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ABSTRAK

Status gizi merupakan salah satu faktor yang sangat berpengaruh pada kualitas
sumber daya manusia karena mempengaruhi kecerdasan, produktivitas, dan kreativitas.
Dalam upaya peningkatan status gizi pada hakekatnya harus dimulai sedini mungkin pada
usia anak remaja. Pada usia ini harus diperhatikan untuk menunjang produksi fisik otak
yang merupakan syarat agar anak mempunyai kecerdasan tinggi.

Permasalahan yang dikaji dalam penelitian ini adalah hubungan tingkat pendidikan
ibu, tingkat pendapatan orang tua dan tingkat pengetahuan gizi anak dengan status gizi.
Penelitian ini menggunakan desain penelitian cross sectional dengan tujuan untuk
mengetahui hubungan dua variabel, variabel terikat (Dependen) dan variabel bebas
(Independen) pada waktu yang sama. Teknik sampling yang digunakan adalah Stratified
Random Sampling.

Hasil analisis bivariat Dari 4 variabel terdapat 2 variabel yang memiliki hubungan
yang bermakna yaitu hubungan jenis kelamin dengan status gizi dengan Pvalue = 0,005,
dan hubungan tingkat pengetahuan gizi anak dengan status gizi dengan Pvalue = 0,002.
Sedangkan 2 variabel lainnya tidak ada hubungan yang bermakna, variabel tersebut
antara lain yaitu Hubungan tingkat pendidikan ibu dengan status gizi dengan Pvalue
1,121 dan Hubungan tingkat pendapatan orang tua dengan status gizi dengan Pvalue
2,760

Berdasarkan hasil penelitian disarankan perlu diadakan penelitian selanjutnya
mengenai Status Gizi pada remaja untuk memberikan informasi kepada anak remaja,
serta memberikan pengetahuan mengenai status gizi melalui buku-buku bacaan dan peran
UKS untuk mensosialisasikan tentang gaya hidup sehat

Keywords: Status Gizi, Remaja, Pola makan
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1.1.

BAB |

PENDAHULUAN

Latar Belakang

Status gizi merupakan salah satu faktor yang sangat berpengaruh pada
kualitas sumber daya manusia karena mempengaruhi kecerdasan, produktivitas,
dan kreativitas. Dalam upaya peningkatan status gizi pada hakekatnya harus
dimulai sedini mungkin pada usia anak remaja. Pada usia ini harus diperhatikan
untuk menunjang produksi fisik otak yang merupakan syarat agar anak
mempunyai kecerdasan tinggi (Adriani dan Wirajatmadi, 2012).

Menurut Soekirman dalam Waryana (2010) menyatakan penyebab gizi
kurang adalah penyebab langsung yaitu makanan anak dan penyakit infeksi,
sedangkan penyebab tidak langsung yaitu ketahanan pangan di keluarga, pola
pengasuhan anak, serta pelayanan kesehatan dan kesehatan lingkungan, tingkat
ekonomi, pendidikan dan sosial budaya atau kebiasaan. Masalah gizi pada anak
merupakan masalah ganda yaitu masih ditemukannya masalah gizi kurang dan
tambah dengan masalah kelebihan zat gizi.

Keadaan gizi seseorang merupakan gambaran apa yang dikonsumsinya dalam
jangka waktu cukup lama. Keadaan gizi dapat bermanifestasi kurang atau lebih,
tingkatan gizi kurang dapat ringan, sedang atau berat. Demikian juga keadaan gizi
lebih dapat ringan, sedang, atau berat (Syafig, dkk 2007).

Seseorang yang kekurangan salah satu atau lebih zat gizi dapat menyebabkan
penyakit defesiensi.Kekurangan yang hanya ringan dapat menimbulkan
menurunnya kemampuan fungsi meskipun kadang-kadang tidak disadari hal
tersebut disebabkan oleh faktor gizi.Beberapa contoh penyakit kekurangan gizi
yaitu Anemia kurangnya asupan Fe dan gizi kurang disebabkan karena kurangnya
asupan gizi dari kebutuhan (Syafiqg, dkk 2007).

