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ABSTRAK 

SITI FATIMAH AZZAHRAH. Hubungan antara Pengetahuan dan Praktik 

Gizi pada Siswa, Ibu, dan Guru Jurusan Tata Busana SMKN 3 Bogor. Dibimbing 

oleh HARDINSYAH.  

 

Tantangan akan rendahnya pengetahuan dan praktik gizi remaja masih 

ditemukan. Pada siswa remaja, pengetahuan dan praktik gizi dapat dibentuk oleh 

peran ibu dan guru. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan antara 

pengetahuan dan praktik gizi siswa, ibu, dan guru jurusan Tata Busana SMKN 3 

Bogor. Penelitian dilakukan secara cross-sectional pada 137 pasang siswa dan ibu 

serta 21 guru menggunakan instrumen kuesioner terkait 4 pilar gizi seimbang, 

program Makan Bergizi Gratis, dan peran guru terkait gizi. Pengetahuan gizi siswa, 

ibu, dan guru yang dominan secara berturut-turut tergolong kategori sedang 

(55,5%), sedang (68,6%), dan baik (61,9%). Sementara itu, praktik gizi siswa, ibu, 

dan guru dominan secara berturut-turut tergolong kategori sedang (73,7%), baik 

(50,4%), dan sedang (71,4%). Mayoritas siswa merasa kurangnya peran guru terkait 

gizi (55,5%). Pengetahuan gizi siswa dan ibu berhubungan positif signifikan 

dengan korelasi lemah. Praktik gizi siswa dan peran guru berhubungan positif 

signifikan dengan korelasi lemah. Tidak ada hubungan signifikan antara 

pengetahuan gizi siswa dan pengetahuan gizi serta peran guru, maupun antara 

praktik gizi siswa dan praktik gizi ibu serta guru. Selain itu, tidak ditemukan 

hubungan signifikan antara pengetahuan dan praktik gizi pada setiap kelompok 

subjek. 

 

Kata kunci: gizi remaja, guru, ibu, pengetahuan gizi, praktik gizi 

 

ABSTRACT 

SITI FATIMAH AZZAHRAH. The relationship between nutritional 

knowledge and practices among students, mothers, and teachers of the fashion 

design study program at SMKN 3 Bogor. Supervised by HARDINSYAH.  

Challenges regarding low nutritional knowledge and practices among 

adolescents persist. These aspects can be shaped by the roles of mothers and 

teachers. This cross-sectional study aims to analyze the relationships between the 

nutritional knowledge and practices of students, mothers, and teachers in the 

Fashion Design study program at SMKN 3 Bogor, involving 137 student-mother 

pairs and 21 teachers. Questionnaires evaluated the four pillars of balanced 

nutrition, the Free Nutritious Meal program, and the teachers' nutritional role. The 

predominant nutritional knowledge among students, mothers, and teachers was 

moderate (55.5%), moderate (68.6%), and good (61.9%), respectively. Meanwhile, 

their predominant nutritional practices were moderate (73.7%), good (50.4%), and 

moderate (71.4%), respectively. Most students perceived a lack of teacher’s role 

regarding nutrition (55.5%). Students' nutritional knowledge was significantly and 

positively associated with mothers' knowledge, showing a weak correlation. 

Similarly, students' nutritional practices and the perceived role of teachers 

demonstrated a significant positive but weak correlation. No significant 



relationships were found between students' nutritional knowledge and teachers' 

knowledge or role, nor between students' practices and the practices of mothers or 

teachers. Furthermore, no significant relationship was found between nutritional 

knowledge and practices within each subject group. 

 
Keywords:  adolescent nutrition, mother, nutritional knowledge, nutrition practices, 

teacher 
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I PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Masalah gizi adalah determinan penting dari kesehatan dan produktivitas 

sumber daya manusia suatu negara. Namun, masih ditemukan masalah terkait gizi 

di Indonesia. Hal ini tercermin dari data status gizi berbagai kelompok usia, seperti 

tingginya kasus stunting (19,8%) pada balita (Kemenkes 2025) dan tingginya angka 

overweight (14,4%) serta obesitas (23,4%) pada penduduk dewasa (Kemenkes 

2024). Beberapa studi juga menunjukkan masalah rendahnya tingkat kecukupan zat 

gizi di Indonesia, contohnya penelitian Musfira dan Hadju (2024) pada remaja 

perempuan yang menemukan bahwa rata-rata asupan energi remaja perempuan di 

Indonesia hanya mencapai 50–70% AKG. Hal ini diperparah dengan adanya defisit 

sejumlah zat gizi mikro, khususnya zat besi dan seng. Masalah gizi yang ditemukan 

dapat menjadi indikasi dari pemenuhan gizi yang tidak optimal. 

Salah satu intervensi gizi yang menjadi prioritas pemerintah saat ini adalah 

program Makan Bergizi Gratis (MBG) di bawah naungan Badan Gizi Nasional 

(BGN). Tujuan MBG adalah meningkatkan kualitas sumber daya manusia melalui 

peningkatan status gizi kelompok sasaran, yang mencakup  peserta didik, balita, ibu 

hamil, ibu menyusui, dan kelompok lainnya (Perpres 2025). Penyaluran MBG 

paling masif diselenggarakan untuk peserta didik. Salah satu kelompok sasaran 

penerima MBG adalah peserta didik SMA sederajat yang termasuk dalam 

kelompok remaja, yaitu individu berusia 10–19 tahun yang berada pada periode 

kritis untuk perkembangan fisik, kognitif, dan emosional. Perkembangan ini dapat 

membentuk status kesehatan dan kesejahteraan individu jangka panjang (WHO 

2024). 

Pencapaian hasil intervensi gizi didukung oleh pengetahuan gizi kelompok 

sasaran yang memadai. Chin et al. (2023) mendefinisikan pengetahuan gizi sebagai 

kemampuan kognitif individu untuk memahami dan mengidentifikasi fakta-fakta 

mengenai diet, makanan, zat gizi, dan pengaruhnya bagi tubuh manusia. Nyatanya, 

masih ditemukan masalah terkait pengetahuan gizi pada kelompok remaja di 

Indonesia. Studi oleh Pujiyanti et al. (2023) menemukan bahwa mayoritas (62,3%) 

dari responden siswa SMKN 3 Bogor memiliki pengetahuan gizi yang kurang. 

Padahal, pengetahuan gizi memiliki hubungan dengan implementasi praktik gizi 

remaja dalam kehidupan sehari-hari (Wawrzyniak dan Traczyk 2024). Berbagai 

penelitian menunjukkan bahwa praktik gizi remaja di Indonesia masih belum 

optimal. Salah satunya menunjukkan tingginya angka kurang konsumsi sayur dan 

buah, yang mencapai 97,5% pada kelompok usia 15–19 tahun (Kemenkes 2024). 

Pengetahuan dan praktik gizi remaja bersifat multifaktorial, dengan 

lingkungan sosial sebagai salah satu determinan. Terkait hal tersebut, terdapat dua 

figur yang banyak berinteraksi dan dapat berdampak terhadap kebiasaan remaja, 

yaitu ibu sebagai pengasuh di rumah dan guru sebagai pendidik di sekolah. Kedua 

figur tersebut memiliki peran krusial dalam edukasi gizi dan perubahan perilaku 

remaja. Guru berperan penting dalam memantau perilaku makan siswa di sekolah 
dan berkolaborasi dengan orang tua untuk memperkuat kebiasaan sehat di rumah 

(Patimah et al. 2026). Sementara itu, ibu berperan dalam membentuk pengetahuan 

dan praktik gizi remaja melalui pola pengasuhan, pemberian contoh, dan 

penyediaan makanan di rumah (Liu et al. 2021). 
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Selama ini, kebanyakan penelitian mengenai pengetahuan dan praktik gizi 

cenderung berfokus pada aspek konsumsi makanan. Sejumlah penelitian yang 

menganalisis pengetahuan dan praktik gizi berdasarkan 4 pilar gizi seimbang dalam 

Permenkes Nomor 41 Tahun 2014 umumnya memberikan porsi yang lebih besar 

pada pilar pertama (konsumsi makanan beragam) pada instrumen pengukurannya. 

Di sisi lain, belum banyak studi yang menganalisis kaitan pengetahuan dan praktik 

gizi siswa dengan program MBG. Studi ini berupaya mengisi celah yang ada 

dengan mengintegrasikan keempat pilar gizi seimbang dengan program MBG 

sehingga dapat menyajikan gambaran yang komprehensif sekaligus memetakan 

data dasar pengetahuan dan praktik gizi siswa remaja beserta variabel korelasinya 

pada fase awal implementasi program. Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini 

dilakukan untuk menganalisis lebih lanjut mengenai hubungan antara pengetahuan 

dan praktik gizi pada siswa, ibu, dan guru jurusan Tata Busana di SMKN 3 Bogor. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang, rumusan permasalahan yang menjadi 

fokus dari penelitian ini adalah sebagai berikut. 

a. Bagaimana karakteristik siswa, ibu, dan guru di SMKN 3 Bogor jurusan Tata 

Busana? 

b. Bagaimana tingkat pengetahuan dan praktik gizi siswa, ibu, dan guru di SMKN 

3 Bogor jurusan Tata Busana? 

c. Bagaimana peran guru terkait gizi menurut siswa di SMKN 3 Bogor jurusan Tata 

Busana? 

d. Apakah ada hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada siswa di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana? 

e. Apakah ada hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada ibu di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana? 

f. Apakah ada hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada guru di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana? 

g. Apakah ada hubungan pengetahuan gizi ibu, pengetahuan gizi guru, dan peran 

guru terkait gizi menurut siswa dengan pengetahuan gizi siswa di SMKN 3 

Bogor jurusan Tata Busana? 

h. Apakah ada hubungan praktik gizi ibu, praktik gizi guru, dan peran guru terkait 

gizi menurut siswa dengan praktik gizi siswa di SMKN 3 Bogor jurusan Tata 

Busana? 

1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah menganalisis hubungan antara 

pengetahuan dan praktik gizi pada siswa, ibu, dan guru di SMKN 3 Bogor 

jurusan Tata Busana. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah sebagai berikut. 

a) Mengidentifikasi karakteristik siswa, ibu, dan guru SMKN 3 Bogor jurusan 

Tata Busana. 
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b) Mengidentifikasi tingkat pengetahuan dan praktik gizi siswa, ibu, dan guru di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana. 

c) Mengidentifikasi peran guru terkait gizi menurut siswa di SMKN 3 Bogor 

jurusan Tata Busana. 

d) Menganalisis hubungan antara pengetahuan gizi siswa dan praktik gizi siswa 

di SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana. 

e) Menganalisis hubungan antara pengetahuan gizi ibu dan praktik gizi ibu di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana. 

f) Menganalisis hubungan antara pengetahuan gizi guru dan praktik gizi guru di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana. 

g) Menganalisis hubungan pengetahuan gizi ibu, pengetahuan gizi guru, dan 

peran guru terkait gizi menurut siswa dengan pengetahuan gizi siswa di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana. 

h) Menganalisis hubungan praktik gizi ibu, praktik gizi guru, dan peran guru 

terkait gizi menurut siswa dengan praktik gizi siswa di SMKN 3 Bogor 

jurusan Tata Busana. 

1.4 Manfaat 

Manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah sebagai berikut. 

a. Memberikan gambaran mengenai pengetahuan dan praktik gizi dari siswa, ibu, 

dan guru Sekolah Lanjutan Tingkat Atas (SLTA) di wilayah Bogor.  

b. Memberikan informasi maupun wawasan bagi pemerintah dan pihak terkait 

(Kementerian Kesehatan, Kementerian Pendidikan Dasar dan Menengah, Badan 

Gizi Nasional, dan sekolah penerima MBG) sebagai dasar mengembangkan 

intervensi gizi untuk anak SLTA, khususnya dalam optimalisasi program MBG. 

1.5 Hipotesis 

Hipotesis dari penelitian ini adalah sebagai berikut. 

a. Terdapat hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada siswa di 

SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana 

b. Terdapat hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada ibu di SMKN 

3 Bogor jurusan Tata Busana  

c. Terdapat hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada guru di SMKN 

3 Bogor jurusan Tata Busana  

d. Terdapat hubungan pengetahuan gizi ibu, pengetahuan gizi guru, dan peran guru 

terkait gizi dengan pengetahuan gizi siswa di SMKN 3 Bogor jurusan Tata 

Busana 

e. Terdapat hubungan praktik gizi ibu, praktik gizi guru, dan peran guru terkait gizi 

menurut siswa dengan praktik gizi siswa di SMKN 3 Bogor jurusan Tata Busana 
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II KERANGKA PEMIKIRAN 

Secara umum, pengetahuan dan praktik gizi individu dipengaruhi oleh faktor 

yang kompleks, mulai dari karakteristik individu hingga kondisi lingkungan. Pada 

siswa, pengetahuan dan praktik gizi berhubungan dengan faktor demografis (seperti 

usia dan jenis kelamin) serta sumber daya yang dimiliki (seperti besaran uang saku 

dan riwayat edukasi gizi yang pernah diterima). Uang saku siswa sendiri memiliki 

asosiasi dengan karakteristik yang ada pada ibu, yaitu pendapatan keluarga. Di luar 

faktor individu, lingkungan sosial juga memiliki keterkaitan dengan pengetahuan 

dan praktik gizi siswa. Oleh karena itu, pengetahuan dan praktik gizi dari figur yang 

banyak berinteraksi dengan siswa, seperti ibu dan guru, turut menjadi determinan. 

Penelitian ini juga meneliti hubungan peran guru terkait gizi menurut siswa dengan 

pengetahuan dan praktik gizi siswa.  

Aspek sosioekonomi dari karakteristik individu memiliki peran yang krusial 

dalam membentuk pemahaman dan praktik individu terkait gizi. Studi 

menunjukkan bahwa status sosioekonomi yang lebih baik berhubungan dengan pola 

makan yang lebih sehat (Liu et al. 2021). Indikator pendidikan yang mencirikan 

status sosioekonomi individu menjadi salah satu determinan dari pemahaman dan 

respon terkait informasi gizi. Individu dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi 

cenderung memiliki pemahaman yang lebih baik mengenai informasi gizi dan cara 

menginterpretasikannya (Silva et al. 2023). Hal ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Sanlier et al. (2024) dengan temuan bahwa individu dengan tingkat 

pendidikan yang lebih tinggi memiliki skor yang lebih baik dalam penilaian 

pengetahuan gizi menggunakan instrumen General Nutrition Knowledge 

Questionnaire (GNKQ). Selain itu, riwayat pernah mendapatkan edukasi gizi juga 

menghasilkan skor pengetahuan gizi yang lebih unggul.  

Masih dalam aspek sosioekonomi, kecukupan pendapatan (income adequacy) 

merupakan salah satu determinan dari pengetahuan gizi individu. Studi oleh 

Bhawra et al. (2022) secara spesifik menemukan bahwa individu dengan tingkat 

pendapatan yang kurang layak cenderung memiliki tingkat pemahaman yang lebih 

rendah terhadap informasi terkait gizi. Informasi ini mencakup label gizi dan 

informasi nilai gizi pada produk kemasan. Selain itu, pendapatan juga memiliki 

implikasi terhadap pilihan makanan yang dapat dibeli dan perilaku individu sebagai 

konsumen. Hal ini tercermin dari pola konsumsi sayur dan buah yang lebih banyak 

pada keluarga dengan pendapatan yang tergolong tinggi (Mustafa et al. 2021). Pola 

ini juga terlihat pada studi oleh Shabnam et al. (2021) yang melaporkan bahwa 

terdapat hubungan antara peningkatan pendapatan rumah tangga dan peningkatan 

konsumsi zat gizi, yang dapat disebabkan oleh peningkatan konsumsi bahan 

makanan dari golongan daging, sayur, dan buah. 

