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ABSTRAK 
Masa remaja  merupakan masa transisi yang sangat rentan terhadap masalah gizi, status gizi remaja 

perlu diperhatikan dimana asupan energi, asupan protein, dan pengetahuan tentang gizi seimbang 

terhadap status gizi  remaja.Tujuan penelitian menganalis hubungan  asupan energi protein dan 

pengetahuan tentang gizi seimbang dengan status gizi remaja di Posyandu Remaja di Desa Pangkalan 

Jambi Kecamatan Bukit Batu Kabupaten Bengkalis Tahun 2022. Jenis penelitian adalah analitik 

dengan desain cross sectional. Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 23 Juni sampai  tanggal 29 

Juni Tahun 2022, dengan jumlah populasi sampel 77 orang dengan teknik pengambilan sampel simple 

random sampling. Status gizi diukur dengan indeks antropometri IMT/U. Pengetahuan diukur melalui 

kuesioner, dan asupan energi dan protein dengan food recall 24 jam. Analisa data menggunakan 

analisa univariat dan bivariat  dengan uji chi square. Hasil penelitian ditemukan 31,2% remaja 

berstatus gizi tidak normal. 70,1%  remaja dengan asupan energi tidak baik, 74% remaja memiliki 

asupan protein tidak baik dan 67,5%  remaja memiliki pengetahuan yang kurang tentang gizi 

seimbang. Ditemukan ada hubungan antara asupan energi (p=0,049), asupan protein (p=0,036) dan 

pengetahuan (p=0,024) dengan status gizi remaja. Penelitian ini menyimpulkan ada hubungan antara 

asupan energi, protein dan pengetahuan tentang gizi seimbang dengan status gizi remaja. Disarankan 

meningkatkan pengetahuan remaja tentang gizi seimbang melalui edukasi yang dapat dilakukan di 

Posyandu remaja. 

 

Kata Kunci    : status gizi, asupan energi dan protein, pengetahuan tentang gizi  seimbang 

 

ABSTRACT 
Adolescence is a crucial transitional stage to nutritional problems, adolescents' nutrition status is 

necessary to be considered where energy intake, protein intake and knowledge of balanced nutrition 

against adolescent nutritional status. The aim of the study was to analyze the association between 

protein-energy intake and knowledge of balanced nutrition with adolescents' nutritional status at 

Posyandu Remaja (Adolescent Integrated Services Post) in Pangkalan Jambi village, Bukit Batu 

District, Bengkalis Regency in 2022. The type of the research is analytic with cross-sectional research 

design. This research was conducted from June 23 to June 29, 2022, with a total population sampling 

of 77 people using a simple random sampling technique. Nutritional status was measured by the 

anthropometric index BMI/U. The Knowledge was measured through a questionnaire, and protein-

energy intake with a 24-hour food recall. The data analysis was univariate and bivariate analysis 

with the chi square test. The results of the study found that 31.2% of adolescents had abnormal 

nutritional status.  70.1% of adolescents with low energy intake, 74% of adolescents have low protein 

intake and 67.5% of adolescents have insufficient nutritional knowledge. It was found that there was 

an association between energy intake (p=0.049), protein intake (p=0.036) and knowledge (p=0.024) 

with adolescents' nutritional status. This study concluded that there is an association between protein 

- energy intake, and knowledge of balanced nutrition with adolescents' nutritional status.  It is 

recommended to improve adolescent knowledge about balanced nutrition through education that can 

be carried out at Posyandu Remaja (Adolescent Integrated Services Post). 
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PENDAHULUAN 

 

Masa remaja merupakan masa transisi dari masa kanak-kanak menuju masa dewasa. 

Menurut World Health Organizatian(WHO) yang dikutip dari pusat data dan informasi 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, remaja adalah penduduk dengan rentang usia 

10-19 tahun, menurut Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 25 tahun 2014, remaja adalah 

penduduk dalam rentang usia 10-18 tahun dan menurut (Badan Kependudukan dan Keluarga 

Berencana (BKKBN) rentang usia remaja adalah 10-24 tahun dan belum menikah (Kemenkes 

RI, 2017). 

