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ABSTRAK 

YANTI ROSINA RUMKENY 

Gambaran Tingkat Pengetahuan Gizi Seimbang Pada Remaja Di Gereja Oikumene 

Bahtera Injil Aspol Kota Sorong 

(XII + 40 Halaman +  5 Tabel +  2 Gambar + 13 Lampiran) 

Remaja merupakan kelompok usia yang rentan mengalami masalah gizi akibat 

kebiasaan makan yang tidak tepat dan minimnya pengetahuan gizi. Data SKI 2023 

menunjukkan prevalensi status gizi remaja usia 13–15 tahun di Indonesia meliputi normal 

76,1%, gemuk 4,1%, dan kegemukan 12,1%. Di Papua Barat Daya prevalensi normal 

mencapai 72,8% dan kegemukan 10,6%. Kondisi ini menunjukkan adanya risiko gizi ganda 

yang dapat berdampak pada kesehatan dan produktivitas. Penelitian ini bertujuan 

mengetahui gambaran tingkat pengetahuan gizi seimbang pada remaja di Gereja Oikumene 

Bahtera Injil Aspol Kota Sorong.Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif 

dengan teknik total sampling sebanyak 40 remaja berusia 12–18 tahun yang aktif di gereja. 

Instrumen penelitian berupa kuesioner terstruktur berdasarkan Pedoman Gizi Seimbang 

(PUGS) Kementerian Kesehatan RI.  

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif dengan teknik total 

sampling sebanyak 40 remaja berusia 12–18 tahun yang aktif di gereja. Instrumen 

penelitian berupa kuesioner terstruktur berdasarkan Pedoman Gizi Seimbang (PUGS) 

Kementerian Kesehatan RI. 

Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden berusia 16–18 tahun 

(55%), berjenis kelamin perempuan (72,5%), dan berpendidikan SMA (55%). Tingkat 

pengetahuan gizi seimbang pada kategori kurang (80%), cukup (17,5%), dan baik (2,5%). 

Ini menunjukkan keterbatasan informasi gizi yang diperoleh remaja melalui sekolah, 

keluarga, maupun media. 

Kesimpulan penelitian ini adalah mayoritas remaja di Gereja Oikumene Bahtera 

Injil Aspol Kota Sorong memiliki pengetahuan gizi seimbang yang rendah. Perlu upaya 

edukasi gizi yang menarik, berkelanjutan, dan sesuai karakteristik remaja, melalui 

penyuluhan rutin, pemanfaatan media sosial, serta keterlibatan keluarga dan komunitas 

gereja dalam menanamkan kebiasaan makan sehat. Penelitian ini bermanfaat. 

Daftar Pustaka : 50 (2012 – 2023) 

Kata Kunci  : Gizi seimbang, Pengetahuan, Remaja, Gereja Oikumene Bahtera 

Injil 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Masa remaja merupakan tahap peralihan dari masa kanak-kanak menuju 

masa dewasa yang ditandai dengan perubahan pesat baik secara fisik, psikologis, 

maupun sosial. Pada masa ini, remaja mulai membentuk kemandirian dalam 

mengambil keputusan, termasuk dalam memilih makanan yang dikonsumsi sehari-

hari. Pilihan makanan yang kurang tepat dapat memengaruhi kecukupan zat gizi 

dan berdampak pada status gizi remaja. Padahal, remaja adalah aset penting bangsa 

yang memiliki potensi besar untuk menjadi generasi penerus yang berkualitas. Oleh 

karena itu, pemenuhan kebutuhan gizi yang seimbang sangat diperlukan untuk 

mendukung proses pertumbuhan dan perkembangan secara optimal. 

Namun kenyataannya, banyak remaja Indonesia masih menghadapi 

berbagai permasalahan gizi akibat pola makan yang tidak seimbang. Kebiasaan 

seperti melewatkan waktu makan, mengonsumsi makanan cepat saji, serta 

rendahnya asupan buah dan sayur menyebabkan terjadinya ketidakseimbangan 

antara kebutuhan dan asupan gizi. Akibatnya, muncul berbagai masalah gizi seperti 

kekurangan energi kronik (KEK), anemia, maupun obesitas (Nurjannah, 2021). 

Berdasarkan laporan UNICEF (2020), sekitar 4,3% remaja perempuan Indonesia 

tergolong kurus dan 25% memiliki tinggi badan di bawah rata-rata. Kondisi ini 

menggambarkan bahwa masalah gizi pada remaja masih menjadi tantangan besar. 

Status gizi remaja tidak hanya dipengaruhi oleh pola makan, tetapi juga oleh faktor 

lingkungan, sosial ekonomi, budaya, dan kesehatan (Herdian, 2021). 
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Status gizi merupakan gambaran keseimbangan antara asupan dan penggunaan zat 

gizi oleh tubuh. Ketidakseimbangan asupan gizi dapat mengakibatkan masalah gizi 

kurang maupun gizi lebih (Kushargina et al., 2021). Berdasarkan data Survei 

Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, prevalensi status gizi (IMT/U) remaja usia 

13–15 tahun di Indonesia yaitu 5,7% menipis, 76,1% normal, 12,1% kegemukan, 

dan 4,1% gemuk. Sedangkan di Provinsi Papua Barat Daya, prevalensinya yaitu 

9,6% menipis, 72,8% normal, 10,6% kegemukan, dan 2,9% gemuk. Data ini 

menunjukkan bahwa masalah gizi pada remaja masih perlu mendapatkan perhatian 

serius. 

Upaya yang dapat dilakukan untuk mengatasi permasalahan tersebut salah 

satunya adalah melalui pendidikan gizi. Pendidikan gizi bertujuan untuk 

meningkatkan pengetahuan, sikap, dan perilaku gizi yang baik sehingga remaja 

mampu menerapkan pola makan seimbang dalam kehidupan sehari-hari (Almatsier, 

2009). Pengetahuan gizi yang baik akan mendorong terbentuknya perilaku makan 

yang sehat dan pada akhirnya berpengaruh positif terhadap status gizi individu. 

Sebaliknya, kurangnya pengetahuan dan penerapan gizi seimbang dapat memicu 

terjadinya masalah gizi (Notoatmodjo, 2010). 

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Sari (2018) menunjukkan bahwa dari 

22 responden, sebagian besar siswa memiliki pengetahuan gizi dalam kategori 

kurang (45,5%), cukup (36,4%), dan baik (18,2%). Adapun status gizi siswa SMP 

Negeri 26 Palembang didominasi oleh kategori normal (87,85%), sedangkan yang 

mengalami overweight sebesar 7,08%, obesitas 3,25%, dan kurus 1,82%. Penelitian 
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lain oleh Yarni (2022) di SMP Negeri 1 Pendopo Barat juga menemukan bahwa 

rata-rata pengetahuan gizi siswa adalah 73,90 dengan rentang nilai antara 55 hingga 

85. Hasil ini menggambarkan bahwa pengetahuan gizi remaja masih perlu 

ditingkatkan agar mereka mampu menjaga status gizi yang optimal. 

B. Rumusan Masalah  

Dengan memperhatikan latar belakang masalah di atas, dapat 

dirumuskan masalah penelitian sebagai berikut : “Bagaimana gambaran 

pengetahuan gizi seimbang pada remaja di Gereja Oikumene Bahtera Injil 

Aspol Kota Sorong?"  

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

Tujuan Umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran 

pengtahuan gizi seimbang pada remaja di Gereja Oikumene Bahtera Injil 

Aspol Kota Sorong.  

2. Tujuan Khusus  

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah sebagai berikut:  

a. Mengetahui karakteristik remaja di Gereja Oikumene Bahtera Injil 

aspol Kota Sorong. 

b. Mengetahui gambaran pengetahuan gizi seimbang remaja di  Geraja 

Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota Sorong. 
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D. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Bagi Peneliti  

Menambah pengalaman dalam melaksanakan penelitian dan mengetahui 

Gambaran pengetahuan gizi seimbang pada remaja di Gereja Oikumene 

Bahtera Injil Aspol SMP Kota Sorong.  

2. Manfaat Bagi Tempat Penelitian  

Mengetahui tingkat pengetahuan gizi seimbang pada remaja di Gereja 

tersebut, memahami pengetahuan gizi seimbang pada remaja di gereja 

tersebut dan dapat menjadi dasar untuk pengembangan program kesehatan 

gizi di gereja.  

