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ABSTRAK

Status gizi saat ini menjadi isu penting dunia, termasuk di Indonesia. Permasalahan gizi
kurang masih menjadi persoalan utama di Indonesia. Remaja putri merupakan generasi yang
akan melahirkan generasi selanjutnya. Pemenuhan kebutuhan zat gizi seimbang pada remaja
putri perlu mendapat perhatian karena pada masa ini terjadi peningkatan kebutuhan gizi
untuk mendukung pertumbuhan dan perkembangannya. Jika kebiasaan mengonsumsi
makanan yang kurang tepat pada remaja putri terus dibiarkan dan tidak segera ditangani,
maka akan berdampak pada kesehatan remaja putri itu sendiri dan generasi selanjutnya.
Kurangnya informasi tentang pemenuhan gizi seimbang pada remaja putri menjadi salah satu
penyebab masalah gizi kurang. Salah satu upaya yang dapat dilakukan adalah dengan
melakukan pendidikan kesehatan melalui permainan simulasi brozsing pada remaja putri.
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh permainan simulasi brozsing
terhadap pengetahuan dan sikap dalam pemenuhan gizi seimbang pada remaja putri di MAN
1 Ogan llir. Desain penelitian ini adalah pra-eksperimental dengan one group pre test & post
test design. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 55 orang yang diambil menggunakan
cluster sampling. Data dianalisis dengan analisis univariat untuk mengetahui pengetahuan
dan sikap remaja putri sebelum dan setelah pendidikan kesehatan, sedangkan analisis bivariat
digunakan untuk mengetahui perbedaan pengetahuan dan sikap remaja putri sebelum dan
setelah pendidikan kesehatan. Hasil analisis pengetahuan menggunakan Uji Marginal
Homogenity menunjukan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan terhadap pengetahuan
Remaja Putri di MAN 1 Ogan lIlir sebelum dan setelah pendidikan kesehatan dengan p value
0.000 (p value < 0,05). Hasil analisis menggunakan McNemar menunjukan bahwa terdapat
perbedaan yang signifikan terhadap sikap remaja putri di MAN 1 Ogan Ilir sebelum dan
setelah pendidikan kesehatan dengan p value 0,000 (p value < 0,05). Pendidikan kesehatan

melalui permainan simulasi brozsing pada remaja direkomendasikan sebagai metode dalam
pendidikan kesehatan agar terjadi perubahan pengetahuan dan sikap pada remaja putri.

Kata Kunci: Gizi, permainan simulasi, Remaja.
Daftar Pustaka: (2003-2019)
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ABSTRACT

Nutritional status is currently an important issue in the world, including in Indonesia. The
problem of malnutrition is still a major problem in Indonesia. Teenage girls are the
generation that will give birth to the next generation. Fulfilling the need for balanced
nutrition in teenage girls needs attention because at this time there is an increase in nutritional
needs to support their growth and development. If the habit of consuming inappropriate foods
in teenage girls is continued and not immediately addressed, it will have an impact on the
health of themselves and future generations.Lack of information regarding the fulfillment of
balanced nutrition in teenage girls is one of the causes of malnutrition. One effort that can be
done is to conduct health education through a brozsing simulation game for teenage girls. The
aim of this study was to determine the effect of the brozsing simulation game on knowledge
and attitudes in fulfilling balanced nutrition in teenage girls at MAN 1 Ogan Ilir. The
research design was pre-experimental with one group pretest and posttest design. The sample
in this study were 55 people who were collected using cluster sampling.Data were analyzed
by univariate analysis to determine the knowledge and attitudes of teenage girls before and
after health education, while bivariate analysis was used to determine differences in
knowledge and attitudes of teenage girls before and after health education. The results of the
knowledge analysis using the Marginal Homogenity test showed that there were significant
differences in the knowledge of teenage girls in MAN 1 Ogan llir before and after health
education with a p value of 0.000 (p value <0.05). The results of the analysis using McNemar
showed that there were significant differences in the attitudes of young women in MAN 1
Ogan llir before and after health education with a p value of 0.000 (p value <0.05). Health
education through the brozsing simulation game for teenagers is recommended as a method
in health education in order to change knowledge and attitudes among teenage girls.

