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Anemi defisiensi besi merupakan anemi gizi yang paling sering terjadi baik di negara sedang berkembang
maupun di negara maju dan terdapat terutama pada bayi dan anak-anak; yang dalam pertumbuhan cepat
membutuhkan zat besi yang tinggi dan kandungan zat tersebut dalam makanan yang |ebih rendah dari
kecukupan kebutuhan yang dianjurkan (1). Diit kaya zat besi tidak menjamin ketersedian zat besi yang
cukup bagi tubuh selama absorpsi zat besi dipengaruhi oleh bahan penghambat (inhibitor) dan pemacu
(promoter) yang ada di dalam makanan. Zat besi yang terdapat di dalam Air Susu Ibu (ASl) hanya
mencukupi kebutuhan akan zat besi sampai umur 6 bulan dan cadangan besi tubuh mulai menurun sejak
umur 5 - 6 bulan, maka kebutuhan pada umur selanjutnya harus dipenuhi dari makanan. Di negara
berkembang makanan pokok terutamaterdiri dari serealia, kacang-kacangan dan sayuran dengan kualitas zat
bes yang rendah serta banyak mengandung bahan penghambat absorpsi bes seperti fitat, tannin dan serat
(1,2,3,4). Keadaan tersebut disertai dengan kemiskinan, ketidak-tahuan tentang makanan bergizi, adanya
kepercayaan yang sal ah terhadap makanan tertentu (tabu), lingkungan yang masih mendukung terjadinya
berbagai penyakit infeksi dan infestasi cacing khususnya cacing tambang (5).

Semua keadaan tersebut menyebabkan tingginya prevalensi anemi defisiensi besi pada bayi dan anak di
negara sedang berkembang (5). Resiko terjadinya anemi defisiensi besi tertinggi adalah pada anak-anak
umur kurang dari 2 tahun baik di negara maju seperti Amerika Serikat dan Perancis (6) maupun di negara
berkembang seperti Argentina (7) dan Malaysia (8). Di Indonesia data anemi defisiensi besi secara nasional
belum ada, namun dari beberapa peneliti yang melakukan penelitian secara terpisah dalam skala yang lebih
kecil pada anak-anak dengan statusgi z i baik ditemukan 37,8 - 73,0 % pada anak umur 6 bulan - 6 tahun
pada kelompok social ekonomi rendah (5), 46,67 % pada anak balita yang berobat ke RSCM (9) dan 58,33%
pada anak-anak umur 6 -- 18 bulan di Kelurahan Manggarai Selatan, Kecamatan Tebet, Jakarta Selatan (10).
Telah diketahui bahwa anemi defisiensi besi berpengaruh terhadap morfologi dan enzim-enzim yang ada
kaitannya dengan metabolisme energi di dalam epitel mukosa usus. Telah diketahui pula bahwa absorpsi
karbohidrat memerlukan energi. Gangguan absorpsi ada hubungan dengan penurunan kapasitas metabolisme
energi di dalam epitel usus (7,11). Telah ditemukan pada anak umur 9 - 32 bulan dengan anemi defisiens
bes berat adanya gangguan absorpsi D-xilosa dan lemak (12), pada kasus yang sama ditemukan pula
gangguan absorpsi D-xilosa pada subyek berumur 13 - 55 tahun (13). Di Indonesia penelitian serupa belum
pernah dilakukan pada penderita anemi defisiensi besi khususnya pada anak umur kurang dari 2 tahun,
merupakan faktor pendorong pelaksanaan penelitian ini.
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