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SUMMARY:  
Prevalensi kejadian anemia pada remaja putri dari 37,1% pada Riskedas 2013 mengalami pening-
katan menjadi 48,9% pada Riskesdas 2018, dengan proporsi anemia ada di kelompok umur 15-24 
tahun sebanyak 84,6% dan 25-34 tahun sebanyak 33,7%.  Metode pengumpulan data menggunakan 
metode wawancara kepada 24 remaja, menggunakan list wawancara. Analisis menggunakan analisis 
fishbone. 
Berdasarkan hasil wawancara pre test dari 24 remaja terdapat 15 orang memiliki pengetahuan yang 
rendah tentang gizi seimbang dan anemia remaja. Hasil post-test, sebanyak 20 remaja memiliki 
pengetahuan dengan kategori baik.  Sehingga dapat disimpulkan bahwa pengetahuan remaja 
bertambah setelah mendapatkan booklet “Lentera Merah”. Rekomendasi berupa posyandu remaja. 

REKOMENDASI 

Usulan Program: 

1. Perlu diadakan pembentukan posyandu 

remaja di kampong KB Jasem 

2. Terjalinnya koordina danasi dan kerjasa-

ma antar lintas sector (Dusun, Dessa, 

Puskesmas dan Kecamatan) untuk penga-

daan sarana prasarana pembentukan po-

syandu remaja 

3. Perlu adanya kelembagaan surat ket-

erangan (SK) pembentukan posyandu 

remaja 

4. Dukungan biaya operasional pembentukan 

posyandu remaja berupa dana desa dan 

swadaya masyarakat 

Adapun proses pelaksanaan program antara 

lain: 

1. Pembentukan program posyandu remaja 

dan kader remaja 

2. Bekerjasama dengan BKR 

3. Sosialisasi media penunjang informasi 

(booklet) kepada kader remaja Puskesmas 

4. Membagikan booklet pada kader remaja 

5. Jadwal posyandu remaja dilakukan 1x 

sebulan 

6. Kegiatan Posyandu: 

 registrasi peserta 

 Pengukuran berat badan dan tinggi ba-

dan oleh kader terlatih 

 Pengukuran Lila, Hb dan tekanan darah 

oleh tenaga kesehatan 

 Pencatatan hasil ukur oleh kader remaja 

 Pembagian tablet Fe dan makanan tinggi 

zat besi 

 KIE (komunikasi, informasi dan 

edukasi) oleh tenaga kesehatan 

7. Monitoring dan evaluasi 

Monitoring dilakukan selama program 

berlangsung kader evaluasi program setiap 

2 bulan 
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PENDAHULUAN 

Prevalensi kejadian anemia pada remaja putri dari 37,1% pada Riskedas 2013 mengalami peningkatan menjadi 

48,9% pada Riskesdas 2018, dengan proporsi anemia ada di kelompok umur 15-24 tahun sebanyak 84,6% dan 

25-34 tahun sebanyak 33,7%.  Berdasarkan Sistem Informasi Komunikasi Data Kesehatan Keluarga di DIY 

(2018), Kecamatan Piyungan berada di posisi kedua persalinan dengan BBLR (Berat Badan Lahir Rendah) di 

Kabupaten Bantul dan berada di posisi nomor 1 untuk stunting yang ada di Kabupaten Bantul. Berdasarkan 

temuan tersebut, Desa Sri Mulyo menempati posisi nomor 1 persalinan dengan BBLR (Berat Badan Lahir 

Rendah) dan posisi nomor 2 untuk stunting yang ada di Kecamatan Piyungan. Anemia merupakan salah satu 

penyebab terjadinya BBLR dan stunting. Untuk itu upaya penurunan prevalensi anemia dan KEK (Kurang Energi 

Kronik) harus lebih dilakukan secara optimal agar target SDG’s (Sustainable Development Goals) dapat tercapai. 

METODE 
Metode pengumpulan data menggunakan metode wawancara kepada 24 remaja dengan menggunakan list 

wawancara. Wawancara dilakukan di Kampung KB Jasem selama kegiatan Professional Practice Project IV . 

Analisis yang digunakan yaitu analisis fishbone, dengan pendekatan sebagai berikut: (a) Machine (Alat dan 

Bahan), yaitu SK dari Desa, SOP dari Puseksmas dan struktur organisasi posyandu remaja (b) Method (proses), 

melakukan wawancara kepada 24 remaja terkait masalah kesehatan remaja (c) Material,  yaitu sarana dan 

prasarana yang belum mendukung diantaranya media penyampaian informasi (Booklet) dan tempat yang dibutuh-

kan untuk mengadakan posyandu remaja (d) Man power (penyelenggara), yaitu belum adanya kader remaja, 

pelatihan kader, dan kurangnya keterlibatan remaja dalam kegiatan yang diselenggarakan oleh puskesmas. 

HASIL 

Pre tes : Hasil yang didapatkan yaitu dari 24 remaja terdapat 15 orang memiliki pengetahuan yang rendah mengenai 

informasi tentang gizi seimbang dan anemia remaja. 

Post test : Berdasarkan hasil post-test, sebanyak 20 remaja memiliki pengetahuan dengan kategori baik. 

KESIMPULAN 

Pengetahuan remaja bertambah setelah mendapatkan booklet “Lentera Merah” dan dapat diketahui bawah  booklet 

“Lentera Merah” cukup mempengaruhi pengetahuan para remaja. 

https://doi.org/10.3390/nu9070693
https://doi.org/10.3390/nu9070693
https://doi.org/10.3390/nu9070693

