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Tugas Akhir : Juni 2025
Syah Laisyah Dilna Alfatiah

Gambaran K ebiasaan Sarapan Pagi Dan Status Gizi Pada Remaja Smp 11
Padang

ABSTRAK

Kebiasaan sarapan pagi sangat berpengaruh terhadap pemenuhan
kebutuhan energi dan nutrisi harian, terutama bagi remaja yang sedang
mengalami masa pertumbuhan. Penelitian ini dilakukan untuk menggambarkan
kebiasaan sarapan pagi dan status gizi siswal/i di SMPN 11 Padang, mengingat

tingginya prevalensi masalah gizi di kalangan remaja

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan
cross-sectional. Sampel diambil secara acak sebanyak 53 siswa dari populasi
555 siswa. Data primer dikumpulkan melalui wawancara menggunakan
kuesioner serta pengukuran antropometri (IMT/U), sedangkan data sekunder

diperoleh dari catatan status gizi sekolah.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebanyak 62,3% siswa memiliki
kebiasaan sarapan pagi yang cukup, namun hanya 24,5% yang mengonsumsi
sargpan seimbang. Asupan energi yang cukup ditemukan pada 60,4%
responden, dan 52,8% sarapan pada waktu yang tepat. Status gizi mayoritas
siswa tergolong baik (67,9%), namun terdapat pula siswa dengan status gizi

kurang (7,5%), lebih (20,8%), dan obesitas (3,8%).

Disimpulkan bahwa masih banyak siswa yang belum memenuhi standar
sarapan seimbang, meskipun sebagian besar memiliki status gizi yang baik.
Diharapkan pihak sekolah memberikan edukasi dan motivasi pentingnya
sarapan bergizi dan teratur, serta orang tua lebih memperhatikan kebiasaan

makan anak sebelum berangkat sekolah.

vi + 35 Halaman + 8 Tabel + 10 Lampiran

KataKunci : Sarapan pagi, statusgizi, remaja, gizi sesimbang, kebiasaan sarapan
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KEMENKESRI POLYTECHNIC OF HEALTH PADANG
DIPLOMA 111 NUTRITION STUDY PROGRAM, DEPARTMENT OF
NUTRITION

Final Project, June 2025
Syah Laisyah Dilna Alfatiah

A Study of Breakfast Habits and Nutritional Status Among Adolescentsat SMP
11 Padang

ABSTRACT

Breakfast habits significantly impact the fulfillment of daily energy and
nutritional needs, especially for adolescents undergoing rapid growth. This study aims
to describe the breakfast habits and nutritional status of students at SMPN 11 Padang,
considering the high prevalence of nutritional issues among teenagers.

This research employed a descriptive method with a cross-sectional approach.
A random sample of 53 students was selected from a total population of 555. Primary
data were collected through interviews using questionnaires and anthropometric
measurements (BMI-for-age), while secondary data were obtained from school health
records.

The findings revealed that 62.3% of students had adequate breakfast habits, but
only 24.5% consumed a nutritionally balanced breakfast. Sufficient energy intake was
found in 60.4% of respondents, and 52.8% had breakfast at appropriate times. Most
students had normal nutritional status (67.9%), while 7.5% were undernourished,
20.8% overweight, and 3.8% obese.

In conclusion, many students still fail to meet the standards for balanced
breakfast, athough the majority maintain a good nutritional status. Schools are
encouraged to provide education on the importance of nutritious and timely breakfast,
and parents should ensure their children have proper meals before attending school.

vi + 35 Pages + 8 tables + 10 Attachments

Keywords. Breakfast, nutritional status, adolescents, balanced nutrition,
breakfast habits
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Gizi merupakan proses biologis di mana organisme memanfaatkan
makanan yang dikonsumsi secara wajar melalui tahapan pencernaan,
penyerapan, pengangkutan, penyimpanan, metabolisme, dan pembuangan
zat yang tidak diperlukan, guna menunjang kelangsungan hidup,
pertumbuhan, fungsi normal organ-organ tubuh, serta pembentukan
energit.

Gizi pada masa remaja merupakan aspek yang sangat penting untuk
diperhatikan, karena periode ini merupakan masa transisi dari anak-anak
menuju dewasa, di mana kebutuhan zat gizi cenderung lebih tinggi
dibandingkan dengan individu dewasa. Penerapan gizi seimbang selama
masa ini akan sangat berpengaruh terhadap kematangan remaja di masa
depan. Oleh karena itu, perhatian khusus perlu diberikan kepada remaja
agar mereka mencapal status gizi dan kesehatan yang optimal. Hal ini
penting karenaremajakelak akan menjadi generasi masadepan yang lebih
sehat dan berkualitas®.

Remaja merupakan tahap transisi dari masa kanak-kanak menuju
kedewasaan, yang umumnyaterjadi padarentang usia 13 hingga 15 tahun.
Periode ini ditandai oleh berbagai perubahan yang berlangsung secara
cepat, baik dalam aspek fisik, kognitif, maupun psikososial. Perubahan
fisik yang signifikan pada remaja meliputi pertumbuhan tulang, otot, dan
organ dalam?®. Usia remaja merupakan periode rentan gizi karena berbagai
sebab yaitu remaja memerlukan zat gizi yang lebih tinggi karena
peningkatan pertumbuhan fisik, perubahan gaya hidup dan kebiasaan
makan remaja mempengaruhi asupan maupun kebutuhan gizinya®.

Status gizi merupakan indikator keberhasilan pemenuhan kebutuhan
zat gizi pada individu, khususnya anak. Statusini juga dapat didefinisikan
sebagai kondisi kesehatan yang mencerminkan keseimbangan antara
kebutuhan tubuh akan zat gizi dan asupan yang diperoleh dari makanan.
Perilaku gizi yang salah banyak terjadi karena ketidak seimbangan antara



gizi dengan kecukupan gizi yang dianjurkan®. Status gizi seseorang
tergantung dari asupan zat gizi dan kebutuhannya, jika antara asupan gizi
dengan kebutuhan tubuhnya seimbang, maka akan menghasilkan status
gizi yang baik.

Sarapan pagi merupakan aktivitas konsumsi makanan dan minuman
yang dilakukan pada pagi hari, umumnyaantara pukul 06.00 hingga 09.00,
sebelum memulai berbagal kegiatan. Melakukan sarapan pagi bisa
memenuhi kecukupan energi untuk beraktivitas dan menyuplai seluruh
organ tubuh untuk berpikir dan bekerja dengan maksimal. Sarapan
merupakan aktivitas penting yang sebaiknya dilakukan sebelum memulai
kegiatan harian. Konsumsi sarapan dapat memenuhi sekitar 25% dari total
kebutuhan energi harian. Kebiasaan ini sangat penting karena makanan
yang dikonsumsi saat makan malam biasanyatelah dicernadan keluar dari
lambung sekitar empat jam setelah dikonsumsi, sehingga pada pagi hari
lambung dalam keadaan kosong®.

Sebagian besar masyarakat Indonesia masih belum memiliki
kebiasaan melakukan sarapan secara teratur. Padahal, dengan tidak
sarapan dapat berdampak negatif, terutama bagi anak-anak sekolah, karena
dapat mengganggu konsentrasi belajar, menurunkan tingkat aktivitasfisik,
menyebabkan risiko kelebihan berat badan, serta mendorong kebiasaan
mengonsumsi jajanan yang kurang sehat’.

Berdasarkan data Riskesdas RI (2018) prevalensi status gizi pada
remaja berusia 13- 15 tahun berdasarkan indeks masa tubuh/umur (IMT/U)
yaitu status gizi dengan berat badan sangat kurus Negara Indonesia berada
pada angka 1,9% dan status gizi kurus berada di 6,8% dan status gizi
gemuk sebanyak 11,2%, serta satus gizi obesitas sebanyak 4,8%.
Prevalensi status gizi padaremaja berusia 13-15 tahun berdasarkan indeks
masa tubuh/umur (IMT/U) yaitu status gizi dengan berat badan sangat
kurus Provinsi Sumatra Barat berada pada angka 2,1% dan status gizi
kurus berada 6,0% dan status gizi gemuk sebanyak 10,3% serta status gizi
obesitas sebanyak 4,3%. prevalensi status gizi pada remaja berusia 13-15
tahun berdasarkan indeks masa tubuh/umur (IMT/U) yaitu status gizi



dengan berat badan sangat kurus Kota Padang berada pada angka 3,59%,
status berat badan kurus berada di 3,63% dan status berat badan gemuk
berada di 10,10% serta status berat badan obesitas berada di 7,84%2.

