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ABSTRACT 

Background: Low learning achievement is one of the impacts of anemia. Factors causing anemia in adolescent girls 

include family food security and iron consumption levels. Anemia in adolescent girls requires special attention, 

considering that the impact is very detrimental so can be prevented and overcome to increase productivity and 

cognitive abilities. 

Objectives: This study aims to analyze the relationship between family food security and iron consumption level with 

the incidence of anemia and learning achievement in adolescent girls. 

Methods: The study used observational analytics with a cross sectional approach. The sample was high school 

adolescent girls in Pakusari District as many as 86 subjects aged of 16-18 years using proportional random sampling 

and carried out in March-May 2023. The independent variables in this study are family food security and iron 

consumption levels, and the dependent variables are anemia and learning achievement in adolescent girls. Data 

collection was conducted by interview using 2x24 hour food recall questionnaire and Self-Administered Food Security 

Survey Module for Children Ages 12 Years and Older, measurement of hemoglobin levels and documentation of student 

report cards. Bivariate analysis was conducted using chi-square and coefficient contingency. 

Results: Statistical results showed a relationship between family food security (p=0.001; C=0.343) and iron 

consumption level (p=0.000; C=0.595) with the incidence of anemia. Food security showed a weak relationship while 

the level of iron consumption was moderately strong. There was also a weak relationship between family food security 

(p=0.004; C=0.338) and iron consumption level (p=0.005; C=0.333) with learning achievement. 

Conclusion: There is a relationship between family food security and iron consumption level with the incidence of 

anemia and learning achievement among high school girls in Pakusari District, Jember Regency. 

Keywords : Food security; iron; anemia; learning achievement, adolescent girls 

 

ABSTRAK 

Latar belakang: Capaian prestasi belajar yang rendah merupakan salah satu dampak dari anemia. Faktor penyebab 

anemia pada remaja putri diantaranya adalah ketahanan pangan keluarga dan tingkat konsumsi zat besi. Anemia remaja 

putri memerlukan perhatian khusus mengingat dampak yang ditimbulkan merugikan sehingga dapat dicegah dan 

ditanggulangi untuk meningkatkan produktivitas dan kemampuan kognitif. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara ketahanan pangan keluarga dan tingkat konsumsi 

zat besi dengan kejadian anemia dan prestasi belajar pada remaja putri. 

Metode: Penelitian menggunakan analitik observasional dengan pendekatan cross sectional. Sampel adalah remaja 

putri SMA/sederajat di Kecamatan Pakusari sebanyak 86 subjek dengan rentang usia 16-18 tahun menggunakan 

proportional random sampling dan dilaksanakan pada bulan Maret-Mei 2023. Veriabel bebas pada penelitian ini adalah 

ketahanan pangan keluarga dan tingkat konsumsi zat besi, variabel terikat adalah anemia dan prestasi belajar pada 

remaja putri. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara menggunakan kuesioner food recall 2x24 jam dan Self-

Administered Food Security Survey Module for Children Ages 12 Years and Older, pengukuran kadar hemoglobin 

dengan Easy Touch (GCHb) dan dokumentasi rapor siswa. Analisis bivariat menggunakan chi-square dan coefficient 

contingency.  
Hasil: Hasil statistik menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara ketahanan pangan keluarga (p=0,001; C=0,343) 

dan tingkat konsumsi zat besi (p=0,000; C=0,595) dengan kejadian anemia. Dimana ketahanan pangan menunjukkan 

hubungan yang lemah sedangkan tingkat konsumsi zat besi berhubungan cukup kuat. Hubungan yang lemah juga pada 

ketahanan pangan keluarga (p=0,004; C=0,338) dan tingkat konsumsi zat besi (p=0,005; C=0,333) dengan prestasi 

belajar. 

Simpulan: Terdapat hubungan antara ketahanan pangan keluarga dan tingkat konsumsi zat besi dengan kejadian 

anemia dan prestasi belajar pada remaja putri SMA/sederajat di Kecamatan Pakusari, Kabupaten Jember. 

http://ejournal3.undip.ac.id/index.php/jnc/
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PENDAHULUAN 

Terdapat suatu kecenderungan yang 

mengkhawatirkan terkait hasil belajar siswa di 

sekolah yakni banyak siswa yang tidak mampu 

menyelesaikan soal Matematika dan Sains yang 

seharusnya mereka kuasai di tingkat kelas yang 

lebih rendah.1 Indonesia pada tahun 2009 mengikuti 

survei PISA (Program of International Student 

Assessment) yang mengukur kemampuan siswa di 

bidang Matematika, Sains, dan membaca, mampu 

menduduki peringkat 57 dari 78 negara partisipan, 

kemudian merosot tajam di tahun 2018 yang hanya 

mampu menduduki peringkat 71.2 Provinsi Jawa 

Timur merupakan salah satu provinsi di Pulau Jwa 

yang termasuk ke dalam salah satu wilayah 

terbanyak dengan nilai UN siswa yang rendah. 

Tinjauan dari hasil nilai UN siswa dengan nilai 

dibawah skor 55 (predikat cukup) di Jawa Timur 

memiliki angka persentase yang tinggi pada tahun 

2019 yakni sebanyak 52,29% siswa SMA dan 

sebanyak 75,42% siswa SMK.3 Berdasarkan nilai 

UTBK tahun 2022 hanya 182 SMA/sederajat di 

Jawa Timur yang bisa masuk kategori 1000 sekolah 

terbaik nasional dengan posisi di atas peringkat 100 

nasional.4 Kabupaten Jember dengan jumlah 357 

SMA/sederajat, hanya 6 sekolah berhasil masuk 

dalam kategori 1000 sekolah terbaik di Indonesia.4 
Capaian prestasi belajar yang rendah 

