BAB II
TINJAUAN PUSTAKA

A. Tinjauan Teoritis
1. Anemia Pada Remaja
    			 Anemia adalah suatu kondisi tubuh yang terjadi ketika sel-sel darah merah (eritrosit) dan/atau Hemoglobin (Hb) yang sehat dalam darah berada dibawah nilai normal/kurang darah. Kadar Hb normal pada remaja putri adalah >12 g/dl. Anemia pada remaja putri sampai saat ini masih cukup tinggi (WHO, 2017).
			Anemia merupakan suatu kondisi konsentrasi hemoglobin kurang dari normal, anemia merefleksikan eritrosit yang kurang dari normal di dalam sirkulasi dan anemia merupakan kejadian yang paling sering terjadi di semua kelompok usia di seluruh dunia (Smeltzer & Bare, 2013)
			Anemia mencerminkan adanya kegagalan sumsum atau kehilangan sel darah merah yang terjadi secara berlebihan. Kegagalan sumsum dapat terjadi akibat kekurangan asupan nutrisi, pajanan toksik, invasi tumor atau kebanyakan akibat penyebab yang tidak diketahui (Wijaya & Putri, 2013)
			Anemia merupakan suatu tanda dan gejala dari suatu penyakit namun bersifat tidak spesifik, karena anemia banyak terjadi sebagai awal dari masalah kesehatan. Anemia defisiensi besi terjadi pada remaja putri karena meningkatnya kebutuhan zat besi selama masa pertumbuhan dan kehilangan darah pada masa menstruasi juga meningkatkan resiko anemia (Ignatavicius & Workman, 2010)
      2.  Gejala dan Keluhan
Gejala anemia seperti lemah dan lesu terjadi karena organ-organ tidak mendapatkan apa yang mereka butuhkan untuk berfungsi dengan baik, yaitu oksigen. Dalam masyarakat kita anemia dikenal dengan istilah kurang darah. Kurang darah (anemia) ini berbeda dengan darah rendah. Darah rendah merupakan rendahnya tekanan darah (baca : Tekanan Darah Rendah), sedangkan anemia adalah kurangnya sel darah merah atau hemoglobin seperti telah disebutkan di atas. Hal ini sengaja saya perjelas disini karena saya masih sering menemukan pasien yang salah dalam mengartikan Anemia (kurang darah) (WHO, 2017)
Ciri-ciri atau Gejala Anemia (Kurang Darah) Seseorang yang mengalami anemia biasanya memiliki ciri-ciri sering terlihat sangat pucat dan mungkin juga mengalami gejala anemia yang lain, seperti : kelelahan, lemah dan cepat capek mudah mengantuk sakit kepala tangan dan kaki dingin pingsan pusing, terutama ketika orang tersebut berdiri sesak napas, terutama pada saat beraktivitas detak jantung cepat atau jantung berdebar, terutama pada saat beraktivitas. Nyeri dada Penurunan konsentrasi dan daya ingat, namun gejala anemia terkadang tidak jelas, terutama pada orang muda atau secara fisik terlihat sehat, padahal tingkat hemoglobin bisa jatuh secara signifikan tanpa menunjukkan gejala anemia sama sekali. Dalam kasus lain, gejala anemia dapat berkembang perlahan-lahan selama beberapa bulan atau tahun (WHO, 2017)
      3.  Penyebab
	Faktor-faktor menyebabkan anemia pada remaja putri adalah :
a. Menstruasi yang berlebihan pada remaja putri (Lama menstruasi)
Menstruasi pada remaja putri biasanya mangakibatkan anemia, karena setiap bulan remaja putri mengeluarkan darah haid. Remaja putri lebih sering terkena anemia dibanding dengan remaja putra.
b. Adanya penyakit infeksi
Penyakit infeksi mempengaruhi metabolisme zat besi yang diperlukan dalam pembentukan hemoglobin dalam darah. Selain itu penyakit infeksi tertentu dapat mengganggu pencernaan dan mengganggu produksi sel darah merah.
c. Perdarahan yang mendadak seperti kecelakaan
Perdarahan ini bisa saja akibat mimisan, luka karena jatuh dan kecelakaan.
d. Jumlah makanan atau penyerapan diet yang buruk
Kekurangan zat besi adalah penyebab utama anemia. Apabila remaja  mendapatkan makanan bergizi yang cukup, sangat kecil kemungkinan mengalami kekurangan zat besi, namun banyak remaja dari kalangan tidak mampu yang kurang mendapatkan makanan bergizi sehingga mengalami anemia dan gejala kurang gizi lainnya. Remaja dari kalangan mampu juga dapat terkena anemia bila memiliki gangguan pola makan atau berpola makan tidak seimbang.
e. Penyakit cacingan pada remaja
Meskipun penyakit cacingan tidak mematikan, namun cacingan bisa menurunkan kualitas hidup penderitanya, bahkan mengakibatkan kurang darah (anemia) dan dapat mengakibatkan kebodohan. Sekitar 40-60% penduduk Indonesia menderita cacingan dan data dari WHO menyebutkan lebih dari satu miliar penduduk dunia juga menderita cacingan.
       4. Dampak Anemia
a.  Pada Anak-Anak
	     1. Menurunkan kemampuan dan konsentrasi belajar
	     2. Menghambat pertumbuhan fisik dan perkembangan kecerdasan otak
 3. Meningkatkan resiko menderita penyakit infeksi karena daya tahan   tubuh menurun
b. Pada remaja Putri
	    1. Menurunkan kemampuan dan konsentrasi belajar
           2. Mengganggu pertumbuhan sehingga tinggi badan tidak mencapai           optimal
	    3. Menurunkan kemampuan fisik olahragawati
	    4. Mengakibatkan muka pucat