3. Manfaat Bagi remaja 

Mengetahui pengetahuan gizi seimbang remaja dan dapat 

meningkatkannya, mengetahui status gizi seimbang mereka untuk 

melakukan langkah-langkah perbaikan jika diperlukan dan memahami 

pentingnya gizi seimbang dalam pertumbuhan dan perkembangan mereka. 

4. Manfaat Bagi Institusi Pendidikan  

Menjadikan acuan bahan pustaka untuk penelitian selanjutnya. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Uraian Teori 

1. Gizi Seimbang 

a. Pengertian  Gizi Seimbang 

Pengertian Gizi Seimbang Gizi seimbang adalah susunan pangan 

sehari-hari yang mengandung zat gizi dalam jenis dan jumlah yang 

sesuai dengan kebutuhan tubuh, dengan memperhatikan prinsip 

keanekaragaman pangan, aktivitas fisik, perilaku hidup bersih dan 

memantau berat badan secara teratur dalam rangka mempertahankan 

berat badan normal untuk mencegah masalah gizi (Kemenkes RI, 

2014). Pengetahuan gizi seimbang merupakan pengetahuan tentang 

makanan dan zat gizi, sumber-sumber zat gizi pada makanan, makanan 

yang aman dikonsumsi sehingga tidak menimbulkan penyakit dan cara 

mengolah makanan yang baik agar zat gizi dalam makanan tidak hilang 

serta bagaimana hidup sehat (Notoatmojo, 2003) 

b. Pedoman Gizi Seimbang 

Pedoman Gizi Seimbang yang telah diimplementasikan di 

Indonesia sejak tahun 1955 merupakan realisasi dari rekomendasi 

Konferensi Pangan Sedunia di Roma tahun 1992. Pedoman tersebut 

menggantikan slogan “4 sehat 5 sempurna” yang telah diperkenalkan 

sejak tahun 1952 namun sudah tidak sesuai lagi dengan perkembangan 

ilmu pengetahuan dan teknologi (IPTEK) dalam bidang gizi serta 
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masalah dan tantangan yang dihadapi (Kementerian Kesehatan RI, 

2014). Diyakini dengan mengimplementasikan Pedoman Gizi 

Seimbang secara benar, semua masalah gizi dapat diatasi. Prinsip Gizi 

Seimbang terdiri dari 4 (empat) pilar yang pada dasarnya merupakan 

rangkaian upaya untuk menyeimbangkan antara zat gizi yang keluar 

dan zat gizi yang masuk dengan memantau berat badan secara teratur 

(Kemenkes RI, 2014) . Empat pilar tersebut adalah:  

1) Mengonsumsi anekaragam pangan  

Tidak ada satu pun jenis makanan yang memiliki semua kandungan 

zat gizi yang dibutuhkan tubuh untuk menjamin pertumbuhan dan 

mempertahankan kesehatannya, kecuali Air Susu Ibu (ASI) untuk 

bayi yang baru lahir hingga berusia 6 bulan (Kemenkes RI, 2014). 

Contoh: nasi merupakan sumber utama kalori, tetapi miskin vitamin 

dan mineral; sayuran dan buah-buahan yang secara umum kaya 

akan vitamin, mineral dan serat, tetapi miskin kalori dan protein; 

ikan yang merupakan sumber utama protein tetapi sedikit kalori. 

Khusus untuk bayi yang berusia 0–6 bulan, ASI merupakan 

makanan tunggal yang memiliki kandungan sempurna. Hal ini 

disebabkan karena ASI dapat mencukupi kebutuhan untuk tumbuh 

dan berkembang dengan optimal, serta sesuai dengan kondisi 

fisiologi pencernaan dan fungsi lainnya di dalam tubuh (WHO, 

2009). Selain keanekaragaman jenis pangan, yang dimaksud dalam 

prinsip ini adalah proporsi makan yang seimbang, dalam jumlah 
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yang cukup, tidak berlebihan dan dilakukan secara teratur. Anjuran 

pola makan dalam beberapa dekade terakhir telah 

memperhitungkan proporsi setiap kelompok pangan sesuai dengan 

kebutuhan yang dibutuhkan. Contohnya, saat ini dianjurkan 

mengonsumsi lebih banyak sayur dan buah-buahan dibandingkan 

dengan anjuran terdahulu. Demikian pula jumlah makanan yang 

mengandung gula, garam, lemak yang dapat meningkatkan risiko 

penyakit tidak menular, dianjurkan untuk dikurangi (Kemenkes RI, 

2014). Akhir-akhir ini, minum air dalam jumlah yang cukup telah 

dimasukkan dalam komponen gizi seimbang karena pentingnya air 

dalam proses metabolisme dan dalam pencegahan dehidrasi 

(Hardinsyah & Briawan, 2011). 

2) Membiasakan perilaku hidup bersih 

Penyakit infeksi merupakan salah satu faktor yang penting dalam 

mempengaruhi status gizi seseorang secara langsung, terutama 

anak-anak. Seseorang yang menderita penyakit infeksi akan 

mengalami penurunan nafsu makan sehingga jumlah dan jenis zat 

gizi yang dikonsumsi dan masuk ketubuh berkurang. Sebaliknya 

pada keadaan infeksi, tubuh membutuhkan zat gizi yang lebih 

banyak untuk memenuhi peningkatan metabolism pada orang yang 

menderita penyakit infeksi terutama bila disertai demam (Supariasa 

et al., 2012).. Pada orang yang mengalami diare, berarti kehilangan 

banyak zat gizi dan cairan yang secara langsung akan memperburuk 
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kondisinya. Demikian pula sebaliknya, seseorang yang menderita 

kurang gizi akan mamiliki resiko terkena penyakit infeksi karena 

pada kondisi kurang gizi daya tahan tubuh seseorang akan menurun, 

sehingga kuman penyakit lebih mudah masuk dan berkembang 

(Almatsier, 2019). Kedua hal tersebut menunjukkan bahwa 

hubungan kurang gizi dan penyakit infeksi adalah hubungan timbal 

balik. Budaya perilaku hidup bersih akan membuat seseorang 

terhindar dari paparan sumber infeksi (Notoatmodjo, 2020). 

Contoh:  

a) selalu mencuci tangan dengan sabun dan air bersih mengalir 

sebelum makan, sebelum menyiapkan makanan dan 

minuman, dan setelah buang air besar dan kecil, sehingga 

tangan akan terhindar dari kuman penyakit seperti penyakit 

typus dan disentri. 

b) menutup makanan yang disajikan dapat menghindari 

makanan dihinggap oleh lalat dan binatang kotor lainnya 

serat debu yang membawa berbagai kuman penyakit. 

c) selalu menutup mulut dan hidung bila bersin, agar tidak 

menyebarkan kuman penyakit. 

d) selalu menggunakan alas kaki agar terhindar dari penyakit 

cacingan. 

e) membeli makanan yang bersih dan tertutup dari berbagai 

kuman. 
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3) Melakukan aktivitas fisik 

Aktivitas fisik yang meliputi segala macam kegiatan tubuh 

termasuk olahraga yang merupakan salah satu upaya untuk 

menyeimbangkan antara pengeluaran dan pemasukkan zat gizi 

utama sumber utama dalam tubuh. Aktivitas fisik memerlukan 

energi (Wang & Haskell, 2020). Selain itu, aktivitas fisik juga 

dapat memperlancar sistem metabolism di dalam tubuh termasuk 

metabolism zat gizi (Hill & Wyatt, 2021). Oleh karena itu, aktivitas 

fisik sangat berperan dalam menyeimbangkan zat gizi yang 

maksudnya dikeluarkan dari dalam tubuh. Pada masa remaja 

aktivitas fisik sangat jarang dilakukan, ada berbagai macam 

aktifitas fisik yang bisa dilakukan, seperti olahraga 30 menit sehari 

(Donnelly et al., 2020).  

