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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Anemia merupakan salah satu masalah kesehatan yang terjadi di 
seluruh kelompok usia. Remaja merupakan komponen utama pembangunan SDM 
suatu bangsa. Data Riskesdas, 2018 menyimpulkan 3 dari 10 remaja di Indonesia 
menderita anemia. Berdasarkan data yang diperoleh pada tahun 2022 area kerja 
Puskesmas Kom Yos Sudarso memiliki anemia angka tertinggi di Kota Pontianak. 
Tujuan: Mengetahui pengaruh edukasi media video terhadap tingkat pengetahuan 
remaja tentang anemia.  
Metode: Penelitian quasi eksperimen berupa rancangan satu kelompok 
praperlakuan dan pasca-perlakuan (One-group pretest-posttest design) pada 137 
responden dengan teknik simple random sampling, serta pengambilan data 
menggunakan kuesioner. Analisis data yang digunakan distribusi frekuensi, serta 
uji normalitas menggunakan uji Kolmogrov Smirnov. Dan uji statistik 
menggunakan Wilcoxon rank test.  
Hasil: Tingkat pengetahuan dengan 137 responden didapatkan hasil bahwa nilai 
rata-rata pre-test tingkat pengetahuan remaja putri sebesar 66.762 dan mengalami 
peningkatan pada saat post-test dengan nilai rata-rata sebesar 73.784. Nilai 
signifikan pada penelitian ini adalah 0.000 (p-value < 0.05). 
Kesimpulan: Terdapat perubahan pengetahuan disemua karateristik responden 
setelah diberikan media video edukasi. Tingkat pengetahuan responden yang tidak 
memiliki riwayat anemia memiliki peningkatan nilai rata-rata yang signifikan 
dibanding karateristik lainnya. 
 
Kata Kunci: Pengetahuan, edukasi video, remaja putri, anemia 
Referensi: 66 (2009-2023) 
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ABSTRACT 
 

Background: Anemia is one of the health problems that occur in all age groups. 
Youth are the main component of the development of human resources of a nation. 
Riskesdas data, 2018 concluded that 3 out of 10 adolescents in Indonesia suffer 
from anemia. Based on data obtained in 2022, the work area of the Kom Yos 
Sudarso Health Center has the highest anemia rate in Pontianak City. 
Purpose: Knowing the influence of video media education on the level of knowledge 
of adolescents about anemia. 
Method: Quasi-experimental research in the form of a one-group pretest-posttest 
design on 137 respondents with simple random sampling techniques, as well as 
data collection using questionnaires. Analysis of the data used frequency 
distribution, as well as normality test using Kolmogrov Smirnov. And statistical 
tests using Wilcoxon rank test. 
Result: The level of knowledge with 137 respondents found that the average pre-
test score of the knowledge level of young women was 66,762 and increased during 
the post-test with an average score of 73,784. The significant value in this study 
was 0.000 (p-value < 0.05). 
Conclusion: There was a change in knowledge in all characteristics of respondents 
after being given educational video media. The level of knowledge of respondents 
who did not have a history of anemia had a significant increase in average scores 
compared to other characteristics. 
 
Keywords: Knowledge, video education, adolescent girls, anemia 
Reference: 66 (2009-2023) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 
 

 

1.1 Latar Belakang 

Anemia merupakan salah satu nasalah kesehatan yang terjadi di seluruh 

kelompok usia. Remaja merupakan kompenen utama pembangunan SDM 

suatu bangsa. Data Riskesdas, pada tahun 2018 menyimpulkan 3 dari 10 

remaja di Indonesia menderita anemia (Kemenkes RI, 2022). 

Data hasil Riskesdas tahun 2013 sebesar 37,01% dan pada tahun 2018 

mengalami peningkatan sebesar 48,09%. Hal ini menunjukkan bahwa 

prevalensi anemia di Indonesia mengalami peningkatan (Contesa & Wathan, 

2022). Data (Dinkes Provinsi Kalbar, 2023), pada tahun 2022 berjumlah 

3.465 yang terdiri dari anemia ringan 2.715, anemia sedang 448, dan anemia 

berat 302. Di Kota Pontianak anemia ringan 714, anemia sedang 139, dan 

anemia berat 176. Berdasarkan data yang diperoleh Dinas Kesehatan Kota 

Pontianak tahun 2022 tertinggi di wilayah kerja Puskesmas Kom Yos Sudarso 

Pontianak yaitu anemia ringan 2, anemia sedang 67, dan anemia berat 168 

(Dinkes Kota Pontianak, 2023). Dalam penelitian ini, peneliti mengambil di 

lokasi SMP Negeri 12 Pontianak karena merupakan wilayah kerja Puskesmas 

Kom Yos Sudarso Pontianak. 

