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Abstrak 

 
Latar Belakang : Salah satu masalah gizi utama yang sering terjadi pada usia remaja, khususnya di Indonesia, 

adalah anemia defisiensi besi. Remaja, terutama putri, rentan anemia karena kebutuhan zat besi yang meningkat 

selama masa pertumbuhan cepat dan menstruasi, ditambah pola makan yang tidak seimbang (diet ketat/kurang zat 

besi). Menurut data yang dirilis oleh Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 untuk kelompok usia 15-24 tahun, 

menyebutkan prevalensi anemia mencapai 32%, dimana prevalensi anemia putri sebesar 27,2%. Tujuan 

Penelitian: Untuk mengetahui pengaruh pemberian sari kacang hijau terhadap kenaikan kadar hemoglobin pada 

remaja putri usia 14-15 tahun. Metode penelitian: Metode quasi-experiment Pretest-Posttest with Control Group 

Design. Populasi penelitian adalah remaja putri usia 14-15 tahun di Bekasi selatan pada bulan juni 2025 berjumlah 

28 orang. Teknik Pengambilan sampel secara purposive sampling dengan jumlah 20 orang. Instrument 

pengumpulan data lembar observasi. Analisa data terdiri dari univariat dan bivariat menggunakan uji Independent 

Sample T test. Hasil Penelitian: Terdapat perubahan kadar hemoglobin pada kelompok perlakuan dan kelompok 

kontrol setelah diberikan intervensi pada remaja putri.  Berdasarkan uji statistic Independent Sample T test terdapat 

pengaruh yang signifikan antara pemberian sari kacang hijau terhadap kadar hemoglobin. Setelah perlakuan, nilai 

t diperoleh sebesar -2,293 dengan df = 18 dan nilai signifikansi 0,034 (p < 0,05). Simpulan: Dari hasil penelitian 

yang telah dilakukan terdapat pengaruh pemberian sari kacang hijau dalam meningkatkan kadar hemoglobin pada 

remaja putri usia 14-15 tahun. 

 

Kata kunci: Kadar Hemoglobin, Remaja Putri, Sari Kacang Hijau  
 

 

Abstract 

 

Background: One of the main nutritional problems that often occurs in adolescents, especially in Indonesia, is 

iron deficiency anemia. Adolescents, especially girls, are susceptible to anemia due to the increased need for iron 

during periods of rapid growth and menstruation, plus an unbalanced diet (strict diet/lack of iron). According to 

data released by Basic Health Research in 2018 for the 15-24 year age group, the prevalence of anemia reached 

32%, where the prevalence of anemia in girls was 27.2%. Research Objective: To determine the effect of giving 

green bean juice on increasing hemoglobin levels in adolescent girls aged 14-15 years. Research method: Pretest-

Posttest quasi-experiment method with Control Group Design. The research population was 28 young women 

aged 14-15 years in South Bekasi in June 2025. The sampling technique was purposive sampling with a total of 

20 people. Observation sheet data collection instrument. Data analysis consisted of univariate and bivariate using 

the Independent Sample T test. Research Results: There were changes in hemoglobin levels in the treatment group 

and control group after the intervention was given to adolescent girls.  Based on the Independent Sample T test 

statistical test, there is a significant effect between giving green bean juice on hemoglobin levels. After treatment, 

the t value obtained was -2.293 with df = 18 and a significance value of 0.034 (p < 0.05). Conclusion: From the 

results of research that has been conducted, there is an effect of giving green bean juice in increasing hemoglobin 

levels in adolescent girls aged 14-15 years. 
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1. PENDAHULUAN 

Masalah gizi di Indonesia yang terjadi umumnya didominasi oleh masalah obesitas, 

masalah kekurangan vitamin A (KVA), dan masalah anemia gizi besi (AGB). Salah satu 

masalah gizi yang sering terjadi pada usia remaja yaitu anemia gizi besi atau yang lebih dikenal 

dengan istilah anemia. Anemia adalah kondisi dimana tubuh mengalami jumlah sel darah merah 

yang sangat sedikit sehingga akan mempengaruhi fungsi jaringan tubuh. Usia remaja 

mengalami anemia apabila kadar hemoglobin di bawah 12 g/dl untuk perempuan dan 13 g/dl 

untuk laki-laki [1].  