4) Memantau Berat Badan (BB)  

Secara teratur untuk mempertahankan berat badan normal Bagi 

orang dewasa salah satu indikator yang menunjukkan bahwa telah 

terjadi keseimbangan zat gizi di dalam tubuh ialah tercapainya 

berat badan yang normal dan ideal, yaitu berat badan yang sesuai 

dengan tinggi badannya. Indikator tersebut dikenal dengan Indeks 

Masa Tubuh (IMT), (World Health Organization [WHO], 2000). 

Oleh karena itu, pemantauan berat badan normal harus menjadi 

bagian dari pola hidup dengan gizi seimbang, sehingga dapat 

mencegah penyimpangan berat badan normal, dan apabila terjadi 



10 
 

 

penyimpangan dapat segera dilakukan langkah-langkah 

pencegahan dan penangannya (Prentice & Jebb, 2021) 

2. Pentingnya Gizi Seimbang Bagi Remaja 

Kelompok ini adalah kelompok usia peralihan dari anak-anak 

menjadi remaja muda sampai dewasa. Kondisi penting yang berpengaruh 

terhadap kebutuhan zat gizi kelompok ini adalah pertumbuhan cepat 

memasuki usia pubertas, kebiasaan jajan, menstruasi dan perhatian 

terhadap penampilan fisik citra tubuh (body image) pada remaja putri. 

Dengan demikian perhitungan terhadap kebutuhan zat gizi pada kelompok 

ini harus memperhatikan kondisi-kondisi tersebut. Khusus pada remaja 

putri, perhatian harus lebih ditekankan terhadap persiapan mereka sebelum 

menikah (Kemenkes RI, 2014). 

Gizi seimbang pada masa remaja sangat menentukan kematangan mereka 

di masa depan. Pada remaja perempuan asupan makanan harus diperhatikan 

karena untuk mempersiapkan diri menjadi calon ibu yang akan melahirkan 

generasi penerus yang lebih baik (Susilowati, 2016).  

a. Pengertian remaja  

Menurut World Health Organization (WHO) remaja adalah 

penduduk dengan rentang usia 10-24 tahun. Selain itu, menurut 

peraturan Kemenkes RI Nomer 25 tahun 2014, remaja merupakan 

penduduk dengan rentang usia 10-18 tahun dan belum menikah 

(Kemenkes RI, 2014). Damayanti dkk (2017) menyatakan bahwa masa 

remaja merupakan masa peralihan dari masa kanak-kanak menuju masa 
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dewasa yang mengalami perkembangan dari semua aspek atau fungsi 

untuk memasuki masa dewasa. Remaja merupakan suatu masa 

kehidupan individu dimana terjadi eksplorasi psikologis untuk 

menemukan identitas diri. Pada masa transisi dari masa anak-anak ke 

remaja, individu mulai mengembangkan ciri-ciri abstrak dan konsep 

diri menjadi lebih berbeda. Remaja mulai memandang diri dengan 

penilaian dan standar pribadi, tetapi kurang dalam interpretasi 

perbandingan sosial (Kusmiran, 2011). 

3. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan Gizi Seimbang 

Menurut Budiman (2013) ada beberapa faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan seseorang adalah:  

a. Pengetahuan  

Pengetahuan adalah hasil dari pemrosesan informasi yang diperoleh 

individu. Dalam konteks ini, pengetahuan gizi seimbang mencakup 

pengenalan terhadap kebutuhan zat gizi, porsi makan seimbang, dan pola 

makan sehat. Pengetahuan terdiri dari beberapa tingkatan kognitif, yaitu: 

1) Mengetahui (Know) 

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah 

dipelajari sebelumnya. Termasuk kedalam pengetahuan tingkat ini 

adalah mengingat kembali terhadap suatu yang spesifik dari seluruh 

bahan yang dipelajari atau rangsangan yang telah diterima. Oleh 

karena itu, ‘tahu’ ini merupakan tingkat pengetahuan yang paling 

rendah. Kata kerja untuk mengukur bahwa orang tahu tentang apa 
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yang dipelajari antara lain : menyebutkan, menguraikan, 

mendefinisikan, menyatakan, dan sebagainya. Contoh : dapat 

menyebutkan tanda-tanda kekurangan kalori dan protein anak balita. 

2) Memahami (comprehension) 

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan menjelaskan 

secara benar tentang objek yang diketahui dan menginterpretasi 

materi tersebut secara benar. Orang yang telah paham terhadap objek 

atau materi harus dapat menjelaskan, menjelaskan contoh, 

menyimpulkan, dan sebagainya terhadap objek yang dipelajari. 

Misalnya dapat menjelaskan mengapa harus makan makanan yang 

bergizi.  

3) Aplikasi (Application) 

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan 

materi yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi riil 

(sebenarnya). Aplikasi disini dapat diartikan aplikasi atau 

penggunaanhukum-hukum, rumus, metode, prinsip, dan sebagainya 

dalam konteks atau situasi yang lain. Misalnya dapat menggunakan 

rumus statistik dalam perhitungan-perhitungan hasil penelitian, 

dapat menggunakan prinsip-prinsip siklus pemecahan masalah 

(problem solving cycle) dalam pemecahan masalah kesehatan dari 

kasus yang diberikan. 
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4) Analisis (analysis) 

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi 

atau suatu objek ke dalam komponen-komponen, tetapi masih di 

dalam suatu struktur organisasi tersebut, dan masih ada kaitannya 

satu sama lain. Kemampuan analisis ini dapat dilihat dari 

penggunaan kata-kata kerja : dapat menggambarkan (membuat 

bagan), membedakan, memisahkan, mengelompokkan dan 

sebagainya. 

5) Sintesis (synthesis) 

Sintesis menunjuk kepada suatu kemampuan untuk 

meletakkan atau menghubungkan bagian-bagian di dalam suatu 

bentuk keseluruhan yang baru. Sintesis itu suatu kemampuan untuk 

menyusun formulasi baru dari formulasiformuasi yang ada. 

Misalnya: dapat menyusun, dapat merencanakan, dapat meringkas, 

dapat menyesuaikan, dan sebagainya, terhadap suatu teori atau 

rumusan-rumusan yang telah ada. 

6) Evaluasi (evaluation) 

Evaluasi berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan 

justifikasi atau penelitian terhadap suatu materi atau objek. 

Penilaian-penilaian itu berdasarkan suatu kriteria yang ditentukan 

sendiri, atau menggunakan kriteria-kriteria yang telah ada. 

Pengukuran pengetahuan dapat dilakukan dengan wawancara atau 

angket yang menanyakan tentang isi materi yang diukur dari subjek 
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penelitian atau responden. Kedalaman pengetahuan yang ingin kita 

ketahui atau kita ukur dapat disesuaikan dengan tingkatan-tingkatan 

diatas
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b. Pendidikan 

 Pendidikan dapat menentukan tingkat kemampuan seseorang dalam 

memahami dan menyerap pengetahuan yang telah diperoleh. Umumnya, 

pendidikan mempengaruhi suatu proses pembelajaran, semakin tinggi 

tingkat pendidikan seseorang semakin baik tingkat pengetahuannya.  

c. Penyuluhan Gizi Seimbang  

Penyuluhan gizi seimbang Menggunakan Media Penyuluhan 

berfungsi sebagai sumber utama informasi dan edukasi, baik melalui 

media massa (TV, internet, brosur) maupun metode interaktif seperti 

webinar dan pelatihan. Media komunikasi ini dapat menyampaikan 

pesan gizi yang sesuai dengan karakteristik audiens (Contento, 2008). 

d. Media Masa  

Jika seseorang memiliki tingkat pendidikan yang rendah, namun 

mendapatkan media masa yang baik dari berbagai media seperti televisi, 

radio, surat kabar, majalah, dan lainlain, maka hal tersebut dapat 

meningkatkan pengetahuan seseorang.  

e. Sosial budaya  

Tradisi atau kebiasaan yang sering dilakukan oleh masyarakat dapat 

meningkatkan pengetahuannya. Selain itu, status ekonomi juga dapat 

mempengaruhi pengetahuan dengan tersedianya suatu fasilitas yang 

dibutuhkan oleh seseorang.   
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f. Lingkungan  

Lingkungan sangat berpengaruh dalam proses penyerapan 

pengetahuan yang berada dalam suatu lingkungan. Hal ini terjadi karena 

adanya interaksi yang akan direspon sebagai pengetahuan oleh setiap 

individu.   

