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ABSTRACT  ABSTRAK 
Nutritional problems are prone to occur in the 
adolescent age group. Adolescents are an age group 

where specific nutritional problems occur, especially 

Anemia and Chronic Energy Deficiency (CED). 
Nutrient intake such as energy, protein and Body 

Image intake can affect the occurrence of chronic 

energy deficiency in adolescents. The purpose of this 
study was to determine the relationship between 

nutrient intake and Body Image with the incidence of 

Chronic Energy Deficiency (CED) in female 

adolescents at SMAN 1 Bangkinang. This type of 
research is quantitative using a cross-sectional study 

approach research design. The research tools are 

questionnaires and LILA. The study was conducted on 
June 10 - June 22, 2024 with a sample of 52 female 

students obtained by stratified random sampling. The 

results of the univariate analysis showed that out of 52 
female students, 29 female students (55.8%) had 

insufficient energy intake, 32 female students (61.5%) 

had insufficient protein intake, 33 female students 

(63.5%) were dissatisfied with their body shape and 29 
female students (55.8%) had CED status. The results 

of the bivariate analysis showed a relationship 

between energy intake (ρ = 0.000), protein (ρ = 0.008) 
and body image (ρ = 0.003). The conclusion is that 

there is a relationship between nutrient intake and 

body image with KEK. It is expected that female 

students consume food intake containing nutrients to 
prevent an increase in KEK and minimize the 

occurrence of KEK in adolescence. 

 Masalah gizi rentan terjadi pada kelompok usia 
remaja. Remaja merupakan kelompok usia terjadinya 

masalah gizi yang spesifik khususnya Anemia dan 

Kurang Energi Kronis (KEK). Asupan zat gizi seperti 
asupan energi, protein dan Body Image dapat 

mempengaruhi terjadinya kurang energi kronis pada 

remaja.Tujuan penelitian ini adalah untuk 
mengetahui hubungan antara asupan zat gizi dan 

Body Image dengan kejadian Kekurangan Energi 

Kronis (KEK) pada remaja putri di SMAN 1 

Bangkinang. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif 
menggunakan desain penelitian pendekatan cross 

sectional study. Alat penelitian ini adalah kuesioner 

dan LILA. Penelitian dilakukan pada tanggal 10 Juni 
– 22 juni 2024 dengan jumlah sampel 52 siswi di 

peroleh dengan stratified random sampling. Hasil 

analisis univariat menunjukkan dari 52 siswi, 29 
siswi (55,8%) yang memiliki asupan energi yang 

kurang, terdapat 32 siswi (61,5%) yang memiliki 

asupan protein kurang, 33 siswi (63,5%) tidak puas 

terhadap bentuk tubuh dan sebanyak 29 siswi 
(55,8%) memiliki ststus KEK. Hasil analisis bivariat 

terdapat hubungan antara asupan energi (𝜌 = 0,000), 

protein (𝜌 = 0,008) dan body image (𝜌 = 0,003). 
Kesimpulan terdapat hubungan antara asupan zat gizi 

dan body image dengan KEK. Diharapkan siswi 

untuk mengkonsumsi asupan makanan yang 
mengandung zat gizi untuk mencegah terjadinya 

peningkatan KEK. 
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PENDAHULUAN 

Masa remaja merupakan masa peralihan antara masa anak-anak menujumasa dewasa awal. Menurut 

World Health Organization (WHO) usia remaja berada diantara usia 15-19 tahun. Masalah gizi pada remaja 

perlu diperhatikan dengan baik karena berpengaruh besar terhadap pertumbuhan danperkembangan serta 

dampaknya pada masalah gizi fase selanjutnya (Putro, 2017). Remaja merupakan kelompok yang mengalami 

pertumbuhan yang pesat terutama remaja putri yang memerlukan persiapan menjelang usia reproduksi seperti 

menstruasi dan kehamilan sehingga asupan makan remaja harus sesuai dengan kebutuhannya agar tidak terjadi 

malnutrisi (Febrianti & Aslina, 2019). Menurut Zaki & Sari (2019) remaja merupakan kelompok rawan 

mengalami masalah gizi khusunya Kekurangan Energi Kronis (KEK). 