Menurut World Health Organization tahun 2023, menunjukan bahwa wanita usia 15-

49 tahun yang menderita anemia prevelensinya sebesar 30,7%. Angka tertinggi berada di Asia 

Tenggara dengan urutan kedua di dunia sebesar 8894 juta penderita anemia. Menurut data yang 

dirilis oleh Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2018 untuk kelompok usia 15-24 

tahun, menyebutkan prevalensi anamia mencapai 32%, dimana prevalensi anemia putri sebesar 

27,2%, sementara remaja pria sebesar 20,3% [2]. 

Berdasarkan laporan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, prevelensi anemia 

remaja dengan rentan usia 15-24 tahun adalah 15,5%, dimana prevelensi anemia putri sebesar 

18%, sementara remaja pria sebesar 14,4%. Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Barat tahun 2018, 

anemia yang terjadi pada remaja perempuan sebesar 41,93%. Dinas Kesehatan Kota Bekasi 

tahun 2017 di Kota Bekasi sendiri 26,4% remaja mengalami anemia [3]. 

Penyebab anemia pada ibu hamil dan remaja putri diantaranya asupan makan, penyakit 

penyerta dan belum optimalnya konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD). Di negara sedang 

berkembang 40% anemia disebabkan karena kurang asupan zat besi [3]. 

Peneliti juga melakukan wawacara pada 10 orang remaja putri usia 15 tahun 

menunjukan bahwa sudah mendapatkan Tablet Penambah Darah, menyatakan 3 orang (30 %) 

yang minum tablet penambah darah dan 7 orang (70 %) tidak meminum tablet penambah darah. 

Remaja putri yang tidak meminum tablet penambah darah dikarenakan terdapat efek samping 

seperti pusing setelah mengkonsumsi tablet penambah darah. Sedangkan kebutuhan zat besi 

(Fe) yang di rekomendasikan menurut undang-undang permenkes 28 tahun 2019 kebutuhan zat 

besi (Fe) kelompok perempuan usia 13-15 tahun yaitu 15 mg/hari.  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Bunga di SMPN 3 Bandar Lampung, 

menyatakan pemberian sari kacang hijau sangat bermanfaat bagi penderita anemia, dikarenakan 

vitamin C yang terkandung dalam kacang hijau mempunyai kegunaan untuk membantu 

memperkuat sistem pencernaan terutama untuk membantu mempercepat metabolisme zat besi 

yang akan meningkatkan kadar hemoglobin yang disalurkan dalam darah. Pemberian sari 

kacang hijau diberikan 300 gram pada pgi dan sore selama 14 hari. Hasil penelitian diperoleh 

kadar hemoglobin sebelum diberikan sari kacang hijau mayoritas siswi yang mengalami anemia 

sedang  (70%), sedangkan setelah pemberian sari kacang hijau mayoritas siswi mengalami 

anemia ringan (50%). sari kacang hijau mampu meningkatkan kadar hemoglobin dalam darah 

remaja putri menderita anemia [4]. 

Berdasarkan penjelasan di atas, tingginya kandungan Fe dalam kacang hijau dan adanya 

kaitan antara Fe dengan kadar hemoglobin, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

“Pengaruh Pemberian Sari Kacang Hijau Sebagai Upaya Peningkatan Kadar Hemoglobin Pada 

Remaja Putri Usia 14-15 tahun”.  

 

2. METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif. Metode penelitian 

kuantitatif adalah metode penelitian yang berlandaskan pada filsafat positivisme, digunakan 

untuk memeriksa populasi dan sampel tertentu dan mengumpulkan data menggunakan alat 
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penelitian, menganalisis data kuantitatif atau statistik dengan tujuan untuk menguji hipotesis 

yang telah ditentukan [5]. 

