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ABSTRACT

Pusako District still faces nutritional problems, namely wasting caused by low coverage of exclusive
breastfeeding, infectious diseases, hygiene, and sanitation. This research analyzes the determinant
factors of wasting incidents among toddlers in the Pusako Health Center working area, Siak Regency.
Quantitative research with a case-control design, this research was conducted on June 5-20 2024. The
sampling technique was carried out by total sampling in the wasting group and cluster random sampling
in the non-wasting group with a sample size of 49 subjects in each group. Wasting was measured using
anthropometric measurements and exclusive breastfeeding, infectious diseases, hygiene, and sanitation
were measured using a questionnaire. The analysis consisted of univariate, bivariate using the chi-
square test, and multivariate using the logistic regression test. The results of the bivariate analysis show
that there was a relationship between exclusive breastfeeding, infectious diseases, hygiene, sanitation,
and the incidence of wasting in toddlers. The results of the multivariate analysis showed a relationship
between infectious diseases sig.0.000 and hygiene sig.0.001. In conclusion, the determinant factors
for wasting among toddlers in the Pusako Health Center working area, Siak Regency were infectious
diseases and hygiene. Advice was expected from the community to maintain health, maintain the
cleanliness and environment of toddlers, and meet the nutritional needs of toddlers.
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ABSTRAK

Kecamatan Pusako masih menghadapi tantangan dalam permasalahan gizi yaitu wasting yang disebabkan
oleh cakupan ASI eksklusif yang rendah, penyakit infeksi, higiene dan sanitasi. Tujuan dari penelitian
ini untuk menganalisis faktor determinan kejadian wasting pada balita di wilayah kerja Puskesmas
Pusako Kabupaten Siak. Penelitian ini dilakukan dengan metode kuantitatif dengan desain case control,
yang dilakukan pada tanggal 5-20 Juni 2024. Teknik pengambilan sampel dilakukan dengan cara fotal
sampling pada kelompok wasting dan cluster random sampling pada kelompok tidak wasting dengan
jumlah sampel 49 subyek pada setiap kelompok. Wasting diperoleh dengan cara pengukuran antropometri
dan ASI eksklusif, penyakit infeksi, higiene, sanitasi diukur menggunakan kuesioner. Analisis terdiri
atas univariat, bivariat menggunakan uji chi-square dan multivariat menggunakan uji regresi logistik.
Hasil analisis bivariat yaitu adanya hubungan antara ASI eksklusif, penyakit infeksi, higiene, sanitasi
dan kejadian wasting pada balita. Hasil analisis multivariat ASI eksklusif sig. 0,299(Exp(B) 1.802),
higiene sig. 0,001(Exp(B) 36.897) dan penyakit infeksi sig. 0,000(Exp(B) 15.277. Kesimpulannya
faktor determinan kejadian wasting pada balita di wilayah kerja Puskesmas Pusako Kabupaten Siak
adalah penyakit infeksi dan higiene. Saran diharapkan masyarakat untuk menjaga kesehatan, menjaga
kebersihan dan lingkungan balita serta memenuhi kebutuhan gizi balita.

Kata kunci: higiene, penyakit infeksi, wasting
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PENDAHULUAN

Balita adalah anak berumur dibawah
lima tahun yang mengalami pertumbuhan
fisik cepat serta perkembangan psikomotorik,
otak dan sosial, yang semuanya membutuhkan
pengawasan orang tua secara konstan. Sel-sel
otak pada anak balita mengalami pertumbuhan
dan perkembangan yang pesat, oleh karena
itu penting bagi mereka untuk mengonsumsi
makanan bergizi dan melakukan stimulasi yang
mendukung proses tersebut.

Wasting  merupakan suatu  kondisi
gizi kurang akut dimana berat badan balita
tidak sesuai dengan tinggi badan atau nilai
z-score berada di -3 SD s/d < -2 SD. Wasting
juga merupakan gabungan dari istilah kurus
(wasted) dan sangat kurus (severe wasted) yang
berdasarkan indeks BB/TB. Wasting akut ketika
indikator BB/TB menunjukkan angka < -3 SD.
Dampak wasting yaitu rendahnya imunitas yang
mengakibatkan anak mudah terinfeksi penyakit,
anak dengan wasting dalam jangka panjang akan
memiliki resiko yang lebih tinggi mengalami
terhambatnya perkembangan otak yang optimal,
kemampuan belajar serta produktivitas kerja
dimasa mendatang menurun, peningkatan resiko
penyakit tidak menular dimasa mendatang dan
kematian. Faktor langsung yang mempengaruhi
status gizi balita atau terjadinya wasting
ialah adanya asupan makanan dan penyakit
infeksi, Sedangkan faktor tidak langsung ialah
ketersediaan pangan tingkat rumah tangga, pola
asuh yang kurang memadai, hygiene dan sanitasi
lingkungan yang kurang baik, pendidikan dan
pengetahuan ibu, pendapatan keluarga serta
pelayanan kesehatan (Afriyani et al. 2016).

Pada tahun 2022, secara global
diperkirakan 6,8% anak-anak dibawah usia
5 tahun terkena wasting, dimana 13,6 juta
diantaranya menderita wasting parah (WHO
2023). Berdasarkan data Survei Status Gizi
Indonesia (SSGI) pada tahun 2019 angka wasting
di Indonesia sebanyak 7,4 % dan menurun pada
tahun 2021 menjau 7,1%, tetapi di tahun 2022
meningkat menjadi 7,7% (Al Machmudi 2023).
Wasting tidak dapat dianggap sepele sebab jika
penanganannya terlambat bisa berakibat fatal
dan menyebabkan kematian. Prevalensi balita
wasting (BB/TB) di Provinsi Riau berdasarkan
indikator balita gizi buruk dan gizi kurang dari
tahun 2016 sampai tahun 2018 termasuk kategori

tinggi yaitu lebih dari 10% yang merupakan
masalah kesehatan. Mulai tahun 2019 sampai
tahun 2022 terjadi penurunan prevalensi dan
sudah berada pada kategori sedang yaitu 8%
tetapi ditahun 2023 berdasarkan survei kesehatan
Indonesia prevalensi wasting di Riau mengalami
kenaikan menjadi 8,9%. Jika dibandingkan target
nasional tahun 2022 yaitu 7,5% maka prevalensi
wasting di Provinsi Riau belum mencapai target
(Kemenkes RI 2018), sedangkan ambang batas
permasalahan wasting berdasarkan WHO adalah
5%. Persentase wasting di Kabupaten Siak
menempati urutan kedua tertinggi ditahun 2022
yaitu 6,3% dan di Kecamatan Pusako persentase
wasting termasuk kategori sedang yaitu 8% jika
dibandingkan dengan Kecamatan Bungaraya
yaitu 0,9%, Kecamatan Sabak Auh yaitu 3,3% dan
Kecamatan Sungai Apit yaitu 4,5%. Mengingat
pertumbuhan anak menjadi indikator kunci dalam
perkembangan dan kesehatan anak, maka harus
lebih diperhatikan dan diarahkan bagaimana
agar anak tetap pada garis pertumbuhan yang
optimal sehingga di masa yang akan mendatang
akan menghasilkan sumber daya manusia yang
berkualitas, oleh karena itu tujuan dari penelitian
ini adalah untuk menganalisis faktor determinan
kejadian wasting pada balita di wilayah kerja
Puskesmas Pusako Kabupaten Siak.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Jenis penelitian yang digunakan adalah
penelitian analitik kuantitatif dengan desain case
control. Penelitian dilakukan di wilayah kerja
Puskesmas Pusako, Kabupaten Siak, Provinsi
Riau pada bulan Mei-Juni 2024.

Jenis dan cara pengumpulan data

Subjek yang ada dalam penelitian adalah
ibu balita dan balita usia 12-59 bulan dari wilayah
kerja Puskesmas Pusako. Pengambilan sampel
balita wasting sebanyak 49 balita dengan teknik
total sampling dan sampel balita tidak wasting
sebanyak 49 balita dengan teknik cluster random
sampling. Kriteria inklusi dalam pengambilan
sampel balita wasting adalah ibu dan balita yang
berusia 12-59 bulan dan status gizi wasting,
sedangkan sampel balita tidak wasting adalah ibu
dan balita yang berusia 12-59 bulan dan berstatus
gizi normal.
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Jenis dan cara pengambilan subjek

Data yang dikumpulkan pada penelitian
ini ialah data primer. Data primer yang
dikumpulkan meliputi karakteristik subjek (usia,
jenis kelamin, pekerjaan ibu, pendidikan ibu serta
pendapatan keluarga), ASI eksklusif, penyakit
infeksi, higiene, sanitasi, berat badan dan tinggi
badan balita. Balita yang telah ditimbang berat
badan dan diukur tinggi badannya kemudian
diwawancara berdasarkan kuesioner.

Pengolahan dan analisis data

Proses pengolahan data  meliputi
pengeditan (editing), pengkodean (coding),
pemasukan data (entry) dan analisis data. Data
yang telah dikumpulkan disajikan dalam bentuk
tabel dan dianalisis univariat, bivariat dan
multivariat menggunakan Statistial Program
for Social Science (SPSS) vers 26.0. Analisis
univariat dilakukan pada tiap-tiap variabel yang
diteliti kemudian disajikan dalam bentuk rata-
rata dan persentase. Analisis univariat dilakukan
untuk mengetahui distribusi frekuensi variabel
independen yaitu ASI eksklusif, penyakit
infeksi, higiene, sanitasi dan variabel dependen
yaitu kejadian wasting pada balita usia 12-
59 bulan di wilayah kerja Puskesmas Pusako.
Analisis bivariat dilakukan untuk mengetahui
hubungan antar variabel independen dan
dependen. Analisis bivariat menggunakan tabel
silang untuk menganalisis hubungan antara dua
variabel, menguji ada tidaknya hubungan antara
ASI eksklusif, penyakit infeksi, sigiene, sanitasi
dengan kejadian wasting pada balita di wilayah
kerja Puskesmas Pusako. Analisis multivariat
dilakukan untuk mengetahui variabel mana yang
lebih dominan dengan kejadian wasting pada
balita di wilayah kerja Puskesmas Pusako.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Jumlah subjek pada penelitian ini adalah
98 subjek yang terdiri dari dua kelompok yaitu
kelompok wasting 49 subjek dan kelompok tidak
wasting 49 subjek dimana semua subjek berusia
12-59 bulan. Tabel 1 menunjukkan bahwa jenis
kelamin subjek penelitian pada kelompok kasus
paling banyak adalah laki-laki yaitu sebesar
57,1%, sedangkan pada kelompok kontrol adalah
perempuan yaitu sebanyak 53,1%. Usia balita
pada kelompok kasus paling banyak yaitu usia
37-48 bulan sebanyak 30,6%, sedangkan pada
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kelompok kontrol usia paling banyak 37-48
bulan sebanyak 36,7%. Pendidikan ibu pada
kelompok kasus yang paling banyak adalah SMP
sebanyak 40,8%, sedangkan pada kelompok
kontrol pendidikan ibu adalah SMA/SMK
sebanyak 51,0%. Distribusi frekuensi subjek
berdasarkan pekerjaan ibu pada kelompok kasus
dan kontrol adalah ibu rumah tangga, masing-
masing sebesar 93,9%, sedangkan pendapatan
keluarga pada kelompok kasus dan konrol adalah
> Rp 2.000.000 sebesar 95,9% untuk kelompok
kasus dan sebesar 89,8% pada kelompok kontrol.

Tabel 2 menunjukkan bahwa ASI
eksklusif subjek penelitian pada kelompok kasus
paling banyak adalah tidak ASI eksklusif yaitu
sebesar 79,6%, sedangkan pada kelompok kontrol
adalah tidak ASI eksklusif yaitu sebanyak 59,2%.
Penyakit infeksi pada kelompok kasus paling
banyak yaitu ada menderita penyakit infeksi
sebanyak 51,0%, sedangkan pada kelompok
kontrol balita yang tidak mengalami penyakit
infeksi sebanyak 91,8%. Higiene pada kelompok
kasus yang paling banyak adalah baik sebanyak
73,5%, sedangkan pada kelompok kontrol
yang paling banyak terdapat pada higiene baik
sebanyak 98,0%. Distribusi frekuensi variabel
berdasarkan sanitasi pada kelompok kasus adalah
sanitasi buruk sebanyak 69,4% dan kelompok
kontrol adalah sanitasi baik sebanyak 69,4%.

Hubungan ASI Eksklusif dengan
Kejadian Wasting. ASI eksklusif adalah bayi
hanya diberikan ASI selama 6 bulan tanpa
tambahan cairan lain, seperti susu formula, jeruk,
madu, air the dan air putih serta tanpa tambahan
makan padat seperti pisang, bubur,biskuit dan
nasi tim kecuali obat-obatan. Setelah 6 bulan,
bayi boleh diberikan makanan pendamping
ASI (MP-ASI), dan ASI masih diberikan
hingga umur 2 tahun atau lebih (Afrinis et al.
2021). ASI mengandung semua nutrisi penting
yang diperlukan bayi untuk tumbuh kembang,
serta antibody yang bisa membantu bayi
membangun sistem kekebalan tubuh dalam
masa pertumbuhannya. ASI diberikan kepada
bayi karena mengandung banyak manfaat dan
kelebihannya, diantaranya ialah menurunkan
risiko terjadinya penyakit infeksi, ASI juga
bisa menurunkan dan mencegah penyakit non
infeksi seperti alergi, obesitas, dan kurang gizi
(Setiyowati 2018).

Berdasarkan hasil analisis diketahui
dari 49 balita pada kelompok wasting terdapat
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Tabel 1. Sebaran subjek berdasarkan karakteristik dan variabel penelitian

Kategori Kasus Kontrol
(m) (%) (m) (%)
Jenis kelamin
- Laki— laki 28 57,1 23 46,9
- Perempuan 21 42,9 26 53,1
Usia
- 12-24 9 18,4 7 14,3
- 25-36 11 22,4 17 34,7
- 3748 15 30,6 18 36,7
- 49-59 14 28,6 7 14,3
Pendidikan ibu
- SD 11 22,4 7 14,3
- SMP 20 40,8 11 22,4
- SMA & SMK 16 32,7 25 51,0
- S1 2 4,1 6 12,2
Pekerjaan ibu
- IRT 46 93,9 46 93,9
- Lainnya 3 6,1 3 6,1
Pendapatan keluarga
- <1.500.000 2 4,1 5 10,2
- >2.000.000 47 95,9 44 89,8
ASI eksklusif
- Tidak ASI eksklusif 39 79,6 29 59,2
- ASI eksklusif 10 20,4 20 40,8
Penyakit infeksi
- Ya 25 51,0 5 10,2
- Tidak 24 49,0 44 89.9
Higiene
- Kurang baik 13 26,5 1 2,0
- Baik 36 73,5 48 98,0
Sanitasi
- Sanitasi buruk 34 69,4 34 69,4
- Sanitasi baik 15 30,6 15 30

Tabel 2. Hubungan ASI eksklusif, penyakit infeksi, higiene, sanitasi dengan kejadian wasting

Wasting
Variabel Wasting Tidak Total OR 95% CI p-value
wasting
n % n Y% n %
ASI eksklusif
- Tidak ASI eksklusif 39 79,6 29 59,2 68 694 2,690 (1,095-6,605) 0,049
- ASI eksklusif 10 204 20 40,8 30 30,6
Penyakit Infeksi
- Ya 25 51,0 5 10,2 30 30,6 9,167 (3,109-27,029) 0,000
- Tidak 24 49,0 44 89,9 68 0694
Higiene
- Kurang baik 13 26,5 1 2,0 14 143 17,333 (2,167-138,654) 0,001
- Baik 36 73,5 48 98,0 84 857
Sanitasi
- Sanitasi buruk 34 69,4 34 694 68 0694 1,000 (0,424-2,361) 1,000
- Sanitasi baik 15 30,6 15 30,6 30 30,6
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10 (20,4%) balita yang memiliki riwayat ASI
eksklusif, sedangkan pada kelompok tidak
wasting dari 49 balita terdapat 29 (59,2%) balita
yang memiliki riwayat tidak ASI eksklusif.
Berdasarkan hasil uji statistik menunjukkan
bahwa ASI eksklusif berhubungan secara
signifikan dengan kejadian wasting dengan
p-value 0,049. Sehingga balita yang tidak ASI
eksklusif akan meningkatkan risiko terhadap
kejadian wasting sebanyak 2,690 kali lebih besar
dibandingkan dengan balita yang ASI eksklusif
(95%CI = 1,095-6,605).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Sari 2022)
bahwa ada hubungan antara ASI eksklusif dengan
kejadian wasting pada balita dengan hasil uji
statistik (p=0,001) dan penelitian yang dilakukan
oleh (Setiyowati 2018) bahwa ada hubungan
antara ASI eksklusif dengan kejadian wasting
dengan hasil uji statistik (p=0,001), balita yang
tidak ASI eksklusif memiliki resiko mengalami
wasting sebesar 8,296 kali dibandingkan dengan
balita yang ASI eksklusif.

Menurut asumsi peneliti, 10 balita
wasting tetapi memiliki riwayat ASI eksklusif
disebabkan karena adanya penyakit infeksi
sehingga mengganggu penyerapan nutrisi dari
ASI adapun faktor lain yang menyebabkan balita
ASI eksklusif tetapi mengalami wasting yaitu
pemberian makan tidak tepat, dan sanitasi serta
kebersihannya buruk sehingga meningkatkan
penyakit infeksi dan saat melakukan penelitian
didapatkan balita sedang mengalami atau
sembuh dari penyakit infeksi dalam kurun waktu
2-4 minggu terakhir, sedangkan 29 balita tidak
wasting tetapi tidak ASI eksklusif disebabkan
balita yang tidak mendapatkan ASI eksklusif
tetap dapat tumbuh dan berkembang dengan
baik karena pemberian MP-ASI yang tepat,
praktik pemberian makan yang baik dan kondisi
kesehatan yang baik.

Hubungan Penyakit Infeksi dengan
Kejadian Wasting. Infeksi memberikan kontribusi
terhadap defisiensi energi, protein dan gizi lain
karena menurunnya nafsu makan sehingga asupan
makanan berkurang. Sakit pada anak mempunyai
efek negatif pada pertumbuhan anak. Infection
malnutrition dapat terjadi pada anak kurang gizi,
mempunyai daya tahan terhadap penyakitnya
rendah, jatuh sakit, dan akan menjadi semakin
kurang gizi, sehingga mengurangi kapasitasnya
untuk melawan penyakit dan sebagainya. Penyakit
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infeksi berkontribusi sebagai penyebab kejadian
wasting karena anak yang mengalami penyakit
infeksi akan cenderung memicu terjadinya
malnutrisi sehingga berpengaruh terhadap status
gizi (Maulani & Julianawati 2022).

Berdasarkan hasil analisis diketahui
dari 49 balita pada kelompok wasting terdapat
24 (49,0%) balita yang tidak memiliki riwayat
penyakit infeksi, sedangkan pada kelompok
tidak wasting dari 49 balita terdapat 5 (10,2%)
balita yang memiliki riwayat penyakit infeksi.
Berdasarkan hasil uji chi-square menunjukkan
bahwa penyakit infeksi berhubungan secara
signifikan dengan kejadian wasting dengan
p-value 0,000. Sehingga balita yang ada riwayat
penyakit infeksi akan meningkatkan risiko
terhadap kejadian wasting sebanyak 9,167 kali
lebih besar dibandingkan dengan balita yang tidak
ada riwayat penyakit infeksi (95%CI=3,019-
27,029).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Hasanah et al.
(2022) bahwa ada hubungan yang signifikan
antara penyakit infeksi dengan kejadian wasting
pada balita dengan nilai uji statistik (p=0,015)
dan penelitian yang dilakukan oleh (Hasnita et
al. 2023) dengan nilai statistik (p=0,000) maka
dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan
antara penyakit infeksi dengan kejadian wasting.
Menurut asumsi peneliti, 24 dari 49 balita yang
mengalami wasting tanpa ada riwayat penyakit
infeksi, dapat disebabkan karena balita tersebut
kekurangan asupan gizi dan higiene serta
sanitasinya buruk, kemudian dari 49 balita yang
tidak mengalami wasting terdapat 5 balita yang
ada riwayat penyakit infeksi hal ini disebabkan
karena balita tersebut mendapatkan ASI eksklusif
saat bayi hingga umur 6 bulan sehingga sistem
kekebalan tubuh balita yang kuat dan asupan
gizi dapat membantu mereka pulih dari infeksi
dengan cepat dan tanpa komplikasi.

Hubungan Higiene dengan Kejadian
Wasting. Higiene atau kebersihan adalah
tindakan kebersihan yang mengacu pada
kondisi untuk menjaga kesehatan dan mencegah
penyebaran penyakit (WHO 2020 dalam
Abselian et al. 2023). Setiap diri manusia harus
melakukan kebersihan diri sendiri agar dapat
mempertahankan kesehatan secara jasmani dan
rohani. Oleh karena itu ada istilah pengertian
personal higiene atau higiene perseorangan
sebagai pengertian upaya dari seseorang untuk
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memelihara dan mempertinggi derajat kesehatan
diri sendiri (Yulianto et al. 2020). Kebersihan
perorangan memegang peranan penting dalam
timbulnya penyakit. Akibat kebersihan kurang
adalah anak balita akan sering sakit, misalnya
diare, kecacingan, tifus, penyakit kulit, hepatitis,
disentri, kolera dan lain-lain.

Berdasarkan hasil analisis diketahui
dari 49 balita pada kelompok wasting terdapat
36 (73,5%) balita yang memiliki higiene baik,
sedangkan pada kelompok tidak wasting dari
49 balita terdapat 1 (2,0%) yang memiliki
higiene yang kurang baik. Berdasarkan hasil
uji chi-square menunjukkan bahwa higiene
berhubungan secara signifikan dengan kejadian
wasting dengan p-value 0,001. Sehingga
balita yang memiliki higiene kurang baik akan
meningkatkan risiko terhadap kejadian wasting
sebanyak 17,333 kali lebih besar dibandingkan
dengan balita yang memiliki higiene baik (95%
CI=2,167-138,654). Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan Wulandari
(2020) yang menyatakan ada hubungan antara
personal higiene dengan kejadian wasting dan
jika personal higiene kurang baik akan berisiko
kejadian wasting 6,0 kali dibandingkan dengan
personal Aigiene yang baik.

Menurut asumsi peneliti, 36 dari 49 balita
yang mengalami wasting terdapat higiene yang
baik hal ini disebabkan karena saat melalukan
penelitian, balita tersebut sedang mengalami
atau baru sembuh dari penyakit infeksi dan balita
pendidikan ibu rata-rata sekolah menengah atas
sehingga ibu lebih memperhatikan kebersihan
balita dan keluarganya, kemudian dari 49 balita
yang tidak mengalami wasting terdapat 1 balita
yang higienenya kurang baik hal ini disebabkan
karena rendahnya pendidikan ibu sehingga ibu
kurang memperhatikan kebersihan diri balitanya.

Hubungan Sanitasi dengan Kejadian
Wasting. Sanitasi lingkungan merupakan suatu
usaha untuk mencapai lingkungan sehat melalui
pengendalian faktor lingkungan fisik, khususnya
hal-hal yang memiliki dampak merusak
perkembangan fisik kesehatan dan kelangsungan
hidup manusia (Sa’ban et al. 2021). Sanitasi
adalah upaya kesehatan dengan cara memelihara
dan melindungi kebersihan lingkungan dari
subyeknya. Misalnyamenyediakan air yang bersih
untuk keperluan mencuci tangan, menyediakan
tempat sampah untuk mewadahi sampah agar
tidak dibuang sembarangan (Yulianto et al. 2020).

Berdasarkan hasil analisis menunjukkan balita
yang memiliki sanitasi buruk dan sanitasi baik
sama rata pada kelompok wasting dan tidak
wasting. Hasil uji Chi Square menunjukkan tidak
ada hubungan bermakna antara sanitasi dengan
kejadian wasting pada balita (p-value=1,000).
Hasil perhitungan OR menunjukkan responden
yang sanitasi buruk 1,000 kali untuk tidak
mengalami kejadian wasting dibandingkan yang
sanitasi baik (95% CI, 0,424-2,361).

Menurut asumsi peneliti, dari 49 balita
yang mengalami wasting terdapat 15 balita
dengan sanitasi baik hal ini disebabkan karena
saat melakukan penelitian dan berkunjung
kerumah balita tersebut ada beberapa balita yang
memiliki sanitasi yang baik yang didukung oleh
pendidikan ibu dan pendapatan keluarga yang
cukup tetapi balita tersebut kekurangan asupan
gizi karena tidak mendapatkan ASI eksklusif
saat bayi dan baru sembuh dari penyakit infeksi.
Kemudian dari 49 balita yang tidak mengalami
wasting terdapat 34 balita dengan sanitasi buruk
hal ini karena tidak semua orang memiliki sanitasi
yang baik yang disebabkan pendapatan keluarga
yang masih kurang untuk kebutuhan hidup.

Uji Multivariat (Regresi Logistik).
Analisis multivariat bertujuan untuk menganalisis
hubungan beberapa variabel independen terhadap
satu variabel dependen secara bersama-sama.
Analisis multivariate yang digunakan adalah
analisis regresi logistik untuk melihat variabel
independen yang paling berpengaruh dalam
variabel dependen.

Variabel yang menjadi kandidat model
multivariat adalah variabel independen dengan
nilai p<0,25 dalam analisis bivariat. Variabel-
variabel yang masuk ke dalam model multivariat
dapat dilihat pada Tabel 3. Berdasarkan Tabel 3
dapat dilihat bahwa dari hasil analisis bivariat
maka variabel dengan nilai p<0,25 yang masuk
kedalam model multivariat yaitu ASI eksklusif,
penyakit infeksi dan higiene. Kemudian
dilakukan analisis regresi logistik ganda dengan
metode Backward LR, yaitu memasukkan semua
variabel independen ke dalam model multivariat,
kemudian satu per satu variabel independen
dikeluarkan dari model berdasarkan kriteria
kemaknaan statistik tertentu.

Berdasarkan Tabel 3 peneliti berfokus
pada step 2, dimana step tersebut menunjukkan
urutan variabel independen mana yang paling
berpengaruh secara dominan terhadap variabel
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Tabel 3. Hasil analisis bivariat

Variabel OR 95%CI p-value
ASI 2,690 (1,095-6,605) 0,049
eksklusif
Penyakit 9,167 (3,109-27,029) 0,000
Infeksi
Higiene 17,333 (2,167-138,654) 0,001

dependen. Variabel penyakit infeksi memiliki
nilai Sig. (p-value) sebesar 0,000 (<0,05) dapat
disimpulkan bahwa penyakit infeksi berpengaruh
secara parsial terhadap kejadian wasting dengan
Odds Ratio sebesar 17,355 dan variabel higiene
memiliki nilai Sig. (p-value) 0,001 (<0,05)
disimpulkan bahwa higiene berpengaruh secara
parsial terhadap kejadian wasting dengan Odds
Ratio 34,998. Variabel ASI eksklusif dengan
Odds Ratio sebesar 2,016 dan nilai Sig. (p-value)
sebesar 0,220 (>0,05), maka disimpulkan
bahwa variabel ASI eksklusif tidak berpengaruh
signifikan dalam analisis multivariat.

Pada  langkah  pertama  variabel
independen ASI eksklusif dikeluarkan karena
p-value>a (0,25>0,299). Variabel yang dapat
masuk dalam model multivariat regresi
logistik adalah variabel yang mempunyai nilai
p-value<0,25. Berdasarkan hasil analisis regresi
logistik dapat dilihat Tabel 4. Berdasarkan Tabel
4 dapat diketahui bahwa setelah di analisis
menggunakan multivariat dengan metode
Backward LR didapatkan hasil bahwa faktor yang
paling berpengaruh kejadian wasting pada balita

Faktor determinan kejadian wasting pada balita

di wilayah kerja Puskesmas Pusako Kabupaten

Siak yaitu :

1. Balitayang higienenya kurang baik memiliki
risiko 36,897 kali lebih besar dengan
kejadian wasting dibandingkan balita yang
higienenya baik, dimana p-value 0,001<0,05
yang berarti ada hubungan antara higiene
dengan kejadian wasting pada balita di
wilayah kerja Puskesmas Pusako Kabupaten
Siak.

2. Balita yang ada riwayat penyakit infeksi
memiliki risiko 15,277 kali lebih besar
dengan kejadian wasting dibandingkan
balita yang tidak memiliki riwayat penyakit
infeksi, dimana p-value 0,000<0,05 yang
berarti ada hubungan antara penyakit infeksi
dengan kejadian wasting pada balita di
wilayah kerja Puskesmas Pusako Kabupaten
Siak.

Hasil penelitian menggunakan uji
multivariat didapatkan hasil ada dua faktor yang
paling berpengaruh terhadap kejadian wasting di
wilayah kerja Puskesmas Pusako Kabupaten Siak
yaitu Higiene dengan p value 0,001 dan Exp(B)/
Odds Ratio 34,998 dan penyakit infeksi dengan
p value 0,000 dan Exp(B)/Odds Ratio 17,355.
Dari hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa
faktor dominan terjadinya wasting pada balita di
wilayah kerja Puskesmas Pusako yaitu Penyakit
Infeksi dengan nilai Exp(B)/Odds Ratio 17,355
dan Higiene dengan nilai Exp(B)/Odds Ratio
34,998.

Tabel 4. Variabel yang berhubungan dengan kejadian wasting pada balita di wilayah kerja puskesmas

pusako kabupaten siak

Variabel Nilai B Exp(B) 95%CI p-value
Penyakit infeksi 2,726 15,277 (4,849-48,129) 0,000
Higiene 3,608 36,897 (4,364-311,972) 0,001
Konstanta -5,137 0,006

KESIMPULAN dengan kejadian wasting pada balita (p=1,000).

Berdasarkan penelitian menggunakan
uji bivariat (chi square) terdapat hubungan yang
signifikan antara ASI eksklusif dengan kejadian
wasting pada balita (p=0,049), terdapat hubungan
yang signifikan antara penyakit infeksi dengan
kejadian wasting pada balita (p=0,000), terdapat
hubungan yang signifikan antara higiene dengan
kejadian wasting pada balita (p=0,001), dan tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara sanitasi
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Hasil uji multivariat (regresi logistik) didapatkan
hasil bahwa faktor determinan kejadian wasting
pada balita di wilayah kerja Puskesmas Pusako
Kabupaten Siak adalah penyakit infeksi dan
higiene.
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ABSTRACT

The prevalence of obesity in Indonesia continues to increase, including among individuals aged >18
years, with a rise of 1.6% in 2023 compared to 2018. University students are a vulnerable group to
nutritional problems due to unhealthy dietary patterns, including the consumption of ultra-processed
food (UPF). This study aims to determine the relationship between UPF consumption and nutritional
status among students of the Public Health Study Program, Faculty of Health Sciences, UIN Syarif
Hidayatullah Jakarta, in 2024. This research employs a cross-sectional study design conducted from
November to December 2024, with 120 subjects selected using a simple random sampling technique.
The UPF consumption variable was measured using a food frequency questionnaire (FFQ), while
the nutritional status variable was assessed based on the body mass index (BMI) score calculated
from the subjects’ height and weight. The analysis used Spearman's correlation test. The average UPF
consumption score among subjects was six times per day. A total of 53.2% of subjects stated that
access to UPF in their residential area was very easy, and 68.9% of subjects purchased UPF due to its
convenience and quick preparation. The Spearman correlation test showed that UPF consumption had
no significant relationship with students' nutritional status (p-value=0.160; r=-0.129).