merupakan salah satu dampak dari anemia.5 Kasus 

anemia banyak ditemukan pada wanita usia subur 

terutama pada masa remaja, yang merupakan 

kelompok rawan anemia sehingga menjadikan 

kelompok tersebut sebagai populasi tertinggi 

penderita anemia.6 WHO pada tahun 2019 

melaporkan bahwa kejadian anemia pada wanita 

usia subur (15–49 tahun) sebesar 29,9% di seluruh 

dunia.6 Kenaikan yang signifikan terlihat pada 

jumlah penderita anemia gizi besi remaja di 

Indonesia. Hal ini ditunjukkan oleh data Riskesdas 

yang melaporkan bahwa tahun 2007 prevalensi 

anemia pada kategori usia 15–24 tahun sebesar 

6,9%, meningkat di tahun 2013 menjadi 18,4% dan 

terus meningkat menjadi 32% di tahun 2018.7–9 

Provinsi Jawa Timur menyumbang angka kejadian 

anemia pada wanita usia subur sebesar 9,6%.7 

Kabupaten Jember menunjukkan prevalensi anemia 

remaja putri usia 12–18 tahun sebesar 41,2% di 

tahun 2018, meningkat menjadi 56,9% di tahun 

2019 dengan proporsi tertinggi yakni 38,2% 

kejadian anemia remaja putri berusia 16–18 tahun 

berada di Kecamatan Pakusari.10 

Masalah anemia dan rendahnya prestasi 

akademik siswa mengancam upaya negara untuk 

mencapai tujuan pembangunan berkelanjutan 

(Sustainable Development Goals) dalam aspek 

membangun kehidupan sehat dan sejahtera serta 

pendidikan yang berkualitas. Anemia menyebabkan 

penderitanya mengalami penurunan produktivitas, 

kemampuan kognitif dan daya tahan tubuh.11 

Anemia mempengaruhi sistem kekebalan tubuh 

penderitanya yang akan mengalami keletihan, 

lemah, lesu, nafas pendek, mudah mengantuk, 

denyut jantung meningkat dan kadang-kadang 

merasa pusing sehingga membuat produktivitasnya 

menurun. Anemia juga menghambat suplai oksigen 

ke jaringan otak mengakibatkan terganggunya 

koordinasi motorik yang akan mempengaruhi 

kemampuan kognitif.11 Sedangkan prestasi belajar 

yang rendah menyebabkan siswa sering gagal 

berkembang di kemudian hari untuk melanjutkan 

sekolah atau ketika mereka bergabung dengan 

dunia kerja.12   

Remaja putri lebih rentan terhadap anemia 

gizi besi, hal ini dikarenakan keadaan tubuh yang 

mengalami defisiensi besi akibat peningkatan 

kebutuhan besi namun tidak terpenuhi dari 

makanan yang dikonsumsi dan diperparah dengan 

siklus menstruasi setiap bulannya.13 Rendahnya 

tingkat konsumsi makanan sumber zat besi dapat 

menyebabkan terjadinya anemia defisiensi besi.14,15 

Ketidakseimbangan kebutuhan dan asupan zat besi 

juga mempengaruhi berbagai tahap perkembangan 

otak yang memiliki konsekuensi merugikan.16 

Penelitian lain juga menunjukkan bahwa 

kekurangan zat besi berdampak pada 

perkembangan kognitif dan konsentrasi belajar 

yang menurun.17 

Faktor lain yang mempengaruhi kejadian 

anemia dan prestasi belajar adalah melalui 

ketidaktahanan pangan keluarga.18 Kerawanan 

pangan menyebabkan berbagai gangguan defisiensi, 

diantaranya kejadian anemia gizi besi paling umum 

terjadi dan bisa merugikan dalam prestasi akademik 

serta berpotensi melanggengkan siklus 

kemiskinan.18–19 Kerawanan pangan tergambar pada 

ketidakmampuan suatu keluarga untuk mengakses 

kebutuhan pangan yang bergizi karena terbatasnya 

pendapatan. Akibat dari ketidakmampuan tersebut, 

menyebabkan buruknya pola konsumsi pangan 

yang dapat mempengaruhi asupan zat gizi setiap 

anggota keluarga. Kondisi tubuh yang tidak cukup 

mendapatkan asupan zat gizi akan menyebabkan 

gangguan defisiensi seperti anemia. Kerawanan 

pangan dapat mengganggu proses pembelajaran 

melalui asupan zat gizi yang tidak mencukupi 
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menyebabkan fungsi otak menurun sehingga 

menurunnya kecerdasan dan ketahanan tubuh telebih 

bila tidak ada dukungan dari faktor lingkungan yang 

memadai.49 Hubungan antara kerawanan pangan 

dan prestasi belajar juga telah diamati pada anak-

anak usia dini yang mengalami kerawanan pangan 

menunjukkan hubungan negatif yang konsisten.52 
Hal tersebut sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Latib et al. (2021) menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

ketahanan pangan keluarga dengan prestasi belajar 

siswa.20 

Kecamatan Pakusari dilaporkan memiliki 

remaja putri berusia 16–18 tahun terdapat 633 

kasus.10 Studi pendahuluan dilakukan dengan 

melakukan pemeriksaan kadar hemoglobin di 

SMAN Pakusari, SMKS Islam Bustanul Ulum, dan 

MAS Habiburrohman menunjukkan bahwa dari 30 

siswa remaja putri, 23 diantaranya mengalami 

anemia. Dari 23 siswi tersebut, 19 diantaranya 

memiliki prestasi belajar berada dalam peringkat di 

atas 20. Berdasarkan permasalahan yang telah 

diuraikan, maka peneliti tertarik untuk meneliti 

hubungan status ketahanan pangan dan tingkat 

konsumsi zat besi dengan kejadian anemia dan 

prestasi belajar remaja putri SMA/sederajat di 

Kecamatan Pakusari, Kabupaten Jember.  

 

METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian analitik 

observasional dengan pendekatan cross sectional. 