g. Pengalaman  

Pengalaman adalah suatu proses dalam memperoleh kebenaran 

pengetahuan dengan cara mengulang kembali pengetahuan yang telah 

diperoleh dalam memecahkan masalah yang dihadapi saat masa lalu dan 

dapat digunakan dalam upaya memperoleh pengetahuan.  

h. Usia 

Usia mempengaruhi terhadap daya tangkap dan pola pikir 

seseorang. Semakin bertambah usia akan semakin berkembang pula daya 

tangkap dan pola pikirannya, sehingga pengetahuan yang diperoleh 

semakin membaik (Santrock, 2012). Pada usia madya, individu akan 

lebih berperan aktif dalam masyarakat dan kehidupan sosial serta lebih 

banyak melakukakan persiapan demi suksesnya upaya menyesuaikan 

diri menuju usia tua (Papalia, Feldman, & Martorell, 2014), selain itu 

orang usia madya akan lebih banyak menggunakan banyak waktu untuk 

membaca. Kemampuan intelektual, pemecahan masalah, dan 

kemampuan verbal dilaporkan hampir tidak ada penurunan pada usia ini 

(Schaie, 2022). 
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4. Akibat pengetahuan gizi seimbang yang buruk pada remaja 

Apabila remaja kurang mengetahui mengenai tentang pengetahuan 

remaja, maka upaya yang bisa dilakukan remaja untuk bisa menjaga 

keseimbangan makanan yang dikonsumsi dengan yang dibutuhkan akan 

berkurang dan menyebabkan masalah gizi kurang atau gizi lebih. 

Pengetahuan mengenai konsumsi makanan remaja yang kurang akan 

berpengaruh pada pola makan buruk pada remaja tersebut. Masalah yang 

sering timbul ialah perubahan gaya hidup pada remaja memiliki pengaruh 

signifikan terhadap kebiasaan makan mereka, di mana remaja mulai 

berinteraksi dengan lebih banyak pengaruh lingkungan dan mengalami 

pembentukan perilaku, yang menjadikan mereka lebih aktif, lebih banyak 

makan di luar rumah, dan mendapat banyak pengaruh dalam pemilihan 

makanan yang akan dimakannya mereka juga lebih sering mencoba-coba 

makanan baru, salah satunya adalah Fast Food. Kurangnya pengetahuan 

gizi seimbang dan salah konsepsi tentang kebutuhan pangan dan nilai 

pangan adalah umum dijumpai setiap negara di dunia. Kemiskinan dan 

kekurangan persediaan pangan yang bergizi merupakan faktor penting 

dalam masalah kurang gizi, penyebab lain yang penting dari gangguan gizi 

adalah kekurangan pengetahuan dan kemapuan untuk menerapkan 

informasi tersebut dalam kehidupan sehari - hari (Suhardjo, 2022) 
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B. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.1 Kerangka Teori 
(Sumber: Lawrence Green dalam Notoatmodjo 2007) 

Kerangka teori ini menggambarkan bagaimana pengetahuan tentang gizi 

seimbang dapat dibentuk dan memengaruhi perilaku kesehatan remaja. 

Pengetahuan bertindak sebagai variabel antara (intervening variable) yang dibentuk 

melalui penyuluhan gizi seimbang menggunakan media, lalu berdampak pada 

perilaku kesehatan.



 
 

19 
 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian “Gambaran Tingkat 

Pengetahuan Gizi Seimbang pada Remaja di Gereja Oikumene Bahtera Injil 

Aspol Kota Sorong” adalah penelitian deskriptif kuantitatif. Penelitian 

deskriptif bertujuan untuk menggambarkan atau mendeskripsikan suatu 

fenomena atau karakteristik tertentu dalam suatu populasi tanpa mencari 

hubungan sebab-akibat. Dalam konteks penelitian ini, pendekatan deskriptif 

digunakan untuk mengidentifikasi tingkat pengetahuan gizi seimbang di 

kalangan remaja tanpa menguji hubungan variabel lain. 

B. Populasi dan Sampel 

1. Populasi 

Populasi dalam penelitian ini yaitu seluruh remaja yang akttif 

berkunjung ke Gereja Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota Sorong, jumlah 

remaja di gereja tersebut sebanyak 40 orang. 

2. Sampel  

Sampel yang diambil dalam penelitian ini yaitu remaja yang aktif 

berkunjung ke Gereja Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota Sorong yang 

remaja. Teknik pengambilan sampel penelitian menggunakan teknik total 

sampling yaitu pengambilan sampel dimana seluruh anggota populasi 

digunakan sebagai sampel penelitian berjumlah 40.
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C. Tempat dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini  dilakukan di Gereja Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota 

Sorong pada bulan Juni tahun 2025. 

D. Kerangka Konsep 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1 Kerangka Konsep 

 

  :  Variabel Independen 

 

  : Variabel Dependen 

 

E. Definisi Operasional 

Definisi operasional dalam penelitian ini disusun berdasarkan kategori 

penyebab dari masing-masing variabel yang memengaruhi pengetahuan gizi 

seimbang pada remaja. Setiap variabel diklasifikasikan ke dalam kategori 

penyebab tertentu, seperti faktor individual/kognitif, faktor demografis, dan 

faktor sosial, untuk memudahkan identifikasi pengaruh terhadap variabel yang 

diteliti. Variabel-variabel tersebut diukur melalui indikator spesifik dengan 

skala pengukuran yang sesuai. 

Karakteristik Remaja : 

1. Usia 

2. Jenis kelamin 

3. Pendidikan 

Tingkat pengetahuan gizi 

seimbang pada remaja 
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Tabel 3.1 Definsi Operasional 

No Variabel Definisi 

Operasional 

Alat 

Ukur 

Cara Ukur Hasil Ukur Skala 

1 . Tingkat 

Pengetahuan 

Gizi 

Seimbang 

Pengetahuan : 

Tingkat 

kemampuan 

responden dalam 

menjawab 

pertanyaan tentang 

gizi seimbang 

yang diperoleh 

melalui kuesioner 

yang diadopsi dari 

Kusuma & Aryani 

2021 

Kuesioner Pengisian 

kuesioner 

1. Kurang  

(0-50%) 

2. Cukup (51-

75%) 

3. Baik  (76-

100%) 

(Kusuma & 

Aryani,2021) 

 

 

Ordinal  

2. Usia  Usia  adalah 

lamanya hidup 

responden 

terhitung sejak 

lahir hingga saat 

pengisian 

kuesioner 

penelitian  

Kuesioner  Pengisian 

kuesioner 

1.12-15 tahun  

2.16-18 tahun 

(Kemekes 

RI,2014; 

WHO, 2015) 

Nominal  

3. Jenis 

kelamin 

Karateristik 

khusus yang 

membedakan 

antara individu 

laki-laki dan 

perempuan 

Kuesioner Pengisian 

kuesioner 

1. Laki-laki 

2. Perempuan  

(Kemenkes 

RI, 2021) 

Nominal  

4. Pendidikan  Pendidikan adalah 

salah satu jenjang 

Pendidikan 

terakhir yang 

ditempuh oleh 

responden 

berdasarkan ijazah 

terakhir yang 

dimiliki. 

Kuesioner Pengisian 

kuesioner 

1. Tamat SD 

2. Tamat 

SMP 

3. Tamat 

SMA 

(BPS, 2020; 

Handayani et 

al., 2021) 

 

 Ordinal  

 

 

 



22 

 

 
 

F. Instrumen Penelitian  

Instrumen penelitian adalah alat yang digunakan untuk 

mengumpulkan data. Penelitian ini mengunakan kuesioner dari penelitian 

Kusuma & Aryani (2021). 

Kuesioner (angket tertutup dengan skala ordinal) untuk mengukur 

tingkat pengetahuan gizi seimbang. Kategori Penilaian Pengetahuan Gizi 

Seimbang (Kusuma & Aryani, 20201) 

a. Skor 0-50%: Kurang  

b. Skor 51-75%: Cukup 

c. Skor 76-100%: Baik 

G. Teknik Pengumpulan Data  

1. Data Primer 

Data primer dalam penelitian ini diperoleh secara langsung dari subjek 

penelitian, yaitu remaja yang aktif berkunjung ke Gereja Oikumene Bahtera 

Injil Aspol Kota Sorong. Pengumpulan data dilakukan menggunakan 

instrumen berupa kuesioner yang dirancang untuk mengukur tingkat 

pengetahuan tentang gizi seimbang (Kusuma & Aryani, 2021). Data primer 

ini digunakan sebagai sumber utama dalam menganalisis pemahaman 

remaja terhadap konsep, manfaat, dan penerapan gizi seimbang dalam 

kehidupan sehari-hari (Sari & Pramesti, 2019). 