Keywords: Nutrition, simulation game, Teenager.
References: (2003-2019)
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BAB |
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Status gizi saat ini menjadi isu penting dunia, termasuk di Indonesia. Status
gizi individu akan mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan individu
tersebut yang secara tidak langsung juga akan mempengaruhi kualitas sumber daya
manusia dalam suatu negara (Rochmawati, Marlenywati, & Waliyo, 2013). Winda,
Maulida dan Sari (2014) menyatakan bahwa kualitas sumber daya manusia
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu pendidikan, ekonomi dan kesehatan yang
erat kaitannya dengan masalah gizi.

Indonesia pada dewasa ini dihadapkan pada masalah gizi berupa triple
burden. Triple burden merupakan kondisi permasalahan gizi yang meliputi
masalah gizi kurang (gizi buruk, gizi kurang dan stunting), anemia dan gizi lebih
(obesitas) (Kementerian Kesehatan RI, 2019). Menurut Kementerian Kesehatan Rl
(2018), meskipun permaslahan terkait gizi lebih (obesitas) mulai bermunculan,
namun masalah gizi kurang masih menjadi persoalan utama. Hasil Riskesdas tahun
2018, diketahui prevalensi gizi kurang di Indonesia mencapai 17,7% (Kementerian
Kesehatan, 2019). Masalah gizi terjadi dalam setiap daur kehidupan manusia,
termasuk pada masa remaja (Arisman, 2009).

Remaja adalah masa peralihan dari masa anak-anak menuju masa dewasa
yang ditandai dengan perubahan fisik, biologis, perilaku, kognitif, emosi dan

kematangan organ reproduksi (Efendi & Makhfudli, 2009). Menteri kesehatan RI



tahun 2010 menyatakan bahwa batas usia remaja dimulai dari usia 10 sampai 19
tahun dan belum menikah (Pritasari, Damayanti, & Lestari, 2017). Masa remaja
merupakan masa yang rentan dalam artian fisik, psikis, sosial dan gizi (Arisman,
2009).

Pemenuhan kebutuhan zat gizi seimbang pada remaja perlu mendapat
perhatian karena pada masa ini terjadi peningkatan kebutuhan gizi untuk
mendukung pertumbuhan dan perkembangannya, perubahan gaya hidup dan
kebiasaan makan pada remaja yang akan berpengaruh pada asupannya.
Permasalahan gizi yang biasa terjadi pada remaja yaitu kebersihan makanan, zat
gizi tidak seimbang, sering melewatkan sarapan pagi dan makan siang, mengemil
makanan yang memiliki kadar gula tinggi misalnya permen dan membatasi asupan
makanan (diet) (Pritasari, Damayanti, & Lestari, 2017). Masalah lain yang muncul
adalah remaja sering beranggapan bahwa dengan memakan banyak makanan dan
perut kenyang, maka kebutuhan gizi terpenuhi. Padahal tidak semua makanan
dapat memenuhi kebutuhan gizi setiap harinya (Mardalena, 2017).

Pola makan yang salah atau konsumsi makanan yang kurang tepat
merupakan perilaku makan di mana terjadi ketidakseimbangan antara asupan gizi
dengan kecukupan gizi yang dianjurkan (Mardalena, 2017). Hal tersebut terjadi
karena kurangnya informasi mengenai gizi yang diperoleh remaja. Menurut
Arisman (2009), kebiasaan mengkonsumsi makanan yang kurang tepat
dipengaruhi oleh keluarga, teman dan media atau informasi (terutama iklan di

televisi).