Keywords: body mass index, food access, nutritional status, ultra-processed food, university students
ABSTRAK

Prevalensi obesitas di Indonesia terus meningkat, termasuk di kalangan penduduk usia >18 tahun,
dengan kenaikan sebesar 1,6% pada tahun 2023 dibandingkan 2018. Mahasiswa merupakan kelompok
yang rentan mengalami masalah gizi akibat pola makan yang tidak sehat, termasuk konsumsi ultra-
processed food (UPF). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara konsumsi UPF
dengan status gizi mahasiswa Program Studi Kesehatan Masyarakat Fakultas Ilmu Kesehatan UIN
Syarif Hidayatullah Jakarta tahun 2024. Penelitian ini menggunakan desain studi cross-sectional yang
dilakukan pada November-Desember 2024 dengan 120 subjek yang dipilih menggunakan teknik simple
random sampling. Variabel konsumsi UPF diukur menggunakan kuesioner food frequency questionnaire
(FFQ), sedangkan variabel status gizi diukur berdasarkan skor indeks massa tubuh (IMT) yang dihitung
dari tinggi dan berat badan subjek. Analisis menggunakan uji korelasi Spearman. Rata-rata frekuensi
konsumsi UPF subjek adalah sebanyak 6 kali per hari, 53,2% subjek menyatakan bahwa akses terhadap
UPF di lingkungan tempat tinggal mereka sangat mudah, dan 68,9% subjek membeli UPF dengan
alasan praktis dan cepat disajikan. Uji korelasi Spearman menunjukkan bahwa konsumsi UPF tidak
memiliki hubungan signifikan dengan status gizi mahasiswa (p-value=0,160; = 0,129).

Kata kunci: akses pangan, indeks massa tubuh, mahasiswa, makanan olahan ultra, status gizi
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PENDAHULUAN

Indonesia menghadapi tiga beban
masalah gizi yaitu gizi buruk, gizi lebih, dan
kekurangan gizi mikro. Berdasarkan data Survei
Kesehatan Indonesia (SKI) Tahun 2023, orang
dewasa di Indonesia (usia >18 tahun) memiliki
prevalensi wasting sebesar 9,2% pada laki-laki
dan 6,4% pada perempuan. Angka ini menurun
sebesar 1,5% dibandingkan tahun 2018. Namun,
situasi berbeda terjadi pada obesitas. Prevalensi
obesitas pada orang dewasa di Indonesia
mengalami peningkatan pada tahun 2023
sebesar 1,6% dibandingkan tahun 2018, dengan
prevalensi pada laki-laki sebesar 15,7% dan pada
perempuan sebesar 31,2% (Kemenkes RI 2023).

Umur mahasiswa berada pada rentang
17-23 tahun, sehingga termasuk dalam kategori
remaja akhir dan dewasa awal (Kemenkes
RI 2024). Mahasiswa seringkali menghadapi
masalah gizi akibat pola makan yang tidak sehat
dan kurang teratur. Kesibukan dalam menjalani
kegiatan perkuliahan sering kali menghambat
mereka untuk menjaga pola makan yang baik,
yang pada akhirnya memengaruhi status gizi
mereka menjadi tidak ideal (Kadir 2016;
Fahrurodji & Rofiqoh 2023).

Faktor penyebab status gizi lebih
maupun kurang adalah pola makan yang tidak
seimbang (Wisnuwardani ef al. 2022). Konsumsi
makanan ultra-processed food (UPF), vyaitu
makanan yang tinggi kalori namun rendah nutrisi,
turut memperburuk kondisi tersebut (Pratiwi
et al. 2022). UPF, seperti mie instan, makanan
ringan kemasan, dan minuman manis, sering
dikonsumsi karena mudah diakses, terjangkau,
dan memiliki cita rasa kuat (Vashtianada et al.
2023; Putri et al. 2023). Penelitian menunjukkan
bahwa konsumsi UPF berlebih meningkatkan
risiko obesitas, penyakit kronis seperti diabetes
tipe 2, dan gangguan kesehatan mental seperti
depresi (Pagliai 2021; Srour et al. 2020; Fiolet
et al. 2018).

Mahasiswa menjadi kelompok rentan
terhadap dampak negatif UPF karena pola
makan yang tidak seimbang (Putri et al. 2023).
Berdasarkan penelitian, terdapat hubungan antara
konsumsi UPF dengan peningkatan status gizi
Putri et al. (2023). Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui gambaran konsumsi
UPF pada mahasiswa dan hubungan konsumsi
UPF dengan status gizi mahasiswa Program Studi
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Kesehatan Masyarakat Fakultas [Imu Kesehatan
UIN Syarif Hidayatullah Jakarta Tahun 2024.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional.
Waktu dan tempat penelitian dilaksanakan pada
bulan November-Desember 2024 di Program
Studi Kesehatan Masyarakat UIN Syarif
Hidayatullah Jakarta.

Jenis dan cara pengumpulan data

Populasi pada penelitian ini yaitu
Mahasiswa Kesehatan Masyarakat Fakultas
Ilmu Kesehatan UIN Syarif Hidayatullah
Jakarta Tahun 2024. Teknik pengambilan subjek
menggunakan simple random sampling dengan
penentuan jumlah anggota subjek di setiap
angkatan menggunakan metode probability
proportional to size. Adapun jumlah subjek yang
dibutuhkan dari angkatan 2021, 2022, 2023, dan
2024 secara berturut-turut sebanyak 27 subjek,
31 subjek, 29 subjek, dan 43 subjek, sehingga
didapatkan 120 subjek. Subjek penelitian dipilih
secara acak dengan bantuan software Spin Wheel
Website. Jumlah subjek minimal dihitung dengan
menggunakan rumus uji hipotesis beda dua
proporsi (two-sided test) dengan sebanyak 120
subjek.

Jenis dan cara pengumpulan data

Jenis data yang digunakan adalah
data primer, meliputi data karakteristik subjek
(usia dan jenis kelamin), IMT (berat badan dan
tinggi badan), data konsumsi UPF, akses UPF,
alasan konsumsi UPF, frekuensi ketersediaan
UPF, dan tempat membeli UPF. Data konsumsi
UPF diambil berdasarkan konsumsi sebulan
terakhir yang diukur dengan menggunakan Food
Frequency Questionnaire (FFQ) yang telah
dimodifikasi (Kemenkes RI 2018). Kuesioner
mencakup 42 jenis UPF yang dikelompokkan
ke dalam beberapa kategori, yaitu camilan
dalam kemasan, cokelat dan permen, roti dan
kues kemasan, produk daging olahan, produk
olahan susu, sereal, serta minuman kemasan.
Data indeks massa tubuh (IMT) didapatkan
melalui pertanyaan berat badan dan tinggi badan
di dalam kuesioner berdasarkan pengukuran
sebulan terakhir. Pengumpulan data dilakukan
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secara daring menggunakan kuesioner mandiri
(self-administered questionnaire) melalui Google
Form selama periode dua minggu, mulai dari 18
November 2024 - 02 Desember 2024.

Pengolahan dan analisis data

Pengolahan data dilakukan menggunakan
software Ms. Excel dan SPSS. Data primer
diperiksa dan diolah melalui tahap coding,
entry, yang dilakukan menggunakan Ms. Excel,
kemudian c/eaning dananalisis datamenggunakan
SPSS.  Konsumsi UPF dianalisis dengan
mengonversi frekuensi konsumsi setiap jenis
makanan menjadi frekuensi per hari. Selanjutnya,
total frekuensi konsumsi dari seluruh jenis UPF
dijumlahkan sehingga diperoleh satu variabel,
yaitu frekuensi konsumsi UPF. Analisis univariat
dilakukan untuk mendeskripsikan karakteristik
subjek, akses mengonsumsi ultra processed
food, alasan mengonsumsi ultra processed food,
frekuensi ketersediaan ultra processed food,
dan distribusi tempat membeli ultra processed
food. Uji normalitas yang digunakan yaitu uji
Kolmogorov-Smirnov untuk melihat sebaran data.

Uji bivariat yang digunakan yaitu uji Korelasi
Spearman untuk melihat hubungan antar variabel
yang dihubungkan dengan derajat kepercayaan
yang digunakan sebesar 0,05 atau CI 95%.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Konsumsi UPF., Berdasarkan Tabel 1,
rata-rata konsumsi UPF subjek adalah 6,98 kali
per hari, dengan konsumsi terendah sebanyak 1
kali per hari dan konsumsi tertinggi mencapai
27 kali per hari. Selain itu, didapatkan informasi
bahwa rata-rata IMT subjek tercatat sebesar
21,43, dengan IMT terendah 15,22, yang
mengindikasikan kemungkinan adanya subjek
yang mengalami kekurangan gizi atau pola
makan tidak seimbang. Di sisi lain, IMT tertinggi
sebesar 36,29 menunjukkan adanya risiko
obesitas pada sebagian subjek. Hasil penelitian
ini sejalan dengan penelitian sebelumnya bahwa
konsumsi UPF yang tinggi dapat menyebabkan
rendahnya kualitas diet dan meningkatkan risiko
kelebihan berat badan (Setyaningsih et al. 2024;
Faza et al. 2023).

Tabel 1. Distribusi frekuensi konsumsi UPF dan status gizi subjek

Variabel Mean Median SD Min - Max
Frekuensi konsumsi UPF 6,98 kali 5,52 kali 5,914 1-27kali
Indeks massa tubuh 21,43 20 3,81 15,22 - 36,92

Karakteristik  Subjek.  Berdasarkan harganya yang cukup terjangkau. Selain itu,

Tabel 2 dapat terlihat bahwa sebagian besar
subjek berjenis kelamin perempuan (90,8%),
membeli UPF dengan alasan praktis dan cepat
disajikan (68,9%), sering menemukan UPF
di sekitar tempat tinggal (82,5%), dan paling
sering membeli UPF di minimarket (84,2%) dan
warung/toko kelontong (57,5%).

Mayoritas subjek berjenis kelamin
perempuan. Menurut penelitian sebelumnya,
perempuan cenderung memiliki pola makan
yang berbeda dibandingkan laki-laki, yang dapat
mempengaruhi asupan makanan. Kecenderungan
memilih makanan praktis dan cepat saji seperti
UPF, dapat berkontribusi pada peningkatan
asupan kalori dan penurunan kualitas diet
(Wisnuwardani et al. 2022; Setyaningsih et al.
2024).

Aksesibilitas terhadap UPF di kalangan
mahasiswa sangat tinggi, yang dapat dipengaruhi
oleh berbagai faktor seperti melimpahnya produk
di pasaran, kemudahan dalam pembelian, dan
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hasil ini juga menegaskan bahwa alasan utama
mahasiswa memilih UPF karena kepraktisan
dan efisiensi waktu (Vashtianada et al. 2023;
Silva et al. 2021). Penelitian menemukan
adanya perbedaan signifikan dalam tingkat
konsumsi UPF berdasarkan aksesibilitasnya
(p=0,005) (Vashtianada et al. 2023). Subjek yang
memiliki akses lebih dekat ke UPF cenderung
mengonsumsi lebih banyak dibandingkan dengan
mereka yang aksesnya terbatas. Lingkungan
perkotaan mendukung konsumsi UPF karena
ketersediaan yang lebih luas dan variasi produk
yang beragam. Selain itu, mahasiswa yang
menghabiskan sebagian besar waktunya di
kampus cenderung lebih mudah membeli UPF
karena banyaknya produk tersebut yang tersedia
di sekitar area kampus (Vashtianada et al. 2023;
Silva et al. 2021).

Tempat membeli UPF pada mahasiswa
paling banyak di minimarket dan toko kelontong.
Dominasi minimarket sebagai tempat pembelian
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Tabel 2. Karakteristik subjek

Variabel n %
Jenis kelamin
- Laki - laki 11 9,2
- Perempuan 109 90,8
- Total 120 100
Akses UPF
- Sangat mudah 63 52,5
- Mudah 57 47,5
- Sulit 0 0
- Sangat sulit 0 0
- Total 120 100
Alasan membeli UPF
- Harga terjangkau 13 10,8
- Lokasi mudah dijangkau 11 9,2

- Praktis dan cepat disajikan 82 68,9
- Pilihan rasa yang beragam 13 10,9
Distribusi tempat membeli UPF

Minimarket:

- Ya 101 84,2
- Tidak 19 15,8
- Total 120 100
Supermarket:

- Ya 5 4,2
- Tidak 115 95,8
- Total 120 100
Pasar tradisional:

- Ya 8 6,7
- Tidak 112 93,3
- Total 120 100
Penjual makanan keliling:

- Ya 17 14,2
- Tidak 103 85,8
- Total 120 100
Platform belanja online:

- Ya 20 16,7
- Tidak 100 83,3
- Total 120 100
Warung/toko kelontong:

- Ya 69 57,5
- Tidak 51 42,5
- Total 120 100

UPF mencerminkan kemudahan akses dan
kenyamanan dari minimarket, terutama di daerah
perkotaan. Minimarket biasanya memiliki
jam operasional yang panjang dan lokasi yang
strategis, sehingga menjadi pilihan utama bagi
mahasiswa yang mencari UPF. Berdasarkan
penelitian yang dilakukan oleh Hidayah et al.
(2023) menunjukan bahwa minimarket banyak
tersedia di Kota Tangerang Selatan dengan jarak
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antar minimarket sekitar 285,76 meter. Di sisi
lain, warung atau toko kelontong juga berperan
dalam tempat pembelian UPF, karena dapat
memberikan akses UPF dengan harga yang lebih
terjangkau daripada minimarket.

Hubungan Frekuensi Konsumsi UPF
dengan Skor IMT. Berdasarkan Tabel 3, hasil
analisis bivariat menggunakan uji korelasi
Spearman, didapatkan nilai koefisien korelasi
sebesar -0,129, yang menunjukkan bahwa
adanya hubungan yang sangat lemah dan berarah
negatif. Artinya, semakin tinggi skor konsumsi
UPF, maka akan semakin rendah IMT subjek.
Selain itu, didapatkan nilai p-value sebesar 0,160.
Artinya, tidak terdapat hubungan signifikan pada
a 5% antara skor konsumsi UPF dengan status
gizi.

Tabel 3. Hubungan antara frekuensi konsumsi
ultra processed food (UPF) dengan
skor indeks massa tubuh (IMT)

Variabel r p-value Keterangan
Konsumsi -0,129 0,160 Sangat lemah
UPF dan dan tidak
status gizi signifikan

Secara teori, konsumsi UPF umumnya
diasosiasikan dengan peningkatan IMT, karena
kandungan kalori yang tinggi, rendah serat, dan
kaya akan gula. Namun, dalam penelitian ini
ditemukan hal sebaliknya (Ganesrau et al. 2023;
Mambrini et al. 2023). Hal ini kemungkinan
disebabkan oleh beberapa hal, mulai dari pola
konsumsi tidak seimbang, gangguan pola
makan, faktor metabolisme, dan karakteristik
dari masing-masing subjek (Chang & Mao
2024). Subjek dengan skor UPF tinggi memiliki
kemungkinan mengganti makanan lain yang
menjadi sumber protein tinggi dengan UPF,
sehingga ketika subjek mengonsumsi UPF dalam
batas tinggi, total asupan kalori subjek masih
tetap rendah atau belum terpenuhi (Fauziyyah
2021).

Konsumsi UPF juga dikaitkan dengan
gangguan pola makan tertentu, seperti restriksi
kalori ekstrim, makan tidak teratur, atau
emotional eating, sehingga dapat menyebabkan
penurunan berat badan atau IMT yang lebih
rendah (Figueiredo et al. 2022; Mambrini ef al.
2023). Selain itu, respon metabolisme dalam
tubuh berbeda-beda. Orang dengan metabolisme
tinggi atau memiliki tingkat aktivitas fisik tinggi
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akan memiliki kemampuan membakar kalori
lebih banyak, meskipun mengonsumsi UPF
dalam kadar tinggi, begitupun sebaliknya.

KESIMPULAN

Penelitian ini menemukan informasi
bahwa tidak ada hubungan signifikan antara
konsumsi UPF terhadap IMT. Penelitian lanjutan
disarankan untuk mengeksplorasi faktor-faktor
lain seperti aktivitas fisik, kebiasaan tidur, dan
faktor psikologis yang memengaruhi pola makan.
Selain itu, implikasi terhadap program kesehatan
kampus, seperti penyuluhan pola makan sehat
dan pengurangan konsumsi UPF, penting
untuk mendukung kesehatan mahasiswa secara
keseluruhan.
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Kepuasan Pasien RSUD Ciamis terhadap Cita Rasa dan Penyajian Makanan
dengan Sisa Makanan Diet Lunak

(Ciamis Regional Hospital Patients’ Satifsfaction with the Taste and Presentation of
Food with Soft Leftovers)
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ABSTRACT

Hospitals in general often face the problem of high soft diet food waste in hospitalized patients. This
study aimed to analyze patient satisfaction with the taste and presentation of food and its relationship
with the remaining soft diet food in the non-VIP inpatient room of Ciamis Hospital (RSUD Ciamis). This
study used a cross-sectional design with 125 adult patients selected through quota sampling method.
Satisfaction data was collected through a questionnaire modified from Hariez, while food waste was
calculated using the food weighing method. Chi-Square test analysis. Most patients left little food
(70.4%). The highest satisfaction in taste was aroma (87.2%), while the lowest was food temperature
(34.4%). Cleanliness of cutlery had the highest satisfaction (99.2%), and timeliness of serving was the
lowest (96.8%). There was a significant relationship between satisfaction with taste and food waste
(p=0.012), but not with food presentation (p=0.886). The taste of food had a significant effect on patient
food waste. The nutritional installation of RSUD Ciamis needs to keep the food temperature stable
during distribution to increase patient satisfaction.

Keywords: flavor, food waste, presentation, soft food diet
ABSTRAK

Rumah Sakit pada umumnya sering menghadapi masalah tingginya sisa makanan diet lunak pada pasien
rawat inap, yang menunjukkan penyajian dan cita rasa makanan belum optimal. Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis kepuasan pasien terhadap cita rasa dan penyajian makanan serta hubungannya
dengan sisa makanan diet lunak di ruang rawat inap non-VIP RSUD Ciamis. Penelitian ini menggunakan
desain cross-sectional dengan 125 pasien dewasa (19—64 tahun) yang dipilih melalui metode guota
sampling. Data kepuasan dikumpulkan melalui kuesioner yang dimodifikasi dari Hariez, sedangkan
sisa makanan dihitung menggunakan metode food weighing. Analisis uji Chi-Square. Sebagian besar
pasien menyisakan makanan kategori sedikit (70,4%). Kepuasan tertinggi dalam cita rasa adalah aroma
(87,2%), sedangkan terendah pada suhu makanan (34,4%). Kebersihan alat makan memiliki kepuasan
tertinggi (99,2%), dan ketepatan waktu penyajian terendah (96,8%). Hubungan signifikan kepuasan
terhadap cita rasa dan sisa makanan (p=0,012), tetapi tidak dengan penyajian makanan (»p=0,886). Cita
rasa makanan berpengaruh nyata terhadap sisa makanan pasien. Instalasi Gizi RSUD Ciamis perlu
menjaga suhu makanan tetap stabil selama distribusi untuk meningkatkan kepuasan pasien.

Kata kunci: cita rasa, diet lunak, penyajian, sisa makanan
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PENDAHULUAN

Pelayanan Gizi Rumah Sakit (PGRS)
adalah suatu upaya untuk memperbaiki dan
meningkatkan status gizi guna mencapai kondisi
kesehatan yang optimal. Layanan ini diberikan
kepada pasien rawat jalan dan rawat inap dalam
bentuk pelayanan gizi yang disesuaikan dengan
kondisi klinis, status gizi, serta metabolisme
tubuh masing-masing. Salah satu bagian penting
dari PGRS adalah penyelenggaraan makanan
bagi pasien (Oktaviani et al. 2023).

Tingkat kepuasan pasien menjadi
indikator utama berhasilnya layanan di rumah
sakit. Kepuasan pasien tidak hanya mencakup
aspek pelayanan medis, tetapi termasuk aspek
layanan gizi (Waluyati & Nafles 2024). Ketepatan
waktu distribusi makanan dikatakan baik jika
mencapai > 90% sesuai jadwal makan yang telah
ditetapkan. Kepatuhan terhadap jadwal distribusi
makanan mempengaruhi penerimaan makanan
oleh pasien, di mana makanan yang terlambat atau
tidak sesuai waktu dapat mengalami perubahan
suhu, yang pada akhirnya menurunkan selera
makan pasien (Izzah et al. 2022).

Pasien merasa puas apabila layanan
memenuhi  atau  melampaui  ekspektasi,
sementara ketidakpuasan muncul jika layanan
tidak sesuai harapan (Busra et al. 2017). Persepsi
pasien terhadap layanan mencakup aspek teknis,
emosional, dan psikologis (Soumokil ef al. 2021).
Salah satu persepsi awal pasien rawat inap adalah
kualitas makanan yang disajikan (Waluyati &

Nafles 2024).
Kualitas makanan mencakup rasa,
warna, penampilan, tekstur, aroma, suhu,

nilai gizi, dan kebersihan, perlu diperhatikan
(Oktaviani et al. 2023). Penurunan sisa makanan
tidak hanya mencapai standar layanan, tetapi
juga memperbaiki status kesehatan pasien,
mengurangi lama rawat, dan meningkatkan
efisiensi anggaran (Indraswari et al. 2020).
Ketepatan waktu penyajian makanan
memengaruhi sisa makanan, karena penundaan
dapat mengubah suhu dan warna makanan
(Hamdat 2020). Kebersihan peralatan makan
juga penting untuk mencegah kontaminasi kuman
yang dapat memengaruhi pengalaman makan
pasien (Anwar et al. 2012).
Tingginya sisa makanan diet lunak di RSUD
Ciamis pada bulan April 2024 (37%) menjadi
latar belakang dilakukan penelitian ini. Tujuan
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penelitian yakni untuk menganalisis hubungan
kepuasan citarasa dan penyajian makanan
terhadap sisa makanan diet lunak di Ruang Rawat
Inap Non-VIP RSUD Ciamis pada tahun 2024.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Penelitian ini merupakan penelitian
observasional dengan pendekatan cross sectional.
Penelitian dilakukan di Ruang Rawat Inap Non-
VVIP RSUD Ciamis pada Oktober-Desember
2024.

Jenis dan cara pengambilan subjek

Jumlah subjek pada penelitian ini
adalah 125 orang yang merupakan pasien Rawat
Inap Non-VVIP menggunakan metode quota
sampling yaitu subjek dipilih berdasarkan kriteria
pasien rawat inap yang mendapatkan makan
pagi, siang, sore, usia 19-64 tahun, pasien dalam
kondisi sadar dan dapat berkomunikasi dengan
baik, dan bersedia untuk menjadi sampel dalam
penelitian. Sedangkan pasien yang dipuasakan
dan dirawat kurang dari tiga hari tidak dipilih.
Subjek hanya diwawancara untuk menu makanan
yang dikonsumsi dalam sehari, hingga subjek
terpenuhi selama tiga hari pengumpulan data
telah memenuhi jumlah minimum subjek.

Jenis dan cara pengumpulan data

Data persepsi pasien diperoleh dengan
pengisian kuesioner adopsi Hariez (2018). Sisa
makanan diperoleh menggunakan metode food
weighing, dilakukan pada makan pagi, siang dan
sore.

Pengolahan dan analisis data

Analisis data dilakukan untuk melihat
hubungan antara variabel independen dan
dependen menggunakan uji Chi-Square dengan
ketelitian 95%.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Jumlah subjek pada penelitian ini
sebanyak 125 orang dengan karakteristik
disajikan pada Tabel 1. Kategori usia dan jenis
kelamin mayoritas responden dalam penelitian
ini berasal dari kelompok usia di atas 50 tahun
sebesar 50,4% dan mayoritas berjenis kelamin
laki-laki sebesar 53,6%.
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Tabel 1. Sebaran karakteristik umum subjek

Variabel Jumlah Presentasi

(n) (%)

Usia

- 19-25 tahun 14 11,2

- 26-50 tahun 48 38,4

- >50tahun 63 50,4

- 19-25 tahun

Jenis kelamin

- Laki-laki 67 53,6

- Perempuan 58 46,4

Sisa Makanan. Sisa makanan dihitung
berdasarkan dengan jumlah makanan yang
tidak dihabiskan pasien dibandingkan dengan
porsi makanan yang disajikan, selanjutnya
dikonversikan dalam bentuk persen, menurut
masing-masing kelompok makanan (makanan
pokok, lauk hewani, lauk nabati, serta kelompok
sayur dan buah). Hasil penelitian menunjukkan
mayoritas pasien menyisakan sedikit makanan
yang diberikan dengan presentase 70,4% (Tabel
2).

Tabel 2. Distribusi sisa makanan diet lunak pasien
Sisa makanan Jumlah (n) Persentasi (%)

Sedikit 88 70,4
Banyak 37 29.6
Total 125 100

Sisa makanan adalah makanan yang
tidak dikonsumsi setelah disajikan kepada pasien
di rumah sakit (Alshqageeq et al. 2018). Sisa
makanan dapat terjadi karena beberapa faktor,
seperti ketidakcocokan rasa atau tekstur makanan,
ketidakmampuan pasien untuk menghabiskan
makanan karena kondisi fisiknya, atau pembatasan
dalam porsi yang disajikan (Qurrotaa’yun 2021).
Berdasarkan Pedoman Gizi Rumah Sakit, sisa
makanan masih menjadi masalah jika lebih
dari 20% dari berat awal (Kemenkes RI 2013).
Hasil penelitian menunjukkan mayoritas pasien
menyisakan sedikit makanan yang diberikan
dengan presentase 70,4% (Tabel 2). Rata-rata
keseluruhan sisa makanan diet lunak pada pasien
Rawat Inap Non-VIP RSUD Ciamis adalah
sebesar 21,84% termasuk kategori tinggi. Sejalan
dengan hasil penelitian ini, penelitian yang
dilakukan di RSUD Kota Semarang rata-rata
sisa makanan mencapai lebih dari 20% sehingga
masuk ke dalam kategori cukup tinggi (Nuraini et
al. 2017). Penelitian yang dilakukan di RSUP Dr.
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Kepuasan Pasien terhadap makanan diet lunak

M. Djamil Padang juga mendapatkan kategori
tinggi dengan hasil rata-rata keseluruhan sisa
makanan sebesar 35% (Meilinda 2015).

Kepuasan Pasien terhadap Cita Rasa
Makanan Diet Lunak. Kepuasan pasien terhadap
cita rasa makanan diet lunak didasarkan pada
beberapa indikator seperti warna, bentuk, tekstur,
porsi, aroma, bumbu, tingkat kematangan,
penampilan, dan suhu makanan yang disajikan.
Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar
pasien merasa suka terhadap indikator warna
makanan diet lunak (75,2%), bentuk makanan
(65,6%), tekstur makanan (75,2%), porsi
makanan (59,2%), aroma makanan (87,2%),
tingkat kematangan (85,6%), dan penampilan
(87,2%). Namun, pada indikator suhu makanan,
mayoritas pasien merasa tidak suka (65,6%)
(Tabel 3).

Hasil olah data univariat menunjukkan
sebagian besar pasien merasa puas terhadap
indikator warna makanan diet lunak (75,2%),
bentuk makanan (65,6%), tekstur makanan
(75,2%), porsi makanan (59,2%), aroma
makanan (87,2%), tingkat kematangan (85,6%),
dan penampilan (87,2%). Pada indikator suhu
makanan, mayoritas pasien merasa tidak puas
(65,6%) (Tabel 3.). Penelitian Anggraini dan
Sholichah (2023) di Rumah Sakit Kristen
Mojowarno menyatakan hal yang sama bahwa
terdapat 57,1% pasien menyatakan cukup
puas dan 32,3% menyatakan puas terhadap
warna makanan. Bentuk makanan yang
menarik memengaruhi persepsi pasien terhadap
kualitas makanan, yang pada gilirannya dapat
meningkatkan nafsu makan dan kepuasan pasien
sebesar 98,1% (Weraman et al. 2023).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Iftitah (2017)
bahwa pada indikator porsi makanan, 91,7%
responden puas dengan porsi yang telah disajikan.
Hasil penelitian di Rumah Sakit Umum Daerah
Kota Semarang menyatakkan bahwa makanan
dalam keadaan panas mengeluarkan aroma enak
yang dapat meningkatkan selera untuk makan
(Nuraini et al. 2017). Hasil olah data menunjukkan
mayoritas pasien puas terhadap ketepatan waktu
(96,8%) dan kebersihan alat (99,2%). Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian terdahulu
yaitu ketepatan waktu dalam pelayanan rumah
sakit berhubungan erat dengan kepuasan pasien
(Ilmah & Rochmah 2015). Penelitian sebelumnya
oleh Hariez dan Akbar (2019) mengungkapkan
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Tabel 3. Kepuasan pasien terhadap cita rasa

Indikator Tidak suka Suka
cita rasa Jumlah (n) Persentasi (%) Jumlah (n)  Persentasi (%)
Warna 31 24,8 94 75,2
Bentuk 43 34,4 82 65,6
Tekstur 31 24,8 94 75,2
Porsi 51 40,8 74 59,2
Aroma 16 12,8 109 87,2
Bumbu 54 43,2 71 56,8
Tingkat kematangan 18 14,4 107 85,6
Penampilan 16 12,8 109 87,2
Suhu 82 65,6 43 344

bahwa kebersihan alat makan di rumah sakit
berperan besar dalam meningkatkan kepuasan
pasien.

Kepuasan Pasien terhadap Penyajian
Makanan Diet Lunak. Kepuasan pasien terhadap
penyajian makanan diet Iunak didasarkan

pada indikator meliputi ketepatan waktu dan
kebersihan alat makanan yang disajikan. Hasil
penelitian menunjukkan mayoritas pasien puas
terhadap ketepatan waktu (96,8%) dan kebersihan
alat (99,2%) (Tabel 4).

Tabel 4. Kepuasan pasien terhadap penyajian makanan

Indikator Tidak puas Puas
penyajian makanan Jumlah Persentasi Jumlah Persentasi
(n) (%) (n) (%)
Ketepatan waktu 4 32 121 96,8
Kebersihan alat 1 0,8 124 99,2

Hubungan Cita Rasa terhadap Sisa
Makanan Diet Lunak. Hubungan antara variabel
cita rasa dengan sisa makan berupa makanan
pokok, lauk hewani, lauk nabati serta kelompok
sayur dan buah. diperoleh dari hasil penelitian
yang dianalisis menggunakan wji Chi-Square.
Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan
antara cita rasa makanan dengan sisa makanan
pada diet lunak pasien Rawat Inap Non-VIP di
RSUD Ciamis pada tahun 2024 (p-value=0,012).