Dalam penelitian eksperimen, terdapat bentuk desain antara lain preexperimental 

design, true experimental design, factorial design, dan quasi experimental design. Desain yang 

dipilih dalam penelitian ini adalah Quasi Experimental design. Desain Quasi Experimental 

design pada penelitian ini memiliki grup eksperimen dan kontrol, pada kelas eksperimen 

diberikan perlakuan dengan pemberian sari kacang hijau, sedangkan pada kelas kontrol tidak 

diberikan perlakuan dengan pemberian sari kacang hijau [6]. 

Pada penelitian ini peneliti melakukan pre test dengan mengukur kadar hemoglobin 

langsung sebelum melakukan pemberian sari kacang hijau, serta melakukan post test dengan 

mengukur kembali kadar hemoglobin dengan lembar observasi dengan melibatkan dua 

kelompok yang berbeda. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL PENELITIAN 

1) Normalitas Data 

Data pada penelitian ini diuji dengan menggunakan Shapiro-Wilk (n < 50), hal tersebut 

disebabkan jumlah n = 20. Apabila nilai Sig. suatu variabel lebih besar dari level of significant 

5% (> 0.050) maka variabel tersebut terdistribusi normal, sedangkan jika nilai Sig. suatu 

variabel lebih kecil dari level of significant 5% (< 0.050) maka variabel tersebut tidak 

terdistribusi normal. Berdasarkan hasil uji normalitas data diperoleh hasil sebagai berikut. 

 

Tabel 1. Hasil Uji Normalitas Data 

Uji Normalitas 
Shapiro-Wilk 

Kelompok  Statistic df Sig. 

Kadar 

Hemoglobin 

Pretest 
Kontrol 0,925 10 0,400 

Intervensi 0,860 10 0,075 

Posttest 
Kontrol 0,916 10 0,325 

Intervensi 0,938 10 0,528 

 

Hasil uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk menunjukkan bahwa distribusi data 

pengukuran kadar hemoglobin pada seluruh kelompok menunjukkan nilai p >0,05. Pada 

kelompok kontrol saat pretest diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,400, sedangkan kelompok 

intervensi sebesar 0,075. Selanjutnya, pada pengukuran posttest, kelompok kontrol memiliki 

nilai signifikansi 0,325 dan kelompok intervensi 0,528. Karena seluruh nilai signifikansi lebih 

besar dari 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa data pengukuran kadar hemoglobin pada 

masing-masing kelompok, baik sebelum maupun sesudah perlakuan, memenuhi asumsi 

normalitas. 

 

2) Uji Homogenitas 

Uji homogenitas data pada penelitian ini dilakukan dengan menggunakan Levene test. 

Uji homogenitas varians dengan Levene test pada penelitian ini dibaca berdasarkan nilai based 

on mean, sesuai dengan praktik umum dalam analisis statistik. Berdasarkan hasil uji 

homogenitas diperoleh hasil sebagai berikut. 
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Tabel 2. Uji Homogenitas 

Kadar 

Hemoglobin 

Kelompok 
Test of Homogeneity of Variances 

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

Pretest 0,169 1 18 0,686 

Posttest 0,002 1 18 0,961 

 

Hasil uji homogenitas varians dengan Levene test menunjukkan bahwa data kadar 

hemoglobin pada kedua kelompok memiliki varians yang sama. Pada tahap pretest, diperoleh 

nilai signifikansi sebesar 0,686, sedangkan pada tahap posttest nilai signifikansi adalah 0,961. 

Kedua nilai tersebut lebih besar dari 0,05 (p value > 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa 

varians data antar kelompok homogen, baik sebelum maupun sesudah intervensi. Asumsi 

normalitas dan homogenitas yang terpenuhi selanjutnya dianalisis menggunakan uji parametrik. 