Menurut Pritasari, Damayanti dan Lestari (2017), apabila kebiasaan
mengkonsumsi makanan yang kurang tepat pada remaja terus dibiarkan dan tidak
segera ditangani, maka akan berdampak pada kesehatan remaja itu sendiri dan
generasi selanjutnya (calon anaknya kelak). Dampak kekurangan zat gizi tertentu
pada remaja putri dapat menyebabkan remaja putri mengalami kondisi Kurang
Energi Kronis (KEK) dan anemia. Menurut Riskesdas RI tahun 2018, terjadi
peningkatan proporsi Kurang Energi Kronis (KEK) pada wanita usia subur dari
tahun 2007 sebesar 30,9% menjadi 36,3% pada tahun 2018. Menurut Kementerian
Kesehatan RI (2018), remaja putri lebih rentan mengalami anemia dibandingkan
laki-laki, tercatat sebanyak 23% remaja putri mengalami anemia.

Status gizi pada remaja putri perlu mendapatkan perhatian yang lebih
karena remaja putri merupakan calon ibu atau generasi yang akan melahirkan
generasi selanjutnya (Mardalena, 2017). Menurut Hurlock (2011), salah satu tugas
perkembangan masa remaja adalah mempersiapkan diri untuk perkawinan dan
kehidupan berkeluarga. Kecenderungan kawin muda menjadikan persiapan
perkawinan merupakan tugas perkembangan terpenting pada masa remaja. Pada
masa remaja akhir, individu telah mencapai transisi perkembangan yang lebih
mendekati masa dewasa sehingga perlu dipersiapkan untuk sebuah perkawinan
atau hidup berkeluarga. Mempersiapkan kecukupan gizi remaja putri merupakan
hal penting agar ketika di masa mendatang saat remaja putri mengandung tidak
mengalami kekurangan gizi (Kementerian Kesehatan RI, 2019).

Remaja putri yang mengalami kondisi kekurangan zat gizi, seperti anemia

dan Kekurangan Energi Kronis (KEK) akan meningkatkan risiko melahirkan Bayi



Berat Lahir Rendah (BBLR) (Pritasari, Damayanti, & Lestari, 2017). Kementerian
Kesehatan RI (2018) menyatakan bahwa bayi BBLR memiliki risiko 20% lebih
tinggi mengalami stunting dibandingkan dengan bayi berat lahir normal. Stunting
atau sering disebut kerdil atau pendek merupakan suatu kondisi gagal tumbuh pada
anak usia di bawah lima tahun (balita) di mana anak memiliki panjang atau tinggi
tubuh yang kurang jika dibandingkan dengan anak seusianya (Kementerian
Kesehatan RI, 2018).

Menurut WHO (2018), prevalensi stunting pada balita akan menjadi
masalah kesehatan jika prevalensinya mencapai 20% atau lebih. Studi
pendahuluan yang dilakukan di Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir diketahui
bahwa prevalensi stunting di Kabupaten Ogan Ilir tahun 2018 yaitu sebesar 43,9%.
Kecamatan Indralaya merupakan salah satu kecamatan dengan isu pokok
pembangunan kesehatan belum teratasinya masalah gizi masyarakat berupa
persoalan stunting (Dinas Kesehatan Ogan Ilir, 2019).

Studi pendahuluan di MAN 1 Ogan Ilir menunjukkan setelah dilakukan
pengukuran berat badan dan tinggi badan kepada 10 remaja putri kelas XIlI
didapatkan hasil sebanyak 4 orang memiliki indeks Massa Tubuh (IMT) di bawah
normal (<18,4 kg/m?). Setelah dilakukan pengukuran Lingkar Lengan Atas (LILA)
dan Hemoglobin (Hb) darah diperoleh sebanyak 4 dari 10 remaja putri memiliki
LILA di bawah normal (< 23,5 cm) dan sebanyak 3 dari 10 remaja putri memiliki
Hb di bawah normal (<12 g/dL). Menurut Kementerian Kesehatan Rl (2016)
menyatakan bahwa wanita usia subur yang memiliki LILA <23,5 cm berisiko

mengalami Kekurangan Energi Kronis (KEK). Nilai Hb di bawah normal



merupakan salah satu tanda seseorang mengalami anemia karena kekurangan zat
besi (Mardalena, 2017). Dampak yang dirasakan remaja putri terkait kondisi
tubuhnya yaitu merasa lesu, lemah dan mengaku kurang berkonsentrasi saat
belajar.