c. Pada Ibu Hamil
	1. Menimbulkan perdarahan sebelum atau sesudah persalinan
                 2. Meningkatkan resiko melahirkan bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR) 
          
5. Batas Normal Terendah nilai Hemoglobin
				Tabel 1
			  Kadar hemoglobin

	Kelompok Usia
	Kadar Hb (gr/dl)

	1
	2

	Anak usia 6 bulan – 5 tahun
	< 11

	Anak usia 6 – 14 tahun
	< 12

	Wanita Dewasa (tidak hamil)
	< 12

	Wanita Dewasa (hamil)
	< 11



2. Menstruasi
                 a. Pengertian
		Menstruasi adalah : salah satu proses alami seorang perempuan yaitu proses deskuamasi atau proses meluruhnya dinding rahim bagian dalam yang keluar melalui vagina.( Prawihardjo,April 2014).
Beliau menjelaskan lebih lanjut, siklus menstruasi yang dialami berkisar 21 sampai 35 hari. Ada juga yang memiliki siklus 28 hari dan 35 hari, tapi hanya sekitar 10 sampai 15 persen saja. Lamanya mengeluarkan darah umumnya juga berbeda-beda, ada yang 3 sampai 5 hari, 7 sampai 8 hari, bahkan ada yang hanya 1 sampai 2 hari saja.
Pengertian  Menstruasi adalah pendarahan secara periodik dan siklik dari uterus disertai pelepasan dari endomentrium. Penjelasan tersebut tidak jauh berbeda dengan ( Sarwono,2014).
Secara garis besar para ahli mempunyai pendapat yang sama menstruasi yaitu keluarnya darah melalui saluran kewanitaan yang membentuk siklus bulanan. Dilihat dari segi psikologis menstruasi adalah proses seorang wanita dari masa kanak-kanak menuju wanita dewasa yang siap memberikan keturunan.
Menstruasi merupakan perdarahan dari uterus yang terjadi secara periodik dan siklik. Hal ini disebabkan karena pelepasan (deskuamasi) endometrium akibat hormon ovarium (estrogen dan progesteron) mengalami penurunan terutama progesteron, pada akhir siklus ovarium, biasanya dimulai sekitar 14 hari setelah ovulasi. Meskipun menstruasi merupakan proses alamiah yang dialami oleh perempuan, hal ini menjadi masalah utama dalam masyarakat jika terjadi gangguan menstruasi (Kusmiran, 2014).
Menstruasi merupakan siklus yang kompleks dan berkaitan dengan psikologispancaindra, korteks serebri,  aksis hipotalamus-hipofisis-ovarial, dan  endrogen (uterus-endometrium dan alat seks sekunder). Pola haid merupakan suatu siklus menstruasi normal, dengan menarche sebagai titik awal. Pada umumnya menstruasi akan berlangsung setiap 28 hari selama lebih kurang 7 hari. Lama perdarahannya sekitar 3-5 hari, ada yang 1-2 hari diikuti darah yang sedikit-sedikit dan tidak terasa nyeri.
 Menstruasi adalah peluruhan dinding rahim yang terdiri dari darah dan jaringan tubuh kejadian ini berlangsung tiap bulan pada wanita.

