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ABSTRAK

Anemia dan Kekurangan Energi Kronis (KEK) merupakan permasalahan gizi yang perlu
mendapat perhatian pada remaja putri karena dapat memengaruhi pertumbuhan, kesehatan, dan
kesiapan reproduksi. Kondisi tersebut perlu dideteksi sejak dini, terutama pada remaja putri
yang tinggal di lingkungan pondok pesantren dengan aktivitas yang padat dan pola pemenuhan
makanan yang perlu mendapat perhatian. Penelitian ini bertujuan mendeskripsikan hasil deteksi
dini anemia berdasarkan kadar hemoglobin dan risiko KEK berdasarkan pengukuran Lingkar
Lengan Atas (LiLA) pada remaja putri di Pondok Pesantren Quraniyyah, Desa Batu Kuta,
Kabupaten Lombok Barat. Penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif dengan
desain cross-sectional yang dilaksanakan pada 9 Mei 2026. Sebanyak 20 remaja putri berusia
12—15 tahun dipilih menggunakan accidental sampling. Data diperoleh melalui pemeriksaan
kadar hemoglobin menggunakan hemoglobinometer digital dan pengukuran LiLA
menggunakan pita ukur, kemudian dianalisis secara univariat menggunakan distribusi frekuensi
dan persentase. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 16 responden (80%) mengalami anemia,
dengan anemia sedang sebagai kategori terbanyak sebesar 45%, sedangkan 9 responden (45%)
teridentifikasi berisiko KEK berdasarkan LiLA. Temuan ini menunjukkan perlunya penguatan
deteksi dini dan pemantauan status gizi secara berkala sebagai dasar upaya promotif dan
preventif untuk mendukung kesehatan remaja putri di lingkungan pondok pesantren.

Kata Kunci: Remaja Putri, Anemia, Kekurangan Energi Kronik.

ABSTRACT
Anemia and Chronic Energy Deficiency (CED) are nutritional problems that require attention
among adolescent girls because they may affect growth, health, and reproductive readiness.
Early detection is important, particularly among adolescent girls living in Islamic boarding
schools, where intensive activities and dietary patterns require attention. This study aimed to
describe the results of early anemia detection based on hemoglobin levels and the risk of CED
based on Mid-Upper Arm Circumference (MUAC) measurements among adolescent girls at
Quraniyyah Islamic Boarding School, Batu Kuta Village, West Lombok Regency. This study
employed a descriptive quantitative approach with a cross-sectional design and was conducted
on May 9, 2026. A total of 20 adolescent girls aged 12—15 years were selected using accidental
sampling. Data were collected through hemoglobin examination wusing a digital
hemoglobinometer and MUAC measurement using a measuring tape, then analyzed using
univariate analysis with frequency distributions and percentages. The results showed that 16
respondents (80%) had anemia, with moderate anemia being the most prevalent category (45%),
while 9 respondents (45%) were identified as being at risk of CED based on MUAC. These
findings indicate the need to strengthen early detection and regular nutritional status monitoring
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as a basis for promotive and preventive efforts to support the health of adolescent girls in Islamic
boarding school settings.
Keywords: Adolescent Girls, Chronic Energy Deficiency.

PENDAHULUAN

Masa remaja merupakan periode pertumbuhan dan perkembangan yang berlangsung
pesat sehingga kebutuhan energi dan zat gizi meningkat. Kondisi tersebut menjadikan remaja,
khususnya remaja putri, kelompok yang rentan mengalami masalah gizi apabila kebutuhan zat
gizi tidak terpenuhi secara optimal. World Health Organization mendefinisikan remaja sebagai
individu berusia 10-19 tahun (World Health Organization, 2025), sedangkan Kementerian
Kesehatan menetapkan rentang usia remaja mulai 10 tahun hingga sebelum 18 tahun.
Pemenuhan gizi yang tidak adekuat pada periode ini dapat menghambat pertumbuhan dan
perkembangan serta berdampak pada kondisi kesehatan pada tahap kehidupan berikutnya
(Purtiantini, 2023). Oleh karena itu, deteksi dini masalah gizi pada remaja putri penting
dilakukan untuk memperoleh gambaran kondisi kesehatan sekaligus mendukung upaya
promotif dan preventif.

Salah satu masalah gizi yang banyak terjadi pada remaja putri adalah anemia. Anemia
merupakan kondisi ketika kadar hemoglobin dalam darah berada di bawah batas normal
sehingga kemampuan darah dalam membawa oksigen ke jaringan tubuh menurun (Habtegiorgis
et al., 2022). Kondisi tersebut dapat menyebabkan kelelahan, kelemahan, penurunan kapasitas
fisik dan mental, serta mengganggu aktivitas belajar dan produktivitas remaja. Apabila
berlangsung dalam jangka panjang dan tidak memperoleh penanganan yang tepat, anemia juga
dapat berdampak terhadap kesehatan reproduksi dan meningkatkan risiko masalah kesehatan
pada generasi berikutnya (Sari et al., 2022). Pada remaja putri, kerentanan terhadap anemia
berkaitan dengan meningkatnya kebutuhan zat besi selama masa pertumbuhan dan kehilangan
zat besi akibat menstruasi.