Studi pendahuluan kepada remaja putri di MAN 1 Ogan Ilir menyatakan
bahwa tidak terdapat mata pelajaran yang membahas tentang gizi dan mengaku
belum pernah mendapatkan edukasi berupa pendidikan kesehatan mengenai gizi
pada remaja. Hasil wawancara dengan 10 remaja putri di MAN 1 Ogan llir
diketahui bahwa 9 dari 10 orang mengatakan tidak mengetahui tentang kebutuhan
zat gizi pada remaja, bagaimana anjuran pemenuhan gizi seimbang menurut
panduan “Isi Piring Makanku” serta dampak apabila gizi seimbang tidak
terpenuhi, sedangkan 1 orang lainnya mengatakan pernah melihat iklan mengenai
“Isi Piring Makanku”, namun mengaku tidak bisa menjelaskan tentang pemenuhan
zat gizi seimbang. Remaja putri juga mengaku sering memakan makanan cepat saji
dan jarang memakan sayur, buah serta jarang sarapan. Menurut Pritasari,
Damayanti dan Lestari (2017), untuk memecahkan permasalahan gizi pada remaja
putri dapat dilakukan dengan intervensi gizi.

Salah satu intervensi keperawatan yang dapat dilakukan untuk
meningkatkan kesadaran remaja putri tentang pemenuhan gizi seimbang dalam
upaya meminimalisir dampak yang ditimbulkan, baik dampak pada remaja putri
maupun pada generasi selanjutnya yaitu dengan melakukan penyuluhan atau
pendidikan kesehatan (Suryagustina, Araya, & Jumielsa, 2018). Pengetahuan yang

dimiliki seseorang akan mempengaruhi orang tersebut dalam bersikap dan



berperilaku (Notoatmodjo, 2010). Terdapat faktor-faktor yang mempengaruhi
keberhasilan pendidikan kesehatan diantaranya faktor metode dan media yang
digunakan dalam penyuluhan. Salah satu metode yang dapat digunakan adalah
metode simulasi permainan (simulation game) (Notoatmodjo, 2007).

Penelitian yang dilakukan oleh Muharyani, Rahmawati dan Andhini
(2018) menyatakan bahwa pemberian pendidikan kesehatan dengan metode
permainan memberikan perbedaan hasil tindakan sebelum dan sesudah perlakuan.
Menurut penelitian yang dilakukan oleh Barbara dan Hariastuti (2011), tentang
meningkatkan partisipasi siswa mengikuti layanan informasi melalui penggunaan
media permainan lebih mampu menarik minat siswa dibandingkan dengan metode
lain.

Menurut Hurlock (2011), remaja mulai menyukai permainan-permainan
yang menuntut dan mengasah intelektual. Brozsing sesuai dengan karakteristik
bermain pada remaja. Hal ini dikarenakan brozsing mempunyai peraturan dalam
permainan di mana pemain harus menjawab pertanyaan untuk dapat melanjutkan
permainan dan harus saling bersaing untuk dapat memenangkan permainan.
brozsing merupakan hasil inovasi dari permainan monopoli yang dikembangkan
oleh peneliti. Permainan ini memberikan informasi tentang pemenuhan gizi
seimbang pada remaja putri yang tidak ada dalam permainan lain pada umumnya
dan mampu mendorong remaja untuk bermain serta belajar bersama dengan teman

sebaya sesuai dengan perkembangan sosial usia remaja (Soetjoningsih, 2010).