b. Siklus menstruasi
Pada pengertian klinik, menstruasi dinilai berdasarkan tiga hal. 
1. Siklus haid yaitu jarak antara hari pertama menstruasi dengan hari pertama menstruasi berikutnya.
2. Lama menstruasi jarak dari hari pertama menstruasi sampai perdarahan berhenti. 
3. Jumlah darah yang keluar selama satu kali menstruasi.
Siklus menstruasi merupakan waktu sejak hari pertama menstruasi sampai datangnya menstruasi periode berikutnya. Sedangkan panjang siklus menstruasi adalah jarak antara tanggal mulainya menstruasi yang lalu dan mulainya menstruasi berikunya. Siklus menstruasi pada wanita normalnya berkisar antara 21-35 hari dan hanya 10-15% yang memiliki siklus menstruasi 28 hari dengan lama menstruasi 3-5 hari, ada yang 7 -8 hari. Setiap hari ganti pembalut 2-5 kali, panjangnya siklus menstruasi ini di pengaruhi oleh usia, berat badan aktivitas fisik, tingkat stres, genetik dan gizi. Silus menstruasi di pengaruhi oleh serangkaian hormon yang di produksi oleh tubuh yaitu Luteinizing Hormon (LH), Follicle Stimulating Hormone dan estrogen. Selain itu siklus juga dipengaruhi oleh kondisi psikis sehingga bisa maju dan mundur. Masa subur ditandai oleh kenaikan LH secara signifikan sesaat sebelum terjadinya ovulasi (pelepasan sel telurdari ovarium). Kenaikan LH akan mendorong sel telur keluar dari ovarium menuju tuba falopi ini bisa pembuahan oleh sperma. Masa – masa inilah yang disebut masa subur, yaitu bila sel telur ada dan siap untuk dibuahi. Sel telutr berada dalam tuba falopi selama kurang lebih 3-4 hari namun hanya sampai umur 2 hari masa yang paling baik untuk dibuahi, setelah itu mati, LH surge yaitu kenaikan LH secara tiba-tiba akan mendorong sel telur dari ovarium. Sel telur biasanya dilepaskan dalam waktu 16 – 32 jam setelah terjadi peningkatan LH.
 Setiap satu siklus menstruasi terdapat 4 fase perubahan yang terjadi dalam uterus. Fase – fase ini merupakan hasil kerjasama yang sangat terkoordinasi antara hipofisis anterior ovarium dan uterus. Fase – fase tersebut adalah :
1.      Fase menstruasi atau deskuamasi
                Fase ini, endreometrium terlepas daridinding uterus dengan disertai perdarahan dan lapisan yang masih utuh hanya stratum basale. Fase ini berlangsung selama 2 -4 hari.
2.      Fase pasca menstruasi atau fase regenerasi
                Fase ini, terjadi penyembuhan luka akibat lepasnya endrometrium. Kondisi ini sejak fase menstruasi terjadi dan berlangsung selama ± 4 hari.

