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MOTTO 

"Sesungguhnya bersama kesulitan ada kemudahan. Maka apabila engkau telah 

selesai (dari sesuatu urusan), tetaplah bekerja keras (untuk urusan yang lain). Dan 

hanya kepada Tuhanmulah engkau berharap." (QS. Al-Insyirah: 6-8) 

 

Kita tidak bisa menghentikan perkataan orang lain yang selalu mengkritik, jadi 

bangkit dan buktikan bahwa mereka salah. Ayo semangat, hadapi semuanya dan 

nikmati prosesnya. 
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  INTISARI 
Latar Belakang : Anemia pada remaja putri masih menjadi masalah kesehatan 
masyarakat baik dalam skala global maupun nasional. Anemia dapat disebabkan karena 
defisiensi zat besi dan protein. Anemia juga dapat disebabkan karena konsumsi makanan 
yang mengandung senyawa penghambat penyerapan zat besi seperti kafein. Anemia pada 
remaja putri dapat mengakibatkan beberapa dampak negatif seperti pusing, pucat, lemah, 
bahkan berdampak pada kehamilan yang dapat menentukan kesehatan generasi 
berikutnya.  

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan konsumsi zat besi (Fe), 

protein, dan kafein dengan kejadian anemia pada siswi SMP Muhammadiyah di 
Kapanewon Depok Yogyakarta. 

Metode : Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan jenis penelitian yaitu 
korelasi yang bersifat menjelaskan hubungan antar variabel. Desain penelitian yang 
digunakan adalah metode observasional analitik dengan pendekatan Cross Sectional. 

Hasil : Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan konsumsi zat 

besi (p-value 0,330), konsumsi protein (p-value 0,103), dan konsumsi kafein (p-value 
0,484) dengan kejadian anemia pada siswi SMP Muhammadiyah di Kapanewon Depok 
Yogyakarta. 

Kesimpulan : Tidak terdapat hubungan konsumsi zat besi (Fe), protein, dan kafein dengan 

kejadian anemia siswi SMP Muhammadiyah di Kapanewon Depok Yogyakarta  

Kata Kunci : Zat Besi, Protein, Kafein, Anemia, Remaja Putri 
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ABSTRACT 

Background: Anemia in adolescent girls is still a public health problem both on a global 
and national scale. Anemia can be caused by iron and protein deficiency. Anemia can also 
be caused by consumption of foods that contain compounds that inhibit iron absorption 
such as caffeine. Anemia in adolescent girls can result in several negative impacts such as 
dizziness, pallor, weakness, and even have an impact on pregnancy which can determine 
the health of the next generation.  

Research Purpose: This study aims to analyze the relationship of iron (Fe), protein, and 
caffeine consumption with the incidence of anemia in adolescent girls in Muhammadiyah 
Junior High School students in Kapanewon, Depok, Yogyakarta. 

Method: This study used a quantitative method with a type of research that is correlation 
that explains the relationship between variables. The research design used was analytic 
observational method with Cross Sectional approach. 

Results: The results of this study indicate that there is no relationship between iron 
consumption (p-value 0.330), protein consumption (p-value 0.103), and caffeine 
consumption (p-value 0.484) with the incidence of anemia in adolescent girls in 
Muhammadiyah Junior High School students in Kapanewon, Depok, Yogyakarta. 

Conclusion: There is no association of iron (Fe), protein, and caffeine consumption with 
the incidence of anemia in adolescent girls in Muhammadiyah Junior High School students 
in Kapanewon, Depok, Yogyakarta. 

Keywords: Iron, Protein, Caffeine, Anemia, Adolescent Girls 

 

 

 

 

 