Anemia terjadi karena penurunan jumlah masa eritrosit yang 

ditunjukkan oleh penurunan kadar hemoglobin, hematokrit dan hitung 

eritrosit. Sintesis hemoglobin memerlukan ketersediaan besi dan protein yang 
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cukup untuk di dalam tubuh. Protein memiliki peran dalam pengangkutan 

besi ke sumsum tulang untuk membentuk molekul hemoglobin yang baru. 

Anemia dapat dipengaruhi dalam makanan sehari-hari yang kurang 

mengandung zat besi. Oleh karena itu, makanan yang dikonsumsi mempunyai 

nilai yang baik, maka status gizi juga baik, sebaliknya bila makanan yang 

dikonsumsi kurang nilai gizinya, maka akan menyebabkan kekurangan gizi 

dan dapat terjadi anemia (Nasruddin dkk., 2021). 

Gejala pada anemia yang timbul adalah seperti kehilangan selera 

makan, sulit fokus, penurunan sistem kekebalan tubuh dan gangguan perilaku 

atau orang awam lebih mengenal dengan Gejala 5L (lemah, letih, lesu, lelah, 

lunglai), wajah pucat dan kunang-kunang (Herwandar & Soviyati, 2020). 

Anemia pada remaja akan berdampak buruk terhadap penurunan 

imunitas, konsentrasi, prestasi belajar, kebugaran remaja dan produktifitas. 

Secara khusus anemia yang dialami remaja putri (rematri) berdampak lebih 

serius, mengingat mereka adalah para calon ibu yang akan hamil dan 

melahirkan seorang bayi, sehingga memperbesar risiko kematian ibu 

melahirkan, bayi lahir prematur dan berat bayi lahir rendah (BBLR) 

(Alexander, 2020). 

Faktor yang dapat menyebabkan tingginya angka kejadian anemia pada 

remaja diantaranya rendahnya asupan zat besi dan zat gizi lainnya misalnya 

vitamin A, vitamin C, folat, riboflavin dan B12, kesalahan dalam konsumsi 

zat besi misalnya konsumsi zat besi bersamaan dengan zat lain yang dapat 

mengganggu penyerapan zat besi tersebut (Julaecha, 2020). Contoh 
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kebiasaan minum teh setelah makan, kurangnya asupan vitamin C, serta tidak 

mengkonsumsi suplemen. 

World Health Organization (WHO) dalam Kusnadi (2021) remaja 

merupakan penduduk dengan rentang usia antara 10-19 tahun, sedangkan 

menurut peraturan menteri kesehatan RI Nomor 25 tahun 2014, remaja adalah 

penduduk dengan rentang usia 10-18 tahun. Rematri merupakan salah satu 

kelompok yang rawan menderita anemia dikarenakan bersamaan dengan 

menstruasi yang akan mengeluarkan zat besi yang di perlukan berumur 5-14 

tahun, rematri usia 10-18 tahun sebesar 57,1% dan usia 19- 45 tahun sebesar 

39,5% wanita mempunyai resiko anemia paling tinggi terutama pada rematri 

(Angelina dkk., 2020). 

Upaya dalam penanggulangan anemia berdasarkan rekomendasi WHO 

adalah dengan pemberian Tablet Tambah Darah (TTD) melalui Program 

Penanggulangan Anemia Gizi Besi (PPAGB). Pemerintah sudah menetapkan 

dosis pemberian TTD pada remaja putri adalah 1 kali seminggu. Dalam 

pemberian TTD dengan dosis yang tepat dapat mencegah anemia dan 

meningkatkan cadangan zat besi di dalam tubuh, sasaran pemberian adalah 

anak Sekolah Menengah Pertama (SMP) dan Sekolah Menengah Atas 

(SMA). Konsumsi TTD pada remaja masih sangat rendah (Yudina & 

Fayasari, 2020). 