Secara global, anemia masih menjadi masalah kesehatan masyarakat pada perempuan
usia reproduksi. World Health Organization (2025) melaporkan bahwa pada tahun 2023
prevalensi anemia pada perempuan usia 15—-49 tahun secara global mencapai 30,7%, sedangkan
pada perempuan tidak hamil mencapai 30,5%. D1 Indonesia, Survei Kesehatan Indonesia (SKI)
tahun 2023 menunjukkan prevalensi anemia sebesar 15,3% pada kelompok usia 5—-14 tahun dan
15,5% pada kelompok usia 15-24 tahun (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2024).
Pada tingkat regional, prevalensi anemia di Provinsi Nusa Tenggara Barat mencapai 13,77%,
sedangkan Kabupaten Lombok Barat tercatat sebesar 11,89% (Dinas Kesehatan Provinsi Nusa
Tenggara Barat, 2025). Data tersebut menunjukkan bahwa anemia masih menjadi persoalan
yang perlu diperhatikan pada kelompok usia remaja.

Selain anemia, masalah gizi pada remaja putri juga dapat ditunjukkan melalui risiko
Kekurangan Energi Kronis (KEK). Salah satu metode antropometri yang sederhana dan mudah
diterapkan untuk mengidentifikasi risiko KEK adalah pengukuran Lingkar Lengan Atas (LiLA)
atau Mid-Upper Arm Circumference (MUAC) (Yunita et al., 2024). Pada perempuan, nilai
LiLA di bawah 23,5 cm digunakan sebagai indikator risiko KEK (Yulia et al., 2024). Kondisi
kekurangan energi yang berlangsung dalam waktu lama dapat menurunkan kebugaran fisik,
melemahkan sistem imun, meningkatkan kerentanan terhadap penyakit, serta mengganggu
aktivitas dan produktivitas remaja (Anshory et al., 2025). Dalam jangka panjang, kondisi gizi
yang tidak optimal pada remaja putri juga dapat berkaitan dengan kesehatan reproduksi dan
pertumbuhan generasi berikutnya (Welch et al., 2024). Dengan demikian, pemeriksaan Hb dan
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pengukuran LiLA secara bersamaan dapat memberikan gambaran awal yang lebih
komprehensif mengenai masalah gizi remaja putri. Hal ini didukung oleh penelitian Yunita et
al. (2024) dan Pibriyanti et al. (2023) yang menunjukkan keterkaitan antara pemenuhan energi
dan zat gizi dengan risiko anemia.

Pemerintah Indonesia telah melakukan berbagai upaya pencegahan anemia pada remaja
putri, antara lain melalui pemberian Tablet Tambah Darah (TTD) secara berkala sesuai
kebijakan suplementasi zat besi dan asam folat bagi remaja putri (Hidayanty et al., 2025).
Namun, pelaksanaan upaya tersebut masih menghadapi berbagai kendala, antara lain rendahnya
kepatuhan konsumsi TTD yang berkaitan dengan pengetahuan dan persepsi remaja serta
keluhan seperti mual dan aroma tablet yang kurang menyenangkan (Helmyati et al., 2023;
Hidayanty et al., 2025). Pada sisi lain, pemantauan risiko KEK melalui pengukuran LiLA juga
memerlukan pengawasan dan sosialisasi yang berkelanjutan agar remaja memahami pentingnya
pemantauan status gizinya (Pibriyanti et al., 2023). Oleh karena itu, skrining secara langsung
diperlukan untuk mengetahui kondisi aktual remaja dan menyediakan informasi awal bagi
penentuan tindak lanjut yang sesuai.

Kebutuhan deteksi dini tersebut menjadi semakin penting pada remaja putri yang tinggal
di lingkungan pondok pesantren. Lingkungan pesantren memiliki karakteristik kehidupan yang
berbeda dengan remaja yang tinggal bersama keluarga, terutama dalam pola makan, aktivitas
harian, serta akses terhadap informasi dan pelayanan kesehatan. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa remaja putri di lingkungan pondok pesantren dapat menghadapi risiko
masalah gizi akibat pola makan yang kurang seimbang, rendahnya konsumsi sayur dan buah,
serta aktivitas fisik yang rendah (Ramadhani & Khoirul Anwar, 2026). Rendahnya asupan zat
besi dan pengetahuan mengenai gizi juga dapat meningkatkan risiko anemia pada remaja putri
(Rochman et al., 2026), sedangkan aktivitas belajar yang padat dan kebiasaan melewatkan
sarapan dapat meningkatkan risiko masalah pemenuhan energi (Hariati, 2021). Temuan
tersebut menunjukkan bahwa lingkungan pesantren merupakan konteks penting untuk
melakukan deteksi dini kondisi anemia dan status gizi remaja putri.

