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BAB I  

PENDAHULUAN 

1.1 Analisis Situasi 

World Health Organization (WHO) dalam world health statistics tahun 2021 

menunjukan bahwa prevalensi anemia pada wanita usia reproduktif (15-49) di dunia 

tahun 2019 berkisar sebanyak 29.9 % dan prevalensi anemia pada Wanita tidak hamil 

usia 15-49 tahun sebesar 29.6% yang mana kategori usia remaja termasuk didalamnya.. 

(Siska, 2017) 

Anemia ialah suatu keadaan dimana kadar Hemoglobin (Hb) dalam darah lebih 

rendah dari kadar normal untuk kelompok orang beradasarkan usia dan jenis kelamin, 

pada Wanita remaja kadar Hb normal ialah 12-15 gr/dl dan pada remaja pria sebesar 

13-17 gr/dl (Adriani, 2017). (Siska, 2017). 

Prevalensi anemia yang tinggi di kalangan remaja apabila tidak tertangani dengan 

baik, maka berlanjut hingga dewasa dan akan berkontribusi besar terhadap angka 

kematian ibu, bayi lahir premature dan bayi dengan berat lahir rendah (Desak et al., 

2019). Salah satu intervensi yang dilakukan oleh pemerintah untuk menurunkan angka 

prevalensi anemia pada remaja putri ialah suplementasi zat besi dan asam folat melalui 

pemberian tablet tambah darah (TTD). Sumber perolehan TTD antara lain, fasilitas 

kesehatan, sekolah dan inisiatif sendiri. Sasaran program TTD di tingkat sekolah telah 

dikembangkan yaitu mencapai remaja putri SMP, SMA dan sederajat, serta Wanita di 

luar sekolah sebagai upaya strategis dalam upaya memutus simpul siklus masalah gizi. 

(Kemenkes RI, 2018). 

Anemia pada remaja dengan aktivitas yang kurang saat menstruasi dapat 

menyebabkan nyeri haid bertambah berat. Jumlah darah haid yang dikeluarkan oleh 

penderita anemia juga lebih banyak. Dismenore sangat berdampak pada remaja usia 

sekolah karena dapat menyebabkan terganggunya aktivitas sehari-hari khususnya 

keterbatasan dalam melaksanakan aktivitas belajar di sekolah. Kegiatan pembelajaran 

pada remaja putri yang mengalami dismenore dapat menyebabkan remaja tersebut 

menjadi tidak bersemangat, turunnya konsentrasi sehingga materi yang disampaikan 

sulit ditangkap dan tidak dapat diterima dengan baik bahkan sampai ada yang tidak bisa 

mengikuti proses pembelajaran seperti tidak masuk sekolah. 
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Selain itu, saat ini remaja juga cenderung tidak menyukai buah dan sayur yang 

banyak terdapat kandungan Fe (zat Besi), sehingga menyebabkan terjadinya gangguan 

seperti dismenorea pada saat menstruasi. Sebagai preventif dalam mengatasi anemi 

adan disminore dapat digunakan bahan-bahan alami seperti buah-buahan dan sayur-

sayuran. Untuk itu pentingnya dilaksanakn kegiatan sosialissi pada masyarakat 

khusunya remaja. 

1.2 Masalah Mitra  

a. Identifikasi Masalah 

Rendahnya pengetahuan siswa/i terhadap anemia yang sering terjadi pada 

remaja tanpa disadari 

1. Banyaknya anak sekolah yang tidak mendapatkan pengetahuan meluas 

mengenai Anemia dan Dismenore dikarenakan kurangnya arahan orang 

tua serta orang tua yang kurang memahami dalam ranah tersebut. 

2. Kurangnya kunjungan penyuluhan Anemia dan Dismenore yang 

diterima oleh sekolah. 

