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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

              Remaja merupakan suatu tahap antara masa kanak- kanak 

dengan masa dewasa. Pada masa ini remaja mengalami banyak 

perubahan diantaranya perubahan fisik, menyangkut pertumbuhan dan 

kematangan organ reproduksi, perubahan intelektual, perubahan saat 

bersosialisasi, dan perubahan kematangan kepribadian termasuk emosi 

(Fikawati, dkk., 2017). 

  Masa remaja merupakan suatu masa transisi dari masa kanak-

kanak ke masa dewasa dengan batasan usia 10-19 tahun, dimana secara 

fisik akan mengalami perubahan yang spesifik dan secara psikologik akan 

mulai mencari identitas diri. Perubahan fisik pertumbuhan yang terjadi 

akan mempengaruhi status kesehatan dan gizinya. Ketidakseimbangan 

antara asupan kebutuhan atau kecukupan akan menimbulkan masalah 

gizi (Fikawati, dkk., 2017).  

Perubahan fisik, psikis dan kognitif ini berdampak langsung pada 

status gizi remaja. Masalah gizi pada remaja akan berdampak negatif 

pada tingkat kesehatan masyarakat, misalnya gizi kurang, gizi lebih, 

obesitas, anemia serta perilaku makan yang menyimpang berupa 

anoreksia nervosa dan bulimia (Sulistyoningsih, 2012). 

       Prevalensi gizi lebih pada remaja umur 13-15 tahun di Indonesia 

sebesar 10,8%, sedangkan prevalensi gizi kurang sebesar 11,1% 

menunjukkan pada kelompok umur yang sama di Jawa Tengah bahwa 

Prevalensi gizi kurang sebesar 11,8% (Riskesdas, 2013). 
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Faktor-faktor yang mempengaruhi status gizi yaitu terdiri dari faktor 

langsung, faktor tidak langsung, pokok masalah dan akar masalah. Faktor 

langsung yang mempengaruhi status gizi adalah asupan makanan dan 

penyakit infeksi, sedangkan faktor tidak langsung yang mempengaruhi 

status gizi adalah ketersediaan pangan, pola asuh, fasilitas pelayanan 

kesehatan dan kesehatan lingkungan. kemiskinan, kurang pendidikan, 

dan kurang keterampilan merupakan pokok masalah yang mempengaruhi 

status gizi, sedangkan krisis ekonomi langsung akar masalah yang 

mempengaruhi status gizi (UNICEF (1998) (dalam Tinneke, 2008). 

       Pengetahuan gizi yang baik akan mempengaruhi pola asupan 

makanan yang lebih sehat. Pengetahuan gizi mengenai SSBs 

mempengaruhi pemilihan dan penyedian minuman tersebut. Jika 

pengetahuan gizi tentang SSBs meningkat, maka ada kecenderungan 

untuk berhati-hati dalam mengkonsumsi SSBs (Chang, 2010). 

       Salah satu penyebab timbulnya masalah gizi dan perubahan 

kebiasaan konsumsi makanan dan minuman pada remaja adalah 

pengetahuan gizi yang kurang dan terlihat pada kebiasaan 

mengkonsumsi makanan dan minuman yang salah (Emelia, 2009). 

Beberapa faktor yang mempengaruhi pengetahuan yaitu pendidikan, 

umur, kondisi lingkungan, dan sosial budaya (Wawan dan Dewi, 2011). 

       Konsumsi gizi sangat berpengaruh pada status gizi seseorang yang 

merupakan modal utama bagi kesehatan individu (Sulistyoningsih, 2012).  

Salah satu contohnya adalah konsumsi minuman berpemanis (SSBs). 

Industri minuman ringan berpemanis Indonesia tumbuh dengan pesat 

dalam beberapa waktu terakhir. Hal ini terbukti semakin banyak jenis 
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produk minuman tersebut ditemukan dipasar. Minuman ringan 

berpemanis pada dasarnya dapat diklasifikasikan menjadi enam jenis 

yaitu : minuman sari buah, berkabonisasi, teh siap saji, energi drink, sport 

drinks, dan soft drink (Mayesti, dkk., 2015).  