Pendidikan gizi dapat membantu seseorang dalam menerapkan hidup sehat dengan cara 

memperoleh informasi dalam pemilihan makanan yang tentunya berguna bagi tubuh (Eka 

Roshifita Rizqi, Yuni Sartika. 2020). Pada masa ini remaja mengalami perubahan mental, 

emosional, bahkan sosial serta fisik yang relatif pesat (Mardalena ,2017), Perubahan bentuk 

tubuh, pertambahan tinggi badan hingga 25 cm dan munculnya daya tarik seksual bagi remaja 

putri yang sedang menstruasi merupakan faktor kuat dan mempengaruhi kehidupan mereka 

(Deshmukh and Kulkarni, 2017). Perkembangan dan pertumbuhan yang pesat ini membuat 

remaja sangat rentan terhadap masalah gizi (Cunningham et al, 2015). 

Remaja merupakan salah satu kelompok yang rentan terhadap masalah gizi seperti  status 

gizi kurang dan status gizi lebih. Status gizi adalah ukuran keberhasilan dalam pemenuhan  

zat gizi yang dapat ditunjukkan oleh Berat Badan (BB) dan Tinggi Badan (TB). Status gizi 

kurang merupakan gambaran kekurangan zat gizi yang tidak  terpenuhi oleh tubuh, 

sedangkan status gizi lebih merupakan kelebihan zat gizi tertentu di dalam tubuh. 

Permasalahan gizi pada remaja ini perlu mendapatkan perhatian yang khusus, sebab 

mempengaruhi  perkembangan di masa dewasa (Al-Jawaldeh et al, 2020).  

Di masa remaja  membutuhkan zat gizi yang cukup dari segi kuantitas dan kualitas untuk 

mengatasi pertumbuhan yang cepat dan risiko kesehatan lainnya yang meningkatkan 

kebutuhan gizi (Kahssay et al, 2020). Secara umum status gizi merupakan keadaan tubuh 

yang dihasilkan dari keseimbangan antara asupan dan konsumsi zat gizi (Suhartini, 2018).  

Status gizi yang kurang optimal pada anak dan remaja merupakan ancaman yang 

signifikan terhadap status kesehatan, prestasi akademik, dan produktivitas ekonomi masa 

depan, yang merugikan pembangunan nasional (Fernandes and Aurino, 2017; Clark  et al, 

2020). Status   gizi anak   sangat ditentukan   oleh kecukupan makanan serta kemampuan  

tubuh memanfaatkan zat  gizi  untuk  kesehatan  sehingga  pola  makan  yang baik akan 

menyebabkan status gizi normal (Nur Afrinis, Indrawati, Raudah, 2021). 

Status gizi yang kurang dialami oleh remaja dapat berdampak pada kesehatan yaitu daya 

tahan yang kurang, disisi lainnya dapat menurunkan kosentrasi belajar sehingga 

mengakibatkan rendahnya prestasi belajar. Masalah status gizi lainnya  yaitu gizi lebih 

(Adriani et al, 2016), yang dapat menimbulkan berbagai penyakit degeneratif seperti 

kolestrol, jantung, diabetes melitus,  dan lain-lain di masa remaja. 

Menurut laporan World Health Organization (WHO) atau Badan Kesehatan Dunia tahun 

2018, prevalensi gizi kurus pada remaja  usia 10-19 tahun di dunia adalah 14,9% dan regional 

dengan prevalensi tertinggi Asia Tenggara sebesar 27,3%. Persatuan Bangsa-Bangsa (PBB) 

menyebutkan bahwa sekitar 800 juta penduduk di dunia menderita gizi kurang dan sebagian 

besar terjadi di negara berkembang. Jumlah remaja yang menderita kurang gizi di dunia 

sudah mencapai 104 juta, prevalensi kurang gizi terbesar di dunia terjadi di Asia Selatan yaitu 

sebesar 46%, disusul sub-Sahara Afrika 28% dan Amerika Latin atau Caribbean 7% . 

Berdasarkan data Riskesdas (2013) secara nasional di Indonesia prevelensi kurus pada 

remaja yang berumur 13- 15 tahun merupakan 11,1% terdiri dari 3,3% sangat kurus serta 

7,8% kurus serta prevelensi gemuk pada remaja yang berumur 13- 15 tahun sebesar 10,8%, 

terdiri dari 8, 3% overweight serta 2,5% obesitas. Prevelensi kurus pada remaja berumur 16- 
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18 tahun secara nasional sebesar 9,4% (1,9% sangat kurus serta 7,5% kurus) serta prevelensi 

gemuk sebanyak 7,3% terdiri dari 5,7% overweight serta 1,6% obesitas( Riskesdas, 2013).” 