Konsumsi zat gizi yang berlebih juga membahayakan kesehatan. Misalnya
konsumsi energi dan protein yang berlebih akan menyebabkan kegemukan

sehingga beresiko kelainan kardiovaskuler dan obesitas. Oleh karena itu untuk
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mencapai kesehatan yang optimal perlu disusun Angka Kecukupan Gizi yang
dianjurkan (AKG) (Syafiq, dkk 2007). Status gizi optimal adalah keseimbangan
antara asupan zat gizi dengan kebutuhan zat gizi yang digunakan untuk aktivitas
sehari-hari (Coitinho, 1992).Status gizi baik atau optimal terjadi bila tubuh
memperoleh cukup zat-zat gizi yang digunakan secara efisien sehingga

memungkinkan pertumbuhan fisik, perkembangan otak, kemampuan kerja
dan kesehatan secara umum.Status gizi lebih terjadi bila tubuh memperoleh zat-
zat gizi dalam jumlah berlebihan, sedangkan status gizi kurang terjadi bila tubuh
mengalami kekurangan satu atau lebih zat-zat gizi esensial.Status gizi seseorang
dipengaruhi oleh konsumsi makan yang bergantung pada jumlah dan jenis pangan
yang dibeli, pemasukan, distribusi dalam keluarga dan kebiasaan makan secara
perorangan (Almatsier, 2001).Dengan demikian, asupan zat gizi mempengaruhi
status gizi seseorang.Selain asupan zat gizi, infeksi juga ikut mempengaruhi status
gizi.Masalah kurangnya asupan zat gizi dan adanya penyakit infeksi biasanya
merupakan penyebab utama (Mahan, 1998).

Salah satu penyebab timbulnya masalah gizi dan perubahan kebiasaan makan
pada remaja adalah pengetahuan gizi yang rendah dan terlihat pada kebiasaan
makan yang salah. Permaesih (2003) menyatakan bahwa pengetahuan dan praktik
gizi remaja yang rendah tercermin dalam perilaku. menyimpang dalam kebiasaan
memilih makanan. Remaja yang memiliki pengetahuan gizi yang baik akan lebih
mampu memilih makanan yang sesuai dengan kebutuhannya (Wong et al,1999;
Parmenter & Wardle 1999).

Kesehatan, pendidikan, dan ekonomi merupakan tiga pilar utama penentu
kualitas Sumber Daya Manusia (SDM) di Indonesia. Laporan United Nations
Development Programme (UNDP) menunjukkan bahwa pada tahun 2004, Indeks
Pembangunan Manusia (IPM) Indonesia menduduki peringkat 111 dari 177
negara, lebih rendah dibandingkan dengan peringkat IPM negaranegara di Asia
Tenggara. Rendahnya IPM di Indonesia sangat dipengaruhi oleh rendahnya status
gizi dan kesehatan penduduk (Dinkes RI, 2009).

Data Riskesdas tahun 2013 menunjukkan bahwa, prevalensi gizi lebih secara
nasional pada remaja umur 13-15 tahun di Indonesia sebesar 10,8%, terdiri dari

8,3% gemuk dan 2,5% sangat gemuk atau obesitas. Prevalensi gizi lebih pada
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remaja umur 16-18 tahun mengalami peningkatan yang signifikan dari tahun 2007
sebesar 1,4% menjadi 7,3% pada tahun 2013 (Depkes RI, 2013).

