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    ABSTRAK

    Pengabdian ini bertujuan untuk menemukan, yang Anemia. Bentuk kegiatannya adalah menscreening warga Kampung Ansudu II dengan menggunakan alat Rapid Diagnosis test dan pemberian Tablet tambah Darah. Kegiatan screening ini dilakukan dengan turun langsung ke lapangan secara aktif Hasil pengabdian menemukan bahwa warga yang terdeteksi anemia sebanyak 12 (14,8%) , umur yang tertinggi menderita anemia  adalah  usia >=20  tahun sebanyak 4 (21,1%),  Jenis Kelamin Laki-laki 1(16,7%) Suku Papua 10 (21,3%), yang status telah menstruasi sebanyak 12 (15,6%) dan yang telah menstruasi > 2 tahun terdapat 10 (15,9%) yang telah menstruasi Kata Kunci : Screening, Anemia, Tablet tambah Darah, penyuluhan
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PENDAHULUAN


Anemia
masih menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat yang signifikan di
Indonesia. Berdasarkan Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2023,
prevalensi anemia untuk semua kelompok umur: 16,2%, prevalensi anemia pada
perempuan: 18% dan Prevalensi anemia pada laki-laki: 14,4% (Kementerian
Kesehatan, 2023),
(Kemenkes RI, 2022). Kondisi ini berdampak pada turunnya produktivitas, daya
tahan tubuh, serta peningkatan risiko komplikasi selama kehamilan dan
kelahiran, termasuk kelahiran bayi dengan berat badan rendah dan stunting (WHO, 2021)


Kampung
Ansudu II, yang terletak di wilayah pesisir Distrik Pantai Timur Kabupaten
Sarmi, merupakan komunitas adat yang masih mempertahankan tradisi lokal
memiliki keterbatasan akses terhadap layanan kesehatan. Selain tantangan
geografis, masyarakat di kampung ini juga menghadapi masalah gizi dan sanitasi
yang berpotensi meningkatkan risiko anemia, terutama di kalangan perempuan dan
anak-anak. Faktor-faktor seperti pola makan rendah zat besi, infeksi cacing,
dan kurangnya pemahaman tentang anemia menjadi penyebab yang perlu segera
ditangani (Gibson et al., 2020).


Masyarakat
kampung Ansudu II rata-rata memiliki mata pencaharian sebagai petani dan buru
kasar angkut kayu di
perusahaan kayu yang beroperasi di wilayah kampung Ansudu II serta sebagian
lagi berprofesi sebagai aparat kampung Tingkat pendapatan per rumah tangga
masyarakat Kampung Ansudu II  dapat dikategorikan kurang karena
sebagaian besar mata pencaharian penduduk setempat adalah petani yang
pendapatan dalam tiap bulan tidak tentu/tetap. Mereka berpenghasilan setelah
melakukan panen. Adapun tingkat pendapatan per rumah tangga penduduk tiap
bulannya yang paling dominan adalah Rp.500.000,-.(Selina
Lestari et al., 2024)


 Adapun
jumlah penduduk di kampung Ansudu II berjumlah 84 KK dengan jumlah jiwa
sebanyak 286 jiwa. Dimana laki-laki berjumlah 145 jiwa dan perempuan sebanyak
137 jiwa
(Selina Lestari et
al., 2024).


 


PELAKSANAAN DAN METODE


Bentuk
Kegiatan


a)      Penyuluhan tentang Anemia



b)     Pendataan Peserta
Screening 


c)      Pengisin Inform
Consent


 


Metode 


a)      Pemeriksaan dengan
Rapid Diagnostik test untuk Anemia


b)     Pemberian Tablet
Tambah Darah


HASIL DAN
PEMBAHASAN 


Hasil
Pengabdian 


Tabel 1.  Karakteristik yang di
screening Anemia warga Kampung Ansudu Ii Distrik
Pantai Timur, Kabupaten Sarmi



 
  	
  Karakteristik

  
  	
