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ABSTRACT 
Underweight or overweight are various nutritional problems that are vulnerable in the adolescent 

group. Malnutrition can cause a decrease in endurance, low intelligence, and low productivity, 

while more nutrition can increase the incidence of type 2 diabetes mellitus. The purpose of this study 

was to examine the relationship between macro intake, exercise frequency, duration of watching 

television, and sleep duration with the nutritional status of adolescents in Babelan Village. This 

study used a cross sectional design. Nutritional status was determined based on the z-score of Body 

Mass Index according to age (BMI/U). Macro intake data was obtained through food recall 

interviews 2x24 hours. Data on the frequency of exercise, duration of watching television, and sleep 

duration were obtained through interviews using a questionnaire. The sampling technique used is 

stratified random sampling with a sample of 70 subjects aged 11-14 years who live in RW 04 

Babelan Village. The statistical test used is Chi-Square Test. The results of the analysis showed that 

there was a relationship between energy intake and adolescent nutritional status (p = 0.018). There 

was no relationship between protein intake (p=0.212), fat intake (p=0.080), carbohydrate intake 

(p=0.271), exercise frequency (p=0.531), duration of watching television (p=0.231), and sleep 

duration (p=0.313) with adolescent nutritional status. The conclusion of this study is that there is a 

relationsip between energy intake and adolescents nutritional status. There is no relationship 

between protein intake, fat intake, carbohydrate intake, exercise frequency, duration of watching 

television, and sleep duration with adolescent nutritional status. 
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ABSTRAK 
Gizi kurang atau gizi lebih adalah berbagai masalah gizi yang rentan pada kelompok remaja. 

Kekurangan gizi dapat menyebabkan menurunnya daya tahan tubuh, rendahnya tingkat kecerdasan, 

dan rendahnya produktivitas, sedangkan gizi lebih dapat meningkatkan kejadian diabetes melitus 

tipe 2. Tujuan penelitian ini adalah melihat hubungan asupan makro, frekuensi olahraga, durasi 

menonton televisi, dan durasi tidur dengan status gizi remaja di Desa Babelan. Penelitian ini 

menggunakan desain cross sectional. Status gizi ditentukan berdasarkan z-score Indeks Massa 

Tubuh menurut umur (IMT/U). Data asupan makro diperoleh melalui wawancara food recall 2x24 

jam. Data frekuensi olahraga, durasi menonton televisi, dan durasi tidur diperoleh melalui 

wawancara menggunakan kuesioner. Teknik sampel menggunakan stratified random sampling 

dengan jumlah sampel 70 subjek remaja usia 11-14 tahun yang berdomisili di RW 04 Desa Babelan. 

Uji statistik yang digunakan adalah uji Chi-Square. Hasil analisis menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan antara asupan energi dengan status gizi remaja (p=0.018). Tidak terdapat hubungan antara 

asupan protein (p=0.212), asupan lemak (p=0.080), asupan karbohidrat (p=0.271), frekuensi 
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olahraga (p=0.531), durasi menonton televisi (p=0.231), dan durasi tidur (p=0.313) dengan status 

gizi remaja. Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara asupan energi dengan 

status gizi remaja. Tidak terdapat hubungan antara asupan protein, asupan lemak, asupan 

karbohidrat, frekuensi olahraga, durasi menonton televisi, dan durasi tidur dengan status gizi remaja.  
 

Kata kunci: asupan gizi, babelan, olahraga, remaja, status gizi 
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PENDAHULUAN 

      Remaja awal merupakan suatu tahap 

pertama dalam pertumbuhan dan 

perkembangan pada masa remaja usia 11-14 

tahun1. Status gizi adalah hal penting yang 

harus diketahui setiap remaja agar dapat 

mencegah terjadinya permasalahan gizi2. 

Remaja dengan status gizi yang kurang atau 

berlebih akan menimbulkan potensi munculnya 

permasalahan gizi bagi mereka3. 

      Remaja yang mengalami gizi kurang akan 

membuat daya tahan tubuhnya menjadi rendah, 

meningkatnya potensi terjangkit penyakit, dan 

menyebabkan pertumbuhan fisik menjadi 

terhambat4. Sedangkan remaja yang mengalami 

gizi lebih akan membuat mereka menjadi rentan 

untuk terjangkit penyakit seperti diabetes 

melitus tipe 25. 