Studi pendahuluan yang telah dilakukan di SMPN 11 Padang pada 12
Desember 2024 dapat diketahui bahwa kebiasaan sarapan pagi pada
siswal/i dengan kategori tidak biasa sarapan pagi sebanyak 68%, hal ini
dikarenakan Siswa/i tidak membiasakan sarapan pagi.

Berdasarkan data dari puskesmas ditemukan status gizi bermasalah
yaitu gizi kurang, sangat kurus pada angka 0,6%, dan kurus pada angka
17,3% dan status gizi lebih overweight pada angka 9,6%, dan obesitas
pada angka 6,2%. Prevalensi tertinggi status gizi padaremajadi SMPN 11
pada tahun 2024 yaitu status gizi kurang 17,9%. Sedangkan prevalensi
terendah terdapat di SMPN 38 dengan presentase 10,6%.

Masalah gizi pada remaja dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor,
antara lain kebiasaan sarapan, pola asuh orang tua, riwayat infeksi
penyakit, kondisi sosial ekonomi keluarga, serta tingkat pendidikan dan
pengetahuan orang tua. Kebiasaan sarapan yang baik berperan penting
dalam menunjang status gizi anak, sehingga peran orang tua sangat
dibutuhkan dalam membentuk kebiasaan tersebut. Sarapan pagi
merupakan kebutuhan penting yang sebaiknya dilakukan secara rutin
setiap hari untuk memenuhi kebutuhan nutrisi, mendukung perkembangan
otak, dan mencegah risiko kekurangan gizi maupun obesitas pada anak®.

Penelitian K. Swandewi, dkk. padatahun 2019 dapat diketahui bahwa
kebiasaan sarapan pagi pada siswvali di SMPN 1 Bangli dengan kategori
tidak biasa sarapan pagi mendapatkan hasil sebanyak 51%°.

Penelitian Hardiansyah dan perdana 2013 menyatakan bahwa 69,6 %
anak Indonesia belum mengkonsumsi sarapan pagi, masih banyak
masyarakat |ndonesia yang belum membiasakan sarapan pagi dan ini akan
berdampak buruk terhadap proses belajar bagi anak sekolah, menurunkan
aktivitas fisik, meningkatkan resiko jajan yang tidak sehat, menyebabkan
kegemukan pada remaja dan orang dewasa serta akan berdampak pada

status gizinyatt.



Penelitian yang dilakukan oleh Henti Sugesti, dkk. Anak tidak
melakukan sarapan pagi dirumah dipengaruhi oleh orang tua yang tidak
selalu meyiapkan sarapan pagi dirumah karena para orang tua sibuk dalam
pekerjaan diluar rumah, sehingga tidak sempat untuk meyediakan
sarapan'?,

perubahan pada masa remaa melibatkan pergeseran dari
ketergantungan terhadap orang tua menuju kemandirian, yang disertai
dengan perubahan yang berlangsung cepat, baik secara fisik maupun
psikososial. Perubahan fisik yang terjadi yaitu peningkatan pertumbuhan
tulang rangka, dan organ dalam. pada masa remaja membutuhkan
kebutuhan energi yang sangat besar dikarenakan dalam masa
pertumbuhan, untuk memenuhi aktivitas fisik seperti kegiatan sehari-hari
maka diperlukan energi/kalori, protein, kalsium, zat besi, zinc, dan
vitamin. banyak remaja tidak memperhatikan asupan yang dikeluarkan
dengan asupan energi yang masuk serta remaja sering kelelahan karena
tidak terbiasa sarapan pagi*3.

Berdasarkan latar belakang di atas peneliti tertarik melakukan
penelitian tentang “Gambaran Kebiasaan Sarapan pagi dan Status gizi
pada Remaja SMPN 11 Padang”

B. Rumusan Masalah

Bagaimana gambaran kebiasaan sarapan pagi dan status gizi pada

Siswali di SMPN 11 padang?
C. Tujuan Pendlitian

1. Tujuan Umum
Mengetahui gambaran kebiasaan sarapan pagi dan status gizi

Siswali di SMPN 11 padang

2. Tujuan Khusus
a. Diketahuinya distribusi frekuensi Siswali berdasarkan status gizi di

SMPN 11 Padang
b. Diketahuinya distribusi frekuensi Siswali berdasarkan Kebiasaan
sarapan pagi di SMPN 11 Padang



c. Diketahuinya distribusi  frekuensi Siswali berdasarkan Jenis
konsumsi sargpan pagi sesual anjuran gizi seimbang di SMPN 11
Padang

d. Diketahuinya distribusi frekuensi Siswali berdasarkan jumlah
asupan energi sarapan pagi di SMPN 11 Padang

e. Diketahuinya distribusi frekuensi berdasarkan jadwal kebiasaan
sarapan pagi di SMPN 11 padang

D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Pendliti
Dapat menambah pengetahuan dan pengalaman penelitian di
bidang gizi masyarakat, serta dapat mengaplikasikan ilmu-ilmu yang
telah didapatkan selama pendidikan dibangku perkuliahan.
2. Bagi Jurusan Gizi Kemenkes Poltekkes Padang
Sebagai referensi di perpustakaan tentang gambaran kebiasaan
sarapan pagi yang mempengaruhi status gizi pada Siswa/i di SMPN 11
padang
3. Bagi Murid SMPN 11 padang
Memberikan informasi dan pengetahuan pada Siswa/i di SMPN
11 padang tentang pentingnya sarapan pagi.
E. Ruang Lingkup Penelitian
Penelitian ini berfokus pada Siswali di SMPN 11 padang. Adapun hal
yang diteliti di sini yaitu gambaran kebiasaan sarapan pagi dan status gizi
Siswali di SMPN 11 padang, penelitian akan dilakukan selama 3 bulan.
Alasan dilakukan penelitian tersebut untuk mengetahui kebiasaan sarapan
pagi dan status gizi Siswali di SMPN 11 padang. Penelitian ini

menggunakan metode survey dan pembagian kuesioner.



BAB I
TINJAUAN PUSTAKA

A. Tinjauan teoritis
1. Sarapan Pagi
a. Pengertian sarapan pagi
Gizi seimbang merupakan kondisi di mana kebutuhan zat gizi yang
terdapat dalam makanan seperti karbohidrat protein lemak vitamin
mineral dan air terpenuhi secara memadai sesuai dengan kebutuhan
tubuh. Untuk mencapai kecukupan gizi yang seimbang, tidak bisa
hanya mengandalkan satu jenis makanan sgja. Kebiasaan sarapan pagi
sangat penting untuk diperhatikan, karena selain membantu memenuhi
kebutuhan gizi anak, sarapan juga berperan dalam mengurangi risiko
anak mengonsumsi jgjanan tidak sehat yang dapat berdampak negatif,
seperti gangguan pada sistem saraf pusat, yang dikenal dengan
gangguan perut-otak. Gangguan ini dapat memengaruhi perilaku anak,
termasuk  potensi  munculnya autisme  melalui  kondisi
hiperpermeabilitas usus, atau yang dikenal dengan Leaky Gut
Syndrome.

Sarapan sebaiknya dilakukan antara pukul 06.00 hingga 09.00,
meskipun waktu tersebut tidak harus dijadikan patokan yang kaku.
Sebagai bagian dari pola makan, sarapan bisa disesuaikan dengan ritme
aktivitas pagi masing-masing individu. Idealnya, sarapan mencakup
sekitar seperempat hingga setengah dari total kebutuhan energi dan zat
gizi dalam sehari®4.

b. Kriteria sarapan pagi yang baik
Menu sarapan sebaiknya memenuhi kebutuhan gizi secara
komprehensif, tidak hanya karbohidrat tetapi juga mencakup protein
vitamin dan mineral. Variasi dalam menu yang disajikan juga penting,
seperti karbohidrat seperti nasi, mie, roti, atau umbi dan juga lauk-pauk
seperti telur, tempe, daging, atau ikan ditambah sayuran, buah-buahan
dan minuman. Sarapan yang sehat untuk anak sebaiknya mengikuti

prinsip gizi seimbang. Pors sarapan harus disesuai kan agar tidak terlalu
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banyak, karena dapat mengganggu sistem pencernaan dan aktivitas
anak.
c. Mengkonsums Sarapan Pagi Sesuai Anjuran Gizi Seimbang

Sarapan pagi yang baik adalah sarapan dengan menu seimbang
yang mengandung karbohidrat protein lemak vitamin dan mineral.
Terpenuhinya energi 25% dari kebutuhan gizi sehari dapat
meningkatkan kosentrasi otak dan salah satu wujud hidup sehat. Anak
sekolah masih mengalami  pertumbuhan yang membutuhkan gizi
seimbang untuk menunjang pertumbuhan tersebut. Zat gizi diperlukan
untuk pertumbuhan, pemeliharaan dan pengatur fungsi organ tubuh..
Sebagai contoh, apabila asupan karbohidrat kurang maka pemenuhan
energi untuk aktivitas akan berasal dari protein, dan lemak padahal
protein dipergunakan untuk proses pertumbuhan dan perkembangan
anak bukan sebagai sumber energi’.