 

3) Uji Parametrik 

Uji Independent Sample t-test 

Uji Independent Sample t-test dipilih karena bertujuan untuk membandingkan rata-rata 

dua kelompok yang berbeda, yaitu kelompok kontrol dan kelompok intervensi, baik pada tahap 

sebelum perlakuan (pretest) maupun setelah perlakuan (posttest). Selain itu untuk mengetahui 

apakah terdapat perbedaan yang signifikan antara kedua kelompok, sehingga dapat dijadikan 

dasar dalam menilai efektivitas intervensi yang diberikan terhadap kadar hemoglobin 

responden.  

 

Tabel 3. Uji Deskriptif Kelompok Percobaan 

Kelompok N Mean Std Deviasi Std Error 

Pretest 
Kontrol 10 11,60 1,01 0,32 

Intervensi 10 11,87 1,06 0,34 

Posttest 
Kontrol 10 12,93 1,06 0,34 

Intervensi 10 13,98 0,99 0,31 

 

Pada tahap pretest, kelompok kontrol memiliki rata-rata kadar hemoglobin sebesar 

11,60 dengan simpangan baku 1,01. Sedangkan kelompok intervensi menunjukkan rata-rata 

11,87 dengan simpangan baku 1,06. Nilai rata-rata kedua kelompok ini relatif berdekatan, 

sehingga dapat dikatakan bahwa kondisi dasar kadar hemoglobin peserta penelitian pada 

awalnya hampir sama. Kesetaraan ini penting karena menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan 

awal yang berarti antara kelompok kontrol dan intervensi sebelum diberikan perlakuan. Setelah 

posttest, kelompok kontrol memperlihatkan peningkatan rata-rata kadar hemoglobin menjadi 

12,93 dengan simpangan baku 1,06. Sementara itu, kelompok intervensi mengalami 

peningkatan yang lebih tinggi dengan rata-rata 13,98 dan simpangan baku 0,99. Perbedaan rata-

rata ini menunjukkan bahwa meskipun kedua kelompok mengalami peningkatan kadar 

hemoglobin, kelompok intervensi memperoleh hasil yang lebih besar dibandingkan kelompok 

kontrol. 

 

Tabel 4. Uji Independent Sample t-test 

Kelompok t df 
Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% CI 

(Lower–Upper) 

Pretest -0,582 18 0,568 -0,27 0,46 -1,24 – 0,70 

Posttest -2.293 18 0,034 -1,05 0,46 -2,01 – -0,09 
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Hasil perbedaan signifikansi pada kelompok pretest dan posttest diperoleh bahwa, pada 

tahap awal, nilai t diperoleh sebesar -0,582 dengan derajat kebebasan (df) = 18 dan nilai 

signifikansi 0,568 (p > 0,05). Nilai rata-rata perbedaan antara kelompok kontrol dan intervensi 

adalah -0,27 dengan rentang interval kepercayaan 95% dari -1,24 hingga 0,70. Karena nilai p 

lebih besar dari 0,05, dapat disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan antara 

kedua kelompok pada tahap pretest. Hal ini menandakan bahwa kondisi awal kadar hemoglobin 

peserta pada kelompok kontrol dan intervensi relatif setara sebelum perlakuan diberikan. 

Setelah perlakuan, nilai t diperoleh sebesar -2,293 dengan df = 18 dan nilai signifikansi 

0,034 (p < 0,05). Perbedaan rata-rata kadar hemoglobin antara kelompok kontrol dan intervensi 

adalah -1,05, dengan interval kepercayaan 95% dari -2,01 hingga -0,09. Karena nilai p lebih 

kecil dari 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara kedua 

kelompok pada tahap posttest. Hasil ini menunjukkan bahwa kelompok intervensi mengalami 

peningkatan kadar hemoglobin yang lebih tinggi dibandingkan kelompok kontrol setelah 

perlakuan. 