Pengetahuan dan praktik gizi individu serta peran guru terkait gizi menurut 

siswa pada penelitian ini berdasarkan pada program Makan Bergizi Gratis (MBG) 

dan prinsip 4 pilar gizi seimbang menurut Permenkes Nomor 41 Tahun 2014, yaitu 

konsumsi makanan beragam, perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS), aktivitas 
fisik, dan menjaga berat badan ideal. Pola konsumsi makanan sebagai konsekuensi 

dari praktik gizi siswa berdampak terhadap asupan gizi yang akhirnya berhubungan 

dengan status gizinya (Fauziah dan Indrawati 2023). Selain oleh asupan gizi, status 

gizi siswa juga berhubungan dengan status kesehatannya. Kesehatan sendiri dapat 
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dipengaruhi oleh faktor lingkungan, seperti eksistensi dan kualitas layanan 

kesehatan serta sanitasi lingkungan (Freeman et al. 2017). Kerangka pemikiran 

yang digunakan di penelitian ini disajikan pada gambar berikut. 

 

 
Keterangan: 

 

= Hubungan yang diteliti 

= Hubungan yang tidak diteliti 

= Ruang lingkup penelitian 

Kerangka pemikiran hubungan antara pengetahuan dan praktik gizi  

pada siswa, ibu, dan guru 
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III METODE 

3.1 Desain, Waktu, dan Tempat 

Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional study. Lokasi penelitian 

adalah SMKN 3 Bogor yang dipilih secara purposive dengan pertimbangan 

pemilihan lokasi berupa karakteristik sekolah yang berpartisipasi dalam program 

MBG. Kuesioner yang digunakan sebagai instrumen penelitian telah diuji validitas 

dan reliabilitasnya. Pengujian tersebut dilaksanakan pada bulan November 2025 di 

SMK Telekomedika dan SMK Infokom Bogor dengan melibatkan masing-masing 

30 responden untuk setiap kelompok subjek. Pertimbangan pemilihan lokasi uji 

validitas dan reliabilitas adalah berdasarkan kriteria populasi yang berbeda dengan 

karakteristik sampel yang serupa, yaitu SMK penerima MBG di Bogor.  

Penelitian telah memeroleh ethical clearance dari Komisi Etik Penelitian 

Kesehatan Fakultas Ilmu Keperawatan dan Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

Semarang dengan no. 016/KE/11/2025 (lihat Lampiran 1). Penelitian dilaksanakan 

selama 6 bulan dari bulan November 2025 hingga Mei 2026. Tahap pengumpulan 

data dilaksanakan pada bulan November 2025 (lihat Lampiran 7), dilanjutkan 

dengan tahap pengolahan data pada bulan Desember 2025. Penyusunan laporan 

akhir penelitian dilaksanakan pada bulan Januari sampai dengan bulan Mei 2026. 

3.2 Jumlah dan Cara Pengambilan Subjek 

Populasi dalam penelitian ini adalah siswa, ibu, dan guru jurusan Tata Busana 

di SMKN 3 Bogor. Anggota populasi kelompok subjek siswa meliputi siswa kelas 

X dan XI jurusan Tata Busana di SMKN 3 Bogor. Siswa kelas XII tidak disertakan 

sebagai subjek karena pada saat pengambilan data sedang melaksanakan praktik 

kerja lapang sehingga tidak banyak menghabiskan waktu di sekolah dan tidak 

menerima makanan dari program MBG. Subjek penelitian untuk setiap kelompok 

dipilih menggunakan metode total sampling dengan memerhatikan kriteria inklusi.  

Kriteria inklusi untuk kelompok subjek siswa, yaitu: 1) berstatus sebagai 

siswa aktif kelas X atau XI jurusan Tata Busana di SMKN 3 Bogor, 2) bersedia 

menjadi responden penelitian, dan 3) tinggal bersama ibu. Kriteria inklusi untuk 

subjek ibu, yaitu: 1) merupakan ibu dari siswa yang menjadi responden penelitian 

dan 2) bersedia menjadi responden penelitian. Sementara itu, kriteria inklusi untuk 

kelompok subjek guru, yaitu: 1) berstatus sebagai guru aktif di SMKN 3 Bogor, 2) 

mengajar atau merupakan wali kelas di jurusan Tata Busana, dan 3) bersedia 

menjadi responden penelitian. Jumlah sampel minimum untuk kelompok subjek 

siswa (dan ibu) ditentukan berdasarkan rumus Slovin dengan persamaan berikut. 

n =
N

1 + N(d2)
 

n =
186

1 + 186(0,12)
 

n ≈ 65 

Keterangan: 

n = jumlah sampel minimum 

N = jumlah anggota populasi, yaitu 186 siswa Tata Busana kelas X dan XI  

d = ketelitian atau presisi, yaitu 10% 
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Berdasarkan perhitungan, diketahui bahwa jumlah sampel minimum yang 

dibutuhkan dalam penelitian ini adalah sebanyak 42 orang untuk masing-masing 

kelompok subjek siswa dan ibu. Saat pengumpulan data, sebanyak 4 ibu tidak 

bersedia menjadi responden, 4 siswa tidak memenuhi kriteria inklusi tempat tinggal, 

6 siswa tidak mengisi kuesioner, dan 35 ibu tidak mengisi kuesioner. Pada akhirnya, 

total subjek yang memenuhi kriteria inklusi dan mengikuti rangkaian penelitian ini 

adalah 137 siswa, 137 ibu, dan 21 guru. 

3.3 Jenis dan Cara Pengumpulan Data 

Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data primer yang 

dikumpulkan menggunakan instrumen kuesioner yang valid dan reliabel (lihat 

Lampiran 2–4). Kuesioner dibagikan dalam bentuk Google Form pada subjek siswa 

dan guru, serta dalam bentuk cetak pada ibu. Pertimbangan penggunaan kertas 

sebagai media kuesioner untuk ibu adalah kemudahan akses. Kuesioner dititipkan 

kepada siswa agar dibawa pulang untuk diisi oleh ibu dan dikumpulkan sehari 

setelah pemberian kuesioner. Masing-masing kelompok subjek mengisi kuesioner 

yang serupa untuk menilai hubungan antarvariabel dalam penelitian.  

Secara umum, kuesioner terdiri atas data terkait karakteristik dan 

pengetahuan serta praktik gizi responden. Kuesioner untuk kelompok subjek siswa 

secara khusus memuat data mengenai peran guru terkait gizi menurut siswa. 

Masing-masing kuesioner terdiri atas 10 item pertanyaan yang mengacu pada 

Pedoman Gizi Seimbang (PGS) berdasarkan Permenkes Nomor 41 Tahun 2014 dan 

program MBG. Rincian data yang dikumpulkan untuk masing-masing variabel 

penelitian dapat dilihat pada Tabel 1. 

Tabel 1  Jenis dan cara pengumpulan data 

No Variabel  Data Cara pengumpulan 

1 Karakteristik 

siswa 

- Usia 

- Jenis kelamin 

- Uang saku 

- Riwayat edukasi gizi 

- Sumber informasi gizi 

- Waktu terakhir edukasi gizi 

Pengisian 

kuesioner mandiri 

2 Karakteristik ibu - Usia 

- Pendidikan 

- Pekerjaan 

- Pendapatan keluarga 

- Riwayat edukasi gizi 

- Sumber informasi gizi 

- Waktu terakhir edukasi gizi 

Pengisian 

kuesioner mandiri 

3 Karakteristik 

guru 

- Usia 

- Pengalaman mengajar 

- Pendapatan 

- Riwayat edukasi gizi 

- Sumber informasi gizi 

- Waktu terakhir edukasi gizi 

Pengisian 

kuesioner mandiri 
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Tabel 1  Jenis dan cara pengumpulan data (lanjutan) 

No Variabel  Data Cara pengumpulan 

4 Pengetahuan gizi 

(siswa, ibu, guru) 

Skor pengetahuan gizi: 

- Konsumsi makanan beragam 

- Perilaku hidup bersih dan sehat 

- Aktivitas fisik 

- Menjaga berat badan ideal 

- Pengetahuan terkait MBG 

Pengisian 

kuesioner mandiri 

5 Praktik gizi 

(siswa, ibu, guru) 

Skor praktik gizi: 

- Konsumsi makanan beragam 

- Perilaku hidup bersih dan sehat 

- Aktivitas fisik 

- Menjaga berat badan ideal 

- Praktik terkait MBG 

Pengisian 

kuesioner mandiri 

6 Peran guru 

terkait gizi 

menurut siswa 

Skor peran guru terkait gizi menurut 

siswa: 

- Konsumsi makanan beragam 

- Perilaku hidup bersih dan sehat 

- Aktivitas fisik 

- Menjaga berat badan ideal 

- Peran guru terkait MBG 

Pengisian 

kuesioner mandiri 

Kuesioner penelitian telah diuji validitas dan reliabilitasnya. Reliabilitas diuji 

menggunakan uji Cronbach’s alpha dengan hasil yang dapat dilihat pada Tabel 2. 

Berdasarkan hasil uji, nilai Cronbach’s alpha yang lebih tinggi dari 0,7 

menunjukkan bahwa kuesioner yang digunakan dalam penelitian terbukti reliabel 

(Taber 2018). 

Tabel 2  Hasil uji reliabilitas kuesioner 

No Kuesioner Cronbach’s alpha 

1 Pengetahuan gizi siswa 0,727 

2 Pengetahuan gizi ibu 0,820 

3 Pengetahuan gizi guru 0,806 

4 Praktik gizi siswa 0,722 

5 Praktik gizi ibu 0,875 

6 Praktik gizi guru 0,858 

7 Peran guru terkait gizi 0,846 

3.4 Pengolahan dan Analisis Data 

Pengolahan dan analisis data dilakukan menggunakan perangkat lunak 

Google Sheets dan IBM SPSS Statistics 27.0. Tahapan pengolahan dan analisis data 

dibagi menjadi 5 tahap yang meliputi tahap penyuntingan data (editing), pengodean 

data (coding), pemasukan data (entry), pengecekan kembali data (cleaning), dan 

analisis data (analysis). Pengodean data dilakukan berdasarkan kategori dari setiap 

data yang telah ditetapkan. Kemudian, analisis data dilakukan untuk menguji 

hipotesis dan menarik kesimpulan statistik. Rincian pengategorian data dalam 

penelitian ini dapat dilihat pada Tabel 3. 
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Tabel 3  Pengategorian data 

No Data Kategori Keterangan 

1 Usia siswa 1. 15 tahun 

2. 16 tahun 

3. 17 tahun 

Usia siswa SMK 

2 Uang saku siswa 1. < Rp15.000,00 

2. Rp15.000,00–Rp20.000,00 

3. Rp21.000,00–Rp25.000,00 

4. > Rp25.000,00 

Ketentuan peneliti 

3 Usia ibu dan guru 1. < 30 tahun 

2. 30–40 tahun 

3. > 40 tahun 

Sebaran usia ibu 

dan guru 

4 Pendidikan ibu 1. Tidak tamat SD  

2. SD/sederajat 

3. SMP/sederajat 

4. SMA/sederajat  

5. Perguruan tinggi 

UU No. 20 Tahun 

2003 Tentang 

Sistem Pendidikan 

Nasional 

5 Pekerjaan ibu 1. Pegawai/karyawan/swasta/ 

honorer 

2. Wirausahawan/pedagang 

3. Ibu rumah tangga 

4. Pekerjaan lainnya 

Oli et al. (2018) 

6 Pendapatan (/bulan) 1. Rendah (< Rp5.000.000,00) 

2. Cukup (≥ Rp5.000.000,00) 

Pembulatan UMK 

Kota Bogor 

(Permenaker 2025) 

7 Pengalaman 

mengajar guru 

1. < 5 tahun 

2. 5–10 tahun 

3. > 10 tahun 

Haris et al. (2025) 

8 Riwayat edukasi 

gizi 

1. Ya 

2. Tidak 

Ketentuan peneliti 

9 Waktu terakhir 

edukasi gizi 

1. 1 bulan terakhir 

2. > 1 bulan terakhir 

3. Tidak pernah 

Ketentuan peneliti 

10 Sumber informasi 

gizi 

1. Sekolah 

2. Media sosial 

3. Website 

4. Televisi 

5. Seminar/workshop 

6. Pelayanan kesehatan 

Ketentuan peneliti 

11 Pengetahuan gizi 1. Kurang (< 60%) 

2. Sedang (60% ≤ x ≤ 80%)  

3. Baik (> 80%) 

Khomsan (2021) 

12 Praktik gizi 1. Kurang (< 60%) 

2. Sedang (60% ≤ x ≤ 80%)  

3. Baik (> 80%) 

Khomsan (2021) 

13 Peran guru terkait 

gizi menurut siswa 

1. Kurang baik (≤ mean) 

2. Baik (> mean) 

Anggraini et al. 

(2022) 
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Hasil pengisian kuesioner bagian pengetahuan gizi diberi skor 1 untuk 

jawaban benar dan skor 0 untuk jawaban salah di setiap pertanyaan. Skor kuesioner 

bagian praktik gizi dinilai berdasarkan skala Likert rentang 1–4 dengan angka yang 

lebih tinggi mencerminkan praktik gizi yang lebih sesuai. Skor peran guru terkait 

gizi menurut siswa juga dinilai berdasarkan skala Likert rentang 1–4 dengan angka 

yang lebih tinggi mencerminkan tingkat kesetujuan siswa terhadap peran guru 

terkait gizi yang lebih baik. Nilai akhir dari kuesioner bagian pengetahuan gizi, 

praktik gizi, dan peran guru terkait gizi menurut siswa dihitung menggunakan 

persamaan berikut. 

Nilai =
Jumlah skor yang diperoleh

Skor maksimal
× 100% 

Pengategorian nilai pengetahuan dan praktik gizi dilakukan berdasarkan klasifikasi 

oleh Khomsan (2021). Adapun nilai peran guru terkait gizi menurut siswa 

dikategorikan berdasarkan perbandingan nilai responden dengan nilai mean.  

Analisis data meliputi analisis deskriptif dan analisis inferensial. Data dari 

subjek siswa dan ibu diuji normalitasnya menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov. 

Sementara itu, data subjek guru diuji normalitasnya dengan uji Shapiro-Wilk karena 

jumlah sampelnya yang lebih sedikit. Analisis deskriptif dilakukan untuk 

menggambarkan karakteristik dan hasil nilai subjek. Data disajikan dalam bentuk 

mean ± SD jika terdistribusi normal dan dalam bentuk median (min–max) jika tidak 

terdistribusi normal.  