H. Teknik Pengolahan Data 

1. Editing (Pemeriksaan Data) 

Pada tahap ini, data yang telah dikumpulkan dari kuesioner diperiksa 

untuk memastikan kelengkapan dan konsistensinya. Pemeriksaan ini 
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penting untuk menghindari kesalahan seperti jawaban yang tidak terisi, 

jawaban ganda yang tidak sesuai, atau data yang tidak relevan. Jika 

ditemukan data yang tidak lengkap, maka akan dilakukan perbaikan atau 

penghapusan agar analisis lebih akurat. 

2. Coding (Pemberian Kode Data) 

Setelah proses editing selesai, data yang berbentuk narasi atau 

deskriptif dikonversi ke dalam bentuk angka (kode) agar lebih mudah 

diolah secara statistik. Misalnya, untuk variabel jenis kelamin, kode angka 

diberikan sebagai berikut: 1 untuk laki-laki dan 2 untuk perempuan. Selain 

itu, tingkat pengetahuan gizi dikategorikan berdasarkan persentase skor 

jawaban yang benar, yaitu: 

a. Kurang ( 1 ) 

b. Cukup( 2 ) 

c. Baik ( 3 ) 

3. Tabulasi Data 

Data yang telah dikodekan selanjutnya ditabulasi ke dalam tabel atau 

spreadsheet untuk mempermudah perhitungan statistik. Tabulasi dilakukan 

dengan cara memasukkan data ke dalam program seperti Microsoft Excel 

atau SPSS. Tujuan dari tabulasi adalah untuk mengetahui distribusi 

frekuensi, yaitu jumlah responden dalam setiap kategori variabel yang 

diteliti. 
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4. Analisis Data 

Analisis data dilakukan menggunakan metode analisis deskriptif, yaitu 

dengan menghitung persentase dan frekuensi setiap kategori variabel. 

Hasilnya kemudian disajikan dalam bentuk tabel, diagram batang, atau 

diagram lingkaran agar lebih mudah dipahami. Jika diperlukan, pengolahan 

data juga bisa dilakukan dengan perangkat lunak statistik seperti SPSS 

untuk mendapatkan hasil yang lebih akurat dan cepat. 

5. Penyajian Hasil 

Setelah data dianalisis, hasilnya disajikan dalam bentuk teks naratif, tabel, 

dan grafik. Penyajian ini bertujuan untuk memberikan gambaran yang jelas 

mengenai tingkat pengetahuan gizi seimbang pada remaja. Interpretasi 

dilakukan berdasarkan distribusi persentase dari kategori yang telah 

ditentukan, misalnya, apakah mayoritas remaja memiliki tingkat 

pengetahuan gizi yang tinggi atau masih tergolong rendah. Dengan 

demikian, penelitian dapat memberikan wawasan yang lebih dalam 

mengenai pemahaman remaja terhadap gizi seimbang dan menjadi dasar 

rekomendasi untuk edukasi lebih lanjut. 

I. Etika Penelitian 

1.  Informed Consent (Persetujuan responden) 

Merupakan persetujuan yang diberikan oleh peserta penelitian setelah 

mereka memahami secara lengkap tujuan, prosedur, potensi , resiko , dan 

manfaat serta hak mereka dalam penelitian. Tujuan untuk memastikan 
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peserta berpartisipasi secara sukarela  dan memahami implikasi dari 

partisipasi nya. 

2. Confidentiality ( Kerahasiaan) 

Merupakan jaminan bahwa informasi pribadi peserta penelitian tidak akan 

diungkapkan kepada ketiga tanpa izin, tujuan melindungi privasi peserta 

dan mencegah stigma sosial. 

3. Anonymity (Anonimitas) 

Kondisi dimana indentitas responden tidak diketahui, bahkan oleh peneliti. 

Tujuan memberikan perlindungan lebih kepada responden, terutama dalam 

penelitian yang sensitif. 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Penelitian 

Jemaat GKI Oikumene Bahtera Injil Aspol berawal dari pembentukan 

Pos Pelayanan Asrama Polisi (Aspol) Remu pada tahun 1992, atas usulan 

Majelis Jemaat Aspol kepada Sidang Jemaat GKI Maranatha Remu. Pada 

tahun 1993, Sidang Jemaat yang dipimpin oleh Pdt. L. Berhitu, S.Th resmi 

menyetujui pembentukan pos tersebut untuk melayani jemaat Kristen yang 

tinggal di lingkungan Aspol.  

Pada tahun 2002, dibentuk Panitia Pembangunan Gedung Gereja Aspol, 

terdiri dari anggota Polres Sorong dan jemaat, dengan ketua AKP Onny J. 

Lebelauw. Pada 2004, pembangunan mencapai 70%. Mimbar gereja yang 

berbentuk perahu diresmikan dalam ibadah khusus dan doa syukur. Gereja 

ini kemudian diberi nama melalui pemungutan angket jemaat, yang 

menghasilkan dua nama pilihan: "Oikumene" dan "Bahtera Injil". 

Keduanya digabung menjadi nama resmi, ‘’GKI Oikumene Bahtera Injil 

Aspol’’. 

Pengakuan Sebagai Jemaat Mandiri, Pada Sidang Klasis Sorong ke-12 

tahun 2012, Jemaat Rayon Aspol resmi ditetapkan sebagai Jemaat Mandiri, 

berdasarkan SK No. 427/SK/AS.11.C/X/2012 tertanggal 21 Oktober 2012. 

Jemaat GKI Oikumene Bahtera Injil Aspol telah dimekarkan dari Jemaat 

GKI Maranatha Remu pada 21 Oktober 2015. Saat ini terdiri dari 338 

Kepala Keluarga dan 1.427 Jiwa dengan latar belakang jemaat yang 
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beragam: Biak, Ambon, Tanimbar, Inanwatan, Raja Ampat, Jawa, Batak, 

Teminabuan, Ayamaru, dan lainnya. Pelayanan dilayani oleh 1 orang 

Pendeta Jemaat, serta kelompok pelayanan PKB, PW, PAM, dan PAR. 

Pengumpulan data yang dilakukan di gereja GKI Oikumene Bahtera Injil 

Aspol diperoleh hasil sebagai berikut: 

1. Karakteristik Remaja 

Responden dalam penelitian ini merupakan remaja Gereja 

Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota Sorong dengan karakteristik meliput 

usia, jenis kelamin, dan tingkat pendidikan. distribusi karateristik 

responden ditunjukan pada tabel 4.1 sebagai berikut : 

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Remaja 

Karakteristik Kategori Jumlah (n) Persentase (%) 

Usia 12-15 tahun 18 45,0  

 16-18 tahun 22 55,0  

Jenis kelamin Laki-laki 11 27,5  

 Perempuan 29 72,5  

Pendidikan SD 4 10,0 

 SMP 12 35,0  

 SMA 22 55,0 

Total  40 100,0 

 Sumber : Data Primer, 2025 

Berdasarkan tabel 4.1 diatas menunjukan bahwa sebagian besar 

responden adalah remaja berusia 16–18 tahun (55.0%), berjenis kelamin 

perempuan (72,5%), dan memiliki tingkat pendidikan SMA (55%). Hal ini 

menunjukkan bahwa responden didominasi oleh kelompok remaja akhir 

dengan latar belakang pendidikan menengah atas. 
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2. Pengetahuan  

Pengetahuan tentang gizi seimbang merupakan salah satu faktor 

penting dalam menentukan perilaku konsumsi makanan sehari-hari, 

terutama pada remaja yang sedang berada dalam fase pertumbuhan dan 

perkembangan pesat. Berdasarkan hasil pengumpulan data melalui 

kuesioner yang telah disebarkan kepada responden, diperoleh gambaran 

mengenai tingkat pengetahuan remaja di Gereja Oikumene Bahtera Injil 

Aspol Kota Sorong terhadap konsep gizi seimbang. Adapun hasil dari 

pengolahan data tersebut disajikan dalam tabel berikut untuk 

menggambarkan distribusi frekuensi dan persentase berdasarkan kategori 

tingkat pengetahuan responden. 