Pondok Pesantren Quraniyyah di Desa Batu Kuta, Kabupaten Lombok Barat, merupakan
salah satu lingkungan pendidikan yang membina remaja putri dalam kehidupan pesantren.
Meskipun data tingkat regional menunjukkan bahwa anemia dan masalah gizi masih menjadi
persoalan di Nusa Tenggara Barat dan Kabupaten Lombok Barat, data spesifik mengenai
anemia dan risiko KEK pada remaja putri di Pondok Pesantren Quraniyyah belum tersedia.
Kesenjangan informasi tersebut menyebabkan kondisi aktual remaja putri di lingkungan
pesantren belum dapat diketahui secara spesifik sebagai dasar perencanaan upaya promotif dan
preventif. Oleh karena itu, pemeriksaan kadar hemoglobin dan pengukuran LiLA diperlukan
untuk memperoleh gambaran awal mengenai anemia dan risiko KEK pada remaja putri di lokasi
penelitian. Hasil deteksi dini tersebut diharapkan dapat menjadi informasi dasar bagi pihak
pesantren dan tenaga kesehatan dalam merencanakan edukasi, pemantauan, serta tindak lanjut
kesehatan dan gizi remaja, sekaligus mendukung upaya pencapaian SDG 2 (Zero Hunger) dan
SDG 3 (Good Health and Well-being). Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan
untuk mendeskripsikan hasil deteksi dini anemia berdasarkan kadar hemoglobin dan risiko
Kekurangan Energi Kronis berdasarkan pengukuran Lingkar Lengan Atas (LiLA) pada remaja
putri di Pondok Pesantren Quraniyyah, Desa Batu Kuta, Kabupaten Lombok Barat.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif deskriptif dengan pendekatan cross-
sectional yang dilaksanakan di Kantor Desa Batu Kuta, Kecamatan Narmada, Kabupaten
Lombok Barat. Pengambilan data dilakukan pada hari Sabtu, 9 Mei 2026. Populasi penelitian
berjumlah 119 remaja putri Madrasah Tsanawiyah (MTs) yang terdaftar sebagai santri di
Pondok Pesantren Quraniyyah Desa Batu Kuta. Sampel penelitian berjumlah 20 remaja putri
yang dipilih menggunakan teknik accidental sampling, yaitu pemilihan responden berdasarkan
ketersediaan dan kehadiran calon responden pada saat pelaksanaan pengumpulan data. Teknik
ini digunakan karena pengumpulan data dilakukan pada satu waktu tertentu sehingga responden
yang memenuhi kriteria dan hadir pada saat kegiatan dapat langsung diikutsertakan dalam
penelitian. Kriteria inklusi meliputi remaja putri berusia 12—15 tahun, terdaftar sebagai santri
di Pondok Pesantren Quraniyyah, hadir saat pelaksanaan penelitian, dan bersedia menjadi
responden.

Instrumen penelitian yang digunakan meliputi hemoglobinometer digital, pita ukur
Lingkar Lengan Atas (LiLA), dan lembar observasi. Data yang dikumpulkan terdiri atas umur,
kadar hemoglobin, dan ukuran LiLA. Kadar hemoglobin (Hb) dikategorikan berdasarkan
kriteria anemia pada remaja putri, yaitu normal apabila Hb >12 g/dL dan anemia apabila Hb
<12 g/dL. Derajat anemia selanjutnya dikelompokkan menjadi anemia ringan (Hb 11,0-11,9
g/dL), anemia sedang (Hb 8,0-10,9 g/dL), dan anemia berat (Hb <8,0 g/dL). Status gizi
berdasarkan pengukuran LiLA dikategorikan menjadi normal apabila LiLA >23,5 cm dan
berisiko Kekurangan Energi Kronis (KEK) apabila LiLA <23,5 cm. Kategorisasi tersebut
digunakan untuk mengidentifikasi kondisi anemia dan risiko KEK pada masing-masing
responden berdasarkan hasil pengukuran yang diperoleh. Data yang terkumpul diolah melalui
tahapan editing, coding, dan tabulating. Selanjutnya, data dianalisis secara univariat untuk
memperoleh distribusi frekuensi dan persentase umur, kategori kadar Hb, derajat anemia, dan
status risiko KEK responden. Hasil analisis disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi
dan persentase untuk menggambarkan kondisi anemia dan risiko KEK pada remaja putri di
lokasi penelitian.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
Karakteristik Responden Berdasarkan Umur

Penelitian melibatkan 20 remaja putri berusia 12—15 tahun. Distribusi umur responden
menunjukkan bahwa kelompok usia 13 tahun merupakan kelompok terbanyak. Rincian
distribusi responden berdasarkan umur disajikan pada Tabel 1.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur

No Umur Frekuensi  Persentase
1 12 tahun 1 5%
2 13 tahun 11 55%
3 14 tahun 7 35%
4 15 tahun 1 5%
Total 20 100%

Berdasarkan Tabel 1, sebagian besar responden berusia 13 tahun (55%), diikuti usia 14 tahun
(35%). Responden berusia 12 dan 15 tahun masing-masing sebesar 5%.
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Karakteristik Kadar Hemoglobin Berdasarkan Status Anemia

Hasil pemeriksaan hemoglobin menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada
pada kelompok anemia. Karakteristik kadar hemoglobin berdasarkan status anemia disajikan
pada Tabel 2.