      Angka obesitas di seluruh dunia mengalami 

peningkatan hingga 2x lipat selama 3 dekade 

terakhir6. Prevalensi status gizi (IMT/U) pada 

anak usia 5–12 tahun di Kabupaten/Kota Bekasi 

tahun 2018 adalah 2,42% sangat kurus, 7,04% 

kurus, 11,94% gemuk, dan 11,19% obesitas, 

sedangkan pada remaja usia 13-15 tahun adalah 

4,35% sangat kurus, 6,69% kurus, 9,09% 

gemuk, dan 11,61% obesitas7. 

      Untuk mendukung proses metabolisme, 

seorang remaja seharusnya mendapat makanan 

dengan menyesuaikan pada kebutuhan mereka, 

karena asupan makan secara langsung 

memengaruhi status gizi seseorang8. Pada 

penelitian Ardin et al (2018) menunjukkan 

adanya hubungan antara asupan energi dengan 

status gizi remaja9. 

      Karbohidrat yang cukup juga berpengaruh 

pada status gizi remaja karena karbohidrat erat 

kaitannya dengan energi yang ada di dalam 

tubuh10. Hasil penelitian Rosida & Adi (2017) 

menunjukkan adanya hubungan antara asupan 

karbohidrat dengan status gizi remaja11. 

      Protein sangat penting bagi remaja sebagai 

pemicu tumbuh kembang mereka12. Hasil 

penelitian Rosida & Adi (2017) menunjukkan 

adanya hubungan antara asupan protein dengan 

status gizi remaja11. 

      Selain itu tubuh juga memerlukan lemak 

dalam membantu berbagai kinerja tubuh12. Jika 

seseorang tidak memiliki asupan lemak yang 

adekuat, maka asupan energi pun tidak 

adekuat10. Pada penelitian Ardin et al (2018) 

menunjukkan adanya hubungan antara asupan 

lemak dengan status gizi remaja9. 

      Salah satu kegiatan yang membuat tubuh 

mengeluarkan energi cukup besar adalah 

berolahraga. Kurangnya olahraga bisa membuat 

seseorang menyimpan terlalu banyak energi di 

tubuh mereka yang pada akhirnya berubah 

menjadi simpanan lemak dalam tubuh13. 

      Perilaku sedentary atau aktivitas fisik yang 

rendah seperti menonton televisi memiliki 

keterkaitan dengan gizi lebih14. Durasi 

menonton televisi yang cukup lama (≥ 3 

jam/hari) akan meningkatkan risiko gizi lebih 

pada remaja karena adanya pengaruh berbagai 

iklan yang dapat menarik perhatian remaja 

untuk mengonsumsinya sehingga status gizi 

akan meningkat15,16. 

      Durasi tidur juga dapat memengaruhi status 

gizi. Seseorang yang tidak tercukupi kebutuhan 

tidurnya (<8 jam/hari) akan berisiko mengalami 

http://journal.binawan.ac.id/JAKAGI


Putri et al.          Jurnal Pangan Kesehatan dan Gizi  

JAKAGI, Juni 2022, 2(2): 24 – 36 

e-ISSN: 2775-085X  

JAKAGI, Volume 2, Nomor 2, Juni 2022  27 
Available online: http://journal.binawan.ac.id/JAKAGI 

gizi lebih. Hal tersebut terjadi karena waktu 

tidur yang kurang mengakibatkan terjadinya 

energi yang naik secara berlebih, yaitu 

mencapai angka >250 kkal17,18. Penelitian 

Suharsa & Sahnaz menunjukkan adanya 

hubungan antara durasi tidur dengan status gizi 

lebih19. 

      Studi pendahuluan dengan jumlah subjek 

sebanyak 15 orang remaja di wilayah RW 04 

Desa Babelan menunjukkan sebanyak 2 subjek 

mengalami gizi kurang dan 6 subjek mengalami 

gizi lebih. Hal tersebut menjadi dasar bagi 

peneliti untuk melihat “Hubungan Asupan 

Makro, Frekuensi Olahraga, Durasi Menonton 

Televisi, dan Durasi Tidur dengan Status Gizi 

Remaja di Desa Babelan”. 

METODE 

Desain, tempat, dan waktu 

      Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif dengan desain penelitian cross 

sectional yang dilakukan di RW 04 Desa 

Babelan pada bulan Oktober – November 2021. 