 

4) Uji Paired Sample t-test 

Perubahan kadar hemoglobin dalam setiap kelompok penelitian, yaitu antara hasil 

pengukuran sebelum perlakuan (pretest) dan sesudah perlakuan (posttest), diuji menggunakan 

Paired Sample t-test. Uji ini untuk memastikan apakah terdapat peningkatan kadar hemoglobin 

yang signifikan dalam kelompok kontrol maupun kelompok intervensi setelah periode 

perlakuan. 

 

Tabel 5. Uji Deskriptif Kelompok Percobaan 

Kelompok N Mean Std Deviasi 
Std Error 

Mean 

Pair 1 
Pretest Kontrol 10 11,60 1,01 0,32 

Posttest Kontrol 10 12,93 1,06 0,34 

Pair 2 
Pretest Intervensi 10 11,87 1,06 0,34 

Posttest Intervensi 10 13,98 0,99 0,31 

 

Gambaran deskriptif kadar hemoglobin pada masing-masing kelompok penelitian 

sebelum dan sesudah perlakuan. Pada kelompok kontrol, rata-rata kadar hemoglobin awal 

(pretest) adalah 11,60 ± 1,01, kemudian meningkat menjadi 12,93 ± 1,06 setelah perlakuan 

(posttest). Sementara itu, pada kelompok intervensi, rata-rata kadar hemoglobin awal tercatat 

sebesar 11,87 ± 1,06 dan meningkat lebih tinggi menjadi 13,98 ± 0,99 pada pengukuran posttest. 

Hasil ini menunjukkan adanya kenaikan kadar hemoglobin baik pada kelompok kontrol 

maupun intervensi, namun peningkatan yang terjadi pada kelompok intervensi tampak lebih 

besar dibandingkan kelompok kontrol. Dengan demikian, secara deskriptif dapat dikatakan 

bahwa perlakuan yang diberikan pada kelompok intervensi memberikan dampak lebih nyata 

terhadap peningkatan kadar hemoglobin dibandingkan dengan kelompok kontrol. 

 

Tabel 3.4.2. Uji Paired Samples Test 

Kelompok T df 
Sig. (2-

tailed)  

Std. 

Deviasi 

Std. Error 

Difference 

95% CI 

(Lower–Upper) 

pretest kontrol – 

posttest control 
-3,219 9 0,011 1,31 0,41 -2,26 – -0,39 

pretest intervensi – 

posttest intervensi 
-12,637 9 0,000 0,53 0,17 -2,48 – -1,73 
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Hasil Uji Paired Sample t-test pada kelompok kontrol, hasil uji Paired Sample t-test 

menunjukkan nilai t sebesar -3,219 dengan derajat kebebasan (df) = 9 dan nilai signifikansi 

0,011 (p < 0,05). Nilai ini mengindikasikan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara 

kadar hemoglobin sebelum dan sesudah perlakuan pada kelompok kontrol. Selisih rata-rata 

perbedaan berada dalam rentang interval kepercayaan 95% dari -2,26 hingga -0,39, yang berarti 

setelah perlakuan terjadi peningkatan kadar hemoglobin yang bermakna pada kelompok ini. 

Sementara itu, pada kelompok intervensi diperoleh nilai t sebesar -12,637 dengan df = 

9 dan nilai signifikansi 0,000 (p < 0,001). Hasil ini menunjukkan adanya perbedaan yang sangat 

signifikan antara pretest dan posttest. Interval kepercayaan 95% untuk selisih rata-rata berada 

pada rentang -2,48 hingga -1,73, sehingga dapat dipastikan bahwa perlakuan yang diberikan 

pada kelompok intervensi mampu meningkatkan kadar hemoglobin secara konsisten dan lebih 

besar dibandingkan kelompok kontrol. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian pemberian sari kacang hijau sebagai upaya peningkatan kadar 

hemoglobin pada remaja putri usia 14-15 tahun di wilayah Rukun warga 23 Kelurahan 