Energi berasal dari karbohidrat lemak dan protein yang terkandung
dalam bahan makanan. Kandungan karbohidrat, lemak dan protein
suatu bahan makanan menentukan nilai energinya. Bagi anak sekolah
protein dibutuhkan untuk membangun dan memperbaiki sel-sel tubuh
dan menjadi penghasil energi bagi tubuh yang jika kekurangan akan
menghambat pertumbuhan, daya tahan tubuh menjadi lemah serta
menyebabkan penyakit kwarshiorkor dan marasmus. Mineral seperti
zat besi pada anak sekolah dibutuhkan untuk mencegah anemia dan
membantu meningkatkan kebugaran tubuh anak. Sedangkan kalsium
berperan dalam pembentukan tulang dan gigi. Vitamin juga dibutuhkan
pada anak sekolah seperti vitamin A yang berfungsi bagi kesehatan
mata, kulit dan menjaga imunitas anak yang jika kekurangan akan
menyebabkan rabun senja dan kebutaan. Vitamin lain seperti vitamin C
juga berperan penting untuk meningkatkan ketahanan tubuh anak dan
mencegah penyakit infeksi yang jika kekurangan akan menyebabkan

sariawan dan gusi berdarah®.

d. Kebutuhan Sarapan Pagi



Kecukupan sarapan pagi pada remaja sesuai Angka Kecukupan
Gizi menurut kelompok umur (13-15 tahun) yaitu 25% dari kebutuhan
sehari. dan jenis kelamin sebagai berikut
a Kebutuhan Energi
Pada kelompok umur 13-15 tahun, kecukupan energi sarapan pagi
yang dibutuhkan untuk laki-laki sebesar 600 kalori dan untuk
perempuan sebesar 512,5 kalori.
b. Kebutuhan Protein
Kebutuhan protein yang dianjurkan untuk sarapan pagi pada laki-
laki yaitu 17,5 gr, sedangkan untuk perempuan yaitu 16,25 gr.
c. Kebutuhan Lemak
Lemak merupakan zat gizi essensial yang berfungsi untuk sumber
energi, penyerapan beberapa vitamin dan memberikan rasa enak
dan kepuasaan terhadap makanan. Kecukupan lemak untuk sarapan
pagi pada laki-laki yaitu 20 gr, dan untuk perempuan yaitu 17,5 gr.
d. Kebutuhan Karbohidrat
Kebutuhan karbohidrat yang dianjurkan untuk sarapan pagi pada
laki-laki yaitu 87,5 gr, sedangkan untuk perempuan yaitu 75 gr 6.
Manfaat Sarapan Pagi
Manfaat yang bisa diambil dari sarapan pagi. Pertama, sarapan
pagi berfungss menyediakan karbohidrat yang segera dapat
dimanfaatkan untuk menaikkan kadar gula darah. Dengan kadar gula
darah yang terjamin normal, maka gairah dan konsentrasi kerja bisa
lebih baik sehingga berdampak positif untuk meningkatkan
produktifitas. Kedua, pada dasarnya sarapan pagi akan memberikan
kontribusi penting beberapa zat gizi yang diperlukan tubuh, seperti
protein, lemak, vitamin, dan mineral. Ketersediaan zat gizi ini
bermanfaat juga untuk berfungsinya proses fisiologis dalam tubuh.
Rutinitas sarapan pagi juga berperan dalam mengurangi risiko
obesitas pada anak-anak. Anak yang tidak sarapan cenderung
merasa kelaparan sepanjang hari, lalu makan dalam porsi besar

pada jadwal makan siang dan malam. Juga mereka cenderung



lebih  banyak mengemil makanan yang tidak sehat, seperti permen,
coklat, gorengan, untuk mengatasi rasa lapar. Jika nafsu makan
tidak terkedali risiko obesitas amat mungkin terjadi.

Manfaat lain dari sargpan adalah mengurangi kecenderungan
membeli makanan di sekolah serta menurunkan risiko konsumsi
bahan tambahan makanan berbahaya seperti zat pewarna pengawet
pemanis penyedap dan sejenisnya. Sargpan bergizi seimbang dan
cukup  mengandung karbohidrat kompleks dari serealia juga akan
mengurangi kemungkinan makan siang dan malam lebih banyak!?,

f. Akibat Tidak sarapan Pagi
Seseorang yang melewatkan sarapan pagi berisiko mengalami
gangguan kesehatan, seperti penurunan kadar glukosa darah, yang
dapat ditandai dengan gejala seperti kelemahan, keringat dingin,
penurunan kesadaran, bahkan pingsan. Bagi anak sekolah, kondisi ini
dapat mengurangi konsentrasi saat belgjar, yang pada akhirnya
berdampak pada menurunnya prestasi akademik.

Melewatkan sarapan dapat menyebabkan tubuh kekurangan
glukosa, yang kemudian menimbulkan gejala seperti pusing, gemetar,
dan kelelahan. Hal ini dapat mengurangi semangat untuk belgjar,
memperlambat kecepatan reaks, serta menyulitkan dalam memahami
pelajaran dengan baik. Padahal, glukosa berfungsi sebagai sumber
energi utama bagi otak.

Tidak mengkonsumsi makanan di waktu pagi hari dapat
menyebabkan kekosongan lambung selama 10-11 jam, karena makanan
terakhir yang masuk ke tubuh jam 19.00. Hal ini berarti kurang lebih
jam 22.00, semua makanan sudah meninggalkan lambung. Sekiranya
dalam waktu tidur, sama sekali kita tidak mengeluarkan energi
(tidek ada pembakaran) sehingga kadar glukosa masih bisa
dipertahankan, bahwa kadar glukosa darah anak yang tidak terbiasa
sarapan.

g. Faktor yang M empengaruhi Sarapan pagi
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Banyak faktor yang mempengaruhi makan pagi pada anak sekolah.
Faktor-faktor tersebut yaitu jenis kelamin, makan pagi dan pengetahuan
gizi anak terhadap makan pagi. Selain itu berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh kumala, (2013) bahwa terdapat hubungan bermakna
antara jenis kelamin, makan pagi dan pengetahuan gizi anak terhadap
makan pagi. Selain itu siswa yang makan pagi lebih banyak pada yang
jarak sekolahnya dekat dengsn rumah dibandingkan siswa yang jarak
sekolahnyajauh. Anak yang memiliki kebiasaan sarapan pagi yang baik
memiliki waktu tempuh kesekolah lebih cepat dibandingkan waktu
tempuh yang lama. Makan pagi juga dipengaruhi dengan jumlah uang
saku yang diberikan oleh orang tua'’.