Analisis inferensial dilakukan untuk menilai hubungan antarvariabel melalui 

uji bivariat. Berdasarkan hasil uji normalitas, hubungan antarvariabel dianalisis 

dengan uji korelasi Spearman karena data tidak terdistribusi normal (p ≤ 0,05) 

kecuali untuk data praktik gizi guru (lihat Lampiran 5). Hubungan pengetahuan dan 

praktik gizi guru dengan pengetahuan dan praktik gizi siswa diuji menggunakan uji 

Extended Fisher’s exact. Beberapa item pertanyaan dan aspek spesifik dari 

kuesioner diuji korelasinya untuk menunjang pembahasan hasil penelitian. Uji 

hubungan antara pengetahuan dan praktik gizi pada aspek tertentu dilakukan 

dengan mengorelasikan total skor subjek pada masing-masing aspek tersebut. 

Sebagai contoh, analisis hubungan pada aspek PHBS dilakukan dengan 

menghubungkan total skor dari dua item pertanyaan pengetahuan PHBS subjek 

dengan total skor dari dua item pertanyaan praktik PHBS mereka. Hasil uji 

hubungan antarvariabel dapat dilihat pada Lampiran 6. 

3.5 Definisi Operasional 

Ibu adalah ibu dari siswa jurusan Tata Busana SMKN 3 Bogor yang menjadi 

responden penelitian dan memenuhi kriteria inklusi. 

Guru adalah guru jurusan Tata Busana SMKN 3 Bogor yang menjadi responden 

penelitian dan memenuhi kriteria inklusi. 

Pedoman gizi seimbang adalah panduan terkait konsumsi makanan sehari-hari dan 

berperilaku sehat sesuai prinsip 4 pilar gizi seimbang berdasarkan Permenkes 

Nomor 41 Tahun 2014 (konsumsi makanan beragam, perilaku hidup bersih, 

aktivitas fisik, menjaga berat badan ideal). 
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Pendapatan guru adalah total nilai moneter yang diterima oleh guru dalam periode 

waktu tertentu yang berasal dari gaji pokok, tunjangan, honorarium, insentif, 

serta pemasukan lain di luar pekerjaan utama dan dinyatakan dalam satuan 

nominal Rupiah. 

Pendapatan keluarga adalah total nilai moneter yang diterima atau dihasilkan oleh 

ibu dan ayah dalam periode satu bulan dan dinyatakan dalam satuan nominal 

Rupiah. 

Pengetahuan gizi adalah tingkat pemahaman individu terkait gizi yang diukur 

berdasarkan skor jawaban pada kuesioner tentang pengetahuan gizi seimbang 

dan program MBG. 

Peran guru terkait gizi menurut siswa adalah persepsi siswa terhadap perilaku 

guru yang berhubungan dengan pengetahuan dan praktik gizi siswa. 

Praktik gizi adalah tingkat kesesuaian perbuatan individu terkait gizi yang diukur 

berdasarkan skor jawaban pada kuesioner tentang praktik gizi seimbang dan 

praktik terkait program MBG. 

Pendidikan ibu adalah jenjang pendidikan formal tertinggi yang telah diselesaikan 

oleh ibu. 

Riwayat edukasi gizi adalah status keterpaparan individu terhadap edukasi terkait 

gizi. 

Siswa adalah siswa jurusan Tata Busana SMKN 3 Bogor yang menjadi responden 

penelitian dan memenuhi kriteria inklusi. 

Uang saku adalah total nilai moneter yang diterima oleh siswa secara berkala yang 

dialokasikan untuk membiayai pengeluaran pribadi siswa, seperti jajan, 

transportasi, atau keperluan lainnya, dan dinyatakan dalam satuan nominal 

Rupiah. 
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IV HASIL DAN PEMBAHASAN 

4.1  Gambaran Umum Pelaksanaan MBG di SMKN 3 Bogor 

Program MBG di SMKN 3 Bogor telah  berjalan sejak akhir Agustus 2025, 

yaitu tujuh minggu sebelum pengumpulan data penelitian dilakukan. Distribusi 

MBG di SMKN 3 Bogor dikelola oleh Satuan Pelayanan Pemenuhan Gizi (SPPG) 

Bantarjati. Per September 2025, terdapat 1322 siswa penerima MBG di SMKN 3 

Bogor. Setiap hari, makanan dari program MBG datang pada pukul 07.30 WIB dan 

dikonsumsi pada waktu istirahat pertama (09.40 WIB). Penerimaan dan uji coba 

makanan dilakukan oleh tim piket yang terdiri atas enam orang guru dan tiga orang 

pegawai office boy/tata usaha/keamanan. Setelah diterima oleh pihak sekolah, 

distribusi makanan ke kelas dilakukan oleh perwakilan lima orang siswa. Siswa 

mengonsumsi makanan MBG dalam kelas di bawah pengawasan guru. Sampai 

waktu penelitian dilakukan, belum ada edukasi terkait gizi atau program MBG yang 

dilaksanakan baik oleh pihak BGN maupun SPPG Bantarjati di SMKN 3 Bogor. 

4.2  Karakteristik Siswa 

Karakteristik yang mencirikan responden dari kelompok subjek siswa dapat 

berhubungan dengan pengetahuan dan praktik gizi mereka. Salah satu penelitian 

yang menunjang pernyataan tersebut adalah studi oleh Delbosq et al. (2022) yang 

menunjukkan bahwa konsumsi zat gizi pada remaja berhubungan dengan faktor 

sosiodemografi, seperti jenis kelamin, status sosioekonomi, dan pendidikan orang 

tua. Pada penelitian ini, sebaran siswa berdasarkan karakteristik demografi dan 

sosial ekonomi dapat dilihat pada Tabel 4.  

Tabel 4  Sebaran siswa berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi 

Karakteristik n = 137 % 

Usia (Th) 

15 

16 

17 

 

42 

71 

24 

 

30,7 

51,8 

17,5 

Median (min–max) 16 (15–17) 

Jenis kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

Kelas 

X 

XI 

 

4 

133 

 

59 

78 

 

2,9 

97,1 

 

43,1 

56,9 

Uang saku (Rp/hr) 

< 15.000,00 

15.000,00–20.000,00 

20.000,00–25.000,00 

> 25.000,00 

 

17 

53 

27 

40 

 

12,4 

38,7 

19,7 

29,2 

Riwayat edukasi gizi 

Pernah 
Tidak 

 

115 
22 

 

83,9 
16,1 
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Tabel 4 Sebaran siswa berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi 

(lanjutan) 

Karakteristik n = 137 % 

Sumber informasi gizi 

Sekolah 

Media sosial 

Website 

Televisi 

Seminar/workshop 

Pelayanan kesehatan 

 

84 

70 

26 

18 

14 

26 

 

61,3 

51,1 

19,0 

13,1 

10,2 

19,0 

Waktu terakhir edukasi gizi 

1 bulan terakhir 

> 1 bulan terakhir 

Tidak pernah 

 

61 

54 

22 

 

44,5 

39,4 

16,1 

Kelompok subjek siswa berada pada rentang usia 15–17 tahun dengan 

mayoritas berusia 16 tahun (51,8%) dan berada di kelas XI (56,9%). Hal ini 

menunjukkan bahwa semua responden siswa termasuk dalam kategori remaja akhir 

(late adolescence) menurut UNICEF (2011), yaitu remaja pada kelompok usia 15–

19 tahun. Pada periode tersebut, kepercayaan diri akan identitas dan opini individu 

pada remaja meningkat. Beberapa studi menemukan bahwa usia memiliki 

hubungan signifikan dengan pengetahuan dan praktik gizi remaja, yaitu remaja 

dengan umur yang lebih tinggi memiliki pengetahuan gizi yang lebih baik. 

Simpulan ini dapat ditemukan pada penelitian oleh Afreen dan Paul (2025) pada 

siswi remaja di India, penelitian oleh Bakhtiar et al. (2021) pada atlet remaja di 

Bangladesh, dan penelitian oleh Wawrzyniak dan Traczyk (2024) pada siswa 

remaja di Polandia. 

Walau terdapat keselarasan pada aspek pengetahuan, ketiga studi tersebut 

mendapatkan hasil yang berbeda terkait hubungan usia remaja dengan praktik 

gizinya. Afreen dan Paul (2025) menemukan bahwa remaja perempuan yang lebih 

muda memiliki tendensi melewatkan makan siang yang lebih tinggi, tetapi perilaku 

jajan di kantin sekolah meningkat seiring dengan bertambahnya usia. Bakhtiar et al. 

(2021) menemukan bahwa remaja yang lebih muda memiliki praktik gizi yang lebih 

baik. Sementara itu, Wawrzyniak dan Traczyk (2024) tidak menemukan adanya 

hubungan signifikan antara usia dengan praktik gizi remaja. Keberagaman hasil ini 

mengindikasikan bahwa praktik gizi spesifik dapat lebih baik atau sebaliknya 

seiring bertambahnya usia pada remaja. Selain itu, perbedaan instrumen maupun 

pertanyaan pada penelitian dapat menghasilkan hasil yang berbeda sehingga 

analisis praktik gizi remaja perlu mempertimbangkan faktor selain usia. 

Hampir seluruh siswa berjenis kelamin perempuan (97,1%). Wawrzyniak dan 

Traczyk (2024) menemukan bahwa jenis kelamin berhubungan signifikan dengan 

pengetahuan gizi remaja. Salah satu alasan yang mendasari tingginya tingkat 

pengetahuan gizi remaja perempuan adalah ketertarikan yang lebih besar untuk 
meraih bentuk tubuh yang diinginkan. Selain pengetahuan gizi, berbagai studi juga 

meneliti hubungan antara jenis kelamin dengan praktik gizi. Aspek konsumsi 

makanan dari praktik gizi dapat tercermin dari kualitas diet, yang mengevaluasi 

kesesuaian konsumsi bahan pangan dan zat gizi dengan standar yang 

direkomendasikan. Studi oleh Mueller et al. (2023) menunjukkan bahwa remaja 
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perempuan di Eropa memiliki kualitas diet yang lebih baik berdasarkan Alternative 

Healthy Eating Index 2010 dan Dietary Approaches to Stop Hypertension. 

Sementara itu, Agustina et al. (2022) melaporkan bahwa remaja perempuan di 

Jakarta Timur  memiliki kualitas diet (berdasarkan Diet Quality Index for 

Adolescents) serta tingkat aktivitas fisik yang lebih rendah dibandingkan dengan 

remaja laki-laki. 

Kisaran uang saku harian siswa didominasi oleh rentang Rp15.000,00–

Rp20.000,00 (38,7%). Menurut Telisa et al. (2020), uang saku dapat memengaruhi 

pemilihan makanan pada remaja. Uang saku memungkinkan remaja untuk membeli 

makanan sesuai dengan keinginannya. Terlebih, Ateye et al. (2019) melaporkan 

bahwa mayoritas remaja di Bogor memilih menggunakan uang sakunya untuk 

membeli makanan dibandingkan dengan kebutuhan lain. Perilaku konsumsi remaja 

juga dapat dibentuk oleh paparan informasi. Mayoritas siswa telah memeroleh 

edukasi gizi (83,9%) dengan sumber informasi utama berupa sekolah (61,3%) dan 

media sosial (51,1%). Tingginya angka media sosial sebagai sumber informasi gizi 

menunjukkan peran aktif remaja dalam mengonsumsi konten kesehatan secara 

online. Namun, perlu diingat bahwa konten gizi di media sosial tidak selamanya 

valid sehingga terdapat kemungkinan remaja menemui hoaks tanpa mengetahuinya.  

4.3  Karakteristik Ibu 

Karakteristik ibu dapat berhubungan dengan pengetahuan dan praktik gizi ibu. 

Pengetahuan gizi, praktik gizi, dan faktor sosiodemografi ibu juga seringkali diteliti 

kaitannya dengan indikator dan implikasi terhadap tumbuh kembang anak seperti 

pada penelitian oleh Marine et al. (2026) yang menyatakan bahwa praktik gizi ibu 

bersifat krusial untuk pertumbuhan dan perkembangan anak. Sebaran karakteristik 

demografi dan sosial ekonomi kelompok subjek ibu dapat dilihat pada Tabel 5.  

Tabel 5  Sebaran ibu berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi 

Karakteristik n = 137 % 

Usia (Th) 

< 30 

30–40 

> 40 

 

2 

38 

97 

 

1,5 

27,7 

70,8 

Mean ± SD 44,0 ± 6,0 

Pendidikan terakhir 

SD 

SMP 

SMA 

Sarjana/diploma 

 

  25 

  27 

  64 

  21 

 

18,2 

19,7 

46,7 

15,3 

Pendapatan klg (Rp/bl) 

< 5.000.000,00 

≥ 5.000.000,00 

Pekerjaan 

Pegawai 

Wirausahawan/pedagang 

Ibu rumah tangga 

Lainnya 

 

114 

23 

 

14 

13 

103 

7 

 

83,2 

16,8 

 

10,2 

9,5 

75,2 

5,1 
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Tabel 5 Sebaran ibu berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi 

(lanjutan) 

Karakteristik n = 137 % 

Riwayat edukasi gizi 

Pernah 

Tidak 

 

86 

51 

 

62,8 

37,2 

Sumber informasi gizi 

Sekolah 

Media sosial 

Website 

Televisi 

Seminar/workshop 

Pelayanan kesehatan 

 

16 

38 

20 

15 

8 

45 

 

11,7 

27,7 

14,6 

10,9 

5,8 

32,8 

Waktu terakhir edukasi gizi 

1 bulan terakhir 

> 1 bulan terakhir 

Tidak pernah 

 

36 

50 

51 

 

26,3 

36,5 

37,2 

Mayoritas ibu berumur > 40 tahun (70,8%). Beberapa studi menunjukkan 

adanya hubungan signifikan antara usia ibu dengan pengetahuan dan praktik 

gizinya, walau kebanyakan penelitian tersebut meneliti pengetahuan dan praktik 

gizi yang lebih spesifik terhadap peran ibu dalam keluarga, seperti pengetahuan gizi 

tentang malnutrisi pada anak-anak (Aljohani et al. 2020) dan praktik pemberian 

makan pada baduta (Naik dan Patil 2023) dan balita (Shaluhiyah et al. 2020). Hasil 

yang dilaporkan berbagai penelitian tersebut juga beragam sehingga sulit 

menyatakan secara pasti hubungan antara usia ibu dengan pengetahuan atau praktik 

gizinya secara general. Pada penelitian ini, cakupan dari evaluasi pengetahuan gizi 

ibu adalah 4 pilar gizi seimbang dan program MBG. Peneliti tidak menemukan studi 

yang membahas hubungan usia ibu dari anak usia remaja dengan pengetahuan 

maupun praktik gizinya. 