Kayuringin Jaya Bekasi Selatan, menunjukkan bahwa kondisi awal kadar hemoglobin pada 

kelompok kontrol dan intervensi tidak berbeda signifikan, sehingga kedua kelompok berada 

dalam kondisi yang setara sebelum perlakuan. Setelah perlakuan, terjadi peningkatan kadar 

hemoglobin pada kedua kelompok, namun peningkatan tersebut lebih besar dan signifikan pada 

kelompok intervensi dibandingkan kelompok kontrol. Dengan demikian, perlakuan yang 

diberikan pada kelompok intervensi terbukti lebih efektif dalam meningkatkan kadar 

hemoglobin remaja putri dibandingkan perlakuan pada kelompok kontrol. Hasil tersebut sejalan 

pada penelitian Carolin et al., (2021) yang melaporkan bahwa terdapat pengaruh yang 

signifikan antara pemberian sari kacang hijau terhadap peningkatan kadar hemoglobin pada 

siswi anemia di SMPN 3 Bandar Lampung [7]. Harisandi et al., (2023) pada penelitiannya juga 

melaporkan bahwa teknik quasi-eksperimen dengan one group pretest-posttest design pada 

pemberian  sari  kacang  hijau  menunjukkan hasil signifikan terhadap kenaikan kadar 

hemoglobin pada remaja putri usia 14-16 Tahun di MTs Raudlatul Ulum Desa Patemon [8]. 

Pada perlakuan intervensi memberikan hasil yang lebih baik pada peningkatan kadar 

Hb remaja putri yang diberikan sari kacang hijau, dibandingkan perlakuan kontrol. Hal ini 

dikarenakan kacang hijau mengandung zat besi non-heme sekitar 6–7 mg/100 g kering serta 

nutrien pendukung eritropoiesis (protein, folat, vitamin C, seng). Walaupun bioavailabilitasnya 

rendah karena adanya anti-nutrien seperti asam fitat, tanin, dan polifenol. Asam fitat dapat 

mengikat beberapa kation divalen penting seperti besi, seng, kalsium, dan magnesium. 

Kompleks tidak larut yang terbentuk akibat pengikatan ini dapat membatasi penyerapan dan 

penggunaan mineral di usus halus [9]. Adanya tanin juga mempengaruhi zat besi nonheme dan 

hanya diserap 2-10% oleh tubuh [10]. Tetapi melalui perlakuan perendaman dan pemasakan 

(soak-boiling) sari kacang hijau mampu menurunkan zat antinutrisi pada sari kacang hijau, dan 

meningkatkan fraksi Fe hingga 21% [11]. Berbagai perlakuan dapat menurunkan kandungan 

asam fitat dan meningkatkan bioavailabilitas zat besi yang dapat diserap seperti perendaman 

(soaking), germinasi (sprouting), fermentasi dan pemasakan (cooking/pressure cooking) [12]. 

Meskipun kelompok kontrol tidak menerima intervensi khusus seperti konsumsi kacang 

hijau, peningkatan kadar hemoglobin (Hb) juga memberikan hasil signifikan. Hal ini dapat 

dijelaskan oleh beberapa mekanisme penting. Pertama, adanya Hawthorne effect, yaitu 

fenomena di mana peserta dalam sebuah penelitian secara tidak sadar memperbaiki perilaku 

mereka misalnya memperhatikan pola makan dengan lebih serius setelah menyadari sedang 

diamati, yang dapat berdampak positif pada asupan nutrisi seperti zat besi. Kedua, asupan 
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makanan sehari-hari kelompok kontrol kemungkinan dipengaruhi oleh keragaman diet harian 

yang tetap menyediakan zat besi dan nutrien pendukung, seperti vitamin C, sehingga 

memperbaiki status hemoglobin. Studi meta-analisis terbaru menunjukkan bahwa variasi 

makanan berhubungan dengan penurunan risiko anemia [13]. Selain itu, pola makan dengan 

konsumsi daging atau sumber zat besi hewani terbukti meningkatkan kadar ferritin pada remaja 

perempuan dibandingkan pola vegetarian. Ketiga, terdapat faktor fisiologis seperti fluktuasi 

hormonal akibat menstruasi: jika periode posttest bertepatan dengan fase setelah menstruasi, 

kadar Hb cenderung naik karena volume darah kembali pulih. Hal ini umum terjadi dan telah 

diteliti dalam populasi remaja putri. Kombinasi dari motivasi yang meningkat karena 

pengawasan penelitian, perbaikan diet harian, dan variasi fisiologis inilah yang bisa 

menjelaskan peningkatan Hb yang bermakna pada kelompok kontrol [14].  