Hasil analisis data statistik diperoleh
p-value 0,012<0,05 yakni terdapat hubungan
yang signifikan antara kepuasan pasien terhadap
citarasa makanan dengan sisa makan diet lunak

di Ruang Rawat Inap di RSUD Ciamis tahun
2024 (Tabel 5). Cita rasa makanan diet lunak
di RSUD Ciamis memiliki citarasa makanan
yang baik. Cita rasa makanan menjadi faktor
utama yang memengaruhi selera makan pasien,
sehingga memengaruhi jumlah sisa makanan
yang ditinggalkan (Busra et al. 2017). Hasil ini
didukung oleh studi terdahulu yang menunjukkan
adanya hubungan antara kepuasan citarasa
makanan dan sisa makanan dengan besar p-value
0,000<0,05 di RSUD Idaman Banjarbaru dan
Rumah Sakit Umum Daerah H.Abdul Manan
(Farhat 2018; Zahara 2019; Qurrotaa’yun 2021;
Oktaviani ef al. 2023).

Tabel 5. Hubungan kepuasan cita rasa terhadap sisa makanan diet lunak

Kepuasan terhadap Sisa makanan
cita rasa makanan Banyak Sedikit Total p-value
n Y% % n Y%
Tidak puas 14 11,2 12,0 29 23,2
Puas 23 18,4 58,4 96 76,8 0,012
Total 37 29,6 70,4 125 100
Hubungan  Penyajian  Makanan penelitian yang telah dilakukan peneliti pada

terhadap Sisa Makanan Diet Lunak. Hasil
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Tabel 6. Hubungan kepuasan penyajian makanan terhadap sisa makanan diet lunak

Kepuasan terhadap Sisa makanan Total
penyajian makanan Banyak Sedikit p-value
n Y% % n Y%
Tidak puas 1 0.8 1,6 3 24
Puas 36 28,8 68,8 122 97,6 0,886
Total 37 29,6 70,4 125 100

didapatkan tidak ada hubungan antara penyajian
makanan dengan sisa makanan diet lunak pada
pasien Rawat Inap Non-VIP di RSUD Ciamis
tahun 2024.

Hasil penelitian didapatkan p-value
0,886>0,05 maka tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara kepuasan terhadap penyajian
makanan dengan jumlah sisa makanan diet lunak
yang ditinggalkan pasien (Tabel 6). Meskipun
pasien Rawat Inap RSUD Ciamis merasa puas
dengan penyajian makanan, faktor lain seperti
porsi, rasa, atau faktor medis lainnya dapat
memengaruhi seberapa banyak makanan yang
dapat mereka konsumsi, yang mengindikasikan
bahwa kepuasan terhadap penyajian makanan
yakni ketepatan waktu dan kebersihan alat tidak
secara langsung berhubungan dengan jumlah sisa
makanan.

Hasil pengamatan sesuai dengan
penelitian terdahulu dimana menunjukkan bahwa
tidak ada hubungan antara waktu penyajian
makanan dengan sisa makanan lunak RSUD
dr. R. Koesma Tuban yang ditunjukkan oleh
nilai p-value sebesar 0,634 (Ariefah & Sari
2024). Penelitian tersebut menjelaskan bahwa
meskipun penyajian makanan tepat waktu dapat
meningkatkan peluang makanan dikonsumsi
pasien tetapi terdapat faktor seperti kondisi
kesehatan pasien dan nafsu makan yang menurun
sering kali menjadi faktor yang lebih signifikan
dibandingkan ketepatan waktu penyajian.
Penelitian di di RSUD RAA Soewondo Pati
mendapatkan hasil p-value sebesar 0,377>0,05
dimana tidak terdapat hubungan antara ketepatan
waktu penyajian makanan dengan sisa makanan
(Umiyati 2016).

KESIMPULAN

Kepuasan pasien terhadap cita rasa
makanan berhubungan dengan sisa makanan diet
lunak di Ruang Rawat Inap Non-VIP di RSUD
Ciamis tahun 2024. Tidak terdapat hubungan
kepuasan pasien terhadap penyajian makanan

J. Gizi Dietetik, Volume 4, Nomor 1, Maret 2025

dengan sisa makanan diet lunak di Ruang Rawat
Inap Non-VIP di RSUD Ciamis tahun 2024.
Saran yang dapat peneliti ajukan yakni Instalasi
Gizi RSUD Ciamis perlu melakukan distribusi
makanan dengan tepat agar suhu makanan
yang disajikan tetap terjaga. Selain itu, peneliti
selanjutnya dapat memperluas cakupan sampel
untuk berbagai jenis diet agar mendapatkan hasil
yang komprehensif.
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Hubungan Tingkat Stres dan Persepsi Mutu Pelayanan Posyandu dengan
Perilaku Gizi Ibu Baduta Pasca Pendampingan

(Correlation between Stress Levels and Posyandu Services Quality Perceptions on Toddler’s
Mothers’s Nutritional Behavior after Counseling)
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ABSTRACT

Preventive and promotive efforts in the form of posyandu organization and nutrition counseling are
needed to overcome nutritional problems at the age of toodler s. This research analyzes the correlation
between stress levels and posyandu services quality perceptions on toddlers' mother's nutritional
behavior after counseling. This research involved 51 toddler mothers. Data collection was carried out
three times, namely baseline, endline, and follow-up (3 month interval after endline). Stress levels were
assessed using the Berry and Jones (1995) parenting stress scale. Posyandu service quality perceptions
are assessed using the 5 dimensions of service quality Parasuraman et al. (1998). Maternal knowledge
is significantly positively correlated with maternal education (p=0.044). The results of the Spearman
correlation test showed that there was a significant negative relationship (p<0.05) between stress levels
and nutritional knowledge and a significant positive relationship (p<0.05) between perceived quality of
posyandu services and post-mentoring nutritional knowledge.

Keywords: nutritional behavior, posyandu, stress levels
ABSTRAK

Upaya preventif dan promotif berupa penyelenggaraan posyandu dan pendampingan gizi diperlukan
untuk mengatasi masalah gizi pada usia baduta. Partisipasi ibu dalam pendampingan gizi dipengaruhi
oleh faktor stres dan perilaku gizi yang dimiliki. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan
tingkat stres dan persepsi mutu pelayanan posyandu dengan perilaku gizi ibu baduta pasca program
pendampingan gizi. Penelitian ini melibatkan 51 ibu baduta. Pengambilan data dilakukan tiga waktu
yaitu baseline, endline, dan follow-up (interval 3 bulan setelah endline) Tingkat stres dinilai dengan
skala stres pengasuhan Berry dan Jones (1995). Persepsi mutu posyandu dinilai dengan service quality
5 dimensi Parasuraman et al. (1998). Pengetahuan ibu berkorelasi positif signifikan dengan pendidikan
ibu (p=0,044). Hasil uji korelasi Spearman menunjukkan terdapat hubungan negatif signifikan (p<0,05)
antara tingkat stres dan pengetahuan gizi serta hubungan positif signifikan (p<0,05) antara persepsi
mutu pelayanan posyandu dengan pengetahuan gizi pasca pendampingan.

Kata kunci: perilaku gizi, posyandu, tingkat stres

PENDAHULUAN gizi yang berlangsung lama pada baduta berkaitan

dengan perilaku gizi dari ibunya. Penelitian

Periode 1000 hari pertama kehidupan
(HPK) merupakan periode emas sekaligus menjadi
masa kritis karena anak-anak rentan mengalami
kekurangan gizi yang bersifat irreversible.
Masalah gizi yang rentan terjadi adalah stunting.
Stunting disebabkan karena kekurangan gizi
kronis dan infeksi berulang. Kurangnya asupan

“Korespondensi:
zuraidah.nasution@apps.ipb.ac.id
Zuraidah Nasution

Husnaniyah et al. (2020) menyebutkan bahwa
tingkat pengetahuan ibu menjadi salah satu faktor
dalam pemenuhan kebutuhan gizi pada anak.
Upaya untuk meningkatkan perilaku gizi ibu
secara berkelanjutan telah dilakukan pemerintah
melalui program promotif dan preventif yaitu
dengan membentuk posyandu (Pramiswari et al.
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2023).

Pelaksanaan posyandu dinilai masih
memiliki kualitas pelayanan yang kurang
maksimal. Pelaksanaan posyandu dinilai masih
memiliki kualitas pelayanan yang kurang
maksimal karena 90% kader masih membuat
kesalahan dalam teknik penimbangan dan
sikap kader yang tidak ramah (Wulansari &
Nugroho 2017). Rendahnya kualitas tersebut
mempengaruhi kepuasan dan persepsi mutu
pelayanan dari pengguna. Hal tersebut
menyebabkan terjadinya penurunan tingkat
partisipasi ibu ke posyandu. Data Dinkes Provinsi
Jawa Barat (2020) menyebutkan partisipasi
ibu dalam penimbangan bayi usia 0-59 bulan
di Jawa Barat memiliki persentase (D/S) =+
60%, sedangkan target capaian secara nasional
berada pada persentase 85%, padahal partisipasi
merupakan indikator keberhasilan pembangunan
kesehatan Indonesia (Mukaromah & Wulandari
2015). Berpartisipasi dalam kegiatan posyandu
penting dilakukan. Ibu yang melakukan
partisipasi langsung ke posyandu mayoritas
akan mempunyai perilaku gizi yang baik karena
secara langsung mendapatkan pendampingan
gizi dari kader (Kusumaningsih & Anggraeni
2021). Pendampingan gizi dinyatakan cukup
efektif untuk meningkatkan skor pengetahuan,
sikap, dan praktik gizi pada ibu (Simbolon et al.
2022). Salah satu yang perlu menjadi perhatian
dari program pendampingan gizi adalah retensi
pengetahuan pasca pendampingan. Retensi
penting untuk mempertahankan hal-hal yang
telah dialami dan dipelajari (Hikmawati 2017).
Proses retensi dapat terganggu karena adanya
stres berlebihan (Nurhasanah 2023). Stres pada
ibu baduta dapat muncul karena kesibukan
ibu dan rasa lelah mengurus. Gejala stres yang
biasa timbul yaitu mudah marah, hipersensitif,
perasaan terkucil sehingga menarik diri dari
lingkungan, dan perasaan tegang yang berlebihan
(Asih et al. 2018).

Penelitian ini bertujuan menganalisis
hubungan tingkat stres dan persepsi mutu
pelayanan posyandu dengan perilaku gizi ibu
baduta pasca program pendampingan gizi Desa
Sukadamai. Menurut data Dinkes Kabupaten
Bogor tahun 2021, prevalensi stunting di Desa
Sukadamai mencapai 37,5%, melebihi rata-
rata nasional (24,2%) dan rata-rata Jawa Barat
(27,7%). Pada tahun 2022 Desa Sukadamai
merupakan desa di Kecamatan Dramaga yang
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ditetapkan sebagai salah satu lokasi fokus
intervensi stunting oleh pemerintah Kabupaten
Bogor.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Penelitian ini menerapkan pendekatan
kuantitatif ~ dengan  menggunakan  desain
cross sectional study. Penelitian dilakukan
di Desa Sukadamai Kabupaten Bogor, lokasi
ditentukan secara purposive sampling dengan
mempertimbangkan status sebagai lokasi fokus
intervensi stunting, aksesibilitas yang mudah, dan
dukungan dari stakeholder. Penelitian dilakukan
pada bulan Januari-Juli 2024.

Jenis dan cara pengambilan subjek

Populasi dalam penelitian ini adalah
ibu baduta yang memiliki anak berumur 6-24
bulan (baduta) yang tinggal di lokasi penelitian.
Kiriteria inklusi subjek adalah ibu yang memiliki
anak baduta yang tinggal di lokasi penelitian dan
bersedia diwawancarai, dan sudah mendapatkan
pendampingan gizi. Perhitungan jumlah subjek
minimal menggunakan rumus Lemeshow (1997)
dengan hasil perhitungan 40 subjek. Subjek
dalam penelitian ini berjumlah 51 orang.

Jenis dan cara pengumpulan data

Data yang diambil merupakan jenis
data primer dan sekunder. Data primer yaitu
karakteristik subjek, tingkat stres, persepsi mutu
pelayanan dan follow-up perilaku gizi. Data
sekunder merupakan data penilaian perilaku gizi
saat baseline dan endline. Data tingkat stres diukur
menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari
parental stress scale (PSS) yang dikembangkan
oleh Berry dan Jones (1995) dan telah digunakan
Amalia dan Kumalasari (2019) dalam terjemahan
bahasa Indonesia. SSP memiliki 18 butir dalam
alat ukur ini, 8 butir mewakili dimensi pleasure
dan 10 butir mewakili dimensi strain, dengan lima
pilihan respons (l1=sangat tidak setuju, 2=tidak
setuju, 3=ragu-ragu, 4=setuju, S=sangat setuju).
Respon pada butir aspek positif merupakan
kebalikan dari aspek negatif (5=sangat tidak
setuju, 4=tidak setuju, 3=ragu-ragu, 2=setuju,
I=sangat setuju). Respon dari setiap butir
kemudian dirata-ratakan menjadi skor PSS. Skor
dibagi menjadi tiga kategori, yaitu rendah (1,00-
2,33), sedang (2,34-3,66), dan tinggi (3,67-5,00).
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Stres pengasuhan dilihat dari skor total partisipan
dari dua komponen yang ada, di mana semakin
tinggi skor total maka semakin tinggi stres
pengasuhan responden. Hasil uji validasi dan
reliabilitas didapatkan Cronbach’s Alpha yaitu
0,868.

Data persepsi mutu pelayanan posyandu
diperoleh melalui kuesioner yang merujuk
Parasuraman et al. (1998) mengenai servqual
(sercvice quality) yang meiputi 5 dimensi
penilaian. Setiap dimensi memiliki 5 item
pernyataan. Masing-masing pernyataan diberi
skor menggunakan skala likert dengan nilai 1
sampai 4 (1=sangat tidak setuju, 2=tidak setuju,
3=setuju, dan 4=sangat setuju). Pengukuran
indikator setiap dimensi dikategorikan menjadi 3
yaitu rendah (skor 5-9), sedang (skor 10-14), dan
tinggi (skor 15-20). Kuesioner tervalidasi dengan
Cronbach's Alpha yaitu 0,956.

Perilaku gizi ibu baduta diukur
menggunakan kuesioner yang telah tervalidasi.
Pengetahuan gizi memiliki 20 pertanyaan.
Pertanyaan benar akan diberi nilai 1 dan jika
salah diberi nilai 0. Kemudian hasil dari jawaban
tersebut akan diklasifikasikan ke dalam beberapa
kategori yaitu baik jika skor >80%, sedang
apabila 60-80% dan kurang apabila skor <60%
(Khomsan 2021). Pengukuran sikap diukur
dengan menggunakan 20 pertanyaan. Pertanyaan
dinilai dengan menggunakan 3 skala yaitu, setuju,
mungkin dan tidak setuju. Pertanyaan positif
apabila “setuju” diberikan skor 2, “mungkin”
diberikan skor 1 dan apabila “tidak setuju”
diberikan skor 0. Pertanyaan negatif apabila
setuju” diberikan skor 0, “mungkin” diberikan
skor 1 dan apabila “tidak setuju” diberikan skor
2. Total skor yang diperoleh subjek kemudian
diklasifikasikan ke dalam beberapa kategori yaitu
positif jika skor >80%, netral apabila skor 60-
80%, dan negatif apabila skor <60% (Khomsan
2021).

Pengukuran terhadap praktik dengan
menggunakan 20 pertanyaan. Pertanyaan dinilai
dengan menggunakan 5 skala yaitu selalu
(dilakukan setiap hari), sering (dilakukan 4-6
kali seminggu), kadang-kadang (dilakukan 2-3
kali dalam seminggu), jarang (dilakukan sekali
dalam seminggu) dan tidak pernah (tidak pernah
dilakukan sama sekali). Pertanyaan positif apabila
selalu (dilakukan setiap hari) diberikan skor 4,
sering (dilakukan 4-6 kali seminggu) diberikan
skor 3, kadang-kadang (dilakukan 2-3 kali dalam
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seminggu) diberikan skor 2, jarang (dilakukan
sekali dalam seminggu) diberikan skor 1 dan
tidak pernah (tidak pernah dilakukan sama sekali)
diberikan skor 0. Sedangkan pertanyaan negatif
diberikan dengan skor sebaliknya. Total skor
yang diperoleh subjek kemudian diklasifikasikan
ke dalam beberapa kategori yaitu tergolong
baik jika skor >80%, 18 tergolong sedang
apabila skor 60-80%, dan tergolong kurang
apabila skor <60% (Khomsan 2021). Pertanyaan
perilaku gizi yang diberikan sudah disesuaikan
dengan materi intervensi. Intervensi gizi berupa
pemberian edukasi gizi 1 kali seminggu selama 6
minggu dengan empat topik edukasi yaitu bahan
pangan untuk gizi seimbang baduta, pemenuhan
kebutuhan gizi baduta, pemberian MPASI yang
tepat, dan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS)
di rumah tangga.

Pengolahan dan analisis data

Pengolahan data dilakukan dengan
menggunakan software Microsoft Excell 365
dan SPSS versi 21.0 for Windows. Tahapan
pengolahan  data  yaitu pengisian data,
pengkodean, pengeditan, pengecekan ulang, dan
analisis, Normalitas data diuji menggunakan
Kolmogorov-Smirnov.  Data  perilaku  gizi
dianalisis menggunakan Analysis of Variance
(ANOVA) dengan uji lanjut Duncan. Data
karakteristik subjek, tingkat stres dan persepsi
mutu posyandu dianalisis korelasinya dengan
perilaku gizi pasca pendampingan menggunakan
Rank Spearman dengan signifikansi (p<0,05).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Subjek. Sebaran hasil
karakteristik subjek disajikan pada Tabel 1.
Berdasarkan hasil penelitian ini, diketahui bahwa
sebesar 74,5% ibu berusia 25-54 tahun. Tingkat
pendidikan ibu sebesar 54,9% merupakan tamatan
SD/sederajat. Pekerjaan ibu sebesar 88,2%
didominasi tidak bekerja atau hanya sebagai ibu
rumah tangga. Mayoritas pendapatan keluarga
(92,2%) masih di bawah UMR Kabupaten
Bogor. Besar keluarga sebesar 47,1% merupakan
keluarga kecil dengan jumlah <4 orang yang
tinggal dalam satu rumah.

Perbedaan  Tingkat  Pengetahuan,
Sikap, dan Praktik Gizi Ibu Baduta Pasca
Pendampingan. Setelah 3  bulan pasca

pendampingan dilakukan pengambilan data
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Tabel 1. Sebaran subjek berdasarkan karakteristik
ibu baduta di Desa Sukadamai

Variabel n Y%
Usia
- 15-24 tahun 13 25,5
- 25-49 tahun 38 74,5
Pendidikan Ibu
- SD/sederajat 28 54,9
- SMP/sederajat 13 25,5
- SMA/sederajat 9 17,6
- Diploma/perguruan 1 2,0
tinggi
Pekerjaan
- Tidak bekerja 45 88,2
- Pedagang/wiraswasta 3 5,9
- PNS/TNI/Polri 1 2,0
- Lainnya 2 3,9
Pendapatan
- Dibawah UMK 47 92,2
(<4.520.000)
- Di atas atau Sama
dengan UMK 4 7,8
(>4.520.000)
Besar keluarga
- Kecil (£4 orang) 24 47,1
- Sedang (5-6 orang) 22 43,1
- Besar (=7 orang) 5 9,8

*UMK Kabupaten Bogor Rp 4.520.000

follow-up untuk mengetahui retensi pengetahuan.

Penelitian Suparti et al. (2023) menyebutkan
bahwa setelah 3 bulan tingkat pengetahuan
akan secara signifikan lebih tinggi dibandingkan
saat pengukuran dasar meskipun mengalami
penurunan setelah pengukuran akhir. Sebaran
subjek berdasarkan perilaku gizi disajikan pada
Tabel 2.

Berdasarkan analisis statistik terdapat
perbedaan yang signifikan pengetahuan gizi
antar pengambilan data. Hal ini sejalan dengan
penelitian Fitria dan Sudiarti (2021) bahwa
terdapat perbedaan bermakna antara pengetahuan
gizi sebelum dan sesudah penyuluhan karena
edukasi merupakan cara yang efektif untuk
meningkatkan pengetahuan. Perbedaan
yang signifikan juga dipengaruhi oleh faktor
seperti terjadinya kecenderungan penurunan
pengetahuan. Hal ini diduga karena ibu balita
memiliki  keterbatasan kemampuan untuk
mengingat materi penyuluhan dan keinginan
ibu balita untuk membaca kembali materi yang
diberikan masih cukup rendah sehingga ibu
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balita tidak bisa menjawab pertanyaan terkait gizi
dengan benar.

Data sikap menunjukkan tidak terdapat
perbedaan signifikan antara hasil tes baseline,
endline, dan follow-up (p>0,05). Rata-rata
penilaian sikap mengalami penurunan dari
baseline (83,0%) ke endline (82,5%), dan
mengalami kenaikan saat follow-up (86,2%).
Penurunan nilai sikap sejalan dengan penelitian
Saputri et al. (2023) mengenai pengaruh media
edukasi terhadap pengetahuan dan sikap, hasilnya
terjadi penurunan rata-rata skor sikap pada
kelompok kontrol. Hal tersebut di duga terjadi
karena edukasi gizi tidak sepenuhnya dapat
merubah sikap sebab perubahan sikap dipengaruhi
berbagai faktor termasuk durasi waktu (Safitri et
al. 2021). Peningkatan nilai sikap dari endline
ke follow-up sejalan dengan penelitian Merita
(2013) yang menyebutkan hasil follow-up sikap
menunjukkan peningkatan sebaran sikap positif
ibu balita terhadap gizi dan tidak terdapat ibu
balita dengan sikap gizi negatif. Hal ini berarti
penyuluhan gizi yang diberikan kepada ibu balita
berkelanjutan.

Data praktik menunjukkan terdapat
perbedaan signifikan antara hasil tes baseline,
endline, dan follow-up (p<0,05). Rata-rata skor
pratik mengalami peningkatan dari dari baseline
sampai follow-up. Hal ini sejalan dengan
penelitian Merita (2013) yang menghasilkan
data peningkatan rata-rata skor praktik dari
endline sampai follow-up, hal ini berati edukasi
gizi memberikan perubahan positif dengan
peningkatan skor praktik gizi ibu baduta. Pada
penelitian ini kategori baik pada praktik gizi
mengalami penurunan, artinya perlu dilakukan
penyuluhan gizi secara berkelanjutan sehingga ibu
baduta akan terus termotivasi untuk menerapkan
praktik gizi dalam kehidupan sehari-hari (Bahar
et al. 2020).

Tingkat stres. Sebagian besar subjek berada
pada tingkat stres ringan dengan proporsi sebesar
92,2% (Tabel 3). Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian Aisha dan Aska (2022) bahwa
sebagian besar ibu (83,9%) memiliki tingkat
stres pengasuhan yang rendah, bahkan tidak
ditemukan partisipan dengan stres pengasuhan
tinggi. Hal tersebut disebabkan karena stres
pengasuhan erat kaitannya dengan persepsi orang
tua, dukungan sosial yang rendah, tuntutan hidup
serta kesejahteraan keluarga, sehingga ibu yang
memiliki persepsi positif dalam pengasuhan dan
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Tabel 2. Sebaran subjek berdasarkan perilaku gizi di Desa Sukadamai

Kategori Baseline Endline Follow-up p-value
n % n Y% n %

Pengetahuan gizi

- Kurang (<60%) 14 27,5 4 7,8 8 15,7

- Sedang (60-80%) 31 60,8 35 68,6 33 64,7

- Baik (>80%) 6 11,8 12 23,5 10 19,6

- Total 51 100,0 51 100,0 51 100,0

- Mean+SD 65,7+15,4° 75,1414,7° 72,5+16,6° 0,008
Sikap gizi

- Negatif (<60%) 0 0,0 1 2,0 0 0,0

- Netral (60-80%) 27 52,9 20 39,2 21 41,2

- Positif (>80%) 24 47,1 30 58,8 30 58,8

- Total 51 100,0 51 100,0 51 100,0

- Mean+SD 83,0+9,6* 82,5+9,9* 86,248,32 0,104
Praktik gizi

- Kurang (<60%) 6 11,8 2 3,9 2 3,9

- Sedang (60-80%) 36 70,6 31 60,8 33 64,7

- Baik (>80%) 9 17,6 18 35,3 16 314

- Total 51 100,0 51 100,0 51 100,0

- Mean+SD 72,249,5° 76,2+9,9° 76,9+10,5° 0,040

Angka yang diikuti huruf yang berbeda pada baris yang sama berarti berbeda nyata hasil uji ANOVA 95%. * tidak berbeda nyata; °: berbeda

nyata

mendapat dukungan sosial yang memadai maka
kemungkinan dapat meregulasi stres pengasuhan
yang dihadapi (Alisma dan Adri 2021).

Tabel 3. Sebaran subjek berdasarkan tingkat stres
di Desa Sukadamai

Tingkat Jumlah Persentase
stres (n) (%)
Stres ringan (1,00-2,33) 47 92,2
Stres Sedang (2,34-3,66) 4 7,8
Stres berat (3,67-5,00) 0 0
Total 51 100,0
Mean+SD 1,9+0,2

Persepsi Mutu Pelayanan Posyandu.
Dimensi fisik, keandalan, dan jaminan memiliki
100% persepsi mutu tinggi dari ibu baduta (Tabel
4). Dimensi empati memiliki mutu tinggi dengan
skor paling rendah. Dimensi yang memiliki
nilai positif terkecil harus diprioritaskan untuk
perbaikan mutu pelayanan. Keaktifan kader
diikuti rasa empati dalam melakukan layanan,
secara langsung berkontribusi pada peningkatan
persepsi mutu dan partisipasi ibu dalam program
posyandu, yang pada akhirnya berdampak positif
pada kesehatan baduta (Afifa dan Setyowati
2023).

Hubungan

Karakteristik Subjek
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dengan Perilaku Gizi Pasca Pendampingan.
Uji hubungan dilakukan dengan korelasi rank
spearman, diketahui bahwa pengetahuan gizi
berkorelasi positif dengan pendidikan ibu
(r=0,316; p=0,024). Hasil ini sejalan dengan
penelitian Putri dan Lasri (2016) bahwa
pengetahuan gizi seimbang berhubungan erat
dengan tingkat pendidikan ibu (p=0,001). Hal
tersebut dimungkinkan karena orang yang
berpendidikan akan mudah menerima dan
memberi tanggapan terhadap informasi yang
baru bahkan akan mempelajari lebih dalam jika
informasi tersebut memberi manfaat. Berdasarkan
hasil wawancara diketahui bahwa mayoritas
subjek sebesar 54,9% merupakan tamatan SD/
sederajat. Sehingga hasil nilai pengetahuan
gizi sebelum diberikan edukasi hanya 65,7%
atau masuk kategori pengetahuan gizi sedang.
Hasil penelitian ini dapat menunjukkan bahwa
pendidikan penting bagi ibu untuk membentuk
pengetahuan gizi. Pembentukan pengetahuan
gizi perlu dilakukan pada generasi ibu muda agar
mereka dapat termotivasi untuk meningkatkan
kualitas gizi pada anaknya dan mengatur jumlah
keluarga (Suminar et al. 2021).

Pengetahuan gizi memiliki  korelasi
negatif dengan besar keluarga (r=-0,296;
p=0,035). Hal ini sejalan dengan penelitian
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Tabel 4. Sebaran subjek berdasarkan persepsi mutu posyandu di Desa Sukadamai

Dimensi

Mutu Pelayanan Posyandu

Persentase mutu tinggi

Persentase mutu sedang

(skor 75-100) (skor 50-74)

Fisik (tampilan fasilitas dan pekerja)
Keandalan (kinerja sesuai harapan)

Daya tanggap (pelayanan cepat dan tepat)
Jaminan (menciptakan rasa percaya)
Empati (perhatian penyedia layanan)

100,0 0,0
100,0 0,0
98,0 2,0
100,0 0,0
94,1 5,8

*Mutu tinggi skor 75-100; Mutu sedang skor 50-74

(Zogara dan Pantaleon 2020) yang menyebutkan
bahwa ibu yang berpengetahuan rendah lebih
banyak memiliki anggota keluarga. Hal tersebut
terjadi karena semakin baik pengetahuan
maka semakin rasional dalam mengatur dan
membatasi kelahiran, sehingga jumlah anggota
keluarga dalam kategori kecil. Berdasarkan hasil
wawancara diketahui bahwa karakteristik jumlah
keluarga subjek masih dalam kategori kecil
karena usia ibu masih dewasa muda.

Hubungan  Tingkat Stres dengan
Perilaku Gizi Pasca Pendampingan. Tingkat
stres dianalisis korelasinya dengan pengetahuan,
sikap, dan praktik gizi pasca Program.

Tabel 5. Hubungan tingkat stres dengan perilaku
gizi pasca pendampingan di Desa

Sukadamai
Aspek Aspek perilaku r p
tingkat stres gizi
Skor stres Pengetahuan gizi  -0,354 0,011
Sikap gizi 0,037 0,797
Praktik gizi 0,191 0,180

Uji korelasi Spearman berhubungan signifikan (p<0,05)

Berdasarkan hasil pengisian kuesioner
terdapat peningkatan skor pengetahuan gizi
setelah intervensi sehingga tingkat stres subjek
rendah. Hasil uji korelasi Spearman menunjukkan
terdapat hubungan negatif signifikan (p<0,05)
antara tingkat stres dengan pengetahuan gizi pasca
pendampingan. Hal ini sejalan dengan penelitian
Bong et al. (2019), bahwa terdapat hubungan
negatif signifikan antara tingkat pengetahuan ibu
tentang dengan tingkat stres di Nusa Tenggara
Timur. Hal ini terjadi karena, tingkat pengetahuan
yang tinggi akan mendukung kontrol diri dan
emosi individu sehingga tingkat stres menjadi
ringan (Rahmawati 2021).

