
 
 

SKRIPSI 

 

HUBUNGAN ASUPAN ENERGI DAN ZAT GIZI MAKRO, 

AKTIVITAS FISIK, KUALITAS TIDUR, TINGKAT STRES 

DAN SCREEN TIME  DENGAN STATUS GIZI PADA ORANG 

DEWASA DI KELURAHAN KOTA BAMBU UTARA 

 

 

 

 

 

OLEH 

AVIFAH NORMALIA ISTI 

1605025098 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI GIZI 

FAKULTAS ILMU-ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PROF. DR. HAMKA 

JAKARTA 

2020 

perpus fikes uhamka
Sticky Note
Silahkan klik atau lihat bookmark untuk melihat per bab.



 

ii 
 

SKRIPSI 

 

HUBUNGAN ASUPAN ENERGI DAN ZAT GIZI MAKRO, 

AKTIVITAS FISIK, KUALITAS TIDUR, TINGKAT STRES 

DAN SCREEN TIME  DENGAN STATUS GIZI PADA ORANG 

DEWASA DI KELURAHAN KOTA BAMBU UTARA 

 

 

 

Diajukan sebagai Salah Satu Syarat untuk Memperoleh Gelar Sarjana Gizi 

 

 

 

 

OLEH 

AVIFAH NORMALIA ISTI 

1605025098 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI GIZI 

FAKULTAS ILMU-ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PROF. DR. HAMKA 

JAKARTA 

2020 



 
 
 

vi 
 

 

 

 

 

 

Hubungan Asupan Energi.., Avifah Normalia Isti, FIKES, 2020.



 
 
 

vii 
 

 
 

 

 

 

 

 

Hubungan Asupan Energi.., Avifah Normalia Isti, FIKES, 2020.



 
 
 

viii 
 

 

 

 

 

 

Hubungan Asupan Energi.., Avifah Normalia Isti, FIKES, 2020.



 
 
 

xiv 
 

UNIVERSITY OF MUHAMMADIYAH PROF. DR. HAMKA  

FACULTY OF HEALTH SCIENCES  

BACHELOR OF NUTRITION PROGRAM 

 

Thesis, Jan 2021 

 

Avifah Normalia Isti, 

 

“The Relationship Between Energy Intake and Macro Nutrients, Physical 

Activity, Sleep Quality, Stress Level and Screen Time with Nutritional Status Of 

Adults in Kota Bambu Utara Village” 

 

ABSTRACT 

Nutritional status is one of the factors in mproving the quality of human 

reources. Nutritional status in early adulthood is influenced by energy intake and 

macro nutrients, physical activity, sleep quality, stress level and screen time. The 

purpose of this study was to see the relationship between energy intake and macro 

nutrients, physical activity, sleep quality, stress levels and screen time with 

nutritional status in early adulthood in Kota Bambu Utara Village.This study used 

a cross sectional study design. Primary data collected were body weight and 

height, energy intake and macro nutritients data using a 2x24 hour food recall 

questionnaire, physical activity data using the Physical Activity Level (PAL), 

sleep quality data using the pitssburg sleep quality index (PSQI), stress level data 

using the Depression, Anxiety, Stress Scale (DASS14) and screen time data using 

a screen time questionnaire. The number of samples taken consisted of 80 people 

the sampling technique in this study used simple random sampling method. The 

statistical tests used chi square and fisher exact. The results of statistical tests 

showed that there was relationship between sleep quality and stress level with 

nutritional status. Meanwhile, the variable wich were not related to nutritional 

status were energy intake, protein intake, fat intake, carbohydrate intake. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Dewasa awal atau dewasa muda merupakan peralihan seseorang dari masa 

remaja menjadi masa tua (Agoes, 2003). Pada masa tersebut dikenal dengan masa 

produktif, ditandai dengan pencapaian tingkatan pendidikan, kemapanan hidup, 

dan kesuksesan karier (Kemenkes, 2017). Ada beberapa sumber kategori usia 

pada dewasa awal. Menurut (Santrock, 2011) usia dewasa awal dimulai dari 

seseorang menginjak usia 18 sampai usia 25 tahun, sedangkan jika merujuk pada 

pendapat (Hurlock, 1996) rentang usia dewasa awal yaitu dari 18 tahun hingga 40 

tahun. Peningkatan sumber daya manusia (SDM) dapat diwujudkan melalui 

pembangunan dalam sektor kesehatan. Status gizi yang baik merupakan salah satu 

faktor meningkatnya kualitas sumber daya manusia (Sulistyoningsih, 2011) .  