  Anemia

  
  	
  %

  
  	
  Normal

  
  	
  %

  
  	
  Total

  
  	
  %

  
 

 
  	
  Umur
  

  <
  19 tahun

  >=20
  tahun

  
  	
   

  8

  4

  
  	
   

  12,9

  21,1

  
  	
   

  54

  15

  
  	
   

  87,1

  15 

  
  	
   

  62

  19

  
  	
   

   
  100

   
  100

  
 

 
  	
  Jenis
  Kelamin

  Laki-laki

  Perempuan

  
  	
   

  1

  11

  
  	
   

  16,7

  14,7

  
  	
   

  5

  64

  
  	
   

  83,3

  85,3

  
  	
   

  6

  75

  
  	
   

   
  100

   
  100

  
 

 
  	
  Suku

  Papua

  Non-Papua

  
  	
   

  10

  2

  
  	
   

  21,3

  5,9

  
  	
   

  37

  32

  
  	
   

  78,7

  94,1

  
  	
   

  47

  34

  
  	
   

   
  100

   
  100

  
 

 
  	
  Status
  pada Perempuan

  Menstruasi
  

  Belum
  menstruasi

  
  	
   

  12

  0

  
  	
   

  15,6

  0

  
  	
   

  65

  4

  
  	
   

  84,4

  100

  
  	
   

  77

  4

  
  	
   

  100

  100

  
 

 
  	
  Lama
  Menstruasi pada perempuan

  >2

  <=2

  
  	
   

  10

  2

  
  	
   

  15,9

  14,3

  
  	
   

  53

  12

  
  	
   

  84,1

  85,7

  
  	
   

  63

  14

  
  	
   

  100

  100

  
 

 
  	
  Total

  
  	
  12

  
  	
  14,8

  
  	
  69

  
  	
  85,2

  
  	
  81

  
  	
  100

  
 




 


Berdasarkan tabel
di atas diketahui bahwa warga yang terdeteksi anemia sebanyak 12 (14,8%), umur
yang tertinggi menderita anemia adalah usia >=20 tahun sebanyak 4 (21,1%),
Jenis Kelamin Laki-laki 1(16,7%) Suku Papua 10 (21,3%), yang status telah
menstruasi sebanyak 12 (15,6%) dan yang telah menstruasi > 2 tahun terdapat
10 (15,9%) yang telah menstruasi. 


 


Proporsi warga yang
Anemia 
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Gambar 1. Proporsi penderita Anemia


 


Berdasarkan
grafik di atas diketahui bahwa dari warga yang diperiksa yang Anemia   12 (14,80%)
dan tidak anemia 69(85,2 %).


Pembahasan


Berdasarkan
hasil pemeriksaan kesehatan masyarakat di Kampung Ansudu II, Distrik Pantai
Timur, Kabupaten Sarmi, diketahui bahwa terdapat 12 orang (15,5%) warga yang
mengalami anemia.
Angka ini menunjukkan bahwa masih terdapat proporsi yang cukup signifikan dari
masyarakat yang mengalami kekurangan kadar hemoglobin dalam darah. Hasil penelitian
sama dengan hasil pengabdian (Mardiyansyah et al., 2022) yang memperoleh bahwa kadar hemoglobin pada lansia usia 60-74 tahun
dengan total 30 sampel diperoleh 17 sampel dengan kadar hemoglobin rendah atau
anemia dengan nilai persentase 56,7%, 12 sampel memiliki kadar hemoglobin
normal dengan persentase 43,3%. Hasil yang sama ditemukan Tessa
Sjahriani dan Vera Faridah bahwa dari 49 yang diperiksa ditemukan kejadian
anemia sebanyak 26 responden (53,1%) (Sjahriani
& Faridah, 2020). Kondisi ini penting untuk mendapat perhatian,
mengingat anemia dapat berdampak pada penurunan produktivitas, konsentrasi,
serta daya tahan tubuh. 