Pada tahun 2018, prevalensi kurus di Indonesia berdasarkan hasil Riskesda (2018) 

ditemukan 8,7% remaja berumur 13-15 tahun memiliki status gizi sangat kurus dan kurus, 

11,2% kelebihan berat badan dan 4,8% yang obesitas. Pada remaja berumur 16-18 tahun 

didapatkan status gizi sangat kurus 8,1% dan kurus, 9,5% kelebihan berat badan dan 4,0% 

yang obesitas (Riskesdas, 2018). Data Riskesdas Riau tahun 2018  menemukan prevalensi 

status gizi sangat kurus serta kurus berdasarkan Indeks Massa Tubuh Menurut Umur (IMT/U) 

pada remaja berumur 16-18 tahun sebanyak 7,98%. Di Kabupaten Bengkalis menunjukkan 

angka yang masih tinggi dari angka provinsi bahkan nasional yaitu ditemukan remaja umur 

16-18 tahun berdasarkan IMT/U yang kurus dan sangat kurus 10,02%  (Riskesdas Riau, 

2018).” 

Ada dua faktor yang mempengaruhi status gizi yaitu faktor internal dan eksternal. Faktor 

internal meliputi usia, asupan makanan, dan penyakit menular. Sedangkan faktor eksternal 

terdiri dari pekerjaan, budaya, pendapatan dan pendidikan. Semua faktor ini sangat penting 

dan akan menyebabkan kekurangan  dan kelebihan gizi (Pramitya and Valentina, 2013; 

Marmi, 2013).  

Dari semua faktor tersebut faktor langsung yang sangat mempengaruhi status gizi adalah 

asupan makanan (Supariasa, 2014). Asupan makanan memang secara langsung berpengaruh 

terhadap status gizi seseorang, namun demikian masih banyak ditemui remaja  yang memiliki 

asupan makanan yang belum sesuai dengan kebutuhannya (Suhartini, 2018). Keadaan gizi 

yang baik dapat terjadi jika tubuh mendapatkan asupan zat gizi yang cukup serta digunakan 

secara efisien oleh tubuh, sehingga pertumbuhan tubuh, perkembangan otak dan kemampuan 

kerja serta kesehatan secara umum tercapai dengan optimal (pujiati  et al, 2015). Remaja 

harus memenuhi kebutuhan gizinya seperti energi, protein, dan zat besi, untuk mencapai 

status gizi yang optimal. Asupan zat gizi energi sangat penting untuk tubuh melakukan 

aktifitas tubuh, sedangkan zat gizi protein sangat berperan untuk pertumbuhan sel-sel tubuh, 

daya tahan tubuh dan perkembangan otak di masa remaja. 

Zat gizi yang memadai selama periode usia kritis ini dikaitkan dengan peningkatan 

kesehatan dan perkembangan populasi orang dewasa di masa depan, serta keturunan mereka 

di masa depan, yang akan membawa potensi manfaat antar generasi. Setelah jendela 

kesempatan pertama untuk memperbaiki kekurangan gizi dalam 1000 hari pertama 

kehidupan, masa remaja telah diidentifikasi sebagai jendela kesempatan kedua untuk koreksi 

kekurangan gizi dan pertumbuhan yang tidak memadai sejak masa kanak-kanak (Sparrow  et 

al, 2021) 

Terjadinya ketidakseimbangan antara asupan dan kebutuhan gizi terutama disebabkan 

oleh kesalahpahaman dan perilaku yang salah tentang gizi dan dapat menimbulkan masalah 

gizi terutama pada remaja (Zuhdy, 2015). Perilaku makan didasarkan pada pengetahuan 

individu tentang gizi yang mempengaruhi asupan makanan dan status gizinya (Patricia, 

2017). Pengetahuan dapat mempengaruhi sikap dan perilaku mereka ketika memilih 

makanan, dan akhirnya mempengaruhi status gizi mereka, semakin banyak pengetahuan yang 

didapatkan, maka semakin baik pula status gizinya (Fitriani et al, 2020). 

Beberapa penelitian telah menemukan masih banyak remaja yang memiliki pengetahuan 

yang kurang terutama terkait dengan menu gizi seimbang. Dari penelitian Nuryani (2018) 

yang menemukan bahwa dari 122 remaja ditemukan 78 remaja (63,9%) memiliki 

pengetahuan gizi yang kurang, dan penelitian Nurhayati (2015) yang menemukan dari 120 

remaja  ditemukan 53,3% atau 64 remaja  memiliki pengetahuan gizi yang kurang. 