KEK adalah salah satu keadaan malnutrisi(Paramata & Sandalayuk, 2019). Keadaan dimana tidak 

tercukupinya zat gizi karena asupan yang dikonsumsi tidak seimbang antara energi dan protein disebut keadaan 

malnutrisi (Mustafa et al., 2021). Menurut Kementerian Kesehatan RI (2017) keadaan ini dapat dilihat dari 

pengukuran LILA untuk mengetahui remaja menderita KEK apabila LILA kurang dari 23,5 cm (Kemenkes, 

2023). Berdasarkan kerangka UNICEF (United Nation Children’S Fund), terdapat dua faktor yang penyebab 

KEK yaitu faktor langsung dan tidak langsung (Thamaria, 2017). Penyebab langsung terjadinya KEK adalah 

asupan makan dan penyakit infeksi. Sedangkan faktor tidak langsung yaitu pendidikan, pengetahuan, citra 

tubuh (body image), dan pendapatan orang tua (Nua & Andesta, 2018). 

KEK pada remaja berkaitan dengan asupan zat gizi yaitu asupan proteindan energi yang dibutuhkan 

dalam produktivitas remaja sehari-hari. Asupan zat energi dan protein yang rendah sebagai makronutrien dapat 

berpengaruh terhadap rendahnya asupan mikronutrien seperti vitamin, dan mineral. Apabila asupan zat gizi 

makro dan mikro rendah dapat mengakibatkan KEK pada remaja (Telisa & Eliza, 2020). Faktor hubungan 

asupan zat gizi ini sangat penting untuk diperhatikan dalam upaya pencegahan KEK. Berdasarkan laporan The 

State of Food Security and Nutrition in the World, yang dirilis oleh Food and Agriculture Organization (FAO) 

periode 2019-2021, Indonesia menempati peringkat pertama dari lima negara paling kurang gizi di Asia 

Tenggara, dengan 17,7 juta orang kekurangan gizi (FAO, 2021). 

Prevalensi remaja KEK umur 15-19 tahun secara nasional mengalami peningkatan dari 41,6% pada 

tahun 2018 menjadi 41,9 % pada tahun 2023 (Kemenkes, 2023). Sedangkan prevalensi KEK pada remaja di 

provinsi Riau mencapai 11,4% pada tahun 2018 menjadi 18,0% pada tahun 2023. Prevelensi KEK pada remaja 

di Kabupaten Kampar mencapai 10,19% (Kemenkes, 2018). Menurut WHO ambang batas untuk masalah 

KEK adalah 5%. Survei awal telah dilakukan di SMAN 1 Bangkinang sebagai lokasi penelitian. Survei 

dilakukan melalui pengukuran LILA dan wawancara pada 30 remaja putri.  

Hasil survei menunjukkan terdapat 18 remaja puteri (60%) berisiko KEK dan 12 remaja puteri (40%) 

yang tidak berisiko KEK (normal). Berdasarkan wawancara dengan metode recall 2 kali 24 jam kepada remaja 

putri yang beresiko KEK, terdapat 1 remaja puteri (6,6%) dengantingkat asupan energi defisit, 2 remaja puteri 

(13,3%) dengan tingkat asupan energi kurang. Sedangkan asupan protein menunjukkan 1 remaja puteri 

(6,6%) dengan tingkat asupan protein defisit, 2 remaja putri (13,3%) dengan tingkat asupan protein kurang. 

Hasil kuesioner body image kepada remaja puteri yang beresiko KEK, terdapat 15 remaja puteri (33,3%) 

dengan body image positif dan 3 remaja puteri (20%) dengan body image negatif. 