Tabel 2. Karakteristik Kadar Hemoglobin Berdasarkan Status Anemia

. Jumlah Median  Interquartile Range o
Status Anemia Responden (n) Hb (IQR) Nilai Min—Max
Anemia 16 10,25 g/dl 2,075 g/dl 7,7-11,9 g/dl
Normal 4 12,65 g/dl 0,55 g/dl 12,2-14,7 g/dl
Total Sampel 20 10,65 g/dl 2,475 g/dl 7,7-14,7 g/dl

Berdasarkan Tabel 2, sebanyak 16 dari 20 responden (80%) berada pada kelompok
anemia, sedangkan 4 responden (20%) memiliki kadar hemoglobin normal. Median kadar
hemoglobin pada kelompok anemia sebesar 10,25 g/dL, lebih rendah dibandingkan kelompok
normal sebesar 12,65 g/dL. Temuan utama ini menunjukkan bahwa anemia ditemukan pada
sebagian besar responden yang diperiksa.

Karakteristik Risiko Kekurangan Energi Kronis Berdasarkan Ukuran LiLA
Hasil pengukuran LiLA menunjukkan adanya responden yang berada pada kategori
normal maupun berisiko KEK. Karakteristik ukuran LiLA berdasarkan kategori status gizi

disajikan pada Tabel 3.
Tabel 3. Karakteristik Status Gizi Berdasarkan Ukuran LiLA
Status Gizi Jumlah Santri Median Interquartile Range Nilai Min—
(n) LiLA (IQR) Max
Normal 11 24,5 cm 0,75 cm 23,5-25 cm
KEK 9 22,5 cm 1 cm 19-23 cm
Total Sampel 20 23,5cm 2cm 19-25 cm

Berdasarkan Tabel 3, kelompok normal terdiri atas 11 responden, sedangkan kelompok
KEK terdiri atas 9 responden. Median LiL A pada kelompok KEK sebesar 22,5 cm, lebih rendah
dibandingkan kelompok normal sebesar 24,5 cm. Hasil ini menunjukkan adanya proporsi
responden dengan ukuran LiL A di bawah batas kategori normal yang perlu mendapat perhatian
dalam pemantauan status gizi.

Distribusi Frekuensi Tingkat Anemia

Distribusi tingkat anemia menunjukkan variasi derajat anemia pada responden, dengan
anemia sedang sebagai kategori yang paling banyak ditemukan. Distribusi frekuensi dan
persentase tingkat anemia disajikan pada Tabel 4.

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Tingkat Anemia pada Remaja Putri

No Tingkat Anemia Frekuensi Persentase

1 Normal 4 20%
2 Anemia ringan 5 25%
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3 Anemia sedang 9 45%
4 Anemia berat 2 10%
Total 20 100%

Berdasarkan Tabel 4, sebanyak 16 responden (80%) mengalami anemia dengan tingkat
yang bervariasi. Anemia sedang merupakan kategori terbanyak, yaitu 9 responden (45%),
diikuti anemia ringan sebanyak 5 responden (25%) dan anemia berat sebanyak 2 responden
(10%). Dengan demikian, temuan utama terkait anemia tidak hanya menunjukkan tingginya
proporsi anemia, tetapi juga menunjukkan bahwa sebagian besar kasus berada pada kategori
anemia sedang.

Distribusi Risiko Kekurangan Energi Kronis Berdasarkan Ukuran Lingkar Lengan Atas
Hasil pengukuran LiLA menunjukkan bahwa sebagian responden berada pada kategori

berisiko KEK. Distribusi status gizi berdasarkan ukuran LiLA disajikan pada Tabel 5.

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Status Gizi Berdasarkan Ukuran LiLA

No Status Gizi Frekuensi Persentase
1 Normal 11 55%
2 KEK 9 45%
Total 20 100%

Berdasarkan Tabel 5, sebanyak 9 dari 20 responden (45%) berada pada kategori KEK
berdasarkan ukuran LiLA, sedangkan 11 responden (55%) berada pada kategori normal.
Temuan tersebut menunjukkan bahwa hampir setengah dari remaja putri yang diperiksa
memiliki risiko KEK, sehingga kondisi status gizi perlu menjadi bagian dari perhatian dalam
upaya deteksi dan pemantauan kesehatan remaja putri di lingkungan pesantren.

Pembahasan
Karakteristik Responden Berdasarkan Umur

Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden didominasi oleh remaja putri berusia 13
tahun. Kelompok usia 13 tahun merupakan 55% dari seluruh responden, sehingga temuan
penelitian terutama menggambarkan kondisi remaja putri pada rentang usia tersebut. Dominasi
kelompok usia tersebut menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada fase remaja
awal yang berdekatan dengan periode pubertas, yaitu fase ketika terjadi perubahan ukuran
tubuh, komposisi tubuh, dan maturasi seksual secara cepat (Riederer, 2023). Periode pubertas
umumnya berlangsung pada awal masa remaja dan berkaitan dengan perubahan biologis yang
intens, termasuk perubahan hormonal dan peningkatan kebutuhan zat gizi (Vijayakumar et al.,
2023; Adegboyega et al., 2025). Namun, karena umur dalam penelitian ini hanya digunakan
sebagai karakteristik responden dan tidak dianalisis sebagai variabel yang berhubungan dengan
anemia atau risiko KEK, temuan tersebut tidak dimaksudkan untuk menunjukkan adanya
pengaruh usia terhadap kedua kondisi tersebut.