2. Statusgiz
a. Pengertian statusgizi

Status gizi adalah keadaan tubuh sebagai akibat konsumsi makanan
dan penggunaan zat-zat gizi. Konsumsi makanan seseorang
berpengaruh terhadap status gizi orang tersebut. Status gizi baik terjadi
bila tubuh memperoleh cukup zat-zat gizi yang digunakan secara
efisien sehingga memungkinkan pertumbuhan fisik, perkembangan
otak, kemampuan kerja dan kesehatan secara optimal. Sedangkan status
gizi kurang terjadi apabila tubuh mengalami kekurangan satu atau lebih
zat-zat gizi dalam jumlah yang berlebihan sehingga menimbulkan efek

yang membahayakan'®,
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Kategori dan Ambang Batas Status Gizi Anak berdasarkan Indeks IMT/ U

Tabe 2. 1 IndeksIMT/U

Indeks Kategori Status Gizi Ar(r;bfnsg(;:OBrgas
Gizi Buruk (Severely
Thinness) <-3D
Indeks Masa  Tubuh "Gizi Kurang (Thinness) | -3SD §d < -2SD
Menurut Umur (IMT/ FGi7 Baik (Normal) -2SD gd + 1SD
tl;)h na”ak usia 13-15 MGizi Lebih (Overweight) | +1SD gd +2SD
U
Obesitas (Obese) >+2SD

b. Penilaian statusgizi

Penilaian status gizi terbagi menjadi dua yaitu penilaian secara

langsung, dan penilaian secaratidak langsung

1) Penilaian status gizi secara langsung

a) Penilaian antropometri

Antropomeitri beirasal dari kata antropo yang beirarti
manusia dan meitri adalah ukuran. Meitodei antropomeitri dapat
diartikan seibagai meingukur fisik dan bagian tubuh manusia.
Dalam meinilai status gizi deingan meitodei antropomeitri
meinjadikan ukuran tubuh manusia seibagai meitodei untuk
meineintukan status gizi. Pada dasarnya meinilai status gizi
deingan meitodel antropomeitri adalah meinilai peirtumbuhan.
Parameiteir adalah ukuran tunggal dari tubuh manusia. Contoh
parameiteir antropomeitri yang digunakan untuk meineintukan
status gizi yaitu umur,beirat badan,tinggi badan,lingkar leingan
atas|lingkar keipalalingkar dada, lingkar pinggul, dan tebal
lemak dibawah.

b) Penilaian klinis

Penilaian klinis adalah metode yang sangat penting untuk
menilai status gizi masyarakat dengan melihat jaringan epitel
seperti kulit, mata, rambut dan mukosaoral atau padaorgan-organ
yang dekat dengan permukaan tubuh seperti kelenjar tiroid.

Penggunaan metode ini umumnya untuk survei Klinis secara
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cepat. Survei ini dirancang untuk mendeteks secara cepat tanda-
tanda klinis umum dari kekurangan salah satu atau lebih zat gizi.
Selain itu, penilaian klinis digunakan untuk mengetahui tingkat
status gizi seseorang dengan melakukan pemeriksaan fisik, yaitu
tanda dan gejala atau riwayat penyakit.
¢) Penilaian Biokimia
Pemeriksaan laboratorium (biokomia) dilakukan melalui
pemeriksaan spesimen jaringan tubuh (darah, urin, tinja, hati, dan
otot) yang diuji secara laboratoris. Pemeriksaan biokimia
bertujuan mengetahui kekurangan gizi secara spesifik. Metode ini
digunakan untuk suatu peringatan bahwa kemungkinan akan
terjadi keadaan malnutrisi yang lebih parah lagi. Banyak gejala
klinis yang kurang spesifik, maka penentuan kimia dapat lebih
banyak membantu untuk menentukan diagnosis atau kekurangar/
kelebihan gizi yang spesifik.
2) Penilaian status gizi secaratidak langsung
a) Survei konsumsi makanan
Survei konsumsi makanan adalah metode penentuan status
gizi secaratidak langsung dengan melihat jumlah dan jenis zat
gizi yang dikonsumsi. Tujuan dilakukan survei konsumsi
makanan adalah untuk mengetahui kebiasaan makan, gambaran
tingkat kecukupan bahan makanan, dan zat gizi pada tingkat
kelompok, rumah tangga, dan perorangan serta faktor-faktor
yang mempengaruhinya. Pengukuran konsumsi pangan dapat
dilakukan dalam tiga area, yaitu mengukur asupan gizi pada
tingkat individu, mengukur asupan gizi pada tingkat rumah
tangga, dan mengukur konsumsi pangan pada suatu wilayah.
b) Polapangan harapan
Pola pangan harapan PPH adalah komposisi pangan atau
keilompok pangan yang didasarkan pada kontribusi eineirgi baik
mutlak maupun reilatif, yang meimeinuhi keibutuhan gizi seicara

kuantitas,  kualitas maupun  keiragamannya  deingan
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meimpeirtimbangkan aspeik sosial, eilkonomi, budaya, agama,
dan citarasa
c) Stetistik vital
Pemeriksaan ini dilakukan dengan menganalisis data
kesehatan seperti angka kematian, kesakitan, pelayanan
kesehatan dan penyakit infeksi yang berhubungan dengan gizi.
Tujuan dari pemeriksaan ini yaitu menemukan indikator tidak
langsung status gizi gizi masyarakat.
d) Faktor ekologi
Pengukuran status gizi didasarkan atas ketersediaan
makanan yang dipengaruhi oleh faktor ekologi seperti iklim,
tanah, irigasi, dan lainnya. Faktor ekologi diperlukan untuk
mengetahui penyebab malnutrisis di masyarakat®.
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B. Kerangkateori

Internal
- Kebiasaan
sarapan pagi
- Jumlah asupan
sarapan

> | Status gizi

Eksternal
Lingkungan
- Sosa
- Keluarga
- Sekolah

Gambar 1 Kerangka Teori

Sumber: Schroeder 2001 dalam Afrilia 2020




. Kerangka konsep

Kebiasaan sarapan
pagi

Frekuensi sarapan
pagi

Jenis sarapan pagi
Jumlah asupan
Sarapan pagi

Status gizi

Gambar 2 Kerangka Konsep
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A. Defenis operasional
Tabel 2. 2 Defenis Operasional

16

No Variabel Defenis Cara ukur Alat ukur Hasil ukur Skala ukur
1. | Statusgizi Status gizi merujuk Pengukuran 1.Timbangan Kriteria status gizi berdasarkan | Ordinal
pada kondisi yang antropometri berat digital untuk indeks masa tubuh menurut
dipengaruhi oleh badan dan tinggi mengukur berat umur (IMT/U) anak usia 5-18
keseimbangan antara | badan dengan badan dengan tahun
asupan zat gizi dari indikator IMT/ U ketelitian 0,1 kg 1. Gizi buruk ( <-3 SD)

makanan dan
kebutuhan nutrisi,
yang dapat digunakan
untuk

menggambarkan

tingkat gizi seseorang.

2.Microtoice untuk
mengukur tinggi
badan dengan
ketelitian 0,1 cm

2. Gizi kurang (-3SDto< -
2 SD)

3. Gizi bak (-(2SDto 1
SD)

4. Overweight (>1SDto
2 SD)

5. Obesitas (> 2 SD)

Sumber: 2
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Kebiasaan

sarapan pagi

Kebiasaan makan di
pagi hari sebelum
memulai aktivitas
sehari-hari dapat
dilihat dari seberapa
sering, jumlah asupan,
dan jenis makanan
yang biasanya

dikonsumsi.

Wawancara

Kuesioner

Kebiasaan sarapan pagi

1. Jarang sarapan pagi
< 3 kali dalam 1 minggu

2. Cukup sarapan pagi
>3 kali dalam 1
minggu?.

Mengkonsumsi sarapan pagi

sesuai anjuran gizi seimbang

1. Tidak seimbang (apabila
tidak mengkonsumsi 5
jenis: karbohidrat,
protein hewani, nabati,
sayur dan buah)

2. Seimbang (apabila
mengkonsumsi 5 jenis:
karbohidrat, protein
hewani, nabati, sayur,
buah)®®.

Ordinal
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- Asupan Energi sesuai
anjuran AKG 25%

Perempuan

Cukup : >512 kcal/hari

Tidak cukup : < 512 kcal/hari

Laki — laki

Cukup : >600 kcal/hari

Tidak cukup : <600 kcal/hari?®.

- Jadwa
Tidak tepat jadwal : > 09.00
Tepat jadwal : 06.00-09.00°.
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BAB |11

METODE PENELITIAN
A. Desain Penelitian
Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif, yang bertujuan untuk
menggambarkan suatu keadaan, pendekatan yang digunakan dalam
penelitian ini adalah cross sectional yang bertujuan untuk melihat gambaran
kebiasaan remaja terkait sarapan pagi?.

B. Tempat dan Waktu Pendlitian
Penelitian ini dilakukan di SMP 11 Padang. Padabulan Agustus sampai

bulan Juni 2025.
C. Populas dan Sampel
1. Populas
Populasi pada penelitian ini adalah siswali di SMPN 11 Padang
sebanyak 555 orang
2. Sampel
Sampel merupakan sebagian dari populasi yang diharapkan dapat
mewakili karakteristik keseluruhan populasi. Proses pengambilan
sampel dilakukan dengan menggunakan rumus finit.

