2033436              Keperawatan Dewasa system kardiovaskuler, respirasi dan 

Hematologi 

   

 

D. Dasar alqur’an 

 

Surah dan ayat al-Mu’min /40: 67 

             Ayat alquran    ر ُج ُكۡم  ِّطف  م يُ ثُ    ة قَ  م  ِّمۡن َعلَ ثُ    فَ ة  طۡ  م  ِّمن ن رَا ب بل ثُ    ۡلا ۡخ ِّ ََ  وا ُغُ  م  ِّلتۡ

ى َخلَ   َو ٱل هُ ُ َِّ ڪۡم   ى َولَعلَ     م َس م    َجلاثُ ڪُم  ِّ من تُ قَ ذ ِّ  َ  

ب لُ ٰ َوف  َو  ِّمن كُم  من يتَُ ۚ ا ُشيُو ََ بل ُ  ى  ِّمن قۡ ََ لتۡ ِّ  أ ْ ٓوا ُغُ َو 

) ت٦٧اخ   ْ  م  ِّلتَ ُكونُوا ُشد  ڪُۡم ثُ َ أ ُو َن (  

             Artinya  

Dia-la  Dialah yang menciptakan kamu dari tanah kemudian dari setetes 

mani, sesudah itu dari segumpal darah, kemudian dilahirkannya 

kamu sebagai seorang anak, kemudian (kamu dibiarkan hidup) 

supaya kamu sampai kepada masa (dewasa), kemudian 

(dibiarkan kamu hidup lagi) sampai tua, di antara kamu ada yang 

diwafatkan sebelum itu. (kami perbuat demikian) supaya kamu 

sampai kepada ajal yang ditentukan dan supaya kamu 

memahami(nya) 

Hadist   Hadis  

 

 

2. Identitas pelaksana PkM 

 

Nama Peran Tugas 

            Reni Tri Subekti Ketua Penelitian ,,,,,,,,,,  Mengkoordinir pelaksanaan 

PkM 
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Nama Peran Tugas 

             Fini Widya F             Anggota 1             Melakukan penyuluhan 

            Jenni Aurelia Fatimah             Mahasiswa 1             Membantu mengkondisikan 

peserta penyuluhan 

           Sukma Nuril Ulum              Mahasiswa 2             Membantu mengkondisikan 

peserta penyuluhan 

 

3. Mitra PkM  

 

Institusi Nama mitra Kepakaran e-         e-mail dan no WA 

UPTD -  - - 

 

4. Luaran dan Target capaian 

 

Tahun Jenis Luaran 

1                    Jurnal nasional (sinta 1-4) 

1             HKI 

1             Youtube 

  

5. Roadmap Universitas 
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6. Roadmap Fakultas 

 

             
 

 

 

 

 

 

7. Roadmap Prodi 
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8. Roadmap dosen 

 

 
 

 

 

 

9. Anggaran PKM 

 
NO URAIAN 

 

SATUAN VOLUME JUMLAH 

 

1 

 

Honor peneliti 

 

1 

 

Rp 1.500.000,00 

 

Rp  1.000.000,00 

 

2 

 

Belanja barang  habis pakai 

 

1 

 

Rp 3.000.000.00 

 

Rp  1.500.000.00 

 

3 

 

Biaya perjalanan ( survey, 

ambil data, transpot 

)  

 

5 

 

RP 300.000,00 

 

Rp  1,500,000,00 

 

4 

 

Publikasi 

 

1 

 

Rp 1.000,000,00 

 

Rp    500,000,00 

 

5 

 

Lain-lain 

 

1 

 

Rp 1.000.000,00 

 

Rp    500.000,00 

 

 

 

Jumah 

   

Rp  5.000.000,00 
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10. Halaman pengesahan 

 

HALAMAN PENGESAHAN 

 

 

11        1. Judul Penelitian             :  Penyuluhan  Tentang Anemia dan Pelaksanaan  

                                                               Pemeriksaan Haemoglobin pada remaja putri 

1. Bidang Peneltian  : Kesehatan/Keperawatan 

2. Ketua Peneliti    

a. Nama lengkap  : Ns.Reni tri Subekti,M.Kes 

b. NIDN   : 0220107701 

c. Jabatan /golongan : Asisten Ahli/ III b 

d. Program Studi   : S1 Keperawatan  

e. No Hp   : 082180222622 

3. Anggota Peneliti  1  

a. Nama lengkap  : Fini Widya fransiska,M.Pd.BI 

b. NIDN   : 0215059001 

            4. Lokasi PkM              : TPA Miftahul Iman Bandar Lampung 

5. Jumlah biaya yang diusulkan : Rp.5.000.000 

 