3. Kurangnya kesadaran anak sekolah untuk mencari informasi mengenai 

Anemia dan Dismenore. 

b. Rumusan Masalah 

Berdasarkan identifikasi masalah diatas, dapat ditentukan rumusan masalah 

dalam kegiatan ini  yaitu: 

1. Seberapa jauh pengetahuan remaja mengenai Anemia dan Dismenore? 

2. Bagaimana mengatasi kurangnya pengetahuan remaja sehingga masalah 

terkait anemia dan dismenore dapat diatasi dengan baik dan cepat? 

3. Bagaimana cara mengatasi kurangnya kesadaran remaja untuk mencari 

informasi mengenai pencegahan Anemia dan Dismenore? 
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BAB II 

SOLUSI TARGET DAN LUARAN  

2.1 Solusi 

1. Meningkatkan pemahaman pengetahun pencegahan anemia dan dismenore 

pada remaja SMAN 13 Kota Bekasi melalui penyuluhan  

2. Melakukan promosi kesehatan dan asuhan kebidanan komplementer berbasis 

evidence based untuk mengatasi kejadian anemia pada remaja  

2.2 Target 

- Anemia pada remaja sangat mempengaruhi kualitas generasi yang unggul, 

untuk menurunkan angka kejadian anemia pada remaja maka diadakannya 

penyuluhan di SMAN 13 Kota Bekasi dalam rangka meningkatkan 

pengetahuan serta mengatasi anemia. 

- Dismenore juga dapat mempengaruhi konsentrasi dan keseimbangan 

kesehatan reproduksi remaja  

2.3 Tujuan Umum 

Kegiatan pengabdian masyarakat telah dilaksanakan untuk meningkatkan 

pengetahuan anemia dan dismenore serta cara mengatasinya. Pengabdian 

masyarakat ini diberikan kepada para pelajar untuk mengatasi kejadian anemia 

berbasis komplementer yang dapat diterapkan pada kehidupan sehari-hari, adapun 

alasan dilaksanakannya karena banyaknya remaja tidak sadar bahwa dirinya 

mengalami anemia. Dengam demikian kami akan berupaya dalam menangani 

masalah tersebut. 

2.4 Tujuan Khusus 

1. Memperoleh pemahaman mengenai anemia dan dismenore 

2. Memperoleh pemahaman gejala anemia  

3. Memperoleh cara pencegahan dan mengatasi anemia serta dismenore dengan 

asuhan komplementer berbasi evidance based yang dapat diterapkan dalam 

kehidupan sehari-hari 
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2.5 Luaran 

No. Jenis Luaran Partisipasi Mitra Target 

1.  Dilakukan 

perencanaan 

kegiatan 

supportif 

edukatif  

Pihak sekolah dapat 

berpastisipasi dalam 

kegiatan supportif 

edukatif dalam 

pengarahan terkait cara  

pencegahan  Anemia 

dan penanganan 

Dismenore. 

Pihak sekolah menindaklanjuti kegiatan 

yang ditawarkan pengabdi, disusul 

antusiasme para siswi untuk mengetahui 

tentang Anemia lebih dalam dan 

disminore 

2.  Pelaksanaan 

supportif 

edukatif dalam 

pengarahan 

Anemia dan 

disminore 

Mitra  memfasilitasi 

penyelenggaraan 

kegiatan  

Adanya kegiatan edukasi pada siswi yang 

menjadi target, dilanjutkan pemberian 

support untuk dapat mengaplikasikan 

pada diri, teman sebaya lainnya bahkan 

kepada keluarga 

3.  Monitoring 

dan evaluasi 

kegiatan  

Mitra  memfasilitasi 

penyelenggaraan 

kegiatan  

Pihak sekolah memantau untuk melihat 

ada perbaikan yang dialami siswa/siswi 

setelah mendapatkan supportif edukatif 

dari pengabdi terutama saat mereka saat 

berada di sekolah dan sedang mengalami 

menstruasi (pada siswi) 
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BAB III 

METODE PELAKSANAAN 

3.1 Lokasi Kegiatan  

Pengabdian masyarakat kepada para pelajar ini berlokasi di SMK Daya Utama Kota 

Bekasi dengan tatap muka/luring, yang telah  dilaksanakan tanggal Jumat, 26 Mei 

2023 

3.2 Khalayak Sasaran  

Khalayak sasaran untuk kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah pelajar 

SMK Daya Utama Kota Bekasi dengan kapasitas kurang lebihnya 30 orang. 