Penelitian yang dilakukan oleh Permaesih (2003), tentang status gizi remaja
yang tinggal di Pondok Pesantren di Kabupaten Bogor, menyatakan bahwa
sebanyak 58% santri Pondok Pesantren status gizi baik, 2% dengan status gizi
lebih dan 40% status gizi kurang dan kurus. Kemudian penelitian yang dilakukan
oleh Hudha (2006) menunjukkan bahwa pola makan remaja termasuk kategori
baik sebesar 71.44%, aktivitas fisik termasuk jenis aktivitas ringan sebesar
77.28% dan obesitasremaja sebesar 56.66%. Hasil analisis data menunjukkan
bahwa ada hubungan antara pola makan dan aktifitas fisik dengan status gizi
remaja

Masalah gizi pada remaja akan berdampak pada tingkat kesehatan
masyarakat, misalnya penurunan konsentrasi belajar, risiko melahirkan dengan
bayi BBLR dan penurunan kesegaran jasmani. Banyak penelitian telah dilakukan
menunjukkan kelompok remaja menderita / mengalami banyak masalah
gizi.Masalah gizi tersebut adalah anemia, IMT kurang dari batas normal atau
kurus. Pravelensi anemia berkisar antara 40% - 88%, sedangkan pravelensi remaja
dengan IMT kurus berkisar 30% - 40%.Banyak faktor yang menyebabkan
masalah ini, dengan mengetahui faktor-faktor penyebab yang mempengaruhi
masalah gizi tersebut membantu upaya penanggulangannya dan lebih terfokus.

Survei Kesehatan Rumah Tangga (SKRT, 2001) melaporkan prevalensi
anemia pada anak sekolah dan remaja masih sebesar 36,5%. Dampak anemia pada
kalangan pelajar sangat merugikan karena membuat lesu.lemah, semangat belajar
menurun, rentan terhadap penyakit sehingga berakibat prestasi belajar menurun.

Kebutuhan energi setiap orang berbeda tergantung jenis kelamin, usia dan
kondisi tubuhnya. Seseorang harus menjaga keseimbangan kebutuhan energi agar
tubuh dapat melakukan segala proses fisiologis guna menjamin kelangsungan
hidup. Bila seorang salah dalam menghitung dan merencanakan kebutuhan energi
dan protein maka dapat menimbulkan dampak yang tidak baik pada status gizi
(Iranto, dkk, 2004).

Kebiasaan makan remaja lebih banyak dipengaruhi oleh kebiasaan makan

kelompoknya atua temannya, artinya lingkungan dimana mereka bergaul
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mempunyai peran yang penting terhadap pembentukkan pola jajan
mereka.Remaja merupakan konsumen aktif yang dapat memilh makanannya
sendiri dan memiliki aktivitas yang tinggi diluar rumah.Oleh karena itu tidak
mengherankan bahwa konsumsi makanan jajanan pada kelompok remaja cukup
tinggi jJumlahnya (Sayogyo, 2006).

Pendapatan keluarga mempengaruhi ketahanan pangan keluarga.Ketahanan
pangan yang tidak memadai pada keluarga yang dapat mengakibatkan gizi
kurang.Oleh karena itu, setiap keluarga diharapkan mampu untuk memenuhi
kebutuhan pangan seluruh anggota keluarganya. Akan tetapi menurut penelitian
yang dilakukan oleh Masdiarti (2000) di Kecamatan Hamparan Perak, yang
meneliti pola pengasuhan dan status gizi anak ditinjau dari karakteristik pekerjaan
ibu, memperilhatkan hasil bahwa anak yang berstatus gizi baik banyak ditemukan
pada ibu bukan pekerja (43,24%) dibandingkan dengan kelompok ibu pekerja
(40,54%) dan ibu yang tidak bekerja mempunyai waktu yang lebih banyak dalam
mengasuh anaknya.

Menurut Ritchie (1979) dalam Mariani (2003) tingkat pendidikan erat dan
pengetahuan atau informasi yang dimiliki.Sedangkan menurut Soediotama (1987)
dalam Mariani- (2003) bahwa pengetahuan mengenai kesehatan dan gizi
merupakan faktor penting dalam mempengaruhi pola konsumsi.

Pendidikan ibu akan mempengaruhi status gizi anak. Semakin tinggi tingkat
pendidikan ibu cenderung memiliki anak berstatus gizi baik.Tingkat pendidikan
berkaitan atau sejalan dengan pengetahuan yang dimiliki.Semakin tinggi tingkat
pengetahuan gizi semakin baik pula tingkat pemilihan bahan makanan. Anak dari
ibu berpendidikan tinggi akan memiliki pertumbuhan baik. Hal ini disebabkan
karena keterbukaan dalam menerima perubahan atau hal-hal berkaitan dengan
pemeliharaan kesehatan anak (Suroto, 1985 dalam Mariani, 2003).