2
(211) XP x(1-P)xN
2

2
d2><(N—1)+<Zl_§> XPX(1-P)
2

~ 1,962 x 0,18 X (1 — 0,18) X 555
0,102 x (555 — 1) + (1,96)? X 0,18 x (1 — 0,18)
__ 384x018x(082)x555
0,01 x (554) + 3,84 x 0,18 x 0,82
3,84 X 0,14 X 555

n

" =554+ 069 x 0,82
297,83
=610

n =48 siswa
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Keterangan:
n = jumlah sampel
P = estimator proposi populasi 17,9%. ( total gizi yang
bermasalah dibagi total seluruh siswax 100)
d = presisi/ dergjat akurasi yang diinginkan 10%
N = jumlah populasi 555
(Z;,—X:2) = nilai Z padatingkat kepercayaan tertentu (95%=1,96)
Dari hasil perhitungan diatas diperoleh jumlah sampel minimal sebanyak
48 sampel, kemudian untuk menjaga apabila ada kesalahan atau ketidak
lengkapan data, maka besar sampel ditambah 10% sehingga besar sampel
pada penelitian ini adalah sebanyak 53 sampel. Teknik pengambilan sampel
menggunakan random sampling, di mana setiap anggota populasi memiliki
kesempatan yang sama untuk terpilih menjadi sampel dan dilaksanakan
secara acak.
. Teknik Pengumpulan Data
1. Data Primer
Data primer yang diambil meliputi data tentang kebiasaan sarapan
pagi dan status gizi siswali SMPN 11 Pdang. Data kebiasaan sarapan pagi
siswa/i diperoleh melalui wawancaralangsung dengan responden dengan
menggunakan bantuan kuesioner terhadap siswali. Untuk mengetahui
status gizi siswali dilakukan pengukuran Tinggi dan Berat Badan secara
Antropometri dengan indikator (IMT/U) menggunakan timbangan
digital dan Microtoice.
a. Timbangan Digital
Prosedur Penggunaan Alat:
1. Memastikan timbangan badan berfungsi dengan baik
2. Meminta responden untuk melepas sepatu dan meletakkan barang
bawaan yang dapat mempengaruhi berat badan
3. Meminta responden untuk naik ke atas timbangan berhadapan
dengan pemeriksa
4. Memperhatikan jarum penunjuk berhenti
5. Memberitahukan hasil pengukuran kepada responden



6.
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Mencatat hasil pengukuran

b. Microtoise
Prosedur Penggunaan Alat:

1.

o

Minta responden melepaskan alas kaki

2. Pastikan alat geser berada diposisi atas.
3.
4. Posisi kepala dan bahu bagian belakang, lengan, pantat dan tumit

Responden diminta berdiri tegak, persis di bawah alat geser.

menempel pada dinding tempat microtoise di pasang.
Pandangan lurus kedepan dan tangan tergantung bebas.

6. Gerakan alat geser sampai menyentuh bagian atas kepala

8.

responden.
Baca angka tinggi badan pada jendela baca ke arah angka yang
lebih besar.

Catat hasil pengukuran

2. Data Sekunder
Data sekunder merujuk pada data tambahan yang mendukung data

primer dan memiliki kaitan dengan penelitian. Data sekunder dalam

penelitian ini adalah data status gizi siswali tahun 2023 yang diperoleh
dari SMPN 11 Padang.

E. Teknik Pengolahan Data
Data yang telah didapat dari responden melalui wawancara

menggunakan kuesioner diolah dengan langkah-langkah sebagai berikut:

1. Pengolahan data

a. Editing

Data yang didapat dari setigp kegiatan wawancara atau

pengukuran terkait kebiasaan makan dilakukan pemeriksaan ulang

apakah data yang diperoleh sudah benar dan terisi secara lengkap.
b. Coding

Data yang telah dimasukkan kedalam aplikasi dilakukan

pengecekkan kembali, agar tidak terjadi kesalahan. Kesalahan
tersebut dapat terjadi pada saat proses memasukkan data ke aplikasi,

kebenaran data dilihat dengan mempertimbangkan kesesuaian

jawaban dengan kuesioner.
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1) Kebiasaan sarapan pagi
Kode 1 = jarang sarapan pagi (< 3 kali dalam 1 minggu)
Kode 2 = cukup sarapan pagi (>3 kali dalam 1 minggu)
2) Jenis konsumsi sarapan pagi
Kode 1= Tidak seimbang (apabila tidak mengkonsumsi 5 jenis:
karbohidrat, protein hewani, protein nabati, sayur, buah)
Kode 2= Seimbang (apabila mengkonsumsi 5 jenis. karbohidrat,
protein hewani, protein nabati, sayur, buah)
3) Asupan energi kebutuhan sarapan pagi
Perempuan
Kode 1= tidak cukup ( <512 kcal/ hari)
Kode 2= cukup ( >512 kcal/ hari)
Laki-laki
Kode 1= tidak cukup (<600 kcal/ hari)
Kode 2= cukup (>600 kcal/ hari)
4) Jadwal sarapan pagi
Kode 1= tidak tepat jadwal (> 09.00)
Kode 2= tepat jadwal ( 06.00-09.00)
5) Data antropometri diolah dengan merujuk ke baku Indeks
Masa Tubuh menurut Umur (IMT/ U) dengan kategori :
Kode 1 = Gizi Buruk : <-3SD
Kode 2 = Gizi Kurang : -3SD gd< -2SD
Kode 3= Gizi Bak :-2SD gd+ 1SD
Kode 4 = Overweight : +1SD ¢/d +2SD
Kode 5 = Obesitas : >+2SD
c. Entry
Entry data merupakan proses memasukkan data ke dalam master
tabel dengan memasukkan kode jawaban ke dalam program data
Program data yang digunakan adalah aplikasi komputer. Peneliti
membutuhkan ketelitian dan akurasi dalam memasukkan data, apabila
terjadi kesalahan dalam input data akan mempengaruhi analisis dan

kesimpulan data.
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d. Cleaning
Data yang telah dimasukkan kedalam aplikasi diperiksa kembali
agar tidak terjadi kesalahan. Kesalahan tersebut dapat terjadi pada saat
proses memasukkan data ke aplikasi, kebenaran data dilihat dengan
mempertimbangkan kesesuaian jawaban dengan kuesioner.
2. Analisis Data
Analisis yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis
univariat. Analisis univariat bertujuan untuk mendeskripsikan
karakteristik setiap variabel penelitian. Univariat di gunakan untuk
melihat deskriptif atau data propors penelitian. Data yang dianalisis
adalah gambaran kebiasaan sarapan pagi dan status gizi siswa/i SMPN
11 Padang.



BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Gambaran Umum Lokas Penelitian
Penelitian ini dilakukan di SMP Negeri 11 yang terletak di Kecamatan

Lubuk Kilangan, Kota Padang, Sumatera Barat. SMP Negeri 11 Padang adalah
salah satu sekolah menengah pertama negeri didirikan pada 29 Agustus 1956
dan memiliki Nomor SK Pendirian 48/sk/g/3TT, di bawah naungan
Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan. SMP Negeri 11 Padang ini sudah
terakreditasi A.

B. Hasil Penélitian
1. Karakteristik Responden

Tabd 4. 1 Gambaran Umum Siswa di SMP N 11 Padang

Karakteristik n %
responden
Umur Responden
10-12 5 9,4
13-15 48 90,6
JenisKelamin
Laki-laki 24 45,3
Perempuan 29 54,7
Kelas
7 20 37,7
8 33 62,3
Total 53 100,0

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan distribusi umur, jenis kelamin, dan
kelas. dari total 63 siswa, mayoritas berada pada umur 13-15 tahun,
sebanyak 48 orang atau 90,6%. Berjenis kelamin laki-laki sebanyak 24
orang atau 45,3%. Dan berjenis kelamin perempuan sebanyak 29 orang atau
54,7%. Kelas 7 sebanyak 20 orang atau 37,7%, dan kelas 8 sebanyak 33
orang atau 62,3%.