3.3 Jenis Kegiatan  

Dalam mengatasi permasalahan yang terjadi sebagaimana yang telah diuraikan 

sebelumnya, maka dalam Kegiatan Pengabdian Masyarakat ini ditawarkan 

beberapa metode pendekatan yang dapat membantu dalam menyelesaikan masalah 

yang ada yaitu dengan melakukan metode penyuluhan dan bimbingan, sehingga 

pelajar yang belum memahami terkait Anemia dan Dismenore, dapat menerima 

wawasan yang tepat. 

3.4 Tahapan Kegiatan  

Kegiatan pelaksanaan pengabdian masyarakat terbagi menjadi tiga tahap, yaitu 

persiapan, pelaksanaan, dan tahap monitoring/evaluasi. Berikut adalah rincian tiap 

tahapan yang akan dilaksanakan. 

1. Tahap Persiapan  

a. Penyusunan kegiatan penyuluhan dan bimbingan  

Penyusunan kegiatan penyuluhan dan bimbingan agar kegiatan yang 

dilaksanakan menjadi lebih teratur dan terarah. Kegiatan ini meliputi semua 

hal-hal yang bersifat teknis, manajerial dan penjadwalan (time schedule). 

b. Penyusunan modul penyuluhan  

Modul penyuluhan ini meliputi teknik pendampingan, penanganan dan 

penyuluhan berkesinambungan. Persiapan sarana dan prasarana pelatihan. 

Persiapan ini meliputi penyediaan sarana dan prasarana tempat 

penyuluhan dan bimbingan. 

c. Koordinasi lapangan  

Koordinasi lapangan akan dilakukan oleh Tim. 
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Sosialisasi program pengabdian masyarakat ini dilakukan dilokasi kegiatan 

yaitu sesuai yang akan disepakati. Kegiatan sosialisasi ini akan dilakukan 1 

(satu) kali kegiatan agar terdapat pemahaman dan persamaan persepsi 

tentang tujuan kegiatan pengabdian masyarakat ini. 

2. Tahapan Pelaksanaan  

a. Penyuluhan Anemia dan Dismenor 

Penyuluhan ini bertujuan untuk menjelaskan lebih rinci tentang pengertian, 

gejala serta pengarus dismenore pada anemia. Kegiatan ini akan dihadiri 

oleh Pemateri, Ketua Pelaksana, Tim Pengabdian Masyarakat STIKes 

Medistra Indonesia, dan Tim Operator. 

3. Tahap Evaluasi 

a. Tahap Monitoring dan Evaluasi 

Monitoring dilakukan secara intensif oleh tim pelaksana setiap kegiatan 

berlangsung untuk memastikan agar pelaksanaan kegiatan dapat berjalan 

sesuai rencana. Evaluasi dilakukan sejalan dengan monitoring, sehingga jika 

ada kendala akan segera diselesaikan. Evaluasi dilakukan setiap tahap 

kegiatan, adapun rancangan evaluasi memuat uraian bagaimana dan kapan 

evaluasi akan dilakukan, kriteria, indikator pencapaian tujuan, dan tolak 

ukur yang digunakan untuk menyatakan keberhasilan dari kegiatan yang 

dilakukan. Memberikan bimbingan kepada mitra agar tetap terus 

menerapkan perawatan secara konsisten dan memaksimalkan yang sudah 

ada untuk meningkatkan kesehatan dan kepedulian, dengan begitu dapat 

meningkatkan kinerja mitra dan mendukung program pemerintah dalam 

meningkatkan angka harapan hidup.  
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BAB IV 

