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ABSTRAK
Pendahuluan: Hasil survei dari WHO menyatakan, Indonesia merupakan negara dengan kasus obesitas yang tinggi ke sepuluh
di dunia. Salah satu penyebab yang dianggap berhubungan dengan kejadian obesitas adalah pengetahuan. Pengetahuan
terhadap status gizi akan memengaruhi pola perilaku individu dalam memilih makanan yang akan dikonsumsi. Adapun cara
untuk menambah pengetahuan tentang pencegahan obesitas melalui penyuluhan pola makan. Penelitian ini bertujuan untuk
membuktikan bahwa penyuluhan mampu meningkatkan tingkat pengetahuan dan pola perilaku pencegahan obesitas.
Metode: Penelitian ini menggunakan studi eksperimental one group pre test and post test design. Responden merupakan
pendidik dan tenaga kependidikan perguruan tinggi Malang berusia >40 tahun, tidak mengalami obesitas, dan bersedia
mengikuti seluruh penelitian. Pengambilan data menggunakan instrumen soal pre test — post test untuk menilai tingkat
pengetahuan, dan kuesioner Eating Habits and Behavior in an Aldolescent untuk menilai pola perilaku makan. Penyuluhan
diberikan sebagai intervensi dengan memberikan video edukasi, dan media infografis selama tiga hari. Analisa data kuantitatif
penelitian ini menggunakan uji Wilcoxon, dan uji Chi square. Dikatakan bermakna apabila p <0,05.
Hasil: Hasil analisa statistik pada kuesioner awal dan akhir menunjukkan adanya perbedaan signifikan dengan nilai p0,001.
Pada analisa statistik terhadap nilai pre test dan post test menunjukkan adanya perbedaan bermakna dengan nilai p0,000.
Kesimpulan: Penyuluhan kesehatan mampu meningkatkan pengetahuan tentang obesitas, dan pencegahannya, serta mampu
merubah pola perilaku makan
Kata Kunci: Penyuluhan kesehatan, pola makan, obesitas, pendidik dan tenaga pendidik.
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DIFFERENCES OF KNOWLEDGE LEVELS AND BEHAVIOR PATTERNS OF OBESITY
PREVENTION AFTER DIETARY COUNSELING FOR EDUCATORS AND EDUCATIONAL

PERSONNEL IN MALANG
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ABSTRACT
Introduction: The survey results from WHO, Indonesia is a country with high obesity cases in the 10" in the world. Knowledge
is one of the influential factors that can lead to obesity. Having knowledge about nutritional status will influence individual
behavior for choosing food to consume. There are ways to increase knowledge about obesity prevention through dietary
education. The purpose of this study is to prove that counseling is able to increase of knowledge and behavior patterns of
obesity prevention.
Method: This study used an experimental study one group pre test and post test design. Respondents are educators and
education personnel at Malang universities who are more than 40 years old, not obese, and willing to follow the research
schedule. Data were collected using the instrument pre test- post test to assess the level of knowledge, and Eating Habits and
Behavior questionnaire in an Aldolescent to assess eating behavior patterns. Counseling was provided as an intervention by
providing educational vedeos and infographic media for three days. The quantitative data analysis used the Wilxocon and Chi
square test. The result were said to be significant if p<0,05.
Result: The results of statistical analysis on the initial and final questionnaires showed a significant difference with p value
0,001. In the statistical analysis of the pre-test and post-test values, there were significant differences with a p value 0,000.
Conclusion: Health education can increase knowledge about obesity, and its prevention, and can change eating behavior
patterns
Keyword : Health education, diet, obesity, educators and teaching staff.
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1.1 Latar Belakang

REPOSITORY

Obesitas merupakan suatu keadaan terjadinya penimbunan jaringan

lemak tubuh secara berlebihan yang terjadi apabila lebih banyak kilokalori yang

University of Islam Malang

masuk melalui makanan daripada yang keluar atau digunakan untuk kebutuhan
energi tubuh (Sherwood, 2012). Hasil penelitian global tahun 2013 yang
didukung oleh Bill dan Melinda Gates menyatakan bahwa Indonesia menempati
posisi ke sepuluh dalam kasus obesitas terbanyak di dunia. Sedangkan menurut
penelitian dari Riskesdas pada tahun 2013, propinsi yang cukup tinggi
prevalensinya adalah Gorontalo, Sulawesi Utara, DKI Jakarta, dan Kalimantan
Timur (Masrul, 2018). Publikasi hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
Indonesia tampak sejalan dengan publikasi The Lancet. Dalam publikasi
tersebut, Indonesia merupakan peringkat 10 dunia dengan kasus obesitas
berdasarkan survei dari tahun 1980 hingga 2013 (Wulandari, 2016).