Pendidikan ibu didominasi oleh jenjang SMA dan sederajat (46,7%), diikuti 

oleh SMP, SD, dan terakhir sarjana/diploma. Ma et al. (2023) menemukan bahwa 

tingkat pendidikan orang tua (ibu dan ayah) berkorelasi positif dengan pengetahuan 

gizi mereka. Hal ini dapat disebabkan oleh meningkatnya literasi gizi seiring 

dengan meningkatnya tingkat pendidikan individu. Literasi gizi didefinisikan 

sebagai kemampuan memahami, menginterpretasikan, dan mengakses layanan dan 

informasi dasar tentang gizi untuk mengambil keputusan terkait masalah gizi 

(Sanlier et al. 2024). Tingkat pendidikan ibu seringkali dikaitkan dengan praktik 

ibu memenuhi kebutuhan zat gizi dalam keluarga. Oleh karena itu, ditemukan 

banyak studi yang membahas korelasi positif antara tingkat pendidikan ibu dan 

indikator kesehatan serta status gizi anak. Terkait hubungan pendidikan dengan 

praktik ibu secara spesifik, Rotella et al. (2026) menyatakan bahwa tingkat 

pendidikan ibu berhubungan positif dengan keragaman pangannya (dietary 
diversity). Peneliti studi tersebut berargumentasi bahwa hal ini dapat terjadi karena 

pendidikan meningkatkan akses terhadap sumber daya dan status sosioekonomi 

yang lebih baik sehingga ibu mampu mencukupi kebutuhan gizinya dengan lebih 

mudah. 
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Pendapatan keluarga didominasi oleh golongan rendah (83,2%), yaitu di 

bawah Rp5.000.000,00 per bulan. Menurut Shabnam et al. (2021), peningkatan 

tingkat pendapatan meningkatkan konsumsi zat gizi dalam rumah tangga. Hal ini 

dapat terjadi karena peningkatan pendapatan merubah pola konsumsi menjadi 

mengutamakan konsumsi makanan yang lebih beragam dan mengandung lebih 

banyak zat gizi. Oleh karena itu, pendapatan keluarga seringkali dikaitkan dengan 

tingkat kecukupan dan status gizi anak. Kebanyakan ibu siswa bekerja sebagai ibu 

rumah tangga (75,2%), diikuti oleh pegawai, wirausahawan/pedagang, dan 

pekerjaan lainnya. Pekerjaan lainnya mencakup buruh harian lepas, asisten rumah 

tangga, dan pekerja katering. Umumnya, manajemen makanan dalam keluarga 

didominasi oleh ibu (Fatchiya et al. 2024). Ibu yang tidak bekerja cenderung 

memiliki lebih banyak waktu untuk menyiapkan makanan dalam keluarga (Möser 

et al. 2012).  

Lebih dari separuh responden ibu pernah memeroleh edukasi gizi (62,8%) 

dengan sumber informasi utama dari pelayanan kesehatan (32,8%) dan media sosial 

(27,7%). Pelayanan kesehatan yang dimaksud mencakup posyandu, puskesmas, 

dan rumah sakit. Dari kelompok ibu yang pernah memeroleh edukasi gizi, 

mayoritas ibu mendapatkan edukasi gizi lebih dari satu bulan terakhir. Peninjauan 

literatur yang dilakukan oleh Prasetyo et al. (2023) menemukan bahwa edukasi gizi 

pada ibu dapat meningkatkan pengetahuan gizi ibu, yang berimplikasi terhadap 

praktiknya dalam menyiapkan gizi dalam keluarga. 

4.4  Karakteristik Guru 

Karakteristik individu pada kelompok dewasa dapat berhubungan dengan 

pengetahuan dan praktik gizinya. Pernyataan tersebut sesuai dengan penelitian Fu 

et al. (2024) yang menemukan bahwa karakteristik sosiodemografi subjek dewasa 

seperti usia dan pendapatan berhubungan dengan pengetahuan, sikap, dan praktik 

responden terkait diet. Pada populasi guru, hal ini menjadi penting karena perilaku 

guru terkait kesehatan tidak hanya berdampak terhadap kesehatan mereka, tetapi 

juga posisi mereka sebagai figur panutan bagi siswa (Corbett et al. 2024). Sebaran 

guru berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi dapat dilihat pada 

Tabel 6. 

Tabel 6  Sebaran guru berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi 

Karakteristik n = 21 % 

Usia (Th) 

< 30 

30–40 

> 40 

 

2 

7 

12 

 

9,5 

33,3 

57,1 

Mean ± SD 43,4 ± 10,5 

Wali kelas 

Ya 

Tidak 

Lama mengajar 

< 5 tahun 

5–10 tahun 

> 10 tahun 

 

16 

5 

 

3 

4 

14 

 

76,2 

23,8 

 

14,3 

19,0 

66,7 
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Tabel 6 Sebaran guru berdasarkan karakteristik demografi dan sosial ekonomi 

(lanjutan) 

Karakteristik n = 21 % 

Pendapatan (Rp/bl) 

< 5.000.000,00 

≥ 5.000.000,00 

 

17 

4 

 

81,0 

19,0 

Riwayat edukasi gizi 

Pernah 

Tidak 

 

14 

7 

 

66,7 

33,3 

Sumber informasi gizi 

Sekolah 

Media sosial 

Website 

Televisi 

Seminar/workshop 

Pelayanan kesehatan 

Tidak pernah 

 

3 

12 

11 

2 

2 

4 

7 

 

14,3 

57,1 

52,4 

9,5 

9,5 

19,0 

33,3 

Waktu terakhir edukasi gizi 

1 bulan terakhir 

> 1 bulan terakhir 

Tidak pernah 

 

6 

8 

7 

 

28,6 

38,1 

33,3 

Sebagian besar guru berusia > 40 tahun (57,1%). Usia termuda guru dalam 

penelitian ini adalah 25 tahun dan yang tertua adalah 59 tahun. Mayoritas guru 

merupakan wali kelas (76,2%) walau tidak semua guru yang merupakan wali kelas 

adalah wali kelas Jurusan Busana. Terdapat guru yang merupakan wali kelas 

Jurusan Kuliner (4 orang), Jurusan Perhotelan (3 orang) dan Jurusan Teknik 

Komputer dan Jaringan (1 orang). Irisan mereka dengan siswa Jurusan Busana 

adalah melalui pelajaran normatif dan adaptif (pelajaran nonkejuruan), seperti 

pelajaran Olahraga dan Pendidikan Pancasila dan Sejarah.  

Mayoritas guru telah mengajar lebih dari 10 tahun (66,7%). Hamilton et al. 

(2020) melaporkan bahwa pengalaman mengajar yang lebih lama berhubungan 

positif dengan pengetahuan gizi guru dan berhubungan negatif dengan praktik yang 

tidak sehat. Sayangnya, mayoritas pendapatan guru masih berada di angka kurang 

dari Rp5.000.000,00 per bulan (81,0%). Padahal, individu perlu mengalokasikan 

persentase yang cukup besar untuk makanan setiap bulannya. Di daerah perkotaan 

provinsi Jawa Barat, persentase pengeluaran per kapita sebulan untuk makanan 

adalah sebesar 48,61% pada September 2025 (BPS 2026). Sama halnya dengan 

kelompok subjek siswa dan ibu, pendapatan (pada siswa dianggap sebagai uang 

saku) yang rendah dapat membatasi fleksibilitas guru dalam pemilihan makanan.  

Kebanyakan guru pernah memeroleh edukasi gizi (66,7%) dengan sumber 

informasi utama dari media sosial (57,1%) dan website (52,4%). Persentase media 

sosial sebagai sumber informasi gizi paling tinggi pada subjek guru (57,1%) 
dibandingkan dengan subjek siswa (51,1%) dan ibu  (27,7%). Peran media sosial 

yang mendominasi sumber informasi gizi pada ketiga kelompok subjek diperkuat 

dengan tingginya persentase penduduk Indonesia yang mengakses internet dengan 

tujuan menggunakan media sosial (77,6%) dan untuk mendapatkan informasi/berita 

(77,5%) menurut BPS (2025). Namun, Denniss et al. (2023) melaporkan bahwa 
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informasi terkait gizi di dunia maya seringkali kurang akurat dan berkualitas rendah. 

Temuan ini menekankan pentingnya peran aktif individu dalam memilah informasi 

terkait gizi dan peran aktif pihak berwenang untuk memastikan akurasi informasi 

yang beredar. Studi oleh Ruani et al. (2023) menemukan bahwa frekuensi perilaku 

mencari sumber informasi gizi dan kredibilitas (trustworthiness) sumber 

berhubungan dengan perubahan perilaku makan, dengan faktor kredibilitas 

(trustworthiness) berkorelasi lebih besar. Jika sumber tidak terpercaya, 

kecenderungan individu untuk mengubah perilaku sesuai dengan informasi yang 

didapat dari sumber tersebut akan berkurang.  

4.5  Pengetahuan Gizi Siswa 

Chin et al. (2023) mendefinisikan pengetahuan gizi sebagai kemampuan 

kognitif individu untuk memahami dan mengidentifikasi fakta-fakta mengenai diet, 

makanan, zat gizi, dan pengaruhnya terhadap tubuh manusia. Pada siswa remaja, 

pengetahuan gizi bersifat penting karena dapat memengaruhi pola konsumsi dan 

meningkatkan status gizi mereka (Rani et al. 2013). Pada penelitian ini, gambaran 

pengetahuan gizi kelompok subjek siswa dapat dilihat pada Tabel 7. 

Tabel 7  Sebaran siswa menjawab benar pada kuesioner pengetahuan gizi 

Item pertanyaan n = 137 % 

A. Mengonsumsi makanan beragam   

1. Makna makanan beragam 92 67,2 

2. Alasan pentingnya porsi makan beragam 93 67,9 

B. Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS)   

3. Perilaku hidup bersih dan sehat  114 83,2 

4. Contoh perilaku tidak sehat 134 97,8 

C. Aktivitas fisik   

5. Makna aktivitas fisik 107 78,1 

6. Waktu minimal aktivitas fisik 90 65,7 

D. Menjaga berat badan ideal   

7. Alasan menimbang berat badan berkala 131 95,6 

8. Makna berat badan normal 94 68,6 

E. Program Makan Bergizi Gratis (MBG)   

9. Tujuan utama program MBG 121 88,3 

10. Manfaat program MBG bagi siswa 87 63,5 

Secara umum, siswa paling menguasai aspek PHBS karena persentase 

jawaban benar dari kedua item pertanyaannya yang cukup tinggi. Sementara itu, 

aspek yang belum sepenuhnya dikuasai adalah pilar pertama gizi seimbang 

mengenai konsumsi makanan beragam, terlihat dari persentase jawaban benar 

kedua item pertanyaannya yang terbilang rendah dibandingkan dengan item 

pertanyaan lain. Jika melihat per item pertanyaan, subjek siswa paling banyak 

menjawab benar pada item pertanyaan no. 4 terkait contoh perilaku tidak sehat 

(97,8%), diikuti oleh no. 7 terkait alasan menimbang berat badan berkala (95,6%). 

Tingkat pemahaman siswa yang paling rendah ditemukan pada item pertanyaan no. 

10 mengenai manfaat program MBG (jawaban benar sebesar 63,5%), diikuti oleh 

no. 6 mengenai waktu minimal aktivitas fisik (jawaban benar sebesar 65,7%).  
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Pada aspek pilar pertama gizi seimbang, yaitu mengonsumsi makanan 

beragam, lebih dari separuh siswa telah memahami makna dan alasan pentingnya 

konsumsi makanan beragam. Namun, persentase jawaban benar ini tergolong 

rendah jika dibandingkan dengan item pertanyaan lain. Pada item pertanyaan no. 1, 

siswa yang menjawab salah kebanyakan memilih pilihan yang menyatakan susu 

dan bukan buah sebagai salah satu komponen makanan beragam (20,4% siswa, 

tidak ditampilkan di tabel). Temuan ini dapat menjadi suatu indikasi bahwa terdapat 

bagian dari kelompok remaja yang lebih familiar dengan slogan 4 Sehat 5 Sempurna 

yang diperkenalkan oleh Bapak Gizi Indonesia Prof. Poorwo Soedarmo pada tahun 

1952. Hal ini karena prinsip 4 Sehat 5 Sempurna menempatkan susu sebagai 

penyempurna menu makanan. Kini, Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

telah menerbitkan Pedoman Gizi Seimbang (PGS) pada tahun 2014 yang lebih 

sesuai dengan perkembangan ilmu pengetahuan. Pada PGS, susu adalah salah satu 

sumber protein hewani yang bisa diganti dengan alternatif lain (Permenkes 2014).  

Kebanyakan siswa yang menjawab salah pada item pertanyaan no. 2 terkait 

alasan pentingnya porsi makan beragam menjawab bahwa makan beragam saja 

tidak cukup karena bisa menimbulkan rasa bosan jika tidak diatur (23,4% siswa, 

tidak ditampilkan di tabel). Hal ini menunjukkan bahwa siswa belum sepenuhnya 

memahami urgensi dari memerhatikan proporsi pangan yang dikonsumsi untuk 

mencapai gizi seimbang. Pola rendahnya pemahaman siswa pada aspek konsumsi 

makanan beragam sejalan dengan penelitian Hanifah et al. (2024) yang melaporkan 

bahwa hanya 64,6% responden siswa SLTA di Makassar menjawab benar pada 

pertanyaan terkait contoh menu gizi seimbang dan 68,5% pada pertanyaan terkait 

konsumsi makanan beragam sebagai salah satu pilar gizi seimbang. Hasil ini 

menunjukkan bahwa kelompok remaja usia SLTA belum memiliki pemahaman 

yang baik tentang pilar pertama pedoman gizi seimbang, khususnya terkait definisi 

dan implementasi makanan beragam.  

Pemahaman siswa tentang pilar kedua gizi seimbang, yaitu PHBS, tergolong 

paling baik jika dibandingkan dengan aspek pengetahuan gizi lainnya. Tren ini 

tidak jauh berbeda dengan studi lain yang meneliti pengetahuan gizi remaja di 

Indonesia. Hal ini dapat diamati dalam penelitian oleh Sari et al. (2020) pada siswa 

SMAN 1 Pontianak dan oleh Hanifah et al. (2024) pada siswa SMA di Makassar. 

Kedua studi tersebut melaporkan tingginya persentase jawaban benar yang menjadi 

cerminan dari pemahaman responden terkait implementasi PHBS dalam kehidupan 

sehari-hari.  

Pada aspek pilar ketiga gizi seimbang, yaitu aktivitas fisik, mayoritas siswa 

menjawab benar pada item pertanyaan no. 5 terkait makna aktivitas fisik (78,1%). 

Namun, persentase jawaban benar pada item pertanyaan no. 6 tentang waktu 

minimal aktivitas fisik lebih rendah (65,7%). Hal ini dapat menjadi indikasi bahwa 

selama ini kelompok subjek siswa belum terpapar banyak informasi terkait urgensi 

dan pelaksanaan aktivitas fisik yang dianjurkan untuk kelompok usia remaja. 

Pada aspek pilar keempat gizi seimbang, yaitu menjaga berat badan ideal, 

hampir seluruh siswa (95,6%) menjawab benar pada alasan menimbang berat badan 

berkala, yaitu agar termotivasi menerapkan pola hidup sehat. Hal ini menunjukkan 

bahwa responden siswa telah memahami adanya hubungan antara penimbangan 

berat badan berkala dengan keinginan menerapkan pola hidup sehat. Sayangnya, 

banyak responden siswa belum memahami makna berat badan normal karena hanya 

68,6% responden yang menjawab benar.  
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Pada aspek terakhir, yaitu terkait program MBG, kebanyakan siswa telah 

mengetahui tujuan utama program MBG (88,3%). Hal ini dapat disebabkan oleh 

gencarnya pemberitaan tentang MBG di media massa. Persentase media sosial 

sebagai sumber informasi gizi yang tinggi pada kelompok subjek remaja (51,1%, 

Tabel 1) mengindikasikan bahwa kelompok subjek remaja adalah pengguna aktif 

sosial media yang dapat meningkatkan kemungkinan mereka terpapar berita terkait 

program MBG. Namun, tingkat pemahaman siswa terkait manfaat program MBG 

bagi siswa masih kurang (63,5% menjawab benar). Hal ini mengindikasikan bahwa 

kebanyakan siswa belum sepenuhnya memahami korelasi pemberian MBG dengan 

dampaknya dalam meningkatkan fokus belajar. Kurangnya pemahaman ini dapat 

disebabkan oleh belum adanya edukasi gizi, baik dari BGN sebagai penyelenggara 

MBG maupun dari SPPG Gizi sebagai pengelola MBG di sekolah terhadap 

responden siswa. Meningkatkan pengetahuan siswa akan manfaat makanan yang ia 

konsumsi dapat meningkatkan daya terima dari program MBG. Uraian klasifikasi 

tingkat pengetahuan gizi siswa yang lebih rinci dapat dilihat pada Tabel 8. 