 

Jumlah dan cara pengambilan subjek 

      Populasi pada penelitian ini adalah seluruh 

remaja yang berusia 11-14 tahun dan 

berdomisili di RW 04 Desa Babelan yang 

berjumlah 118 subjek dengan sampel sebanyak 

70 subjek yang dihitung menggunakan rumus 

uji hipotesis beda dua proporsi Lameshow 

(1997) dengan bantuan software Sample Size. 

Teknik pengambilan sampel yang digunakan 

adalah Probability Sampling.  

      Pada penelitian ini peneliti menggunakan 

rumus untuk penentuan jumlah sampel setiap 

bagian dengan menggunakan teknik Stratified 

Random Sampling yang dilakukan dengan cara 

mengumpulkan data jumlah remaja usia 11-14 

tahun dari setiap RT di RW 04 Desa Babelan 

kemudian ditentukan jumlah sampel yang 

dibutuhkan untuk setiap RT menggunakan 

rumus Sugiyono (2007). 

Kriteria inklusi pada penelitian ini yaitu 

remaja berusia 11-14 tahun yang berdomisili di 

RT 01, RT 02, RT 03, RT 04, dan RT 11 RW 

04 Desa Babelan Kota Bekasi dan bersedia 

menjadi responden, sedangkan kriteria 

ekslusinya yaitu z-score <-2 SD dan 

terkonfirmasi Covid-19. 

 

Jenis dan cara pengumpulan data 

      Data yang dipakai pada penelitian ini 

merupakan jenis data primer. Adapun data 

tersebut didapatkan oleh peneliti melalui cara 

pengukuran dan wawancara. Data karakteristik 

subjek yang diambil untuk penelitian ini yaitu 

nama, jenis kelamin, tanggal lahir, usia, dan 

alamat. 

      Data yang di ambil untuk variabel dependen 

pada penelitian ini yaitu status gizi remaja usia 

11-14 tahun melalui pengukuran berat badan 

menggunakan timbangan injak digital yang 

dikalibrasi dengan ketelitian 0,1 kilogram dan 

tinggi badan menggunakan microtoise yang 

dikalibrasi dengan ketelitian 0,1 sentimeter. 

      Data yang diambil untuk variabel 

independen pada penelitian ini adalah data 

asupan zat gizi makro subjek melalui 

wawancara food recall 2x24 jam secara tidak 

berturut-turut (weekday dan weekend). Data 

frekuensi olahraga, durasi menonton televisi, 
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dan durasi tidur dilakukan dengan cara 

wawancara menggunakan kuesioner. Pada 

variabel durasi tidur, peneliti menggunakan 

kuesioner Pittsburgh Sleep Quality Index 

(PSQI). 

 

Pengolahan dan analisis data 

      Pengolahan data untuk mengetahui status 

gizi remaja berusia 11-14 tahun berdasarkan 

IMT/U menggunakan software WHO Antro 

Plus, sedangkan asupan zat gizi makro diolah 

menggunakan software Nutrisurvey for 

windows. Data-data yang sudah terkumpul akan 

dianalisis secara univariat dan bivariat 

menggunakan software SPSS versi 24.0. 

Adapun uji statistik yang digunakan yaitu Chi 

Square. Penelitian ini sudah lulus kaji etik 

penelitian dari Universitas Muhammadiyah 

Prof. DR. HAMKA dengan nomor 

03/21.09/01332. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Univariat 

      Karakteristik subjek dilihat dari jenis 

kelamin dan usia. Tabel 1 menunjukan hasil 

bahwa proporsi jenis kelamin terbanyak adalah 

perempuan sebanyak 47 subjek (67,1%) dan 

proporsi usia terbanyak adalah 14 tahun 

sebanyak 21 subjek (30,0%). 

Tabel 2 menunjukan bahwa proporsi 

terbanyak adalah remaja dengan kategori gizi 

baik sebanyak 51 subjek (72,9%), asupan energi 

dengan kategori asupan baik sebanyak 35 

subjek (50.0%), asupan protein dengan kategori 

asupan lebih sebanyak 32 subjek (45,7%), 

asupan lemak dengan kategori asupan baik 

sebanyak 26 subjek (37,1%), dan asupan 

karbohidrat dengan kategori asupan kurang 

sebanyak 59 subjek (84,3%). Remaja dengan 

frekuensi olahraga kategori baik sebanyak 53 

subjek (75.7%), durasi menonton televisi 

berlebih sebanyak 36 subjek (51.4%), dan 

durasi tidur cukup sebanyak 30 subjek (42.9%). 