Peningkatan kasus obesitas memerlukan perhatian yang besar, karena
obesitas dapat meningkatkan risiko penyakit kardiovaskular seperti hipertensi
dan penyakit jantung koroner (Bogers et al, 2007). Selain itu bisa menyebabkan
diabetes, sleep apneu, gangguan fungsi hati, dan ortopedi merupakan resiko lain
yang dapat terjadi pada penderita obesitas (Gareth and Gema, 2008). Bahaya
yang meluas ini dapat meningkatkan perawatan medis, kunjungan spesialis, dan
juga dapat menurunkan kualitas hidup seseorang (Cawley dan Meyerhoefer,
2012). Meningkatnya frekuensi kegemukan atau obesitas adalah konsekuensi
dari kemajuan di bidang sosial, teknologi, dan ekonomi. Gaji yang besar dapat
memengaruhi gaya hidup dan pola makan, terutama di wilayah metropolitan.
Bahan makanan yang tersedia dalam jumlah besar dengan biaya yang cukup
rendah dan mengandung lemak tinggi dan kalori tinggi umumnya dapat diakses
(Wulandari, 2016).

Faktor yang dianggap dapat berhubungan dengan obesitas adalah
tingkat pengetahuan. Pengetahuan merupakan hal yang diketahui induvidu dari

pengalaman diri sendiri sesudah melihat, mengenal, dan mengerti yang
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selanjutnya akan membentuk pola perilaku seseorang (Mubarak, 2011). Pola
perilaku merupakan tindakan seseorang yang tersusun karena suatu proses yang
telah dilakukan berulang-ulang (Notoatmodjo, 2012). Dengan memiliki
pengetahuan mengenai status gizi akan memengaruhi pola perilaku individu
dalam pemilihan makanan yang ia makan. Karena jika seseorang dengan
pengetahuan gizi baik cenderung memilih makanan dan menerapkan
pengetahuan gizi yang dia punya. Oleh karena itu, pengetahuan mengenai diet
dan pemilihan makanan diperlukan sehingga dapat menghindari perilaku
konsumsi makanan yang berlebih serta lebih menyeimbangkan kalori yang
masuk dengan energi yang keluar (Soraya, 2017).

Gaya hidup dengan aktivitas fisik yang rendah (sedentary life style) dan
rendahnya pengetahuan tentang nutrisi yang tidak memperhatikan
keseimbangan asupan dan kebutuhan makan merupakan faktor resiko penyebab
terjadinya obesitas. Aktivitas Fisik adalah pergerakan badan yang dilakukan
oleh otot rangka yang mengakibatkan peningkatan konsumsi energi (Kemenkes
RI, 2019). Pada penelitian Choi (2010) menyebutkan bahwa aktivitas fisik
sangat berperan dalam menyebabkan seorang individu dapat mengalami
obesitas. Jam kerja yang pajang dan aktivtas fisik yang rendah memiliki risiko
terbesar seseorang untuk mengalami obesitas. Hal ini juga dapat menyebabkan
individu tersebut lebih rentan terhadap penambahan berat badan dan berakhir
dengan obesitas, sehingga memberikan peluang individu tersebut memerlukan
suatu penanganan khusus dikemudian hari.

Selanjutnya, pengetahuan dan informasi mengenai diet juga sangat
diperlukan, dimana hal ini bertujuan untuk merubah keyakinan dan kepercayaan
penderita obesitas terhadap diet. Diet merupakan suatu pola pengaturan
konsumsi makan dengan melakukan pembatasan jumlah dan modifikasi
makanan yang bertujuan sebagai terapi penyakit, kesehatan maupun penurunan
berat badan (Sandjaja, 2010). Pada penelitian sebelumnya, ditunjukkan bahwa
ada penurunan bermakna pada antropometri sebagai perlakuan diet rendah
glikemik dan rendah kalori pada wanita obesitas (Harun, 2007).

Cara terbaik untuk mengubah kepercayaan dan keyakinan tentang diet

obesitas adalah melalui pemberian materi penyuluhan pola makan yang sesuai
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dengan kebutuhan dan mengurangi jenis makanan yang mengandung lemak.
Penyuluhan itu sendiri adalah kegiatan yang memberikan informasi-informasi,
menanam keyakinan yang bertujuan untuk mencapai perubahan perilaku
induvidu, keluarga, dan penduduk dalam menjaga kesehatannya (Notoatmojo,
2012). Pembentukan pengetahuan masyarakat melalui penyuluhan, sosialisasi,
dan kampanye kesehatan terbukti efektif membentuk sikap dan perilaku hidup
sehat. Pada penelitian sebelumnya, dibuktikan bahwa pemberian penyuluhan
kesehatan tentang pola makan terbukti meningkatkan pengetahuan induvidu
dan mampu mengubah pola perilaku menjadi perilaku makan seimbang untuk
pencegahan masalah kesehatan (Karyani, 2020).