Hubungan Persepsi Mutu Pelayanan
Posyandu dengan Perilaku Gizi Pasca
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Pendampingan. Hasil uji korelasi Spearman
menunjukkan  terdapat  hubungan  positif
signifikan (p<0,05) antara persepsi mutu
pelayanan posyandu dengan pengetahuan gizi
pasca pendampingan (Tabel 6). Semakin tinggi
persepsi mutu pelayanan posyandu, semakin
tinggi pula tingkat pengetahuan gizi yang dimiliki
oleh peserta karena saat persepsi ibu tentang
posyandu positif, maka ibu akan hadir secara
rutin ke posyandu setiap bulannya (Wardani et al.
2015). Hal ini sejalan dengan penelitian Amalia
dan Widawati (2018) bahwa terdapat hubungan
signifikan antara pengetahuan dengan keaktifan
ibu (p=0,002). Ibu yang berpartisipasi langsung
secara aktif, akan mendapatkan pendampingan
gizi  yang efektif untuk meningkatkan
pengetahuan gizi pada ibu. Partisipasi aktif dalam
kegiatan pendampingan dan edukasi gizi akan
memperkuat memori karena terjadi pengulangan
informasi. Pengulangan tersebut dapat membantu
peserta untuk menyimpan informasi dalam
memori jangka pendek hingga mentransfernya
ke dalam memori jangka panjang (Fitriyani dan
Nulanda 2017).

Hasil ini mengimplikasikan bahwa
kualitas posyandu harus ditingkatkan secara
berkala agar partisipasi ibu ke posyandu
meningkat. Posyandu memiliki peranan penting
dalam meningkatan kualitas kesehatan ibu dan

Tabel 6. Hubungan persepsi mutu pelayanan
posyandu dengan perilaku gizi pasca

pendampingan
Aspek Aspek r D
persepsi mutu  perilaku gizi
Skor persepsi ~ Pengetahuan 0,293* 0,037
mutu gizi
Sikap gizi 0,061 0,668
Praktik gizi -0,111 0,440

Keterangan: *Uji korelasi rank Spearman berhubungan signifikan
(p<0,05)
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anak melalui proses pelayanan kesehatan dan
pendampingan gizi (Saepudin et al. 2017).

KESIMPULAN

Subjek berjumlah 51 orang ibu baduta.
Tingkat stres subjek 92,2% berada dalam kategori
stres ringan. Sebanyak 94,1% subjek memiliki
persepsi mutu tinggi terhadap mutu pelayanan
posyandu. Tingkat pengetahuan ibu berkorelasi
positif secara signifikan dengan pendidikan ibu
(r=0,283; p=0,044). Namun memiliki korelasi
negatif lemah (0,260<7<0,500) secara signifikan
dengan besar keluarga (r=-0,296; p=0,035). Hasil
uji korelasi Spearman menunjukkan terdapat
hubungan negatif signifikan (p<0,05) antara
tingkat stres dan pengetahuan gizi dan hubungan
positif signifikan (p<0,05) antara persepsi mutu
pelayanan posyandu dengan pengetahuan gizi
pasca pendampingan.

Hasil penelitian ini mengimplikasikan
bahwa program pendampingan gizi memiliki sifat
berkelanjutan untuk meningkatkan pengetahuan,
sikap, dan perilaku gizi, mengurangi tingkat
stres, dan meningkatkan persepsi terhadap mutu
posyandu sehingga pendampingan gizi perlu
dilakukan secara berkala agar peserta selalu
terpapar informasi gizi. Folow up mengenai
perilaku gizi, tingkat stres, dan persepsi mutu
perlu dilakukan dalam interval waktu yang
berbeda untuk mengetahui perbedaan hasil
sebagai bahan evaluasi.
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ABSTRACT

The implementation of an inappropriate diet in early adulthood is generally due to the preferences
and strengths formed in determining food choices related to various factors that may cause the risk
of imbalance nutritional intake in accordance with recommendations. This study aims to analyze the
correlation between picky eating behavior and nutritional knowledge with diet quality among IPB
University students. Diet quality is measured using the Indonesian Healthy Eating Index (I-HEI),
picky eating behavior is measured with the Adult Picky Eating Questionnaire (APEQ), and nutritional
knowledge was measured with a structured questionnaire. The cross-sectional study design is conducted
with 70 subjects of IPB University s undergraduate students in Dramaga Campus, Bogor Regency. Data
collection is conducted through interviews, and self-administered questionnaire. The average I-HEI
score of the subjects was 51.4+12.3 which was categorized as need improvement. Most of the subjects
has picky eater behavior (54%). The majority of subjects has low nutritional knowledge (57%). The
results showed that there was a significant correlation between picky eating behavior and nutritional
knowledge with the diet quality among IPB University students (p<0.05).

Keywords: diet quality, I-HEI, nutritional knowledge, picky eating
ABSTRAK

Penerapan pola makan yang kurang tepat pada kelompok dewasa awal umumnya disebabkan karena
adanya preferensi dan kekuatan yang terbentuk dalam menentukan pilihan makanan berkaitan dengan
berbagai faktor yang dapat berakibat pada risiko ketidakseimbangan asupan sesuai dengan rekomendasi.
Tujuan dari penelitian ini adalah menganalisis hubungan antara perilaku picky eating dan pengetahuan
gizi dengan kualitas diet mahasiswa IPB University. Kualitas diet diukur menggunakan Indonesian
Healthy Eating Index (I-HEI), perilaku picky eating diukur dengan Adult Picky Eating Questionnaire
(APEQ), dan pengetahuan gizi diukur dengan kuesioner terstruktur. Penelitian ini menggunakan desain
cross-sectional study yang melibatkan 70 subjek mahasiswa sarjana [PB University Kampus Dramaga,
Kabupaten Bogor. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, dan pengisian kuesioner secara
langsung. Rata-rata skor I-HEI subjek adalah 51,4+12,3 yang termasuk kategori need improvement.
Sebagian besar subjek memiliki perilaku picky eater (54%). Mayoritas subjek memiliki pengetahuan
gizi yang tergolong rendah (57%). Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan signifikan antara
perilaku picky eating dan pengetahuan gizi dengan kualitas diet mahasiswa [PB University (p<0,05).

Kata kunci: [-HEI, kualitas diet, pengetahuan gizi, picky eating
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PENDAHULUAN

Permasalahan kesehatan yang dihadapi
di Indonesia saat ini mencakup masalah gizi
kurang (kurus) dan gizi lebih (berat badan
berlebih dan obesitas). Menurut data Riskesdas
(2018), prevalensi dewasa usia 18 tahun ke atas
dengan status gizi kurang mencapai 8,5%, gizi
lebih 15,4%, dan obesitas 23,4% (Kemenkes
RI  2018). Peningkatan risiko terjadinya
permasalahan gizi salah satunya dipengaruhi oleh
kesalahan pola kebiasaan makan yang seringkali
terjadi pada dewasa awal, dimana pada masa
ini terjadi periode transisi dari remaja menuju
dewasa (emerging adulthood) yang ditandai
oleh banyaknya pengalaman yang mengubah
hidup, termasuk salah satunya yaitu perubahan
kebiasaan makan (Matud et al. 2020). Kebiasaan
makan yang berkembang antara lain seringkali
seseorang tidak memerhatikan kesesuaian pola
konsumsi menurut pedoman gizi seimbang.

Kesesuaian pola konsumsi seseorang
dapat dilihat melalui tingkat kualitas diet yang
diukur dengan membandingkan asupan makan
dan perilaku makan dengan pedoman atau
rekomendasi yang telah ditetapkan dengan
menggunakan instrumen penilaian indeks
kualitas diet (Thorpe et al. 2014). Kualitas diet
pada umumnya akan meningkat seiring dengan
bertambahnya usia, namun penurunan kualitas
diet sering diamati dan terjadi selama masa
transisi dari masa remaja menuju masa dewasa
(Mohimani et al. 2017). Hasil penelitian terbaru
menunjukkan kualitas diet pada kategori usia
dewasa awal tergolong rendah (Restutiwati et
al. 2019), dimana sebanyak 97,1% mahasiswa
memiliki kualitas diet buruk (Maretha ez al. 2020).
Tingkat kualitas diet dapat dilakukan dengan
mengidentifikasi perilaku dan karakteristik
yang dapat memengaruhi kepatuhan seseorang
terhadap rekomendasi dan pedoman diet.

Salah satu perilaku yang potensial
adalah makan secara selektif atau picky eating.
Istilah picky eating merujuk pada salah satu
kondisi dari masalah kebiasaan makan yang
digunakan untuk menggambarkan perilaku
seseorang yang cenderung membatasi pilihan
makanan dan menolak makanan tertentu yang
berkaitan dengan kualitas sensorik makanan,
cara penyajian makanan, atau berkaitan dengan
kondisi psikologis, termasuk food neophobia
yaitu penolakan terhadap makanan yang dianggap
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asing atau baru oleh seseorang (Pesch et al.
2020). Hasil penelitian oleh (Kauer et al. 2015)
pada populasi orang dewasa di Amerika Serikat
menunjukkan prevalensi picky eating pada orang
dewasa mencapai 35,5%.

Sementara itu, penelitian sebelumnya
menunjukkan bahwa kurangnya pengetahuan
tentang gizi menyebabkan banyak perilaku
makan yang tidak tepat pada orang dewasa
(Sogari et al. 2018). Masih terbatasnya penelitian
yang membahas hubungan antara perilaku picky
eating dan pengetahuan gizi terhadap kualitas
diet pada usia dewasa awal di Indonesia menjadi
latar belakang yang menarik bagi peneliti untuk
mengkaji hubungan terkait perilaku picky eating,
pengetahuan gizi dan kualitas diet di kalangan
mahasiswa IPB University.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Penelitian ini menggunakan desain
cross-sectional study yang dilaksanakan di IPB
University, Kampus Dramaga, Kabupaten Bogor.
Penelitian dilaksanakan pada bulan Mei-Juni
2024.

Jumlah dan cara pengambilan subjek

Jumlah subjek minimal yang diperoleh
berdasarkan perhitungan Lemeshow et al
(1997), dengan mempertimbangkan dropout
sebanyak +10% diperoleh jumlah subjek yang
diperlukan dalam penelitian ini adalah sebanyak
70 orang mahasiswa. Pengambilan subjek
dilakukan dengan menggunakan teknik stratified
proportionate random sampling dimana semua
anggota populasi memiliki kesempatan yang
sama untuk terpilih menjadi sampel sesuai dengan
proporsinya. Kriteria inklusi subjek antara lain
terdaftar sebagai mahasiswa aktif semester 4 S1
IPB University Kampus Dramaga, dalam keadaan
sehat secara jasmani dan rohani, tidak tinggal
bersama orang tua selama menjalani perkuliahan,
dan bersedia mengikuti seluruh rangkaian
penelitian. Kiriteria ekslusi dalam penelitian
ini yaitu merupakan mahasiswa Ilmu Gizi,
sedang menjalani diet khusus, sedang menderita
penyakit kronis, memiliki alergi terhadap bahan
atau jenis makanan tertentu. Penelitian ini telah
dinyatakan lolos kaji etik dengan nomor: 1279/
IT3.KEPMSM-IPB/SK/2024.

J. Gizi Dietetik, Volume 4, Nomor 1, Maret 2025



Perilaku picky eating dan kualitas diet pada mahasiswa

Jenis dan cara pengumpulan data

Jenis data yang dikumpulkan adalah
berupa data primer. Data didapatkan melalui
pengisian  kuesioner melalui ~ wawancara
secara langsung. Pengisian kuesioner meliputi
karakteristik subjek (jenis kelamin, usia, uang
saku/bulan dan pengeluaran untuk pangan/
bulan), perilaku Adult Picky Eating (APEQ)
dengan 4 sub-skala penilaian, pengetahuan
gizi, dan data konsumsi pangan selama dua hari
melalui pengisian formulir food recall 2x24 jam.
Nilai Cronbach's alpha untuk kuesioner APEQ
yaitu sebesar 0,823 (p>0,70), sementara nilai
Cronbach's alpha untuk kuesioner pengetahuan
gizi yaitu sebesar 0,724 (p>0,70).

Pengolahan dan analisis data

Data diolah dan dianalisis secara
desksriptif ~dan inferensial ~menggunakan
Microsoft Excel 2013, Nutrisurvey ver25 dan
Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) versi 16.0 for windows. Analisis yang
pertama dilakukan yaitu analisis univariat,
dimana hasil analisis berupa distribusi frekuensi
dari setiap variabel yang diteliti seperti jenis
kelamin, usia, uang saku/bulan, pengeluaran
untuk pangan/bulan, perilaku picky eating,
pengetahuan gizi, dan konsumsi pangan selama
dua hari yang didapatkan jumlah dan kandungan
gizinya berdasarkan acuan dari buku foto
makanan, DKBM, Nutrisurvey, dan Fatsecret,
serta nilai rata-rata dan standar deviasi dari
setiap data. Kemudian, setiap variabel dilakukan
uji normalitas menggunakan uji Kolmogorov-
Smirnov. Analisis bivariat dilakukan untuk
mengetahui hubungan antar variabel dengan
menggunakan uji korelasi Spearman dan uji
korelasi Chi-square untuk data kategorik.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Subjek. Subjek dalam
penelitian ini merupakan mahasiswa aktif
program sarjana IPB  University kampus
Dramaga dengan total subjek sebanyak 70 orang.
Karakteristik subjek yang diamati antara lain
jenis kelamin, usia, besar uang saku per bulan,
dan besar pengeluaran untuk pangan per bulan.
Sebaran subjek berdasarkan masing-masing
karakteristik disajikan pada Tabel 1.

Karakteristik Keluarga. Karakteristik
keluarga merupakan data terkait tingkat

J. Gizi Dietetik, Volume 4, Nomor 1, Maret 2025

pendidikan orang tua. Sebagian besar (60%)
ayah subjek memiliki tingkat pendidikan tamat
diploma/perguruan  tinggi. Serupa dengan
tingkat pendidikan ayah, sebagian besar (52,9%)
ibu subjek memiliki tingkat pendidikan tamat
diploma/perguruan tinggi.

Tabel 1. Sebaran subjek berdasarkan karakteristik

Karakteristik subjek n %
Usia
- 19 tahun 19 27,1
- 20 tahun 45 64,3
- 21 tahun 6 8,6
- Rata-rata+SD 19,8+0,5
Jenis kelamin
- Laki-laki 24 34,3
- Perempuan 46 65,7
- Total 70 100
Uang saku/bulan
- <Rpl1.000.000,00 17 24,3
- Rp 1.000.000,00- 42 60,0

Rp 2.000.000,00

- >Rp2.000.000,00 11 15,7

Rata-rataxSD Rp 1.579.571,00 =

Rp 714.636,70

Pengeluaran untuk

pangan/bulan

- <Rp 625.000,00 18 25,7

- Rp 625.000,00- 35 50,0
Rp 1.200.000,00

- >Rp1.200.000,00 17 24,3

Rata-rata = SD Rp 1.020.285,00 £

Rp 503.071,64

Perilaku  Picky  Eating. Perilaku
picky eating umumnya didefinisikan sebagai
keengganan seseorang untuk mengonsumsi
makanan yang sudah dikenal maupun makanan
yang belum atau tidak dikenal (Taylor et al.
2015). Perilaku picky eating dalam penelitian
ini diukur dengan menggunakan skala likert
sebanyak 5 poin yaitu 1 berarti selalu (a/ways)
dan 5 berarti tidak pernah (never). Berdasarkan
Ellis et al. (2017), pengategorian perilaku
picky eating dalam penelitian ini dilakukan
berdasarkan nilai rata-rata (mean) karena data
picky eating dalam penelitian ini terdistribusi
normal berdasarkan nilai hasil uji normalitas
p=0,200 (p>0,05). Sebaran skor perilaku picky
eating pada mahasiswa sarjana IPB University
Kampus Dramaga disajikan pada Tabel 2.

Berdasarkan  Tabel 2, diketahui
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Tabel 2. Sebaran subjek berdasarkan perilaku

picky eating
Perilaku n %
Picky eater (skor <44) 38 543
Tidak Picky eater (skor >44) 32 457
Total 70 100
Rata-rata+SD 3,4+0,5

sebanyak 38 subjek (54,3%) dalam penelitian ini
dikategorikan sebagai picky eater dan sebanyak
32 subjek (45,7%) dikategorikan sebagai tidak
picky eater. Perilaku picky eating pada orang
dewasa dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor,
seperti usia, jenis kelamin, praktik pemberian
makan oleh orang tua, sensitivitas indra
sensorik, trauma masa lalu berkaitan dengan
makanan, status sosial ekonomi, serta tingkat
pendidikan dan pengetahuan (Ellis et al. 2017).
Identifikasi perilaku picky eating pada Adult

Picky Eating Questionnaire (APEQ) dilakukan
berdasarkan empat sub-skala penilaian yaitu mea/
presentation, food variety, meal disengagement,
dan taste aversion. Sebaran subjek dan rata-rata
skor pada masing masing pernyataan sub-skala
APEQ disajikan pada Tabel 3.

Berdasarkan Tabel 3. diketahui rata-
rata skor terendah subjek dalam kuesioner adult
picky eating berada pada sub-skala food variety
(3,0). Semakin rendah rata-rata skor menandakan
semakin sering subjek melakukan perilaku yang
berkaitan dengan sub-skala ini. Berdasarkan
pertanyaan dalam sub-skala food variety, sebagian
besar subjek picky eater cenderung mengulang
jenis makanan yang sama dalam kesehariannya
(85,7%), mengonsumsi bagian tertentu saja
dalam sebuah menu yang tersaji (62,9%), dan
beberapa subjek picky eater tidak suka atau tidak
mau mencoba makanan baru (24,2%).

Sementara itu, rata-rata skor tertinggi

Tabel 3. Sebaran subjek dan rata-rata skor berdasarkan pernyataan pada sub-skala APEQ

Picky eater Tidak Rata-rata
Sub-skala picky eater skor+SD
n % n %
Meal presentation
1. Menyukai makanan dengan warna tertentu 22 31,4 48 68,6 4,0 1,1
2. Jijik bahkan muntah setelah melihat atau 18 25,7 52 74,3 3,9 1,1
mengonsumsi makanan tertentu
3. Sedih atau kecewa jika makanan tidak dimasak 40 57,1 30 429 3,1 1,1
sesuai dengan preferensi
4. Mencurigai makanan yang disajikan 41 58,6 29 41,4 3,1 1,2
5. Makan dengan urutan tertentu 38 54,3 32 45,7 3,2 1,1
6. Tidak memakan makanan jika melihat orang 28 40,0 42 60,0 3,6 1,2
lain menyentuh atau mencicipi lebih dulu
Rata-rata skor+SD 3,5+0,7
Food variety
1. Mengonsumsi bagian tertentu dalam sebuah 44 62,9 26 37,1 2,8 1,4
menu
2. Tidak suka mencoba makanan baru 17 242 53 75,7 4,1 1,0
3. Mengulang jenis/menu makanan yang sama 60 85,7 10 14,3 2,3 1,0
dalam kescharian
Rata-rata+SD 3,0+0,7
Meal disengagement
1. Tidak ikut berinteraksi dengan orang lain di 27 38,6 43 61,4 3,7 1,0
meja makan
2. Menghindari waktu makan 32 45,7 38 54,3 3,6 1,2
Rata-rata+SD 3,7+0,8
Taste aversion
1. Menolak makanan dengan rasa pahit 44 62,9 26 37,1 3,0 1,3
2. Menolak makanan dengan rasa asam 28 40,0 42 60,0 3,5 1,2

Rata-rata+=SD

3,3£1,0
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berada pada sub-skala meal disengagement (3,7).
Berdasarkan pertanyaan dalam sub-skala meal
disengagement, beberapa subjek picky eater
cenderung menghindari waktu makan (45,7%)
dan tidak ikut berinteraksi dengan orang lain
pada saat berada dimeja makan (38,6%). Studi
Ellis et al. (2017) menyatakan sub-skala meal
disengagement dapat menjadi salah satu indikator
seseorang mengalami gangguan kecemasan sosial
dan depresi. Seseorang yang memiliki perilaku
dalam sub-skala ini diasumsikan memiliki tingkat
kecemasan sosial yang tinggi atau sedang dalam
kondisi depresi sehingga cenderung kehilangan
semangat dalam menjalani aktivitas sehari-hari
termasuk kehilangan nafsu makan (Szakaly et al.
2018).

Pengetahuan Gizi. Pengetahuan terkait
gizi dan makanan merupakan salah satu faktor
internal yang dapat memengaruhi konsumsi
seseorang sehingga dapat menentukan seberapa
baik kualitas konsumsinya (Jezewska-Zychowicz
& Plichta 2022). Skor pengetahuan gizi yang
diperoleh dikategorikan berdasarkan 3 kategori,
yaitu pengetahuan gizi rendah (<60%), sedang
(60-80%), dan baik (>80%) (Khomsan 2001).
Sebaran subjek berdasarkan skor pengetahuan
gizi disajikan pada Tabel 4.

Tabel 4 Sebaran subjek berdasarkan skor
pengetahuan gizi

Skor pengetahuan gizi n %
Rendah (skor <60) 40 57,1
Sedang (skor 60-80) 24 343
Baik (skor >80) 6 8,06
Total 70 100

Rata-rata=SD 55,3+17,3

Berdasarkan Tabel 4. mayoritas subjek
(57,1%) memiliki tingkat pengetahuan gizi yang
tergolong rendah, Pengetahuan gizi sebagian
besar subjek yang tergolong rendah dalam
penelitian ini salah satunya disebabkan karena
sebagian besar subjek merupakan mahasiswa
tingkat dua dan berasal dari departemen non-
gizi atau kesehatan, sehingga dapat disimpulkan
bahwa sebagian besar subjek sebelumnya tidak
pernah mendapatkan mata kuliah atau informasi
lain terkait gizi, khususnya selama menjalani
perkuliahan (Ningrum et al. 2023).

Kualitas Diet. Kualitas diet merupakan
indikator dalam mengukur asupan makan dan pola
makan seseorang berdasarkan rekomendasi yang
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sesuai (Alkerwi et al. 2015). Salah satu metode
untuk mengukur kualitas diet di Indonesia yaitu
menggunakan instrumen [ndonesian Healthy
Eating Index (I-HEI) yang telah dimodifikasi
sesuai dengan Pedoman Gizi Seimbang tahun
2014. Rata-rata konsumsi dan rata-rata skor
berdasarkan komponen I-HEI subjek disajikan
pada Tabel 5.

Tabel 5. Rata-rata konsumsi/hari dan skor I-HEI

subjek
Komponen Rata-rata Rata-rata
konsumsi/hari  skor I-HEI
Sumber
karbohidrat 4,7+1,8 8,7+2,8
(porsi)
Sayuran (porsi) 0,3+0,3 3,742,2
Buah-buahan 0,3+0,7 1,6£2,6
(porsi)
Protein hewani 2,9+1,8 6,6£3,9
(porsi)
Protein nabati 0,5+0,6 3,227
(porsi)
Total lemak 21,7£10,5 5,6+4,7
(%)
Total garam 0,7£0,3 8,4+3,7
(sdt)
Total gula 3,0£1,9 7,0+4,6
(sdm)
Keragaman 5,3t1,4 6,6£3,0
(jenis)*

*Keragaman berdasarkan IDDS

Berdasarkan Tabel 5 diketahui subjek
memiliki nilai rata-rata konsumsi pangan sumber
karbohidrat sebesar 4,7+1,8 porsi/hari dan rata-
rata skor sebesar 8,7+2,8. Rata-rata konsumsi
subjek telah memenuhi porsi yang dianjurkan
yaitu sebanyak 3-8 porsi/hari. Pangan sumber
karbohidrat yang paling sering dikonsumsi oleh
subjek meliputi nasi, mie, tepung terigu, tepung
tapioka dan roti. Kelompok sayuran merupakan
komponen dalam [-HEI yang termasuk rendah
dikonsumsi dengan rata-rata konsumsi subjek
sebesar 0,3+0,3 porsi/hari dan rata-rata skor
sebesar 3,7+2,2. Nilai tersebut menunjukkan
rata-rata konsumsi subjek belum memenuhi porsi
yang dianjurkan yaitu 3-4 porsi/hari. Komponen
HEI dengan rata-rata konsumsi terendah adalah
buah-buahan dengan nilai rata-rata konsumsi
subjek sebesar 0,3+0,7 porsi/hari dan rata-rata
skor sebesar 1,642,6. Nilai tersebut menunjukkan
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rata-rata konsumsi subjek belum memenuhi porsi
yang dianjurkan yaitu 2-3 porsi/hari. Buah yang
paling sering dikonsumsi subjek adalah pisang
dan jeruk.

Protein pada komponen I-HEI terbagi
menjadi hewani dan nabati. Rata-rata konsumsi
protein hewani subjek sebesar 2,9+1,8 porsi/hari
dengan ratarata skor sebesar 6,6+3,9. Sementara
itu, rata-rata konsumsi protein nabati subjek
sebesar 0,5+0,6 porsi/hari dengan rata-rata skor
sebesar 3,2+2.7. Nilai tersebut menunjukkan
rata-rata konsumsi subjek pada komponen
protein hewani telah memenuhi jumlah porsi
yang dianjurkan yaitu 2-4 porsi/hari. Sumber
protein hewani yang paling sering dikonsumsi
subjek meliputi ayam, telur ayam, daging sapi,
sosis, dan bakso. Sedangkan rata-rata konsumsi
subjek pada komponen protein nabati belum
memenuhi jumlah porsi yang dianjurkan yaitu
2-4 porsi/hari. Sumber protein nabati yang paling
sering dikonsumsi subjek antara lain tahu, tempe,
dan kacang tanah dalam bentuk bumbu (giling).

Nilai rata-rata konsumsi total lemak
subjek yaitu 21,7+£10,5 % dari total kebutuhan
energi dengan rata-rata skor sebesar 5,6+4,7.
Nilai rata-rata subjek sudah memenuhi porsi yang
dianjurkan untuk komponen total lemak yang
dianjurkan yaitu 15-25% dari total kebutuhan
energi yang sebagian besar berasal dari minyak
kelapa sawit. Selain itu, nilai rata-rata asupan
garam sebanyak 0,7+0,3 sdt/hari dengan rata-rata
skor sebesar 8,4+3,7. Nilai tersebut menunjukkan
rata-rata subjek telah memenuhi batasan asupan
garam/hari yaitu <1 sdt/hari atau 5 gram/hari.
Jenis camilan yang paling sering dikonsumsi oleh
subjek adalah tahu bakso, bakso, cireng, naget,
dan makanan ringan kemasan. Beberapa subjek
juga mengonsumsi makanan tinggi natrium
lainnya seperti penggunaan kecap sebagai bumbu
tambahan pada makanan dan penggunaan bumbu
pada mie instan.

Rata-rata konsumsi gula subjek diketahui
sebesar 3,0+£1,9 sdm/hari dengan rata-rata skor
sebesar 7,044,6. Nilai tersebut menunjukkan rata-
rata subjek telah memenuhi batasan konsumsi gula
yaitu <4 sdm/hari atau 50 gram/hari. Minuman
manis diketahui paling banyak menyumbang
asupan gula subjek. Komponen terakhir yaitu
keragaman. Nilai rata-rata keragaman konsumsi
pangan subjek berdasarkan pengelompokkan
Individual Dietary Diversity (IDDS) yaitu
5,3+1,4 jenis pangan dengan rata-rata skor
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sebesar 6,6+3,0. Nilai tersebut menunjukkan
rata-rata subjek memiliki keragaman konsumsi
pangan yang belum sesuai dengan anjuran yaitu
>8 jenis/hari. Beberapa faktor yang memengaruhi
pola konsumsi dintaranya tingkat pendidikan,
usia, jenis kelamin, tingkat pendapatan, kebiasaan
makan, preferensi makanan, dan alokasi
pengeluaran untuk pangan (Taenasah et al. 2024).
Sebaran tingkat kualitas diet berdasarkan rata-
rata konsumsi subjek disajikan pada Tabel 6.

Tabel 6. Sebaran skor kualitas diet subjek

Kualitas diet n Y%
Buruk (Poor) 31 444
Perlu perbaikan (Need improvement) 39 55,7
Baik (Good) 0 0
Total 70 100
Rata-rata+SD 5144123

Berdasarkan Tabel 6 diketahui sebagian
besar subjek (55,7%) tergolong kategori need
improvement. Rata-rata skor I-HEI subjek
sebesar 51,4+12,3. Hal tersebut disebabkan oleh
rendahnya skor pada komponen sayuran, buah-
buahan, protein nabati, dan keragaman. Beberapa
faktor yang dapat memengaruhi kualitas diet
seperti usia, jenis kelamin, budaya dan lingkungan
makanan, status sosial ekonomi, dan preferensi
makanan (Anindya & Ekayanti 2023).

Hubungan Karakteristik Subjek dan
Keluarga dengan Perilaku Picky Eating. Hasil
uji korelasi menunjukkan bahwa jenis kelamin,
usia, uang saku/bulan, pengeluaran untuk pangan/
bulan, tingkat pendidikan orang tua tidak memiliki
hubungan yang signifikan dengan perilaku picky
eating (p>0,05). Tidak adanya hubungan antara
karakteristik subjek dan perilaku picky eating
disebabkan karena terdapat faktor lain yang dapat
berhubungan secara langsung terhadap perilaku
picky eating seperti faktor psikologis, tingkat
sensitivitas sensorik yang berkaitan dengan
genetik, serta riwayat pengasuhan di lingkungan
keluarga (Kauer et al. 2015).

Tingkat pendidikan orang tua yang tinggi
dianggap dapat memperluas pengetahuan orang
tua yang akan berpengaruh dalam pembentukan
pola asuh makan terhadap anak. Akan tetapi,
tingkat pendidikan yang tinggi tidak menjamin
seseorang memiliki pengetahuan yang tinggi
pula (Agustina & Ati 2024). Penelitian oleh
Pademme (2020) menjelaskan bahwa ibu dengan
tingkat pendidikan yang tinggi belum tentu dapat
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menerapkan praktik pemberian makan yang tepat
bagi anaknya berkaitan dengan tidak memiliki
pengetahuan yang spesifik terkait gizi seimbang.
Terdapat faktor lain dari lingkungan keluarga
yang dapat memengaruhi perilaku picky eating,
diantaranya kebiasaan makan ibu, riwayat ASI
eksklusif, dan riwayat MP-ASI (Mahmudah
2019).

Hubungan Perilaku Picky Eating
dengan Kualitas Diet. Hasil uji korelasi Spearman
menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan
antara perilaku picky eating dengan kualitas diet
subjek (p=0,024, r=0,269) dengan arah korelasi
bersifat positif. Semakin tinggi skor perilaku picky
eating, maka semakin tinggi pula skor I-HEI.
Hal ini bermakna, semakin tinggi skor perilaku
picky eating menunjukkan seseorang semakin
tidak memiliki kecenderungan picky eating yang
diikuti dengan peningkatan skor kualitas dietnya.
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian oleh
Pesch et al. (2020), dimana seseorang yang picky
eater berkaitan erat dengan indikator kualitas diet
yang lebih buruk dibandingkan dengan orang
dewasa yang tidak picky eater.

Subjek dengan perilaku picky eater lebih
sering mengonsumsi makanan dengan tingkat
kualitas yang rendah yang dibuktikan dengan
sebanyak 28,6% subjek picky eater memiliki
kategori kualitas diet poor (buruk). Pola makan
yang didapati pada orang dewasa awal dengan
perilaku picky eating menunjukkan rendahnya
asupan buah, sayur, dan biji-bijian, yang disertai
dengan tingginya asupan makanan cepat saji,
minuman berpemanis tambahan, serta makanan
olahan (ultra-process food).