Berdasarkan hal tersebut, maka peneliti merasa penting melakukanpenelitian mengenai hubungan antara 

asupan zat gizi dan body image dengan kejadian KEK pada remaja puteri di SMA 1 Bangkinang  tahun 2024. 
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METODE 

Penelitian ini dilakukan dengan penelitian kuantitatif. Sedangkan desain penelitian dengan pendekatan 

Cross Sectional Study (CSS). Cross Sectional Study merupakan suatu penelitian untuk mempelajari dinamika 

korelasi antara faktor resiko (asupan zat gizi dan body image) dengan efek (Kekurangan Energi Kronis (KEK) 

dengan cara pendekatan, observasi atau pengumpulan data sekaligus pada saat itu juga. Besar sampel yang di 

ambil sebanyak 52 remaja puteri di SMAN 1 Bangkinang, terdiri dari atas kelas X dan kelas XI. Teknik 

pengambilan sampel penelitian ini dengan menggunakan stratified random sampling yaitu teknik pengambilan 

sampel melalui cara pembagian populasi kedalam srata, memilih sampel acak dan menggabungkannya 

Adiputra (2018). Alat pengumpulan data dalam penelitian ini adalah kuesioner kemudian data dianalisis secara 

univariat. 

 

HASIL 

1. Karakteristik Responden 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi  Usia, Kelas, Pendidikan Ibu, Pekerjaan Ibu, dan Pekerjaan Ayah 

di SMAN 1 Bangkinang 

 

Karakteristik Responden Frekuensi (n) Persentase (% ) 

Usia (Tahun)   

15 10 19,2 

16 24 46,5 

17 18 34,3 

Kelas   

X1 7 13,5 

X2 6 11,5 

X3 6 11,5 
X4 5 9,6 

XI 1 15 28,9 

XI 2 13 25 

Pendidikan Ibu   

SD 14 26,9 

SMP 10 19,2 

SMA 24 46,2 

D3/S1/S2/S3 4 7,7 

Pekerjaan Ibu   

IRT 34 65,5 

PNS 2 3,8 

Peg.swasta 2 3,8 

Petani/buruh/nelayan 14 26,9 

Pekerjaan Ayah   

Peg.Swasta 1 1,9 

Petani/buruh/nelayan 27 51,9 

Wiraswasta 21 40,4 

Lainnya 3 5,8 

Total 52 100 

 

Berdasarkan Tabel 4.1 dapat diketahui bahwa dari 52 responden terdapat 24 (46,5%) 

responden berusia 16 tahun, 15 (28,8%) responden berada di kelas XI1, 24 responden (46,2%) 

pendidikan terakhir ibu lulusan SMA, 34 responden (65,4%) pekerjaan ibu mengurus rumah tangga, 

dan 27 (51,9 %) ayah responden bekerja sebagai petani/buruh/nelayan. 

 

 

 



 
Rani Chania, et al 

Chronic Energy Deficiency (CED) In Adolescent Females 
Kekurangan Energi Kronis (KEK) Pada Remaja Puteri 125 

 

EMJ, Vol 3, No 4, 2024  

 

Karakteristik Responden 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Asupan Zat Gizi (Energi dan Protein) Body Image dan KEK 

Responden di SMAN 1 Bangkinang 

Asupan Energi Frekuensi 
(n) 

Persentase 
% 

Kurang 29 55,8 

Cukup 23 44,2 

Asupan protein   

Kurang 32 61,5 

Cukup 20 38,5 

Body Image   

Tidak Puas 33 63,5 

Puas 19 36,5 

KEK   

KEK 29 55,8 

Tidak KEK 23 44,2 

Total 52 100 

 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui dari 52 responden terdapat 29 (55,8%) responden asupan 

energi kurang, 32 (61,5%) responden dengan asupan protein kurang, 33 (63,5%) responden tidak puas 

dengan body image dan 29 (55,8%) responden mengalami KEK. 