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Remaja 

Sumber : Data Primer, 2025 

Berdasarkan tabel 4.2 dapat diketahui bahwa sebagian besar 

responden memiliki tingkat pengetahuan gizi seimbang dalam kategori 

kurang (80%). (17,5%) kategori cukup (17,5%), dan kategori baik (2,5%). 

Temuan ini menunjukkan bahwa mayoritas remaja belum memiliki 

pemahaman yang memadai mengenai gizi seimbang, sehingga diperlukan 

intervensi edukatif seperti penyuluhan gizi secara rutin dan penggunaan 

media informasi yang sesuai dengan usia remaja. 

 

Pengetahuan Jumlah ( n ) Persentase ( % ) 

Baik 1 2,5 

Cukup  7 17,5  

Kurang  32 80 

Total  40 100,0 
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Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Karakteristik Dengan Tingkat Pengetahuan 

Gizi Seimbang Remaja  

Karakteristik Kategori 

Pengetahuan 

Jumlah Baik Cukup Kurang 

n % n % n % 

Usia 12-15 tahun 1 5,8 4 23,5 12 70,5 17 

 16-18 tahun 0 0 3 13 20 87 23 

Jenis kelamin Laki-laki 0 0 2 18,2 9 81,8 11 

 Perempuan 1 3,5 5 17,2 23 79,3 29 

Pendidikan SD 0 0 0 0 4 100 4 

 SMP 1 7,2 4 28,5 9 64,3 14 

 SMA 0 0 3 13,6 19 86,3 22 

Sumber : Data Primer, 2025 

 

Berdasarkan tabel 4.3 terlihat bahwa pada kelompok usia 12–15 

tahun, sebagian besar responden memiliki pengetahuan gizi seimbang 

dalam kategori kurang yaitu sebesar 70,5%, sementara 23,5% memiliki 

pengetahuan cukup, dan hanya 5,8% yang berpengetahuan baik. Pada 

kelompok usia 16–18 tahun, mayoritas responden juga berada pada kategori 

kurang sebesar 87%, dengan 13% berpengetahuan cukup, dan tidak ada 

yang masuk kategori baik. 

Jika dilihat dari jenis kelamin, responden laki-laki sebagian besar 

(81,8%) memiliki pengetahuan kurang, 18,2% cukup, dan tidak ada yang 

baik. Sementara responden perempuan, 79,3% berpengetahuan kurang, 

17,2% cukup, dan hanya 3,5% baik. 

Berdasarkan tingkat pendidikan, responden dengan pendidikan SD 

seluruhnya (100%) berada pada kategori pengetahuan kurang. Responden 

dengan pendidikan SMP menunjukkan 64,3% berpengetahuan kurang, 

28,5% cukup, dan 7,2% baik. Sedangkan pada pendidikan SMA, sebagian 
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besar (86,3%) berpengetahuan kurang, 13,6% cukup, dan tidak ada yang 

baik. 

Secara umum, hasil ini menunjukkan bahwa pada semua 

karakteristik (usia, jenis kelamin, dan pendidikan), mayoritas remaja 

memiliki tingkat pengetahuan gizi seimbang dalam kategori kurang. 

Temuan ini menegaskan perlunya edukasi gizi yang lebih intensif, baik 

melalui sekolah, keluarga, maupun komunitas gereja, agar remaja dapat 

memahami dan menerapkan prinsip gizi seimbang dalam kehidupan sehari-

hari. 

3. Sumber Pengetahuan Gizi 

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Sumber Pengetahuan Gizi 

Sumber Pengetahuan 

Gizi 
Jumlah (n) Persentase (%) 

Sekolah  11 27,5 

Keluarga  14 35 

Media Sosial 15 37,5 

Total 40 100,0 

Sumber : Data primer,2025  

Berdasarkan tabel 4.4 diketahui bahwa sebagian besar responden 

memperoleh pengetahuan gizi dari media sosial sebanyak 15 orang 

(37,5%). Sumber informasi lainnya berasal dai keluarga 14 orang (35%) 

dan sekolah sebanyak 11 orang (27,5%). 
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B. Pembahasan  

1. Karakteristik Remaja 

Penelitian ini menunjukan bahwa rata-rata umur remaja di Gereja 

Oikumene Bathera Injol Aspol Kota Sorong masuk dalam remaja 

pertengahan umur pada remaja di Gereja Oikumene Bathera Injil Aspol 

Kota Sorong terdiri dari 16 tahun sampai dengan umur 18 tahun. Hal ini 

sesuai dengan definisi remaja menurut Word Healt Organization (WHO) 

mengunakan batasan remaja yaitu dalam rentang remaja awal sampai 

remaja akhir (Siswanto & Lestari, 2021). 

Remaja adalah individu berusia 10–19 tahun, sementara 

Kementerian Kesehatan RI (2021) membaginya menjadi remaja awal (10–

13 tahun), remaja pertengahan (14–16 tahun), dan remaja akhir (17–19 

tahun). Fase remaja ditandai dengan perubahan fisik, hormonal, dan 

psikologis yang cepat, sehingga kebutuhan energi dan zat gizi juga 

meningkat untuk menunjang pertumbuhan tinggi badan, pembentukan 

massa otot, serta perkembangan fungsi organ. Pada masa ini, pola makan 

mulai terbentuk dari kebiasaan keluarga menuju kemandirian individu, yang 

sering kali membuat remaja lebih bebas memilih makanan tanpa 

mempertimbangkan nilai gizinya. 

Berdasarkan karateristik umur remaja Gereja Oikumene Bathera 

Injil Aspol Kota Sorong yang menjadi responden dalam penelitian ini yaitu 

sebanyak 40 orang yang terdiri dari umur 12-15 tahun yaitu sebanyak 18 

orang (45,0%), umur 16-18 tahun yaitu sebanyak 22 orang (55,0%). 



32 

 

 
 

Bedasarkan karakteristik jenis kelamin remaja Gereja Oikumene 

Bahtera Injil Aspol Kota Sorong didapatkan bahwa sebagian responden 

berjenis kelamin perempuan (72,5%), sedangkan laki-laki (27,5%). 

Dominasi perempuan sejalan dengan penelitian Rizki dan Andini (2020) 

yang menemukan bahwa perempuan lebih banyak berpartisipasi dalam 

penelitian gizi karena perhatian terhadap penampilan dan kesehatan. 

Namun, penelitian Wulandari et al.(2022) menunjukkan bahwa kesadaran 

ini tidak selalu diikuti dengan perilaku makan sehat, sehingga edukasi tetap 

diperlukan. 

Berdasarkan karakteristik pendidikan remaja Gereja Oikumene 

Bahtera Injil Aspol Kota Sorong didapatkan bahwa sebagian besar 

responden berpendidikan SMA (55%), diikuti SMP (35%) dan SD (10%). 

Pendidikan formal yang lebih tinggi memang memberi peluang akses 

informasi lebih besar, tetapi penelitian Handayani et al. (2021) 

menunjukkan bahwa tanpa pembelajaran gizi yang kontekstual, tingkat 

pendidikan tidak berbanding lurus dengan pengetahuan gizi. Hal ini terlihat 

pada penelitian ini, di mana mayoritas lulusan SMA tetap memiliki 

pengetahuan rendah.  

2. Pengetahuan Tentang Gizi Seimbang 

Pengetahuan gizi seimbang menggambarkan sejauh mana seseorang 

memahami konsep dasar gizi, sumber zat gizi, dan cara mengatur pola 

makan yang sesuai dengan kebutuhan tubuh. Pada remaja, pengetahuan ini 

menjadi penting karena mereka sedang berada pada fase pertumbuhan pesat, 
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pembentukan kebiasaan makan, dan peralihan kemandirian dari orang tua 

dalam memilih makanan. Pedoman Gizi Seimbang (PUGS) yang diperbarui 

Kemenkes RI pada 2021 menekankan empat pilar utama: konsumsi 

beragam makanan, perilaku hidup bersih, aktivitas fisik teratur, dan 

pemantauan berat badan secara berkala. Keempat pilar ini saling berkaitan 

dan bertujuan menjaga keseimbangan antara energi yang masuk dan keluar, 

sekaligus memastikan tubuh memperoleh zat gizi esensial. 