3.      Fase intermenstrum atau fase proliferasi
                 Setelah luka sembuh, terjadi penebalan pada endrometrium ± 3,5 mm. Fase ini berlangsung dari hari ke 5-14 dari siklus menstruasi. Fase proliferasi dibagi menjadi 3 tahap, yaitu : fase proliferasi dini, terjadi pada hari ke 4-7, Fase ini dapat dikenali dari epitel permukaan yang tipis dan adanya regenerasi epitel. Fase proliferasi madya, terjadi pada hari ke 8-10, fase ini merupakan bentuk transisi dan dapat dikenali dari epitel permukaan yang berbentuk torak yang tinggi. Fase proliferasi akhir berlangsung antara ke 11-14.
4.      Fase premenstruasi atau fase sekresi
                Fase ini berlangsung dari hari ke-14 sampai ke-28. Fase ini endrometrium kira-kira tetap tebalnya, tetapi bentuk kelenjar berubah menjadi panjang berkelok-kelok dan mengeluarkan getah yang makin lama makin nyata. Bagian sel endrometrium terdapat glikogen dan kapur yang diperlukan sebagai bahan makanan untuk telur yang dibuahi. Fase sekresi dibagi dalam 2 tahap, yaitu: fase sekresi dini, pada fase ini endrometrium lebih tipis dari fase sebelumnya karena kehilangan cairan. Fase sekresi lanjut, pada fase ini kelenjar endrometrium berkembang dan menjadi lebih berkelok-kelok dan sekresi mulai mengeluarkan getah yang mengandung gliogen dan lemak. Akhir masa ini, stroma endrometrium berubah kjerah sel-sel; desidua, terutama yang ada di seputar pembuluh-pembuluh arterial. Keadaan ini memudahkan terjadinya nidasi.
c. Gangguan siklus menstruasi
Gangguan siklus menstruasi disebabkan oleh ketidakseimbangan  FSH dan LH sehingga kadar estrogen dan progesteron tidak normal. Biasanya gangguan siklus menstruasi yang terjadi adalah siklus menstruasi yang tidak teratur  atau jarang dan perdarahan yang lama atau abnormal, termasuk efek samping yang di timbulkannya seperti nyeri perut, pusing, mual atau muntah. Apabila menstruasi tidak terjadi pada saat seharusnya, hal ini mungkin menunjukkan tanda kehamilan. Akan tetapi masa menstruasi yang tidak teratur atau mendapat menstruasi sering merupakan keadaan yang wajar bagi banyak remaja yang baru saja mendapatkan menstruasi dan bagi perempuan yang berusia diatas 40 tahun. Kecemasan dan gangguan emosional dapat menyebabkan seorang wanita tidak mendapatkan menstruasi.
         Gangguan – gangguan siklus menstruasi :
1.      Gangguan siklus menstruasi yang berhubungan dengan siklus menstruasi digolongkan  menjadi 3 macam yaitu :
a.       Polimenorrea
                       Pada polimenorrea siklus menstruasi lebih pendek dari biasanya (kurang dari 21 hari). Polimenorrea dapat disebabkan oleh gangguan horminal yang mengakibatkan gangguan ovulasi atau menjadi pendeknya masa luteal.


b.      Oligomenorea
                       Siklus menstruasi lebih dari 35 hari. Perdarahan pada oligomenorea biasanya berkurang. Pada kebnyakan kasus oligomenorea kesehatan wanita tidak terganggu, dan fertilitas cukup baik, siklus menstruasi biasanya juga ovulator dengan masa proliferasi lebih panjang dari biasanya.
c.       Amenorea
Amenorea adalah keadaan tidak adanya menstruasi sedikitnya tiga bulan berturut-turut. Amenorea primer apabila seorang wanita berumur 18 tahun keatas tidak pernah dapat menstruasi, sedangkan pada amenorea sekunder penderita pernah mendapat menstruasi tetapi kemudian tidak dapat lagi. Amonorea primer umumnya mempunyai sebab-sebab yang lebih berat dan lebih sulit untuk diketahui, seperti kelainan-kelainan kongenital dan kelainan-kelainan genetik.
Adanya amenore sekunder lebih menunjuk kepada sebab-sebab yang timbul kemudian dalam kehidupan wanita, seperti gangguan gizi, gangguan metabolisme, tumor, penyakit infeksi dan lain-lain.
      2.      Gangguan siklus menstruasi berdasarkan lama perdarahan  menstruasinya dapat digolongkan menjadi 2 yaitu:
         a.       Hipomenorea
       Hipomenorea adalah perdarahan haid yang lebih pendek dan   atau kurang dari biasa. Hipomenorea disebabkan oleh karena kesuburan endrometrium kurang akibat dari kurang gizi, penyakit menahun maupun gangguan hormonal. Adanya hipomenorea tidak mengganggu fertilitas.
b.      Hipermenorea (menoragia)
                             Hipermenorea adalah perdarahan haid yang lebih banyak dari normal, atau lebih lama dari normal (lebih dari 8 hari). Sebab kelainan ini antara lain karena hipoplasia uteri (mengakibatkan amenore, hipomenorea), asthenia (terjadi karena tonus otot kurang), myoma uteri (disebabkanoleh kontraksi otot rahim kurang, cavum uteri luas, bendungan pembuluh darah balik), hipertensi, dekompensio cordis, infeksi (misalnya : endrometritis, salpingitis, retrofleksi uteri (karena bendungan pembuluh darah balik), penyakit darah. Biasanya darah haid mula-mula keluar berwarna hitam, kemudian berubah kepada merah, kemudian antara merah dan kuning, kemudian kuning dan akhirnya keruh (yakni antara putih dan hitam), hingga akhirnya putih bersih tanda selesainya haid. Namun tiap wanita biasanya memiliki siklus warna darah yang berbeda satu sama lain.