Tabel 8  Sebaran subjek siswa berdasarkan kategori pengetahuan gizi 

Kategori n = 137 % 

Baik (> 80%) 48 35,0 

Cukup (60–80%) 76 55,5 

Kurang (< 60%) 13 9,5 

Total 137 100,0 

Median (min–max) 80,0 (40,0–100,0) 

Sebagian besar siswa memiliki tingkat pengetahuan gizi dalam kategori 

sedang (55,5%). Temuan ini tidak identik dengan hasil penelitian oleh Pujiyanti et 

al. (2023) yang melaporkan bahwa mayoritas siswa SMKN 3 Bogor (62,3%) 

memiliki pengetahuan gizi yang kurang. Perbedaan ini dapat terjadi karena 

perbedaan instrumen yang digunakan maupun kelompok subjek yang diteliti. 

Pengetahuan gizi pada kelompok subjek siswa dapat ditingkatkan melalui edukasi 

gizi. Beberapa studi telah melaporkan keberhasilan edukasi gizi pada kelompok 

usia remaja, seperti pada penelitian oleh Oddo et al. (2022) dan Azhari et al. (2024). 

4.6  Praktik Gizi Siswa 

Praktik gizi siswa dievaluasi melalui penilaian implementasi siswa terkait gizi 

dalam kehidupan sehari-hari. Distribusi frekuensi dan persentase dari skor praktik 

gizi siswa dapat dilihat pada Tabel 9. Pada aspek mengonsumsi makanan beragam, 

sebagian besar siswa telah mendapat skor maksimal pada praktik terkait frekuensi 

makan sesuai dengan anjuran Isi Piringku (56,9%). Jumlah tersebut lebih besar 

dibandingkan dengan kelompok subjek ibu (24,1%) dan guru (47,6%). Disparitas 

antara kesesuaian praktik konsumsi makanan dengan anjuran Isi Piringku pada 

subjek siswa dan ibu mengindikasikan bahwa siswa tidak selalu mengonsumsi 

makanan dengan jenis atau porsi yang sama dengan ibunya pada setiap waktu 

makan. Hal ini dapat disebabkan oleh berbagai faktor, seperti kebebasan siswa 

dalam memilih makanan dan pengaruh lingkungan di luar rumah terhadap 
kebiasaan makan (Teymoori et al. 2024). Sementara itu, praktik gizi siswa terkait 
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konsumsi sayur dan buah dapat ditingkatkan karena masih didominasi oleh skor 3 

(37,2%) dan 2 (29,9%). 

Tabel 9  Sebaran skor praktik gizi siswa 

Item pertanyaan 

n = 137 

1 

n(%) 

2 

n(%) 

3 

n(%) 

4 

n(%) 

A. Mengonsumsi makanan beragam     

1. Sayur dan buah 11(8,0) 41(29,9) 51(37,2) 34(24,8) 

2. Anjuran Isi Piringku 2(1,5) 14(10,2) 43(31,4) 78(56,9) 

B. Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) 

3. Cuci tangan sebelum makan 0(0,0) 5(3,6) 28(20,4) 104(75,9) 

4. Jaga kebersihan kuku 5(3,6) 31(22,6) 49(35,8) 52(38,0) 

C. Aktivitas fisik     

5. Durasi sesuai 42(30,7) 35(25,5) 37(27,0) 23(16,8) 

6. Frekuensi sesuai 2(1,5) 81(59,1) 14(10,2) 40(29,2) 

D. Menjaga berat badan ideal     

7. Rutin menimbang 9(6,6) 28(20,4) 75(54,7) 25(18,2) 

8. Pola makan dan berolahraga 2(1,5) 34(24,8) 19(13,9) 82(59,9) 

E. Program Makan Bergizi Gratis (MBG) 

9. Manfaat MBG bagi kesehatan 10(7,3) 4(2,9) 40(29,2) 83(60,6) 

10. Habis mengonsumsi MBG  7(5,1) 32(23,4) 68(49,6) 30(21,9) 
Keterangan: 1 = Sangat tidak sesuai, 2 = Tidak sesuai, 3 = Sesuai, 4 = Sangat sesuai  

Terkait aspek PHBS, mayoritas siswa menunjukkan praktik yang baik karena 

tingginya persentase skor maksimal pada praktik mencuci tangan sebelum makan 

(75,9%) dan dominasi perolehan skor 3 (35,8%) dan 4 (38,0%) pada praktik 

menjaga kebersihan kuku. Praktik ini didukung oleh pemahaman siswa yang relatif 

baik pada aspek PHBS (Tabel 7). Hasil uji korelasi menunjukkan adanya hubungan 

signifikan yang lemah antara pengetahuan gizi dan praktik gizi siswa pada aspek 

PHBS (r = 0,179; p-value = 0,036). Hal ini mengindikasikan bahwa semakin tinggi 

pengetahuan siswa pada aspek PHBS, semakin baik pula praktiknya. Pada aspek 

menjaga berat badan ideal, jawaban kelompok siswa didominasi oleh skor 3 pada 

pertanyaan terkait praktik menimbang berat badan secara rutin (54,7%). Dalam hal 

manajemen berat badan, kelompok subjek siswa menunjukkan praktik yang baik 

karena sebaran datanya didominasi oleh perolehan skor maksimal (59,9%).  

Pada aspek aktivitas fisik, tingkat kesesuaian durasi aktivitas fisik pada 

subjek siswa masih tergolong rendah karena didominasi oleh skor 1 (30,7%). 

Frekuensi kesesuaiannya juga dominan tidak sesuai (59,1% skor 2). Hal ini 

menunjukkan bahwa secara umum, praktik aktivitas fisik pada kelompok subjek 

siswa belum sesuai dengan anjuran yang direkomendasikan. Kurang optimalnya 

aktivitas fisik pada siswa dapat dihubungkan dengan tingkat pengetahuan mereka. 

Persentase jawaban benar pada pertanyaan terkait waktu minimal beraktivitas fisik 

adalah sebesar 65,7% (Tabel 7). Uji korelasi menunjukkan bahwa pemahaman 

siswa terkait waktu minimal beraktivitas fisik memiliki hubungan signifikan positif 

yang lemah dengan kesesuaian durasi aktivitas fisiknya (r = 0,184; p-value = 0,032). 

Hal tersebut menunjukkan bahwa siswa dengan pemahaman terkait aktivitas fisik 

yang lebih baik cenderung memiliki praktik ativitas fisik yang lebih sesuai. 
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Terakhir, pada aspek program MBG, mayoritas siswa menunjukkan praktik 

yang baik untuk memanfaatkan program ini bagi kesehatan dengan capaian skor 

maksimal sebesar 60,6%. Mayoritas siswa juga sering mengonsumsi makanan 

MBG sampai habis (49,6% skor 3). Namun, hal ini masih dapat ditingkatkan karena 

masih ada beberapa siswa yang tidak pernah (5,1%) dan jarang (23,4%) 

mengonsumsi makanan MBG sampai habis.  

Tabel 10  Sebaran subjek siswa berdasarkan kategori praktik gizi 

Kategori n = 137 % 

Baik (> 80%) 33 24,1 

Sedang (60–80%) 101 73,7 

Kurang (< 60%) 3 2,2 

Total 137 100,0 

Median (min–max) 77,5 (57,5–100,0) 

Mayoritas siswa memiliki praktik gizi yang tergolong sedang (73,7%). Hasil 

ini identik dengan penelitian oleh Zulianda et al. (2026) pada siswa SMAN 1 

Bangkinang Kota yang menunjukkan bahwa mayoritas responden (60,2%) 

memiliki perilaku gizi seimbang yang cukup. Sama halnya dengan pengetahuan, 

praktik gizi remaja juga dapat ditingkatkan melalui intervensi gizi, seperti pada 

studi oleh Oddo et al. (2020) dan Azhari et al. (2024). 

4.7  Pengetahuan Gizi Ibu 

Pengetahuan gizi ibu bersifat penting karena ibu umumnya memiliki posisi 

sebagai pengasuh utama dan pengambil keputusan terkait gizi dalam keluarga 

Vidhya et al. 2023). Pada penelitian ini, distribusi frekuensi dan persentase sebaran 

ibu yang menjawab dengan benar pada masing-masing item pertanyaan kuesioner 

pengetahuan gizi dapat dilihat pada Tabel 11. 

Tabel 11  Sebaran ibu menjawab benar pada kuesioner pengetahuan gizi 

Item pertanyaan n = 137 % 

A. Mengonsumsi makanan beragam   

1. Makna makanan beragam 81 59,1 

2. Alasan pentingnya makan beragam 127 92,7 

B. Perilaku hidup bersih dan sehat   

3. Manfaat menjaga PHBS 112 81,8 

4. Makna PHBS 131 95,6 

C. Aktivitas fisik   

5. Makna aktivitas fisik 95 69,3 

6. Frekuensi minimal beraktivitas fisik 44 32,1 

D. Menjaga berat badan ideal   

7. Alasan menimbang berat badan berkala 125 91,2 

8. Makna berat badan normal 86 62,8 

E. Program Makan Bergizi Gratis   

9. Manfaat program MBG bagi siswa 77 56,2 

10. Sasaran program MBG 114 83,2 
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Secara umum, ibu paling menguasai aspek yang sama dengan kelompok 

subjek siswa, yaitu pilar kedua gizi seimbang terkait PHBS. Pada kelompok subjek 

ibu, aspek yang belum sepenuhnya dikuasai adalah pilar ketiga gizi seimbang 

mengenai aktivitas fisik. Jika melihat per item pertanyaan, subjek ibu paling banyak 

menjawab benar pada item pertanyaan no. 4 terkait makna PHBS (95,6%), diikuti 

oleh no. 2 terkait alasan pentingnya makan beragam (92,7%). Tingkat pemahaman 

ibu yang paling rendah ditemukan pada item pertanyaan no. 6 mengenai frekuensi 

minimal beraktivitas fisik, dengan persentase jawaban benar hanya sebesar 32,1%. 

Selain itu, pemahaman yang relatif rendah juga terlihat pada item pertanyaan no. 9 

mengenai manfaat program MBG bagi siswa, dengan persentase jawaban benar 

hanya sebesar 56,2%. 

Pada aspek mengonsumsi makanan beragam, kebanyakan ibu telah 

memahami pentingnya makan beragam (92,7%). Namun, jumlah ibu yang 

menjawab benar pada item pertanyaan no. 1 terkait makna makanan beragam masih 

rendah (59,1%) jika dibandingkan dengan pertanyaan lain. Angka tersebut bahkan 

lebih rendah dibandingkan persentase jawaban benar kelompok subjek siswa pada 

pertanyaan yang sama. Sama halnya seperti pada kelompok subjek siswa, 

kebanyakan ibu yang menjawab salah pada pertanyaan ini juga memilih jawaban 

yang menyertakan susu dan bukan buah sebagai komponen makanan beragam 

(19,0% ibu, data tidak ditampilkan di tabel). Alasan yang mungkin mendasari hal 

ini identik dengan alasan pada kelompok subjek siswa, yaitu terdapat kemungkinan 

bahwa kelompok subjek ibu lebih familiar dengan slogan 4 Sehat 5 Sempurna yang 

menempatkan susu sebagai penyempurna menu makan. 

Pada aspek PHBS, kelompok subjek ibu memperlihatkan hasil yang baik 

dengan persentase jawaban benar pada kedua item pertanyaan yang tinggi (81,8% 

dan 95,6%). Hal ini menunjukkan bahwa ibu pada penelitian ini memiliki 

pemahaman yang baik mengenai PHBS. Namun, kelompok subjek ibu perlu 

meningkatkan pemahaman terkait pilar ketiga gizi seimbang, yaitu aktivitas fisik. 

Walaupun sebanyak 69,3% ibu telah memahami makna aktivitas fisik, hanya 

sebesar 32,1% ibu yang mengetahui tentang frekuensi minimal beraktivitas fisik 

pada remaja.  

Pada menjaga berat badan ideal, mayoritas ibu (91,2%) telah mengetahui 

alasan menimbang berat badan berkala, yaitu agar termotivasi menerapkan pola 

hidup sehat. Sama dengan kelompok siswa, hal ini menunjukkan bahwa mayoritas 

responden ibu telah memahami adanya hubungan antara penimbangan berat badan 

berkela dengan keinginan menerapkan pola hidup sehat. Namun, hanya sebanyak 

62,8% ibu yang dapat menjawab benar pada item pertanyaan no. 8 terkait makna 

berat badan normal. Angka ini bahkan lebih rendah jika dibandingkan dengan 

persentase jawaban benar pada kelompok subjek siswa untuk pertanyaan yang sama 

(68,6%, Tabel 7). Hal ini mengindikasikan bahwa banyak ibu belum memahami 

indeks massa tubuh (IMT) sebagai indikator untuk menentukan klasifikasi berat 

badan. 

Pada aspek terakhir terkait dengan program MBG, mayoritas ibu telah 

mengetahui sasaran yang tepat dari program MBG (83,2%). Hal ini berarti 

mayoritas ibu telah memahami kelompok mana yang paling diuntungkan oleh 

intervensi gizi dalam bentuk pemberian makanan. Namun, sama seperti siswa, 

masih banyak ibu yang belum menjawab benar pada item pertanyaan tentang 

manfaat program MBG (56,2% menjawab benar). Kebanyakan responden ibu yang 
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menjawab salah memilih pilihan manfaat MBG dari segi ekonomis, seperti 

mengurangi kebutuhan untuk bekal dan pengeluaran untuk makan. Hal ini dapat 

disebabkan oleh beberapa hal, seperti ketidaktelitian responden dalam membaca 

pertanyaan atau responden belum memahami adanya hubungan antara pemberian 

MBG dengan peningkatan fokus belajar pada siswa. Pada cakupan yang lebih luas, 

terdapat indikasi bahwa ibu belum sepenuhnya memahami bagaimana asupan zat 

gizi yang cukup dan seimbang memiliki implikasi terhadap efektivitas dan efisiensi 

pekerjaan individu. Hal ini perlu menjadi perhatian karena pemahaman ini dapat 

berimplikasi terhadap keputusan ibu dalam pemberian makan yang berkontribusi 

terhadap asupan zat gizi keluarga. Uraian klasifikasi tingkat pengetahuan gizi ibu 

yang lebih rinci dapat dilihat pada Tabel 12. 