 JADWAL KEGIATAN 

4.1 Susunan Kegiatan  

WAKTU ACARA PENANGGUNG JAWAB 

08.00 – 08.30 Persiapan panitia Ketua Panitia 

08.30 – selesai Registrasi peserta & Pemeriksaan 

Kesehatan 

Humas 

10.00 – 10.05  Pembukaan & Salam pembuka Seksi Acara 

10.05 – 10.10 Sambutan 1 Ketua Panitia 

10.10 – 11.10 Pembacaan Materi & Sesi Tanya 

Jawab 

Pemateri 

11.10 – 11.30 Persembahan Video Seksi Perlengkapan 

11.30 – 11.40 Penutupan & Sesi Foto Bersama Seksi Dokumentasi 

4.2 Rencana Kegiatan  

No Nama Kegiatan Mar 2023        Apr2023            Mei 2023     

III IV I II III IV I II III IV 

1 Persiapan           

 a. Menyiapkan 

proposal 

pelaksanaan 

penyuluhan 

          

 b. Menyebarkan 

poster penyuluhan 

melalui sosial 

media 

          

2 Pelaksanaan 

penyuluhan  

          

 a. Mendata peserta 

absensi  

          

 b. Pelaksanaan 

penyuluhan  
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3.  Pelaporan            

 a. Menyiapkan dan 

menyusun kegiatan 

akhir  

          

 b. Menyusun laporan 

hasil kegiatan yang 

telah dilakukan  

          

B. Anggaran Kegiatan 

NO Uraian Rincian Data 
 

Jumlah Harga Total 

1.  Konsumsi panitia 21 10.000 1.210.000 

2.  Konsumsi dosen  4 17.000 68.000 

3.  Konsumsi sekolah 1 35.000 35.000 

4.  Konsumsi peserta 30 5.000 1.150.000 

5.  Aqua gelas  2 dust 25.000 50.000 

6.  Minum dosen  4 4.000 16.000 

7.  Ramuan Kurman dan jeruk 

nipis 

30 5.000 1.150.000 

8.  Strip hb 2 box 150.000 300.000 

9.  Blood lancet 1 box 20.000 20.000 

10.  Alkohol swab 1 box 20.000 20.000 

11.  Banner  1 100.000 1.100.000 

12.  Leaflet 30 1.000 30.000 

13.  Merchendaise 5 5.000 25.000 

14.  Print surat  50.000 50.000 

15.  Biaya lain-lain  116.000 116.000 

Total 4.340.000 

 

  



9 
 

BAB V 

PENUTUP 

5.1 Kesimpulan 

Kegiatan pengabdian masyarakat telah berjalan sesuai dengan 

rancangan yang telah disiapkan oleh Dosen, mahasiswa ddi SMK Daya Utama, 

Kota Bekasi dengan pelatiahan remaja  untukmeningkatkan kesehatan 

reproduksi dalam mengatasi nyeri pada haid dan anemia  Antusias remaja dalam 

proses berjalan nya acara sangat membuat kami sebagai fasilitator yang 

menyelanggarakan pelatihan, Penyuluhan dan pemeriksaan kesehatan menjadi 

lebih semangat dalam memberikan penyuluhandalam deteksi dini . Remaja 

sangat aktif dalam bertanya dan menjawab pertanyaan mengenai Penerapan 

Asuhan Komplementer Berbasis Evideance Based Sebagai Preventif Kejadian 

Anemia Dan Dismenorea Pada Remaja Di SMK Daya Utama Kota Bekasi. 