Hubungan Pengetahuan Gizi dengan
Kualitas Diet. Hasil uji korelasi Spearman
menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan
antara pengetahuan gizi dengan kualitas diet
(p=0,023, r=0,271). Hasil ini sejalan dengan
penelitian cross-sectional yang dilakukan pada
orang dewasa di Kanada yang menyatakan bahwa
pengetahuan terkait gizi memiliki hubungan
positif dengan kualitas diet dan kepatuhan
seseorang terhadap pedoman diet (Carbonneau et
al. 2021).

Lebih dari setengah dari total subjek
(57,1%) dalam penelitian ini  memiliki
pengetahuan gizi yang tergolong rendah dengan
skor kualitas diet poor (30%) hingga need
improvement (27,1%). Mayoritas subjek dengan
pengetahuan gizi rendah cenderung lebih sering
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membeli makanan olahan, serta mengonsumsi
makanan yang mengandung lemak jenuh, garam,
dan gula dalam jumlah besar (Habieb et al. 2024).

KESIMPULAN

Hasil penelitian mengungkap bahwa
perilaku picky eating pada dewasamuda seringkali
berhubungan erat dengan kebiasaan makan
yang terbentuk sejak kecil, pengaruh sosial, dan
faktor psikologis selama masa dewasa. Sebagian
besar subjek memiliki perilaku picky eating
berdasarkan jenis makanan yang dikonsumsi
yang diikuti oleh tidak terpenuhinya komponen
keragaman berdasarkan rekomendasi yang
ditandai oleh rendahnya rata-rata skor keragaman
pada komponen kualitas diet. Lebih dari setengah
subjek dalam penelitian ini memiliki pengetahuan
gizi kurang yang diikuti dengan perolehan skor
kualitas diet yang lebih buruk berkaitan dengan
rendahnya rata-rata konsumsi sayur, buah,
protein nabati, dan keragaman pangan.
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ABSTRACT

The nutrition label is one form of dietary regulation as an effort to prevent the increase of non-
communicable diseases. However, the habit of Indonesian people in reading nutrition label is relatively
poor, including the group of nutrition students who should be accustomed to reading nutrition labels
because they have experience learning nutrition labels in their lectures. This study aims to determine
the differences in knowledge, attitudes, and behavior in reading nutrition label between nutrition and
non-nutrition students of IPB University. This study used a cross-sectional comparative study design
conducted in May-June 2024. Research data were obtained using an online questionnaire consisting
of 41 main questions (10 knowledge, 13 attitudes, and 18 behavior) distributed to 51 nutrition students
and 51 non-nutrition students. T-test results showed significant differences (p<0.05) in nutrition label
knowledge, attitudes towards nutrition labels, and nutrition label reading behavior between nutrition
and non-nutrition students. However, most of the nutrition students' behavior was in the poor category.

Keywords: attitudes, behavior, knowledge, nutrition label
ABSTRAK

Label gizi merupakan salah satu bentuk pengaturan diet sebagai upaya mencegah peningkatan angka
penyakit tidak menular. Namun, kebiasaan masyarakat Indonesia dalam membaca label gizi tergolong
kurang termasuk pada kelompok mahasiswa gizi yang seharusnya terbiasa membaca label gizi karena
mempunyai pengalaman belajar label gizi dalam perkuliahan. Penelitian ini bertujuan mengetahui
perbedaan pengetahuan, sikap, dan perilaku membaca label gizi antara mahasiswa gizi dan nongizi IPB
University. Penelitian ini menggunakan desain studi comparative cross-sectional yang dilaksanakan
pada Mei-Juni 2024. Data penelitian diperoleh menggunakan kuesioner daring yang terdiri atas 41
pertanyaan utama (10 pengetahuan, 13 sikap, dan 18 perilaku) yang disebar kepada 51 mahasiswa gizi
dan 51 mahasiswa nongizi. Hasil uji beda menunjukkan perbedaan signifikan (p<0,05) pada pengetahuan
label gizi, sikap terhadap label gizi, dan perilaku membaca label gizi antara mahasiswa gizi dan nongizi.
Namun, sebagian besar perilaku mahasiswa gizi berada pada kategori perilaku tidak baik.

Kata kunci: label gizi, pengetahuan, perilaku, sikap

penurunan kondisi kesehatan dalam waktu yang
lama dan berkembang lamban (Budreviciute et
al. 2020). Laporan Hasil Riset Kesehatan Dasar
Nasional tahun 2018 menunjukkan bahwa PTM

PENDAHULUAN

Mahasiswa berada di masa dewasa awal,

yaitu di rentang usia 18-25 tahun (Putri 2018).
Meskipun berada di usia muda, tidak menutup
kemungkinan mahasiswa menderita penyakit,
salah satunya penyakit tidak menular (PTM).
PTM yang disebut pula penyakit kronis adalah

“Korespondensi:
hustinapur@apps.ipb.ac.id
Purnawati Hustina Rachman

diderita oleh penduduk yang berada pada rentang
usia mahasiswa, yaitu usia 15-24 tahun dengan
prevalensi diabetes sebesar 0,1%, penyakit
jantung sebesar 0,7%, hipertensi sebesar 0,8%,
dan gagal ginjal kronis sebesar 0,13% (Kemenkes
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RI12018).

Munculnya PTM di usia muda perlu
menjadi perhatian karena dapat mengakibatkan
peningkatan penggunaan pelayanan kesehatan,
peningkatan pengeluaran biaya kesehatan, dan
menurunkan produktivitas sampai 10,1 hari
(Marthias et al. 2021). Salah satu faktor risiko
PTM adalah faktor perilaku berupa diet yang
tidak sehat (Schroders et al. 2017). Diet yang
tidak sehat dapat ditunjukkan oleh konsumsi
gula, garam, lemak (GGL) yang tinggi yang dapat
meningkatkan risiko terjadinya PTM (Arifin et
al. 2022)

Salah satu wusaha pemerintah untuk
mencegah meningkatnya PTM adalah pengaturan
diet melalui pencantuman label informasi
nilai gizi pada kemasan pangan olahan dengan
menerbitkan Peraturan BPOM Nomor 31 Tahun
2018 tentang Label Pangan Olahan (PerBPOM
2018) dan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor
41 Tahun 2014 tentang Pedoman Gizi Seimbang
yang menganjurkan membaca label informasi
gizi sebelum mengonsumsi makanan (Permenkes
2014). Label informasi nilai gizi adalah informasi
terkait kandungan gizi makanan kemasan yang
ditampilkan pada kemasan makanan. Label ini
dapat membantu konsumen dalam memutuskan
pembelian produk yang mengandung gizi sesuai
dengan kebutuhan (Anggraini et al. 2018).
Namun, label informasi nilai gizi menjadi
salah satu komponen label pangan yang kurang
diperhatikan dengan baik (Mediani 2014).

Materi atau pengetahuan terkait label
informasi nilai gizi sendiri dirancang dalam
kurikulum program studi Ilmu Gizi (Riyanti
et al. 2020). Pengetahuan menentukan sikap
kemudian sikap menjadi penentu tindakan
(Suprayitno et al. 2020). Penelitian Riyanti et
al. (2020) menunjukkan tidak ada perbedaan
pengetahuan dan perilaku membaca label pangan,
termasuk label gizi pada mahasiswa gizi maupun
nongizi. Mahasiswa gizi seharusnya mempunyai
pengetahuan dan perilaku gizi serta kesehatan
yang jauh lebih baik karena akan menjadi
profesional kesehatan masa depan yang beperan
penting dalam meningkatkan kesadaran gizi
masyarakat melalui promosi kesehatan (Hirda et

al. 2023).
Oleh karena itu, peneliti tertarik
membandingkan pengetahuan, sikap, dan

perilaku membaca label informasi nilai gizi
antara mahasiswa gizi dan nongizi, khususnya
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mahasiswa IPB University karena penelitian
serupa belum banyak dilakukan. IPB University
pun memiliki program studi Ilmu Gizi dan
sebagian besar program studi lainnya di luar
bidang kesehatan sehingga diharapkan dapat
memberikan temuan baru dan menambah data
empiris terkait pengatahuan, sikap, serta perilaku
gizi mahasiswa.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Desain penelitian yang digunakan
adalah studi komparatif cross-sectional. Tempat
penelitian ditentukan secara purposive, yaitu di
IPB University. Penelitian dilaksanakan pada
bulan Mei sampai Juni 2024.

Jumlah dan cara pengambilan subjek
Populasi penelitian adalah mahasiswa
S1 gizi dan nongizi angkatan 57. Mahasiswa gizi
angkatan 57 dipilih dengan pertimbangan sudah
mendapatkan materi label gizi lebih lengkap saat
semester 6 sehingga kelompok pembandingnya,
yaitu S1 nongizi dipilih pula dari angkatan 57.
Teknik pengambilan subjek mahasiswa gizi
adalah simple random sampling, sedangkan
mahasiswa nongizi adalah cluster sampling pada
tingkat fakultas dan program studi serta snowball
sampling pada tingkat individu. Hasil perhitungan
jumlah subjek menggunakan rumus Lemeshow
adalah 102 orang yang terdiri atas 51 mahasiswa
gizi dan 51 mahasiswa nongizi dengan kriteria
inklusi: 1) mahasiswa sarjana program studi [lmu
Gizi dan program studi nongizi IPB angkatan
57; 2) bagi mahasiswa nongizi, tidak berasal dari
program studi IKK, KPM, ITP, THP, Sekolah
Vokasi, dan Sekolah Bisnis serta tidak pernah
mengambil mata kuliah terkait gizi; 3) bersedia
mengisi kuisioner hingga selesai. Penelitian ini
sudah lolos kaji etik dengan nomor 1992/1T3.
KEPMSM-IPB/SK/2024.

Jenis dan cara pengumpulan data

Data yang diambil merupakan data
primer meliputi data karateristik subjek (usia,
jurusan kuliah, alokasi uang makan, pengalaman
belajar label gizi, dan media belajar label gizi);
data pengetahuan subjek diukur dengan kuisioner
yang dikembangkan oleh peneliti; sedangkan data
sikap dan perilaku membaca label gizi diukur
menggunakan modifikasi kuisioner penelitian
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Mediani (2014). Uji validitas dan reliabilitas
kuisioner menghasilkan sepuluh pertanyaan
valid untuk variabel pengetahuan dengan nilai
Cronbach Alfa 0,757, tiga belas pertanyaan valid
untuk variabel sikap dengan nilai Cronbach
Alfa 0,891, dan delapan belas pertanyaan valid
untuk variabel perilaku dengan nilai Cronbach
Alfa 0,899. Seluruh data dikumpulkan melalui
kuisioner daring Google Form yang disebarkan
melalui media sosial Whatsapp.

Pengolahan dan analisis data

Pengolahan data yang terdiri atas
entry, coding, cleaning, dan analisis deksriptif
dilakukan menggunakan software Microsoft
Office Excel 2019. Analisis statistik inferensia
dilakukan menggunakan [BM SPSS Statistics
26. Uji normalitas data menggunakan uji
Kolmogorov-Smirnov. Uji beda data kategorik
antara mahasiswa gizi dan nongizi dianalisis
menggunakan uji Chi-Square. Sementara itu,
uji beda data numerik pengetahuan, sikap, dan
perilaku membaca label gizi menggunakan uji
Mann Whitney saat data tidak terdistribusi normal
atau uji Independent T-test saat data terdistribusi
normal.

Skor pengetahuan gizi dibagi menjadi
tiga kategori: baik (>80), sedang (60-80), dan
kurang (<60) (Khomsan 2021). Skor sikap dan
perilaku gizi mengacu pada pengkategorian oleh
Nuryani dan Paramata (2018), yaitu sikap positif
(=80), sikap negative (<80), perilaku baik (=80),
dan perilaku tidak baik (<80).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Subjek. Mayoritas subjek
adalah perempuan, yaitu 84% pada mahasiswa
gizi dan 75% pada mahasiswa nongizi. Usia
subjek berkisar 20-23 tahun yang didominasi

Perilaku Membaca Label Gizi Mahasiswa

usia 22 tahun, yaitu 45% pada mahasiswa gizi
dan 57% mahasiswa nongizi. Sebagian besar
subjek memiliki alokasi uang makan per bulan di
atas Rp 600.000,00. Sebagian besar mahasiswa
nongizi (51%) belum pernah belajar label gizi.
Hampir seluruh mahasiswa gizi (96%) belajar
label gizi dari materi kuliah, sedangkan media
belajar sebagian besar mahasiswa nongizi (45%)
adalah internet atau media sosial. Uji Chi-Square
menunjukkan tidak terdapat perbedaan signifikan
pada jenis kelamin, usia, dan alokasi uang makan
(»>0,05), tetapi terdapat perbedaan signifikan
(»=0,000) pada pengalaman belajar label gizi.
Pengetahuan Label Gizi. Pengetahuan gizi
adalah hasil belajar seseorang terhadap hal-
hal tentang gizi (Majid et al. 2018). Gambaran
tingkat pengetahuan label gizi dan perbedaannya
dapat dilihat pada Tabel 1.

Mayoritas mahasiswa gizi (86,3%)
memiliki pengetahuan label gizi pada kategori
baik, sedangkan pengetahuan sebagian (50,9%)
mahasiswa nongizi pada kategori sedang. Hasil
uji normalitas pengetahuan gizi sebesar 0,000
(»>0,05) yang berarti data tidak tersebar normal
sehingga dipilih uji beda Mann Whitney. Hasil uji
beda Chi-Square dan Mann Whitney menunjukkan
nilai p=0,000 yang artinya ditinjau dari skor
dan kategori terdapat perbedaan siginifikan
pengetahuan label gizi antara mahasiswa gizi
dan nongizi. Perbedaan tersebut dapat terjadi
karena adanya perbedaan latar belakang dalam
belajar gizi. Notoatmodjo (2010) menyebutkan
bahwa pengetahuan seseorang salah satunya
dipengaruhi oleh pengalaman. Mahasiswa
gizi mempunyai pengalaman belajar label gizi
lebih banyak melalui materi yang dipelajari
di perkuliahan, sedangkan mahasiswa nongizi
tidak mendapatkannya. Hasil ini sejalan dengan
penelitian Fitriyani (2019) yang menunjukkan
adanya perbedaan pengetahuan label gizi antara

Tabel 1. Sebaran dan perbedaan pengetahuan label gizi subjek

Kategori pengetahuan gizi Gizi (n=51) Nongizi (n=51) p-value
n % n %
Tingkat pengetahuan gizi'
Baik (>80) 44 86,3 19 37,3 0,000%*
Sedang (60-80) 7 13,7 26 50,9
Kurang (<60) 0 0,0 6 11,8
Median® (25,75 persentil) 100 (90,100) 80 (60,90) 0,000%*
Min — Max 60— 100 40— 100
Keterangan: 'Uji beda Chi-Square. *Uji beda Mann Whitney. *Signifikan p<0,05
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siswa SMA dan SMK karena siswa SMK yang
dipilih merupakan siswa dari jurusan Tata Boga
mempelajari gizi, sedangkan siswa SMA tidak
memiliki latar belakang gizi atau kesehatan.

Sikap terhadap Label Gizi. Sikap gizi
merupakan tahap lanjutan dari pengetahuan gizi
yang dicerminkan oleh sikap positif sebagai
hasil pengetahuan yang baik (Boehmer et al.
2021 dalam Suprapto et al. 2022). Sebaran
subjek berdasarkan sikap terhadap label gizi dan
perbedaannya disajikan dalam Tabel 2.

Sebagian besar sikap terhadap label gizi
mahasiswa gizi (54,9%) dan mahasiswa nongizi
(80,4%) berada pada kategori sikap negatif. Data
skor sikap gizi tidak tersebar normal dengan hasil
0,028 (p>0,05) sehingga dipilih uji beda Mann
Whitney. Uji Chi-Square dan uji Mann Whitney
menunjukkan nilai p<0,05 yang artinya terdapat
perbedaan signifikan sikap terhadap label gizi
antara mahasiswa gizi dan nongizi, baik dari
segi kategori maupun skor. Perbedaan ini terjadi

akibat skor sikap mahasiswa gizi lebih tinggi dan
komposisi mahasiswa gizi dengan sikap positif
lebih banyak. Mahasiswa gizi mempelajari materi
label gizi lebih mendalam pada mata kuliah
tertentu sehingga memengaruhi sikap mahasiswa
gizi terhadap label gizi. Pengalaman merupakan
salah satu faktor yang dapat memengaruhi
sikap. Pengalaman berupa peristiwa yang terjadi
berulang dan berkelanjutan secara perlahan
dapat diterima oleh seseorang dan memengaruhi
sikapnya (Azwar 2012).

Namun, ketika sikap terhadap label
gizi dibandingkan di kelompok mahasiswa
gizi saja. Jumlah mahasiswa gizi lebih banyak
pada kategori sikap negatif yang menunjukkan
pengetahuan yang baik tidak membentuk sikap
positif. Hal ini dapat terjadi karena adanya faktor
selain pengalaman yang lebih memengaruhi.
Faktor-faktor yang dapat memengaruhi sikap
antara lain adanya tokoh yang dianggap penting
dan kebudayaan (Azwar 2012).

Tabel 2. Sebaran dan perbedaan sikap terhadap label gizi subjek

Kategori sikap gizi Gizi (n=51) Nongizi (n=51) p-value
n % n %
Tingkat sikap gizi'
Sikap positif (>80) 23 45,1 10 19,6 0,006*
Sikap negatif (<80) 28 54.9 41 80.4
Median? (25,75 persentil) 79,5 (41,0;87,2) 64,1 (59,0,76.,9) 0,000%*
Min — Max 41,0-97,4 43,6 -92,3

Keterangan: 'Uji beda Chi-Square. *Uji beda Mann Whitney. *Signifikan p<0,05

Perilaku Membaca Label Gizi. Perilaku
gizi merupakan bentuk perilaku kesehatan, yaitu
respon yang diberikan oleh seseorang terhadap
rangsangan berupa rasa sakit atau penyakit dan
dihubungkan dengan asupan dari makanan dan
minuman (Yuniar et al. 2020). Perilaku membaca
label gizi dan perbedaannya antara mahasiswa
gizi dan nongizi dapat dilihat pada Tabel 3.

Sebagian besar perilaku membaca label
gizi mahasiswa gizi (90,2%) dan mahasiswa
nongizi (94,1%) berada pada kategori perilaku
tidak baik. Hasil uji normalitas menunjukkan
data skor perilaku gizi tersebar normal (p=0,200)
sehingga dilakukan uji beda /ndependent T-Test.
Hasil uji beda Independent T-Test menunjukkan
terdapat perbedaan perilaku membaca label gizi

Tabel 3. Sebaran dan perbedaan perilaku membaca label gizi subjek

Kategori perilaku gizi Gizi (n=51) Nongizi (n=51) p-value
n 9 n %
Tingkat perilaku gizi' 0,461
Perilaku baik (>80) 5 3 5,9
Perilaku tidak baik (<80) 46 90,2 48 94,1
Rata-ratatSD? 63,0£12,3 50,2+17,0 0,000%
Min — Max 35,2-90,7 11,1 — 85,2

Keterangan: 'Uji beda Chi-Square. *Uji beda Independent T-Test. *Signifikan p<0,05
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antara mahasiswa gizi dan nongizi (p=0,000).
Perbedaan ini terjadi karena rata-rata skor
perilaku mahasiswa gizi lebih tinggi daripada
rata-rata skor mahasiswa nongizi meskipun
hampir seluruh mahasiswa gizi berada pada
kategori perilaku negatif. Pengetahuan label gizi
pada mahasiswa gizi belum dapat membuat sikap
menjadi positif dan perilaku mahasiswa gizi
menjadi baik. Terhambatnya perubahan perilaku
pada seseorang dapat terjadi akibat terhambatnya
faktor yang memengaruhi perilaku, antara lain
budaya, ketersediaan sarana dan prasarana, atau
kebijakan yang mengikat (Notoatmodjo 2010).
Prioritas Pembacaan Komponen Label
Pangan. Label pangan wajib mencamtumkan
nama produk, komposisi, berat bersih, nama
produsen, keterangan halal bagi produk yang
dipersyaratkan, tanggal dan kode produksi,
keterangan kadaluwarsa, nomor izin edar,
dan asal usul bahan pangan tertentu. Label

Perilaku Membaca Label Gizi Mahasiswa

gizi tergolong ke dalam keterangan lain yang
tidak wajib dicantumkan. Urutan pembacaan
komponen label pangan oleh mahasiswa gizi dan
nongizi ditampilkan dalam Tabel 4.

Tabel 4 menunjukan tiga urutan
teratas komponen, baik antara mahasiswa gizi
dan mahasiswa nongizi ditempati oleh: 1)
kehalalan, 2) keterangan kadaluwarsa, 3) label
gizi. Kehalalan dan keterangan kadaluwarsa
memengaruhi konsumen dalam memutuskan
pembelian produk (Al Umar et al. 2020; Putri
et al. 2023). Hasil ini sesuai dengan penelitian
Riyanti et al. (2020) yang menunjukkan bahwa
label gizi dipilih mahasiswa gizi untuk dibaca
pada urutan keempat, sedangkan mahasiswa
nongizi memilih label gizi pada urutan kelima.
Meskipun tidak diprioritaskan, posisi label
gizi yang berada di urutan ketiga menunjukkan
penerapan pengalaman belajar label gizi, baik itu
oleh mahasiswa gizi maupun nongizi.

Tabel 4. Urutan pembacaan komponen label pangan mahasiswa gizi dan nongizi

Urutan Komponen label pangan

ke- Mahasiswa gizi Mahasiswa nongizi
1 Kehalalan Kehalalan
2 Keterangan kadaluwarsa Keterangan kadaluwarsa
3 Label gizi Label gizi
4 Berat/isi bersih Berat/isi bersih
5 Komposisi Kandungan bahan tertentu
6 Kandungan bahan tertentu Komposisi
7 Tanggal dan kode produksi Tanggal dan kode produksi
8 Nama produk Nomor izin edar
9 Nama produsen Nama produk

10 Nomor izin edar Nama produsen

Jenis Produk Pangan yang Sering
Dibaca Label Gizinya. Label gizi merupakan
komponen label pangan yang dapat dengan
mudah dijumpai pada kemasan produk pangan

olahan. Hasil identifikasi terhadap jenis produk
yang paling sering dibaca atau diperhatikan label
gizinya oleh subjek disajikan dalam Tabel 5.

Tabel 5. Jenis produk pangan yang sering dibaca label gizinya

Gizi Nongizi
No Jenis produk pangan (n=51) (n=51) p-value'
n % n %
1 Makanan ringan (chiki, wafer, dsj.) 18 35,3 5 9,8
2 Makanan siap saji (mie, bubur, sereal, nugget, sosis, dsj.) 14 27,5 8 15,7
3 Minuman kemasan serbuk/cair/kental (bukan air mineral) 8 15,7 12 23,5
4  Susu 6 11,8 9 17,6 0,007*
5 Makanan/minuman kesehatan (soyjoy, pocari sweat, dsj.) 2 3,9 8 15,7
6  Makanan kaleng (sarden, buah kaleng, dsj.) 1 2,0 6 11,8
7  Roti 2 3.9 3 5.9

Keterangan: 'Uji beda Chi-Square. *Signifikan p<0,05
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Hasil Uji beda Chi-Square menunjukkan
terdapat perbedaan signifikan (p=0,007) dalam
hal produk pangan yang sering dibaca label
gizinya antara mahasiswa gizi dan nongizi.
Mahasiswa gizi dominan membaca label gizi
pada produk makanan ringan (35,3%), sedangkan
mahasiswa nongizi mayoritas membaca label
gizi pada produk minuman kemasan, baik yang
serbuk, cair, atau kental (23,5%). Hal ini dapat
terjadi karena mahasiswa mengetahui bahwa
makanan ringan dan minuman merupakan produk
yang lebih berisiko mengandung gula, garam,
dan lemak yang tinggi. Makanan ringan yang
dapat langsung dimakan dan minuman umumnya
tinggi kandungan gula, garam, lemak jenuh, dan
karbohidrat olahan (Singh et al. 2022).

KESIMPULAN

Mahasiswa gizi lebih mendominasi pada
kategori pengetahuan baik dan sikap positif,
sedangkan pada perilaku, persentase perilaku
tidak baik mahasiswa gizi (90,2%) hampir
sebanding dengan mahasiswa nongizi (94,1%).
Terdapat perbedaan signifikan (p<0,05) pada
pengetahuan label gizi, sikap terhadap label
gizi, dan perilaku membaca label gizi antara
mahasiswa gizi dan nongizi. Namun, sebagian
besar perilaku mahasiswa gizi berada pada
kategori perilaku tidak baik.

Perilaku membaca label gizi sebagian
besar mahasiswa berada pada kategori perilaku
tidak baik sehingga hal ini dapat menjadi
pertimbangan bagi pemangku kebijakan untuk
perlahan melakukan perubahan secara sistemik
sehingga masyarakat, khususnya mahasiswa dapat
memaksimalkan fungsi label gizi pada kemasan
sebagai upaya untuk menjaga kesehatannya.
Saran yang dapat diberikan untuk penelitian
selanjutnya antara lain melakukan proses
pengambilan data secara luring dan diharapkan
kuesioner yang digunakan merupakan kuesioner
yang sudah distandardisasi atau digunakan oleh
berbagai penelitian.
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Penggunaan Aplikasi Pemesanan Makanan Online dengan Kebiasaan Konsumsi
Pangan Sumber Gula, Garam, dan Lemak pada Mahasiswa IPB University

(The Use of Online Food Ordering Applications and the Habit of Consuming Food Sources of Sugar,
Salt, and Fat among IPB University Students)

Sandra Eka Rachmawati dan Hadi Riyadi*
Departemen Gizi Masyarakat, Fakultas Ekologi Manusia, IPB University, Bogor 16680, Indonesia

ABSTRACT

Students have high mobility and busyness levels and limited time to fulfill food consumption that suits
their needs, so many students use practical and instant ways to fulfill their food needs, one of which is by
using online food ordering applications. This study aims to analyze the correlation between the intensity
of the use of online food ordering applications and the habit of consuming food sources of sugar, salt,
and fat among IPB University students. The study used a cross-sectional study design involving 73
subjects and was conducted in March 2024. Data collection was carried out using a questionnaire and
the Semi Quantitative Food Frequency Questionaire (SO-FFQ). Most of the subjects were female, aged
18-22 years, from 9 different faculties, had an average pocket money of Rp 1.635.616+Rp 453.725/
month, and an average percent of food expenditure was 70.4%+19.1%. The results showed that there
was a positive significant correlation (p<0.05) between the intensity of the use of online food ordering
applications and the frequency of consuming food sources of sugar, salt, and fat.

Keywords: fat, online food ordering, salt, students, sugar
ABSTRAK

Mahasiswa memiliki mobilitas dan tingkat kesibukan yang cukup tinggi serta waktu yang terbatas
untuk memenuhi konsumsi pangan yang sesuai dengan kebutuhannya, sehingga banyak mahasiswa
menggunakan cara yang praktis dan instan untuk memenuhi kebutuhan pangannya, salah satunya
dengan menggunakan aplikasi pemesanan makanan online. Penelitian ini bertujuan menganalisis
hubungan intensitas penggunaan aplikasi pemesanan makanan online dengan kebiasaan konsumsi
pangan sumber gula, garam, dan lemak pada mahasiswa IPB University. Penelitian menggunakan
desain Cross Sectional Study melibatkan 73 subjek dan dilaksanakan pada Maret 2024. Pengumpulan
data dilakukan menggunakan kuesioner dan Semi Quantitative Food Frequency Questionaire (SQ-
FFQ). Subjek lebih banyak berjenis kelamin perempuan (53,4%), berusia 18-22 tahun, berasal dari 9
fakultas yang berbeda, memiliki rata-rata uang saku sebesar Rp 1.635.616+Rp453.725/bulan, dan rata-
rata persen pengeluaran pangan 70,4%=+19,1%. Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan yang
signifikan positif (p<0,05) antara intensitas penggunaan aplikasi pemesanan makanan onl/ine dengan
frekuensi konsumsi pangan sumber gula, garam, dan lemak.

Kata kunci: garam, gula, lemak, mahasiswa, pemesanan makanan online
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PENDAHULUAN

Indonesia merupakan negara dengan
pengguna internet melalui smartphone yang
cukup tinggi. Sebanyak 95,4% pengguna
internet di Indonesia mengakses internet melalui
smartphone. Berdasarkan data hasil survei
Asosiasi Penyelenggara Jasa Internet Indonesia
(APIJII) pengguna internet di Indonesia di tahun
2020 sudah mencapai 197,7 juta dari total
populasi penduduk Indonesia yang berjumlah
262 juta jiwa (APJII 2020).

Gaya hidup terutama pola konsumsi
pangan berubah karena adanya perkembangan
teknologi internet. Melalui internet kini dapat
dilakukan pembelian jasa makanan pesan
antar online (Handayani dan Khomsan 2023).
Berdasarkan hasil riset Nielsen Media Research
tahun 2019, diketahui sebanyak 58% dari
total responden memesan makanan dengan
memanfaatkan layanan online food. Layanan
aplikasi pemesanan makanan online (online food)
yang tersedia di Indonesia dan bekerja sama
dengan berbagai restoran atau outlet makanan,
diantaranya Go-food, Grab-food, dan Shopee-
food.

Hasil penelitian yang dilakukan oleh
Health Education Authority menunjukkan bahwa
konsumen yang berusia antara 15-34 tahun,
sesuai dengan usia pelajar dan pekerja muda,
paling banyak memilih menu makanan cepat
saji (fastfood). Makanan cepat saji (fastfood)
mempunyai kandungan gizi yang tidak seimbang,
yaitu kandungan gula, garam, dan lemak (GGL)
yang tinggi serta kandungan serat yang rendah
(Hasanah dan Tanziha 2023).

Hasil dari penelitian sebelumnya yang
dilakukan oleh Ningdiah (2019) menunjukkan
bahwa terdapat hubungan yang signifikan positif
antara intensitas penggunaan aplikasi pemesanan
makanan secara online dengan frekuensi
konsumsi pangan sumber GGL pada pegawai
perkantoran di DKI Jakarta. Berbagai penelitian
juga menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara konsumsi gula, garam, dan lemak dengan
kejadian penyakit kardiometabolik (Jamaludin et
al. 2023).