Penelitian dilaksanakan di SMA/sederajat 

Kecamatan Pakusari dengan populasi sebanyak 

1550 siswi dan sampel menggunakan rumus yang 

dikembangkan oleh Lemeshow berjumlah 86 

responden menggunakan metode proportional 

random sampling. Kriteria inklusi penelitian ini 

meliputi remaja putri SMA/sederajat tercatat aktif 

sekolah dan berusia 16-18 tahun. Kriteria eksklusi 

penelitian ini adalah 1) Remaja putri yang tidak 

tinggal satu rumah dengan orang tua, 2) Remaja 

putri yang sedang berpuasa pada saat pengumpulan 

data, 3) Remaja putri pernah melakukan skrining 

anemia, 4) Remaja putri yang mengalami penyakit 

penyerta, infeksi dan juga keterbatasan fisik.  
Penelitian ini dilaksanakan pada bulan 

Maret–Mei 2023. Variabel bebas penelitian ini 

meliputi ketahanan pangan keluarga dan tingkat 

konsumsi zat besi. Variabel terikat penelitian ini 

adalah anemia dan prestasi belajar pada remaja 

putri. Data primer dalam penelitian ini meliputi: 

karakteristik keluarga dari responden (pendidikan 

orang tua, pendapatan keluarga, dan tipe keluarga), 

ketahanan pangan keluarga, tingkat konsumsi zat 

besi, kadar hemoglobin dan prestasi belajar.   
Instrumen yang digunakan untuk mengukur 

ketahanan pangan keluarga yaitu menggunakan 

kuesioner Self-Administered Food Security Survey 

Module for Children Ages 12 Years and Older oleh 

U.S. Department of Agriculture (USDA) yang 

terdiri dari 9 pertanyaan dengan dua 

pengkategorian akhir yakni tahan pangan (skor 0) 

dan rawan pangan (skor 2–9). Skoring dilakukan 

pada setiap jawaban, dimana jawaban afirmatif 

akan mendapat skor 1 sedangkan untuk jawaban 

negatif mendapat skor 0. Tingkat konsumsi zat besi 

menggunakan kuesioner food recall 2x24 jam 

dengan kategori yakni cukup (tingkat konsumsi zat 

besi ≥77% AKG) dan kurang (tingkat konsumsi zat 

besi <77% AKG). Status anemia pada penelitian ini 

dilakukan pengukuran kadar hemoglobin 

menggunakan hemometer digital yaitu Easy Touch 

(GCHb) dengan 2 kategori yakni anemia (<12 

g/dL) dan tidak anemia (12–16 g/dL). Pengukuran 

prestasi belajar menggunakan dokumentasi rapor 

siswa untuk menghitung nilai rata-rata dari seluruh 

mata pelajaran selama satu semester terakhir. 

Prestasi belajar pada penelitian ini dikategorikan 

menjadi 3 bagian yakni baik (88–100), cukup (75–

87), dan kurang (<75).  
 Analisis data dilakukan secara univariat dan 

bivariat menggunakan chi-square dengan derajat 

kepercayaan 95% (α=5%) dan coefficient 

contingency. Penelitian ini telah mendapat ethical 

clearance dengan nomor sertifikat 

No.392/KEPK/FKM-UNEJ/V/2023. 
 

HASIL  

Karakteristik Keluarga dari Remaja Putri 

Tabel 1 menyajikan data sebaran 

karakteristik keluarga dari remaja putri meliputi 

pendidikan orang tua, pendapatan keluarga, dan 

tipe keluarga. 

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa 

sebagian besar ayah (62,8%) dan ibu (69,8%) 

responden memiliki tingkat pendidikan SD dan 

SMP (pendidikan dasar). Pendapatan keluarga dari 

remaja putri sebagian besar tergolong kurang dari 

UMK Kabupaten Jember (59,3%). Remaja putri 

paling banyak bertempat tinggal bersama dengan 

keluarga besar (48,8%) yang merupakan keluarga 

terdiri tidak hanya keluarga inti (orang tua dan 

anak), melainkan terdapat sanak saudara lain 

(kakek dan nenek). 
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Tabel 1. Karakteristik Keluarga dari Remaja Putri 
Karakteristik Keluarga n(86) % 

Tingkat Pendidikan Ayah   

Pendidikan Dasar (SD  dan SMP Sederajat) 54 62,8 

Pendidikan Sedang (SMA/sederajat) 25 29,1 

Pendidikan Tinggi (Perguruan Tinggi) 7 8,1 

Tingkat Pendidikan Ibu   

Pendidikan Dasar (SD  dan SMP Sederajat) 60 69,8 

Pendidikan Sedang (SMA/sederajat) 26 30,2 

Pendidikan Tinggi (Perguruan Tinggi) 0 0,0 

Pendapatan Keluarga   

<  UMK Jember Rp. 2.355.662,91 51 59,3 

 ≥ UMK Jember Rp. 2.355.662,91 35 40,7 

Tipe Keluarga   

Keluarga Inti 34 39,5 

Keluarga Besar  42 48,8 

Single Parent Family 10 11,6 

Reconstituted Nuclear 0 0,0 

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebagian 

besar remaja putri dengan ketahanan pangan 

keluarganya berstatus rawan pangan yakni 47 

responden (54,7%). Sebanyak 51 responden 

memiliki tingkat konsumsi zat besi yang kurang 

(59,3%). Sebanyak 48 remaja putri mengalami 

anemia (55,8%). Sejumlah remaja putri memiliki 

prestasi belajar dalam kategori cukup yakni 

sebanyak 46 responden (53,5%). 
 

 

Tabel 2. Identifikasi Ketahanan Pangan Keluarga, Tingkat Konsumsi Zat Besi, Kejadian Anemia, dan Prestasi 

Belajar Remaja Putri 

Variabel n(86) % 

Ketahanan Pangan Keluarga   

Tahan Pangan 39 45,3 

Rawan Pangan 47 54,7 

Tingkat Konsumsi Zat Besi   

Kurang 51 59,3 

Cukup 35 40,7 

Kejadian Anemia   

Anemia 48 55,8 

Tidak Anemia 38 44,2 

Prestasi Belajar   

Baik 29 33,7 

Cukup 46 53,5 

Kurang 11 12,8 

 

Hubungan Ketahanan Pangan Keluarga dengan 

Kejadian Anemia pada Remaja Putri 

Hubungan antara ketahanan pangan 

keluarga dengan kejadian anemia pada penelitian 

ini disajikan pada Tabel 3. Berdasarkan uji 

bivariat status ketahanan pangan keluarga memiliki 

hubungan signifikan dengan kejadian anemia 

remaja putri SMA/sederajat (p-value = 0,001; C = 

0,343). Nilai korelasi menunjukkan bahwa status 

ketahanan pangan keluarga memiliki hubungan 

yang lemah dengan kejadian anemia remaja putri. 