Tabel 12  Sebaran subjek ibu berdasarkan kategori pengetahuan gizi 

Kategori n = 137 % 

Baik (> 80%) 26 19,0 

Sedang (60–80%) 94 68,6 

Kurang (< 60%) 17 12,4 

Total 137 100,0 

Median (min–max) 70,0 (20,0–100,0) 

Mayoritas ibu memiliki tingkat pengetahuan gizi dalam kategori sedang 

(68,6%). Nilai median pengetahuan gizi ibu tergolong sedang, yaitu 70,0. Hal ini 

sesuai dengan beberapa penelitian, seperti oleh Mauludyani dan Khomsan (2022) 

yang meneliti tingkat pengetahuan gizi ibu di Jawa Barat. Hasil penelitian tersebut 

menunjukkan rerata skor tingkat pengetahuan gizi ibu tergolong sedang dan lebih 

tinggi pada ibu di area perkotaan. Namun, perlu diperhatikan bahwa terdapat 

perbedaan pada cakupan pengetahuan gizi antara penelitian ini dengan penelitian 

tersebut. Selain menganalisis pengetahuan terkait gizi seimbang, penelitian oleh 

Mauludyani dan Khomsan (2022) juga menganalisis pengetahuan gizi ibu terkait 

pemberian makan pada bayi dan anak-anak. Pada penelitian ini, cakupan 

pengetahuan gizi yang dikaji adalah gizi seimbang dan program MBG. 

4.8  Praktik Gizi Ibu 

Penelitian terkait praktik gizi ibu seringkali membahas peran ibu sebagai 

penyedia makanan dalam keluarga. Oleh karena itu, praktik gizi ibu menjadi krusial 

karena berhubungan dengan indikator kesehatan dan status gizi anggota keluarga. 

Penelitian ini mengevaluasi praktik gizi ibu dengan mengintegrasikan keempat pilar 

gizi seimbang dan program MBG. Kelima aspek tersebut diharapkan dapat 

memberikan gambaran terkait praktik gizi ibu dengan lebih menyeluruh. Distribusi 

frekuensi dan persentase dari skor praktik gizi ibu dapat dilihat pada Tabel 13.  

Pada aspek mengonsumsi makanan beragam, sebagian besar ibu belum 

mencapai skor maksimal pada praktik frekuensi makan sesuai dengan pedoman Isi 

Piringku (24,1% skor 4). Padahal, manajemen makanan dalam keluarga umumnya 

didominasi oleh ibu (Fatchiya et al. 2024). Hal ini dapat menjadi implikasi dari 

rendahnya pemahaman ibu terkait makna makanan beragam (59,1%, Tabel 8) dan 
juga bisa menjadi indikasi bahwa makanan yang disediakan di rumah belum sesuai 

dengan anjuran Isi Piringku. Salah satu hal yang mungkin mendasari fenomena ini 
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adalah pendapatan keluarga mayoritas subjek yang masih tergolong rendah (Tabel 

5) sehingga berdampak terhadap kebebasan mereka dalam membeli makanan. 

Tabel 13  Sebaran skor praktik gizi ibu 

Item pertanyaan 

n = 137 

1 

n(%) 

2 

n(%) 

3 

n(%) 

4 

n(%) 

A. Mengonsumsi makanan beragam     

1. Anjuran Isi Piringku 7(5,1) 51(37,2) 46(33,6) 33(24,1) 

2. Lauk pauk 4(2,9) 39(28,5) 59(43,1) 35(25,5) 

B. Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) 

3. Cuci tangan menyiapkan makanan 0(0,0) 6(4,4) 25(18,2) 106(77,4) 

4. Jaga kebersihan diri 0(0,0) 0(0,0) 3(2,2) 134(97,8) 

C. Aktivitas fisik     

5. Durasi sesuai 5(3,6) 27(19,7) 41(29,9) 64(46,7) 

6. Frekuensi sesuai 5(3,6) 76(55,5) 37(27,0) 19(13,9) 

D. Menjaga berat badan ideal     

7. Rutin menimbang 2(1,5) 13(9,5) 70(51,1) 52(38,0) 

8. Pola makan dan berolahraga 12(8,8) 14(10,2) 24(17,5) 87(63,5) 

E. Program Makan Bergizi Gratis (MBG) 

9. Mendukung program MBG 15(10,9) 32(23,4) 38(27,7) 52(38,0) 

10. Tindakan bila alergi MBG 6(4,4) 13(9,5) 48(35,0) 70(51,1) 
Keterangan: 1 = Sangat tidak sesuai, 2 = Tidak sesuai, 3 = Sesuai, 4 = Sangat sesuai  

Terkait aspek PHBS, mayoritas ibu menunjukkan praktik yang baik. Hal ini 

tercermin dari data bahwa kebanyakan ibu selalu mempraktikkan kebiasaan 

mencuci tangan dengan sabun dan air mengalir sebelum menyiapkan makanan 

(77,4%) dan setelah menggunakan toilet (97,8%). Pada aspek aktivitas fisik, hampir 

separuh ibu melakukan aktivitas fisik dengan durasi yang sangat sesuai (46,7%). 

Namun, kesesuaian frekuensinya masih didominasi oleh skor 2 (55,5%), yang 

berarti mayoritas ibu hanya melakukan aktivitas fisik selama 1–2 kali seminggu. 

Uji korelasi menunjukkan bahwa pemahaman ibu terkait frekuensi aktivitas fisik 

tidak berhubungan signifikan dengan kesesuaian frekuensi aktivitas fisiknya (r = 

0,065; p-value = 0,448). Hal ini menunjukkan potensi adanya hambatan bagi ibu 

untuk melaksanakan aktivitas fisik. Studi yang dilaksanakan oleh Oli et al. (2018) 

menyatakan bahwa faktor yang menjadi hambatan aktivitas fisik pada ibu meliputi 

kurangnya waktu luang, kesibukan mengurus anggota keluarga, merasa malas, dan 

rasa malu untuk berolahraga di depan orang lain. 

Pada aspek menjaga berat badan ideal, sebagian ibu kadang-kadang 

melakukan penimbangan berat badan (51,1%). Mayoritas ibu telah menunjukkan 

praktik manajemen berat badan yang baik, terlihat dari dominasi skor maksimal 

pada praktik terkait pola makan dan berolahraga (63,5%). Angka ini juga paling 

tinggi jika dibandingkan dengan kelompok subjek lainnya (59,9% siswa; 38,1% 

guru). Terakhir, pada aspek program MBG, praktik ibu dalam mendukung program 

MBG didominasi oleh skor maksimal (38,0%). Sebagian besar ibu juga 

menunjukkan praktik yang sangat sesuai jika anak alergi atau memiliki kebutuhan 

diet khusus yang tidak sesuai dengan menu MBG, yaitu mengomunikasikan hal 
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tersebut dengan pihak sekolah (51,1%). Uraian klasifikasi tingkat pengetahuan gizi 

ibu yang lebih rinci dapat dilihat pada Tabel 14.  

Tabel 14  Sebaran subjek ibu berdasarkan kategori praktik gizi 

Kategori n = 137 % 

Baik (> 80%) 69 50,4 

Sedang (60–80%) 65 47,4 

Kurang (< 60%) 3 2,2 

Total 137 100,0 

Median (min–max) 82,5 (52,5–97,5) 

Berdasarkan Tabel 14, diketahui bahwa mayoritas ibu memiliki tingkat 

praktik gizi yang tergolong baik (50,4%) dan sedang (47,4%) dengan median yang 

tergolong baik, yaitu 82,5. Hasil ini identik dengan temuan Prasetya dan Khomsan 

(2021) yang melaporkan bahwa mayoritas ibu anak usia sekolah memiliki nilai 

praktik gizi yang tergolong baik. 

4.9  Pengetahuan Gizi Guru 

Lingkungan sekolah adalah lingkungan yang penting bagi siswa remaja 

karena lamanya waktu yang dihabiskan siswa di sekolah. Figur guru dapat berperan 

sebagai contoh bagi siswa sehingga pengetahuan gizi guru menjadi hal yang krusial 

dalam mendukung terciptanya ekosistem sekolah yang sehat (Rogova et al. 2026). 

Distribusi frekuensi dan persentase guru yang berhasil menjawab benar pada setiap 

item pertanyaan dapat dilihat pada Tabel 15. 

Tabel 15  Sebaran guru menjawab benar pada kuesioner pengetahuan gizi 

Item pertanyaan n = 21 % 

A. Mengonsumsi makanan beragam   

1. Alasan pentingnya makan beragam 21 100,0 

2. Contoh menu makanan beragam 21 100,0 

B. Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS)   

3. Manfaat menjaga PHBS 16 76,2 

4. Makna PHBS 21 100,0 

C. Aktivitas fisik   

5. Makna aktivitas fisik 21 100,0 

6. Frekuensi minimal beraktivitas fisik 10 47,6 

D. Menjaga berat badan ideal   

7. Alasan menimbang berat badan berkala 21 100,0 

8. Makna berat badan normal 16 76,2 

E. Program Makanan Bergizi Gratis   

9. Manfaat program MBG bagi masyarakat 13 61,9 

10. Keunggulan program MBG 19 90,5 

Terdapat 5 item pertanyaan yang dijawab benar oleh semua (100%) subjek 

guru dalam penelitian ini, yaitu pada pertanyaan terkait konsumsi makanan 

beragam, makna PHBS, makna aktivitas fisik, dan alasan menimbang berat badan 

berkala. Sementara itu, pertanyaan yang paling sedikit dijawab dengan benar oleh 
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kelompok subjek guru adalah item pertanyaan no. 6 terkait frekuensi minimal 

beraktivitas fisik (47,6% jawaban benar), diikuti oleh item pertanyaan no. 9 tentang 

manfaat program MBG bagi masyarakat (61,9% jawaban benar). 

Sebaran data menunjukkan bahwa kelompok subjek guru telah menguasai 

aspek pilar pertama gizi seimbang, yaitu mengonsumsi makanan beragam. Pada 

aspek terkait PHBS, semua guru memahami makna PHBS tetapi belum sepenuhnya 

mengerti manfaat menjaga PHBS (76,2% jawaban benar). Angka tersebut sama 

besarnya dengan persentase jawaban benar pada item pertanyaan terkait makna 

berat badan normal. Walau begitu, persentase kelompok subjek guru yang 

menjawab benar pada item pertanyaan no. 8 tentang makna berat badan normal 

lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok subjek siswa dan ibu (guru 76,2%; 

siswa 68,6%; ibu 62,8% jawaban benar). Pada aspek terakhir, yaitu program MBG, 

mayoritas guru telah mengetahui keunggulan program MBG (90,5%). Namun, 

masih terdapat 38,1% guru yang menjawab salah pada pertanyaan terkait manfaat 

program MBG bagi masyarakat. Uraian klasifikasi tingkat pengetahuan gizi guru 

yang lebih rinci dapat dilihat pada Tabel 16. 

Tabel 16  Sebaran subjek guru berdasarkan kategori pengetahuan gizi 

Kategori n = 21 % 

Baik (> 80%) 13 61,9 

Sedang (60–80%) 7 33,3 

Kurang (< 60%) 1 4,8 

Total 21 100,0 

Median (min–max) 90,0 (50,0–100,0) 

Kelompok subjek guru memiliki pengetahuan gizi yang paling optimal karena 

tingginya persentase pengetahuan gizi guru yang tergolong baik jika dibandingkan 

dengan kelompok subjek siswa dan ibu. Mayoritas guru pada penelitian ini 

memiliki tingkat pengetahuan gizi yang baik (61,9%) dengan median 90,0. Hasil 

ini berbeda dengan penelitian oleh Lende et al. (2024) pada subjek guru SLTA di 

daerah Bogor, yang menemukan bahwa mayoritas guru memiliki tingkat 

pengetahuan gizi yang kurang dan hanya 33% subjek memiliki pengetahuan gizi 

yang tergolong baik. Pengetahuan gizi guru dapat ditingkatkan melalui intervensi 

gizi. Salah satu contoh intervensi yang berhasil meningkatkan pengetahuan gizi 

guru SLTA adalah intervensi gizi berdasarkan self-determination theory, seperti 

yang dilaporkan pada penelitian oleh Jafar et al. (2020) pada guru SLTA di Kota 

Makassar. 

4.10 Praktik Gizi Guru 

Praktik gizi guru dievaluasi melalui penilaian implementasi guru terkait gizi 

dalam kehidupan sehari-hari. Distribusi frekuensi dan persentase dari skor praktik 

gizi guru dapat dilihat pada Tabel 17. Pada aspek mengonsumsi makanan beragam, 

persentase subjek guru dengan praktik gizi yang paling baik dalam mengonsumsi 

makanan sesuai anjuran Isi Piringku sama besarnya dengan persentase mereka yang 

mengonsumsi makanan pokok sebagai sumber karbohidrat di setiap waktu makan, 
yaitu sebesar 47,6%. Namun, jumlah guru yang mengonsumsi makanan sesuai 

anjuran Isi Piringku hanya di satu waktu makan saja masih cukup tinggi (42,9%). 
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Padahal, semua guru memahami alasan pentingnya dan contoh menu makanan 

beragam jika dilihat dari persentase jawaban benar di kuesioner pengetahuan gizi 

pada Tabel 15. Salah satu faktor yang dapat melatarbelakangi kebiasaan makan 

guru yang belum sesuai dengan anjuran adalah kesibukan guru yang membuat 

mereka memiliki waktu terbatas dalam menyiapkan makanan, ditambah dengan 

rasa stres yang muncul dari beban kerja sehingga timbul rasa cemas yang 

berdampak terhadap kebiasaan makan. Hal ini berdampak terhadap alasan utama 

guru dalam memilih makanan, yaitu berdasarkan kemudahan akses dibandingkan 

untuk memenuhi kebutuhan sesuai anjuran (Vio et al. 2016).  

Tabel 17  Sebaran skor praktik gizi guru 

Item pertanyaan 

n = 21 

1 

n(%) 

2 

n(%) 

3 

n(%) 

4 

n(%) 

A. Mengonsumsi makanan beragam     

1. Anjuran Isi Piringku 1(4,8) 9(42,9) 1(4,8) 10(47,6) 

2. Makanan pokok 0(0,0) 5(23,8) 6(28,6) 10(47,6) 

B. Perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) 

3. Jaga kebersihan kuku 1(4,8) 0(0,0) 8(38,1) 12(57,1) 

4. Buang sampah sesuai jenis 1(4,8) 1(4,8) 10(47,6) 9(42,9) 

C. Aktivitas fisik     

5. Durasi sesuai 1(4,8) 4(19,0) 9(42,9) 7(33,3) 

6. Frekuensi sesuai 1(4,8) 6(28,6) 12(57,1) 2(9,5) 

D. Menjaga berat badan ideal     

7. Rutin menimbang 0(0,0) 6(28,6) 6(28,6) 9(42,9) 

8. Pola makan dan berolahraga 0(0,0) 7(33,3) 6(28,6) 8(38,1) 

E. Program Makan Bergizi Gratis (MBG) 

9. Mencari informasi MBG 3(14,3) 11(52,4) 5(23,8) 2(9,5) 

10. Mengaplikasikan MBG 0(0,0) 9(42,9) 6(28,6) 6(28,6) 
Keterangan: 1 = Sangat tidak sesuai, 2 = Tidak sesuai, 3 = Sesuai, 4 = Sangat sesuai  

Terkait aspek PHBS, praktik menjaga kebersihan kuku pada subjek guru 

tergolong sesuai karena didominasi oleh perolehan skor tinggi (38,1% skor 3 dan 

57,1% skor 4). Begitu pula dengan praktik membuang sampah sesuai jenisnya 

(47,6% skor 3 dan 42,9% skor 4). Namun, masih adanya guru yang belum 

mempraktikkan pemilahan sampah dengan baik (4,8% skor 1 dan 2) menunjukkan 

perlunya penguatan promosi kesehatan terkait dengan pemilahan sampah di 

lingkungan sekolah. 