Data Survei Kesehatan Indonesia (SKI)
tahun 2023 menunjukkan prevalensi gizi lebih
(overweight) dan obesitas di Indonesia menurut
indeks massa tubuh (IMT) pada kelompok
usia >18 tahun mencapai 14,4% dan 23,4%.
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Mahasiswa merupakan golongan remaja yang
rentan terhadap gizi. Mahasiswa memiliki
mobilitas dan tingkat kesibukan yang cukup
tinggi serta waktu yang terbatas untuk memenuhi
konsumsi pangan baik makanan maupun
minuman yang sesuai dengan kebutuhannya.
Hal tersebut membuat banyak mahasiswa
menggunakan cara yang praktis untuk memenuhi
kebutuhan pangannya, salah satunya dengan
menggunakan aplikasi pemesanan makanan
online. Secara umum, tujuan penelitian ini adalah
menganalisis hubungan penggunaan aplikasi
pemesanan makanan online dengan kebiasaan
konsumsi pangan sumber gula, garam, dan lemak
pada mahasiswa IPB University, membedakan
frekuensi konsumsi pangan sumber gula, garam,
dan lemak (GGL) yang dipesan secara online
dengan offline, dan menganalisis faktor utama
yang memengaruhi keputusan pembelian ketika
menggunakan aplikasi pemesanan makanan
online.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Penelitian ini menggunakan desain
cross sectional study yang dilaksanakan di IPB
University, Bogor. Penelitian ini dilaksanakan
pada bulan Maret 2024.

Jumlah dan cara pengambilan subjek

Jumlah subjek minimal yang diperoleh
berdasarkan perhitungan Lemeshow et al. (1997),
dengan mempertimbangkan dropout sebanyak
+10% diperoleh jumlah subjek yang diperlukan
dalam penelitian ini adalah sebanyak 73 orang
mahasiswa. Pengambilan subjek dilakukan
dengan menggunakan teknik purposive sampling.
Kriteria inklusi subjek antara lain terdaftar
sebagai mahasiswa [PB University, pernah
menggunakan aplikasi pemesanan makanan
secara online selama satu bulan terakhir dan
bersedia mengikuti seluruh rangkaian penelitian.
Kriteria ekslusi dalam penelitian ini adalah
mahasiswa IPB University yang tidak pernah
menggunakan aplikasi pemesanan makanan
secara online selama satu bulan terakhir.
Penelitian ini telah dinyatakan lolos kaji etik dari
Komisi Etik Penelitian yang melibatkan subjek
manusia [PB University dengan nomor 1153/IT3.
KEPMSM-IPB/SK/2024.
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Jenis dan cara pengambilan data

Jenis data yang dikumpulkan adalah
berupa data primer. Data didapatkan melalui
pengisian  kuesioner secara langsung dan
wawancara. Pengisian kuesioner meliputi
karakteristik subjek (usia, jenis kelamin, dan asal
fakultas), karakteristik sosial ekonomi subjek
(besar uang saku dan besar pengeluaran pangan),
frekuensi/intensitas penggunaan aplikasi
pemesanan online, dan faktor pengambilan
keputusan pembelian (harga, pelayanan, dan
promosi), kemudian dilanjutkan dengan pengisian
Semi Quantitative Food Frequency Questionaire
(SQ-FFQ). Kuesioner SQ-FFQ dalam penelitian
ini terbagi menjadi frekuensi pangan yang dipesan
secara online dan pangan yang dimasak sendiri
atau yang dibeli langsung tanpa menggunakan
aplikasi pemesanan makanan online (offline).
Nilai Cronbach’s alpha untuk kuesioner ini
sebesar 0,722 (p>0,6). Kuesioner SQ-FFQ pada
penelitian ini berdasarkan acuan Ningdiah (2019)
yang telah dimodifikasi.

Pengolahan dan analisis data

Data diolah dan dianalisis secara
desksriptif ~dan inferensial ~menggunakan
Microsoft Excel 2013 dan Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS) versi 16.0 for
windows. Analisis yang pertama dilakukan yaitu
analisis univariat, dimana hasil analisis berupa
distribusi frekuensi dari setiap variabel yang
diteliti seperti jenis kelamin, usia, asal fakultas,
besar uang saku, persen pengeluaran pangan,
intensitas penggunaan aplikasi pemesanan
makanan online yang paling sering digunakan
oleh subjek, frekuensi konsumsi pangan sumber
gula, garam, lemak serta jumlah dan kandungan
gizinya yang didapatkan berdasarkan acuan dari
Fatsecret, dan persepsi subjek terhadap variabel
pengambilan  keputusan pembelian (harga,
pelayanan, dan promosi), serta nilai rata-rata dan
standar deviasi dari setiap data. Kemudian, setiap
variabel diuji kenormalan datanya menggunakan
uji normalitas Kolmogorov-Smirnov, selanjutnya
dilakukan uji beda Mann-Whitney untuk data
sebaran tidak normal dan dilakukan analisis
bivariat yang digunakan untuk mengetahui
hubungan antar variabel dengan menggunakan
uji korelasi Chi-Square dan Spearman. Selain itu,
dilakukan pula uji analisis faktor pengambilan
keputusan yang interpretasinya dapat dilihat
menggunakan nilai Kaiser Meyer Olkin (KMO)
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Measure of Sampling Adequacy (MSA) dan nilai
Bartlett's Test of Sphericity.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik  Subjek. Subjek yang
berjenis kelamin perempuan (53,4%) lebih
banyak jika dibandingkan dengan subjek yang
berjenis kelamin laki-laki (46,6%). Subjek
dengan usia 18-19 tahun berjumlah 52,1%
sementara subjek dengan usia 20-22 tahun
berjumlah 46,6%. Subjek pada penelitian ini
berasal dari 9 fakultas yang berbeda-beda dan
paling banyak berasal dari fakultas ekonomi dan
manajemen (12,3%). Rata-rata uang saku subjek
sebesar Rp 1.635.616+£Rp 453.725, sebanyak 30
subjek (41,1%) memiliki uang saku sebesar Rp
1.000.001,00-Rp 1.500.000,00/bulan. Rata-rata
persen pengeluaran pangan mahasiswa adalah
70,4%+19,1%. Sebanyak 62 subjek (84,9%)
memiliki persentase pengeluaran pangan yang
tergolong tinggi, yaitu >50% uang saku.

Penggunaan  Aplikasi  Pemesanan
Makanan Online. Faktor-faktor penyebab
mahasiswa menggunakan jasa pemesanan

makanan online pada penelitian ini yaitu
makanan yang lebih murah karena terdapat
banyak promo, bosan dengan makanan yang ada
dan beberapa merasa malas keluar dari rumah
ataupun kos. Intensitas penggunaan aplikasi
pemesanan makanan online dikategorikan
menjadi 3 klasifikasi, yaitu rendah (<8 kali/
bulan), sedang (8-16 kali/bulan), dan tinggi (>16
kali/bulan). Sebaran subjek berdasarkan intensitas
penggunaan aplikasi pemesanan makanan online
(kali/bulan) disajikan pada Tabel 1.

Tabel 1.  Sebaran subjek berdasarkan intensitas
penggunaan  aplikasi pemesanan
makanan online (kali/bulan)

Intensitas/Frekuensi n %
<8 kali 14 19,2
8-16 kali 16 21,9
>16 kali 43 58,9
Total 73 100

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebanyak
43 subjek (58,9%) dalam penelitian ini
menggunakan aplikasi pemesanan makanan
online dengan intensitas tinggi (>16 kali/
bulan). Subjek biasanya menggunakan layanan
pemesanan makanan online pada saat jam
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Tabel 2. Sebaran subjek berdasarkan frekuensi konsumsi pangan sumber gula

Jenis pangan Online Offline Keseluruhan

sumber gula n % n % n %
Tidak pernah 8 11,0 3 4,1 0 0,0
1-3 kali/minggu 26 35,6 12 16,4 4 5,5
4-6 kali/minggu 20 27,4 11 15,1 8 11,0
>6 kali/minggu 19 26,0 47 64,4 61 83,6
Total 73 100 73 100 73 100

istirahat kampus, saat mengerjakan tugas di
kampus, ketika sudah pulang dari kampus, ketika
sedang di kos/rumah saat akhir pekan, dan saat
kondisi tertentu seperti sakit, malas, ataupun saat
kondisi lingkungan hujan. Jenis aplikasi yang
paling banyak digunakan oleh subjek dalam
penelitian ini adalah Go-Food (53,1%). Jenis
layanan pemesanan makanan online lain yang
digunakan oleh subjek antara lain Grab-Food
(24,0%), Shopeee-Food (19,8%), Alfagift, dan
Maxim-Food.

Frekuensi Konsumsi Pangan Sumber
Gula. Berdasarkan The British Dietitians
Association (2017), makanan atau minuman
dikategorikan mengandung tinggi gula jika
dalam 100 g makanan mengandung >22,5 g gula
dan dalam 100 ml minuman mengandung >11,25
g gula. Konsumsi gula yang dianjurkan oleh
Kementerian Kesehatan RI per orang per hari
adalah 50 g (4 sendok makan) (Permenkes 2014).
Sebaran subjek berdasarkan frekuensi konsumsi
pangan sumber gula disajikan pada Tabel 2.

Berdasarkan Tabel 2 dapat diketahui
bahwa secara keseluruhan sebanyak 61 subjek
(83,6%) dari total 73 subjek mengonsumsi
pangan sumber gula dengan frekuensi sering (>6
kali/minggu). Jenis pangan sumber gula yang
paling sering dipesan menggunakan aplikasi
pemesanan makanan online yaitu kopi dengan
rata-rata frekuensi 0,8+1,8 kali/minggu dengan
jumlah konsumsi rata-rata sebanyak 42,1+£57,2
g/hari dan kandungan gula sebanyak 3,5+4,7 g/
hari. Mahasiswa sering memiliki jadwal yang

padat, sehingga mereka lebih memilih membeli
kopi secara online untuk menghemat waktu
dibandingkan harus pergi ke kafe atau warung
kopi (Ruhiyat 2022). Rata-rata asupan gula
subjek adalah sebesar 40,2+29,0 g/hari. Jumlah
subjek yang mengonsumsi pangan sumber gula
dengan frekuensi sering (>6 kali/minggu) lebih
tinggi pada pembelian secara offfine (64,4%)
dibandingkan dengan pembelian secara online
(26,0%). Hasil uji Mann-Whitney menunjukkan
terdapat perbedaan yang signifikan antara rata-
rata frekuensi konsumsi pangan sumber gula
yang diperoleh secara online dan offfine dengan
nilai p-value 0,000 (p<0,05). Rata-rata konsumsi
pangan sumber gula yang dipesan secara online
berkontribusi sebesar 31,5 % dari total konsumsi
pangan sumber gula secara keseluruhan.

Frekuensi Konsumsi Pangan Sumber
Garam. Berdasarkan The British Dietitians
Association (2017), makanan dikategorikan
mengandung tinggi garam jika dalam 100
g makanan mengandung >1,5 g garam dan
dalam 100 ml minuman mengandung >0,75 g
garam. WHO (2012) dan Permenkes (2014),
merekomendasikan konsumsi garam bagi orang
dewasa per hari adalah <5 g (1 sendok teh) atau
kurang dari 2000 mg natrium. Sebaran subjek
berdasarkan frekuensi konsumsi pangan sumber
garam disajikan pada Tabel 3.

Berdasarkan Tabel 3 dapat diketahui
bahwa frekuensi konsumsi pangan sumber garam
subjek secara keseluruhan baik yang dipesan
secara online maupun offline didominasi oleh

Tabel 3. Sebaran subjek berdasarkan frekuensi konsumsi pangan sumber garam

Pangan Online Offline Keseluruhan
sumber garam n % n % n %
Tidak pernah 10 13,7 4 5,5 1 1,4
1-3 kali/minggu 25 34,2 19 26,0 6 8,2
4-6 kali/minggu 12 16,4 14 19,2 8 11,0
>6 kali/minggu 26 35,6 36 49,3 58 79,5
Total 73 100 73 100 73 100
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frekuensi sering (>6 kali/minggu) yaitu sebanyak
58 subjek (79,5%). Jenis pangan sumber garam
yang paling sering dipesan oleh mahasiswa, baik
melalui aplikasi pemesanan makanan online
ataupun secara offline adalah firied chicken
dengan rata-rata frekuensi online 2,242,7 kali/
minggu dan rata-rata frekuensi offfine 1,6+1,8
kali/minggu dengan rata-rata jumlah konsumsi
60,8456,9 g/hari dan kandungan natrium
sebanyak 451,0+426,9 mg/hari.

Jenis pangan sumber garam yang paling
sering dipesan kedua melalui aplikasi pemesanan
makanan online yaitu fried fries (kentang goreng)
dengan rata-rata frekuensi 0,9+1,8 kali/minggu
dengan rata-rata jumlah konsumsi 15,6+23,4 g/
hari dan kandungan natrium sebanyak 33,3+50,0
mg/hari. Subjek dalam penelitian ini cenderung
membeli fiied fries di restoran yang sama
dengan fried chicken karena mempertimbangkan
harga yang lebih terjangkau dalam satu paket
dibandingkan jika membeli item-item tersebut
secara terpisah. Rata-rata asupan garam subjek
adalah sebesar 1118,2+971,0 mg/hari. Hasil
uji Mann-Whitney menunjukkan tidak terdapat
perbedaan yang signifikan antara rata-rata
frekuensi konsumsi pangan sumber garam yang
diperoleh secara online maupun offline dengan
nilai p-value 0,051 (p>0,05). Hal tersebut
dikarenakan rata-rata frekuensi konsumsi pangan
sumber garam yang diperoleh secara online
maupun offfine relatif sama. Pangan sumber
garam yang dipesan melalui aplikasi pemesanan
makanan online berkontribusi sebesar 45,4%
dari total konsumsi pangan sumber garam secara
keseluruhan.

Frekuensi Konsumsi Pangan Sumber
Lemak. Berdasarkan The British Dietitians
Association (2017), makanan dikategorikan
mengandung tinggi lemak jika dalam 100 g
makanan mengandung >17,5 g lemak dan dalam
100 ml minuman mengandung >8,75 g lemak.
Permenkes (2014), merekomendasikan konsumsi
lemak per orang per hari yaitu <67 g. Sebaran

subjek berdasarkan frekuensi konsumsi pangan
sumber lemak disajikan pada Tabel 4.

Tabel 4 menunjukkan bahwa sebanyak
68 subjek (93,2%) dari total 73 responden secara
keseluruhan mengonsumsi jenis pangan sumber
lemak dalam kategori sering (>6 kali/minggu).
Jenis pangan sumber lemak yang dikonsumsi
dalam kategori sering, lebih banyak didapatkan
secara offline (memasak sendiri atau membeli
langsung ke restoran) (71,2%) dibandingkan
dengan yang dipesan secara online (50,7%).

Jenis pangan sumber lemak yang paling
sering dipesan melalui aplikasi pemesanan
makanan online adalah fried chicken dengan
rata-rata frekuensi 2,242,7 kali/minggu dengan
rata-rata jumlah konsumsi 60,8+56,9 g/hari
dan kandungan lemak sebanyak 9,1£9,2 g/
hari. Frekuensi jenis pangan yang paling sering
dipesan kedua yaitu ayam geprek dengan rata-
rata frekuensi 1,4+2,4 kali/minggu dengan
rata-rata jumlah konsumsi 50,9+£54,6 g/hari dan
kandungan lemak sebanyak 9,2+9,8 g/hari. Rata-
rataasupan lemak subjek adalah sebesar47,1+27,4
g/hari. Hasil uji Mann-Whitney menunjukkan
terdapat perbedaan yang signifikan antara rata-
rata frekuensi konsumsi pangan sumber lemak
yang diperoleh secara online dan offline dengan
nilai p-value 0,001 (p<0,05). Pangan sumber
lemak yang dipesan melalui aplikasi pemesanan
makanan online berkontribusi sebesar 42,9%
dari total konsumsi pangan sumber lemak secara
keseluruhan.

Analisis Faktor Keputusan Pembelian.
Persepsi konsumen terhadap kelompok atribut
dapat dikategorikan baik, jika rentang nilai atribut
berada pada 3,41-4,20. Terdapat 12 atribut pada
penelitian ini yang terbagi kedalam tiga variabel,
yaitu harga, pelayanan, dan promosi. Atribut-
atribut dengan rata-rata jawaban tertinggi pada
setiap variabel diantaranya diskon harga (3,84),
variasi menu (4,08), dan viral marketing (4,10).

Jawaban setiap subjek terhadap seluruh
item pernyataan di dalam kuesioner diuji

Tabel 4. Sebaran subjek berdasarkan frekuensi konsumsi pangan sumber lemak

Pangan sumber Online Offline Keseluruhan
lemak n % n % n %
Tidak pernah 0 0,0 1 1,4 0 0,0
1-3 kali/minggu 21 28,8 8 11,0 3 4,1
4-6 kali/minggu 15 20,5 12 16,4 2 2,7
>6 kali/minggu 37 50,7 52 71,2 68 93,2
Total 73 100 73 100 73 100
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menggunakan Kaiser Mayer Olkin (KMO)
Measure of Sampling Adequacy. Uji Barlett’s
Test of Sphericity juga digunakan untuk menguji
hipotesis bahwa antar variabel saling berkaitan
satu sama lain dan saling berkorelasi dan sesuai
digunakan untuk analisis faktor (Watkins 2018).
Nilai KMO dan Barlett’s Test of Sphericity

ditawarkan oleh aplikasi pemesanan makanan
online juga merupakan faktor penting karena
mahasiswa yang sibuk dengan kegiatan akademik
cenderung lebih memilih opsi yang cepat dan
mudah diakses (Munasiroh et al. 2019).

Tabel 6. Hasil uji korelasi chi-square antar

disajikan pada Tabel 5. variabel
Variabel Uang Saku
Tabel 5. Nilai KMO dan Barlett's of Sphericity p-value
KMO and Barlett’s Test Frekuensi konsumsi pangan sumber gula 0,679
Kaiser-Meyer-Olkin Measure of 0,718 Frekuensi konsumsi pangan sumber garam 0,794¢
Sampling Adequacy Frekuensi konsumsi pangan sumber lemak 0,113
Barlett’s Test of Approx. Chi- 233,886 “Uji korelasi chi-square
Sphericity Square
df 66 Hubungan Intensitas Penggunaan
Sig. 0,000 Aplikasi Pemesanan Makanan Online dengan

Berdasarkan Tabel 5 dapat diketahui
bahwa nilai Kaiser Mayer Olkin (KMO) Measure
of Sampling Adequacy pada semua variabel
adalah sebesar 0,718 (KMO>0,50) dan nilai sig
padauji Barletts Test of Sphericity adalah sebesar
0,000 (sig<0,50). Langkah selanjutnya, dilakukan
penggolongan faktor dengan cara melihat nilai
dari factor loading dari setiap atribut.

Hasil penggolongan faktor dari analisis
faktor yang dilakukan terhadap 12 atribut telah
membentuk 3 faktor baru antara lain indeks
pelayanan dan publikasi, promosi dan efisiensi,
dan persepsi terhadap harga. Faktor-faktor yang
paling dominan dapat dilihat dari nilai total
varians. Faktor 1 indeks pelayanan dan publikasi
dan faktor 2 indeks promosi dan efisiensi memiliki
nilai total varians yang sama yaitu sebesar
30,01%. Faktor 3 indeks persepsi terhadap harga
memiliki nilai total varians sebesar 21,50%.

Hubungan Uang Saku  dengan
Frekuensi Konsumsi Pangan Sumber Gula,
Garam, dan Lemak. Uji korelasi chi-square
dilakukan untuk menganalisis hubungan uang
saku dengan frekuensi konsumsi pangan sumber
gula, garam, dan lemak. Hasil uji korelasi chi-
square antar variabel disajikan pada Tabel 6.

Tabel 6 menunjukkan tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara uang saku
(p>0,05) dengan frekuensi konsumsi pangan
sumber gula, garam, dan lemak. Hal ini
dikarenakan mahasiswa mungkin lebih memilih
makanan berdasarkan rasa, kenyamanan, atau
kebiasaan daripada mempertimbangkan faktor
harga (Ratih er al. 2022). Kepraktisan yang
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Frekuensi Konsumsi Pangan Sumber Gula,
Garam, dan Lemak. Uji korelasi spearman
digunakan karena data setiap variabel pada
penelitian ini tidak tersebar secara normal dengan
nilai sig. Kolmogorov-Smirnov (p<0,05). Hasil
uji korelasi spearman antar variabel dapat dilihat
pada Tabel 7.

Tabel 7 Hasil uji korelasi spearman antar variabel
Intensitas penggunaan

Variabel aplikasi pemesanan
makanan online
r p-value
Frekuensi  konsumsi 0,500° 0,000°
pangan sumber gula
Frekuensi  konsumsi 0,422¢ 0,000°
pangan sumber garam
Frekuensi  konsumsi 0,445° 0,000°

pangan sumber lemak

“Uji korelasi spearman

Tabel 7 menunjukkan terdapat hubungan
yang signifikan positif antara intensitas
penggunaan aplikasi pemesanan makanan onl/ine
dengan frekuensi konsumsi pangan sumber gula,
garam, dan lemak (p<0,05). Semakin sering
konsumen menggunakan aplikasi pemesanan
makanan online, maka semakin tinggi pula
frekuensi konsumsi pangan sumber gula, garam,
dan lemak. Aplikasi pemesanan makanan
online memberikan kemudahan, terutama bagi
mahasiswa yang memiliki keseharian yang
sibuk. Meskipun terdapat beberapa aplikasi
pemesanan makanan online yang menawarkan
pilihan makanan sehat, jumlah dan variasi
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menu makanan sehat juga seringkali terbatas
dibandingkan dengan makanan cepat saji atau
makanan yang tinggi gula, garam, dan lemak.
Kurangnya informasi ataupun kesadaran tentang
pilihan makanan sehat dalam aplikasi dapat
menyebabkan pengguna memilih makanan yang
kurang sehat.

KESIMPULAN

Penelitian ini menyimpulkan bahwa
intensitas penggunaan aplikasi pemesanan
makanan online berhubungan signifikan terhadap
peningkatan frekuensi konsumsi pangan tinggi
gula, garam, dan lemak pada mahasiswa IPB
University (p<0,05). Hasil uji Mann-Whitney
menunjukkan terdapat perbedaan yang signifikan
antara rata-rata frekuensi konsumsi pangan
sumber gula dan lemak yang diperoleh secara
online dan offline dengan nilai p-value<0,05.
Faktor utama yang memengaruhi keputusan
pembelian  ketika  menggunakan  aplikasi
pemesanan makanan online diantaranya diskon
harga, variasi menu, dan viral marketing.
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Hubungan Pendapatan dengan Pengeluaran Pangan dan Tingkat Kecukupan
Energi Protein pada Rumah Tangga Desa Babakan

(The Relationship between Income and Food Expenditure and the Level of Protein Energy
Adequacy in Households in Babakan Village)

Jane Sidney Budiono, Dadang Sukandar*, dan Marini Putri
Departemen Gizi Masyarakat, Fakultas Ekologi Manusia, IPB University, Bogor 16680, Indonesia

ABSTRACT

This study aimed to determine the relationship of income to food expenditure and the level of energy
and protein adequacy of households in Babakan Village. This research was conducted through a survey
with stratified random sampling. The sample in this study was 95 households in Babakan Village.
Data were collected through interviews using a questionnaire. The research was conducted in August-
November 2024 in Babakan Village. Based on data analysis of income on food expenditure, a p-value
of <0.000 (p<0.05) was obtained. The results showed that there was a significant relationship between
family income and household food expenditure in Babakan Village. However, there was no significant
relationship between family income and the level of energy adequacy of households in Babakan Village
(p-value 0.490). From the results of this study, it can be shown that sufficient income is related to family
food expenditure to choose nutritious and diverse foods which will have an impact on the level of energy
and nutrient adequacy of family members.

Keywords: energy adequacy level, family income, food expenditure, households, protein adequacy level
ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan pendapatan terhadap pengeluaran pangan dan tingkat
kecukupan energi dan protein rumah tangga di Desa Babakan. Penelitian ini dilakukan melalui survei
dengan penarikan contoh acak berlapis. Sampel dalam penelitian ini adalah 95 rumah tangga di
Desa Babakan. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara menggunakan kuesioner. Penelitian
dilakukan pada bulan Agustus-November 2024 di Desa Babakan. Berdasarkan analisis data pendapatan
terhadap pengeluaran pangan, didapatkan p-value <0,000 (p<0,05). Hasil penelitian menunjukkan
bahwa ada hubungan signifikan antara pendapatan keluarga dengan pengeluaran pangan rumah tangga
di Desa Babakan. Namun, tidak terdapat hubungan signifikan antara pendapatan keluarga dengan
tingkat kecukupan energi rumah tangga di Desa Babakan (p-value 0,490). Dari hasil penelitian ini dapat
ditunjukkan bahwa pendapatan yang cukup berhubungan dengan pengeluaran pangan keluarga untuk
memilih makanan yang bergizi dan beragam yang nantinya akan berdampak pada tingkat kecukupan
energi dan zat gizi anggota keluarga.

Kata kunci: pendapatan keluarga, pengeluaran pangan, rumah tangga, tingkat kecukupan energi,
tingkat kecukupan protein
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PENDAHULUAN

Ketersediaan pangan memiliki peranan
penting dalam menentukan konsumsi pangan
masyarakat dan secara langsung memengaruhi
tingkat kecukupan energi dan protein.
Ketersediaan pangan yang beragam dan cukup,
memudahkan masyarakat mengakses makanan
untuk memenuhi kebutuhan gizi secara optimal,
khususnya energi dan protein (Rahmawati et al.
2023). Ketersediaan pangan berkaitan erat dengan
ketahanan pangan. Ketahanan pangan merupakan
pondasi pembangunan suatu negara (Tenaesah
et al. 2024). Namun, ketahanan pangan tingkat
rumah tangga masih menjadi permasalahan
karena ketersediaan dan akses pangan setiap
daerah  berbeda, sehingga memengaruhi
konsumsi pangan individu dalam rumah tangga
(Novarista et al. 2024). Tingkat kecukupan energi
dan protein individu dipengaruhi oleh beberapa
faktor, salah satunya adalah pendapatan keluarga
yang memengaruhi pengeluaran pangan rumah
tangga.

Pendapatan keluarga menjadi salah satu
faktor yang memengaruhi tingkat kecukupan
energi dan protein akibat kemampuan ekonomi
yang menentukan konsumsi pangan yang bergizi
(Hati et al 2024). Kekurangan energi protein
berkaitan erat dengan kurangnya asupan energi
dan protein dalam jangka panjang. Hal ini menjadi
salah satu penyebab tingginya angka stunting.
Prevalensi stunting di Jawa Barat berdasarkan
hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) khususnya
Kabupaten Bogor pada tahun 2023 adalah 27,6%,
sedangkan prevalensi wasting pada penduduk
dewasa perempuan dan laki-laki berturut-turut
(>18 tahun) di Jawa Barat adalah 5,7% dan 11,4%
(Kemenkes 2023). Keadaan sosial ekonomi salah
satu faktor yang memengaruhi tingkat kecukupan
gizi berdasarkan kuantitas dan kualitas makanan
yang dikonsumsi (Sihite & Chaidir 2022). Faktor
kemiskinan adalah salah satu penyebab utama
rumah tangga tidak tahan pangan. Rendahnya
tingkat pendapatan keluarga akan berdampak
terhadap pengeluaran rumah tangga, khususnya
pengeluaran pangan (Sihite & Tanziha 2021).

Kekurangan energi protein  dapat
terjadi karena tubuh tidak mampu mendapatkan
energi dan protein sesuai kebutuhan dalam
jangka panjang, sehingga menghambat proses
pertumbuhan dan perkembangan, khususnya pada
anak-anak (Novarista ef al. 2024). Protein sangat
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penting untuk membangun dan memperbaiki
jaringan tubuh, sementara energi diperlukan
untuk mendukung fungsi metabolisme. Asupan
energi dan protein yang tidak adekuat dapat
menyebabkan terhambatnya pertumbuhan tinggi
badan anak dibandingkan usianya, yang dikenal
stunting. Kekurangan energi protein pada orang
dewasa dapat melemahkan sistem kekebalan
tubuh dan produktivitas kerja (Sihite & Chaidir
2022). Kekurangan protein kronis dapat
meningkatkan resiko kehilangan massa otot dan
gangguan fungsi organ tubuh. Pada ibu hamil,
KEP dapat meningkatkan resiko melahirkan bayi
dengan berat badan lahir rendah dan berpotensi
memperburuk masalah gizi pada bayi tersebut
(Putra & Dewi 2020). Hal ini dapat membentuk
lingkaran setan masalah gizi antar generasi, di
mana anak-anak dari ibu dengan status gizi buruk
beresiko mengalami masalah yang sama.
Berdasarkan latar belakang tersebut,
penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan
pendapatan terhadap pengeluaran pangan dan
tingkat kecukupan energi dan protein rumah
tangga di Desa Babakan, mengetahui faktor-
faktor yang memengaruhi tingkat kecukupan
energi dan protein rumah tangga, serta dampak
dari kekurangan energi dan protein pada individu.

METODE

Desain, tempat, dan waktu
Penelitian ini dilakukan di Desa
Babakan, Kecamatan Dramaga, Kabupaten

Bogor, Jawa Barat. Penelitian dilakukan melalui
survei dengan penarikan contoh acak berlapis.
Proses perencanaan, pengolahan, analisis, dan
interpretasi data pada penelitian dilakukan pada
Agustus-November 2024.

Jumlah dan cara pengambilan subjek
Populasi dalam penelitian adalah seluruh
rumah tangga di Desa Babakan, Kecamatan
Dramaga, Kabupaten Bogor yang dipilih secara
acak. Rukun tetangga sebagai lapisan yang
tersebar di seluruh desa. Dua sampai tiga rumah
tangga ditarik dari setiap lapisan, sehingga terpilih
95 rumah tangga contoh secara keseluruhan.
Rumah tangga contoh tersebar di seluruh Desa
Babakan. Subjek yang terpilih akan diberikan
informed consent terlebih dahulu dan ditanyai
persetujuannya untuk menjadi responden.
Kiriteria inklusi dalam pengambilan subjek, yaitu
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subjek adalah rumah tangga yang tinggal di
Desa Babakan, Kecamatan Dramaga, Kabupaten
Bogor. Jumlah subjek penelitian ini adalah 95
rumah tangga dengan jumlah subjek 326 orang.
Berikut disajikan perhitungan penarikan sampel
di bawah ini.
ts\?
0=(z)

o (L96x034 z
" *( 0,066 )
n0 = 101,9

n0
n0
1+ 508
1019
o 101,9
1+ 3500

n =95

n=

n

Keterangan:

n = jumlah contoh rumah tangga yang diambil
N = besar populasi (1500)

=1,96

Jenis dan cara pengumpulan data

Jenis data yang digunakan pada
penelitian adalah data primer yang diperoleh dari
wawancara rumah tangga secara langsung dengan
salah satu anggota rumah tangga yang bersedia
menjadi responden. Instrumen penelitian berupa
kuesioner yang mencakup pertanyaan mengenai
karakteristik subjek, biodata, data pendapatan
dan pengeluaran rumah tangga, serta 24 jam
recall makanan. Data yang dikumpulkan meliputi
karakteristik dan biodata keluarga, pendapatan
dan pengeluaran pangan, serta tingkat kecukupan
energi dan protein.

