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KATA PENGANTAR

Segala puji dan syukur kita panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa, yang telah
memberikan rahmat dan karunia-Nya sehingga kami dapat menyelesaikan Laporan Kegiatan
Bakti Sosial Screening Anemia Pada Remaja Putri Ranting Institusi Kabupaten Mojokerto
Tahun 2025. Penyusunan laporan ini kami susun sebagai pertanggungjawaban pelaksanaan
kegiatan tersebut. Kami menyadari bahwa penyusunan laporan ini masih jauh dari
kesempurnaan. Maka pada kesempatan ini kami sangat mengharapkan saran dan masukan dari
semua pihak dalam upaya perbaikan untuk kegiatan selanjutnya pada masa yang akan datang.

Terima kasih kepada semua pihak yang telah terlibat dan memberikan dukungan.
Semoga kegiatan ini dapat menjadi sarana positif yang mempererat tali kebersamaan di antara
kita semua anggota.

Akhir kata, kami mohon maaf atas segala kekurangan dan kesalahan yang mungkin
terdapat dalam pelaksaaan bakti sosial. Semoga Allah SWT senantiasa memberikan rahmat
dan hidayah-Nya kepada kita semua. Aamiin

Mojokerto, 8 Desember 2025
Penyusun,

Pengurus Ranting Institusi 1BI
Kabupaten Mojokerto
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PENDAHULUAN

Anemia merupakan kondisi ketika kadar hemoglobin (Hb) dalam darah rendah
atau dibawah normal. Hemoglobin berfungsi mengikat oksigen untuk diedarkan dari
paru-paru ke seluruh tubuh. Anemia dapat diketahui melalui pemeriksaan kadar
Hemoglobin. Nilai normal kadar hemoglobin pada remaja putri yaitu 12 g/d. Remaja
putri dikatakan anemia jikakadar Hb <12gr/dL. Deteksi dini anemia perlu dilakukan
untuk mengurangi dampak anemia seperti penurunan kekebalan tubuh, konsentrasi,
prestasi dan produktivitas, yang ditandai dengan 5L (lemah, letih, lesu, lelah, lalai),
mudah mengantuk, sulit konsentrasi, sering pusing, mata berkunang-kunang, pucat pada
wajah, kelopak mata, bibir, kulit, kuku dan telapak tangan. Remaja putri yang anemia
beresiko menjadi calon ibu yang anemia. 1bu yang anemia beresiko tinggi mengalami
kematian ibu melahirkan, bayi prematur, Bayi dengan berat badan lahir rendah (BBLR).

Prevalensi anemia pada usia produktif (15 tahun keatas bagi wanita yang tidak
hamil) merupakan salah satu indikator untuk mengukur kemajuan pada target SDGs
(Sustainable Development Goals). Anemia merupakan salah satu masalah kekurangan
gizi paling umum di seluruh dunia yang terjadi pada perempuan berusia diatas 15 tahun
sebesar 23% dan pada perempuan hamil sebesar 37%. kejadian anemia remaja putri di
Indonesia terjadi penurunan. Berdasarkan hasil Survei Kesehatan Rumah Tangga
(SKRT) tahun 2021 menyatakan bahwa prevalensi anemia defisiensi tertinggi terdapat
pada remaja putri usia 10-18 tahun sebesar 57,1%, dibandingkan pada ibu hamil 50,5%,
ibu nifas 45,1%, dan balita 40,5%. Data Riskesdas 2018 juga menunjukkan secara
nasional prevalensi anemia pada wanita perempuan dewasa (=15 tahun) ditemukan
kejadian anemia sebesar 19,7 % dan hasil Riskesdas 2013 ditemukan propors anemia
pada remaja (15-24 tahun) sebesar 18,4%. Prevalensi anemia dianggap menjadi masalah
kesehatan jika >15%. Berarti hal ini masih menunjukkan bahwa kejadian anemia pada

remaja putri masih tinggi.



Skrining anemia remaja putri adalah program deteksi dini kurang darah pada
remaja putri melalui pemeriksaan Hemoglobin (Hb) untuk mencegah dampak buruk
seperti penurunan prestasi, risiko ibu hamil anemia (stunting), hingga komplikasi
kehamilan yang fatal. Prosesnya meliputi pengukuran TB/BB, LILA, tes Hb, edukasi
gizi, serta pemberian Tablet Tambah Darah (TTD). Program ini penting karena
menstruasi menyebabkan kehilangan darah yang jika tidak diimbangi gizi akan
menyebabkan anemia. Skrining ini membantu memastikan remaja putri tumbuh sehat
sebagai calon ibu yang kuat, mengurangi risiko masalah kesehatan di masa depan bagi
mereka dan generasi penerus.