Masalah gizi pada dewasa yang harus diperhatikan yaitu gizi lebih dan gizi 

kurang. Status gizi kurang atau lebih dapat menimbulkan beberapa penyakit dan 

menurunkan produktivitas pada seseorang. Overweight dan obesitas merupakan 

masalah gizi yang saat ini mendominasi pada kelompok dewasa awal di Indonesia 

(Suryana, dkk 2016). Penyakit diabetes militus tipe II, jantung koroner, 

dyslipidemia, ostheoarthiritis dan penyakit degeneratif lainnya merupakan 

penyakit yang sangat erat kaitannya dengan status gizi lebih (Kemenkes, 2017). 

Keadaan tubuh sebagai akibat dari konsumsi makanan dan pemakaian zat-zat 

gizi merupakan pengertian dari status gizi. Menurut Almatiser status gizi lebih, 

status gizi kurang dan status gizi buruk adalah klasifikasi dari status gizi 

(Almatsier, 2009). Menurut data dunia World Health Organization (WHO) 

menyampaikan bahwa gizi lebih atau obesitas merupakan masalah epidemiologi 

global yang menjadi ancaman serius bagi kesehatan masyarakat dunia. Obesitas 

menyebabkan penyakit komplikasi lain seperti diabetes dan penyakit jantung yang 

menyebabkan sebesar 2,8 juta orang kehilangan nyawa. Penelitian dengan 

melakukan pengontrolan secara berkala untuk melihat perubahan prevalensi 

obesitas pada seluruh populasi di dunia dari tahun 1980 hingga 2013 

menunjukkan penderita obesitas di Eropa Barat sebanyak 13,9%. Prevalensi 
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obesitas tertinggi yaitu berada di Meksiko sebesar 10,5%, Chili sebesar 11,9%, 

Costa Rica sebesar 12,4%, dan Uruguay sebesar 18,1% (WHO, 2014). 

Berdasarkan data nasional, prevalensi berat badan lebih (overweight) 

mengalami peningkatan dari tahun sebelumnya. Pada tahun 2013 prevalensi berat 

badan lebih (overweight) berdasarkan Indeks Masa Tubuh (IMT) sebesar 11,5% 

lalu meningkat pada tahun 2018 menjadi 13,6%. Status gizi obesitas pun 

mengalami peningkatan prevalensi yang cukup signifikan. Pada tahun 2013 

prevalensi obesitas sebesar 14,8% lalu pada tahun 2018 prevalensinya sebesar 

21,8% dan DKI Jakarta menjadi provinsi dengan tingkat prevalensi tertinggi 

kedua setelah provinsi Sulawesi Utara dengan prevalensinya yang mencapai 

29,8% (Riskesdas, 2018). 

Status gizi dewasa awal disebabkan oleh banyak faktor. Diantaranya yaitu, 

faktor keturunan, gaya hidup dan faktor lingkungan (Serly, Sofian, & Ernalia, 

2015). Gizi adalah zat yang sangat dibutuhkan oleh tubuh. zat gizi yang diasup 

secara cukup dan seimbang akan berdampak pada kesehatan optimal seseorang. 

Apabila asupan zat gizi tidak mencukupi dan tidak seimbang maka akan 

berdampak pada metabolisme tubuh dan masalah gizi. Begitu pula jika asupan zat 

gizi yang berlebih dapat mengakibatkan gangguan kesehatan diantaranya yaitu  

peningkatan tekanan darah, penigkatan gula dalam darah, dan peningkatan profil 

lipida darah seperti trigliserida, kolesterol, LDL, HDL dan VLDL (Kemenkes, 

2017). Menurut (Ambarita, 2015) prevalensi gizi lebih atau obesitas pada 

mahasiswa Akademi Kebidanan Agatha Yayasan Vala Agatha di Pemantang 

Siantar, disebabkan oleh variabel konsumsi energi, protein, lemak dan 

karbohidrat. 