Kegiatan seperti ini diperlukan sebagai upaya berkelanjutan dalam 

peningkatan kesehatan remaja tentang Deteksi Dini Pencegahan Komplikasi 

kesehatan reproduksi pada remaja di Kota Bekasi 

       5.2 Saran 

  Kerjasama dari berbagai pihak dalam perubahan peningkatan pengetahuan 

 masyarakt tentang Penerapan Asuhan Komplementer Berbasis Evideance 

 Based Sebagai Preventif Kejadian Anemia Dan Dismenorea Pada Remaja Di 

 SMK Daya Utama Kota Bekas sangat penting dalam meningkatkan 

 pengetahuan remaja  tentang disminore dan anemia  
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Lampiran 1 

SATUAN ACARA PENYULUHAN 

 

1. Pokok Bahasan : Pengabdian Masyarakat  

Topik  : Edukasi Penerapan Asuhan Komplementer Berbasis Evideance    

  Based Sebagai Preventif Kejadian Anemia dan Dismenorea  

  Pada Remaja Di SMK Daya Utama Bekasi 

2. Sasaran  : Remaja 

3. Waktu dan Tempat 

 a. Waktu : 09.00 – 11.30  

 b. Tempat : Ruang Kelas SMK Daya Utama Bekasi 

4. Pemberi Materi  : Mahasiswa/i STIKes Medistra Indonesia 

5. Metode  : a. Sosialisasi 

     b. Tanya Jawab 

6. Media  : a. Materi Power Point 

     b. Video 

     c. Leaflat 

7. Pengorganisasian dan Uraian Tugas 

    a. MC  : 1. Ayu Wulandari 

Uraian Tugas :  

1. Membuka acara penyuluhan, memperkenalkan tim kepada para peserta      

https://doi.org/10.33633/visikes.v20i2.4825
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2. Menutup acara sosialisasi 

b. Pemateri   : 1. Vina Zulfa Yuniar Wulandari 

     2. Yulia Sianturi 

Uraian Tugas :  

1. Menjabarkan materi yang akan disampaikan  

2. Menjawab pertanyaan dari peserta 

 

c. Perlengkapan  : 1. Nadia Rizky Lianti 

     2. Fatmah Sari 

     3. Robiah Adawiyah 

Uraian Tugas :  

1. Mempersiapkan barang dan alat yang dibutuhkan. 

2. Menampilkan slide power point 

 

d. Humas  : 1. Samsiah 

     2. Tiara Anggraini 

Uraian Tugas :  

1. Memberikan lembar absen pada peserta. 

2. Survey lokasi penyuluhan 

3. Print surat yang dibutuhkan 

e. Dekorasi dan Dokumentasi : 1. Amalia Ana Antika 

      2. Rahel Sallena 

      3. Sabrina Khoirunnisa 

Uraian Tugas :  

1. Mengumpulkan data berupa foto & Video. 

2. Membuat Leaflet, Banner, Poster, dan Sertifikat. 

f. Konsumsi: 1. Dahliah 

           2. Yuni Sara 
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    Uraian Tugas: 

1. Mempersiapkan snack untuk peserta 

2. membuat ramuan untuk peserta 

3. mempersiapkan konsumsi untuk panitia 

g. Pemeriksaan Fisik: 1. Dahliah 

   2. Vina Zulfa 

   3. Sabrina Riyadi  

   4. Nadya Nara 

   5. Yulia Sianturi 

   6. Dewi Rahmawati 

   7. Eza Fadya Resmana Putri 

   8. Amalia Ana Antika Ayu 

    Uraian Tugas: 

1. Melakukan pemeriksaan BB 

2. Melakukan pemeriksaan TB 

3. Mengukur LILA 

4. Melakukan pengecekan HB 
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Lampiran II 

ABSENSI PANITIA  



15 
 

 

  



16 
 

 

  



17 
 

Lampiran III 

ABSENSI PESERTA 
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Lampiran IV 

MATERI 
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Lampiran V 

LEAFLET 
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Lampiran VI 

BANNER 
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Lampiran VIII 

DOKUMENTASI KEGIATAN 
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Lampiran X 

NOMOR TELEPON SISWI 
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