    3.   Remaja
          a.   Pengertian Remaja
                		Masa remaja merupakan peralihan dari masa anak dengan masa dewasa yang mengalami perkembangan semua aspek/fungsi untuk memasuki masa dewasa. Masa remaja berlangsung antara umur 12 tahun sampai dengan 21 tahun bagi wanita dan 13 tahun sampai dengan 22 tahun bagi pria.( Siti Sundari, 2017)
                Bahwa remaja “adolescene” diartikan sebagai masa perkembangan transisi antara masa anak dan masa dewasa yang mencakup perubahan   biologis, kognitif dan sosial-emosional (Zakiah Darajat, 2017)
                 	Remaja berasal dari kata latin adolensence yang berarti tumbuh atau tumbuh menjadi dewasa. Istilah adolensence mempunyai arti yang lebih luas lagi yang mencakup kematangan mental, emosional sosial dan fisik(Hurlock, 2017)
                		Masa remaja ini juga ditandai dengan adanya perkembangan fisik, yang dalam perkembangan fisik pada masa remaja ini terbilang pesat di antara tahap-tahap perkembangan manusia. Selain perubahan-perubahan fisik, remaja ini juga akan mengalami perubahan secara psikologis.
                		Dalam perkembangan jiwa pada masa remaja juga semakin mantap, yang pada akhir masa remaja, jiwanya sudah tidak mudah terpengaruh serta sudah mampu memilih dan menyeleksi. Remaja juga mulai belajar bertanggung jawab pada dirinya, keluarga dan lingkungan. Pada remaja ini akan mulai sadar dengan dirinya sendiri dan tidak mau diperlakukan seperti anak-anak lagi (Sri Rumini, 2017).
a.  Ciri-Ciri Remaja
         Terdapat beberapa perubahan atau ciri-ciri yang terjadi selama masa remaja yaitu:
1. Peningkatan emosional yang terjadi secara cepat.
2.     Perbahan yang cepat secara fisik yang juga disertai dengan kematangan seksual.
3.   Perubahan dalam hal yang menarik bagi dirinya dan hubungan dengan orang lain.
4. Perubahan nilai, dimana apa yang mereka anggap penting pada masa kanak-kanak menjadi kurang penting karena sudah mendekati dewasa.
5. Kebanyakan remaja bersikap ambivalen dalam menghadapi perubahan yang terjadi.
            	Mendefinisikan remaja untuk masyarakat Indonesia sama sulitnya dengan menetapkan definisi remaja secara umum, hal ini karena Indonesia terdiri dari berbagai macam suku, adat dan tingkatan social ekonomi maupun pendidikan. Walaupun demikian, sebagai  pedoman  umum   dapat   menggunakan   batasan   usia 11 – 24  tahun dan belum menikah untuk remaja Indonesia dengan pertimbangan-pertimbangan sebagai berikut :
1.  Usia 11 tahun adalah usia dimana pada umumnya tanda-tanda seksual sekunder mulai tampak (kriteria fisik).
2. Di banyak masyarakat Indonesia, usia 11 tahun sudah dianggap akil balik, baik menurut adat maupun agama, sehingga masyarakat tidak lagi memperlakukan mereka sebagai anak-anak  (kriteria social).
3.   Pada usia tersebut mulai ada tanda-tanda penyempurnaan perkembangan jiwa seperti tercapainya identitas diri  (ego identity, menurut Erikson), tercapai fase genital dan perkembangan psikoseksual (menurut Freud) dan tercapainya puncak perkembangan kognitif (piaget) maupun moral (kohilberg) (kriteria psikologik).
4. Batas Usia 24 tahun merupakan batas maksimal, yaitu untuk memberi peluang bagi mereka yang sampai batas usia tersebut masih menggantungkan diri pada orang tua, belum mempunyai hak-hak penuh sebagai orang dewasa (secara adat/tradisi).
5. Dalam definisi di atas, status perkawinan sangat menentukan karena arti perkawinan masih sangat penting di masyarakat kita secara menyeluruh. Karena itu definisi remaja dibatasi khusus untuk yang belum menikah.
                   Selanjutnya dalam batasan ini ada 6 penyesuaian diri yang harus dilakukan remaja, yaitu :
1. Menerima dan mengintegrasikan pertumbuhan badannya dalam    kepribadian.
2. Menentukan peran dan fungsi seksualnya yang adekuat  dalam kebudayaan dimana ia berada.
3. Mencapai kedewasaan dengan kemandirian, kepercayaan diri dan kemampuan diri untuk menghadapi kehidupan.
4. Mencapai posisi yang diterima oleh masyarakat.
5. Mengembangkan hati nurani, tanggung jawab dan nilai-nilai yang sesuai dengan lingkungan dan kebudayaan.
6. Memecahkan problem, problem nyata dalam pengalaman sendiri dan dalam kaitannya dengan lingkungan 
b. Masalah-masalah kesehatan pada remaja putri yang berkaitan dengan Menstruasi.
Beberapa bentuk kelainan menstruasi dan siklus menstruasi masa reproduksi aktif sebagai berikut :
1. Kelainan tentang banyak dan lamanya perdarahan seperti :  hipermenorhoe (menorogia), hipomenorhoe.
2. Kelainan silkus menstruasi seperti : Polimenorhoe, Oligomenorhoe,  Amenorea.
3.  Perdarahan di luar menstruasi seperti  metroragia
4. Keadaan lain berkaitan dengan menstruasi seperti :   Ketegangan pra-haid, Mastodinia, Perdarahan Ovulasi (Mittelschmer), Nyeri menstruasi (Dismenorhoe).
B. Penelitian Terkait
           1. Dari Penelitian Dian Purwitaningtyas Kiranah Hubungan asupan zat gizi dan pola menstruasi dengan kejadian anemia pada remaja putri di SMAN2 Semarang Tahun 2011.
                				Hasilnya sebanyak 36,7% dari remaja putri menderita anemia.
               Sebanyak 62% subyek memiliki siklus menstruasi yang panjang dan 97,5% subyek memiliki lama hari menstruasi yang normal. Hasilnya ada hubungan antara asupan zat gizi dan pola menstruasi dengan kejadian anemia.
2. Dari penelitian Febrianti Lama haid dan kejadian anemia pada remaja putri Tahun 2013.
	          Hasilnya sebanyak 65,8% siswi yang diperiksa menderita anemia. Ada  hubungan antara lama menstruasi dan kejadian anemia.
3. Dari penelitian Abdul Basith, Rismia Agustina, Noor Diani, Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian anemia pada remaja putri Tahun 2017.
	       Lama dan panjang siklus menstruasi yang tidak normal dapat menyebabkan terjadinya anemia, dikarenakan darah yang dikeluarkaan akan lebih banyak dari jumlah normalnya. Tingkat pendidikan ibu dan pendapatan orag tua yang rendah akan menyebabkan terjadinya anemia dikarenakan pemenuhan kebutuhan anak yang kurang.