24
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2. AnalisisUnivariat
a. Gambaran Status Gizi Siswa

Tabe 4. 2 Distribus Frekuens Remaja Berdasarkan Status Giz di
SMP N 11 Padang

Status gizi n %
Gizi kurang 4 7,5
Gizi baik 36 67,9

Gizi lebih 11 20,8

Obesitas 2 3,8
Total 53 100,0

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan status gizi siswa, 4 orang (7,5%)
mengalami gizi kurang, 11 orang (20,8%) memiliki gizi lebih, dan 2
orang (3,8%) tergolong obesitas. Hasil rata-rata dari Z-score status gizi
sebesar 0,07.

b. Gambaran K ebiasaan Sarapan Pagi Siswa

Tabed 4. 3 Distribus Frekuens Remaja Berdasarkan K ebiasaan
Sarapan Pagi di SMP N 11 Padang

K ebiasaan sarapan n %
Jarang 20 37,7
Cukup 33 62,3
Total 53 100,0

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan kebiasaan sarapan pagi siswa,
33 orang (62,3%) cukup sarapan pagi, sementara 20 orang (37,7%) jarang
sarapan pagi.
c. Gambaran JenisKonsums Sarapan Pagi Siswa

Tabed 4. 4 Distribus Frekuens Remaja Berdasarkan Jenis
Konsums Sarapan Pagi di SMP N 11 Padang

Jeniskonsums n %
Tidak seimbang 40 75,5
Seimbang 13 24,5
Total 53 100,0

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan kebiasaan sarapan pagi siswa
dengan total 63 orang. Dari jumlah tersebut, sebanyak 40 orang (75,5%)
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sarapan pagi tidak seimbang, sementara hanya 13 orang (24,5%) yang
sarapan pagi seimbang.
d. Gambaran Jumlah Asupan Energi Sarapan pagi Siswva

Tabel 4. 5 Distribus Frekuens Remaja Berdasarkan Asupan
Energi Sarapan Pagi di SMP N 11 Padang

Asupan energi n %
Tidak cukup 21 39,6
Cukup 32 60,4
Total 53 100,0

Berdasarkan tabel 5 menunjukkan asupan energi sarapan pagi
siswa, 21 orang (39,6%) asupan energi sarapan tidak cukup, sementara
32 orang (60,4%) asupan energi cukup.
e. Gambaran Jadwal K ebiasaan Sarapan Pagi Siswa

Tabe 4. 6 Distribus Frekuens Remaja Berdasarkan Jadwal
Sarapan Pagi di SMP N 11 Padang

Jadwal sarapan n %
Tidak tepat jadwal 25 47,2
Tepat jadwal 28 52,8
Total 53 100,0

Berdasarkan tabel 6 menunjukkan jadwal sarapan pagi siswa
dari total 63 orang. Dari jumlah tersebut, 28 orang (52,8%) sarapan tepat
jadwal, sementara 25 orang (47,2%) tidak tepat jadwal.

C. Pembahasan
1. Statusgiz

Dari penelitian yang telah dilakukan siswa yang status gizi baik
sebanyak 36 orang atau (67,9%), dan status gizi kurang sebanyak 4
orang atau (7,5%), dan status gizi overweight sebanyak 11 orang atau
(20,8%), dan obesitas sebanyak 2 orang atau (3,8%). Siswa yang
tergolong memiliki kebiasaan sarapan pagi yang jarang, ditemukan
status gizi lebih sebanyak 6 orang atau (11,3%). Pada kelompok
kebiasaan sarapan pagi yang cukup, distribusi status gizi kurang
sebanyak 4 orang atau (7,5%), 5 orang atau ( 9,4%) tergolong gizi lebih,
dan 2 orang atau (3,8%) obesitas.
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Penelitian ini didukung dari hasil penelitian sebelumnya oleh Susi
2019 yang menunjukkan adanya hubungan antara kebiasaan sarapan
pagi dan status gizi remaja. Dari 76 siswa yang menyatakan tidak
memiliki kebiasaan sarapan pagi, sebanyak 10 orang (13,2%)
mengalami status gizi kurang, 53 orang (69,7%) memiliki status gizi
normal, dan 13 orang (17,1%) mengalami status gizi lebih. Sementara
itu, dari 176 orang yang memiliki kebiasaan sarapan pagi, hanya 7
orang (4,0%) yang berstatus gizi kurang, 124 orang (70,5%) memiliki
status gizi normal, dan 45 orang (25,6%) tergolong dalam status gizi
lebih. Secara keseluruhan, mayoritas siswa, yaitu sebanyak 177 orang
(70,2%), berada dalam kategori gizi normal?3.

Status gizi setiap orang bergantung pada asupan dan kebutuhan
gizinya. Setiap orang membutuhkan asupan gizi yang berbeda-beda,
tergantung pada usia, jenis kelamin, aktivitas, dan faktor lainnya
Seseorang akan memiliki status gizi yang baik jika asupan gizinya
sesuai dengan kebutuhan tubuh.

Menurut teori dari Kemenkes RI 2012 gizi lebih terjadi karena
makanan yang setigp hari dikonsumsi mengandung energi yang
melebihi kebutuhan. Terutama zat gizi makro (karbohidrat, protein dan
lemak) yang menyebabkan kegemukan bila dikonsumsi secara
berlebihan. Kebiasaan makan remaja kini telah bergeser jauh dari
makanan sehat, seperti buah-buahan, sayur menjadi kebergantungan
terhadap makanan-makanan yang beresiko seperti makanan instant,
makanan cepat saji, makanan olahan, dan minuman manis®*.

. Kebiasaan sarapan pagi

Dari penelitian yang telah dilakukan siswa yang cukup sarapan
pagi sebanyak 33 orang (62,3%), dan yang jarang sarapan pagi 20
orang (37,7%). Berdasarkan wawancara dengan responden, apabila
mereka tidak sempat sarapan di rumah, siswa akan membeli makanan
di kantin sekolah. Sarapan yang sering siswa beli dikantin sekolah
berupa lontong sayur pada pukul 10.00 WIB.
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Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Henti Sugesti, dkk.
Anak tidak melakukan sarapan pagi dirumah dipengaruhi oleh orang
tua yang tidak selalu meyiapkan sarapan pagi dirumah karena para
orang tua sibuk dalam pekerjaan diluar rumah, sehingga tidak sempat
untuk meyediakan sarapan'?.

Menurut teori dari Anjar Pujiayu Beberapa penyebab anak tidak
sarapan pagi antaralain karenamakanan belum tersediaatau belum siap
sgji di rumah, sementara waktu keberangkatan ke sekolah sudah tiba,
sehingga anak memilih untuk melewatkan sarapan dan menundanya
hingga waktu istirahat pertama. Selain itu, kesibukan orang tua yang
bekerja dan tergesa-gesa di pagi hari membuat mereka kurang
memperhatikan kebutuhan sarapan anak. Akibatnya, anak tidak
mendapatkan sarapan di rumah dan cenderung membeli jajanan yang
tidak bergizi di sekolah, seperti gorengan, bakso, dan sejenisnya?®.

. Jeniskonsums sarapan pagi

Dari penelitian yang telah dilakukan diketahui siswa yang
kategori sarapan pagi seimbang 13 orang (24,5%), sedangkan kategori
tidak seimbang yaitu 40 orang (75,5%), dari 40 orang yang
mengonsumsi sarapan pagi tidak seimbang, status gizi menunjukkan 4
orang atau 7,5% mengalami gizi kurang, 4 orang atau 7,5% tergolong
gizi lebih, dan 2 orang atau 3,8% obesitas, sedangkan pada kelompok
siswayang mengonsumsi sarapan pagi seimbang total 13 orang, 7 orang
atau (13,2%) tergolong gizi lebih.

Dari hasil penelitian saat saragpan pagi, sSiswa hanya
mengonsumsi nasi dan lauk, sementara mereka sangat jarang makan
sayur dan buah. Jenis makanan yang biasa di konsumsi murid paling
banyak yaitu lontong, dan hanya sebagian murid yang sarapan pagi
dengan nasi dan lauk pauk.

Zat gizi diperlukan untuk pertumbuhan, pemeliharaan dan
pengatur fungsi organ tubuh.. Sebagai contoh, apabila asupan
karbohidrat kurang maka pemenuhan energi untuk aktivitas akan

berasal dari protein, dan lemak padahal protein dipergunakan untuk



29

proses  pertumbuhan  dan  perkembangan  anak  bukan
sebagai sumber energi.
. Asupan energi sarapan pagi

Siswa yang cukup asupan energi sarapan pagi sebanyak 32
orang (60,4%), sedangkan siswa yang tidak cukup asupan energi
sarapan pagi sebanyak 21 orang (39,6%). Dari 21 siswa yang memiliki
asupan energi sarapan pagi tidak cukup, 1 orang atau (1,9%) mengalami
gizi kurang, dan 4 orang atau (7,5%) tergolong gizi lebih, sedangkan
kategori kelompok siswa dengan asupan energi sarapan pagi cukup 3
orang atau (5,7%) mengalami gizi kurang, 7 orang atau (13,2%)
tergolong gizi lebih, dan 2 orang atau (3,8%) obesitas.