Bakti Sosial Screening Anemia Pada Remajap Putri Ranting Institusi Ikatan
Bidan Indonesia Kabupaten Mojokerto, diselenggarakan guna menumbuhkan kebiasaan
serta kesadaran pada seluruh Anggota untuk membantu sesama manusia yang
membutuhkan dalam kelangsungan hidupnya, serta sebagai bentuk kepedulian dalam
bidang sosial dan kemanusiaan. Kegiatan bakti sosail diharapkan dapat dilaksanakan
secara kontinyu dan berkesinambungan kedepannya. Kegiatan bakti sosial ini juga
merupakan suatu bentuk pengabdian masyarakat sebagai wujud pelaksanaan Tridharma
Perguruan Tinggi yang memiliki makna bahwasanya setiap civitas akademika baik itu
sebagai dosen maupun sebagai bidan memiliki tanggung jawab yang besar dalam
pembangunan masyarakat yang sehat dan dinamis.

Gerakan Aksi Bergizi bertujuan untuk meningkatkan kesadaran kamu, teman-
teman kamu dan seluruh warga sekolah tentang pemenuhan gizi bagi remaja meliputi
aktivitas fisik, makan bersama dan konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) bagi remaja
putri. Gerakan ini terbukti efektif dalam (1) Peningkatan pengetahuan mengenai gizi
sebelum dan sesudah intervensi; (2) Peningkatan proporsi semua remaja memiliki sikap
positif terhadap TTD dan rematri yg mengonsumsi TTD setiap minggu; (3) Peningkatan
remaja yang melakukan aktivitas fisik 60 menit/hari dan mengonsumsi buah dan sayur
setelah dilakukan intervensi; serta (4) Propors remaja putri yang mengonsumsi TTD
mingguan 12 kali lebih mungkin naik setelah intervensi.

Bakti Sosial Ranting Ingtitusi Ikatan Bidan Indonesia Kabupaten Mojokerto,
memanfaatkan kesempatan ini untuk menunjukan rasa kepedulian terhadap sesama.
Diharapkan Kegiatan Bakti Sosial yang dikelola secara optimal dan terorganisir dapat
mengemban misi pendidikan, sekaligus sebagai sarana alokasi bantuan materiil terutama
bagi masyarakat yang membutuhkan, dengan tujuan akhir dapat membantu perbaikan
kesehatan serta peningkatan kesegjahteraan jangka panjang yang mandiri dan terarah,
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terutama bagi yang sangat membutuhkan. Peran aktif kami selaku anggota organisasi
profesi bidan tentunya tidak lepas dari dukungan Pengurus Cabang |katan Bidan
Indonesia Kabupaten Mojokerto. Untuk kemudian bersama-sama Kkita dapat

mewujudkan tujuan sosial kemanusiaan kemasyarakatan.

DASAR KEGIATAN DAN SASARAN

1.  Program Kerja Pengurus Ranting Institusi 1Bl Kabupaten Mojokerto,
2. Anggota Ranting Institusi 1Bl Kabupaten Mojokerto,

3. RemaaPutri.

TUJUAN KEGIATAN
1. TUJUAN UMUM
Tercapainya program kegiatan Bakti Sosial Screening Anemia Pada
Remaja Putri Tahun 2025.
2.  TUJUAN KHUSUS
a. Deteksi dini anemia padaremaja putri.
b. Mencegah anemia saat hamil dan risiko stunting, BBLR, serta kematian ibu
dan bayi.

c. Meningkatkan pengetahuan remaja tentang anemia dan pentingnya gizi

seimbang.
d. Sebagai wujud pelaksanaan Tridharma Perguruan Tinggi.

MANFAAT

Setelah dilaksanakannya kegiatan ini diharapkan kepada seluruh Anggota
Ranting Institusi lkatan Bidan Indonesia Kabupaten Mojokerto dapat berpartisipasi
secara aktif dalam agenda rutin kegiatan bakti sosial sebagai bentuk rasa kepedulian

sosial serta lebih tergerak dalam berbagi dan membantu sesama.

BENTUK KEGIATAN

Kegiatan yang dilaksanakan yaitu Bakti Sosial Screening Anemia Pada Remaja
Putri di fasilitas pelayanan kesehatan dengan metode pelayanan kesehatan yang
diberikan adalah pemeriksaan kadar hemoglobin darah dan pendidikan kesehatan

tentang gizi remaja putri.