Jika
dilihat berdasarkan kelompok
umur, kejadian anemia tertinggi ditemukan pada kelompok usia
≥20 tahun,
yaitu sebanyak 4 orang
(21,1%).  Hasil ini menunjukkan bahwa kelompok usia
dewasa muda hingga produktif masih memiliki risiko tinggi mengalami anemia (Purwandari
et al., 2016).
Hasil penelitian ini sama dengan temuan Detty Afriyanti bahwa dari 56 orang
responden, sebagian besar yaitu 36 orang ( 64.3 %) memiliki umur antara <20
tahun dan >35 tahun atau yang beresiko anemia (Afriyanti,
2020).
Ini berarti, Ibu Hamil yang ditemukan dengan umur yang beresiko antara <20
tahun dan >35 tahun sebagian besar anemia karena sebagian pola makan yang
kurang bergizi seimbang, tingginya aktivitas fisik tanpa asupan zat besi yang
cukup, serta rendahnya kesadaran akan pentingnya konsumsi makanan sumber zat
besi dan vitamin C yang membantu penyerapan zat besi.


Ditinjau
dari jenis kelamin, penderita anemia lebih banyak ditemukan pada perempuan 11
orang, sedangkan laki-laki hanya 1 orang. Tetapi jika dilihat dari angka serangan
pada laki-laki dan perempuan, dari 6 laki-laki diketahui 1 (16,7%) yang anemia.
Sedangkan angka serangan pada perempuan dari 75 yang discreening  Hasil
penelitian ini sama dengan hasil penelitian (Zulfiqor
& Widanarko, 2022).


 Bahwa prevalensi anemia pada perempuan sekitar
23.5% dan pada laki-laki sebesar 11.4%. Perempuan lebih berisiko mengalam anemia dibanding laki-laki. Hasil
penelitian ini juga sama dengan yang ditemukan oleh Syajaratuddur Faiqah et
al., bahwa perempuan lebih banyak terdeteksi anemia yaitu  sebanyak 103906 orang
(53,4%) dan laki-laki 90762orang (46,6%) (Faiqah et
al., 2019).
Perbedaan ini sejalan dengan literatur yang menyebutkan bahwa perempuan lebih
berisiko mengalami anemia akibat kehilangan darah saat menstruasi serta
kebutuhan zat besi yang lebih tinggi, terutama pada masa reproduksi.


Dari sisi suku, anemia paling
banyak ditemukan pada kelompok Suku
Papua, yaitu sebanyak 10
orang (21,3%).  Hasil ini sama dengan temuan (Ekawati et
al., 2024)
bahwa suku Papua yang diteliiti diketahui  yaitu 19 orang (63,3%) yang anemia, Hal ini kemungkinan berkaitan dengan pola konsumsi dan
kebiasaan makan masyarakat setempat yang mungkin masih terbatas pada bahan
pangan lokal dengan kandungan zat besi rendah, serta minimnya konsumsi sumber
protein hewani seperti daging merah, hati, atau ikan laut yang kaya zat besi.


Sementara
itu, pada perempuan yang telah
menstruasi, ditemukan 12 orang (15,6%) mengalami anemia, dan
di antara mereka yang telah
menstruasi lebih dari 2 tahun, terdapat 10 orang (15,9%).
Hasil ini memperkuat temuan bahwa lama menstruasi berhubungan dengan risiko
anemia, karena semakin lama seorang perempuan mengalami menstruasi, semakin
besar kemungkinan kehilangan darah dan zat besi yang tidak dikompensasi dengan
asupan gizi yang memadai. Hal sama diungkapkan oleh (Ekawati et
al., 2024)
bahwa Faktor utama yang menyebabkan terjadinya anemia adalah kurangnya asupan
zat besi dalam tubuh, sekitar dua per tiga zat besi dalam tubuh terdapat dalam
sel darah merah hemoglobin, sehingga remaja putri membutuhkan banyak zat besi
dibandingkan laki – laki. Kehilangan darah dalam periode yang lama mestruasi
meningkatkan insiden kejadian anemia pada remaja itu sendiri.