Asupan energi saat sarapan memiliki hubungan dengan status
gizi. Meskipun asupan energi yang cukup cenderung berhubungan
dengan proporsi status gizi baik yang lebih tinggi, namun masih
terdapat gizi kurang, gizi lebih, dan obesitas dalam kelompok tersebut.
Hal ini menunjukkan bahwa kecukupan energi tidak selalu
mencerminkan keseimbangan gizi. Selain itu, kekurangan asupan
energi saat sarapan tidak menyebabkan gizi kurang atau obesitas, yang
menunjukkan adanya kemungkinan asupan makan di waktu lain atau
dipengaruhi oleh faktor-faktor lain seperti aktivitas fisikk dan pola
konsumsi harian.

Menu vyang seimbang merupakan yang mengandung
karbohidrat, protein, lemak, vitamin, dan mineral, memenuhi 25% dari
kebutuhan energi harian dapat meningkatkan konsentrasi otak dan
merupakan salah satu indikator hidup sehat. Dari wawancara yang telah
dilakukan secara langsung dengan remaja SMP N 11 Padang mereka
jarang mengkonsumsi sayur- sayuran serta buah,, oleh karena itu
kebutuhan energi sarapan pagi mereka tidak tercukupi.

. Jadwal sarapan pagi

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan siswa yang tepat
jadwal sarapan pagi sebanyak 28 orang (52,8%) sedangkan yang tidak
tepat jadwal yaitu sebanyak 25 orang (47,2%). Dari 25 siswa yang
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memiliki jadwal sarapan pagi tidak tepat, distribusinya yaitu 1 orang
atau (1,9%) gizi kurang, dan 7 orang atau (13,2%) gizi lebih, sedangkan
kategori kelompok dengan jadwal sarapan pagi tepat distribusinyayaitu
3 orang atau (5,7%) gizi kurang, selanjutnya, 4 orang atau (7,5%)
tergolong gizi lebih, dan 2 orang atau (3,8%) obesitas.

Jadwal sarapan pagi yang baik sebaiknya dimulai antara pukul
06.00 hingga 09.00 pagi. Waktu ini ideal karena tubuh setelah tidur
memerlukan asupan energi untuk memulai aktivitas. Sargpan dalam
rentang waktu ini membantu mengisi kembali cadangan energi yang
telah digunakan selama malam dan mempersiapkan tubuh untuk
aktivitas sehari-hari. Dengan sarapan yang tepat waktu, siswa dapat
meningkatkan konsentrasi dan fokus saat belajar di sekolah.

Mengonsumsi sargpan antara pukul 06.00 hingga 09.00 juga
memberikan kesempatan untuk memilih makanan yang bergizi.
Menyediakan waktu yang cukup untuk sarapan memungkinkan siswa
untuk menikmati makanan yang seimbang, termasuk karbohidrat,
protein, dan sayuran. Dengan demikian, mereka tidak hanya
mendapatkan energi, tetapi juga nutrisi penting yang mendukung
kesehatan dan perkembangan tubuh. Sarapan yang baik akan membantu
menjaga stamina dan meningkatkan performa akademis siswa

sepanjang hari®®.



BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. KESIMPULAN

Setelah dilakukan penelitian tentang gambaran kebiasaan sarapan pagi

dan status gizi padaremaja SMP N 11 Padang Tahun 2025, dapat disimpulkan
bahwa:

1.

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan di dapatkan status gizi siswali
SMP N 11 Padang yang mengalami gizi kurang sebanyak (7,5%),
sedangkan yang mengalami gizi lebih sebanyak (20,8%)

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan lebih dari separuh (62,3%)
siswal/i SMP N 11 Padang yang cukup sarapan pagi

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan kurang dari separuh (24,5%)
siswali jenis sarapan pagi yang seimbang

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan lebih dari separuh (60,4%)
siswali asupan energi sarapan pagi yang cukup

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan lebih dari separuh (52,8%)
siswali jadwal sarapan pagi yang tepat jadwal

B. SARAN

1.

Untuk SMP Negeri 11 Padang

Diharapkan pihak sekolah dapat memberikan penyuluhan tentang
pentingnya sarapan seimbang, serta membuat madding/majalah dinding di
lingkungan sekolah.

Untuk siswa SMP Negeri 11 Padang

Membiasakan diri untuk sarapan pagi secara rutin pada waktu yang tepat
dengan menu yang seimbang sangat penting untuk memenuhi kebutuhan

gizi sebelum memulai aktivitas.
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LAMPIRAN



LAMPIRAN 1
PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI SUBJEK PENELITIAN

Y ang bertanda tangan di bawah ini
Nama lbu :

Setelah membaca dan mendengar penjelasan tentang maksud penelitian
yang akan dilakukan oleh “Syah Laisyah Dilna Alfatiah”, mahasiswi
Politeknik Kesehatan Kemenkes Padang dengan judul penelitian
“Gambaran Kebiasaan Sarapan pagi dan Status gizi pada Remaja
SMPN 11 Padang”. Maka saya bersedia menjadi responden dalam
penelitian.

Demikian pernyataan ini saya tanda tangani dengan sukarela tanpa
paksaan daripihak manapun.

Padang, 2024

Y ang menyatakan



LAMPIRAN 2
KUESIONER PENELITIAN

A.IDENTI TAS RESPONDEN

Nama
Tanggal Lahlr
JenisKelamin: P/ L
Alamat
Kelas
B. DATA ANTROPOM ETRI
Berat Badan : (kg)
(kg)
Tinggi Badan : (cm)
(cm)
1. | Apakah kamu biasa sarapan pagi?
a Ya
b. Tidak
Berapa kali kamu sarapan dalam seminggu? (pilih salah satu)
a. Setiap hari
2. b. 1kali dalam seminggu
c. 2kali dalam seminggu
d. 3kali dalam seminggu
e. 4 kali dalam seminggu
f. 5kali dalam seminggu
g. 6kali dalam seminggu
3. Jam berapa kamu biasanya sarapan pagi?
a <jam9
b. >jam9
4. Dimanakah kamu biasanya sarapan pagi?
a Dirumah
b. Di luar rumah
5. Jikadi luar rumah, dimana biasanya kamu sarapan?

a. Di kantin sekolah
b. Di rumah teman

c. Dirumah keluargalain
dll, sebutkan....




LAMPIRAN 3

Form Recal 1x24 Jam

Nama

Jenis Kelamin
Usia

BB(Berat Badan)
TB (TinggiBadan)

Tabel Food Recall

Waktu Menu/ Jenis Jenis Bahan
M akanan M akanan

Banyak yang di konsumsi

URT Berat (gr)




LAMPIRAN 4
MASTER DATA MENTAH

No | Nama | JK | Ket K‘Sa'a Umur | BB | TB Sczo-re IMT/U | Ket | Frekuens koﬂg‘;g Asig’la” Awnpa Jadwal
An. 1,39 Overweight 4
1| MW | P | 2 7 13 62 158 1 1 630,23 2 1
2| An.KH | P 2 7 13 57 152 | 1,35 | Overweight | 4 1 2 615,98 2 1
3| An.RR | L 1 7 13 45 160 | -0,62 Normal 3 2 1 598 2 2
4/ An.SS| P | 2 7 12 36 152 | -1,52 Normal 3 2 1 511,76 2 1
5| An.TS| L 1 7 13 33 144 | -1,39 Normal 3 2 1 508,22 1 2
6| An.AS | L 1 7 13 37 148 | -0,77 Normal 3 2 2 615 2 1
7/AnKA| P | 2 7 13 34 152| -19 Kurang 2 2 1 634,11 2 2
8| AnKS| P | 2 7 12 50 153 | 0,77 Normal 3 1 1 389,26 1 1
9| An.Lu| P | 2 7 12 42 151 | -0,44 Normal 3 2 1 677,13 2 2
10| An.QU| P | 2 8 14 64 150| 1,83 | Overweight | 4 1 2 712,32 2 2
11| An.DR| L 1 8 14 86 169 | 2,39 Obesitas 5 2 1 767,02 2 2
12| AnAK| P | 2 8 14 41 165| -0,87 Normal 3 2 1 654,46 2 2
13| AnMA | L 1 8 14 33 |145 | -058 Kurang 2 2 1 291,01 1 2
14| An.AC| P | 2 8 14 45 157 | -0,08 Normal 3 1 1 567,04 2 2
15| An.GT | L 1 8 14 45 153 | 0,26 Normal 3 2 1 674,09 2 1
16| An.BD| P | 2 8 14 60 155| 1,39 | Overweight | 4 2 2 499,01 1 2
17| An.HD| L 1 8 14 76 173| 158 | Overweight | 4 1 2 799,09 2 1
18| AnMA | L 1 7 13 | 395 | 147| -0,63 Normal 3 1 1 689,09 2 1
19| An.AF | L 1 7 13 | 394 | 145| -0,13 Normal 3 2 1 567,78 2 2