Pengolahan dan analisis data

Pengolahan dan analisis data dilakukan
dengan aplikasi analisis statistik. Pengolahan
data dilakukan dengan entry data, editing,
coding, dan analyzing. Data karakteristik dan
biodata keluarga yang telah dikumpulkan diambil
data jumlah anggota rumah tangga, lalu dihitung
dan dikelompokkan berdasarkan kategori
besar keluarga. Selanjutnya, data pendapatan
dikumpulkan berdasarkan penghasilan anggota
rumah tangga, lalu diakumulasikan pendapatan
dalam satu rumah tangga. Data pengeluaran
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rumah tangga dikumpulkan dan dipisahkan
antara kategori pangan dan non pangan. Data
pengeluaran pangan dipilih dan diakumulasikan
dalam satu rumah tangga. Terakhir, data recall 24
jam rumah tangga dihitung berdasarkan makanan
yang dikonsumsi, lalu dihitung tingkat kecukupan
energi dan protein setiap rumah tangga.

Data yang dianalisis disajikan dalam
bentuk tabel dan diinterpretasikan secara
deskriptif sesuai dengan hasil yang diperoleh. Uji
yang digunakan adalah uji hubungan spearman
dengan menentukan nilai p-value dan r-square
untuk mengetahui hubungan antara pendapatan
keluarga dengan pengeluaran pangan rumah
tangga di Desa Babakan. Selain itu, uji spearman
juga dilakukan untuk mengetahui hubungan
antara pendapatan keluarga dengan tingkat
kecukupan energi dan protein rumah tangga di
Desa Babakan. Analisis spearman dalam uji
statistik menggunakan rumus (Nurhalijah et al.
2024):

6 Y d;p
=1 nn? - 1)
Weterangan:

' = Nilai korelasi spearman

d = Selisih antara X dan 'Y

n = Jumlah pasangan (data)

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik  Subjek.  Karakteristik
subjek dalam penelitian ini adalah besar rumah
tangga berdasarkan jumlah anggota keluarga,
rata-rata pendapatan dan pengeluaran pangan.
Rincian karakteristik subjek dapat dilihat pada
Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik subjek

Karakteristik n %
Besar Keluarga
Besar (>6 orang) 1 1,1
Sedang (4-5 orang) 14 14,7
Kecil (<4 orang) 80 84,2
Total Rumah Tangga 95 100
Rata-rata pendapatan (Rp) 1.873.819,5
Rata-rata pengeluaran pangan  1.940.386,7
(Rp)

Berdasarkan  karakteristik  subjek,

terdapat 95 rumah tangga yang menjadi subjek
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dalam penelitian ini. Sebagian besar rumah
tangga berada dalam kategori kecil (84,2%).
Jumlah anggota keluarga dalam satu rumah
tangga memengaruhi konsumsi rumah tangga.
Semakin banyak jumlah anggota keluarga, maka
semakin tinggi tingkat konsumsi yang akan
memengaruhi pengeluaran pangan rumah tangga
(Nadia et al. 2022). Rata-rata pendapatan rumah
tangga di Desa Babakan adalah Rp 1.873.819,5,
sedangkan rata-rata pengeluaran pangan sebesar
Rp 1.940.386,7.

Tingkat Kecukupan Energi (TKE) dan
Tingkat Kecukupan Protein (TKP). Tingkat
kecukupan energi dan zat gizi makro dapat
dikatakan normal apabila tingkat kecukupannya
sebesar  90-119%, tergolong defisit tingkat
berat apabila tingkat kecukupannya <70%
AKG, 70-79% AKG tergolong defisit tingkat
sedang, 80-89% AKG tergolong defisit tingkat
ringan dan tergolong kelebihan apabila tingkat
kecukupannya >120% AKG (WNPG 2012).
Berikut ditunjukan tingkat kecukupan subjek
yang disajikan pada Tabel 2.

Tabel 2. Tingkat kecukupan energi dan protein

subjek
Kategori n %
Tingkat Kecukupan Energi
- Defisit berat (<70%) 46 484

- Defisit sedang (70-79,9%) 8 8,4
- Defisit ringan (80-89,9%) 14 14,7
- Normal (90-110%) (>110%) 14 14,7

- Rata-rataxSD 13 13,7
Tingkat Kecukupan Protein 77,5+£30,7
- Defisit berat (<70%) 38 40,0

- Defisit sedang (70-79,9%) 14 14,7
- Defisit ringan (80-89,9%) 4 4.2
- Normal (90-110%) 15 15,8
- Lebih (>110%) 24 253
- Rata-ratatSD 90,4+53,4

tingkat kecukupan energi pada mayoritas rumah
tangga belum sesuai kebutuhan tubuh, sehingga
berpotensi mengalami masalah gizi, khususnya
pada kelompok rentan, yaitu ibu hamil, bayi dan
anak, orang yang mengalami penyakit berat, dan
kelompok lanjut usia (Nugroho et al. 2021).

Tingkat kecukupan protein rumah tangga
sebagian besar termasuk dalam kategori defisit
berat (40,0%). Di samping itu, tingkat kecukupan
protein rumah tangga dengan kategori normal dan
lebih sebesar 15,8% dan 25,3%. Rata-rata tingkat
kecukupan protein rumah tangga termasuk ke
dalam kategori normal. Sebagian rumah tangga
memiliki tingkat kecukupan protein yang jauh
lebih rendah atau lebih tinggi dari nilai rata-rata.
Hal ini menunjukkan bahwa tingkat kecukupan
protein sebagian rumah tangga sudah tercukupi,
walaupun masih banyak rumah tangga yang
mengalami defisit protein. Protein sangat
penting untuk proses pemulihan jaringan tubuh.
Protein diperlukan untuk pertumbuhan dan
perkembangan anak-anak, terutama penyediaan
untuk asupan pertumbuhan otak dan kecerdasan
(Islamiati et al. 2024).

Hubungan  Pendapatan  Keluarga
dengan Pengeluaran Pangan. Berdasarkan
uji Spearman yang sudah dilakukan, diperoleh
nilai p-value antara pendapatan keluarga dengan
pengeluaran pangan rumah tangga sebesar 0,000
(p<0,05). Hal ini menunjukkan bahwa terdapat
hubungan signifikan antara pendapatan keluarga
pengeluaran pangan rumah tangga. Hubungan
pendapatan keluarga dengan pengeluaran pangan
rumah tangga dapat dilihat pada Tabel 3.

Tabel 3. Uji korelasi antara pendapatan keluarga
pengeluaran pangan
Variabel p-value r
Pendapatan keluarga 0,000 0,470
Pengeluaran pangan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar rumah tangga memiliki TKE
yang termasuk dalam kategori defisit berat
(48,4%). Adapun persentase rumah tangga
dengan kategori tingkat kecukupan energi yang
normal sebesar 14,7% (Tabel 2). Rata-rata
tingkat kecukupan energi rumah tangga termasuk
ke dalam kategori defisit sedang. Sebagian
rumah tangga memiliki tingkat kecukupan
energi yang jauh lebih rendah atau lebih tinggi
dari nilai rata-rata. Hal ini menunjukkan bahwa
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Berdasarkan hasil uji korelasi Spearman
(Tabel 3), diperoleh nilai koefisien korelasi
sebesar 0,470. Koefisien korelasi yang bernilai
positif menunjukkan hubungan korelasi searah.
Nilai koefisien korelasi yang berada pada rentang
>0,3-0,5 menunjukkan kekuatan hubungan antara
suatu faktor dengan faktor lainnya memiliki
hubungan yang sedang/moderate (Kamarullah et
al. 2024). Semakin tinggi pendapatan keluarga,
maka pengeluaran pangan cenderung mengalami
peningkatan dengan kekuatan hubungan yang
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sedang/moderate. Hal ini menunjukkan bahwa
pendapatan keluarga memengaruhi pangan yang
akan dibeli dan dikonsumsi.

Semua  keadaan  sosial  ekonomi
memengaruhi kuantitas dan kualitas pangan
yang dikonsumsi (Hati ef al. 2024). Rendahnya
tingkat pendapatan keluarga akan berdampak
terhadap pengeluaran rumah tangga, khususnya
pengeluaran pangan (Sihite & Tanziha 2021).
Secara umum, pengeluaran pangan akan semakin
rendah seiring dengan peningkatan pendapatan.
Berdasarkan penelitian (Machfud & Martianto
2023), didapatkan bahwa semakin tinggi
pendapatan rumah tangga, maka semakin rendah
pengeluaran pangan seiring dengan peningkatan
pengeluaran non pangan.

Hubungan  Pendapatan  Keluarga
dengan Tingkat Kecukupan FEnergi (TKE).
Berdasarkan uji Spearman yang sudah dilakukan,
diperoleh nilai p-value antara pendapatan
keluarga dengan TKE sebesar 0,490 (p<0,05).
Hal ini menunjukkan bahwa tidak terdapat
hubungan signifikan antara pendapatan keluarga
tingkat kecukupan energi (TKE) rumah tangga.
Hubungan pendapatan keluarga dengan TKE
rumah tangga dapat dilihat pada Tabel 4.

Tabel 4. Uji korelasi antara pendapatan keluarga
tingkat kecukupan energi
Variabel p-value r
Pendapatan keluarga 0,490 0,072
Tingkat kecukupan energi

Berdasarkan hasil uji korelasi Spearman
(Tabel 4), diperoleh nilai koefisien korelasi
sebesar 0,072. Koefisien korelasi yang bernilai
positif menunjukkan hubungan korelasi searah.
Namun, nilai koefisien korelasi yang berada pada
rentang <0,1 menunjukkan kekuatan hubungan
antara suatu faktor dengan faktor lainnya memiliki
hubungan yang sangat lemah (Kamarullah et al.
2024). Hal ini menunjukkan bahwa pendapatan
keluarga tidak terlalu memengaruhi tingkat
kecukupan energi rumah tangga.

Hasil uji hubungan antara pendapatan dan
tingkat kecukupan energi yang tidak signifikan
disebabkan oleh berbagai faktor, yaitu adanya
variabel lain yang lebih berpengaruh, seperti pola
konsumsi, harga pangan, dan pengetahuan gizi
(Nugroho et al. 2021). Selain itu, distribusi data
yang tidak normal atau adanya pencilan juga dapat
memengaruhi pola hubungan yang sebenarnya.
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Pendapatan keluarga yang tinggi tidak selalu
mencerminkan kecukupan konsumsi energi,
karena seringkali terjadi penurunan pengeluaran
untuk pangan sesuai dengan Hukum Engel, yaitu
peningkatan pendapatan dapat memindahkan
pola konsumsi pangan menjadi non-pangan (BPS
2019).

Hubungan  Pendapatan  Keluarga
dengan Tingkat Kecukupan Protein (TKP).
Berdasarkan uji Spearman yang sudah dilakukan,
diperoleh nilai p-value antara pendapatan
keluarga dengan TKP sebesar 0,041 (p<0,05).
Hal ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan
signifikan antara pendapatan keluarga tingkat
kecukupan protein (TKP) rumah tangga.
Hubungan pendapatan keluarga dengan TKP
rumah tangga dapat dilihat pada Tabel 5.

Tabel 5. Uji korelasi antara pendapatan keluarga
tingkat kecukupan protein
Variabel p-value r
Pendapatan keluarga 0,041 0,210
Tingkat kecukupan protein

Berdasarkan hasil uji korelasi spearman
(Tabel 5), diperoleh nilai koefisien korelasi
sebesar 0,210. Koefisien korelasi yang bernilai
positif menunjukkan hubungan korelasi searah.
Nilai koefisien korelasi yang berada pada rentang
0,1-0,3 menunjukkan kekuatan hubungan antara
suatu faktor dengan faktor lainnya memiliki
hubungan yang lemah (Kamarullah ez al. 2024).
Semakin tinggi pendapatan keluarga, maka
tingkat kecukupan protein cenderung mengalami
peningkatan dengan kekuatan hubungan yang
lemah. Hal ini menunjukkan bahwa pendapatan
keluarga memengaruhi tingkat kecukupan protein
rumah tangga (Anas et al. 2022). Rumah tangga
dengan pendapatan keluarga yang memadai lebih
mampu menyediakan kebutuhan primer dan
sekunder anak, termasuk kebutuhan akan pangan
dan gizi (Novarista et al. 2024).

Faktor-faktor =~ yang  memengaruhi
tingkat kecukupan protein rumah tangga adalah
pendapatan keluarga (Nugroho et al. 2021). Status
ekonomi rumah tangga dilihat dari pendapatan
keluarga dalam masing-masing rumah tangga.
Rumah tangga dengan status ekonomi rendah
cenderung mengonsumsi makanan dengan
kuantitas, kualitas, serta variasi yang kurang
(Nurulhaq et al. 2022). Pada negara berkembang,
seperti Indonesia, sebagian besar makanan
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yang dikonsumsi adalah makanan sumber
kalori (karbohidrat) dan kurangnya asupan
protein hewani. Keragaman pangan dipengaruhi
oleh ketersediaan pangan untuk dikonsumsi
(Rahmawati et al. 2023).

Protein dapat berada dalam makanan
nabati maupun makanan hewani. Berdasarkan
kualitas mutunya, protein hewani lebih baik
dibandingkan dengan protein nabati karena
memiliki susunan asam amino yang lengkap
untuk pertumbuhan dan perkembangan anak
balita (Sholikhah & Dewi 2022). Asupan protein
yang rendah menghambat produksi dan efek
IGF-1 akibat gangguan penyerapan mineral
dalam massa tulang. IGF-1 (Insuline-like Growth
Factor-1) adalah salah satu hormon pertumbuhan
yang ditemukan dalam darah menyerupai
insulin, berperan penting dalam pembentukan,
pemeliharaan, dan regenerasi otot rangka (Jaya &
Legiran 2024). Pertumbuhan tulang dipengaruhi
oleh IGF-1 dengan merangsang proliferasi pada
lempeng pertumbuhan epitel. Anak dengan tingkat
kecukupan protein yang kurang akan mengalami
pertumbuhan lebih lambat dibandingkan dengan
anak yang mendapatkan asupan protein yang
cukup (Sholikhah & Dewi 2022).

KESIMPULAN

Sebagian besar rumah tangga mengalami
defisit berat pada tingkat kecukupan energi
dan protein, yaitu 48,4% dan 40,0%. Hasil uji
korelasi menunjukkan bahwa ada hubungan
signifikan antara pendapatan dengan pengeluaran
pangan rumah tangga dan tingkat kecukupan
protein, tetapi tidak ada hubungan signifikan
dengan tingkat kecukupan energi rumah tangga.
Dari hasil penelitian ini dapat ditunjukkan bahwa
pendapatan yang cukup berhubungan dengan
pengeluaran pangan keluarga untuk memilih
makanan yang bergizi dan beragam yang nantinya
akan berdampak pada tingkat kecukupan energi
dan zat gizi anggota keluarga.

Saran untuk penelitian selanjutnya adalah
menambah variabel tingkat pengetahuan gizi
ibu karena merupakan salah satu faktor penentu
pemilihan makanan yang bergizi dan beragam.
Selain itu, dapat ditambahkan variabel pola
konsumsi pangan untuk mengetahui hubungan
antara pengetahuan gizi dan pendapatan terhadap
pengeluaran pangan dan tingkat kecukupan energi
protein rumah tangga. Variabel analisis kualitas
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pengeluaran pangan juga dapat ditambahkan
untuk mengetahui komposisi pengeluaran pangan
dalam meningkatkan kualitas asupan gizi.
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Tingkat Pendidikan Ibu, Tingkat Kecukupan Protein, dan Status Gizi Remaja
di Desa Babakan
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ABSTRACT

Adolescence is a period when physical, psychological, and intellectual aspects experience rapid growth
and development. This is a form of preparation for entering the adult phase. This study aims to analyze
the correlation between mother s education level and protein adequacy level with adolescent nutritional
status (BMI-for-age) in Babakan Village. The design of this study was cross sectional with 48 subjects
selected by random sampling. Data collection was done through interviews using questionnaires and
1x24 hours food recall. This study was conducted in August-November 2024 in Babakan Village,
Dramaga Subdistrict, Bogor Regency. Based on data analysis, it was found that most of the mothers'
education level (50.0%) was SMA/equivalent and the protein adequacy level (55,1%) of adolescents
was still classified as a insufficient (<80%). The majority of the nutritional status of adolescents was
categorized as good nutrition (77.1%). The results of the Spearman Rank statistical test showed that
there was no significant correlation between mother's education level and protein adequacy level with
the nutritional status (BMI-for-age) of adolescents in Babakan Village (p>0.05).

Keywords: adolescents, mother's education level, nutritional status, protein adequacy level
ABSTRAK

Remaja merupakan suatu masa ketika aspek fisik, psikologis, serta intelektual mengalami pertumbuhan
dan perkembangan yang pesat. Hal tersebut sebagai bentuk persiapan untuk memasuki fase dewasa.
Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan tingkat pendidikan ibu dan tingkat kecukupan protein
(TKP) dengan status gizi remaja (IMT/U) di Desa Babakan. Desain penelitian ini adalah cross sectional
dengan subjek berjumlah 48 orang yang dipilih secara random sampling. Pengumpulan data dilakukan
melalui wawancara dengan menggunakan kuesioner dan teknik /x24 hours food recall. Penelitian ini
dilakukan pada bulan Agustus-November 2024 di Desa Babakan, Kecamatan Dramaga, Kabupaten
Bogor. Berdasarkan analisis data, didapatkan bahwa sebagian besar tingkat pendidikan ibu (50,0%)
adalah SMA/sederajat dan tingkat kecukupan protein (55,1%) remaja masih tergolong kurang (<80%).
Adapun sebagian besar status gizi anak remaja dikategorikan gizi baik (77,1%). Hasil uji statistik Rank
Spearman menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pendidikan ibu
dan tingkat kecukupan protein (TKP) dengan status gizi (IMT/U) remaja di Desa Babakan (p>0,05).

Kata kunci: remaja, status gizi, tingkat kecukupan protein, tingkat pendidikan ibu
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PENDAHULUAN

Remaja merupakan suatu masa ketika
aspek fisik, psikologis, serta intelektual
mengalami pertumbuhan dan perkembangan
yang pesat. Hal tersebut sebagai bentuk
persiapan untuk memasuki fase dewasa. Remaja
memiliki karakteristik khas seperti menyukai
tantangan dan kecenderungan untuk berani
mengambil risiko tanpa pertimbangan matang
atas perbuatannya dan memiliki rasa ingin tahu
yang tinggi. Berdasarkan Peraturan Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 25 Tahun
2014, remaja berada pada rentang usia 10 hingga
18 tahun (Permenkes 2015; Mahardika et al.
2024).

Masalah gizi yang sering dialami pada
fase remaja adalah overweight dan obesitas.
Beberapa faktor yang menjadi penyebab masalah
gizi tersebut di antaranya: jenis kelamin yakni
remaja laki-laki berisiko 2,168 kali lebih besar
mengalami overweight dan obesitas, pekerjaan
ibu yang berkaitan dengan waktu ibu dalam
menyiapkan makanan, pendidikan ibu yang
merujuk pada pengetahuan ibu mengenai
pentingnya konsumsi makanan sehat, status
gizi ibu yang berkaitan dengan kondisi IMT ibu
yang berpengaruh terhadap IMT anak, kebiasaan
makan berupa konsumsi sarapan pada remaja,
kebiasaan olahraga atau aktivitas fisik remaja,
serta tingkat kecukupan protein, dan tingkat
kecukupan lemak yang menekankan pentingnya
keseimbangan asupan zat gizi (Kamaruddin et
al. 2023). Keseimbangan asupan zat gizi seperti
memenuhi kebutuhan protein membantu dalam
mencegah terjadinya overweight dan obesitas
pada remaja yang dapat dilakukan dengan
menerapakan pola makan seimbang disertai
aktivitas fisik yang cukup.

Kebutuhan protein pada remaja laki-laki
lebih tinggi dibandingkan pada remaja perempuan
seiring bertambahnya usia. Sementara itu, pada
fase awal remaja, berlaku sebaliknya yakni
kebutuhan protein remaja laki-laki lebih rendah
daripada remaja perempuan. Makanan sumber
protein utamanya protein hewani memiliki
kandungan lemak yang tinggi sehingga berisiko
menyebabkan overweight atau obesitas jika
dikonsumsi secara berlebihan (Putri & Mangalik
2022). Protein merupakan salah satu zat gizi
yang berperan sebagai pengatur pertumbuhan,
pembentukan antibodi serta sumber energi yang
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berasal dari kumpulan asam amino (Halim et al.
2021). Perkembangan otak, transportasi antar
sel dan pembentukan immune system berkaitan
dengan konsumsi protein. Protein yang dicerna
oleh tubuh akan diubah menjadi asam amino oleh
enzim yang kemudian akan menjalankan perannya
dalam proses pembentukan neurotransmitter
(Fitriyah & Setyaningtyas 2021). Pola asupan
protein pada remaja berkaitan erat dengan tingkat
pendidikan ibu. Kemampuan menyediakan
makanan bergizi seimbang cenderung dimiliki
oleh ibu dengan pemahaman gizi yang baik
mengenai kebutuhan protein sesuai usia dan
jenis kelamin. Ibu berperan dalam mencegah
terjadinya defisiensi atau kelebihan konsumsi
protein yang berisiko terhadap kesehatan remaja.
Tingkat pendidikan ibu tidak selalu
menggambarkan tingkat pengetahuan ibu. Tingkat
pendidikan ibu juga berkaitan dengan kesehatan
dan pertumbuhan anak. Penentuan sikap dalam
menghadapi masalah berkaitan dengan tingkat
pendidikan ibu. Wawasan gizi yang lebih
luas, akses informasi yang lebih mudah, dan
kesempatan hidup serta proses tumbuh yang
lebih baik dapat dimiliki oleh ibu dengan tingkat
pendidikan yang lebih tinggi (Sutrisno & Tamim
2023). Tingkat pendidikan ibu yang lebih tinggi
juga berkaitan dengan pendapatan yang lebih
tinggi karena pekerjaan yang layak dapat lebih
mudah diakses. Hal tersebut dapat berdampak
pada fasilitas yang diberikan pada anak seperti
lingkungan tempat tinggal yang bersih, fasilitas
kesehatan yang lebih baik, dan kuantitas
dan kualitas asupan zat gizi seperti energi,
karbohidrat, protein, lemak, dan mikronutrien
yang lebih baik pula (Le & Nguyen 2020).
Tingkat pendidikan ibu utamanya pengetahuan
ibu mengenai gizi memiliki hubungan yang
lemah dengan status gizi remaja (Oktaviasih et
al. 2023). Variabel tingkat kecukupan protein
berhubungan signifikan dengan status gizi remaja
putri di pondok pesantren di Kabupaten Tuban
(Ristanti et al. 2024). Penelitian ini bertujuan
menganalisis hubungan tingkat pendidikan ibu
dan tingkat kecukupan protein (TKP) dengan
status gizi remaja (IMT/U) di Desa Babakan.

METODE
Desain, tempat, dan waktu

Penelitian  ini  dilakukan  dengan
menggunakan desain studi cross sectional.
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Desain ini ditujukan untuk proses pengumpulan
data dilakukan dalam satu waktu pada seluruh
populasi. Penelitian ini dilakukan di Desa
Babakan, Kecamatan Dramaga, Kabupaten
Bogor. Proses pengumpulan data dilakukan pada
bulan agustus kemudian data dianalisis dari bulan
Agustus hingga November tahun 2024.

Jumlah dan cara pengambilan subjek

Populasi dalam penelitian ini adalah
remaja pada keluarga di Desa Babakan. Subjek
penelitian adalah anggota keluarga yang dipilih
secara purposive sampling dengan kriteria inklusi
remaja berusia 10-18 tahun yang tinggal pada
keluarga dengan ibu kandungnya. Total subjek
dalam penelitian ini adalah 48 subjek.

Jenis dan cara pengumpulan data

Data yang digunakan dalam penelitian
ini adalah data primer. Data yang diperoleh
merupakan  hasil wawancara berdasarkan
pertanyaan-pertanyaan pada kuesioner mengenai
karakteristik subjek seperti jenis kelamin, usia,
dan tingkat pendidikan. Setelah data karakteristik
didapatkan, = kemudian  responden  juga
diwawancara mengenai pola konsumsi pangan
berupa konsumsi protein dengan menggunakan
teknik /x24 hours food recall. Data antropometri
berupa berat badan dan tinggi badan subjek dan
ibu dari subjek diperoleh dengan pengukuran
langsung yang selanjutnya digunakan untuk
menilai status gizi.

Pengolahan dan analisis data

Data karakteristik subjek, data tingkat
pendidikan ibu, data konsumsi protein, dan data
status gizi dianalisis secara deskriptif dengan
menggunakan software statistik. Selanjutnya,
dilakukan uji korelasi Spearman untuk melihat
hubungan tingkat pendidikan ibu dan status
gizi remaja serta hubungan tingkat kecukupan
protein dan status gizi remaja menggunakan
software statistik. Penggunaan metode uji
korelasi Rank Spearman ini didasarkan tipe
data yang dianalisis adalah data ordinal. Data
tingkat kecukupan protein didapatkan dengan
menghitung rasio antara konsumsi protein aktual
dengan rekomendasi Angka Kecukupan Gizi
(AKG) berdasarkan kelompok usia. Langkah
selanjutnya, data tingkat kecukupan protein subjek
diinterpretasikan menjadi beberapa kategori
berdasarkan (WNPG 2018) yakni kurang (<80%
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AKG) dan cukup (>80% AKGQG). Data selanjutnya
yakni status gizi subjek diinterpretasikan menjadi
beberapa kategori berdasarkan (Permenkes 2020)
yakni gizi buruk <-3 SD, gizi kurang (-3 SD sd
-2SD), gizi baik (-2 SD sd +1 SD), gizi lebih (+1
SD sd +2 SD), obesitas (>+2 SD).

HASIL DAN PEMBAHASAN

. Karakteristik Subjek. Subjek dalam
penelitian ini merupakan remaja berusia 10-
18 tahun. Subjek tersebar dalam beberapa
karakteristik seperti jenis kelamin, usia, status
gizi (IMT/U), dan tingkat kecukupan protein
(TKP). Berikut disajikan sebaran karakteristik
subjek yang diteliti dalam Tabel 1.

Tabel 1. Sebaran subjek berdasarkan jenis
kelamin, usia, status gizi (IMT/U),
dan tingkat kecukupan protein (TKP)

Karakteristik n %

Jenis kelamin:

- Laki-laki 27 56,3

- Perempuan 21 43,8
Usia

- 10-12 tahun 15 31,3

- 13-15 tahun 15 31,3

- 16-18 tahun 18 37,5
Status gizi:

- Gizi buruk 0 0

- Gizi kurang 4 8,3

- Gizi baik 37 77,1

- Gizi lebih 4 83

- Obesitas 3 6,3
Tingkat kecukupan protein

- Kurang 27 55,1

- Cukup 22 449

Remaja dalam penelitian ini terdiri dari
56,3% laki-laki dan 43,8% perempuan. Remaja
sebagian besar berada pada rentang usia 16-18
tahun. Berdasarkan hasil perhitungan status gizi
(IMT/U), permasalahan gizi yang ditemukan
berupa gizi lebih (8,3%) dan obesitas (6,3%).
Kondisi ini berkaitan dengan remaja yang
cenderung memiliki kebiasaan makan yang
kurang sehat seperti melewatkan sarapan sebelum
berangkat sekolah dan sering jajan di luar rumah.
Tindakan-tindakan kurang baik ini dapat dicegah
dan diperbaiki dengan penerapan pola makan
seimbang (Fakhirah et al. 2020).

Tingkat kecukupan protein sebagian besar
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kurang (55,1%). Asupan protein yang inadekuat
ini berkaitan dengan kurangnya pengetahuan
remaja mengenai pola makan gizi seimbang
disertai dengan tingginya konsumsi terhadap
makanan ringan dan makanan siap saji yang
frekuensinya mencapai 1-3x/hari. Hal ini perlu
perhatian karena kecukupan asupan yang sesuai
dengan kebutuhan berdampak pada peningkatan
kebutuhan metabolisme remaja untuk mencapai
status gizi yang optimal (Triyatna et al. 2023).

Karakteristik  Keluarga.  Keluarga
terutama ibu memiliki peran penting dalam
proses penelitian ini. Keluarga tersebar dalam
beberapa karakteristik seperti tingkat pendidikan
ibu dan pendapatan keluarga. Berikut disajikan
sebaran karakteristik keluarga dari subjek dalam
Tabel 2.

Tabel 2. Sebaran keluarga berdasarkan tingkat

pendidikan ibu dan pendapatan
keluarga
Karakteristik n Y%
Tingkat pendidikan ibu:
- Tidak sekolah 1 2,1
- SD/sederajat 9 18,8
- SMP/sederajat 8 16,7
- SMA/sederajat 24 50,0
- Perguruan tinggi 6 12,5
Pendapatan keluarga
- Rendah 6 16,7
- Sedang 14 38,9
- Tinggi 8 22,2
- Sangat tinggi 8 222

Tingkat  pendidikan  ibu  dalam
penelitian ini sebagian besar adalah SMA/
sederajat (50%) dengan keluarga yang sebagian
besar berpendapatan sedang (38,9%). Tingkat
pendidikan ibu berkaitan erat dengan proses
penerimaan informasi. Ibu dengan pendidikan
yang lebih tinggi cenderung lebih mudah dan
lebih baik dalam penerimaan informasi. Tingkat
pendidikan yang lebih tinggi juga umumnya
cenderung memiliki pendapatan yang lebih
tinggi. Tingkat pendidikan ibu yang tinggi
disertai dengan pendapatan yang tinggi membuat
kesempatan akses terhadap kecukupan gizi yang
lebih baik. Hal ini berkaitan dengan kemudahan
akses terhadap pangan beragam yang bergizi
(Armalini 2021).

Hubungan Tingkat Pendidikan Ibu
dengan Status Gizi Remaja. Tingkat pendidikan
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ibu terbagi menjadi lima kategori yakni tidak
sekolah, SD/sederajat, SMP/sederajat, SMA/
sederajat, dan perguruan tinggi. Uji korelasi
dilakukan untuk mengetahui hubungan antara
tingkat pendidikan ibu dengan status gizi
(IMT/U). Berikut adalah hasil uji korelasi antara
tingkat pendidikan ibu terhadap status gizi
(IMT/U).

Tabel 3. Uji korelasi antara tingkat pendidikan
ibu terhadap status gizi (IMT/U) remaja
Variabel p-value r,
Tingkat Pendidikan Ibu 0,239 0,173

Hasil penelitian menunjukkan tidak
terdapat hubungan yang signifikan (r=0,173;
p=0,239) antara tingkat pendidikan ibu dengan
status gizi remaja. Hasil ini sejalan dengan
penelitian (Rahmat 2022) bahwa tidak ada
hubungan signifikan antara pendidikan ibu dengan
status gizi siswa. Hal ini disebabkan pendidikan
ibu tidak berpengaruh secara langsung terhadap
asupan zat gizi. Tingkat pendidikan yang tinggi
dengan pengetahuan yang baik tidak selalu
menjadikan preferensi terhadap makanan yang
bergizi. Faktor lain seperti daya beli keluarga
dan kebiasaan makan juga memberikan pengaruh
terhadap hal tersebut. Status gizi ini juga dapat
dipengaruhi oleh faktor genetik, tingkat aktivitas
fisik, dan tingkat asupan zat gizi (Putri et al.
2024). Hasil penelitian ini berbanding terbalik
dengan penelitian Rahmah et al. (2024) yang
menyatakan bahwa terdapat hubungan yang
signifikan (p=0,002) antara pendidikan ibu
dengan status gizi remaja.