Posyandu remaja desa Pangkalan Jambi UPT Puskesmas Kecamatan Sungai Pakning 

Kecamatan Bukit Batu merupakan posyandu remaja perdana yang dibentuk awal Tahun 2021 

pada tanggal 23 Februari, sebagai salah satu sarana untuk memantau kesehatan remaja salah 
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satunya status gizi. Pada survei data awal  yang diperoleh dari kegiatan posyandu remaja 

Desa Pangkalan Jambi, Kecamatan Bukit Batu  pada tanggal 8 Maret Tahun 2022, 

berdasarkan pengukuran Berat Badan (BB) dan Tinggi Badan (TB) remaja menggunakan 

indikator Indeks Massa Tubuh menurut Umur(IMT/U), dari 10 remaja yang datang ke 

posyandu, ditemukan 5 remaja berstatus gizi kurang 50%, 4 remaja memiliki status gizi 

normal 40%, dan 1 remaja memiliki status gizi berlebih 10%. Berdasarkan hasil wawancara 

dengan 5 remaja gizi kurang  tentang cara mengingat makanan selama 2x24 jam  didapatkan  

5 orang memiliki asupan energi rendah rata-rata dibawah 2050 kkal dan 5 orang memiliki 

asupan protein rendah rata-rata di bawah 65 gram, berdasarkan hasil wawancara kepada 

remaja status gizi kurang tentang gizi seimbang didapatkan hasilnya 5 remaja memiliki 

pengetahuan yang rendah 100% tentang  gizi seimbang. 

 

METODE 

 

Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 23 Juni sampai  tanggal 29 Juni Tahun 2022. 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh remaja usia 10 sampai 19 tahun yang merupakan 

sasaran yang berjumah 142 remaja di Posyandu Remaja Desa Pangkalan Jambi kecamatan 

Bukit Batu. Teknik pengambilan sampel simple random sampling dengan total 77 orang. 

Penelitian ini menghubungkan asupan makanan dan pengetahuan tentang gizi 

seimbangdengan status gizi remaja putri di poyandu remaja desa Pangkalan Jambi 

Kecamatan Bukit Batu. Status gizi diukur dengan indeks antropometri IMT/U. Pengetahuan 

diukur melalui kuesioner, dan asupan energi dan protein dengan food recall 24 jam. Analisa 

data menggunakan analisa univariat dan bivariat  dengan uji chi square. 

 

HASIL 

 

Gambaran Umum Responden 

Karakteristik responden  

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Remaja  Di Posyandu Remaja Desa Pangkalan  Jambi 

Kecamatan Bukit Batu 

 

Variabel n % 

Umur     (Tahun)   

10-12 tahun 10 13 

13 – 15 tahun 47 61 

16 – 19 tahun 20 26 

Jenis kelamin   

       Laki-laki 42 54,5 

       Perempuan 35 45,5 

Total 77 100 

 

Berdasarkan tabel 1 dapat dilihat  dari 77 responden  sebanyak 47 responden (61%) 

berumur antara 13-15 dan 42 responden (54,5%) berjenis kelamin laki-laki. 

 

Analisa Univariat 

Distribusi frekuensi remaja berdasarkan status gizi, asupan energi dan asupan protein 

dari hasil penelitian ini dapat dilihat pada tabel 2 berikut : 
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Tabel 2. Distrisbusi Frekuensi Remaja Berdasarkan Status Gizi, Asupan Energi, Asupan 

Protein dan Pengetahuan Gizi Seimbang di Posyandu Remaja Desa Pangkalan Jambi 

Kecamatan Bukit Batu.    

 
        Variabel n % 

Status Gizi 

Tidak normal 

Normal 

 

24 

53 

 

31,2 

68,8 

Total 77 100 

Asupan Energi 

Tidak baik     

 Baik  

 

54 

23 

 

70,1 

29,9 

Total 77 100 

Asupan Protein 

 Tidak baik     

 Baik  

 

57 

20 

 

74 

26 

Total 77 100 

Pengetahuan 

 Kurang 

 Cukup 

52 

25 

67,5 

32,5 

Total 77 100 

 

Berdasarkan  Tabel 2 dapat dilihat dari 77 responden sebanyak 24 responden (31,2%) 

memiliki status gizi tidak normal. Sebanyak 54 responden (70,1%) memiliki asupn energi 

tidak baik, serta sebanyak 57 responden (74%) memiliki asupan protein tidak baik dan 

sebanyak 52 responden (67,5%) memiliki gizi  pengetahuan yang kurang tentang gizi 

seimbang.   