Hasil penelitian ini menunjukkan mayoritas responden, yaitu 92,5%, 

memiliki berpengetahuan kurang, 5% berpengetahuan cukuo, dan 2,5% 

berpengetahuan baik. Artinya, sebagian besar remaja di Gereja Oikumene 

Bahtera Injil Aspol Kota Sorong belum memiliki bekal informasi yang 

cukup untuk membuat keputusan makan yang tepat. Rendahnya 

pengetahuan ini tercermin dari kurangnya pemahaman terhadap konsep 

proporsi isi piring, pentingnya variasi pangan, serta batasan konsumsi gula, 

garam, dan lemak yang dianjurkan.  

Fenomena rendahnya pengetahuan gizi pada remaja tidak terjadi 

secara terpisah. Aulia dan Rahmawati (2023) menyatakan bahwa kondisi ini 

berkaitan erat dengan pola konsumsi rendah serat dan tingginya asupan 

makanan cepat saji. Sementara itu, Wulandari et al. (2022) menekankan 

bahwa remaja cenderung lebih dipengaruhi tren serta rekomendasi teman 

sebaya dibandingkan informasi dari tenaga kesehatan, terlebih jika pesan 

gizi disampaikan dengan cara yang kurang menarik. 
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Dalam praktik sehari-hari, banyak remaja memilih makanan instan 

seperti gorengan, mi instan, dan minuman manis berkalori tinggi karena 

harga yang murah dan rasa yang digemari tanpa mempertimbangkan 

dampak jangka panjang. Kebiasaan ini diperkuat oleh promosi pangan di 

media sosial yang menonjolkan daya tarik visual, namun minim edukasi 

nilai gizi. Fitria dan Siregar (2021) menjelaskan bahwa paparan iklan dan 

konten media dapat membentuk persepsi remaja bahwa makanan cepat saji 

merupakan pilihan konsumsi yang wajar. 

Kurangnya pengetahuan gizi dapat menimbulkan masalah gizi 

ganda, baik gizi kurang maupun gizi lebih, yang kini banyak dialami remaja 

Indonesia. Minimnya pemahaman membuat remaja tidak menyadari 

pentingnya konsumsi protein hewani dan nabati, vitamin dan mineral dari 

sayur serta buah, serta perlunya membatasi makanan olahan tinggi natrium. 

Dalam jangka panjang, kebiasaan makan yang terbentuk pada masa remaja 

akan terbawa hingga dewasa dan meningkatkan risiko penyakit tidak 

menular seperti diabetes, hipertensi, dan obesitas. 

Dengan demikian, peningkatan pengetahuan gizi seimbang tidak 

hanya sebatas pemberian informasi, melainkan juga perlu dikemas secara 

menarik, relevan dengan kehidupan remaja, serta disampaikan melalui 

saluran yang dekat dengan mereka, seperti media sosial, lingkungan 

sekolah, maupun komunitas. Pendekatan ini diharapkan mampu 

membentuk sikap dan perilaku makan sesuai prinsip gizi seimbang. 
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3. Sumber Pengetahuan Gizi 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

memperoleh pengetahuan gizi melalui media sosial. Hal ini menunjukkan 

bahwa perkembangan teknologi informasi memiliki peran penting dalam 

penyebaran pengetahuan gizi kepada masyarakat. Media sosial menjadi salah 

satu sarana yang paling mudah diakses dan mampu menjangkau berbagai 

kalangan secara cepat. 

Penelitian oleh Putri dkk. (2021) juga menunjukkan bahwa media sosial, 

terutama Instagram dan TikTok, berpengaruh terhadap peningkatan 

pengetahuan gizi remaja karena konten visual yang menarik dan mudah 

dipahami. Hasil serupa ditemukan oleh Rahmawati dan Sari (2020) yang 

menyebutkan bahwa media sosial berperan signifikan dalam meningkatkan 

kesadaran gizi masyarakat, terutama pada kelompok usia muda. 

Meskipun demikian, sumber informasi dari keluarga dan sekolah juga masih 

berkontribusi penting dalam meningkatkan pengetahuan gizi responden. 

Keluarga merupakan tempat pertama bagi seseorang dalam memperoleh 

informasi dan membentuk kebiasaan makan, sedangkan sekolah menjadi sarana 

formal yang menyediakan pendidikan gizi secara lebih terstruktur. Penelitian 

oleh Yuliana dkk. (2019) mendukung hal ini, di mana pendidikan gizi di sekolah 

mampu meningkatkan pemahaman siswa terhadap pentingnya konsumsi 

makanan bergizi seimbang. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan  

Hasil penelitian tentang gambaran tingkat pengetahuan gizi seimbang pada 

remaja di Gereja Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota Sorong, dapat disimpulkan 

bahwa: 

1. Karakteristik responden menunjukkan mayoritas berusia 16–18 tahun 

(55%), berjenis kelamin perempuan (72,5%), dan berpendidikan SMA 

(55%). 

2. Tingkat pengetahuan gizi seimbang didominasi kategori kurang, yaitu 

sebesar 92,5%, sementara kategori cukup sebesar 5%, dan kategori baik 

hanya 2,5%. 

B. Saran 

1. Bagi Remaja 

Diharapkan membiasakan diri menerapkan prinsip Pedoman Gizi 

Seimbang (PUGS) dalam kehidupan sehari-hari, termasuk membatasi 

konsumsi makanan cepat saji dan minuman manis. 

2. Bagi Keluarga 

Diharapkan dapat memberikan contoh nyata penerapan gizi seimbang 

dalam kehidupan sehari-hari, seperti menyajikan makanan beragam dan 

bergizi di rumah, mengajak anak makan bersama keluarga secara teratur, serta 

membimbing anak untuk memilih makanan yang sehat di luar rumah.
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3. Bagi Tempat Penelitian 

Mengadakan program penyuluhan gizi secara berkala bagi remaja dan 

jemaat, melibatkan tenaga kesehatan atau ahli gizi, serta memanfaatkan 

kegiatan gereja untuk mempromosikan gaya hidup sehat. Penyediaan media 

informasi gizi, seperti poster atau leaflet, juga dapat membantu meningkatkan 

kesadaran jemaat. 

4. Bagi Institusi Penelitian 

Penelitian ini dapat menjadi bahan referensi bagi mahasiswa atau 

peneliti lain yang ingin melakukan kajian lanjutan terkait pengetahuan gizi 

seimbang pada remaja, serta menjadi dasar untuk mengembangkan program 

edukasi gizi yang lebih efektif di lingkungan pendidikan.
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KUESIONER PENELITIAN 

GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN GIZI SEIMBANG PADA 

REMAJA DI GEREJA OIKUMENE BAHTERA INJIL ASPOL KOTA 

SORONG. 

 

Petunjuk Pengisian: 

1. Jawablah setiap pertanyaan dengan jujur sesuai dengan pemahaman dan 

pengalaman Anda. 

2. Pilih jawaban yang paling sesuai dengan memberi tanda (✓) pada pilihan yang 

tersedia. 