Faktor yang dapat memengaruhi kepatuhan konsumsi tablet tambah 

darah adalah pengetahuan rematri mengenai anemia, serta dukungan keluarga 

remaja putri.  Rematri dengan tingkat pengetahuan yang kurang akan berisiko 
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tidak mengonsumsi tablet tambah darah 1 tablet/minggu 4,998 kali lebih 

besar dibandingkan dengan rematri yang memiliki pengetahuan cukup atau 

baik (Samputri & Herdiani, 2022). 

Penelitian sebelumnya, mengatakan bahwa pada tingkat pengetahuan 

kurang baik didapatkan tingkat kepatuhan minum tablet tambah darah 

terbanyak pada katagori kepatuhan rendah yaitu sebesar 16,1%, sebaliknya 

pada tingkat pengetahuan baik ditemukan paling banyak responden memiliki 

katagori kepatuhan sedang yaitu 19,5% (Runiari & Hartati, 2020). 

Pengetahuan seseorang dapat dipengaruhi seberapa banyak informasi 

yang diperolehnya baik secara langsung maupun tidak langsung. Pengetahuan 

juga dipengaruhi oleh kecepatan seseorang dalam menerima informasi yang 

diperoleh, sehingga semakin banyak seseorang memperoleh informasi maka 

semakin baik pengetahuannya, sebaliknya semakin seseorang kurang 

informasi yang diperoleh, maka semakin kurang pengetahuannya. Informasi 

dapat diperoleh melalui media masa dan elektronik serta tenaga kesehatan 

dan penyuluhan-penyuluhan kesehatan (Harahap, 2018). 

Menurut penelitian sebelumnya pengetahuan yang dimiliki oleh remaja 

akan merubah pola pikir remaja tersebut dari tidak tahu menjadi tahu. Pola 

pikir akan mempengaruhi prilaku yang akan dilakukan oleh remaja. Semakin 

baik pengetahuan remaja maka semakin besar harapan terhindar dari anemia, 

dan remaja yang berpengetahuan kurang akan memiliki resiko terkena anemia 

(Harahap, 2018). 
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Upaya peningkatan pengetahuan anemia pada rematri dapat dilakukan 

melalui pemberian edukasi kesehatan. Edukasi atau disebut juga dengan 

pendidikan merupakan segala upaya yang dirancang untuk mempengaruhi 

orang lain secara individu, kelompok, atau masyarakat sehingga mereka 

melakukan apa yang diharapkan oleh pelaku pendidikan, dalam hal 

pendidikan yang diberikan untuk rematri adalah pendidikan terkait kesehatan. 

Pendidikan kesehatan bertujuan meningkatkan pengetahuan dan 

kesadaranmasyarakat untuk memelihara serta meningkatkan kesehatannya 

secara mandiri, pendekatan dilakukan sesuai dengan tahap tumbuh kembang 

serta infromasi yang sesuai kebutuhan, sehingga meningkatkan pengetahuan 

remaja putri tentang Kesehatan (Aisah dkk., 2021). 

Kelompok usia remaja merupakan kelompok sasaran strategis dalam 

upaya menanggulangi masalah anemia dengan cara melakukan penyuluhan, 

karena usia remaja masih berada pada proses belajar, sehingga lebih mudah 

dalam menyerap pengetahuan. Remaja mulai banyak menerima informasi 

dari media massa yang mudah dikenal dan dekat dengan mereka. Oleh karena 

itu, remaja menjadi individu yang terbuka terhadap hal-hal baru. Banyaknya 

informasi yang diterima oleh remaja membuat pemrosesan informasi secara 

lebih mendalam. Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat 

penting untuk terbentuknya perilaku seseorang (Dwiana & Eko, 2019). 

Penggunaan media dalam edukasi kesehatan merupakan sebuah sarana 

yang berguna untuk menampilkan pesan atau informasi yang ingin 

disampaikan ke komunikator. Adapun beberapa media yang dapat digunakan 
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seperti media cetak media, media elektronik, dan media luar ruangan. Media 

cetak terdiri dari booklet, leaflet, rubik dan poster. Media elektronik terdiri 

dari TV, radio, film, dan vidio film. Sedangkan media luar ruangan terdiri 

dari papan reklame, spanduk, pameran, dan banner (Jatmika dkk., 2019). 