Analisis Bivariat 

Tabel 3 menunjukan adanya hubungan 

yang signifikan antara asupan energi dengan 

status gizi remaja di Desa Babelan (p=0.018). 

Hal ini sesuai dengan teori yang mengatakan 

bahwa asupan makan adalah faktor utama yang 

mempengaruhi status gizi. Hasil ini sejalan 

dengan hasil penelitian di SMP Kristen Tateli 

Kecamatan Mandolang Kabupaten Minahasa 

tahun 2016 yang menyatakan bahwa terdapat 

hubungan antara asupan energi dengan status 

gizi remaja (p=0,048)20. Berbeda dengan 

penelitian di SMPN 1 Kokap Kulon Progo 

Yogyakarta yang menyatakan bahwa tidak 

terdapat hubungan antara asupan energi dengan 

status gizi remaja (p=0,57)21.

Tabel 1. Karakteristik Subjek 

Variabel (n = 70) % 

Jenis Kelamin:   

   Perempuan 47 67,1 

   Laki-laki 23 32,9 
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Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan 

Variabel (n =70) % 

Status Gizi:   

   Gizi Baik 51 72,9 

   Gizi Lebih 19 27,1 

Asupan Energi:   

   Asupan Kurang (<80% AKG) 32 45,7 

   Asupan Baik (80%-110% AKG) 35 50,0 

    Asupan Lebih (>110% AKG) 3 4,3 

Asupan Protein:   

   Asupan Kurang (<80% AKG) 20 28,6 

   Asupan Baik (80%-110% AKG) 18 25,7 

   Asupan Lebih (>110% AKG) 32 45,7 

Asupan Lemak:   

   Asupan Kurang (<80% AKG) 22 31,4 

   Asupan Baik (80%-110% AKG) 26 37,1 

   Asupan Lebih (>110% AKG) 22 31,4 

Asupan Karbohidrat:   

   Asupan Kurang (<80% AKG) 59 84,3 

   Asupan Baik (80%-110% AKG) 10 14,3 

   Asupan Lebih (>110% AKG) 1 1,4 

Frekuensi Olahraga:   

   Kurang (<150 menit/minggu) 17 24,3 

   Baik (min 150 menit/minggu) 53 75,7 

Durasi Menonton Televisi:   

   Cukup (<3 jam/hari) 34 48,6 

    Lebih (≥ 3 jam/hari) 36 51,4 

Durasi Tidur:   

   Kurang (<8 jam/hari) 25 35,7 

    Cukup (8-9 jam/hari) 30 42,9 

    Lebih (>9 jam/hari) 15 21,4 
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Tabel 3. Hubungan Antar Variabel 

 

 

Variabel 

Status Gizi Remaja (IMT/U) 
P 

Value 
PR (95% CI) Gizi Lebih Gizi Baik Total 

n % n % n % 

Asupan Energi         

Asupan Lebih 3 100 0 0 3 100 0,018 
4,188 

(2,731 – 6,421) 

Asupan Baik 16 23.9 51 76.1 67 100   

Asupan Protein         

Asupan Lebih 11 34,4 21 65,6 32 100 0,212  

Asupan Baik 8 21,1 30 78,9 38 100   

Asupan Lemak         

Asupan Lebih 9 40,9 13 59,1 22 100 0,080  

Asupan Baik 10 20,8 38 79,2 48 100   

Asupan Karbohidrat         

Asupan Lebih 1 100 0 0 1 100 0,271  

Asupan Baik 18 26,1 51 73,9 69 100   

Frekuensi Olahraga         

Kurang 6 35,3 11 64,7 17 100 0,531  

Baik 13 34,5 40 75,5 53 100   

Durasi Menonton Televisi         

Lebih 12 33,3 24 66,7 36 100 0,231  

Cukup 7 20,6 27 79,4 34 100   

Durasi Tidur         

Tidak Normal 9 22,5 31 77,5 40 100 0,313  

Normal 10 33,3 20 66,7 30 100   

Rata-rata asupan energi paling rendah dan 

tinggi pada penelitian ini sebesar 841,70 kkal 

dan 2652,55 kkal. Berdasarkan hasil 

wawancara food recall 2x24 jam hal ini 

disebabkan karena subjek mengonsumsi nasi 2–

3x sehari, mie instan, mie ayam, kwetiau, 

seblak, roti, aneka chiki, biskuit, cokelat, 

permen, dan minuman seperti tea jus, marimas, 

jas jus, dll. Subjek juga gemar jajan makanan 

seperti cilok, cilor, tahu bulat, risoles, bakwan, 

sosis, bakso, dan otak-otak.       