Kebutuhan zat gizi yang meningkat selama pertumbuhan dan pubertas tetap menjadi
konteks biologis yang relevan dalam memahami kondisi responden. Peningkatan kebutuhan
gizi selama pubertas terutama berkaitan dengan proses growth spurt dan perubahan komposisi
tubuh yang meningkatkan kebutuhan energi, protein, zat besi, kalsium, seng, dan folat (Soliman
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et al., 2022). Perubahan hormonal selama masa pubertas juga dapat memengaruhi kebutuhan
dan pemanfaatan zat gizi sehingga kecukupan asupan menjadi semakin penting (Desbrow,
2021; Heslin & McNulty, 2023). Apabila peningkatan kebutuhan tersebut tidak diimbangi
dengan asupan yang memadai, remaja menjadi lebih rentan mengalami masalah gizi, termasuk
anemia dan kekurangan energi kronik (KEK) (Parajuli & Prangthip, 2025). Dengan demikian,
pembahasan usia dalam penelitian ini berfungsi sebagai konteks karakteristik responden, bukan
sebagai penjelasan determinan anemia atau KEK.

Karakteristik Kadar Hemoglobin Berdasarkan Status Anemia

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada dalam kelompok
anemia, dengan kadar hemoglobin yang lebih rendah dibandingkan kelompok responden
dengan kadar hemoglobin normal. Temuan ini menunjukkan bahwa anemia merupakan salah
satu masalah kesehatan yang cukup menonjol pada responden penelitian. Hasil wawancara
menunjukkan bahwa seluruh responden telah mengalami menstruasi. Informasi tersebut
digunakan sebagai konteks dalam memahami kondisi responden, tetapi menstruasi tidak diukur
sebagai variabel penelitian sehingga tidak dapat disimpulkan sebagai penyebab anemia pada
responden.

Menstruasi tidak secara langsung menyebabkan anemia, tetapi kehilangan darah secara
berkala dapat meningkatkan kebutuhan zat besi dan memperbesar risiko defisiensi besi apabila
asupan tidak mampu menggantikan zat besi yang hilang (Wirth et al., 2025). Kondisi ini
menjadi semakin penting karena kebutuhan zat besi meningkat selama masa remaja seiring
dengan pertumbuhan dan perkembangan tubuh. Cohen dan Powers (2024) menjelaskan bahwa
kebutuhan zat besi meningkat dari sekitar 8 mg/hari pada usia 9—13 tahun menjadi 15 mg/hari
pada usia 14—18 tahun. Oleh karena itu, menstruasi dapat dipahami sebagai salah satu konteks
biologis yang relevan, tetapi tingginya anemia dalam penelitian ini tidak dapat diatribusikan
secara langsung kepada menstruasi karena penelitian tidak mengukur volume atau durasi
kehilangan darah menstruasi maupun status zat besi responden.

Interpretasi tersebut juga sejalan dengan penelitian pada remaja putri di lingkungan
pesantren yang menunjukkan bahwa faktor pola hidup dan pemenuhan zat gizi dapat berperan
terhadap kejadian anemia. Pibriyanti et al. (2023) menemukan hubungan antara durasi tidur dan
anemia pada remaja putri di Pondok Modern Darussalam Gontor Putri 1, dengan kejadian
anemia lebih banyak ditemukan pada remaja yang memiliki durasi tidur kurang. Temuan
tersebut memberikan konteks bahwa kehidupan pesantren dapat menghadirkan faktor perilaku
yang turut berkaitan dengan kondisi kesehatan remaja. Dalam penelitian ini, wawancara juga
menemukan pola tidur yang tidak teratur dan kebiasaan begadang. Namun, informasi tersebut
hanya merupakan temuan kontekstual dan tidak dianalisis secara statistik, sehingga tidak dapat
digunakan untuk menyatakan bahwa pola tidur merupakan faktor penyebab anemia pada
responden.

Selain faktor tidur, kondisi lingkungan pesantren juga berkaitan dengan ketersediaan dan
keragaman sumber makanan. Penelitian Handini et al. (2023) pada remaja putri di Pondok
Pesantren Al-Amanah Al-Gontory menunjukkan bahwa asupan protein, zat besi, dan konsumsi
inhibitor berhubungan secara signifikan dengan kejadian anemia (p = 0,000). Temuan tersebut
dapat menjadi pembanding dalam memahami konteks lingkungan pesantren, tetapi tidak dapat
digunakan untuk menyimpulkan bahwa asupan protein atau zat besi menjadi penyebab anemia
pada responden penelitian ini karena variabel tersebut tidak diukur. Apabila menu yang tersedia
kurang beragam dan tidak mencukupi sumber zat besi, terutama zat besi heme, maka kebutuhan
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zat besi remaja putri berpotensi tidak terpenuhi secara optimal. Dengan demikian, informasi
mengenai menu dan pola makan yang diperoleh melalui wawancara diposisikan sebagai
informasi kontekstual yang dapat membantu memberikan gambaran mengenai lingkungan
responden, bukan sebagai hasil pengujian faktor risiko anemia.

