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ABSTRAK 
 

Fauzi Angga Pranaka, 55975: Studi Status Gizi Siswa Sekolah Menengah Pertama 
(SMP) Negeri 2 Kecamatan Linggo Sari Baganti 
Kabupaten Pesisir Selatan 

 
Penelitian ini diawali dari hasil observasi lapangan, diprediksi bahwa tingkat 

kecukupan  gizi  siswa  Sekolah  Menengah  Pertama  (SMP)  Negeri  2  Kecamatan 
Linggo Sari Baganti Kabupaten Pesisir Selatan belum diketahui. Tujuan penelitian ini 
adalah memperoleh informasi secara umum tentang status gizi siswa. 
Jenis penelitian ini adalah deskriptif, dengan populasi siswa/I SMP Negeri 2 Linggo 

Sari Baganti berjumlah 407 orang. Penarikan sampel menggunakan stratified 
proportional random sampling sebesar 20% dari masing-masing strata dengan 
jumlah 35 orang putra dan 30 orang putri. Instrumentasi untuk mendapatkan data 
penelitian melalui pengukuran tinggi dan berat badan, selanjutnya diinterpretasikan 
sesuai  rumus  (tabel).  Pertanyaan  penelitian  yang  diajukan  adalah  (1)  seberapa 
baikkah tingkat status gizi siswa putra SMPN 2 Linggo Sari Baganti ditinjau dari 
Indeks BB/TB (2) seberapa baikkah tingkat status gizi siswa putri SMPN 2 Linggo 
Sari  Baganti  ditinjau  dari  Indeks  BB/TB.  Data  dianalisis  menggunakan  statistik 
deskriptif melalui tabulasi frekuensi. 

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh: dari 35 responden putra menunjukan 
31 (88,57%) siswa berada pada kategori baik, 4 (11,43%) siswa berada pada kategori 
kurang dan 0 (0,0%) berada pada kategori buruk, sedangkan dari 30 orang responden 
putri  menunjukkan  bahwa  21(70%)  siswa  berada  pada  kategori  baik,  4(13,33%) 
berada pada kategori kurang dan 5 (16,6%) berada pada kategori buruk. Dengan 
demikian secara umum hasil penelitian dapat disimpulkan pada klasifikasi baik. 
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BAB I 
 

PENDAHULUAN 
 

A.  Latar Belakang Masalah 
 

Keberhasilan pembangunan nasional ditentukan oleh ketersediaan sumber daya 

manusia (SDM) yang berkualitas, yaitu manusia yang memiliki fisik yang tangguh, 

mental yang kuat, dan kesehatan yang prima, di samping penguasaan ilmu 

pengetahuan dan teknologi. Kekurangan gizi dapat merusak kualitas SDM di maksud. 

Status  gizi merupakan ekspresi satu aspek atau lebih dari nutrisi seorang 

individu dalam suatu variabel (Hadi, 2005). Status gizi adalah ekspresi dari keadaan 

keseimbangan dalam bentuk variabel tertentu atau perwujudan dari nutrisi dalam 

bentuk variabel tertentu (Supariasa, 2001). Sedangkan menurut Gibson (1990) status 

gizi adalah keadaan tubuh yang merupakan hasil akhir dari keseimbangan antara zat 

gizi yang masuk ke dalam tubuh dan utilisasinya. Faktor yang menyebabkan kurang 

gizi telah diperkenalkan UNICEF dan telah digunakan secara internasional,  yang 

meliputi beberapa tahapan penyebab timbulnya kurang gizi pada anak, baik penyebab 

langsung, maupun tidak langsung (Depkes, 2000). 

Para ahli berpendapat bahwa status gizi dipengaruhi oleh dua faktor yaitu (1) 

penyebab langsung yaitu makanan anak dan penyakit infeksi yang mungkin diderita 

anak. Penyebab gizi kurang tidak hanya disebabkan makanan yang kurang tetapi juga 

karena penyakit. Anak yang mendapat makanan yang baik tetapi karena sering sakit 

diare atau demam dapat menderita kurang gizi. Demikian pada anak yang makannya 

tidak cukup baik, maka daya tahan tubuh akan melemah dan mudah terserang penyakit. 
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Kenyataannya baik makanan maupun penyakit secara bersama-sama merupakan 

penyebab  kurang  gizi,  (2) penyebab  tidak  langsung  yaitu  ketahanan  pangan  di 

keluarga, pola pengasuhan anak, serta pelayanan kesehatan dan kesehatan lingkungan. 