 

 Analisa Bivariat 

Hubungan Asupan Energi dengan Status Gizi pada Remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. 

Hubungan asupan energi dengan status gizi pada remaja dapat dilihat pada tabel 3 

berikut ini: 

 
Tabel 3. Hubungan Asupan Energi dengan Status gizi pada Remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

 

Asupan Energi 

Status gizi 

Total p 

value 

POR 

(95%CI) 

Tidak 

normal 
Normal 

n % n % n % 

Tidak baik 21 38,9 33 61,1 54 100 

0,049 

4,242 

(1,121-16,059) 

 
Baik 3 13 20 87  23 100 

Jumlah 24 31,2 53 68,8 77 100   

 

Berdasarkan tabel 3 dapat dilihat hasil analisis antara asupan energi dengan status gizi, 

dari 54 responden yang asupan energinya tidak baik, terdapat 33 responden (61,1%) yang 

status gizinya normal. Dari 23 responden yang asupan energinya baik, terdapat 3 responden 

(13%) yang status gizinya tidak normal. Hasil uji statistik diperoleh p sebesar 0.049 sehingga 

p < 0,05 yang dapat disimpulkan ada hubungan asupan energi dengan status gizi pada Remaja 

di Posyandu Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. Dari hasil analisis diperoleh 
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POR= 4,242 artinya responden yang memiliki asupan energi tidak baik beresiko besar 

terhadap status gizi tidak normal. 

 

Hubungan Asupan Protein dengan Status Gizi pada Remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

Hubungan asupan protein dengan status gizi pada remaja dapat dilihat pada tabel 4 

berikut ini: 

 
Tabel 4.  Hubungan Asupan Protein dengan Status gizi pada Remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

 

Asupan Protein 

Status gizi 

Total p value 

 

POR 

(95%CI) 
Tidak normal Normal 

n % n % n % 

Tidak baik 22 38,6 35 61,4 57 100 

0,036 
5,657 

(1,195-26,791) Baik 2 10 18 90 20 100 

Jumlah 24 31,2 53 68,8 77 100   

 

Berdasarkan tabel 4 dapat dilihat hasil analisis antara asupan protein dengan status gizi, 

dari 57 responden asupan protein tidak baik, terdapat 35 responden (61,4%) yang status 

gizinya normal. Dari 20 responden yang asupan proteinnya baik, terdapat 2 responden (10%) 

yang status gizinya tidak normal. Hasil uji statistik diperoleh p sebesar 0,036 sehingga 

p<0,05yang dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan antara asupan protein dengan 

status gizi pada Remaja di Posyandu Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. Dari 

hasil analisis diperoleh pula POR= 5,657 artinya responden yang asupan proteinnya tidak 

baik beresiko besar terhadap status gizi tidak normal.  

 

Hubungan Pengetahuan tentang Gizi Seimbang dengan Status Gizi pada Remaja di 

Posyandu Remaja Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

Hubungan pengetahuan tentang gizi seimbang dengan status gizi pada remaja dapat 

dilihat pada tabel 5 berikut ini: 

 

Tabel 5. Hubungan Pengetahuan tentang Gizi Seimbang dengan Status gizi pada 

Remaja di Posyandu Remaja Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

 

Pengetahuan 

Status gizi 
Total 

p 

value 

 

POR 

 (95%) 
Tidak normal Normal 

n % n % n % 

Kurang 21 40,4 31 59,6 52 100 
0,024 

4,968 

(1,317-18,734 Cukup 3 12 22 88 25 100 

Jumlah 24 31,2 53 68,8 77 100   

 