Hasil studi Hermanto dkk (1966) dalam WNPG VI (1998), yang
mengungkapkan pendapatan dan pendidikan kepala keluarga berpengaruh nyata
pada perilaku konsumsi pangan rumah tangga.Dalam kaitannya dengan prilaku
konsumsi makanan jadi yang semakin meningkat dari tahun ke tahun. Di kota-
kota besar seperti Jakarta, pengeluaran untuk makanan jadi (fast food) ini lebih

besar yaitu sekitar seperempat dari total pengeluaran pangan.
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1.2.

1.3.

Dari hasil observasi awal di SMP Al-Hikmah Petukangan Selatan terdapat
beberapa anak dengan kelebihan berat badan atau status gizi lebih yaitu sebanyak
(9 anak) dan anak dengan status gizi kurang yaitu sebanyak (5 anak). Kondisi ini
tentunya dipengaruhi oleh beberapa faktor termasuk diantaranya tingkat sosial
ekonomi keluarga seperti pendidikan ibu dan tingkat pendapatan orang tua serta

faktor pengetahuan gizi siswa di sekolah tersebut.

Rumusan Masalah

Dari uraian di atas maka peneliti ingin melakukan penelitian tentang
hubungan tingkat pendidikan ibu, tingkat pendapatan orang tua, tingkat
pengetahuan gizi anak dengan status gizi siswa-siswi SMP AL-Hikmah

Petukangan Selatan.

Tujuan Penelitian

1.3.1. Tujuan Umum

Mengetahui adanya hubungan antara tingkat pendidikan ibu, tingkat
pendapatan orang tua, tingkat pengetahuan gizi anak dengan status gizi pada
siswa-siswi SMP AL-Hikmah Petukangan Selatan.

1.3.2. Tujuan Khusus

a. Mengidentifikasi jenis kelamin sampel penelitian

b. Mengidentifikasi tingkat pendidikan ibu sampel penelitian

c. Mengientifikast tingkat pendapatan orang tua sampel penelitian
d. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan gizi sampel penelitian

e. Mengidentifikasi status gizi sampel penelitian

f. Menganalisa hubungan antara jenis kelamin dengan status gizi sampel
penelitian

0. Menganalisa hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan status gizi
sampel penelitian

h. Menganalisa hubungan antara tingkat pendapatan orang tua dengan status

gizi sampel penelitian
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I. Menganalisa hubungan antara tingkat pengetahuan gizi anak dengan status

gizi sampel penelitian

1.4. Manfaat Penelitian

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat yang bersifat aplikatif bagi

pihak yang terkait antara lain:

1.4.1.

1.4.2.

1.4.3.

1.5.

Bagi Sekolah
Penelitian ini dapat dijadikan bahan informasi mengenai hubungan tingkat
pendidikan ibu, tingkat pendapatan orang tua dan tingkat pengetahuan gizi anak

dengan status gizi

Bagi Masyarakat
Penelitian ini dapat dijadikan bahwa informasi tentang pengetahuan gizi
berkait dengan status gizi

Bagi Peneliti
Penelitian ini untuk mengaplikasikan ilmu yang didapat ditempat perkuliahan
dalam rangka mencoba ikut serta menyelesaikan masalah kesehatan di masyarakat

Ruang Lingkup

Penelitian yang dilakukan adalah untuk meneliti hubungan antara tingkat
pendidikan ibu, tingkat pendapatan orang tua dan tingkat pengetahuan gizi anak
dengan status gizi pada siswa-siswi SMP AL-Hikmah Petukangan Selatan tahun
2015. Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret tahun 2013 selama empat hari
dan kemudian dilanjutkan pada bulan November 2014 selama satu hari

dikarenakan ada kesalahan data.
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