Ketahanan pangan adalah kemampuan keluarga untuk memenuhi kebutuhan pangan 

seluruh anggota keluarga dalam jumlah yang cukup dan baik mutunya. Pola 

pengasuhan adalah kemampuan keluarga untuk menyediakan waktunya, perhatian dan 

dukungan terhadap anak agar dapat tumbuh dan berkembang secara optimal baik fisik, 

mental, dan sosial. Pelayanan kesehatan dan sanitasi lingkungan adalah tersedianya air 

bersih dan sarana pelayanan kesehatan dasar yang terjangkau oleh seluruh keluarga. 

Faktor-faktor tersebut sangat terkait dengan tingkat pendidikan, pengetahuan, dan 

keterampilan keluarga. Makin tinggi pendidikan, pengetahuan dan keterampilan 

terdapat kemungkinan makin baik tingkat ketahanan pangan keluarga, makin baik pola 

pengasuhan anak dan keluarga makin banyak memanfaatkan pelayanan yang ada. 

Ketahanan pangan keluarga juga terkait dengan ketersediaan pangan, harga pangan, 

dan daya beli keluarga, serta pengetahuan tentang gizi dan kesehatan (Akhmadi, 2008). 

Selain itu, pola konsumsi pangan yang bergizi dan seimbang bagi seseorang 

sangat berperan penting dalam menjaga keseimbangan dan stabilitas pertumbuhan 

seorang anak. 

Anak merupakan kelompok umur yang rawan gizi dan penyakit. Anak dengan 

kekurangan gizi dapat mengakibatkan terganggunya pertumbuhan dan perkembangan 

fisik, mental dan spiritual. Kekurangan gizi pada anak akan mengakibatkan rendahnya 

kualitas sumber daya manusia (Setiawan, 2008). Hasil pantauan sementara diprediksi 
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tingkat  kecukupan  gizi  anak  di  Sekolah  Menengah  Pertama  (SMP)  Negeri  2 
 

Kecamatan Linggo Sari Baganti Kabupaten Pesisir Selatan  belum diketahui, hal ini 

belum bisa dipastikan dalam keadaan lebih, normal atau kurang. Hal ini ditandai dari 

berbagai aktivitas yang dilakukan siswa, terutama dalam pembelajaran pendidikan 

jasmani, kelihatan siswa kurang bergairah, tidak bersemangat, pucat, daya tahan 

menurun, dan lebih mudah terserang penyakit, bahkan ada yang tidak mampu 

melakukan beberapa gerakan dikarenakan berat badan yang di atas rata-rata (obesitas), 

sehingga tidak mampu mengikuti berbagai aktivitas yang dimaksud. Selain itu, 

kebanyakan siswa di sekolah ini memiliki berat badan yang kurang normal dari yang 

seharusnya, siswa tampak loyo dalam mengikuti pelajaran, lesu, kurang serius dan 

terkadang tertidur ketika belajar, bahkan ada yang pingsan saat mengikuti upacara 

bendera. 

Berbagai kemungkinan, penyebab utama kurang gizi pada siswa, seperti 

kemiskinan sehingga akses pangan anak terganggu. Penyebab lain adalah infeksi 

(diare), ketidaktahuan orang tua karena kurang pendidikan sehingga pengetahuan 

gizi rendah, atau faktor tabu makanan dimana makanan bergizi ditabukan dan tak 

boleh dikonsumsi anak. Kurang gizi pada anak dapat berdampak terhadap 

pertumbuhan fisik maupun mentalnya. Anak kelihatan pendek, kurus 

dibandingkan teman-temannya sebaya yang lebih sehat. Ketika memasuki usia 

sekolah tidak bisa berprestasi menonjol karena kecerdasannya terganggu 

(www.medicastore.com). 
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Para ibu khususnya harus memiliki kesabaran bila anaknya mengalami 

problema makan, dan lebih memperhatikan asupan makanan sehari-hari bagi anaknya. 

Anak-anak harus terhindar dari penyakit infeksi seperti diare ataupun ISPA (Infeksi 

Saluran Pernapasan Atas). Semua nutrisi penting bagi anak dalam usia pertumbuhan. 

Ali (2009) mengemukakan bahwa untuk memperhatikan asupan sayur dan pangan 

hewani (lauk pauk), konsumsi susu tetap dipertahankan, jangan terlalu banyak 

makanan cemilan (junk food) yang akan menyebabkan anak kurang nafsu makan. 

Perhatikan juga asupan empat sehat lima sempurna dengan kuantitas yang cukup. 