Berdasarkan hasil tabulasi silang dapat diketahui 

bahwa kejadian anemia lebih banyak terjadi pada 

remaja putri dengan status rawan pangan yakni 

sebanyak 34 responden (72,3%) dibandingkan 

dengan remaja putri dengan status tahan pangan 

yakni sebanyak 14 responden (35,9%). 

 

Hubungan Tingkat Konsumsi Zat Besi dengan 

Kejadian Anemia pada Remaja Putri 

Tabel 3 menunjukkan bahwa 86,3% 

responden dengan tingkat konsumsi zat besi kurang 

mengalami anemia yakni sebanyak 44 responden. 

Perbedaan proporsi yang cukup besar dibandingkan 

proporsi anemia pada responden dengan tingkat 

konsumsi zat besi yang cukup yakni sebanyak 4 

responden (11,4%). Analisis bivariat menunjukkan 

bahwa tingkat konsumsi zat besi memiliki 
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hubungan signifikan dengan kejadian anemia 

remaja putri SMA/sederajat (p-value = 0,000; C = 

0,595). Nilai korelasi menunjukkan bahwa tingkat 

konsumsi zat besi memiliki hubungan yang cukup 

kuat dengan kejadian anemia remaja putri. 

 
Tabel 3. Hubungan Ketahanan Pangan Keluarga dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri dan Hubungan 

Tingkat Konsumsi Zat Besi dengan Kejadian Anemia pada Remaja Putri 
 

Ket : *sig < 0,05 uji analisis chi-square, C (coefficient contingency)  

 

Ketahanan Pangan Keluarga Prestasi Belajar 

pada Remaja Putri 

Hubungan antara ketahanan pangan 

keluarga dengan prestasi belajar pada penelitian ini 

disajikan pada Tabel 4. Sebagian besar (61,8%) 

responden dengan status rawan pangan memiliki 

capaian prestasi belajar dalam kategori cukup lebih 

banyak dibandingkan dengan responden dengan 

capaian prestasi belajar cukup berasal dari keluarga 

dengan status tahan pangan. Hasil uji bivariat dapat 

diketahui bahwa status ketahanan pangan keluarga 

memiliki hubungan signifikan dengan prestasi 

belajar remaja putri SMA/sederajat (p-value = 

0,004; C = 0,338). Nilai korelasi menunjukkan 

bahwa status ketahanan pangan keluarga memiliki 

hubungan yang lemah dengan  prestasi belajar. 

 

Hubungan Tingkat Konsumsi Zat Besi dengan 

Prestasi Belajar pada Remaja Putri 

Hasil uji bivariat pada Tabel 4 dapat 

diketahui bahwa status ketahanan pangan keluarga 

memiliki hubungan signifikan dengan prestasi 

belajar remaja putri SMA/sederajat (p-value = 

0,004; C = 0,338). Nilai korelasi menunjukkan 

bahwa status ketahanan pangan keluarga memiliki 

hubungan yang lemah dengan  prestasi belajar. 

Sebagian besar responden dengan konsumsi zat 

besi yang kurang memiliki capaian hasil belajar 

dalam kategori cukup (65,2%).

 

Tabel 4. Hubungan Ketahanan Pangan Keluarga dengan Prestasi Belajar pada Remaja Putri dan Hubungan 

Tingkat Konsumsi Zat Besi dengan Prestasi Belajar pada Remaja Putri 

Ketahanan Pangan Keluarga 

Prestasi Belajar 

p-value C Baik  Cukup Kurang 

n % n % n % 

Tahan Pangan 20 69,0 17 37,0 2 18,2 
0,004* 0,338 

Rawan Panga 9 31,0 29 63,0 9 81,8 

Total 29 100 46 100 11 100   

Tingkat Konsumsi Zat Besi 

Prestasi Belajar 

p-value C Baik  Cukup Kurang 

n % n % n % 

Cukup 18 62,1 16 34,8 1 9,1 
0,005* 0,333 

Kurang 11 37,9 30 65,2 10 90,9 

Total 29 100 46 100 11 100   

Ket : *sig < 0,05 uji analisis chi-square, C (coefficient contingency) 
 

PEMBAHASAN  

Karakteristik Keluarga dari Remaja Putri 

Berdasarkan Tabel 1 dapat dilihat bahwa 

sebagian besar ayah (62,8%) dan ibu (69,8%) 

remaja putri memiliki tingkat pendidikan dasar. 

Sebagian besar tingkat pendidikan orang tua masih 

tergolong rendah yang jika diuraikan lebih lanjut 

yaitu berada di rentang antara jenjang pendidikan 

SD/sederajat dan SMP/sederajat. Faktor sosial 

Ketahanan Pangan Keluarga 

Kejadian Anemia 

p-value C Anemia Tidak Anemia 

n % n % 

Tahan Pangan 14 29,2 25 65,8 
0,001* 0,343 

Rawan Pangan 34 70,8 13 34,2 

Total 48 100 47 100   

Tingkat Konsumsi Zat besi 

Kejadian Anemia  

p-value C Anemia Tidak Anemia 

n % n % 

Cukup 4 8,3 31 81,6 
< 0,0001* 0,595 

Kurang 44 91,7 7 18,4 

Total 48 100 35 100   
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ekonomi mendukung keadaan tersebut yang 

menyebabkan kurangnya minat masyarakat dalam 

melanjutkan pendidikan pada jenjang yang lebih 

tinggi dan lebih memilih langsung bekerja sebagai 

buruh tani.21 Rendahnya kualitas pendidikan 

masyarakat Kecamatan Pakusari merupakan salah 

satu masalah yang dihadapi dalam upaya 

pembangunan desa dengan stigma yang 

berkembang di masyarakat mengapa harus 

bersekolah tinggi, dimana masyarakat lebih 

menganggap bahwa lulusan SD, SMP maupun 

SMA bahkan tidak tamat SD semuanya dapat 

bekerja.22 
Sebanyak 59,3% keluarga berpendapatan 

kurang dari UMK Kabupaten Jember. Rendahnya 

pendapatan keluarga kemungkinan dapat terjadi 

karena rendahnya tingkat pendidikan orang tua 

yang sebagian besar hanya sampai tingkat sekolah 

dasar dan menengah pertama serta bekerja sebagai 

buruh tani. Sektor pertanian merupakan sektor 

utama mata pencaharian paling banyak (47,8%) 

dari penduduk desa di Kecamatan Pakusari dengan 

usaha tani tembakau merupakan salah satu dari 

jenis mata pencaharian saat musim memasuki 

musim kemarau.23 Sebagian besar pendapatan 

keluarga dengan jenis pekerjaan sebagai buruh tani 

berada dalam kategori di bawah upah minimum 

kabupaten.24,25 

Remaja putri paling banyak bertempat 

tinggal bersama dengan keluarga besar (48,8%). 