Berdasarkan tabel 5 dapat dilihat hasil analisis antara pengetahuan dengan status gizi, 

dari 52 responden yang pengetahuannya kurang, terdapat 31 responden (59,6%) yang status 

gizinya normal. Dari 25 responden yang pengetahuannya cukup terdapat 3 responden (12%) 

yang status gizinya tidak normal. Hasil uji statistik diperoleh  p sebesar 0,024 sehingga 

p<0,05 yang dapat disimpulkan ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan tentang 

gizi seimbang dengan status gizi pada Remaja di Posyandu Desa Pangkalan Jambi 
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Kecamatan Bukit Batu. Dari hasil analisis diperoleh pula POR= 4,968 artinya responden 

yang mempunyai pengetahuan kurang  beresiko besar terhadap  status gizi tidak normal 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Asupan Energi dengan Status Gizi pada Remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

Hasil penelitian ini ditemukan adanya hubungan asupan energi dengan status gizi pada 

remaja di Posyandu Remaja Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. Hasil penelitian 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Rachmayani et al tahun 2020  yang 

menemukanada hubungan asupan energi dengan status gizi remaja di SMK Ciawi Bogor serta 

penelitian Telisa dan Eliza (2020) yang menemukan bahwa ada hubungan yang signifikan 

antara asupan energi dengan kejadian KEK pada remaja. 

Energi adalah hasil dari metabolisme karbohidrat, lemak dan protein. Energi berfungsi 

sebagai sumber tenaga,  membantu proses metabolisme, pengaturan suhu tubuh, pertumbuhan 

dan kegiatan fisik, jika asupan energi di dalam tubuh kurang akan digunakan  cadangan 

energi yang di simpan  di dalam  otot. Kekurangan asupan energi  mengakibatkan terjadinya 

penurunan  berat badan dan kukurangan zat gizi lainnya, sehingga produktivitas kerja,  

prestasi belajar, dan kreatifitas menurun, turunnya berat badan dapat terjadinya menyebabkan 

gizi kurang. Keadaan gizi kurang juga dapat menyebabkan membawa  proses tumbuh 

kembang terhambat dan mudah terkena penyakit infeksi (Febriani D, 2020).  

Kelebihan asupan energi disimpan sebagai cadangan  lemak dan  jaringan tubuh, 

sehingga kelebihan asupan energi mengakibatkan kegemukan, gangguan kesehatan seperti 

diabetes, darah tinggi, penyakit jantung,  (Febriani D, 2020).  

Pada penelitian ini, dari 54 responden yang asupan energinya tidak baik terdapat 33 

responden yang berstatus gizi normal, menurut asumsi peneliti  hal itu terjadi karena 

walaupun responden suka mengkonsumsi makanan jajanan berupa jajanan tinggi gula yang 

frekuensinya lebih dari 3 kali sehari yang menyebabkan asupan eneginya tidak baik (kurang 

dan lebih dari kebutuhan), tetapi responden  melakukan aktivitas sedang seperti membantu 

ibu dirumah, berkebun, dan melakukan aktifitas-aktifitas di sekolah sehingga status gizinya 

menjadi normal. Sedangkan dari 23 responden yang asupan energinya baik  terdapat 3 

responden yang status gizinya  tidak normal.  

Menurut asumsi peneliti hal itu terjadi karena walaupun asupan energinya  baik tetapi 

ada responden yang status gizinya tidak normal karena responden sering  mengabaikan 

sarapan pagi sehingga status gizi menjadi kurang (tidak normal) dan ditemukan ada 

responden yang mengkonsumsi lebih karbohidrat seperti makan nasi ditambah mie instan  

dan suka jajan yang manis sehigga status gizinya menjadi lebih (tidak normal). Hal ini 

disebabkan karena dalam mie instan belum terkandung gizi seimbang dan hanya mengandung 

energi sehingga jika mie instan dikonsumsi terlalu sering akan menyebabkan terjadinya 

penumpukan energi dalam tubuh dan akan berdampak terhadap terjadinya status gizi yang 

tidak baik (Pratiwi et al, 2021). 

Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian Arifiyanti D (2016) menujukan tidak 

adanya hubungan asupan energi terhadap status gizi pada remaja di pondok pesantren 

Ta’mirul Islam Surakarta. Perbedaan ini disebabkan karena tempat dan sampel penelitian 

berbeda, dimana pada penelitian ini dilakukan di Posyandu Remaja dengan pola makan 

tergantung yang disediakan oleh keluarga atau jajan ditempat yang tidak dibatasi, sementara 

itu pada penelitian Arifiyanti D, penelitian dilakukan di Pondok Pesantren dengan remaja 

yang ada didalamnya makan sesuai menu yang disediakan oleh Pondok pesantren, selain itu 

pada penelitian ini pengukuran asupan makanan diukur melalui wawancara dengan form 