Aktivitas fisik dibutuhkan untuk salah satu upaya menyeimbangkan antara 

pengeluaran dan pemasukan zat gizi sehingga diharapkan dapat membuat berat 

badan menjadi ideal. Aktivitas fisik pada dewasa cenderung rendah yang 

disebabkan oleh beberapa faktor seperti kesibukan dan gaya hidup yang kurang 

baik (Kemenkes, 2017). Beberapa penelitian terkait hubungan aktivitas fisik 

dengan status gizi telah dilakukan. Marpaug, dkk (2015) melakukan penelitian 

pada mahasiswa Fakultas Kesehatan Masyarakat di Universitas Sumatra Utara 
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yang menyebutkan bahwa kejadian gizi lebih pada mahasiswa dipengaruhi oleh 

aktivitas fisik yang rendah (Marpaug, Lubis, & Nasution, 2015).  

Faktor selanjutnya yang dapat memengaruhi status gizi adalah kualitas tidur.  

Faktor yang memengaruhi kualitas tidur malam yaitu meliputi waktu yang 

diperlukan untuk memulai tidur (sleep latency), durasi tidur (sleep duration), 

presentase antara banyaknya waktu tidur dengan waktu yang dihabiskan di tempat 

tidur (sleep efficiency), gangguan tidur yang sering dialami waktu malam hari 

(sleep disturbance), penggunaan obat tidur, gangguan yang biasa dialami saat 

siang hari dan kualitas tidur secara subjektif (subjective sleep quality) (Buysse 

dalam Khasan, 2017). Beberapa penelitian terkait hubungan kualitas tidur dengan 

status gizi telah dilakukan. Khasan (2017) melakukan penelitian pada siswa 

SMAN Jakarta 4 yang menyatakan adanya hubungan signifikan antara kualitas 

tidur dengan status gizi (Khasan & Sidarta, 2017). 

Faktor lainnya yang bisa memengaruhi status gizi adalah stres. Tidak dapat 

dihindari masa dewasa awal cukup rentan terhadap permasalahan. Permasalahan 

ini bisa didapatkan dari faktor dalam ataupun luar. contohnya seperti teman 

sebaya, masyarakat ataupun keluarga. Jika permasalahan tersebut tidak dapat 

diterima atau diselesaikan dengan baik maka akan memengaruhi kondisi 

psikologis seseorang (Fernanda, 2019) 

Kondisi tubuh yang stres akan memengaruhi perilaku makan, yaitu lebih pada 

konsumsi makanan berlebih yang akan mengakibatkan obesitas. Orang-orang 

dengan karakteristik tertentu saat berada dalam kondisi stres akan mengonsumsi 

makanan lebih banyak dan mengalami peningkatan total konsumsi makan 

(Nadaek, 2015).   

Faktor berikutnya yang dapat memengaruhi obesitas yaitu screen time. Screen 

time adalah waktu yang dipakai dalam penggunaan alat elektronik seperti 

komputer, laptop, pemakaian gadget, bermain game online, dan menonton video 

(Anderson dalam Ningrum, 2018). Meningkatnya durasi screen time akan 

mengurangi waktu untuk melakukan aktivitas fisik dan juga dapat memengaruhi 

pola konsumsi makanan karena pengaruh iklan di berbagai media (Fikawati, 

2017). Beberapa penelitian terkait pengaruh screen time terhadap status gizi pada 

dewasa awal telah diteliti. Penelitian yang dilakukan pada mahasiswa Fakultas 
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Ilmu Kesehatan di Universitas Muhammadiyah Surakarta bahwa status gizi dapat 

dipengaruhi oleh screen time (Pratiwi & Mardiyati, 2018) 

Studi pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 31 Mei 2020 dengan cara 

pengukuran berat badan dan tinggi badan yang dikonversikan kedalam bentuk 

IMT pada 5 orang dewasa awal. Dari hasil tersebut didapatkan dari 5 orang, 

terdapat 2 orang (40%) dewasa awal yang status gizinya overweight dan obesitas, 

dan 3 orang (60 %) yang status gizi normal. 