Keluarga tersebut terdiri lebih dari satu keluarga 

inti yang tinggal dalam satu rumah yaitu orang tua, 

anak, kakek dan nenek. Keluarga yang memiliki 

jumlah anggota keluarga banyak maka akan diikuti 

dengan banyaknya kebutuhan yang harus dipenuhi 

termasuk pangan dan dalam hal pendidikan. 

Semakin banyak anggota keluarga yang menjadi 

tanggungan dalam keluarga yang merupakan anak 

maupun lansia berpengaruh pada besar kecilnya 

beban tanggungan keluarga yang akan semakin 

berat untuk dipenuhi oleh kepala keluarga.26 

Identifikasi Ketahanan Pangan keluarga 

Ketahanan pangan keluarga dapat diartikan 

sebagai kemampuan setiap rumah tangga di suatu 

negara mengakses pangan setiap saat dalam jumlah 

dan mutu yang aman, cukup, beragam, dan bergizi 

guna memenuhi kebutuhan pangan bagi seluruh 

anggota keluarga baik secara fisik, sosial maupun 

ekonomi.27 Pengukuran status ketahanan pangan 

dapat diukur secara mandiri oleh anak yang sudah 

berusia 12 tahun ke atas menggunakan kuesioner 

Self-Administered Food Security Survey Module for 

Children Ages 12 Years and Older oleh U.S. 

Department of Agriculture (USDA) yang diadaptasi 

dari kuesioner US-HFSSM memuat 9 pertanyaan.  

Pada penelitian ini didapatkan hasil bahwa 

sebesar 54,7% keluarga responden memiliki status 

rawan pangan, sedangkan sebesar 45,3% keluarga 

berstatus tahan pangan. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa rumah tangga yang memiliki 

tingkat pendapatan yang rendah cenderung 

mengalami status rawan pangan dikarenakan 

sebagian besar dari mereka mengalami kesulitan 

dalam menjangkau bahan pangan yang bervariasi 

dan berkualitas. Sehingga semakin besar  

pendapatan keluarga, semakin banyak pula bahan 

pangan yang dapat diakses oleh keluarga.28 

Status tahan pangan sebuah keluarga 

ditentukan oleh beberapa faktor yang memegang 

peranan penting didalamnya diantaranya adalah 

ketersediaan, akses pangan rumah tangga, stabilitas 

dan pemanfaatan pangan.13 Terdapat beberapa 

indikator yang menggambarkan sebagian besar 

responden berasal dari keluarga tidak tahan pangan 

yakni tidak tersedianya bahan pangan dan 

ketidakmampuan keluarga dari responden 

mengakses bahan makanan yang baik dari segi 

kualitas dan kuantitasnya. Aspek ketidaktersediaan 

bahan pangan ditunjukkan berdasarkan hasil 

wawancara, diketahui bahwa paling banyak 

responden yakni sebanyak 14 responden (16,3%) 

makanan dirumah habis dan keluarga tidak 

memiliki uang untuk membelinya lagi. Hal ini 

dapat terjadi karena sebagian besar responden 

berasal dari keluarga menengah ke bawah dengan 

penghasilan keluarganya lebih rendah dari UMK 

Kabupaten Jember. Hal ini juga selaras dengan 

hasil penelitian Putri et al. (2022) yang menyatakan 

tingkat pendapatan suatu keluarga erat kaitannya 

dengan ketersediaan bahan pangan berdasarkan 

nilai ekonomi dan nilai gizinya dalam upaya 

pemenuhan kebutuhan gizi setiap anggota 

keluarga.29 

Kondisi rumah tangga yang tidak mampu 

secara ekonomi dalam mengakses bahan pangan 

yang baik tergambar dari hasil wawancara yang 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

yakni sebanyak 47 responden (54,7%) menyatakan 

bahwa makanan yang dikonsumsi hanya mencakup 

beberapa jenis makanan murah karena keluarganya 

dalam keadaan tidak memiliki uang untuk membeli 

makanan lain. Responden juga menyampaikan 

bahwa mereka tidak mampu untuk mengonsumsi 

makanan seimbang yakni sebanyak 44  keluarga 

(51,2%). 

Identifikasi Tingkat Konsumsi Zat Besi 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

untuk mengetahui tingkat konsumsi zat besi 

responden melalui metode food recall 2x24 jam, 

didapatkan hasil bahwa remaja putri usia sekolah 

SMA/sederajat sebagian besar dalam kategori 
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defisit dengan persentase 59,3%. Sejalan dengan 

hasil penelitian Damanik et al. (2019) yang 

menyatakan bahwa sebagian besar remaja putri 

memiliki konsumsi zat besi yang kurang (92,9%).30 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa konsumsi zat 