Secara
umum, hasil ini menunjukkan bahwa anemia
masih menjadi masalah kesehatan masyarakat di Kampung Ansudu II.
Faktor-faktor seperti asupan
gizi yang kurang seimbang, rendahnya konsumsi sumber zat besi, dan kurangnya
pengetahuan tentang pencegahan anemia menjadi penyebab utama
yang perlu ditindaklanjuti melalui edukasi kesehatan dan intervensi gizi.


 


KESIMPULAN 


1.      Warga Kampung
Ansudu II yang di secreening anemia ditemukan angka proporsi :


2.      Anemia
sebanyak 12 ( 14,8 %) dan tidak Anemia 85,2%


3.      Umur yang tertinggi
menderita anemia adalah usia >=20 tahun sebanyak 4 (21,1%).


4.      Jenis
Kelamin Laki-laki 1(16,7%) dan perempuan 11 (14,7%).


5.      Suku Papua
10 (21,3%), 


6.      Dari 75
Perempuan yang di screening diketahui status telah menstruasi sebanyak 12
(15,6%) dan yang telah menstruasi > 2 tahun terdapat 10 (15,9%) yang telah
menstruasi <=1 tahun.


 


SARAN


1.      Peningkatan
Edukasi Gizi dan Pencegahan Anemia


Mengingat
masih terdapat 14,8% warga yang mengalami anemia, perlu dilakukan edukasi rutin
mengenai pentingnya konsumsi makanan bergizi seimbang, terutama sumber zat besi
seperti hati, daging merah, sayuran hijau, dan kacang-kacangan. Edukasi ini dapat
dilakukan melalui kegiatan Posyandu, pertemuan warga, maupun sekolah.


2.      Fokus pada
Kelompok Usia Dewasa (≥20 tahun)


Kelompok
usia ≥20 tahun memiliki proporsi tertinggi penderita anemia (21,1%). Oleh
karena itu, intervensi seperti pemeriksaan hemoglobin berkala, penyuluhan gizi,
dan pembagian suplemen zat besi perlu diprioritaskan pada kelompok ini.


3.      Pendekatan
Spesifik Gender


Walaupun
angka anemia pada laki-laki (16,7%) sedikit lebih tinggi dari perempuan
(14,7%), namun jumlah absolut perempuan penderita anemia jauh lebih banyak.
Perlu pendekatan yang menyesuaikan kebutuhan perempuan, terutama yang sedang
atau telah mengalami menstruasi, dengan pemberian edukasi tentang kebutuhan zat
besi selama siklus menstruasi.


4.      Intervensi
Khusus pada Suku Papua


Karena anemia lebih
banyak ditemukan pada kelompok Suku Papua (21,3%), diperlukan intervensi
berbasis budaya lokal seperti pemanfaatan pangan lokal kaya zat besi (misalnya
daun kelor, ikan, dan ubi jalar merah) serta melibatkan tokoh masyarakat dalam
program edukasi agar pesan kesehatan lebih mudah diterima.


5.      Pemantauan
Remaja dan Perempuan Menstruasi Awal


Dari hasil skrining
diketahui bahwa perempuan yang telah menstruasi memiliki risiko anemia cukup
tinggi (15,6%), terutama yang menstruasinya telah berlangsung lebih dari dua
tahun (15,9%). Disarankan untuk melakukan pemantauan berkala kadar hemoglobin
pada remaja putri dan memberikan suplemen zat besi sesuai program pemerintah.


6.      Kolaborasi
dengan Puskesmas dan Kader Kesehatan


Perlu kolaborasi
antara tim pengabdian, Puskesmas, dan kader kesehatan desa dalam melakukan
pemeriksaan hemoglobin berkala, pendataan risiko anemia, serta tindak lanjut
bagi warga yang terdeteksi anemia.
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