 

Analisa Bivariat 

Analisa bivariat digunakan untuk mengetahui hubungan antara variabel independen dan 

dependen. Adapun hasil analisa bivariat dapat dilihat pada tabel berikut: 

a. Hubungan asupan energi dengan kejadian Kurang Energi Kronis (KEK) pada remaja puteri 

SMAN 1 Bangkinang. 

Tabel 1.  Hubungan Asupan Energi Dengan Kejadian KEK Pada Remaja Puteri SMAN 

1 Bangkinang 

Asupan 

Energi 

     KEK    

KEK   Tidak KEK  Total P 

value 

POR 

(95% 

CI)) 

 n % n % n %   

Kurang 24 82,8 5 17,2 29 100  17,2 

(4,3-

68,8) 
Cukup 5 21,7 18 78,3 23 100 0,000 

Total 29 55,8 23 44,2 52 100   

 

Berdasarkan Tabel 4.3 dapat dilihat bahwa dari 29 responden asupan energi kurang, 5 

responden (17,2%) tidak KEK, 23 responden asupan energi cukup, 5 responden (21,7%) KEK. 

Berdasarkan hasil uji statistik diperoleh nilai p value = 0,000 (p <0,05), yang berarti ada 

hubungan antara asupan energi dan kejadian KEK pada remaja puteri di SMAN 1 Bangkinang. 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan nilai prevalence Odds Ratio (POR) 17,2 artinya 

responden yang mengkonsumsi asupan energi kurang berpeluang 17 kali mengalami kejadian 

KEK. 
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b.  Hubungan asupan protein dengan kejadian Kurang Energi Kronis (KEK) pada remaja  puteri 

SMAN 1 Bangkinang 

Tabel 2.  Hubungan Asupan protein Dengan Kejadian KEK Pada Remaja Puteri 

SMAN 1 Bangkinang 

        KEK     

Asupan 

Protein 
KEK Tidak KEK

  

 Total P 

value 

POR 

(95%CI)) 

 n % n % n %   

Kurang 23 71,9 9 28,1 32 100  5,9 

(1,7-

20,3) 
Cukup 6 30,0 14 70,0 20 100 0,008 

Total 29 55,8 23 44,2 52 100   

 

Berdasarkan tabel 4.4 dapat dilihat bahwa dari 32 responden asupan protein kurang, 9 

responden (28,1%) tidak KEK, 20 responden asupan protein cukup, 6 responden (30,0%) KEK. 
Berdasarkan uji statistik diperoleh nilai p value = 0,008 (p<0,05) ini berarti terdapat hubungan yang 

signifikan antara asupan protein dengan kejadian KEK pada remaja puteri SMAN 1 Bangkinang. 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan nilai prevalence Odds Ratio (POR) 5,9 artinya responden 

yang mengkonsumsi asupan protein kurang berpeluang 5,9 kali mengalami KEK. 

 

c. Hubungan asupan protein dengan kejadian Kurang Energi Kronis (KEK) pada remaja  puteri 

SMAN 1 Bangkinang 

Tabel 3.  Hubungan Body Image Dengan Kejadian KEK Pada Remaja Puteri SMAN 1 

Bangkinang 

        KEK     

Body 

Image 
KEK Tidak KEK

  

 Total P 

value 

POR 

(95%CI)) 

 n % n % n %   

Tidak Puas 24 72,7 9 27,3 33 100  7,4 

(2-26,7) Puas 5 26,3 14 73,7 20 100 0,003 

Total 29 55,8 23 44,2 52 100   

Berdasarkan tabel 4.5 dapat dilihat bahwa dari 33 responden yang tidak puas dengan body 

image, 9 responden (27,3%) tidak KEK, 20 responden yang puas dengan body image, 5 responden 

(26,3%) KEK. Berdasarkan uji statistik diperoleh nilai p value = 0,003 (p<0,05), ini berarti terdapat 
hubungan yang signifikan antara body image dan kejadian KEK pada remaja puteri SMAN 1 

Bangkinang. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan nilai prevalence Odds Ratio (POR) 

7,4 artinya responden yang tidak puas terhadap bentuk tubuhnya berpeluang 7 kali 

mengalami KEK dibandingkan dengan responden yang puas terhadap bentuk tubuhnya 

PEMBAHASAN 

Hubungan Asupan Energi Dengan Kejadian KEK Pada Remaja Puteri Di SMAN 1 Bangkinang. 