3. Semua jawaban akan dijaga kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian. 

 

A. Identitas Responden 

1. Usia: _____ tahun 

2. Jenis Kelamin: 

a) Laki-laki  

b) Perempuan  

3. Nama :  

4. Pendidikan terakhir: 

a) SD 

b) SMP 

c) SMA 

5. Sumber informasi tentang gizi seimbang (bisa pilih lebih dari satu): 

a) Sekolah  

b) Media sosial  

c) Keluarga  

d) Lainnya: ___________ 

 

B. Pengetahuan Gizi Seimbang 

1. Susunan pangan sehari-hari yang mengandung gizi dan jenis dan jumlah 

yang sesuai dengan kebutuhan tubuh dengan memperhatikan prinsip 

keanekaragaman pangan, aktivitas fisik, perilaku hidup bersih dan 

memantau berat badan secara teratur dalam rangka mempertahankan berat 

badan normal untuk mencegah maslah gizi , yaitu pengertian dari ? 

a. Empat sehat 5 sempurna  

b. Gizi seimbang 

c. Panganku 

d. Makan bergizi 



 
 

  
 

 

4. Ada berapakah prinsip gizi seimbang? 

a. 6 Pilar  

b. 4 Pilar  

c. 7 Pilar  

d. 5 Pilar 

5. Manakah yang bukan termasuk 4 pilar gizi seimbang ? 

a. Mengkonsumsi makanan beragam  

b. Membiasakan perilaku hidup sehat  

c. Melakukan aktivitas fisik 

d. Membiarkan berat badan naik 

6. Apakah nama dari gambaran pada prinsip gizi seimbang ? 

1. Prinsip gizi seimbang 

2. Tumpeng gizi seimbang  

3. Piringku 

4. Nampan makananku 

5. Manakah urutan yang benar dari unsur unsur zat gizi yang lengkap? 

a. Karbohidrat, Lemak,Vitamin, Mineral, Minyak, Air 

b. Karbohidrat, Lemak, Minyak, Vitamin, Protein, Air  

c. Karbohidrat, Protein , Lemak, Vitamin, Mineral, Air  

d. Karbohidrat, Protein, Mineral, Lemak, Vitamin, Air 

6. Berikut ini yang merupakan kampanye Kementerian Kesehatan tentang 

acuan sajian sekali  makan  yang  digunakan  sejak tahun 2017  sebagai 

Pedoman Umum Gizi Seimbang (PUGS) adalah ? 

a. Gizi seimbang  

b. Makanan sehat  

c. Porsi seimbang 

d. Isi piringku 

7. Manakah makanan dibawah ini yang termasuk sumber protein? 

a. Daging , bihun, santan  

b. Daging, tempe, kacang  

c. Telur, daging, santan 

d. Ayam, margarin, keju 

8. Makanan yang bergizi seimbang terdiri dari ? 

1. Nasi, Sayuran, Lauk Nabati, Susu 

2. Nasi, Sayuran, Buah-Buahan, Lauk Nabati, Lauk Hewani  

3. Nasi, Sayuran, Lauk Hewani,Susu 

4. Nasi Sayuran, Lauk Nabati, Lauk Hewani 

 

 



 
 

  
 

9. Menurut Anda, ssebaiknya berapa kali kita harus berolahraga dalam satu 

minggu? 

a. Tidak perlu  

b. 2-3 kali 

c. 3-5 kali 

d. kali saja 

10. Sebaiknya perhari minimal berapa kali kita harus mengkonsumsi sayur? 

a. kali sehari  

b. 2 kali sehari  

c. 3 kali sehari  

d. Tidak pernah 

11. Berapakah anjuran konsumsi air putih dalam sehari? 

a. 4 Gelas  

b. 5 Gelas  

c. 7 Gelas  

d. 8 Gelas 

12. Sebaiknya mengkonsumsi buah minimal berapa kali dalam sehari? 

a. kali sehari  

b. kali sehari  

c. kali sehari  

b. Tidak pernah 

13. Apa saja pesan gizi seimbang untuk anak dan remaja 

a. Biasakan makan 3 kali sehari  (pagi, siang dan malam) bersama 

keluarga 

b. Biasakan mengkonsumsi ikan dan sumber protein lainnya 

c. Batasi mengkonsumsi makanan cepat saji, jajanan dan makanan 

selingan yang manis, asin dan berlemak 

d. Semua jawaban benar 

 

  

 

 

 

14. Gambar diatas merupakan gambar isi piringku, berapa bagian di piring 

yang harus disi oleh tiap jenis makanan? 

a. Lauk 1/3 dari setangah piring, buah 1/3 dari setangah piring, 

makanan pokok 2/3 dari setangah piring, Sayuran 2/3 dari 

setangah piring 



 
 

  
 

b. Lauk 2/3 dari setangah piring, buah 2/3 dari setangah piring, 

makanan pokok 1/3 dari setangah piring, Sayuran 1/3 dari 

setangah piring 

c. Lauk 1/3 dari setangah piring, buah 2/3 dari setangah piring, 

makanan pokok 1/3 dari setangah piring, Sayuran 2/3 dari 

setangah piring 

d. Lauk 2/3 dari setangah piring, buah 1/3 dari setangah piring, 

makanan pokok 2/3 dari setangah piring, Sayuran 1/3 dari 

setangah piring 

15. Apakah dampak dari tidak sarapan? 

a. Berdampak buruk pada proses belajar disekolah  

b. Menurunkan aktifitas fisik 

c. Meningkatkan risiko jajan yang tidak sehat  

d. Semua jawaban benar 
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Pada Remaja Di Gereja Oikumene Bahtera Injil Aspol Kota Sorong.’’ 

No.  Nama  Masukan Tanda Tangan 

1. Mustamir Kammarudin 

S.Gz.,M.Kes 
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Master Tabel 

1. Karakteristik Berdasarkan Usia 

No. Nama Usia Kategori Usia 

 SJ 16 2 

 EH 17 2 

 RP 13 1 

 DF 12 1 

 JV 15 1 

 CS 17 2 

 CB 12 1 

 FF 14 1 

 EA 13 1 

 NK 18 2 

 LM 13 1 

 VI 15 1 

 FM 18 2 

 AM 14 1 

 SI 18 2 

 KR 15 1 

 KH 16 2 

 RK 12 1 

 JI 18 2 

 JM 17 2 

 EW 17 2 

 BB 18 2 

 DI 18 2 

 RB 18 2 

 RM 17 2 

 JI 18 2 

 IK 12 1 

 LS 18 2 

 AT 17 2 

 MM 15 1 

 NK 12 1 

 MW 18 2 

 MT 17 2 

 MU 17 2 

 CM 18 2 

 AB 15 1 



 
 

  
 

 RA 17 2 

 AD 16 2 

 FM 13 1 

 SH 13 1 

 

2. Karakteristik Berdasarkan Pendidikan 

No. Nama Pendidikan  Kategori 

pendidikan  

 SJ SMA 4 

 EH SMA 4 

 RP SMP 3 

 DF SMP 3 

 JV SMP 3 

 CS SMA 4 

 CB SD 2 

 FF SMP 3 

 EA SMP 3 

 NK SMA 4 

 LM SMP 3 

 VI SMP 3 

 FM SMA 4 

 AM SMP 3 

 SI SMP 3 

 KR SMP 3 

 KH SMA 4 

 RK SD 2 

 JI SMA 4 

 JM SMA 4 

 EW SMA 4 

 BB SMA 4 

 DI SMA 4 

 RB SMA 4 

 RM SMA 4 

 JI SMA 4 

 IK SD 2 

 LS SMA 4 

 AT SMA 4 

 MM SMP 3 

 NK SD 2 



 
 

  
 

 MW SMA 4 

 MT SMA 4 

 MU SMA 4 

 CM SMA 4 

 AB SMP 4 

 RA SMA 4 

 AD SMP 3 

 FM SMP 3 

 SH SMP 3 

 

3. Skor Pengetahuan Remaja 

No. Nama Skor 

Pengetahuan 

Kategori Skor 

Pengetahuan 

 SJ 40% 3 

 EH 13% 3 

 RP 13% 3 

 DF 53% 2 

 JV 46% 3 

 CS 33% 3 

 CB 33% 3 

 FF 33% 3 

 EA 53% 2 

 NK 46% 3 

 LM 40% 3 

 VI 40% 3 

 FM 33% 3 

 AM 33% 3 

 SI 46% 3 

 KR 53% 2 

 KH 13% 3 

 RK 0 3 

 JI 26% 3 

 JM 40% 3 

 EW 33% 3 

 BB 20% 3 

 DI 46% 3 

 RB 40% 3 

 RM 33% 3 

 JI 40% 3 



 
 

  
 

 IK 26% 3 

 LS 26% 3 

 AT 53% 2 

 MM 46% 3 

 NK 6% 3 

 MW 40% 3 

 MT 60% 2 

 MU 15% 3 

 CM 66% 2 

 AB 46% 3 

 RA 33% 3 

 AD 26% 3 

 FM 80% 1 

 SH 73% 2 
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