Asupan makan sehari-hari yang masuk ke 

dalam tubuh adalah faktor internal yang 

berperan dalam status gizi9. Dengan demikian 

jumlah asupan energi remaja yang berbeda, 

maka status gizinya juga akan berbeda. Apabila 

asupan energi baik maka status gizinya akan 

cenderung baik. Sebaliknya, apabila asupan 

energi lebih maka status gizinya akan 

cenderung lebih pula22. 

Tabel 3 menunjukan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara asupan protein 

dengan status gizi remaja di Desa Babelan 
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(p=0.212). Hasil ini sejalan dengan penelitian 

Waruis et al yang menyatakan bahwa tidak 

terdapat hubungan antara asupan protein 

dengan status gizi pada pelajar di SMP Negeri 

13 Manado (p=0,450)32. 

      Tidak terdapat hubungan antara asupan 

protein dengan status gizi remaja di Desa 

Babelan dikarenakan status gizi adalah kondisi 

badan suatu individu yang merupakan hasil dari 

semua makanan yang selama ini masuk ke 

dalam tubuh. Tentunya perlu waktu bagi tubuh 

untuk mengolah semua makanan yang masuk 

ke dalam tubuh sehingga status gizi seseorang 

tidak serta merta dapat berubah cepat. 

Sementara itu metode food recall 24 jam tidak 

bisa di anggap memengaruhi status gizi secara 

langsung karena prinsip dari metode ini adalah 

mencatat jenis dan jumlah bahan makanan yang 

dikonsumsi pada periode 24 jam lalu. 

Kekurangan food recall 24 jam juga pada 

ketepatan metode ini tergantung dari daya ingat 

responden. 

      Terdapat 32 subjek (45,7%) yang memiliki 

asupan protein lebih (>110% AKG). 

Berdasarkan hasil wawancara food recall 2x24 

jam hal ini disebabkan karena dalam sehari 

subjek banyak mengonsumsi kelompok bahan 

makanan protein nabati dan hewani seperti 

ayam yang diolah menjadi ayam goreng, soto 

ayam, dan sate ayam. Subjek juga 

mengonsumsi ikan seperti ikan mujair, ikan 

bandeng, dan ikan lele, begitu pun pada telur 

yang diolah menjadi telur dadar atau ceplok, aci 

telur, lumpia telur, telur balado, dan semur telur. 

      Tabel 3 menunjukan hasil bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

asupan lemak dengan status gizi remaja di Desa 

Babelan (p=0.080). Hasil ini sejalan dengan 

hasil penelitian Klau et al di SMPN 1 Kokap 

Kulon Progo Yogyakarta yang menyatakan 

bahwa tidak terdapat hubungan antara asupan 

lemak dan status gizi pelajar (p = 0,42)21. Tidak 

terdapat hubungan antara asupan lemak dengan 

status gizi remaja di Desa Babelan hal ini 

disebabkan karena status gizi adalah refleksi 

asupan secara keseluruhan yang berasal dari 

bahan makanan sumber energi, protein, dan 

karbohidrat. Berbeda dengan hasil penelitian 

Surbakti di SMP Advent Lubuk Pakam yang 

menyatakan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara asupan lemak dengan status 

gizi pelajar (p=0,003).  

      Terdapat 22 subjek memiliki asupan lemak 

lebih (>110% AKG). Berdasarkan hasil 

wawancara food recall 2x24 jam disebabkan 

karena subjek lebih sering jajan makanan yang 

terdapat sumber lemak seperti sosis, bakso, dan 

otak-otak yang dimasak dengan cara dibakar 

atau digoreng, bakso kuah, dan seblak. Lauk 

subjek pada saat makan nasi juga terdapat 

sumber lemak (minyak) seperti ayam goreng, 

ikan goreng, dan telur ceplok. Pemenuhan 

kebutuhan lemak utamanya didapat dari lauk. 