besi oleh responden didapatkan rata-rata sebaran 

10,45 mg, angka tersebut lebih rendah 

dibandingkan dengan rata-rata sebaran tingkat 

konsumsi zat besi remaja putri pada penelitian yang 

dilakukan oleh Putri et al. (2022) yaitu 13,10 mg.31 

Seseorang dengan kondisi tubuh kekurangan zat 

besi akan mempengaruhi kemampuan fungsional 

dari mekanisme kekebalan tubuh, kemampuan 

kognitif, menyebabkan timbulnya anemia gizi besi 

serta kehamilan yang berisiko.5  

Zat besi merupakan mineral yang 

dibutuhkan oleh tubuh untuk pembentukan 

hemoglobin, mioglobin, sitokrom, enzim katalase 

dan peroksidase.5 Remaja putri usia sekolah 

menengah atas (16-18 tahun) memiliki angka 

kecukupan zat besi yang dianjurkan sebesar 15 

mg.32 Kurangnya konsumsi zat besi akan 

memengaruhi kadar hemoglobin pada remaja putri, 

sehingga penting untuk memantau asupan zat besi 

untuk menyeimbangkan kembali kebutuhan zat 

besi. Bahan pangan yang tidak bervariasi dan menu 

makan yang tidak seimbang dapat membuat 

penyerapan zat besi semakin menurun sehingga 

menyebabkan terjadinya anemia.28  

Pengamatan selama penelitian berdasarkan 

hasil food recall 2x24 jam menggambarkan remaja 

putri memiliki intake yang rendah dalam konsumsi 

buah dan sayuran hijau tinggi zat besi yang mudah 

diakses seperti daun kelor dengan kandungan zat 

besi 17,2 mg per 100 g, bayam yang mengandung 

3,5 mg zat besi per 100 g, dan kangkung dengan 

kandungan zat besi 2,3 mg per 100 g. Konsumsi 

bahan pangan protein lain sumber zat besi dengan 

porsi yang sedikit seperti daging, ikan laut, dan hati 

ayam menyebabkan kurangnya asupan zat besi 

tidak sesuai dengan kebutuhan. Sesuai dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Adinda et al. (2019) 

mengungkapkan bahwa sebagian besar makanan 

yang dikonsumsi remaja putri belum beragam 

karena tidak mengonsumsi sayur ataupun buah 

setiap harinya dengan konsumsi protein yang masih 

berada pada kategori tidak sesuai AKG.33 Remaja 

putri juga cenderung lebih menyukai makanan 

instan, junk food dan fast food.34 Penelitian lain 

menyebutkan konsumsi zat inhibitor yang 

berlebihan merupakan faktor utama tidak 

terpenuhinya kebutuhan zat besi.30 Pola konsumsi 

bahan makanan seperti teh, kopi, coklat dapat 

menghambat penyerapan zat besi dengan 

menghasilkan senyawa kompleks yang tidak dapat 

diserap oleh tubuh. 

Identifikasi Kejadian Anemia 

Anemia merupakan suatu kondisi yang 

banyak dialami oleh perempuan, khususnya pada 

anemia gizi besi yang timbul akibat kekurangan zat 

besi dari kebutuhan seharusnya.35 Penelitian ini 

menggunakan pengukuran kadar hemoglobin dalam 

darah yang dilakukan dengan cara mengambil 

sampel darah dan diukur menggunakan alat 

hemometer digital untuk menentukan status 

anemia. Anemia sering diartikan sebagai kondisi 

kadar hemoglobin yang menurun hingga di bawah 

batas normal yakni <12 g/dL pada wanita usia 

subur. Gejala umum yang terjadi pada penderita 

anemia yakni merasakan tubuhnya lemas, lesu, 

mudah lelah, mata berkunang-kunang, serta telinga 

berdenging, serta pucat.36 Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

mengalami anemia dengan persentase 55,8%. 

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kabupaten 

Jember disebutkan bahwa prevalensi anemia pada 

remaja putri menunjukkan angka yang tinggi yakni 

sebesar 56,9%.10 Sehingga, dapat disimpulkan 

bahwa angka kejadian anemia di Kecamatan 

Pakusari dalam penelitian ini memiliki perbedaan 

tidak terlalu besar dengan angka pada tingkat 

Kabupaten Jember. 

Remaja putri usia sekolah tingkat 

menengah atas yang mengalami anemia dapat 

mempengaruhi perkembangan kognitifnya.11 Sesuai 

dengan hasil penelitian remaja putri dengan anemia 

cenderung memiliki hasil cukup pada nilai prestasi 

belajar yakni sebesar 54,2% karena adanya 

gangguan dalam berkonsentrasi, penurunan daya 

tahan tubuh, dan daya ingat. Kondisi anemia dalam 

jangka panjang menempatkan remaja putri pada 

risiko hamil berstatus anemia hingga melahirkan 

bayi dengan kondisi berat badan lahir rendah dan 

dampak yang sangat fatal dari kondisi ini bisa 

menyebabkan kematian ibu dan anak saat proses 

persalinan.37 

Identifikasi Prestasi Belajar 

Capaian prestasi belajar yang baik 

merupakan salah satu indikator dalam peningkatan 

kualitas dan mutu pendidikan.38 Prestasi belajar 

siswa menunjukkan seberapa berhasil mereka 

dalam belajar. Penelitian ini menggunakan nilai 

rata-rata rapor semester terakhir sebagai indikator 

dalam menentukan prestasi belajar remaja putri usia 

sekolah tingkat menengah atas. Hasil penelitian 

yang diperoleh menunjukkan bahwa sebesar 53,5% 

responden memiliki nilai prestasi belajar dalam 

kategori cukup. Penelitian Syamsuddin et al. (2021) 

mengungkapkan bahwa terdapat banyak siswa yang 

tidak mampu menyelesaikan soal Matematika dan 

Sains dimana seharusnya mereka kuasai di tingkat 

kelas yang lebih rendah, kemudian kemampuan 
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siswa mengalami penurunan saat mereka naik ke 