PELAK SANA KEGIATAN
Seluruh Anggota Ranting Institusi Ikatan Bidan Indonesia Kabupaten Mojokerto
bekerjasama dengan Pengurus Cabang | katan Bidan Indonesia Kabupaten Mojokerto.

WAKTU DAN TEMPAT KEGIATAN
1. WAKTU
Waktu pelaksanaan Bakti Sosial pada tanggal 5 Desember 2025.

2. TEMPAT
Tempat pelaksaaan Bakti Sosial di STIKES Majapahit Kabupaten Mojokerto.

PENUTUP

Demikian laporan kegiatan pelaksanaan Bakti Sosial Screening Anemia Pada
Remaja Putri Ranting Institusi IkatanBidan Indonesia Kabupaten Mojokerto Tahun
2025 ini dibuat dengan sebenarnya. Alhamduliilah kegiatan dapat berjalan dengan lancar

dan penuh tanggung jawab serta semoga membawa keberkahan bagi kita semua. Aamiin

M ojokerto, 8 Desember 2025
M engetahui

Pengurus Ranting Ingtitus
Ikatan Bidan Indonesia K abupaten M ojokerto

Bdn. Ika Yuni Susanti, MPH., M. Tr.Keb. LidaKhalimatus Sadiyah, S.ST., Bd., M .Kes.



DAFTAR PESERTA BAKTI SOSIAL 1Bl TAHUN 2025

NO NAMA ASAL INSTITUSI
1 Bdn. Ika Y uni Susanti, MPH., M. Tr.Keb. STIKES Magjapahit
2 Bdn. Agustin Dwi Syalfina, S.ST., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
3 Bdn. Dian Irawati, S.SIT., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
4 Bdn. Sari Priyanti, S.SIT., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
5 Bdn. Farida Yuliani, S.ST., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
6 Bdn. Nurun Ayati Khasanah, S.ST., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
7 Bdn. Sri Wardini Puji Lestari, S.ST., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
8 Bdn. Wiwit Sulistyawati, S.ST., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
9 Bdn. Dyah Siwi Hety, S.SIT., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
10 Bdn. Ferilia Adiesti, S.ST., M.Keb. STIKES Magjapahit
11 Zulfa Rufaida, S.Keb, Bd., M.Sc., M.Keb. STIKES Magjapahit
12 Fitria Edni Wari, S.Keb., Bd, M.Keb. STIKES Magjapahit
13 Erfiani Mail, S.ST., SKM., M.Kes. STIKES Magjapahit
14 Elyana Mafticha, S.ST., SKM., MPH. STIKES Magjapahit
15 Citra Adityarini Safitri, S.ST., M.Tr.Keb. STIKES Magjapahit
16 Lida Khalimatus Sadiyah, S.S'T., Bd., M.Kes. UBS PPNI
17 Heni Purwati, S.ST, M.Keb. UBS PPNI
18 Etik Khusniyati, S.ST., M.Keb. UBS PPNI
19 Elies Melinawati S.B., S.ST., M.Keb. UBS PPNI
20 Tria Wahyuningrum, S.ST., M.Keb. UBS PPNI
21 Indra Y ulianti, S.ST., Bd., M.Kes. UBS PPNI
22 Ariu Dewi Yanti, S.ST., Bd., M.Kes. UBS PPNI
23 Heni Frilasari, S.ST., Bd., M.Kes. UBS PPNI
24 Veryudha Eka Prameswari, S.ST., M.Kes. UBS PPNI
25 Naning Puji Suryantini, S.ST., Bd., M.Kes. UBS PPNI
26 Rina Mardiyana, S.ST., Bd., M.Kes. UBS PPNI
27 Asirotul Marifah, S.ST., Bd., M.Kes. UBS PPNI
28 Lasiyati Yuswo Yani, S.ST., Bd., M.Keb. UBS PPNI
29 Surya Mustika Sari, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
30 VeraVirgia, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
31 Nanik Nur Rosyidah, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
32 Dian Fitria Arismawati, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
33 Riska Aprilia Wardani, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
34 Henny Vidia Effendy, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
35 Herlina, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
36 Dr. Kurnia Indriyanti Purnamasari, S.ST., M.Kes. STIKES Dian Husada
37 Nikhen Fitrianingtyas, A.Md. Keb. STIKES Dian Husada
38 | Titik Mardiana, AMd.Keb., S.Pd. UNIM
39 Eka Yusmanisari, S.ST., M.Kes. STIKES Ar Rahma
40 Siti Fitrotul Umami, S.ST., M.Kes. Akbid Ar Rahma
41 Isnina, S.ST., M.Keb. STIKESICME
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PENCEGAHAN ANEMIA
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PENGANTAR

Indonesia merupakan negara yang mempunyai tiga
masalah gizi (triple burden) yaitu kekurangan gizi (stunting
dan wasting), kelebihan gizi (overweight dan obesitas) dan
kekurangan zat gizi mikro seperti anemia. Prevalensi
anemia pada remaja putri di Indonesia masih tinggi dan
menjadi masalah kesehatan masyarakat.