Konsumsi makanan yang mengandung lemak 

bisa berkontribusi tinggi untuk membentuk 

energi dalam tubuh10. 

      Berdasarkan tabel 3 dapat disimpulkan 

bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara asupan karbohidrat dengan status gizi 

remaja di Desa Babelan (p=0.271). Hal ini 

sejalan dengan penelitian Waruis et al yang 

menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan 
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antara asupan karbohidrat dengan status gizi 

pelajar SMP Negeri 13 Manado (p=1,00)23. 

Hasil ini berbeda dengan hasil penelitian di 

SMP Advent Lubuk Pakam yang menyatakan 

bahwa terdapat hubungan yang signifikan 

antara asupan karbohidrat dan status gizi pelajar 

(p=0,004)24. 

      Sebagian besar 59 subjek (84,3%) memiliki 

asupan karbohidrat kurang (<80% AKG). Hal 

ini disebabkan karena beberapa subjek 

mengatakan bahwa mereka sedang mengurangi 

berat badan sehingga asupan karbohidrat subjek 

inadekuat, padahal karbohidrat adalah sumber 

energi utama dan harga bahan makanannya 

relatif murah dibandingkan dengan zat gizi lain. 

Masyarakat Indonesia mengonsumsi 

nasi sebagai sumber karbohidrat11. Terbukti 

dengan hasil wawancara recall 2x24 jam bahwa 

nasi dan mie adalah makanan sumber 

karbohidrat yang paling sering dikonsumsi 

subjek. Tetapi rata-rata subjek mengonsumsi 

nasi hanya 1 centong saja selebihnya subjek 

mengonsumsi jajanan rendah karbohidrat 

seperti sosis goreng, chiki komo, pilus, wafer 

wafello, biskuit malkist roma serta minuman 

seperti marimas, cocorio, dan tea jus. 

      Tabel 3 dapat disimpulkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

frekuensi olahraga dengan status gizi remaja di 

Desa Babelan (p=0.531). Hasil ini sejalan 

dengan hasil penelitian Wandasari yang 

menunjukan bahwa tidak ada hubungan antara 

frekuensi olahraga dengan status gizi remaja 

(p=1,000). Hal ini disebabkan karena tidak 

hanya frekuensi olahraga yang dapat 

memengaruhi status gizi, namun banyak faktor 

yang juga dapat memengaruhi status gizi seperti 

genetik dan penyakit infeksi25. Hasil ini berbeda 

dengan hasil penelitian Ardyana di SMK 

Muhammadiyah 2 Surakarta yang menunjukan 

hasil bahwa ada perbedaan frekuensi olahraga 

pada siswa dengan status gizi overweight dan 

non overweight (p=0,001). 

      Sebagian besar 53 subjek (75,7%) memiliki 

frekuensi olahraga baik (minimal 150 

menit/minggu). Berdasarkan hasil wawancara, 

subjek mengatakan bahwa mereka berolahraga 

hampir setiap hari pada sore hari seperti 

bermain bulu tangkis, sepak bola, atau 

bersepeda dengan durasi yang lama setiap 

harinya seperti 3 jam/hari. Pada hari sabtu dan 

minggu subjek juga berolahraga seperti joging 

atau jalan kaki bersama teman-teman dengan 

durasi >2 jam/hari sehingga rata-rata frekuensi 

olahraga dikatakan baik. 

      Jika frekuensi olahraga seseorang dikatakan 

baik tetapi asupan energi tinggi maka seseorang 

juga berpotensi menjadi gizi lebih25. Hal ini 

dukung oleh penelitian Hanley yang 

mengatakan bahwa ada beberapa faktor yang 

berkontribusi terhadap perubahan IMT dan 

kesegaran jasmani. Jika frekuensi olahraga 

seseorang rendah maka akan menghasilkan 

kehilangan massa lemak dibandingkan dengan 

seseorang yang memiliki frekuensi olahraga 

tinggi25. 