tingkat kelas lebih tinggi.1  

 Prestasi belajar yang rendah menyebabkan 

siswa sering gagal berkembang di kemudian hari 

untuk melanjutkan sekolah atau ketika mereka 

bergabung dengan dunia kerja.12 Mereka tidak 

memperoleh modal manusia yang mereka butuhkan 

untuk mendukung karir dan ekonomi mereka 

setelah lulus sekolah.39 Sebagai kontributor utama 

defisit sumber daya manusia, capaian pendidikan 

dengan prestasi akademik yang rendah merusak 

pertumbuhan ekonomi yang berkelanjutan, 

pengentasan kemiskinan, dan kesejahteraan sosial 

di tingkat global dan nasional.40 

Hubungan Ketahanan Pangan Keluarga dengan 

Kejadian Anemia 

Munculnya permasalahan gizi dapat 

tercermin dari tidak terpenuhinya ketahanan pangan 

rumah keluarga. Ketahanan pangan keluarga 

memiliki korelasi dengan kejadian anemia remaja 

putri. Hal ini sejalan dengan sejumlah penelitian 

menyimpulkan bahwa ketahanan pangan 

berhubungan signifikan dengan kejadian anemia 

pada remaja putri.41,42 Ali et al. (2021) dalam 

penelitiannya menjelaskan bahwa keluarga dengan 

sosial ekonomi menengah ke bawah berkontribusi 

dalam terciptanya keluarga berstatus rawan pangan 

sehingga menyebabkan pola makan terganggu dan 

anak rentan terhadap anemia.41 
Rumah tangga yang rawan pangan dapat 

menyebabkan berbagai gangguan defisiensi, 

diantaranya kejadian anemia gizi besi paling umum 

terjadi pada kelompok rentan seperti remaja putri.41 

Remaja dari rumah aman pangan akan memiliki 

akses yang lebih besar terhadap pangan baik dari 

segi kualitas maupun kuantitasnya. Sehingga, 

kebutuhan gizi pada remaja putri dapat terpenuhi 

sehingga tercapai status gizi yang optimal. Hal ini 

berbeda dengan situasi remaja putri dari rumah 

rawan pangan, yang memiliki keterbatasan akses 

terhadap pangan sehingga kualitas maupun 

kuantitas makanan untuk remaja putri usia sekolah 

dikurangi.18 Kondisi tubuh yang tidak cukup 

mendapatkan asupan zat gizi akan mempengaruhi 

sistem kekebalan tubuh diawali dengan muncul 

gejala kelelahan.43 Nurdini dan Mahmudiono 

(2020) menambahkan bahwa ketika suatu 

ketahanan pangan keluarga membaik, pola makan 

dengan asupan makanan yang lebih baik untuk 

remaja putri di keluarga tersebut juga membaik. 

Pencegahan masalah anemia akan lebih efektif 

dengan peningkatan ketahanan pangan keluarga.18 

 

Hubungan Tingkat Konsumsi Zat Besi dengan 

Kejadian Anemia 

Tingkat konsumsi zat besi yang rendah 

memiliki korelasi cukup kuat dengan terjadinya 

anemia remaja putri. Sejalan dengan beberapa yang 

penelitian mengungkapkan bahwa adanya 

hubungan signifikan antara tingkat konsumsi zat 

besi dengan kejadian anemia gizi besi.44–46 
Remaja putri dan perempuan dewasa muda 

untuk memenuhi kebutuhan zat besi harian 

memerlukan 19-26 mg zat besi.17 Konsumsi zat besi 

berdasarkan food recall 2x24 jam menunjukkan 

bahwa sebagian besar remaja putri memiliki 

konsumsi zat besi kurang (59,3%) dengan 

gambaran porsi makan menunjukkan intake yang 

rendah pada sayur, buah, dan protein hewani tinggi 

zat besi. Berbanding terbalik dengan intake yang 

cukup tinggi pada makanan dominan karbohidrat 

seperti makanan cepat saji, gorengan, dan jajanan 

sekolah lainnya yang menyebabkan kurangnya 

asupan zat besi untuk memenuhi kebutuhan tubuh. 

Kebutuhan zat besi yang tidak terpenuhi akibat 

rendahnya asupan zat besi menyebabkan masih 

banyak perempuan mengalami defisiensi zat besi 

memicu gangguan fungsional dalam mensintesis 

hemoglobin.5 Konsentrasi hemoglobin yang 

kemudian mengalami penurunan, dimana 

penurunan kadar hemoglobin pada tahap dibawah 

nilai rujukan mengindikasikan terjadinya anemia. 

Pada anemia ringan eritrosit masih normositik 

normokrom (bentuk dan ukuran sel normal), namun 

pada anemia berat terjadi perubahan pada eritrosit 

menjadi mikrositik hipokrom (bentuk dan ukuran 

sel kecil).5 

Hubungan Ketahanan Pangan Keluarga dengan 

Prestasi Belajar 

Sosial dan emosional anak mendapat 

konsekuensi yang merugikan apabila seorang anak 

tinggal di lingkup keluarga rawan pangan sehingga 

menyebabkan perilaku yang tidak hanya 

mempengaruhi kehidupan dalam keluarga tetapi 

juga di sekolah. Keluarga dengan rawan pangan 

dan kondisi ekonomi yang rendah akan terhambat 

dalam menyediakan lebih banyak kebutuhan lain 

yang dapat menunjang perkembangan sosial 

emosional anak. Kondisi ini memunngkinkan 

stimulasi sosial emosional yang diterima oleh anak 

akan terpengaruh.42 Dalam penelitian ini, sebagian 

besar remaja putri memiliki nilai prestasi belajar 

dalam kategori cukup berasal dari keluarga 

berstatus rawan pangan yaitu sebesar 63%. Adanya 

hubungan yang bersifat lemah ketahanan pangan 

keluarga dengan pencapaian prestasi belajar remaja 

putri usia sekolah tingkat SMA/sederajat. Beberapa 

penelitian mendukung hasil penelitian yang 

menjelaskan bahwa prestasi belajar dan tingkat 

ketahanan pangan keluarga berkorelasi 

signifikan.19,20,47 Anak dari rumah tangga dengan 
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rawan pangan yang terus menerus menunjukkan 

peningkatan yang lebih kecil dalam membaca dan 

menghitung.48 
Kerawanan pangan rumah tangga tidak 

hanya berdampak pada pertumbuhan fisik, namun 

juga berdampak buruk pada kapasitas intelektual 

dan keterampilan sosial siswa.49 Anak-anak ataupun 

remaja dengan kerawanan pangan mengalami 

perkembangan negatif pada keterampilan kognitif, 

yang menjadi dasar rendahnya prestasi akademik.42 

Siswa rawan pangan terkadang cenderung 

mengabaikan komitmen untuk tetap bersekolah, 

dijelaskan oleh sejumlah penelitian bahwa siswa 

yang rawan pangan terbukti lebih sering bolos 

sekolah dan lebih mungkin untuk mengulang kelas 

akibat dari ketinggalan materi pembelajaran dan 

rendahnya nilai ujian, daripada anak-anak tahan 

pangan.49–51 Johnson dan Markowitz (2019) 