Mengacu pada Undang-Undang nomor 36 tahun 2009
tentang Kesehatan dan Peraturan Presiden nomor 72
tahun 2021 tentang Percepatan Penurunan Stunting,
kelompok remaja putri merupakan sasaran kelompok
prioritas atau kelompok rawan. Berdasarkan Riskesdas
2018, prevalensi anemia pada usia 5-14 tahun (26,8%)
dan usia 15-24 tahun (32%).



PENGERTIAN

Anemia adalah suatu kondisi tubuh yang ditandai dengan
hasil pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb) dalam darah lebih
rendah dari normal. Hemoglobin berfungsi untuk membawa

oksigen dan menghantarkannya ke seluruh sel jaringan
tubuh.

Kekurangan oksigen dalam jaringan akan menyebabkan
fungsi jaringan terganggu yang mengakibatkan menurunnya
konsentrasi belajar, berkurangnya produktivitas dan
menurunnya daya tahan tubuh.



BATASAN

o Ibu Hamil
Anemia jika kadar Hb kurang dari 11 g/dL.

e Anak 12-14 tahun dan perempuan tidak hamil
(usia lebih dari 15 tahun)

Anemia jika kadar Hb kurang dari 12 g/dL.




Sehat, Cantik dan Cerdas
Tanpa Anemia
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TANDA DAN GEJALA

®
Anemia Ringan: pada tahap ini, umumnya penderita tidak
mengalami gejala yang mencolok. Contohnya, bila otot
mengalami pasokan oksigen yang lebih rendah dari
kebutuhannya maka gejala yang timbul berupa mudah
merasa lelah, letih, lesu dan lemah setelah beraktifitas
atau berolahraga. Gejala-gejala ini sering dianggap sebagai
kondisi biasa, bukan sakit. Bila pasokan oksigen ke otak
kurang dibandingkan dengan kebutuhannya, maka bisa
muncul gejala mudah lupa (lalai) dan kurang konsentrasi.

Gejal-gejala tersebut sering disebut sebagai gejala “5 L”
(Lesu, Letih, Lemah, Lelah dan Lalai).




TANDA DAN GEJALA

Anemia Sedang: pada tahap ini mulai timbul gejala yang lebih
nyata, misalnya berupa jantung terasa sering berdebar, lebih
sering merasa lelah dengan aktivitas biasa, sesak nafas, dan
terlihat lebih pucat dari biasanya.



TANDA DAN GEJALA

Anemia Berat: Timbul gejala yang lebih berat berupa
kelelahan yang berkepanjangan, menggigil, jantung berdebar
cepat, pucat lebih nyata, sesak nafas, nyeri dada, dan
gangguan fungsi organ lainnya.
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PENYEBAB

e Kekurangan asupan zat gizi (zat besi, asam folat, vitamin
B12, dan protein) shg mengganggu pembentukan hb;

e Rata-rata pola konsumsi berisiko menderita anemia,
terutama anemia defisiensi besi;

e Keluarnya darah dalam jumlah yang banyak atau
pendaharahan baik akut maupun kronis. Perdarahan
akut disebabkan oleh kecelakaan, sedangkan

nerdarahan kronis disebabkan oleh menstruasi yang

ama dan banyak, perdarahan akibat kecacingan dan
nerdarahan akibat malaria yang menyebabkan sel darah
merah rusak (hemolisis).

e Faktor keturunan (penyakit thalassemia yang
menyebabkan sel darah merah rusak).
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REMAJA PUTRI

e Khusus untuk remaja putri, kebutuhan terhadap besi
meningkat, karena remaja putri berada dalam fase
pertumbuhan yang cepat dan mempunyai aktivitas yang i)
lebih banyak: Y

e Selain itu remaja putri mengalami kehilangan darah
setiap bulan melalui menstruasi. Bila kebutuhan
berbagai zat gizi tidak terpenuhi maka risiko terjadinya
anemia pada remaja putri meningkat;

e Sebagian remaja putri melakukan pola diet yang salah
untuk menurunkan berat badan, dengan cara
membatasi asupan makanan, sehingga menambah risiko
terjadinya anemia.
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UPAYA PENCEGAHAN