Pada aspek aktivitas fisik, mayoritas guru menunjukkan kesesuaian durasi 

dengan dominasi perolehan skor 3 (42,9%) dan 4 (33,3%). Sementara itu, 

kesesuaian frekuensi didominasi oleh skor 3 (57,1%). Beberapa faktor yang dapat 

melatarbelakangi guru tidak melakukan aktivitas fisik sesuai rekomendasi adalah 

tuntutan pekerjaan, kelelahan, kebiasaan membawa transportasi pribadi, dan 

kebiasaan sedenter seperti bermain ponsel di waktu luang (Lende et al. 2024). Tebar 

et al. (2022) juga menemukan bahwa mayoritas responden guru melaporkan 

kurangnya waktu, rasa malas, lelah, atau kurang motivasi sebagai hambatan dalam 

melakukan aktivitas fisik. 
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Selanjutnya, pada aspek menjaga berat badan ideal, praktik guru terkait 

penimbangan rutin dan manajemen berat badan didominasi oleh perolehan skor 

maksimal. Jika dibandingkan dengan kelompok subjek lainnya, capaian kelompok 

guru terkait manajemen berat badan menunjukkan persebaran data yang lebih 

merata pada rentang skor 2 hingga 4. Terakhir, praktik guru terkait program 

Makanan Bergizi Gratis (MBG) masih belum optimal. Hal ini terlihat dari dominasi 

skor 2 pada praktik mencari informasi MBG (52,4%) dan mengaplikasikan MBG 

(42,9%). Uraian klasifikasi tingkat praktik gizi guru yang lebih rinci dapat dilihat 

pada Tabel 18. 

Tabel 18  Sebaran subjek guru berdasarkan kategori praktik gizi 

Kategori n = 21 % 

Baik (> 80%) 6 28,6 

Sedang (60–80%) 15 71,4 

Total 21 100,0 

Mean ± SD 75,1 ± 9,9 

Berdasarkan tabel di atas, dapat diketahui bahwa mayoritas guru memiliki 

praktik gizi yang tergolong sedang (71,4%) dengan rerata praktik gizi kelompok 

guru sebesar 75,1 ± 9,9. Praktik gizi guru, khususnya terkait konsumsi makanan 

dan aktivitas fisik, berhubungan dengan kendala keterbatasan waktu dan tuntutan 

pekerjaan (Nurzakiah et al. 2025).  

4.11 Peran Guru terkait Gizi menurut Siswa 

Melalui interaksi yang berkelanjutan antara siswa dengan guru, peran guru 

terkait gizi memiliki potensi dalam membentuk pengetahuan dan praktik gizi siswa. 

Menurut Kana”An et al. (2022), guru dapat berkontribusi secara positif terhadap 

pengetahuan, sikap, dan praktik terkait pola makan sehat pada remaja. Persentase 

dan skor rata-rata peran guru terkait gizi menurut siswa disajikan pada Tabel 19. 

Tabel 19  Sebaran jawaban siswa terkait guru 

Peran guru n = 137 % 

Baik 61 44,5 

Kurang 76 55,5 

Median (min–max) 75,0 (25,0–100,0) 

Hasil menunjukkan bahwa sebagian besar siswa merasa kurangnya peran 

guru terkait gizi (55,5%). Rincian sebaran jawaban siswa untuk setiap pertanyaan 

peran guru terkait gizi dapat dilihat pada Tabel 20. Mayoritas siswa setuju dengan 

adanya peran guru terkait gizi untuk setiap item pertanyaan. Dua item yang 

memiliki tingkat persetujuan tertinggi adalah guru menyampaikan pentingnya cuci 

tangan sebelum makan (89,7%) dan guru menyampaikan manfaat program MBG 

(93,4%). Hal ini sejalan dengan praktik konsumsi MBG di SMKN 3 Bogor yang 

didampingi oleh guru. Melalui kesempatan tersebut, guru memiliki sarana untuk 

menyampaikan informasi terkait makanan, perilaku makan yang baik, dan program 

MBG. 
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Peran yang banyak tidak disetujui oleh siswa adalah guru mengajak 

melakukan penimbangan berat badan (21,9%). Hal ini dapat disebabkan oleh tidak 

adanya kesempatan bagi guru untuk mengungkit topik tersebut di dalam kelas. 

SMKN 3 Bogor tidak memiliki program penimbangan berat badan siswa yang 

dilakukan secara rutin sehingga mengurangi keterlibatan guru dalam hal tersebut. 

Tabel 20  Sebaran jawaban peran guru terkait gizi menurut siswa 

Item pernyataan 
STS  

n(%) 

TS  

n(%) 

S  

n(%) 

SS  

n(%) 

1. Guru menyampaikan terkait makanan 

beragam 
7(5,1) 16(11,7) 102(74,5) 12(8,8) 

2. Guru menganjurkan mengonsumsi 

makanan yang beragam 
4(2,9) 14(10,2) 95(69,3) 24(17,5) 

3. Guru menyampaikan pentingnya cuci 

tangan sebelum makan 
6(4,4) 8(5,8) 78(56,9) 45(32,8) 

4. Guru mengingatkan untuk mencuci 

tangan sebelum makan 
5(3,6) 6(4,4) 73(53,3) 53(38,7) 

5. Guru menyampaikan terkait pentingnya 

berolahraga 
6(4,4) 4(2,9) 96(70,1) 31(22,6) 

6. Guru mengajak berolahraga 5(3,6) 13(9,5) 95(69,3) 24(17,5) 

7. Guru menyampaikan pentingnya 

menjaga berat badan yang normal 
6(4,4) 16(11,7) 95(69,3) 20(14,6) 

8. Guru mengajak melakukan penimbangan 

berat badan 
6(4,4) 30(21,9) 87(63,5) 14(10,2) 

9. Guru menyampaikan manfaat program 

MBG 
4(2,9) 5(3,6) 101(73,7) 27(19,7) 

10. Guru mendampingi ketika mengonsumsi 

MBG 
7(5,1) 13(9,5) 89(65,0) 28(20,4) 

Keterangan: STS = Sangat tidak setuju, TS = Tidak setuju, S = Setuju, SS = Sangat setuju 

4.12 Hubungan Pengetahuan Gizi dengan Praktik Gizi Siswa 

Hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi pada siswa diteliti untuk 

menentukan apakah peningkatan pengetahuan meningkatkan tendensi siswa dalam 

melakukan praktik gizi yang lebih sesuai. Hasil uji korelasi antara pengetahuan gizi 

dan praktik gizi pada kelompok subjek siswa dapat dilihat pada Tabel 21.  

Tabel 21  Hasil uji korelasi pengetahuan gizi dengan praktik gizi siswa 

Variabel 
Praktik gizi siswa 

p-value r 

Pengetahuan gizi siswa 0,458 0,064 
Keterangan: r = koefisien korelasi  

Uji korelasi menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan pengetahuan gizi 

dengan praktik gizi pada siswa (p-value > 0,05). Tidak adanya hubungan yang 

signifikan menjadi indikasi bahwa secara keseluruhan, pengetahuan gizi yang baik 

tidak selalu selaras dengan praktik gizi yang sesuai pada siswa remaja. Temuan ini 

berbeda dengan studi oleh Wawrzyniak dan Traczyk (2024) yang menemukan 

adanya korelasi positif yang signifikan antara pengetahuan gizi dan praktik terkait 

gizi pada remaja di Polandia. Sementara itu, Jusoh et al. (2021) menemukan bahwa 
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pengetahuan gizi berhubungan signifikan dengan korelasi positif yang lemah 

dengan kebiasaan makan atlet remaja di Malaysia. Walau demikian, hasil penelitian 

ini sejalan dengan temuan Bhuiyan et al. (2021) yang menunjukkan bahwa 

hubungan antara pengetahuan dan praktik gizi hanya signifikan pada kelompok 

remaja awal, tetapi tidak pada kelompok remaja akhir (15–19 tahun), yaitu 

kelompok usia yang sama dengan karakteristik subjek pada penelitian ini.  

4.13 Hubungan Pengetahuan Gizi dengan Praktik Gizi Ibu 

Hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi ibu dianalisis untuk 

melihat apakah tingkat pengetahuan gizi yang lebih tinggi cenderung sejalan 

dengan penerapan praktik gizi ibu yang lebih sesuai. Hasil uji korelasi antara kedua 

variabel tersebut dapat dilihat pada Tabel 22. 

Tabel 22  Hasil uji korelasi pengetahuan gizi dengan praktik gizi ibu 

Variabel 
Praktik gizi ibu 

p-value r 

Pengetahuan gizi ibu 0,057 0,163 
Keterangan: r = koefisien korelasi  

Hasil uji menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan pengetahuan gizi 

dengan praktik gizi pada ibu, meskipun nilai signifikansinya mendekati (p-value = 

0,057; p-value > 0,05). Hal ini berarti, pengetahuan gizi yang baik tidak 

menunjukkan tren yang sejalan dengan praktik gizi ibu yang sesuai. Studi yang 

meneliti hubungan pengetahuan gizi dengan praktik gizi pada ibu umumnya 

dilakukan pada populasi ibu dari anak usia balita, ibu hamil, dan ibu menyusui. 

Berbagai studi tersebut umumnya menilai pengetahuan dan praktik ibu dari aspek 

konsumsi makanan dan menunjukkan hubungan positif antara pengetahuan gizi 

dengan praktik ibu dalam menyiapkan makanan, seperti yang dilaporkan 

Shaluhiyah et al. (2020). Walau demikian, hasil penelitian ini dapat disandingkan 

dengan hasil penelitian Dada et al. (2026) yang menunjukkan adanya hubungan 

antara pengetahuan dan sikap serta sikap dan praktik, tetapi tidak pada hubungan 

antara pengetahuan dan praktik terkait manajemen berat badan dan aktivitas fisik 

pada ibu anak usia sekolah di Inggris. 

4.14 Hubungan Pengetahuan Gizi dengan Praktik Gizi Guru 

Analisis hubungan antara pengetahuan gizi dan praktik gizi guru dilakukan 

untuk melihat keselarasan dari kedua variabel. Hasil uji korelasi antara pengetahuan 

gizi dan praktik gizi pada kelompok subjek guru dapat dilihat pada Tabel 23.  

Tabel 23  Hasil uji korelasi pengetahuan gizi dengan praktik gizi guru 

Variabel 
Praktik gizi guru 

p-value r 

Pengetahuan gizi guru 0,157 0,320 
Keterangan: r = koefisien korelasi  

Tidak terdapat hubungan pengetahuan gizi dengan praktik gizi pada guru (p-

value > 0,05). Temuan ini berbeda dengan hasil penelitian Ortega dan Ortega-Dela 
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Cruz (2025) yang menunjukkan adanya hubungan positif signifikan yang moderat 

antara pengetahuan dan praktik gizi pada guru. Namun, ketiadaan hubungan 

pengetahuan dan praktik gizi pada guru sama seperti pada kelompok subjek siswa 

dan ibu. Hal ini mengindikasikan bahwa pengetahuan gizi tidak selalu tercermin 

oleh praktiknya. Terdapat banyak faktor yang dapat memengaruhi praktik gizi 

individu. Dalam konteks pilar pertama: konsumsi makanan yang beragam, 

pemilihan makanan individu dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor, seperti faktor 

psikologis, sosiokultural, daya tarik sensoris dari makanan, persepsi terkait 

kesehatan dan gizi, pertimbangan etis, interaksi sosial, serta sosiodemografi 

(Karanja et al. 2022). 

4.15 Hubungan Pengetahuan Gizi Ibu dengan Pengetahuan Gizi Siswa 

Ibu merupakan figur utama dalam lingkungan domestik yang berinteraksi 

secara intensif dengan anak sehingga pengetahuan ibu diduga memiliki keterkaitan 

dengan pengetahuan siswa remaja. Atas dasar tersebut, analisis hubungan antara 

pengetahuan gizi ibu dan pengetahuan gizi siswa dilakukan untuk melihat 

keselarasan dari kedua variabel. Hasil uji korelasi antara pengetahuan gizi ibu dan 

pengetahuan gizi siswa dapat dilihat pada Tabel 24.  

Tabel 24  Hasil uji korelasi pengetahuan gizi ibu dengan pengetahuan gizi siswa 

Variabel 
Pengetahuan gizi siswa 

p-value r 

Pengetahuan gizi ibu 0,004 0,246* 
Keterangan: * = berhubungan signifikan, r = koefisien korelasi  

Hasil uji menunjukkan bahwa pengetahuan gizi siswa berhubungan 

signifikan dengan pengetahuan gizi ibu (p-value ≤ 0,05). Namun, koefisien 

korelasinya lemah, yaitu sebesar 0,246. Hubungan yang lemah menunjukkan 

adanya variasi pengetahuan pada siswa yang tidak selamanya searah dengan 

pengetahuan yang dimiliki ibunya. Meski begitu, adanya hubungan yang positif 

menjadi indikasi adanya peran ibu terhadap pengetahuan gizi anaknya. Peran 

tersebut dapat dijelaskan oleh penelitian Liu et al. (2021) yang mengidentifikasi 

beberapa strategi pola asuh untuk meningkatkan pengetahuan gizi remaja, yaitu (1) 

menggunakan waktu belanja dan makan bersama sebagai kesempatan untuk 

mengajarkan ilmu terkait gizi, (2) diskusi terbuka mengenai dampak kesehatan 

berkaitan dengan pola makan, (3) mengajarkan regulasi diri pada anak, dan (4) 

memberikan informasi gizi dengan cara yang santai dan menyenangkan. Salah satu 

hal yang dapat membatasi penerimaan remaja terhadap pengetahuan gizi dari orang 

tuanya adalah orang tua tidak melibatkan anak dalam berbelanja bahan masakan 

dan menyiapkan makanan karena jadwal belajar anak yang sibuk. 

4.16 Hubungan Pengetahuan Gizi Guru dengan Pengetahuan Gizi Siswa 

Di luar lingkungan rumah, siswa banyak berinteraksi dengan guru di sekolah. 

Hubungan antara pengetahuan gizi guru dan pengetahuan gizi siswa dilakukan 

untuk melihat apakah pengetahuan gizi guru selaras dengan pengetahuan gizi siswa. 