Hubungan Tingkat Kecukupan Protein
(TKP) dengan Status Gizi Remaja. Tingkat
kecukupan protein (TKP) terbagi menjadi lima
kategori yakni defisit tingkat berat, defisit tingkat
sedang, defisit tingkat ringan, normal, dan
lebih. Uji korelasi dilakukan untuk mengetahui
hubungan antara tingkat kecukupan protein
(TKP) terhadap status gizi (IMT/U).

Tabel 4. Uji korelasi antara tingkat kecukupan
protein (TKP) terhadap status gizi
(IMT/U) remaja
Varibel p-value r

Tingkat Kecukupan Protein 0,818 0,034

Hasil penelitian menunjukkan tidak
terdapat hubungan yang signifikan (r=0,034;
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p=0,818) antara tingkat kecukupan protein
dengan status gizi remaja. Hasil ini sejalan
dengan penelitian Putri et al. (2022) bahwa
tidak ada hubungan antara tingkat kecukupan
protein dengan status gizi. Status gizi remaja
dapat dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti
asupan karbohidrat, lemak, vitamin, mineral,
asupan makanan, dan kemampuan tubuh dalam
menggunakan zat-zat gizi. Tingkat konsumsi
makronutrien berperan penting dalam menunjang
pertumbuhan remaja, mempertahankan hidup,
membangun dan memelihara sel-sel tubuh, serta
melakukan aktivitas fisik yang kemudian akan
menentukan status gizi remaja (Rahayu & Fitriana
2020). Hasil penelitian ini berbanding terbalik
dengan penelitian Utami et al. (2020) yang
menyatakan bahwa terdapat hubungan bermakna
antara tingkat kecukupan protein (TKP) dengan
status gizi remaja. Remaja memiliki peluang 2,7
lebih besar berstatus gizi tidak normal jika tingkat
kecukupan proteinnya tidak baik.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil uji statistik korelasi
Rank Spearman dapat disimpulkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan (p>0,05)
antara tingkat pendidikan ibu dan tingkat
kecukupan protein (TKP) dengan status gizi
(IMT/U) remaja pada keluarga di Desa Babakan.
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ABSTRACT

This study aims to analyze the relationship between the frequency of junk food consumption and
overweight among students at SMA Negeri 1 Kejuruan Muda, controlling for sociodemographic
confounding variables. A cross-sectional design was applied, involving 64 students selected through
random sampling. Data collection included sociodemographic characteristics, frequency of junk food
consumption using the Food Frequency Questionnaire (FFQ), and overweight status measured by Body
Mass Index-for-age (BM1/U) using WHO AnthroPlus software. Statistical analysis was conducted using
SPSS version 29, with descriptive data presented as mean and standard error for numerical data and
frequency and proportion for categorical data. Logistic regression with an etiological framework was
used to analyze the association between junk food consumption and overweight. The results revealed
a significant association between the frequency of junk food consumption and overweight (p=0.037).
Students who consumed junk food more frequently were 3.817 times more likely to be overweight than
those with lower consumption frequencies, even after controlling for sociodemographic variables.
These findings indicate that frequent junk food consumption is an independent risk factor for overweight
among adolescents.

Keywords: adolescents, frequency of consumption, junk food, obesity, sociodemographic factors

ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara frekuensi konsumsi junk food dan
kegemukan pada siswa di SMA Negeri 1 Kejuruan Muda dengan mengontrol variabel perancu
sosiodemografi. Desain penelitian yang digunakan adalah cross-sectional, melibatkan 64 siswa yang
dipilih secara random sampling. Pengumpulan data meliputi karakteristik sosiodemografi, frekuensi
konsumsi junk food menggunakan Food Frequency Questionnaire (FFQ), dan status kegemukan diukur
dengan Z-score Indeks Massa Tubuh menurut umur (IMT/U) menggunakan software WHO AnthroPlus.
Analisis statistik dilakukan menggunakan SPSS versi 29, dengan data deskriptif disajikan dalam bentuk
rata-rata dan standar error untuk data numerik serta frekuensi dan proporsi untuk data kategorik. Analisis
regresi logistik dengan kerangka etiologi digunakan untuk menganalisis hubungan antara konsumsi
Jjunk food dan kegemukan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara
frekuensi konsumsi junk food dan kegemukan (p=0,037). Siswa yang lebih sering mengonsumsi junk
food memiliki peluang 3,817 kali lebih tinggi untuk mengalami kegemukan dibandingkan dengan
mereka yang jarang mengonsumsinya, bahkan setelah mengontrol variabel sosiodemografi. Temuan
ini menunjukkan bahwa frekuensi konsumsi junk food merupakan faktor risiko independen untuk
kegemukan pada remaja.

Kata kunci: faktor sosiodemografi, frekuensi konsumsi, junk food, obesitas, remaja
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PENDAHULUAN

Meningkatnya prevalensi  kelebihan
berat badan dan obesitas di kalangan remaja
telah muncul sebagai masalah gizi masyarakat
yang mendesak secara global. World Health
Organization (WHO) melaporkan bahwa jumlah
remaja yang kelebihan berat badan hampir tiga
kali lipat selama tiga dekade terakhir (WHO
2024). Begitu juga dengan Indonesia, data
Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023
menunjukkan bahwa prevalensi status gizi
(IMT/U) remaja umur 16-18 tahun di Indonesia
yaitu kategori overweight 8,8% dan obesitas 3,3%
(Kemenkes RI 2023). Perubahan gaya hidup dan
kebiasaan makan berkontribusi secara signifikan
terhadap meningkatnya angka obesitas di
kalangan remaja. Salah satu faktor penting dalam
fenomena ini adalah tingginya konsumsi junk
food, yang ditandai dengan kandungan kalorinya
yang tinggi, kualitas gizi yang rendah, serta kadar
lemak, gula, dan garam yang berlebihan (Hadi et
al. 2020; Kalsum et al. 2018).

Junk food mendapatkan popularitas
yang luar biasa di kalangan remaja karena
aksesibilitasnya, rasa yang menarik, dan strategi
pemasaran yang agresif. Siswa di lingkungan
sekolah perkotaan dan pinggiran kota, sering
kali memiliki akses mudah ke gerai makanan
cepat saji dan penjual makanan ringan, yang
memfasilitasi konsumsi makanan tidak sehat ini.
Perubahan pola makan ini berkontribusi terhadap
ketidakseimbangan energi, yang mengakibatkan
penambahan berat badan dan peningkatan risiko
obesitas. Sebuah penelitian yang dilakukan di
Kota Jambi menyoroti korelasi antara konsumsi
pizza dan hamburger dengan prevalensi kelebihan
berat badan di kalangan remaja (Kalsum et al.
2018). Lebih jauh, penelitian menunjukkan
bahwa konsumsi junk food yang sering dikaitkan
dengan peningkatan indeks massa tubuh (IMT)
di kalangan remaja, yang menggarisbawahi
perlunya intervensi yang ditargetkan untuk
mengatasi masalah ini (Kamangar et al. 2023;
Poudel 2018; Rajendiran et al. 2023). Remaja
yang mengonsumsi junk food setiap hari 3,1
kali lebih mungkin mengalami kelebihan berat
badan dibandingkan dengan mereka yang jarang
mengonsumsinya (Mohammadbeigi et al. 2019).

Penelitian sebelumnya telah melaporkan
hubungan antara konsumsi junk food dan
kegemukan, namun masih terdapat kesenjangan
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dalam penelitian yang secara khusus berfokus
pada remaja Indonesia dengan variabel
pengganggu seperti faktor sosiodemografi.
Pengontrolan terhadap faktor sosiodemografi
ini mengurangi kekuatan hubungan antara
konsumsi junk food dan kegemukan tetapi tidak
menghilangkannya sepenuhnya (Caso et al
2020; Fauzia & Wahyuntari 2023).

Penelitian ~ ini  bertujuan  untuk
menganalisis  hubungan antara  frekuensi
konsumsi junk food dan kegemukan di kalangan
remaja di SMA Negeri 1 Kejuruan Muda dengan
mengontrol variabel perancu sosiodemografi.
Beberapa penelitian sebelumnya belum secara
memadai mengendalikan  variabel  seperti
usia, jenis kelamin, status sosial ekonomi, dan
pendidikan orang tua, yang menyebabkan temuan
yang tidak konsisten. Penelitian ini berupaya
untuk mengisi kesenjangan tersebut. Pengontrolan
variabel perancu sosiodemografi dalam penelitian
ini diharapkan memberikan analisis hubungan
yang lebih akurat dan komprehensif. Studi ini
juga berfokus pada lingkungan sekolah pinggiran
kota yang memberikan wawasan baru tentang
perilaku diet dan tren obesitas di luar lingkungan
perkotaan. Temuan ini dapat menjadi informasi
untuk intervensi gizi masyarakat yang ditargetkan
dan program pendidikan untuk mengurangi
konsumsi junk food di kalangan remaja.

METODE

Desain, tempat, dan waktu

Penelitian ini menggunakan desain cross-
sectional yang dilaksanakan di SMA Negeri 1
Kejuruan Muda Kabupaten Aceh Tamiang pada
bulan Juli-Agustus 2024,

Jumlah dan cara pengambilan subjek
Populasi penelitian ini adalah semua
siswa SMA Negeri 1 Kejuruan Muda sebanyak
360 orang. Besar sampel minimal dihitung
menggunakan rumus perhitungan besar sampel
minimal  untuk studi cross-sectional yang
dikemukakan oleh Charan et al. (2021) dan
diperoleh hasil sebesar 59 orang. Total subjek
dalam penelitian ini sebanyak 64 orang. Adapun
kriteria inklusinya adalah siswa SMA Negeri 1
Kejurusan Muda yang aktif di media sosial dan
bersedia menjadi subjek, sedangkan kriteria
ekslusinya adalah siswa yang sedang melakukan
pengaturan pola makan atau diet khusus. Teknik
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pengambilan sampling dilakukan menggunakan
random sampling.

Jenis dan cara pengumpulan data

Jenis data yang dikumpulkan adalah data
primer. Data diperoleh dengan cara pengisian
kuesioner oleh subjek yang meliputi data
karakteristik sosiodemografi yaitu jenis kelamin,
usia, uang saku per bulan, pendidikan ayah dan
ibu, pekerjaan ayah dan ibu, pendapatan ayah
dan ibu, serta daya tarik iklan junk food. Berat
badan diukur secara langsung menggunakan
timbangan injak dengan tingkat ketelitian 0,1
kg, sedangkan tinggi badan menggunakan alat
ukur microtoise dengan tingkat ketelitian 0,1 cm.
Data frekuensi konsumsi junk food dikumpulkan
dengan melakukan wawancara secara langsung
menggunakan Food Frequency Questionnaire

(FFQ).

Pengolahan dan analisis data

Data  karakteristik  sosiodemografi
selanjutnya diolah sebagai berikut: jenis kelamin
(laki-laki dan perempuan), usia disajikan dalam
rata-rata tahun dan standar eror, uang saku
per bulan (Rp) disajikan dalam rata-rata dan
standar eror, pendidikan ayah dan ibu (tidak
tamat SD, SD/sederajat, SMP/sederajat, SMA/
sederajat, dan perguruan tinggi), pekerjaan ayah
(PNS/Polri/TNI, pegawai swasta, wirausaha/
wiraswasta, tidak bekerja/pensiunan, buruh,
dan lainnya), pekerjaan ibu (PNS/Polri/TNI,
pegawai swasta, wirausaha/wiraswasta, ibu
rumah tangga, buruh, dan lainnya), pendapatan
ayah dan ibu yang dikategorikan menjadi tidak
ada penghasilan, rendah (<Rp 1.500.000), sedang
(>Rp 1.500.000-Rp 2.500.000), tinggi (>Rp
2.500.000-Rp 3.500.000), dan sangat tinggi (>Rp
3.500.000). Daya tarik iklan junk food dalam
penelitian ini diukur menggunakan kuesioner
skala Likert 1-4 dengan 15 pertanyaan. Total skor
responden dijumlahkan, lalu dikonversi menjadi
skala 0-100 menggunakan rumus: (total skor
responden+skor maksimal 60)x100. Skor tersebut
dikategorikan berdasarkan pendekatan Khomsan
(2021), yaitu: skor >70 menunjukkan sikap
positif atau diasumsikan memiliki ketertarikan
terhadap iklan, sedangkan skor <70 menunjukkan
sikap negatif atau diasumsikan sebagai
ketidaktertarikan. Data kegemukan diperoleh
dengan mengolah data berat badan, tinggi badan,
usia (bulan) dan jenis kelamin menjadi nilai
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z-score Indeks Massa Tubuh berdasarkan umur
(IMT/U) dengan menggunakan software WHO
Anthroplus. Selanjutnya nilai z-score tersebut
dikategorikan menjadi gemuk (>1 SD) dan
tidak gemuk (>1 SD) yang merupakan bentuk
penyederhanaan dari kategori dan ambang batas
status gizi anak usia 5-18 tahun berdasarkan
IMT/U pada Permenkes RI No. 2 Tahun 2020
tentang standar antropometri anak (Permenkes
2020).

Analisis statistik dilakukan menggunakan
perangkat lunak SPSS for Windows versi 29.
Data numerik disajikan secara deskriptif dalam
bentuk rata-rata dan standar error, sedangkan
data kategorik disajikan dalam bentuk frekuensi
(n) dan proporsi (%). Karakteristik subjek
ditampilkan berdasarkan kejadian kegemukan
dan diuji perbedaannya menggunakan uji
Mann-Whitney. Hubungan antara frekuensi
konsumsi junk food dan kejadian kegemukan
dianalisis menggunakan regresi logistik dengan
kerangka konsep etiologik, baik dengan maupun
tanpa pengontrolan terhadap semua variabel
karakteristik sosiodemografi (Dahlan 2019).
Semua analisis dianggap signifikan jika nilai
p<0,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik subjek berdasarkan
kejadian kegemukan disajikan dalam Tabel 1.
Temuan yang disajikan dalam Tabel 1 menyoroti
hubungan yang signifikan antara frekuensi
konsumsi junk food dan kegemukan di kalangan
siswa SMA Negeri 1 Kejuruan Muda (p=0,027),
khususnya yang menunjukkan bahwa siswa yang
mengalami kegemukan mengonsumsi junk food
lebih sering daripada siswa yang tidak mengalami
kegemukan. Hal ini menggarisbawahi peran
penting pilihan makanan, khususnya konsumsi
makanan berkalori tinggi dan rendah kualitas
gizi, dalam perkembangan kegemukan selama
masa remaja. Rata-rata frekuensi konsumsi
junk food di kalangan siswa yang mengalami
kegemukan dilaporkan sebesar 2,7+0,3 kali
per minggu, dibandingkan dengan 1,8+0,2 kali
per minggu untuk siswa yang tidak gemuk.
Kesenjangan ini menunjukkan adanya hubungan
langsung antara frekuensi konsumsi junk food
dan kegemukan, sejalan dengan literatur yang
ada yang menekankan dampak kesehatan yang
merugikan dari junk food terhadap manajemen
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Tabel 1. Karakteristik subjek berdasarkan kejadian kegemukan

Karakteristik Tidak gemuk Gemuk p-value'
n Yo n Y%
Frekuensi konsumsi junk food per minggu? 1,8+0,2 2,7+0,3 0,027*
Daya tarik iklan junk food
- Tertarik 14 21,9 20 31,3 0,483
- Tidak tertarik 15 23,4 15 23,4
Jenis kelamin
- Laki-laki 6 9,4 11 17,2 0,337
- Perempuan 23 35,9 24 37,5
Usia (tahun)? 15,9+0,1 15,7+0,1 0,390
Uang saku per bulan? 26.034+5.583 16.614+1.775 0,217
Pendidikan Ayah
- Tidak tamat SD 0 0,0 1 1,6
- SD/Sederajat 0 0,0 0 0,0
- SMP/Sederajat 2 3,1 1 1,6 0,218
- SMA/Sederajat 20 31,3 19 29,7
- Perguruan Tinggi 7 10,9 14 21,9
Pendidikan Ibu
- Tidak tamat SD 0 0,0 0 0,0
- SD/Sederajat 1 1,6 3 4.7
- SMP/Sederajat 4 6,3 1 1,6 0,470
- SMA/Sederajat 14 21,9 16 25,0
- Perguruan Tinggi 10 15,6 15 23,4
Pekerjaan Ayah
- PNS/Polri/TNI 7 10,9 6 9,4
- Pegawai Swasta 5 4,7 6 9,4
- Wirausaha/Wiraswasta 11 17,2 14 21,9 0,972
- Tidak bekerja/Pensiunan 2 3,1 2 3,1
- Buruh 2 3,1 4 6,3
- Lainnya 4 6,3 3 4,7
Pekerjaan Ibu
- PNS/Polri/TNI 5 7,8 12 18,8
- Pegawai Swasta 2 3,1 0 0,0
- Wirausaha/Wiraswasta 2 3,1 3 4,7 0,159
- Buruh 0 0,0 0 0,0
- Ibu Rumah Tangga 17 26,6 19 29,7
- Lainnya 3 4,7 1 1,6
Pendapatan Ayah
- Tidak Ada Pendapatan 2 3,1 2 3,1
- Rendah 5 7,8 4 6,3
- Sedang 5 7,8 10 15,6 0,768
- Tinggi 11 17,2 13 20,3
- Sangat Tinggi 6 9,4 6 9,4
Pendapatan Ibu
- Tidak Ada Pendapatan 17 26,6 19 29,7
- Rendah 0 0,0 1 1,6
- Sedang 8 12,5 1 1,6 0,298
- Tinggi 1 1,6 6 9,4
- Sangat Tinggi 3 4,7 8 12,5

Keterangan: 'berdasarkan uji beda Mann-Whitney; 2data disajikan dalam reratatstandar eror (SE); *menunjukkan bahwa p<0,05 (berbeda
signifikan)
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berat badan dan kesehatan secara keseluruhan
pada remaja (Jain et al. 2023).

Kurangnya perbedaan signifikan dalam
faktor sosiodemografi seperti ketertarikan
pada iklan junk food (p=0,483), jenis kelamin
(p=0,337), usia (p=0,390), dan uang saku
bulanan  (p=0,217), menunjukkan bahwa
variabel-variabel ini tidak secara signifikan
memengaruhi tingkat kegemukan dalam populasi
ini. Temuan ini menunjukkan bahwa pilihan
gaya hidup, khususnya kebiasaan makan,
mungkin lebih berpengaruh daripada latar
belakang sosiodemografi dalam menentukan
risiko kegemukan di kalangan remaja. Penelitian
sebelumnya juga menyimpulkan bahwa faktor-
faktor seperti kontrol orang tua dan edukasi terkait
pola makan lebih berdampak dalam membentuk
perilaku makan remaja daripada karakteristik
demografi (Mandolikar et al. 2019; Sadler et
al. 2016). Selain itu, hasil penelitian tersebut
sejalan dengan pernyataan bahwa konsumsi
Jjunk food yang tinggi dikaitkan dengan berbagai
masalah kesehatan seperti obesitas, gangguan
metabolisme, dan penyakit kardiovaskular
(Rajendiran et al. 2023). Bukti menunjukkan
bahwa konsumsi junk food, yang ditandai
dengan kadar gula, lemak, dan kalori yang
tinggi, berkontribusi terhadap peningkatan risiko
obesitas di kalangan remaja, karena makanan ini
sering kali menggantikan pilihan yang lebih sehat
dalam pola makan mereka (Jain et al. 2023). Tidak
adanya perbedaan signifikan dalam pendidikan,
pekerjaan, dan pendapatan orang tua semakin
menegaskan gagasan bahwa gaya hidup dan
pilihan makanan sangat penting dalam mengatasi
kegemukan pada remaja. Temuan ini konsisten
dengan penelitian yang menunjukkan bahwa
pengaruh orang tua, meskipun penting, mungkin
tidak sepenting pilihan makanan langsung yang
dibuat oleh remaja itu sendiri (Mandolikar et al.
2019).

Hasil penelitian ini menyoroti pentingnya
memahami faktor lingkungan dan gaya hidup
yang lebih luas yang memengaruhi perilaku

makan di kalangan remaja. Misalnya, paparan
iklan makanan cepat saji dan ketersediaan
pilihan makanan tidak sehat di lingkungan
sekolah dapat berdampak signifikan pada
pilihan makanan remaja (Hollett et al. 2024).
Penelitian telah menunjukkan bahwa remaja
sangat rentan terhadap strategi pemasaran yang
mempromosikan makanan cepat saji, yang
dapat menyebabkan peningkatan konsumsi
dan normalisasi pola makan yang tidak sehat
(Dunford et al. 2020). Oleh karena itu, menangani
faktor-faktor lingkungan ini melalui perubahan
kebijakan dan inisiatif pendidikan dapat menjadi
penting dalam menekan peningkatan angka
obesitas remaja.

Hubungan frekuensi konsumsi junk food
dan kejadian kegemukan dianalisis menggunakan
kerangka konsep etiologik. Tabel 2 menunjukkan
hubungan antara frekuensi konsumsi junk food
dan kejadian kegemukan. Model 1 merupakan
persamaan yang menggambarkan hubungan
murni antara frekuensi konsumsi junk food dan
kejadian kegemukan, sedangkan model 2 telah
dilakukan pengontrolan variabel sosiodemografi
yaitu jenis kelamin, usia, uang saku per bulan,
pendidikan ayah dan ibu, pekerjaan ayah dan ibu,
pendapatan ayah dan ibu, serta daya tarik iklan
Jjunk food. Kualitas persamaan untuk kedua model
tersebut dari segi kalibari maupun diskriminasi
termasuk baik. Model 1 memiliki nilai kalibari
dari Hosmer and Lameshow Test sebesar 0,386
(p>0,05) serta nilai diskriminasi dari nilai Area
Under Curve (AUC) sebesar 66,1%, p=0,020
(p<0,05) dan tidak terdapat angka 50% pada
rentang interval kepercayaan AUC. Sementara
itu, Model 2 memiliki nilai kalibrasi dari Hosmer
and Lameshow Test sebesar 0,078 (p>0,05) serta
nilai diskriminasi dari nilai Area Under Curve
(AUC) sebesar 93,4%, p=0,000 (p<0,05) dan
tidak terdapat angka 50% pada rentang interval
kepercayaan AUC (Dahlan 2019).

Temuan dari analisis konsumsi junk food
dan hubungannya dengan kejadian kegemukan
di kalangan remaja memberikan bukti kuat

Tabel 2. Hubungan frekuensi konsumsi junk food dan kejadian kegemukan

Model p-value OR Interval kepercayaan 95%
Model 1 0,039 1,519 1,022 — 2,257
Model 2 0,037 3,817 1,086 — 13,414

Keterangan: p-value berdasarkan uji regresi logitik; menunjukkan bahwa p<0,05 (berhubungan signifikan); OR=odds rasio; Model 1 tanpa

pengontrolan oleh variabel sosiodemografi; Model 2 dilakukan pengontrolan variabel sosiodemografi yaitu jenis kelamin, usia, uang saku per

bulan, pendidikan ayah dan ibu, pekerjaan ayah dan ibu, pendapatan ayah dan ibu, serta daya tarik iklan junk food.
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tentang hubungan yang signifikan antara
kebiasaan makan dan risiko kegemukan. Model
1 menunjukkan bahwa frekuensi konsumsi junk
food secara signifikan berhubungan dengan
kegemukan, menghasilkan nilai-p  sebesar
0,039 dan odd ratio (OR) sebesar 1,519. Hal ini
menunjukkan bahwa untuk setiap peningkatan
Jjunk food yang dikonsumsi per minggu oleh
subjek, kemungkinan mengalami kegemukan
meningkat sekitar 52%. Signifikansi statistik dari
hubungan ini, bahkan sebelum mengendalikan
faktor sosiodemografi, menunjukkan bahwa
pilihan makanan merupakan penentu penting
risiko kegemukan pada populasi ini (Madhur &
Kour 2019; Narciso et al. 2019).

Ketika variabel sosiodemografi
diperhitungkan dalam Model 2, hubungannya
tetap signifikan dengan nilai-p sebesar 0,037, dan
OR meningkat menjadi 3,817, yang menunjukkan
bahwa remaja yang mengonsumsi junk food lebih
sering hampir empat kali lebih berpeluuang
mengalamikegemukan. Peningkatanrasiopeluang
yang substansial ini setelah mengendalikan faktor
pengganggu menggarisbawahi kuatnya hubungan
antara konsumsi junk food dan kegemukan.
Hal ini menunjukkan bahwa meskipun faktor
sosiodemografi dapat berperan dalam kebiasaan
makan, frekuensi konsumsi junk food merupakan
prediktor risiko kegemukan yang lebih kuat (Cai
et al. 2023).

Temuan ini sejalan dengan literatur yang
ada yang menyoroti efek buruk junk food terhadap
kesehatan remaja. Misalnya, penelitian telah
menunjukkan bahwa peningkatan konsumsi junk
food dikaitkan dengan asupan kalori yang lebih
tinggi dan kualitas gizi yang lebih buruk, yang
dapat menyebabkan penambahan berat badan
dan obesitas (Narciso et al. 2019). Selain itu,
dampak hormonal dari mengonsumsi makanan
tinggi gula dan tinggi lemak dapat mengganggu
proses  metabolisme, yang  selanjutnya
berkontribusi terhadap obesitas (Xie et al. 2019).
Bukti menunjukkan bahwa remaja yang sering
mengonsumsi junk food cenderung memiliki
skor indeks massa tubuh (IMT) yang lebih tinggi
dan persentase lemak tubuh yang meningkat,
memperkuat gagasan bahwa kebiasaan makan
merupakan faktor signifikan dalam obesitas
(Fauzia & Wahyuntari 2023; Madhur & Kour
2019). Penelitian oleh Nugraha & Yunieswati
(2024) menemukan hubungan yang signifikan
antara kebiasaan konsumsi junk food dan kejadian
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gizi lebih pada remaja di SMK 39 Jakarta, di mana
95% remaja yang sering mengonsumsi junk food
(>3x/minggu) mengalami gizi lebih, sedangkan
96,7% dari yang jarang mengonsumsi junk food
tidak mengalami gizi lebih (p=0,000).

Selain itu, temuan tersebut menekankan
perlunya intervensi kesehatan masyarakat yang
ditargetkan untuk mengurangi konsumsi junk
food di kalangan remaja. Mengingat hubungan
yang kuat antara konsumsi junk food dan
kegemukan, sangat penting untuk menerapkan
program pendidikan yang mempromosikan
kebiasaan makan yang lebih sehat dan memberi
remaja pengetahuan yang diperlukan untuk
membuat pilihan makanan yang tepat (Imoisili
et al. 2019; Sharma et al. 2019). Intervensi
tersebut dapat mencakup inisiatif di sekolah
yang membatasi ketersediaan junk food dan
mempromosikan alternatif yang lebih sehat, serta
program berbasis masyarakat yang mendorong
keluarga untuk mengadopsi pola makan yang
lebih sehat (Olatona et al. 2023).

Hasil tersebut juga menyoroti pentingnya
mempertimbangkan konteks yang lebih luas dari
perilaku makan remaja. Faktor-faktor seperti
pengetahuan orang tua tentang pola makan,
status sosial ekonomi, dan pengaruh budaya
dapat berdampak signifikan terhadap kebiasaan
makan remaja (Olatona et al. 2023). Penelitian
telah menunjukkan bahwa remaja dengan tingkat
pengetahuan tentang pola makan yang lebih
tinggi cenderung lebih terlibat dalam perilaku
makan yang lebih sehat, yang dapat mengurangi
risiko obesitas (Cai et al. 2023). Oleh karena
itu, menangani faktor-faktor kontekstual ini
sangat penting untuk mengembangkan strategi
yang efektif guna memerangi kegemukan
pada remaja. Lebih jauh, temuan tersebut
menunjukkan bahwa intervensi yang ditujukan
untuk mengurangi konsumsi makanan junk food
harus memiliki banyak aspek, menggabungkan
unsur-unsur pendidikan, keterlibatan orang tua,
dan keterlibatan masyarakat. Penelitian telah
menunjukkan bahwa remaja yang merasakan
kontrol orangtua terhadap kebiasaan makan
mereka cenderung tidak sering mengonsumsi
junk food (Mandolikar et al. 2019). Hal ini
menunjukkan bahwa menumbuhkan lingkungan
rumah yang mendukung, di mana pola makan
sehat dianjurkan, dapat mengurangi risiko yang
terkait dengan konsumsi junk food. Selain itu,
inisiatifberbasis komunitas yang mempromosikan

J. Gizi Dietetik, Volume 4, Nomor 1, Maret 2025



Frekuensi konsumsi junk food berhubungan dengan kegemukan

akses ke pilihan makanan sehat dan memberikan
pendidikan tentang gizi dapat lebih mendukung
remaja dalam membuat pilihan makanan yang
lebih sehat (Hollett et al. 2024).

KESIMPULAN

Analisis ini mengungkap hubungan yang
signifikan antara frekuensi konsumsi junk food dan
kejadian kegemukan pada remaja di SMA Negeri
1 Kejuruan Muda, Kabupaten Aceh Tamiang.
Hubungan tersebut tetap signifikan bahkan
setelah mengendalikan variabel sosiodemografi,
yang menunjukkan bahwa semakin sering
mengonsumsi junk food secara independen
berkontribusi pada peningkatan kemungkinan
kejadian kegemukan. Temuan ini menekankan
dampak kritis perilaku diet pada kesehatan
remaja, menyoroti konsumsi junk food sebagai
faktor risiko utama. Pemerintah atau pihak terkait
disarankan untuk menerapkan intervensi gizi
yang menargetkan pengurangan konsumsi junk
food, khususnya melalui program pendidikan
berbasis  sekolah  yang  mempromosikan
kebiasaan makan yang lebih sehat. Selain itu,
peraturan yang lebih ketat tentang pemasaran
dan ketersediaan junk food di lingkungan sekolah
diperlukan untuk meminimalkan paparan dan
konsumsi di kalangan siswa. Kolaborasi dengan
orang tua dan masyarakat juga penting untuk
menumbuhkan lingkungan yang mendukung
untuk pilihan makanan sehat. Penelitian lebih
lanjut didorong untuk mengeksplorasi faktor
gaya hidup lain yang memengaruhi kegemukan
dan untuk menilai efektivitas jangka panjang dari
intervensi diet yang disesuaikan untuk remaja.
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