A. Penerapan Makanan Bergizi Seimbang
Perbaikan pola makan dan perilaku sangat
penting untuk pemenuhan zat gizi dari
makanan. Perbaikan pola makan dengan
pendidikan gizi menggunakan Pedoman Gizi

Seimbang (PGS).
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UPAYA PENCEGAHAN

B. Tablet Tambah Darah sebagai Suplementasi Gizi
Suplementasi gizi merupakan penambahan
makanan atau zat gizi untuk mendukung
pemenuhan kecukupan gizi. Suplementasi gizi bagi
remaja putri dan wanita usia subur/WUS diberikan
TTD (Permenkes 51 Tahun 2016 Pasal 1 Ayat 2).
Suplementasi sangat penting dilakukan terutama
pada saat tubuh memiliki kebutuhan zat gizi mikro
yang tinggi dan tidak dapat dipenuhi dari asupan
makanan saja.

*TTD setara dengan 60 mg besi elemental dan 400
mcg asam folat.

*Dosis 1 tablet setiap minggu sepanjang tahun.




o

Pedoman Pemberian

Tablet Tambah Darah (TTD)
Bagi Remaja Putri.

Pada Masa Pandemi Covica-19

) TENAGA

KEMENTERIAN KESEHATAN | 2020
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UPAYA PENCEGAHAN

C. Fortifikasi

Fortifikasi adalah upaya meningkatkan mutu gizi
makanan dengan menambah pada makanan
tersebut satu atau lebih zat gizi mikro tertentu.
Fortifikasi zat besi yang telah dilakukan secara
nasional adalah fortifikasi tepung terigu.
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UPAYA PENCEGAHAN

D. Pengobatan Penyakit Penyebab/Penyerta
Termasuk Penyakit Infeksi

Pencegahan dan pengobatan anemia pada rematri
dengan penyakit infeksi atau penyakit penyerta
dilakukan bersamaan dengan pencegahan dan
pengobatan penyakit tersebut antara lain kecacingan,
malaria, dan TBC. Pengobatan dilakukan di Puskesmas
atau RS, sesuai dengan tata laksana anemia dan tata
laksana penyakit yang sesuai dengan rekomendasi
dokter.
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UPAYA
PENCEGAHAN

e Penerapan makanan
bergizi seimbang;

* Tablet Tambah Darah
sebagai suplementasi
gizi;

 Fortifikasi;

e Pengobatan penyakit
penyebab/penyerta
termasuk penyakit
infeksi.

TABLET
TAMBAH DARAH

Permenkes Nomor 51
Tahun 2016 Pasal 1 Ayat 2
Suplementasi sangat
penting dilakukan
terutama pada saat tubuh
memiliki kebutuhan zat
gizi mikro yang tinggi dan
tidak dapat dipenuhi dari

asupan makanan saja.
*TTD setara dengan 60 mg
besi elemental dan 400

mcg asamfolat.
*Dosis 1tablet setiap
minggu sepanjang tahun.

BAKTI SOSIAL

SCREENING
ANEMIA PADA
REMAJA PUTRI

PENGURUS RANTING INSTITUSI
IKATAN BIDAN INDONESIA
KABUPATEN MOJOKERTO
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PENGERTIAN

Anemia adalah suatu
kondisi tubuh yang
ditandai dengan hasil
pemeriksaan kadar
hemoglobin (Hb)
dalam darah lebih
rendah dari normal.

BATASAN

Anak 12-14 tahun dan
perempuan tidak
hamil (usia lebih dari
15 tahun):

Anemia jika kadar Hb
kurang dari12 g/dL

PENYEBAB

* Kekurangan asupan
zat gizi (zat besi,
asam folat, vitamin
B12, dan protein);
Rata-rata pola
konsumsi berisiko
menderita anemia,
terutama anemia
defisiensi besi;
Keluarnya darah

dalam jumlah yang
banyak atau
pendaharahan baik
akut maupun kronis.

TANDA & GEJALA

ANEMIA RINGAN
Umumnya penderita tidak
mengalami gejala yang
mencolok.

“5L" (Lesu, Letih, Lemah,
Lelah dan Lalai).

ANEMIA SEDANG

Jantung terasa sering
berdebar, lebih sering
merasa lelah dengan
aktivitas biasa, sesak
nafas, dan terlihat lebih
pucat dari biasanya.

ANEMIA BERAT

Kelelahan berkepanjangan,
menggigil, jantung berdebar
cepat, pucat lebih nyata,
sesak nafas, nyeri dada, dan
gangguan fungsi organ
lainnya.
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