Berdasarkan hasil uji statistik diperoleh nilai p value = 0,000 (p<0,05) yang menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan antara asupan energi dengan KEK pada remaja puteri di SMAN 1 

Bangkinang. Hasil penelitian tersebut sejalan dengan penelitian Purba at al. (2022) yang menyatakan 

terdapat hubungan antara asupan energi dengan KEK pada siswa puteri di SMAN 1 Belang dengan  𝜌 

0,009 serta diperkuat dengan penelitian Telisa & Eliza (2020) yang juga menyatakan terdapat 

hubungan asupan energi dengan risiko KEK pada remaja puteri dengan nilai 𝜌 0,004. Penelitian 

sejalan dengan penelitian Afrinis (2022) bahwa terdapat hubungan asupan energi ditemukan 

berhubungan positif dengan CED pada ibu hamil setelah disesuaikan dengan beberapa faktor. Ibu 
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hamil dengan asupan energi di bawah 80% RDA cenderung memiliki risiko 2,93 kali lebih tinggi 

untuk mengalami KEK dibandingkan ibu dengan asupan energi lebih tinggi. Dan penelitian sejalan 

dengan penelitian Amirah et, all (2023) yang terdapat hubungan terdapat hubungan antara asupan 

energi (p value= 0,000) dan kualitas diet (p value= 0,038) dengan kejadian gizi kurang (thinness) pada 

siswa SMAN 1 Kampar. 

Peneliti mendapati bahwa terdapat 5 responden (17,2%) yang memiliki asupan energi kurang 

tetapi tidak mengalami KEK. Hasil wawancara melalui recall 2 kali 24 jam responden tersebut banyak 

mengkonsumsi makanan yang tinggi karbohidrat seperti nasi, kentang ubi dan jagung. Maka walaupun 

asupan energi kurang, tubuh akan mengambil cadangan zat karbohidrat tubuh sebagai penggantinya. 

Temuan ini didukung oleh penelitian Mahmudah (2022) menunjukkan bahwa asupan yang tinggi 

karbohidrat mengandung lebih banyak energi per gram dari pada protein, ketika asupan energi kurang 

tubuh akan memperoleh dari asupan karbohidrat. Penelitian ini didukung oleh Kementerian Kesehatan 

RI (2019) yang menunjukkan bahwa karbohidrat merupakan sumber energi yang paling baik, hal ini 

dikarenakan karbohidrat sangat efisien untuk dapat dimetabolisme menjadi energi  

Terdapat 5 responden (21,7%) yang memiliki asupan energi cukup tetapi mengalami KEK. 

Hasil recall 2 kali 24 jam responden tersebut banyak mengkonsumsi makanan yang padat energi 

seperti makanan junk food dan cepat saji yang zat gizinya kosong. Temuan ini didukung oleh penelitian 

Yulianingsih (2017) yang menunjukkan bahwa makanan junk food atau cepat saji merupakan makanan 

yang tidak memiliki kandungan gizi yang seimbang. Makanan cepat saji atau junk food cenderung 

mengandung tinggi lemak, kalori, gula dan natrium, namun rendah serat, vitamin dan mineral. 

 

Hubungan Asupan Protein Dengan Kejadian KEK Pada Remaja Puteri Di SMAN 1 

Bangkinang. 