Selain itu, di sekolah ini terdapat kejanggalan pada berat badan pada mayoritas siswa 

yang tidak normal yang tentu saja berkaitan erat dengan pembahasan sebelumnya. 

Untuk memperoleh kepastian jawaban dari prediksi di atas, diperlukan penelitian. 

B.  Identifikasi Masalah 
 

Berdasarkan latar belakang di atas, banyak faktor yang mempengaruhi 

status gizi anak, seperti: 

1.   Faktor kemiskinan 
 

2.   Kondisi kesehatan 
 

3.   Pengetahuan orang tua 
 

4.   Pengaruh penyakit yang dialami siswa 
 

5.   Asupan gizi 
 

6.   Kebiasan pola konsumsi pangan 
 

7.   Pelayanan kesehatan 
 

8.   Kesehatan lingkungan 
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9.   Budaya, dan 
 

10. Aktivitas fisik 
 

C.  Pembatasan Masalah 
 

Mengingat keterbatasan waktu, tenaga, referensi, dan dan fikiran, masalah 

penilitian  dibatasi  pada tinjauan  tentang status  gizi berdasar  Indeks  Berat  Badan 

menurut Tinggi Badan (BB/TB) dengan mengukur berat dan tinggi badan siswa di 

SMP Negeri 2 Kecamatan Linggo Sari Baganti Kabupaten Pesisir Selatan. 

D.  Rumusan Masalah 
 

Masalah penelitian dapat dirumuskan sebagai berikut “Bagaimanakah status 

gizi siswa putra dan siswa putri SMP Negeri 2 Kecamatan Linggo Sari Baganti 

Kabupaten Pesisir Selatan? “. 

E.  Tujuan Penelitian 
 

Tujuan yang ingin dicapai dalam penelitian ini adalah untuk memperoleh 

informasi secara umum tentang status gizi siswa, dilihat dari Indeks BB/TB dengan 

pengukuran berat dan tinggi badan. 

F.  Manfaat Penelitian 
 

1.   Bagi penulis, merupakan salah satu syarat untuk menyelesaikan program sarjana di 
 

Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas Negeri Padang 
 

2.   Bagi orang tua siswa sebagai bahan masukan untuk peningkatan status gizi anak. 
 

3.   Bagi   Sekolah   sebagai   bahan   masukan   untuk   pertimbangan   dalam   upaya 

memperbaiki hasil belajar siswa. 

4.   Kajian pengembangan ilmu di perpustakaan. 
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BAB V 
 

KESIMPULAN DAN SARAN 
 
 
 

A.  Kesimpulan 
 

Berdasarkan hasil penelitian tentang studi status gizi siswa Sekolah 

Menengah Pertama (SMP) Negeri 2 Kecamatan Linggo Sari Baganti Kabupaten 

Pesisir Selatan  dapat dikemukakan kesimpulan yaitu : 

 
1.   Dari  35  orang  responden  putra  menunjukkan  bahwa  status  gizi  pada 

klasifikasi “Baik“ frekuensi = 31 (88.57%), “kurang“ frekuensi = 4 (11.43%), 

dan “buruk” tidak ada (0.00%). 

2.   Dari 30 orang responden putri menunjukkan bahwa status gizi pada klasifikasi 

“Baik“ frekuensi = 21 (70%), “kurang“ frekuensi = 4 (13.33%), dan “buruk” 

frekuensi = 5 (16.67%). 

B.  Saran 
 

Bertitik tolak pada uraian terdahulu serta kesimpulan di atas, maka dapat 

dikemukakan saran sebagai berikut: 

1. Kepada pihak sekolah agar dapat menjaga kesehatan lingkungan guna 

meningkatkan status gizi di sekitarnya. 

2.   Kepada orang tua agar memperhatikan makanan dan gizi putra-putrinya. 
 

3.   Guru dan orang tua bekerja sama memberikan arahan kepada anak untuk 

hidup teratur, sehat dan melakukan kegiatan olahraga untuk meningkatkan 

status gizi. 
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4.   Kepada masyarakat, khususnya yang tinggal di sekitar sekolah untuk dapat 

berpartisipasi dalam usaha menunjang terlaksananya program sekolah, 

terutama yang merujuk pada peningkatan status gizi. Salah satunya dengan 

cara memperhatikan kebiasaan buruk siswa di lingkungan yang akan 

menggangu kesehatan pribadi siswa tersebut. 

5.   Kepada para peneliti lainnya diharapkan dapat mengembangkan penelitian ini 

dengan  jumlah  sampel  yang  lebih  banyak  atau  variabel  lain  yang  belum 

diteliti. 
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