Faktor lain yang dapat memengaruhi pola makan dan aktifitas fisik
adalah Pekerjaan. Salah satu pekerjaan yang dapat memengaruhi pola makan
dan aktivitas fisik adalah pendidik dan tenaga pendidikan. Pendidik atau dosen
merupakan pengajar profesional yang memiliki tugas mendasar untuk
mengembangkan, menstransformasikan, dan  menyebarluaskan  ilmu
pengetahuan, serta mengabdi pada masyarakat (PP, 2009). Sementara itu,
tenaga kependidikan merupakan induvidu yang mengabdikan diri untuk
pendukung pelaksanaan pendidikan seperti pengurus administrasi, laboran, dan
pustakawan (UU No.20, 2013). Pendidik dan tenaga kependidikan adalah
profesi yang rentan mengalami obesitas. Hal ini disebabkan karena sepertiga
waktunya dihabiskan untuk fokus bekerja dan berimbas pada rendahnya
aktivitas yang dilakukan (Barlin and Mercan, 2016: Allman-Farinelli, 2010).
Selain itu, kesibukan yang tinggi menyebabkan pendidik dan tenaga
kependidikan mengesampingkan kesehatan maupun pola hidup yang sehat
sehingga berdampak pada semakin tingginya resiko terjadinya obesitas
(Gultom, 2019).

Namun, sampai saat ini belum ada data penelitian mengenai jumlah
insiden dan prevalensi obesitas yang berfokus pada tingkat pengetahuan dan
pola perilaku pendidik dan tenaga kependidikan yang berpengaruh pada pola
diet rendah kalori. Oleh karena itu, peneliti ingin mengetahui adanya perbedaan
tingkat pengetahuan dan pola perilaku hidup sehat pada pendidik dan tenaga

kependidikan setelah diberikan penyuluhan terkait pola makan yang dapat
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memicu terjadinya obesitas. Sehingga peneliti ingin memberikan informasi
kesehatan berupa penyuluhan kepada pendidik dan tenaga kependidikan
UNISMA tentang pola makan sekaligus sebagai data acuan untuk pencegahan
penyakit degeneratif terkait obesitas demi terjaganya kesehatan di lingkungan
Universitas Islam Malang.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan penjelasan dari latar belakang di atas, penelitian ini
mengangkat permasalahan antara lain:

1. Adakah perbedaan tingkat pengetahuan pencegahan obesitas setelah
penyuluhan pola makan diet rendah kalori melalui media sosial pada
pendidik dan tenaga kependidikan di UNISMA?

2. Adakah perbedaan pola perilaku pencegahan obesitas setelah penyuluhan
pola makan diet rendah kalori melalui media sosial pada pendidik dan
tenaga kependidikan di UNISMA?

1.3 Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan antara lain:

1. Mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan pencegahan obesitas setelah
penyuluhan pola makan diet rendah kalori melalui media sosial pada
pendidik dan tenaga kependidikan di UNISMA

2. Mengetahui perbedaan pola perilaku pencegahan obesitas setelah
penyuluhan pola makan diet rendah kalori melalui media sosial pada
pendidik dan tenaga kependidikan di UNISMA.

1.4 Manfaat Penelitian

Terdapat dua manfaat penelitian ini, antara lain

1.4.1 Manfaat Teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan sebagai sumber informasi kepada pendidik
dan tenaga kependidikan mengenai mengatur pola makan dan sebagai bahan

masukan dalam menangani obesitas. Selain itu diharapkan dapat bermanfaat
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sebagai referensi kepada penelitian selanjutnya yang berkaitan dengan penelitian
ini.
1.4.2 Manfaat Praktis

Hasil penelitian ini diharapkan digunakan sebagai pengetahuan kepada semua
masyarakat mengenai pencegahan dari obesitas dan juga penerapan pola makan

yang baik dalam kehidupan sehari-hari. Sekaligus sebagai data dasar untuk kegiatan

pencegahan penyakit degeneratif terkait obesitas.
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BAB VII
KESIMPULAN DAN SARAN

7.1 Kesimpulan

Berdasarkan dari hasil analisa data dan pembahasan dari penelitian ini

mengenai pengaruh penyuluhan pola makan terhadap tingkat pengetahuan dan pola

perilaku pencegahan obesitas dapat disimpuklan bahwa:

1. Penyuluhan kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan tentang obesitas dan
pentingnya menjaga pola makan seimbang untuk mencegah terjadinya
obesitas.

2. Penyuluhan kesehatan dapat merubah menjadi pola makan yang baik dan
seimbang pada pendidik dan tenaga kependidikan di UNISMA sebagai upaya
pencegahan obesitas.

7.2 Saran

Berdasarkan dari penelitian ini, peneliti menyarankan beberapa hal untuk

diperhatikan seperti:

1.

Meningkatkan periode waktu observasi dan intervensi penyuluhan sehingga
responden dapat melakukan perubahan pola perilaku makan.

Melakukan pengambilan data kuesioner secara langsung, sehingga dapat
dilakukan penyuluhan secara tatap muka kepada responden.

Menambah jumlah responden agar memenuhi ketentuan jumlah sampel
minimal.

Melakukan pemeriksaan antropometri secara langsung untuk memastikan
hasil skrining.

Melakukan penelitian lanjutan terkait faktor-faktor yang dapat memengaruhi
perilaku makan yang lain seperti faktor fisiologis, psikologis, budaya, agama,
serta ekonomi.

Hasil dari penelitian ini juga dapat dijadikan landasan untuk dilakukanya
penelitian lanjutan mengenai seberapa besar hubungan atau pengaruh tingkat

pengetahuan yang dapat memengaruhi pola perilaku.
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