Kualitas makanan juga penting karena zat besi dari pangan memiliki tingkat penyerapan
yang berbeda. Besi heme yang berasal dari pangan hewani seperti daging, unggas, seafood,
kerang, dan hati umumnya lebih mudah diserap dibandingkan besi non-heme dari pangan nabati
(Cohen & Powers, 2024). Sebaliknya, konsumsi teh atau kopi bersamaan dengan waktu makan
dapat menghambat penyerapan zat besi non-heme karena kandungan polifenolnya (Cohen &
Powers, 2024). Remaja dengan pola makan yang kurang beragam dan rendah sumber protein
hewani juga berisiko mengalami ketidakcukupan asupan protein dan zat besi (Abubaka et al.,
2024). Uraian tersebut memberikan konteks biologis mengenai kemungkinan mekanisme
pemenuhan zat besi, tetapi karena penelitian ini tidak melakukan pengukuran asupan makanan
maupun status zat besi, mekanisme tersebut tidak dapat dipastikan terjadi pada responden.
Dengan demikian, temuan anemia dalam penelitian ini lebih tepat dipahami sebagai hasil
deteksi kadar hemoglobin, sedangkan informasi mengenai kualitas dan keragaman menu
menjadi masukan kontekstual untuk pemantauan dan penelitian lanjutan.

Karakteristik Risiko Kekurangan Energi Kronis Berdasarkan Ukuran LiLA

Hasil pengukuran LiLA menunjukkan bahwa sebagian responden berada pada kategori
risiko KEK, sedangkan sebagian lainnya berada pada kategori normal. Temuan tersebut
menunjukkan bahwa 45% responden berada pada kategori risiko KEK berdasarkan ukuran
LiLA, meskipun jumlah responden dalam kategori normal sedikit lebih besar. Ukuran LiLA
mencerminkan kondisi jaringan tubuh, terutama massa otot dan jaringan lemak, sehingga
penurunan ukuran LiLA dapat menjadi indikator adanya risiko kekurangan energi yang
berlangsung dalam waktu tertentu (Yunita et al., 2024; Aydn et al., 2023). Oleh karena itu,
keberadaan responden dengan LiLA pada kategori risiko KEK menunjukkan perlunya
perhatian terhadap kecukupan energi dan kualitas asupan makanan remaja putri di lingkungan
penelitian.

Kondisi tersebut dapat dijelaskan melalui kebutuhan energi yang meningkat selama masa
pertumbuhan dan pubertas. Ketika asupan energi tidak mencukupi kebutuhan tubuh dalam
jangka panjang, tubuh akan menggunakan cadangan energi melalui pemanfaatan jaringan
lemak dan massa bebas lemak untuk mempertahankan fungsi fisiologis (Luo et al., 2024).
Pemanfaatan cadangan tersebut secara terus-menerus dapat menyebabkan berkurangnya
jaringan tubuh yang berkontribusi terhadap ukuran LiLA (Aydin et al., 2023). Mekanisme
tersebut memberikan penjelasan teoritis mengenai hubungan antara kekurangan energi dan
ukuran LiLA, tetapi penelitian ini tidak mengukur asupan energi, komposisi tubuh, maupun
durasi kekurangan energi. Oleh karena itu, hasil LiLA dalam penelitian ini hanya digunakan
untuk menggambarkan risiko KEK dan tidak untuk menetapkan penyebabnya.

Hasil wawancara dalam penelitian ini menunjukkan bahwa pola makan tidak teratur,
asupan yang kurang seimbang, dan keterbatasan variasi menu merupakan kondisi yang
ditemukan pada responden. Informasi tersebut merupakan temuan kontekstual dari wawancara
dan tidak dianalisis sebagai variabel penelitian. Temuan tersebut sejalan dengan penelitian
Herlina Dwi et al. (2025) pada remaja putri di MTsN 3 Surabaya yang menemukan bahwa
46,7% responden mengalami KEK dan 83,3% memiliki pola makan kurang baik. Penelitian
tersebut juga menunjukkan adanya hubungan signifikan antara pola makan dan kejadian KEK
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(p =0,001), sehingga kualitas dan keteraturan pola makan menjadi faktor yang penting dalam
pemenuhan kebutuhan energi remaja putri. Penelitian terdahulu tersebut memperkuat
pentingnya pola makan sebagai konteks yang perlu diperhatikan, tetapi tidak membuktikan
adanya hubungan yang sama pada responden penelitian ini karena pola makan tidak diuji secara
inferensial.