Pringsewu, desember 2021 

Mengetahui 
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4. Isi PKM 

 

a. Latar Belakang 

Masa remaja adalah masa perpindahan antara anak-anak dan dewasa. Remaja 

menurut WHO adalah berusia 10-19 tahun, terdiri dari 19% populasi dunia yang 

diperkirakan berjumlah sekitar 1,2 milyar jiwa. Pada masa ini akan terjadi 

perubahan fisik, pertumbuhan yang terjadi akan mempengaruhi status kesehatan 

dan gizi remaja tersebut, pada anak perempuan pertumbuhannya lebih cepat 

daripada anak laki-laki 

Usia remaja (10-19 tahun) merupakan periode rentan gizi. Hal ini disebabkan 

karena pada usia remaja memerlukan zat gizi yang lebih tinggi. Perubahan gaya 

hidup dan kebiasaan makan remaja mempengaruhi suatu asupan maupun 

kebutuhan gizinya. Masalah gizi yang paling sering terjadi pada remaja adalah 

kurangnya asupan gizi yang mengakibatkan kurang gizi yaitu terlalu kurus dan 

dapat terkena anemia karena kekurangan zat besi. 

 

Data Riskesdas 2018 mengenai anemia pada remaja mengalami peningkatan yang 

sebelumnya dari 37,1% di tahun 2013 menjadi 48,9% dengan proporsi anemia ada 

dikelompok umur 15-24 tahun. Hal tersebut menguatkan bahwa kesehatan remaja 

sangat menentukan keberhasilan pembangunan kesehatan, terutama dalam 

mencetak kualitas generasi penerus bangsa dimasa depan 

Anemia merupakan masalah kesehatan utama yang menimpa anak-anak di negara 

berkembang, termasuk Indonesia, dan merupakan suatu keadaan medis dimana 

terjadi penurunan masa eritrosit yang ditunjukkan oleh penurunan kadar 

haemoglobin (Hb). Pada laki-laki Hb normal adalah 14-18 g/dl sedangkan pada 

perempuan adalah 12-16 g/dl.  

 

Penyebab rendahnya kadar hemoglobin dalam darah salah satunya adalah asupan 

yang tidak mencukupi. Asupan zat gizi sehari-hari sangat dipengaruhi oleh 

kebiasaan makan. Salah satu faktor yang mempengaruhi kebiasaan makan remaja 

adalah pengetahuan. Pengetahuan yang kurang dan salah menyebabkan remaja 

memilih makan diluar yang tidak sehat. 

Hampir 23% remaja putri di Indonesia mengalami anemia alias kurang darah. 

Dengan jumlah remaja putri kurang lebih 21 juta, terdapat setidaknya 4,8 juta yang 

kekurangan jumlah sel darah merah (yang mengandung protein hemoglobin / Hb). 
Sel ini yang memungkinkan oksigen dari jantung diangkut di angkut ke seluruh 

bagian tubuh (The Conversation,2019) 

 

Remaja putri memiliki resiko terkena anemia sepuluh kali lipat dibandingkan 

remaja putra. Adanya siklus menstruasi setiap bulan merupakan salah satu faktor 

penyebab remaja putri terkena anemia. Akibatnya remaja putri membutuhkan zat 

besi lebih tinggi, sementara jumlah makanan yang dikonsumsi lebih sedikit. 

Anemia pada remaja berdampak buruk terhadap penurunan imunitas, konsentrasi, 

prestasi belajar, kebugaran remaja dan produktifitas (Kemenkes,2016) 
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c. Metode 

Metode kegiatan penyuluhan dan pelaksanaan pemeriksaan haemoglobin pada 

remaja putri dilakukan sebagai berikut: 

Tempat atau Waktu Kegiatan Pendidikan Kesehatan 

a. Tempat  : Aula Masjid Miftahul Iman Gunung Sulah 

b. Hari/ tanggal : Sabtu, 13 Maret 2021 

c. Waktu  : Pukul 14.00 s.d selesai 

d. Peserta  : Remaja putri anggota TPA Miftahul Iman di Lingkungan II 

kelurahan Gunung Sulah 

Pembukaan: 