      Berdasarkan tabel 3 dapat di simpulkan 

bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara durasi menonton televisi dengan status 

gizi remaja di Desa Babelan (p=0.231). Hasil 

ini sejalan dengan hasil penelitian Fieny et al 

yang menyatakan bahwa tidak ada hubungan 
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antara durasi menonton televisi dengan status 

gizi (p=0,22)26. Hal ini disebabkan karena 

durasi menonton televisi bukan satu-satunya 

faktor yang menyebabkan gizi lebih tetapi 

adanya faktor genetik, asupan makan berlebih, 

dan kurangnya aktivitas fisik bisa menyebabkan 

seseorang menjadi gizi lebih27. 

      Sebagian besar 36 subjek (51,4%) memiliki 

durasi menonton televisi lebih (≥ 3 jam/hari). 

Berdasarkan hasil wawancara subjek lebih 

banyak menonton acara yang disukai seperti 

spongebob, boboiboy, ikatan cinta, dan dari 

jendela SMP. Terdapat pula subjek yang 

mengatakan bahwa ia tidak mempunyai gawai 

dan jarang bermain keluar bersama teman-

temannya sehingga hiburan yang ia dapatkan 

hanya berasal dari televisi saja. Jika durasi 

menonton televisi dilakukan >2 jam/hari maka 

akan menjadi salah satu faktor risiko gizi lebih 

pada remaja28. Dibuktikan bahwa terdapat 12 

subjek yang memiliki durasi menonton televisi 

berlebih dengan status gizi lebih. 

      Menurut Soetjiningsih penyebab seseorang 

remaja menjadi gemuk karena aktivitas fisik 

yang rendah seperti menonton televisi seharian 

sembari mengonsumsi camilan16. Penelitian 

yang dilakukan di Amerika menemukan adanya 

pengaruh durasi menonton televisi dengan 

jumlah energi yang semakin banyak 

dikonsumsi29. Menonton televisi dihubungkan 

dengan tingginya konsumsi camilan tinggi 

kalori, minuman kemasan tinggi gula, makanan 

cepat saji, dan rendahnya konsumsi sayur dan 

buah30. Semakin tinggi durasi menonton televisi 

seseorang maka akan menekan perasaan 

kenyang sehingga menyebabkan makan 

berlebih dan waktu untuk melakukan aktivitas 

fisik juga akan berkurang15,31. 

      Tabel 3 dapat disimpulkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara durasi 

tidur dengan status gizi remaja di Desa Babelan 

(p=0.313). Hasil ini sejalan dengan hasil 

penelitian Husna & Puspita yang menyatakan 

bahwa tidak terdapat hubungan antara durasi 

tidur dengan status gizi (p=1,000). Hal ini 

terjadi karena jika seseorang terjaga pada 

malam hari tidak selalu dihabiskan untuk 

mengonsumsi makanan atau minuman. Alasan 

subjek terjaga di malam hari karena untuk 

mengerjakan tugas dan kesibukan lainnya32. 

      Berbeda dengan hasil penelitian Wandasari 

yang menyatakan bahwa adanya hubungan 

yang signifikan antara durasi tidur dengan 

status gizi remaja (p<0,05)25. Terdapat 30 

subjek (42,9%) yang memiliki durasi tidur 

cukup (8-9 jam/hari). Berdasarkan hasil 

wawancara, rata-rata subjek tidur pukul 22.00 

dan bangun pukul 06.00 dikarenakan subjek 

sudah mulai aktif sekolah luring. 

      Pada penelitian ini terdapat 10 subjek yang 

memiliki durasi tidur normal dengan status gizi 

lebih. Hal ini dapat disebabkan karena gizi lebih 

dipengaruhi oleh faktor internal dan eksternal 

seperti faktor usia, genetik, dan faktor 

lingkungan seperti asupan makan berlebih, 

aktivitas fisik yang rendah, dan gaya hidup yang 

tidak sehat33. Jadi dapat disimpulkan bahwa 

durasi tidur bukan satu-satunya faktor yang 

dapat memengaruhi status gizi remaja. 
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KESIMPULAN DAN SARAN 

Pada penelitian ini terdapat hubungan yang 

signifikan antara asupan energi dengan status 

gizi remaja di Desa Babelan. Tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara asupan 

protein, asupan lemak, asupan karbohidrat, 

frekuensi olahraga, durasi menonton televisi, 

durasi tidur dengan status gizi remaja di Desa 

Babelan. Saran bagi peneliti yang hendak 

melakukan penelitian serupa agar melakukan 

penelitian dengan jumlah sampel yang lebih 

besar supaya mendapatkan hasil yang lebih 

akurat. 
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