20| AnAL | P | 2 7 13 | 486 | 154| 0222 Normal 3 2 1 445,15 1 2
21| An.F | L 1 7 13 44 160 | -0,74 Normal 3 2 1 672,13 2 2
2| AnFP | P | 2 7 13 39 153 | -0,92 Normal 3 2 1 297,12 1 2
23| An.NP| P | 2 7 12 36 164 | -4,02 kurang 2 2 1 543,78 2 2
24| An.AA | L 1 7 12 | 305 | 128| -0,18 Normal 3 2 2 633,45 2 2
25| AnVL | P | 2 7 13 38 149 | -0,85 Normal 3 2 1 321,08 1 1
26| AnAF| P | 2 8 14 45 152| 0,18 Normal 3 1 1 556,75 2 1
27| An.SA | P | 2 7 13 34 140| -0,68 Normal 3 1 1 411,2 1 1
28| AnJT | P | 2 8 14 49 160 0 Normal 3 1 1 567,98 2 1
29| An.JF | L 1 7 13 74 152 231 Obesitas 5 2 1 678,99 2 2
30| AnA | P | 2 8 14 50 153| 0,83 Normal 3 2 1 512,2 2 1
31|AnHH| P | 2 7 13 | 40,7 | 153| -0,96 Normal 3 1 1 508,12 1 2
32| An.Ac| P 2 8 13 32 150 -3,05 Kurang 2 2 1 532,7 2 1
33|AnAK| P | 2 8 14 44 160 | -0,74 Normal 3 2 1 298,12 1 1
34| AnAY | P | 2 8 14 32 145| 1,42 | Overweight | 4 2 1 532,87 2 2
3| AnFR | L 1 8 13 36 150 | -1,05 Normal 3 2 1 623,11 2 2
36|AnYA| P | 2 8 14 37 148| 2,53 | Overweight | 4 1 1 259,5 1 1
37| An.AR | L 1 8 14 32 148 | 0,98 Normal 3 1 1 612,11 2 1
38| AnMA | L 1 8 14 36 156 | 1,56 | Overweight | 4 2 2 292,61 1 1
39| AnIF | L 1 8 13 38 160 | 0,96 Normal 3 1 1 422,18 1 1
40| An.FP | L 1 8 13 34 140 | -0,68 Normal 3 2 2 327,88 1 2
41| An.RA | L 1 8 14 57 152| 1,35 | Overweight | 4 2 2 626,17 2 2
422 AnNN| P | 2 8 13 40 158 | 1,87 | Overweight | 4 2 2 231,56 1 1
43| An.SP| P | 2 8 14 33 150 0,92 Normal 3 1 1 577,11 2 2
44| An.ZR | L 1 8 13 45 152 | 0,18 Normal 3 1 2 247,9 1 2




45| An.HU | P 2 8 14 50 160 0,2 Normal 3 2 1 292,5 1 2
46| An.RP | L 1 8 14 34 152 | -1,82 | Overweight 4 1 1 632,4 2 1
47| An.SA | P 2 8 13 49 160 0 Normal 3 1 1 181,5 1 1
48| An.DA | L 1 8 13 43 159 | 0,05 Normal 3 1 1 231,2 1 2
49| AnAZ | P 2 8 14 50 153| 0,77 Normal 3 2 2 188,9 1 1
50 AnMA | L 1 8 14 42 159 | -0,25 Normal 3 1 1 631,5 2 1
51| AnHH | L 1 8 13 42 156 | 0,23 Normal 3 2 1 745,5 2 1
52| An.CZ | P 2 8 14 S/ 156 | 0,52 Normal 3 2 2 198,1 1 2
53| An.GP | L 1 8 14 38 160| 0,96 Normal 3 2 1 613,9 2 2
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OUTPUT SPSS

Jenis kelamin
Valid Cumulative

Frequency Percent Percent Percent
Valid laki-laki 24 45.3 45.3 45.3
perempuan 29 54.7 54.7 100.0
Total 53 100.0 100.0
Kelas
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
valid 7 20 37.7 37.7 37.7
8 33 62.3 62.3 100.0
Total 53 100.0 100.0
Status gizi
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid gizi baik 40 75.5 75.5 75.5
gizi lebih 11 20.8 20.8 96.2
obesitas 2 3.8 3.8 100.0
Total 53 100.0 100.0

K ebiasaan sarapan pagi

Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid jarang sarapan pagi 20 37.7 37.7 37.7
cukup sarapan pagi 33 62.3 62.3 100.0
Total 53 100.0 100.0

Jeniskonsums sarapan pagi
Valid Cumulative

Frequency Percent Percent Percent
Valid tidak seimbang 40 75.5 75.5 75.5
seimbang 13 24.5 24.5 100.0

Total 53 100.0 100.0




Asupan energi sarapan pagi
Valid Cumulative

Frequency Percent Percent Percent
Valid tidak 21 39.6 39.6 39.6
cukup
cukup 32 60.4 60.4 100.0
Total 53 100.0 100.0
Jadwal sarapan pagi
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid tidak tepat 25 47.2 47.2 47.2
jadwal
tepat jadwal 28 52.8 52.8 100.0

Total 53 100.0 100.0
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Kementerian Kesehatan

' Direktorat Jenderal
o Kemenkes Sumber Daya Manusia Kesehatan
Poltekkes Padang Politeknik Kesehatan Padang

® Jalan Simpang Pondok Kopi, Nanggalo
Padang, Sumatera Barat 25146

&8 (0751) 7058128
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Nomor : PP.06.02/F. XX X1X/1177/2025 11 Februari 2025
Lampiran -
Hal . 1zin Penelitian

Yth. Kepala Sekolah SMP N 11 Padang

J. Raya Indarung-Rimbo Datar No.30,Bandar Buat, Kec.Lubuk kilanga, Kota padang Sumatera
Barat

Dengan hormat,

Sesuai dengan Kurikulum Jurusan Gizi Kementerian Kesehatan Poltekkes Padang, Mahasiswa
Tingkat Akhir Program Studi Diplomallll Gizi diwajibkan untuk membuat suatu penelitian berupa
Karya TulislImiah, dimanalokasi penelitian mahas swa tersebut adalah ingitusi yang Bapak/Ibu
pimpin.

Sehubungan dengan hal tersebut kami mohon kesediaan Bapak/Ibu untuk dapat memberi izin
mahasi swa kami untuk melakukan penelitian. Adapun mahasi swa tersebut adalah :

Nama . Syah Laisyah Dilna Al-fatiah

NIM 222110194

Judul Penditian : Gambaran Kebiasaan Sarapan Pagi Dan Status Gizi Pada
Remaja SMPN 11 Padang.

Tempat Pendlitian : SMP N 11 Padang Waktu Pendlitian : Januari
§/d Juni 2025

Demikian surat ini kami sampaikan. Atas perhatian dan kerja sama Bapak/Ibu kami ucapkan
terima

kasih.
Direktur Kemenkes Poltekkes Padang

Renidayati, SKp, M.Kep, Sp.Jiwa

Kementerian Kesehatan tidak menerimasuap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun.lika terdapat
potensi suap atau gratifikasi silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES1500567 dan
https://wbs.kemkes.go.id.

Untuk verifikasi keaslian tanda tangan elektronik, silakan unggah dokumen pada laman
https://tte.kominfo.go.id/verifyPDF.
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