Membuka kegiatan dengan mengucapkan salam, memperkenalkan diri. 

menjelaskan tujuan dari penyuluhan menjelaskan materi penyuluhan, bertanya 

kepada peserta apakah sudah mengetahui tentang anemia 

Pelaksanaan : Penyampaian materi : 

Menjelaskan pengertian anemia, memberikan kesempatan kepada peserta untuk 

bertanya, menjelaskan tentang penyebab dari anemia, memberikan kesempatan 

kepada peserta untuk bertanya, menjelaskan tentang tanda dan gejala dari anemia, 

memberikan kesempatan kepada peserta untuk bertanya, menjelaskan akibat dari 

anemia pada remaja putri, memberikan kesempatan kepada peserta untuk 

bertanya, menjelaskan tentang pencegahan anemia, memberikan kesempatan 

kepada peserta untuk bertanya. 

Evaluasi : 

Menanyakan kepada peserta tentang materi yang telah diberikan, dan 

reinforcement kepada peserta yang dapat menjawab 

Terminasi : 

Mengucapkan terima kasih atas peran sertanya, mengucapkan salam penutup 

 

Sasaran dalam penyuluhan tentang anemia dan pelaksanaan pemeriksaan 

hemoglobin pada remaja putri di TPA Miftahul Iman kelurahan Gunung Sulah  

Bandar Lampung tahun 2020/2021 adalah kelompok remaja putri anggota TPA 

Miftahul Iman di Lingkungan II kelurahan Gunung Sulah Bandar Lampung, 

karena berdasarkan penelitian bahwa remaja putri cenderung beresiko anemia 

dibanding remaja putra, dan  kurang mengetahui penyebab dan pencegahan dari 

anemia. Selain itu, alasan program ini memilih kelompok remaja putri di 
lingkungan II kelurahan Gunung Sulah sebagai sasaran agar para remaja putri 

mampu mengenali tanda dan gejala anemia serta meningkatkan asupan kebutuhan 

nutrisinya secara sehat. 

 

d. Hasil dan Pembahasan 

Masa remaja adalah masa perpindahan antara anak-anak dan dewasa. Remaja 

menurut WHO adalah berusia 10-19 tahun, terdiri dari 19% populasi dunia yang 

diperkirakan berjumlah sekitar 1,2 milyar jiwa. Pada masa ini akan terjadi 

perubahan fisik, pertumbuhan yang terjadi akan mempengaruhi status kesehatan 
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dan gizi remaja tersebut, pada anak perempuan pertumbuhannya lebih cepat 

daripada anak laki-laki 

Usia remaja (10-19 tahun) merupakan periode rentan gizi. Hal ini disebabkan 

karena pada usia remaja memerlukan zat gizi yang lebih tinggi. Perubahan gaya 

hidup dan kebiasaan makan remaja mempengaruhi suatu asupan maupun 

kebutuhan gizinya. Masalah gizi yang paling sering terjadi pada remaja adalah 

kurangnya asupan gizi yang mengakibatkan kurang gizi yaitu terlalu kurus dan 

dapat terkena anemia karena kekurangan zat besi. 

Data Riskesdas 2018 mengenai anemia pada remaja mengalami peningkatan yang 

sebelumnya dari 37,1% di tahun 2013 menjadi 48,9% dengan proporsi anemia 

ada dikelompok umur 15-24 tahun. Hal tersebut menguatkan bahwa kesehatan 

remaja sangat menentukan keberhasilan pembangunan kesehatan, terutama 

dalam mencetak kualitas generasi penerus bangsa dimasa depan 

Anemia merupakan masalah kesehatan utama yang menimpa anak-anak di negara 

berkembang, termasuk Indonesia, dan merupakan suatu keadaan medis dimana 

terjadi penurunan masa eritrosit yang ditunjukkan oleh penurunan kadar 

haemoglobin (Hb). Pada laki-laki Hb normal adalah 14-18 g/dl sedangkan pada 

perempuan adalah 12-16 g/dl.  