Temuan tersebut diperkuat oleh penelitian Ayal et al. (2025) yang menunjukkan bahwa
remaja putri yang makan kurang dari tiga kali sehari lebih sering mengalami asupan energi dan
protein yang tidak adekuat. Pola makan yang tidak seimbang juga dapat terjadi ketika konsumsi
makanan didominasi pangan padat energi tetapi rendah zat gizi esensial. Restrepo-Mesa et al.
(2023) melaporkan bahwa remaja putri di Medellin memiliki konsumsi buah, sayur, dan protein
yang masih di bawah rekomendasi, sementara konsumsi gula, lemak, dan pangan berpati relatif
tinggi. Hendrayati et al. (2026) juga menunjukkan bahwa ketergantungan pada jajanan,
termasuk junk food, dapat menghasilkan asupan energi dengan kualitas gizi yang rendah.
Temuan-temuan tersebut memberikan konteks pembanding mengenai pola makan dan status
gizi remaja, sedangkan pada penelitian ini informasi mengenai pola makan hanya digunakan
untuk melengkapi interpretasi hasil pengukuran LiLA. Secara keseluruhan, hasil penelitian ini
menunjukkan adanya risiko KEK berdasarkan LiL A, sementara pola makan dan variasi menu
merupakan informasi kontekstual yang dapat menjadi dasar untuk pemantauan lebih lanjut.

Distribusi Tingkat Anemia

Distribusi tingkat anemia menunjukkan bahwa anemia sedang merupakan kategori yang
paling banyak ditemukan pada responden, diikuti anemia ringan dan anemia berat. Dominasi
anemia sedang menunjukkan bahwa masalah yang ditemukan bukan hanya berupa penurunan
kadar hemoglobin ringan, tetapi pada sebagian responden telah berada pada tingkat yang lebih
serius. Temuan ini memperkuat hasil karakteristik kadar hemoglobin sebelumnya bahwa
anemia merupakan masalah yang cukup menonjol pada kelompok penelitian. Namun, karena
penelitian ini bersifat deskriptif, hasil tersebut hanya menggambarkan distribusi tingkat anemia
dan tidak dapat digunakan untuk menentukan faktor penyebabnya.

Salah satu konteks yang relevan adalah pola tidur dan aktivitas harian santri. Pibriyanti et
al. (2023) menemukan bahwa durasi tidur berhubungan dengan anemia pada remaja putri di
lingkungan pesantren, sedangkan hasil wawancara dalam penelitian ini menunjukkan adanya
pola tidur tidak teratur dan kebiasaan begadang pada responden. Rasmawati dan Murdiana
(2025) menjelaskan bahwa kualitas tidur yang buruk dapat berkaitan dengan stres oksidatif dan
gangguan ritme sirkadian, sedangkan Nurrahma et al. (2025) mengaitkannya dengan proses
regenerasi sel, termasuk proses yang mendukung produksi hemoglobin. Dalam penelitian ini,
pola tidur tidak diukur menggunakan instrumen khusus dan tidak dianalisis hubungannya
dengan kadar hemoglobin. Oleh karena itu, pola tidur tidak dapat dinyatakan sebagai faktor
yang menyebabkan anemia pada responden, melainkan hanya sebagai informasi kontekstual
yang ditemukan melalui wawancara.

Faktor lain yang lebih langsung berkaitan dengan anemia adalah kecukupan dan kualitas
asupan zat besi. Handini et al. (2023) menunjukkan bahwa asupan protein dan zat besi serta
konsumsi inhibitor berhubungan dengan kejadian anemia pada remaja putri di pondok
pesantren. Temuan tersebut menjadi pembanding yang relevan, tetapi asupan protein, zat besi,
dan konsumsi inhibitor tidak diukur dalam penelitian ini sehingga hubungan tersebut tidak
dapat digeneralisasikan kepada responden penelitian. Temuan wawancara menunjukkan bahwa
akses responden terhadap makanan sumber zat besi dipengaruhi oleh menu yang disediakan
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oleh pondok. Abubakar et al. (2024) juga menunjukkan bahwa pola makan yang kurang
beragam dan rendah sumber protein hewani dapat menyebabkan ketidakcukupan asupan
protein dan zat besi pada remaja. Dengan demikian, kondisi menu dan pola makan yang
ditemukan melalui wawancara dapat dipertimbangkan sebagai konteks lingkungan, tetapi tidak
dapat digunakan untuk menjelaskan secara kausal tingginya proporsi anemia dalam penelitian
ini. Sintesis dari temuan penelitian ini dan penelitian terdahulu menunjukkan bahwa deteksi
kadar hemoglobin perlu menjadi dasar awal untuk mengidentifikasi remaja yang memerlukan
pemantauan atau tindak lanjut, sedangkan faktor pola makan dan pola hidup perlu diuji secara
khusus pada penelitian berikutnya.

Distribusi Risiko Kekurangan Energi Kronis Berdasarkan Lingkar Lengan Atas

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada kategori
normal berdasarkan ukuran LiLA, tetapi 45% responden berada pada kategori risiko KEK.
Temuan tersebut menunjukkan bahwa meskipun kondisi normal masih mendominasi, terdapat
kelompok remaja putri yang memerlukan perhatian terhadap pemenuhan kebutuhan energi dan
gizinya. Hasil wawancara menunjukkan adanya pola makan yang tidak teratur, asupan yang
kurang seimbang, dan variasi menu yang terbatas. Namun, informasi tersebut tidak diukur dan
tidak dianalisis sebagai faktor yang berhubungan dengan risiko KEK. Oleh karena itu, hasil
pengukuran LiLA memberikan informasi penting mengenai adanya kelompok yang berpotensi
mengalami masalah pemenuhan energi dan membutuhkan pemantauan lebih lanjut.