Peningkatan kadar Hb secara signifikan pada hasil penelitin ini, memiliki makna klinis 

penting dan gizi pada remaja. Peningkatan Hb menunjukkan perbaikan status mineral zat besi 

yang esensial bagi remaja putri. Hal ini tidak hanya memperkuat daya tahan tubuh, tetapi juga 

mendukung fungsi imun, kesehatan reproduksi, dan kemampuan kognitif yang sering terganggu 

oleh anemia. Pemberian kacang hijau sebagai sumber zat besi nabati mampu memberikan 

dampak positif terhadap status anemia pada remaja putri. Bahrami et al., (2020) menyatakan 

bahwa secara klinis karena anemia pada remaja berhubungan erat dengan kelelahan, penurunan 

konsentrasi belajar, dan gangguan perkembangan kognitif. Beberapa riset juga menunjukkan 

bahwa anemia nutrisi menyebabkan kelelahan, penurunan ketahanan fisik, serta gangguan 

metabolisme energi dan kognisi seperti konsentrasi menurun dan kelelahan mental. Dengan 

demikian, intervensi pangan lokal berbasis kacang hijau dapat dipertimbangkan sebagai strategi 

pencegahan anemia di kalangan remaja putri [15]. 

Secara population-level, intervensi berbasis pangan lokal seperti kacang hijau menjadi 

strategi alternatif atau pendukung yang efektif untuk program pemerintah misalnya, sebagai 

pelengkap tablet tambah darah (TTD) di sekolah pada remaja. Ketika pangan lokal seperti ini 

dimanfaatkan, program ketahanan gizi menjadi lebih berkelanjutan dan mudah diadopsi. 

Misalnya, uji acak terkontrol terbaru menunjukkan bahwa minuman kacang hijau diperkaya 

inulin memperkuat respons erithropoietik dan menaikkan Hb signifikan, sehingga memiliki 

potensi besar untuk diterapkan secara luas dalam skema intervensi anemia di sekolah [16]. 

Namun demikian, penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu disorot. 

Pertama, diperlukan durasi yang lebih panjang untuk mengevaluasi efek jangka panjang 

terhadap cadangan zat besi. Kedua, ukuran sampel (n=20) relatif kecil, yang membatasi 

generalisasi hasil ke populasi remaja yang lebih luas. Ketiga, kepatuhan peserta dalam 

mengkonsumsi minuman dan suplementasi sari kacang hijau yang sulit dikontrol sepenuhnya 

meski ada pemantauan. Selain itu, asupan makanan harian peserta tidak diatur ketat, 

kemungkinan konsumsi makanan lain yang mengandung zat besi atau enhancer (seperti vitamin 

C) juga memengaruhi peningkatan Hb pada kontrol. Semua faktor tersebut membuat 

interpretasi efek spesifik intervensi menjadi lebih hati-hati. 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian pengaruh pemberian sari kacang hijau sebagai upaya 

peningkatan kadar hemoglobin pada remaja putri usia 14-15 tahun sudah menjawab tujuan 

penelitian yaitu tidak ada perbedaan yang signifikan terhadap perubahan kadar hemoglobin 

pada kelompok kontrol sebelum dan sesudah dilakukan pengamatan, terdapat perbedaan yang 

signifikan terhadap perubahan kadar hemoglobin pada kelompok intervensi setelah diberikan 

sari kacang hijau, dan sari kacang hijau mampu meningkatkan kadar hemoglobin pada 

kelompok intervensi. 
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