       Minuman berpemanis adalah minuman yang ditambahkan gula 

sederhana selama proses produksi sehingga dapat menambah 

kandungan energi, tetapi memiliki sedikit kandungan zat gizi lain. 

Minuman berpemanis di Indonesia mengandung 37-54 gram gula dalam 

kemasan saji 300-500 ml. Jumlah kandungan gula ini melebihi 4 kali 

rekomendasi penambahan gula yang aman pada minuman, yaitu 6-12 

gram dan menyumbang energi 310-420 kkal. Konsumsi berlebih ini 

mungkin dapat menjadi penyebab dari kegemukan dan penyakit 

metabolik (Mayesti, dkk., 2015).  

       Penelitian Sohyun, dkk., (2012) terhadap 11.209 siswa SMP dan 

SMA di Amerika menemukan hasil bahwa 64,9 % siswa mengkonsumsi 

SSBs mengkonsumsi sebanyak  dan 

22,2 %  siswa mengkonsumsi SSBs ini . Penelitian di MAN 2 

Surakarta frekuensi konsumsi SSBs sering yaitu pada kelompok status 

gizi lebih sebesar 37,5% dan pada gizi normal yaitu 31,3% (Panji, 2016). 

       Konsumen SSBs mayoritasnya merupakan remaja & dewasa yang 

memiliki kebiasaan merokok, tidak cukup tidur, kurang berolahraga, 

sering konsumsi fast food, jarang konsumsi sayur dan buah. Selain itu, 

remaja yang memiliki Screen time yang tinggi seperti televisi, telepon 

seluler, komputer & video game. (Shoyun, dkk., 2012) 
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       Berdasarkan hasil survey pendahuluan yang dilakukan pada 30 

siswa di SMPN 3 Surakarta didapatkan bahwa sebanyak 80 % siswa 

mengkonsumsi SSBs dalam 1 minggu terakhir. Berdasarkan uraian 

tersebut penulis tertarik untuk meneliti pengetahuan dan konsumsi 

sweteened sugar beverages pada remaja dengan status gizi  di SMPN 3 

Surakarta. 

B. Rumusan Masalah 

       Berdasarkan uraian dalam latar belakang di atas, maka dapat 

dirumuskan masalah penelitian sebagai berikut : “Apakah ada hubungan 

pengetahuan dan konsumsi sugar sweteened beverages dengan status 

gizi remaja di SMPN 3 Surakarta. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum  

Mengetahui hubungan pengetahuan dan konsumsi sugar 

sweteened beverages (SSBs) dengan status gizi remaja di SMPN 3 

Surakarta. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mendeskripsikan status gizi pada remaja di SMPN 3 Surakarta 

b. Mendeskripsikan pengetahuan pada remaja di SMPN 3 Surakarta. 

c. Mendeskripsikan konsumsi sugar-sweetened beverages (SSBs)  

pada remaja di SMPN 3 Surakarta  

d. Menganalisis hubungan pengetahuan dengan status gizi pada 

remaja di SMPN 3 Surakarta. 

e. Menganalisis hubungan konsumsi sugar-sweetened beverages 

(SSBs)  pada remaja di SMPN 3 Surakarta. 
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D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi pihak sekolah  

       Penelitian ini dapat digunakan untuk menambah informasi 

tentang SSBs (SSBs) dan membatasi penjualan SBSs di kantin 

sekolah sehingga dapat membantu memperbaiki gizi anak sekolah. 

2. Bagi Dinas Kesehatan Kota Surakarta. 

       Penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan evaluasi tentang 

status gizi remaja di daerah Surakarta dan dapat menjadi bahan 

masukan untuk perencanaan program penyuluhan kesehatan remaja 

khususnya dalam memperbaiki status gizi remaja. 

3. Bagi peneliti 

       Hasil penelitian ini diharapkan mampu menambah pengetahuan 

& sebagai pengalaman dalam merealisasikan ilmu yang telah didapat 

selama kuliah, khususnya mengenai hubungan pengetahuan dan 

konsumsi sugar sweetened beverages dengan status gizi remaja di 

SMPN 3 Surakarta. 