menjelaskan dalam penelitiannya bahwa kerawanan 

pangan seringkali menghalangi siswa untuk 

berperilaku secara normal dalam lingkungan sosial 

karena kualitas hidup fisik yang lebih buruk 

khususnya siswa rawan pangan seringkali 

sepenuhnya tidak terlibat dalam aktivitas sehari-

hari seperti interaksi sosial dengan teman 

sebayanya di sekolah, cenderung pasif dalam kelas, 

dan mengalami keterlambatan berdiskusi terkait 

pembelajaran yang merupakan prediktor umum 

rendahnya prestasi belajar.52 Kerawanan pangan 

juga memiliki peluang untuk stres dan gangguan 

kesehatan mental lebih tinggi pada remaja yang 

juga berdampak terhadap prestasi belajar seperti 

kehilangan minat dan motivasi.53 Periode usia 

transisi pada remaja yang berasal dari keluarga 

rawan pangan akan sulit menyesuaikan diri dengan 

perubahan kondisi tubuhnya baik secara fisiologis 

dan emosional, disertai dengan kondisi yang 

menghadapi kesulitan dalam memperoleh makanan 

dan kebiasaan makan yang buruk memberikan 

peluang untuk mengalami gejala kecemasan 

memicu gangguan psikologis lainnya seperti stress 

dan depresi. 

Hubungan Tingkat Konsumsi Zat Besi dengan 

Prestasi Belajar 

Defisiensi besi terjadi apabila kebutuhan besi 

di dalam tubuh tidak terpenuhi dari makanan yang 

dikonsumsi atau kebutuhan besi meningkat 

sehingga terjadi kekurangan cadangan besi. 

Kekurangan zat besi selama berbagai tahap 

perkembangan otak memiliki konsekuensi yang 

merugikan terutama pada prestasi belajar siswa di 

sekolah. Penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat 

konsumsi zat besi (Fe) memiliki hubungan yang 

lemah dengan prestasi belajar pada remaja putri 

usia sekolah tingkat menengah. Sari et al. (2022) 

dalam penelitiannya mendukung hasil penelitian 

yang menyebutkan bahwa terdapat hubungan antara 

asupan zat besi dengan prestasi belajar.17 Penelitian 

lain juga menunjukkan bahwa tingkat konsumsi zat 

besi memiliki hubungan positif dengan prestasi 

belajar, yang artinya semakin tinggi asupan zat besi 

juga semakin tinggi keberhasilan akademik yang 

dicapai.54 
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

remaja putri dengan tingkat konsumsi zat besi 

defisit sebagian besar memiliki nilai prestasi belajar 

dalam kategori cukup dengan persentase 65,2%. 

Mayoritas responden (94,2%) memilih jajanan di 

sekolah dengan kandungan karbohidrat dan lemak 

lebih dominan. Utamanya responden memilih 

jajanan fast food karena rasa gurih yang digemari 

untuk menghabiskan waktu istirahat sekolah, intake 

yang rendah pada sayur dan buah serta bahan 

pangan kaya zat besi lainnya yang menyebabkan 

responden defisit asupan zat besi. Sebuah penelitian 

mendukung hal tersebut dengan penjelasan 

mengenai defisiensi zat besi menyebabkan 

perkembangan kognitif dan konsentrasi belajar 

yang menurun.16 Menurut Georgieff menjelaskan 

bahwa kondisi tubuh yang kekurangan zat besi 

mengakibatkan tiga domain otak mengalami 

abnormalitas berpengaruh terhadap kemampuan 

neurotransmitter (penghantar saraf) yang dapat 

mengakibatkan menurunnya proses penyimpanan 

informasi sehingga berdampak negatif pada 

kecerdasan seseorang.5 

 

SIMPULAN  

Sebagian besar remaja putri yang rawan 

pangan mengalami anemia dan memiliki capaian 

cukup dalam prestasi belajar. Defisit asupan zat 

besi terjadi pada sebagian besar remaja putri yang 

mengalami anemia dan berprestasi belajar dalam 

kategori cukup. Hasil analisis statistik 

menyimpulkan bahwa terdapat hubungan antara 

status ketahanan pangan keluarga dan tingkat 

konsumsi zat besi dengan kejadian anemia pada 

remaja putri SMA/sederajat di Kecamatan 

Hubungan yang sama signifikan pada status 

ketahanan pangan keluarga dan tingkat konsumsi 

zat besi dengan prestasi belajar remaja putri 

SMA/sederajat di Kecamatan Pakusari Kabupaten 

Jember.   
Instansi kesehatan hendaknya dapat 

menggencarkan pelaksanaan pencegahan anemia 

tidak terbatas pada distribusi Tablet Tambah Darah 

saja, melainkan perlu dilakukannya intervensi 

pengenalan anemia dan edukasi gizi untuk 

meningkatkan konsumsi pangan sumber zat besi 

pada remaja putri dengan menggandeng pihak 

puskesmas pada saat melakukan penjaringan ke 

setiap sekolah maupun pada momen tertentu yang 
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dilaksanakan secara berkesinambungan sehingga 

meningkatkan performa remaja putri untuk 

membantu serta meningkatkan prestasi belajar 

disekolah. Diharapkan pihak sekolah melalui 

pembimbing PMR berkoordinasi dengan pihak 

puskesmas (pelayanan kesehatan terdekat) untuk 

diadakannya pemeriksaan kadar hemoglobin baik 

secara rutin guna mencegah dan mengantisipasi 

terjadinya anemia serta dapat menindaklanjuti bagi 

remaja putri yang mengalami anemia, setidaknya 

dilakukan setahun sekali guna pelaksanaannya 

dapat dilakukan secara efektif dan efisien. Bagi 

remaja putri hendaknya mengonsumsi makanan 

yang sudah disediakan di rumah serta 

memperhatikan konsumsi makanan yang dapat 

mencegah anemia seperti daging, telur, hati, sayur 

berwarna hijau dan buah karena mempengaruhi 

kemampuan konsentrasi remaja putri sehingga 

dapat lebih berprestasi, kemudian menghimbau 

keluarga tetap memperhatikan ketersediaan pangan 

atau makanan yang dapat dijangkau di lingkungan 

rumah tangga. 
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