C.  Kerangka Teori Penelitian.

 				Skema 1
Kerangka Konsep Penelitian Hubungan Anemia dengan Lama menstruasi pada remaja putri kelas VII SMPN2 Pringsewu Tahun 2018.
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Faktor- faktor yang mempengaruhi terjadinya anemia :
Lama Menstruasi
Penyakit Infeksi
Perdarahan karena kecelakaan
Kurangnya asupan makanan bergizi
Penyakit cacingan pada remaja
)
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Kejadian Anemia
)
						


	


Sumber : WHO, 2010







D. Kerangka Konsep

	Kerangka konsep penelitian  adalah kerangka hubungan antara konsep-konsep yang ingin diamati atau diukur melalui penelitian-penelitian yang akan dilakukan (Notoatmodjo, 2010). Variabel dalam penelitian adalah Hubungan Lama Mesntruasi dengan kejadian Anemia pada remaja putri. Kerangka konsep dapat digambarkan sebagai berikut :

Variabel Bebas (Independen)			Variabel Terikat (Dependent)
 (
Kejadian Anemia
) (
Lama  Menstruasi
)
					
						

Gambar. 2
  Bagan Kerangka Konsep

E. Hipotesis penelitian
Hipotesis adalah suatu jawaban sementara dari pernyataan penelitian (Prof. Dr.Soekidjo Notoatmodjo, 2010 )
Adapun Hipotesis dalam penelitian ini adalah : 
Ha  : Ada Hubungan antara Lama menstruasi dengan kejadian Anemia pada remaja putri kelas VII SMPN2 Pringsewu Tahun 2018.