Food Frequency Questionaire (FFQ) semi kuantitatif, yaitu sebuah kuesioner yang 

ditanyakan kepada responden sehubungan dengan kebiasaan makanannya dalam sehari, 
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seminggu atau sebulan (Supariasa, 2014), dan karena di Pondok pesantren Ta’mirul Islam 

makanan disediakan oleh Pondok pesantren maka hasil wawancara diperoleh hasil jenis 

makanan pokok yang dikonsumsi oleh setiap responden relatif sama sehingga tidak 

berhubungan dengan berat badan responden. Sementara itu dalam penelitian yang dilakukan 

Peneliti pengukuran asupan makanan ditanyakan dengan metode Food Recall. Metode ini 

lebih mudah dilakukan dan tidak membebani responden. Kemungkinan responden mengingat 

makanan yang dikonsumsi lebih maksimal dibandingkan FFQ semi kuantitatif. 

 

Hubungan Asupan Protein dengan Status Gizi pada Remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit 

Hasil penelitian ini ditemukan adanya hubungan  asupan protein dengan status gizi pada 

remaja di Posyandu remaja desa Pangkalan Jambi kecamatan Bukit Batu. Penelitian ini sama 

dengan penelitian Rachmayani et al (2020) yang menemukan bahwa terdapat hubungan  

asupan protein dengan status gizi remaja. Hal ini juga sesuai dengan penelitian Putri (2014) 

yang menemukan ada hubungan  asupan protein dengan status gizi.Sementara itu  Hastuti 

(2017) juga menemukan hal yang sama yaitu ada hubungan  asupan protein terhadap status 

gizi. 

Protein merupakan mineral makro yang sangat penting, dan  protein berfungsi untuk 

memelihara, memperbaiki, mengganti jaringan yang rusak, serta sebagai cadangan energi bila 

tubuh kekurangan lemak dan karbohidrat. Protein yang tidak dipakai  akan diubah menjadi 

lemak dan disimpan sebagai cadangan lemak (Dhillon et al, 2016).  

Selain energi, protein sangat juga penting bagi tubuh, karena protein adalah pembentuk 

sel-sel tubuh, sebagai zat pembangun jaringan tubuh.Kekurangan asupan protein pada remaja 

dapat menghambat pertumbuhan tubuh remaja (Anggeani FA, 2018). Bila kekurangan protein 

dapat menghambat  pertumbuhan dan perkembangan jaringan tubuh, kerusakan mental dan 

fisik, bahkan  kekurangan sel darah merah. Sedangkan kelebihan protein dapat 

mengakibatkan gangguan ginjal dan hati (Choudhary et al, 2015). 

Pada penelitian ini,dari 57 responden yang asupan protein tidak baik terdapat 35 

responden yang status gizinya normal, menurut asumsi peneliti hal ini terjadi karena 

walaupun responden mengkonsunsi protein yang kurang seperti ikan, telur, kacang-kacangan 

sebagai protein hewani dan nabati tetapi cukup mengkonsumsi asupan energi sehingga status 

gizi normal dan  asupan protein  lebih karena  ada responden yang mengkonsumsi protein 

yang lebih, kurang mengkonsumsi karbohidrat dapat mengakibatkan  protein  dijadikan 

cadangan energi sehingga status gizi normal. Sedangkan dari 20 responden  yang asupan 

proteinnya baik terdapat 2 responden yang status gizinya tidak normal, menurut asumsi 

peneliti hal ini terjadi karena walaupun asupan protein responden baik masih ada responden 

yang kurang dan lebih mengkonsumsi zat gizi seperti karbohidrat dan lemak sehingga status 

menjadi kurang  dan lebih. Status gizi yang baik hanya akan tercapai jika konsumsi makanan 

sesuai dengan kebutuhan dan anjuran gizi seimbang, selain itu faktor aktivitas fisik juga 

sangat mempengaruhi status gizi pada remaja (Damayanti dan Lestari, 2017). 