Penyebab rendahnya kadar hemoglobin dalam darah salah satunya adalah asupan 

yang tidak mencukupi. Asupan zat gizi sehari-hari sangat dipengaruhi oleh 

kebiasaan makan. Salah satu faktor yang mempengaruhi kebiasaan makan remaja 

adalah pengetahuan. Pengetahuan yang kurang dan salah menyebabkan remaja 

memilih makan diluar yang tidak sehat. 

Hampir 23% remaja putri di Indonesia mengalami anemia alias kurang darah. 

Dengan jumlah remaja putri kurang lebih 21 juta, terdapat setidaknya 4,8 juta 

yang kekurangan jumlah sel darah merah (yang mengandung protein hemoglobin 

/ Hb). Sel ini yang memungkinkan oksigen dari jantung diangkut di angkut ke 

seluruh bagian tubuh (The Conversation,2019) 

Remaja putri memiliki resiko terkena anemia sepuluh kali lipat dibandingkan 

remaja putra. Adanya siklus menstruasi setiap bulan merupakan salah satu faktor 

penyebab remaja putri terkena anemia. Akibatnya remaja putri membutuhkan zat 

besi lebih tinggi, sementara jumlah makanan yang dikonsumsi lebih sedikit. 

Anemia pada remaja berdampak buruk terhadap penurunan imunitas, konsentrasi, 

prestasi belajar, kebugaran remaja dan produktifitas (Kemenkes,2016) 

Anemia merupakan Suatu kondisi rendahnya kadar Hb dibandingkan dengan 
kadar normal, yang menunjukkan kurangnya jumlah sel darah merah yang 

bersirkulasi. Akibatnya jumlah oksigen yang diangkut ke jaringan tubuh 

berkurang. Nilai normal Hb pada remaja adalah 12 mg/dl. 

Tanda-tanda pada anemia: 

1. Wajah, terutama pada kelopak mata dan bibir tampak pucat 

2. Kurang nafsu makan 

3. Lesu dan lemah 

4. Cepat Lelah 

5. Sering pusing dan mata berkunang-kunang 
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Penyebab dari Anemia adalah : 

1. Konsumsi pangan 

2. Infeksi, penyakit kronis dan penyebab lainnya seperti TBC, kehilangan darah 

akibat infeksi parasit (malaria), kebutuhan tubuh meningkat karena masa 

pertumbuhan serta menstruasi. 

Dampak dari anemia gizi bisa menyebabkan daya tahan tubuh menurun, 

kebugaran menurun, prestasi menurun, kinerja menurun, dan infeksi akan 

meningkat. Cara mencegah dan penanggulangan anemia pada remaja putri dapat 

dilakukan dengan cara : 

A. Pedoman Gizi Seimbang  

1. Mengonsumsi aneka ragam pangan  

2. Membiasakan perilaku hidup bersih  

3. Melakukan aktivitas fisik  

4. Memantau Berat Badan (BB) secara teratur untuk mempertahankan berat 

badan normal  

B. Fortifikasi Makanan  

Contoh bahan makanan yang difortifikasi adalah tepung terigu dan beras dengan 

zat besi, seng, asam folat, vitamin B1 dan B2.  

C.  Suplementasi Tablet Tambah darah (TTD) 

Pemberian TTD pada remaja putri dan Wanita Usia Subur melalui suplementasi 

yang mengandung sekurangnya 60 mg elemental besi dan 400 mcg asam folat. 

Pemberian suplementasi ini dilakukan di beberapa tatanan yaitu fasilitas 

pelayanan kesehatan, institusi pendidikan dan tempat kerja.  

 

 

e. Kesimpulan 

Kegiatan Penyuluhan tentang anemia dan pelaksanaan pemeriksaan Hb pada 

remaja putri di TPA Miftahul Iman  di Kelurahan Gunung Sulah Bandar Lampung  

meliputi penyuluhan dan pemeriksaan Hb oleh Dosen Fakultas Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Pringsewu Lampung Prodi S1 Keperawatan sebagai 

upaya pelaksanaan Catur Dharma Perguruan Tinggi yang Ketiga berupa 

pengabdian kepada masyarakat memberikan manfaat yang sangat besar kepada 

para remaja putri untuk dapat mengetahui apa itu pengertian, penyebab, tanda 

gejala pengobatan dan juga pencegahan  dari anemia. 
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                              Gambar 1. Pengabdi sedang melakukan  Penjelasan 
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                                          Gambar 2. Peserta sedang dicek Hb nya 
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