Berdasarkan uji statistik diperoleh nilai p value = 0,008 (p<0,05) ini berarti terdapat hubungan 

yang signifikan antara asupan protein dengan kejadian KEK  pada remaja putri SMAN 1 Bangkinang. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Antika, Silviana & Lilia (2023) berdasarkan uji statistik 

yaitu uji korelasi spearman diketahui 𝜌 = 0,000 < 0,005 yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

yang signifikan antara asupan protein dengan status gizi remaja puteri di SMAN 2 dan 4 kecamatan 

Tuban. 

Peneliti mendapatkan 9 (28,1%) responden dengan asupan protein kurang tetapi tidak 

mengalami KEK. Hasil recall 2 kali 24 jam rata-rata responden banyak mengkonsumsi makanan yang 

mengadung lemak, seperti makanan yang ditumis dan digoreng. Temuan ini didukung oleh penelitian 

Antika et al. (2023) yang menunjukkan bahwa asupan lemak yang tercukupi pada tubuh dapat 

menganalisir terjadinya KEK pada remaja puteri. Terdapat 6 (30%) responden dengan protein cukup 

tetapi mengalami risiko KEK. Hasil wawancara melalui recall 2 kali 24 jam ternyata responden 

tersebut lebih banyak mengkonsumsi makanan yang mengandung protein nabati seperti tempe dan 

tahu dari pada protein hewani. Temuan ini didukung oleh penelitian Mulyasari & Setiana (2016) 

menunjukkan bahwa asam amino yang terdapat pada protein nabati tidak sekompleks dengan protein 

hewani untuk membantu pertumbuhan, kualitas protein yang lebih baik sekitar 25% protein hewani 

(Dewi Anggriani Harahap & Handayani, 2020).  

 

Hubungan Body Image Dengan Kejadian KEK Pada Remaja Puteri Di SMAN 1 Bangkinang. 

Berdasarkan uji statistik diperoleh nilai p value = 0,003 (p <0,05), ini berarti terdapat 

hubungan yang signifikan antara body image dan kejadian KEK pada remaja puteri SMAN 1 

Bangkinang. Hal ini sejalan dengan penelitian yang di lakukan oleh Puspita, Masayu, Abdullah dan 

Alifiyanti (2024) dengan dengan hasil uji Chi Square p = 0,008 yang artinya bahwa ada hubungan 

yang signifikan antara body image dengan kejadian KEK. 
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Peneliti mendapatkan bahwa 9 responden (27,3%) yang tidak puas dengan body image namun 

tidak mengalami risiko KEK disebabkan adanya faktor yang memberikan perlindungan terhadap KEK, 

yaitu dari asupan zat gizi yang cukup terutama pada asupan protein dan energi pada responden 

tersebut. Temuan ini didukung oleh penelitian Astini & Wigutomo (2021) yang menemukan bahwa 

remaja dengan body image yang tidak puas dengan body image cenderung lebih sadar akan kebutuhan 

gizi mereka dan lebih mungkin untuk memperbaiki asupan zat gizi dan pola makan yang dapat 

mengurangi risiko KEK (syukrianti syahda, 2021).  

Terdapat 6 responden (26,3%) yang merasa puas dengan body image namun mengalami risiko 

KEK, disebabkan karena adanya faktor  kurangnya kesadaran tentang kebutuhan zat gizi yang sesuai 

atau asupan makanan yang tidak seimbang. Penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan oleh 

Wahyunu & Aurellia (2021) menunjukkan bahwa kepuasan terhadap body image tidak selalu 

mencerminkan status gizi yang baik, karena beberapa remaja yang merasa puas mungkin mengabaikan 

zat gizi pada makanan dan pola makan sehat, yang dapat meningkatkan risiko KEK. 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dapat disimpilkan berikut : 

1. Terdapat 29 responden (55,8%) yang memiliki asupan energi kurang. 

2. Terdapat 32 responden (61,5%) yang memiliki asupan protein kurang. 

3. Terdapat 33 responden (63,5%) tidak puas dengan body image. 

4. Terdapat 29 responden (55,8%) yang mengalami KEK. 
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