Hasil uji korelasi kedua variabel tersebut dapat dilihat pada Tabel 25.  
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Tabel 25  Hasil uji hubungan pengetahuan gizi guru dengan pengetahuan gizi siswa 

Kelompok subjek 
Pengetahuan gizi subjek 

p-value 
Baik Sedang Kurang Total 

Siswa 
n 48 76 13 137 

0,077 
% 35,0 55,5 9,5 100,0 

Guru 
n 13 7 1 21 

% 61,9 33,3 4,8 100,0 

Total 
n 61 83 14 158  

% 38,6 52,5 8,9 100,0  

Tidak terdapat hubungan signifikan antara pengetahuan gizi guru dan 

pengetahuan gizi siswa (p-value > 0,05). Hal ini dapat disebabkan oleh tidak 

adanya kesempatan bagi kebanyakan guru untuk berbagi pengetahuan mengenai 

gizi di dalam kelas. Berdasarkan Keputusan Kepala BSKAP No. 032/H/KR/2024 

Tentang Capaian Pembelajaran pada Pendidikan Anak Usia Dini, Jenjang 

Pendidikan Dasar, dan Jenjang Pendidikan Menengah pada Kurikulum Merdeka, 

tidak ada mata pelajaran yang relevan untuk menyinggung informasi terkait gizi 

pada Jurusan Tata Busana di SMK. Jones dan Zidenberg-Cherr (2015) menganalisis 

beberapa halangan yang ditemui guru yang tidak mengajar ilmu gizi dalam 

memberikan edukasi gizi pada siswa. Alasan yang paling dominan adalah 

kurangnya waktu pembelajaran, diikuti oleh ilmu terkait gizi tidak relevan dengan 

mata pelajaran yang diajar, kurangnya sumber daya yang memadai dari segi 

pendanaan, perlengkapan, dan kurikulum, serta adanya rencana pelajaran spesifik 

yang tidak mengungkit tentang gizi.  

4.17 Hubungan Peran Guru terkait Gizi menurut Siswa dengan Pengetahuan 

Gizi Siswa 

Hubungan antara peran guru terkait gizi menurut siswa dan pengetahuan gizi 

siswa diteliti untuk menentukan apakah peningkatan peran guru terkait gizi menurut 

siswa meningkatkan tendensi siswa memiliki pengetahuan gizi yang lebih baik. 

Hasil uji korelasi antara peran guru terkait gizi menurut siswa dan pengetahuan gizi 

siswa dapat dilihat pada Tabel 26.  

Tabel 26 Hasil uji korelasi peran guru terkait gizi menurut siswa dengan 

pengetahuan gizi siswa 

Variabel 
Pengetahuan gizi siswa 

p-value r 

Peran guru terkait gizi menurut siswa 0,302 0,089 
Keterangan: r = koefisien korelasi  

Berdasarkan hasil uji korelasi, tidak terdapat hubungan signifikan antara 

peran guru terkait gizi menurut siswa dan pengetahuan gizi siswa (p-value > 0,05). 

Temuan ini mengindikasikan bahwa perilaku guru dalam bentuk menyampaikan, 

menganjurkan, mengingatkan, mengajak, dan mendampingi siswa (lihat Tabel 20) 

belum berkorelasi dengan peningkatan pengetahuan gizi mereka. Ketiadaan 

hubungan ini disebabkan oleh beberapa hal, seperti belum adanya program spesifik 

untuk membahas gizi seimbang di luar pelajaran Olahraga. Fenomena ini 



34 

 

menegaskan urgensi implementasi program spesifik yang terstruktur agar pihak 

sekolah memiliki sarana mengajarkan anjuran gizi dan kesehatan dengan lebih 

intens sehingga dapat diikuti oleh peningkatan pengetahuan siswa, seperti yang 

didemonstrasikan pada penelitian oleh Kothari et al. (2023). Penelitian tersebut 

menujukkan keberhasilan intervensi yang terstruktur dalam meningkatkan 

pengetahuan siswa remaja terkait pentingnya mencuci tangan.  

4.18 Hubungan Praktik Gizi Ibu dengan Praktik Gizi Siswa 

Selain pada aspek pengetahuan, praktik gizi ibu diduga memiliki hubungan 

dengan praktik gizi siswa. Salah satu hal yang mendasari teori tersebut adalah peran 

ibu sebagai contoh atau teladan bagi siswa, seperti yang diidentifikasi pada 

penelitian oleh Serasinghe et al. (2023). Hubungan antara praktik gizi ibu dan 

praktik gizi siswa dianalisis untuk mengetahui apakah praktik gizi ibu yang lebih 

baik berkaitan dengan kecenderungan siswa memiliki praktik gizi yang lebih baik. 

Hasil uji korelasi antara kedua variabel tersebut disajikan pada Tabel 27. 

Tabel 27  Hasil uji korelasi praktik gizi ibu dengan praktik gizi siswa 

Variabel 
Praktik gizi siswa 

p-value r 

Praktik gizi ibu 0,056 0,163 
Keterangan: r = koefisien korelasi 

Hasil uji korelasi menunjukkan bahwa praktik gizi ibu tidak berhubungan 

signifikan dengan praktik gizi siswa, walau nilai signifikansinya mendekati (p-

value = 0,056; p-value > 0,05). Salah satu faktor yang dapat menghambat upaya 

orang tua dalam membentuk praktik gizi anak adalah adanya tantangan dari agen 

sosialisasi lain, seperti oleh teman sebaya dan paparan media (Torkkeli et al. 2022). 

Semakin bertambah usia remaja, mereka cenderung menghabiskan lebih banyak 

waktu di luar rumah bersama dengan teman sebayanya. Pada aspek konsumsi 

makanan, remaja memiliki kebebasan yang lebih besar dalam pemilihan makanan 

sehingga pola makannya dapat berbeda dan tidak mengikuti orang tuanya 

(Teymoori et al. 2024). Akan tetapi, jika melihat aspek aktivitas fisik, beberapa 

studi menunjukkan adanya hubungan positif antara aktivitas fisik ibu dan anak 

remaja. Christofaro et al. (2018) melaporkan bahwa ibu yang aktif melakukan 

aktivitas fisik berkorelasi positif dengan praktik aktivitas fisik pada anak remajanya.  

4.19 Hubungan Praktik Gizi Guru dengan Praktik Gizi Siswa 

Selain ibu di lingkungan rumah, guru di lingkungan sekolah juga berperan 

sebagai contoh bagi siswa. Hubungan antara praktik gizi guru dan praktik gizi siswa 

dianalisis untuk mengetahui apakah praktik gizi guru yang lebih baik berkaitan 

dengan kecenderungan siswa memiliki praktik gizi yang lebih baik. Hasil uji 

korelasi antara kedua variabel tersebut disajikan pada Tabel 28.  

Hasil uji korelasi menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan signifikan 

antara praktik gizi guru dan praktik gizi siswa (p-value > 0,05). Sama seperti alasan 

tidak adanya hubungan antara pengetahuan gizi guru dan pengetahuan gizi siswa, 

hal ini dapat disebabkan oleh tidak adanya kesempatan bagi guru untuk 
memperlihatkan praktik terkait gizi secara komprehensif sehingga dapat 
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berhubungan dengan perilaku siswa. Hasil ini tidak identik dengan temuan studi 

oleh He et al. (2013) yang melaporkan bahwa sikap dan praktik kesehatan guru 

yang positif berhubungan dengan perilaku makan yang sehat pada siswa. 

Mengingat waktu tatap muka siswa dengan guru yang cukup lama, yaitu dapat 

mencapai lebih dari 30 jam per minggu (Chatterjee dan Nirgude 2024), guru tetap 

memiliki peran sebagai contoh bagi siswa di lingkungan sekolah. Hal ini dapat 

menjadi pertimbangan program intervensi gizi yang menargetkan baik siswa 

maupun guru untuk meningkatkan praktik gizi mereka agar lebih sesuai. 

Tabel 28  Hasil uji hubungan praktik gizi guru dengan praktik gizi siswa 

Kelompok subjek 
Praktik gizi subjek 

p-value 
Baik Sedang Kurang Total 

Siswa 
n 33 101 3 137 

0,862 
% 24,1 73,7 2,2 100,0 

Guru 
n 6 15 0 21 

% 28,6 71,4 0,0 100,0 

Total 
n 39 116 3 158  

% 24,7 73,4 1,9 100,0  

4.20 Hubungan Peran Guru terkait Gizi menurut Siswa dengan Praktik Gizi 

Siswa 

Hubungan antara peran guru terkait gizi menurut siswa dan praktik gizi siswa 

dianalisis untuk menentukan apakah peningkatan peran guru terkait gizi menurut 

siswa meningkatkan tendensi siswa dalam melakukan praktik gizi yang lebih sesuai. 

Hasil uji korelasi antara peran guru terkait gizi menurut siswa dan praktik gizi siswa 

dapat dilihat pada Tabel 29. 

Tabel 29 Hasil uji korelasi peran guru terkait gizi menurut siswa dengan praktik 

gizi siswa 

Variabel 
Praktik gizi siswa 

p-value r 

Peran guru terkait gizi menurut siswa 0,015 0,207* 
Keterangan: * = berhubungan signifikan, r = koefisien korelasi 

Terdapat hubungan signifikan antara praktik  gizi siswa dan peran guru terkait 

gizi menurut siswa (p-value ≤ 0,05) dengan korelasi yang lemah (r = 0,207). Hal ini 

mengindikasikan bahwa peran aktif guru memiliki asosiasi yang lebih nyata 

terhadap pembentukan perilaku gizi siswa dibandingkan dengan variabel lainnya. 

Hasil ini juga sejalan dengan temuan Anggraini et al. (2022) yang menunjukkan 

adanya hubungan positif yang lemah dan signifikan antara peran guru dan perilaku 

gizi remaja. Meskipun guru tidak secara langsung mendominasi pembentukan 

landasan teori atau pengetahuan gizi siswa, sosok guru di sekolah dapat membentuk 

kebiasaan atau praktik gizi siswa sehari-hari. Hubungan ini dapat diperkuat dengan 

memberikan pelatihan terkait gizi yang tepat terhadap guru. Habib-Mourad et al. 

(2020) menyatakan bahwa guru sekolah yang telah mendapatkan pelatihan dapat 

memberikan dampak positif terhadap praktik gizi siswa. 
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4.21 Keterbatasan Penelitian 

Keterbatasan dari penelitian ini terdapat pada metode pengumpulan data, 

yaitu pengisian kuesioner yang bergantung pada kejujuran responden. Pada setiap 

kelompok subjek, terdapat potensi bahwa responden mencari jawaban yang benar 

dan tidak menjawab sesuai dengan pengetahuan yang dimiliki atau praktik yang 

dilakukan. Selain itu, penelitian ini tidak menganalisis lebih lanjut terkait 

determinan mana yang lebih berhubungan dengan pengetahuan dan praktik gizi 

individu. Beberapa faktor yang umumnya dianalisis pada studi terkait pengetahuan 

dan praktik gizi tetapi tidak disertakan dalam penelitian ini adalah besar (jumlah 

anggota) keluarga, body image, dan sikap gizi sebagai bagian dari Knowledge-

Attitude-Practice (KAP) Framework. Pertimbangan utama pemilihan variabel pada 

penelitian ini adalah alokasi waktu yang tepat bagi responden agar tidak merasa 

lelah dalam mengisi kuesioner sehingga pembahasan hasil penelitian dapat 

difokuskan pada beberapa variabel yang dirasa cukup oleh peneliti.  
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V SIMPULAN DAN SARAN 

5.1  Simpulan 

Kelompok subjek siswa mayoritas berumur 16 tahun, berjenis kelamin 

perempuan, dan berada di kelas XI. Kisaran uang saku harian siswa didominasi oleh 

rentang Rp15.000,00–Rp20.000,00. Mayoritas siswa telah memeroleh edukasi gizi 

dengan sumber informasi utama berupa sekolah dan media sosial. Mayoritas ibu 

siswa berumur > 40 tahun. Pendidikan ibu siswa didominasi oleh jenjang SMA dan 

sederajat. Pendapatan keluarga didominasi oleh golongan rendah, yaitu di bawah 

Rp5.000.000,00 per bulan. Kebanyakan ibu siswa bekerja sebagai ibu rumah tangga. 

Lebih dari separuh responden ibu pernah memeroleh edukasi gizi dengan sumber 

informasi utama dari pelayanan kesehatan dan media sosial. Sebagian besar guru 

berumur > 40 tahun. Mayoritas guru merupakan wali kelas dan telah mengajar lebih 

dari 10 tahun. Mayoritas pendapatan guru berada di angka < Rp5.000.000,00 per 

bulan. Kebanyakan guru pernah memeroleh edukasi gizi dengan sumber informasi 

utama dari media sosial dan website. 

Pengetahuan gizi siswa, ibu, dan guru yang dominan secara berturut-turut 

tergolong dalam kategori sedang, sedang, dan baik. Sementara itu, praktik gizi 

siswa, ibu, dan guru yang dominan secara berturut-turut tergolong dalam kategori 

sedang, baik, dan sedang. Sebagian besar siswa merasa kurangnya peran guru 

terkait gizi. Terdapat hubungan positif signifikan antara pengetahuan gizi siswa 

dengan pengetahuan gizi ibu dengan koefisien korelasi yang lemah. Tidak ada 

hubungan signifikan antara pengetahuan gizi siswa dan pengetahuan gizi guru 

maupun antara praktik gizi siswa dan praktik gizi ibu atau praktik gizi guru. 

Terdapat hubungan positif signifikan antara praktik gizi siswa dan peran guru 

terkait gizi menurut siswa dengan koefisien korelasi yang lemah. Tidak ada 

hubungan signifikan antara pengetahuan dan praktik gizi pada setiap kelompok 

subjek.  

5.2  Saran  

Mengingat pengetahuan dan praktik gizi bersifat multifaktorial, intervensi 

edukasi gizi sebagai upaya peningkatan kualitas sumber daya manusia lintas 

generasi perlu dilakukan secara kolaboratif dan komprehensif. Mempertimbangkan 

karakteristik responden pada penelitian yang kebanyakan menggunakan sosial 

media maupun internet sebagai sumber informasi terkait gizi di luar sekolah, 

penguatan promosi kesehatan terkait gizi dan program MBG dapat dilakukan 

melalui kanal media sosial dan website pemerintah. Materi terkait gizi yang 

disiapkan oleh Kementerian Kesehatan disusun oleh Kementerian Pendidikan 

Dasar dan Menengah agar dapat disampaikan melalui kanal media sosial yang 

banyak digunakan oleh kelompok usia remaja, seperti Instagram dan TikTok. Selain 

itu, materi juga dapat diberitakan pada website pemerintah daerah agar mencapai 

jangkauan usia yang lebih luas lagi, sesuai dengan hasil penelitian yang 

menunjukkan website sebagai salah satu sumber informasi gizi utama pada 

kelompok subjek guru. Melihat hasil penelitian yang masih didominasi tingkat 
pengetahuan dan praktik gizi yang tergolong sedang, dapat dilakukan penguatan 

promosi kesehatan terkait pedoman gizi seimbang maupun hubungan gizi seimbang 

dengan peningkatan sumber daya manusia. 
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Peneliti menyarankan agar penelitian selanjutnya dapat mengkaji lebih dalam 

terkait faktor yang lebih berhubungan dengan pengetahuan dan praktik gizi pada 

siswa, ibu, dan guru. Selain itu, dapat diteliti lebih lanjut terkait sikap terkait gizi 

pada setiap kelompok subjek, waktu yang dihabiskan siswa di sekolah maupun di 

rumah, peran ibu dalam menyiapkan makanan dalam keluarga, dan hubungan beban 

kerja dan kesibukan guru dengan alokasi waktu mereka dalam menyiapkan serta 

mengonsumsi makanan. 
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