Temuan ini memiliki kesesuaian dengan penelitian Herlina Dwi et al. (2025) yang
menemukan prevalensi KEK sebesar 46,7% pada remaja putri di MTsN 3 Surabaya dan
menunjukkan hubungan antara pola makan dengan kejadian KEK. Kesamaan proporsi tersebut
menunjukkan adanya temuan yang sejalan pada kelompok remaja putri, tetapi perbedaan lokasi,
karakteristik responden, dan metode penelitian perlu dipertimbangkan sehingga hasil penelitian
terdahulu tidak dapat digunakan untuk menyatakan bahwa pola makan merupakan penyebab
risiko KEK pada responden penelitian ini. Penelitian Ayal et al. (2025) juga menunjukkan
bahwa frekuensi makan yang rendah berkaitan dengan ketidakcukupan asupan energi dan
protein pada remaja putri. Dengan demikian, penelitian terdahulu memberikan konteks bahwa
pola makan merupakan aspek yang relevan untuk diteliti lebih lanjut, sedangkan penelitian ini
terbatas pada deteksi risiko KEK berdasarkan ukuran LiLA.

Selain frekuensi makan, kualitas dan keragaman makanan menjadi aspek penting dalam
menjelaskan risiko KEK. Restrepo-Mesa et al. (2023) menunjukkan bahwa rendahnya
konsumsi buah, sayur, dan sumber protein dapat menyebabkan kualitas asupan gizi yang tidak
optimal, sedangkan Hendrayati et al. (2026) menunjukkan bahwa ketergantungan pada jajanan
dan junk food dapat menghasilkan pola konsumsi yang rendah kualitas gizi. Dalam konteks
pesantren, keterbatasan pilihan makanan menjadi lebih penting karena santri umumnya
bergantung pada makanan yang tersedia atau disediakan dalam lingkungan pondok. Meskipun
demikian, penelitian ini tidak melakukan pengukuran kuantitatif terhadap asupan makanan
sehingga keterbatasan variasi menu yang ditemukan melalui wawancara tidak dapat diposisikan
sebagai penyebab risiko KEK. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa lingkungan pangan
pesantren merupakan aspek kontekstual yang dapat diperhatikan dalam upaya pemantauan
status gizi dan dapat menjadi variabel yang diuji pada penelitian selanjutnya.

Secara keseluruhan, penelitian ini menunjukkan bahwa anemia ditemukan pada 80%
responden dan risiko KEK berdasarkan ukuran LiLA ditemukan pada 45% responden. Temuan
tersebut menggambarkan adanya masalah kesehatan dan gizi yang perlu menjadi perhatian pada
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remaja putri di Pondok Pesantren Quraniyyah. Informasi mengenai menstruasi, pola tidur, pola
makan, asupan zat besi, dan kondisi menu yang diperoleh melalui wawancara digunakan
sebagai informasi kontekstual untuk membantu memahami kondisi responden, bukan sebagai
variabel penyebab yang diuji dalam penelitian. Oleh karena itu, hasil penelitian ini lebih tepat
dipahami sebagai gambaran awal hasil deteksi dini, sedangkan penelitian selanjutnya dapat
menguji hubungan faktor pola makan, kepatuhan konsumsi TTD, karakteristik menstruasi,
aktivitas fisik, dan pola tidur dengan anemia dan risiko KEK menggunakan sampel yang lebih
besar dan desain analitik.

KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa deteksi dini pada remaja putri di Pondok Pesantren
Quraniyyah, Desa Batu Kuta, menemukan anemia pada 80% responden dan risiko Kekurangan
Energi Kronis (KEK) berdasarkan pengukuran Lingkar Lengan Atas (LiLA) pada 45%
responden. Temuan ini menunjukkan perlunya perhatian terhadap status gizi remaja putri
melalui pemantauan kadar hemoglobin dan LiLA secara berkala sebagai bagian dari upaya
deteksi dini dan pencegahan masalah gizi. Hasil penelitian dapat menjadi dasar bagi pihak
pesantren dan layanan kesehatan untuk memperkuat edukasi gizi serta pemantauan kesehatan
remaja putri. Penelitian ini memiliki keterbatasan berupa jumlah sampel yang relatif kecil,
penggunaan accidental sampling, dan desain deskriptif cross-sectional sehingga belum dapat
menjelaskan faktor-faktor yang berhubungan maupun hubungan sebab-akibat. Penelitian
selanjutnya disarankan menggunakan sampel yang lebih besar dan metode sampling yang lebih
representatif serta mengkaji faktor yang berpotensi berkaitan dengan anemia dan risiko KEK,
seperti pola makan, kecukupan zat besi dan energi, kepatuhan konsumsi Tablet Tambah Darah
(TTD), menstruasi, aktivitas fisik, dan pola tidur.
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