Berdasarkan penjelasan latar belakang di atas yang menyebutkan bahwa 

adanya hubungan  antara asupan energi dan zat gizi makro, aktivitas fisik, kualitas 

tidur, tingkat stres dan screen time dengan status gizi, tingginya prevalensi gizi 

lebih pada dewasa awal di Jakarta yang mencapai 29,8%, dan data studi 

pendahuluan yang menunjukkan tingginya presentase dewasa awal berstatus gizi 

overweight dan obesitas sebanyak 40%. Maka dari itu, peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian pada dewasa awal di Kelurahan Bambu Utara. 

B. Rumusan Masalah 

Dewasa awal merupakan sumber daya manusia yang penting untuk periode 

selanjutnya. Status gizi pada dewasa awal berpengaruh pada kesehatan, kreativitas 

serta produktivitasnya. Oleh karena itu penulis tertarik untuk melakukan 

penelitian terkait hubungan asupan energi dan zat gizi makro, aktivitas fisik, 

kualitas tidur, tingkat stres dan screen time dengan status gizi pada dewasa awal di 

Kelurahan Kota Bambu Utara. 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan antara asupan energi dan zat gizi makro, 

aktivitas fisik, kualitas tidur, tingkat stres dan screen time dengan status 

gizi pada pada orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu Utara. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi gambaran status gizi pada orang dewasa di Kelurahan 

Kota Bambu Utara. 
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b. Mengidentifikasi gambaran asupan energi dan zat gizi makro (protein, 

lemak dan karbohidrat) pada orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu 

Utara.. 

c. Mengidentifikasi gambaran aktivitas fisik pada orang dewasa di 

Kelurahan Kota Bambu Utara. 

d. Mengidentifikasi gambaran kualitas tidur pada orang dewasa di 

Kelurahan Kota Bambu Utara. 

e. Mengidentifikasi gambaran tingkat stres pada orang dewasa di 

Kelurahan Kota Bambu Utara. 

f. Mengidentifikasi gambaran screen time pada orang dewasa di 

Kelurahan Kota Bambu Utara.. 

g. Menganalisis hubungan antara asupan energi dan zat gizi makro dengan 

status gizi pada orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu Utara.. 

h. Menganalisis hubungan antara aktivitas fisik dengan status gizi pada 

orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu Utara.. 

i. Menganalisis hubungan antara kualitas tidur dengan status gizi pada 

orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu Utara. 

j. Menganalisis hubungan antara tingkat stres dengan status gizi pada 

orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu Utara. 

k. Menganalisis hubungan antara screen time dengan status gizi pada 

orang dewasa di Kelurahan Kota Bambu Utara. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Masyarakat  

Penelitian ini dapat dijadikan tambahan referensi mengenai gambaran 

status gizi khususnya usia dewasa awal dengan memperhatikan faktor-

faktor yang berhubungan dengan status gizi. 

2. Bagi Peneliti Lain 

Hasil penelitian ini dapat dimanfaatkan dan dijadikan referensi bagi 

penulis lain yang ingin melakukan penelitian tentang faktor-faktor yang 

mempengaruhi status gizi pada dewasa awal. 
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E. Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di Kelurahan Kota Bambu Utara, Kecamatan 

Palmerah, Jakarta Barat. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan 

desain studi cross sectional. Tujuan penelitian ini yaitu untuk menganalisis faktor-

faktor yang berhubungan dengan status gizi pada dewasa awal. Sampel diambil 

menggunakan metode Simple Random Sampling. Jenis data yang digunakan yaitu 

data primer dan data sekunder. Data primer didapatkan dari kuesioner serta 

wawancara yang meliputi karakteristik responden, perhitungan antropometri, 

wawancara asupan energi dan zat gizi makro meggunakan metode food recall 

2x24 jam, data kualitas tidur menggunakan kuesioner PSQI, data tingkat stres 

menggunakan kuesioner DASS14, data aktivitas fisik  meggunakan kuesioner 

PAL, dan data screen time menggunakan kuesioner screen time. Sedangkan data 

sekunder didapatkan dari Kelurahan Bambu Utara yaitu data populasi dewasa 

awal di kelurahan tersebut. Setelah itu, data diolah dan dianalisis menggunakan 

perangkat lunak statistik. Analisis data yang dilakukan yaitu analisis univariat dan 

analisis bivariat.  
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