 Penelitian ini berdeda dengan hasil peneltian Nova,M & Yanti,R (2018) menunjukan 

tidak ada hubungan asupan protein dengan status gizi pada siswa MTS AN-Nur kota padang, 

karena perbedaan lokasi penelitian berpengaruh ketersediaan dan keragaman pangan. Pada 

penelitian Nova dan Yanti Lokasi penelitian adalah Kota Padang dan Lokasi penelitian 

Peneliti adalah Desa Pangkalan Jambi. Kedua lokasi yang berbeda ini akan mempengaruhi 

ketersediaan dan keragaman makanan yang dikonsumsi. Selain itu metode yang digunakan 

dalam mengukur asupan juga berbeda yaitu FFQ semi kuantitatif yang membutuhkan ingatan 

responden terhadap apa yang dikonsumsinya 1 hari, seminggu atau sebulan terakhir. Berbeda 

dengan form yang digunakan oleh Peneliti yaitu Food Recall yang lebih mudah dilakukan 
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dan tidak membebani responden. Responden lebih mudah mengingat protein yang 

dikonsumsinya, sehingga lebih representatif menggambarkan konsumsi responden.  

 

Hubungan Pengetahuan tentang Gizi Seimbang dengan Status Gizi pada Remaja di 

Posyandu Remaja Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu 

Berdasarkan penelitian ini didapatkan hasil ada hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan tentang gizi seimbang dengan status gizi pada remaja di Posyandu Remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. 

Penelitian ini sama dengan penelitian Lestari (2020) yang memaparkan adanya hubungan  

pengetahuan dengan status gizi remaja. Arieska dan Hediani (2020) juga menemukan hal 

yang sama yaitu ada hubungan antara pengetahuan dengan status gizi pada mahasiswa 

kesehatan. 

Pengetahuan merupakan faktor tidak langsung yang mempengaruhi status gizi. 

Pengetahuan yang dimiliki oleh seseorang terutama yang berhubungan dengan gizi seimbang 

makan akan mempengaruhi faktor langsung yang akan mempengeruhi status gizi seseorang 

tersebut yaitu asupan makanannya. Seseorang yang memiliki pengetahuan yang cukup 

tentang gizi seimbang maka akan mempraktekkan apa yang tertuang dalam pedoman gizi 

seimbang tersebut salah satunya akan makan sesuai dengan kebutuhannya, begitu juga 

sebaliknya jika pengetahunnya kurang maka juga akan mempengaruhi asupannya. Asupannya 

menjadi tidak baik yang bisa terjadi adalah terlaku kurang yaitu dibawah 90% dan terlalu 

lebih yaitu besar dari 110% kebutuhannya, sehingga yang terjadi adalah status gizinya 

menjadi kurang atau lebih  (Laenggeng,2020). 

Dari 52 responden yang pengetahuanya kurang, terdapat 31 responden status gizinya 

normal, menurut  asumsi peneliti hal ini terjadi walaupun kurangnya  pengetahuan responden 

tetapi   responden makan apa yang disediakan di rumah  sesuai dengan frekuensi makan yaitu 

3  kali sehari dan makan selingan 2 – 3 kali sehari sehingga sesuai dengan kebutuhan 

tubuhnya. Sedangkan dari 25 responden yang pengetahuanya cukup, terdapat 3 responden 

status gizinya tidak normal, menurut asumsi peneliti hal ini terjadi karena kurangnya 

frekuensi makan responden  yaitu hanya 2 kali sehari dan makan selingan hanya 1 kali sehari 

dan ada yang lebih dari 3 kali sehari. Hal ini mengindikasikan tidak seimbangnya asupan 

remaja tersebut dan berakibat pada tidak tercapainya status gizi yang baik (kurang atau lebih 

(Damayanti dan lestari, 2017). 

 

PENUTUP 

 

Dilihat dari hasil yang ditemukan pada penelitian di posyandu remaja Desa Pangkalan 

jambi kecamatan Bukit Batu , maka dapat diambil kesimpulan Responden  memiliki status 

gizi tidak normal, responden  memiliki asupan energi yang tidak baik, responden  memiliki 

asupan protein yang tidak baik, responden  memiliki pengetahuan tentang gizi seimbang yang 

kurang. Ada hubungan yang signifikan antara asupan energi denganstatus gizi remaja di 

Posyandu remaja Desa Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. Ada hubungan yang 

signifikan antara asupan protein dengan status gizi remajadi Posyandu remaja Desa 

Pangkalan Jambi Kecamatan Bukit Batu. Ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan 

tentang gizi seimbang denganstatus gizi remaja di Posyandu remaja Desa Pangkalan Jambi 

Kecamatan Bukit Batu. 
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