Hasil penelitian sebelumnya, mengenai pemanfaatan video youtube 

tentang anemia pada rematri, menunjukkan terdapat perbedaan secara 

signifikan skor pengetahuan sebelum dan sesudah, masing-masing kelompok 

menunjukkan bahwa dapat meningkatkan pengetahuan (Hatini & Noordiati, 

2021). 

Perubahan pengetahuan merupakan hasil dari pendidikan kesehatan 

dengan media audio visual. Media audio visual tepat dengan anak usia remaja 

karena dapat mengembangkan imajinasi dan aktivitas belajar dalam suasana 

menyenangkan sehingga dapat merangsang minat belajar karena ditampilkan 

dalam bentuk animasi yang menarik dan mudah dipahami. Pemanfaatan 

media animasi dalam intervensi pendidikan gizi tidak hanya menghasilkan 

cara belajar yang efektif dalam waktu singkat tetapi juga menghasilkan 

kesimpulan bahwa sesuatu yang diterima melalui audiovisual, akan lebih 

lama dan lebih baik dalam ingatan karena melibatkan lebih banyak panca 

indera (Syakir, 2018). 

Media video merupakan jenis media audio-visual menggambarkan 

objek yang bergerak dengan suara alami atau suara yang sesuai. Sebagai 

media, video dapat memberikan informasi yang lebih nyata, dapat diterima 

secara merata, dapat diulang, atau dihentikan sesuai kebutuhan yang 
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diinginkan, yang sangat cocok untuk menjelaskan proses. Dalam video 

dituangkan berupa konten-konten untuk memberikan informasi, menjelaskan 

konsep, memaparkan proses, mengajarkan keterampilan, dan juga berperan 

sebagai media yang memengaruhi pengetahuan dan sikap (H. P. Putri dkk., 

2021). 

Peneliti melakukan studi pendahuluan, telah dilaksanakan di SMP 

Negeri 12 Pontianak, Jl H. Rais A. Rahman. Gg. Lawu, pada tanggal 3 Maret 

2023. Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan pada Waka Kesiswaan 

mengatakan sudah pernah dilakukan edukasi tentang anemia dengan 

menggunakan metode ceramah oleh pusekesmas setempat tetapi belum ada 

pengukuran terkait tingkat pengetahuan anemia pada rematri. Kemudian 

sudah dilakukan skiring dan pemberian tablet tambah darah tetapi evaluasi 

terkait kepatuhan minum tablet tambah darah dilakukan dua minggu sekali 

karena keterbatasan tablet tambah darah. Seharusnya evaluasi dilakukan 

seminggu sekali. 

Hal ini menunjukkan belum adanya pengukuran pengetahuan terkait 

anemia pada rematri yang adekuat. Serta penyuluhan yang dilakukan 

sebelumnya masih menggunakan metode ceramah. Sehingga peneliti ingin 

mengidentifikasi pengetahuan remaja dengan memberikan video edukasi 

tentang anemia di SMP Negeri 12 Pontianak Barat.  
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1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraikan yang terdapat pada latar belakang, maka rumusan 

masalah pada penelitia ini adalah: Apakah ada pengaruh pemberian edukasi 

media video terhadap tingkat pengetahuan remaja tentang anemia? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.1.1 Tujuan Umum 

Mengetahui pengaruh edukasi media video terhadap tingkat 

pengetahuan remaja tentang anemia. 

1.1.2 Tujuan Khusus 

a. Mengetahui karakteristik responden (umur, kelas, riwayat anemia, dan 

informasi sebelumnya) dalam edukasi menggunakan media video 

b. Mengetahui tingkat pengetahuan remaja sebelum dan sesudah 

diberikan video edukasi 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1  Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan 

tentang anemia dalam menggunakan media video. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

a. Bagi perawat, diharapkan dapat menjadi evaluasi untuk kedepannya 

dalam program upaya pencegahan dan penanggulangan anemia  
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b. Bagi remaja putri, diharapkan dapat menjadi salah satu informasi dalam 

upaya mencegah dan mengurangi resiko terjadinya anemia 

c. Bagi sekolah, diharapkan dapat memberikan masukan kepada pihak 

sekolah dalam meningkatkan pengetahuan tentang anemia 

d. Bagi peneliti, diharapkan dilakukannya penelitian ini dapat menjadi 

acuan data bagi peneliti selanjutnya 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