Berdasarkan uraian di atas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
tentang pengaruh permainan simulasi brozsing terhadap pengetahuan dan sikap

tentang pemenuhan gizi seimbang pada remaja putri.

. Rumusan Masalah

Remaja merupakan masa peralihan dari masa anak-anak menuju masa
dewasa yang menjadi salah satu fokus penanganan permasalahan terkait gizi. Pada
masa remaja kebutuhan akan zat gizi meningkat akibat adanya pertumbuhan dan
perkembangan fisik, perubahan gaya hidup serta kebiasaan makan yang cenderung
kurang sehat. Fenomena gizi kurang saat ini masih menjadi masalah utama
kesehatan terkait gizi yang membutuhkan perhatian dan harus segera diatasi
karena hal tersebut akan berdampak pada kesehatan remaja putri itu sendiri dan
generasi selanjutnya. Kurangnya informasi mengenai pemenuhan zat gizi
seimbang menjadi salah satu penyebab munculnya permasalahan gizi pada remaja
putri.

Pendidikan kesehatan merupakan intervensi keperawatan yang dapat
dilakukan untuk meningkatkan kesadaran remaja putri tentang pemenuhan gizi
seimbang. Brozsing merupakan permainan monopoli hasil inovasi dari peneliti
yang digunakan sebagai media dalam pendidikan kesehatan. Brozsing berisi
informasi-informasi tentang pemenuhan gizi seimbang pada remaja putri yang

pada umumnya tidak terdapat pada permainan monopoli lainnya.



Berdasarkan latar belakang yang ada, rumusan masalah pada penelitian ini
adalah “Apakah ada pengaruh permainan simulasi “brozsing” terhadap tingkat

pengetahuan dan sikap tentang pemenuhan gizi seimbang pada remaja putri?”’

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh permainan simulasi
brozsing terhadap pengetahuan dan sikap tentang pemenuhan gizi seimbang
pada remaja putri.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui distribusi frekuensi pengetahuan dan sikap remaja putri
sebelum diberikan pendidikan kesehatan dengan metode permainan
simulasi brozsing
b. Untuk mengetahui distribusi frekuensi pengetahuan dan sikap remaja putri
setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan metode permainan simulasi
brozsing
c. Untuk mengetahui distribusi perbedaan pengetahuan remaja putri tentang
pemenuhan gizi seimbang antara sebelum dan setelah diberikan pendidikan
kesehatan dengan metode permainan simulasi brozsing
d. Untuk mengetahui distribusi perbedaan sikap remaja putri tentang
pemenuhan gizi seimbang antara sebelum dan setelah diberikan pendidikan

kesehatan dengan metode permainan simulasi brozsing



D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Setelah dilakukan penyuluhan melalui permainan simulasi brozsing
diharapkan terjadi perbaikan pengetahuan dan sikap tentang pemenuhan gizi
seimbang pada remaja putri. Hasil penelitian ini juga diharapkan dapat
dijadikan sumber bagi peneliti lain yang akan meneliti tentang pendidikan
kesehatan melalui metode permainan simulasi.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Peneliti
Penelitian ini merupakan salah satu sarana dalam penerapan ilmu
pengetahuan yang telah diperoleh oleh peneliti selama masa perkuliahan,
menambah wawasan dan pengalaman baru bagi peneliti serta memberikan
wacana baru bagi peneliti tentang pendidikan kesehatan melalui metode
permainan simulasi.
b. Bagi Remaja
Penelitian ini diharapkan mampu memberikan informasi dan
meningkatkan kesadaran remaja putri terkait pemenuhan gizi seimbang
melalui metode permainan simulasi brozsing.
c. Bagi Profesi Keperawatan
Penelitian ini diharapkan mampu menjadi bahan pertimbangan bagi
perawat khususnya perawat komunitas untuk melaksanakan pendidikan

kesehatan melalui metode permainan simulasi.
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d. Bagi Instansi Pendidikan Keperawatan Universitas Sriwijaya
Penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan dan bahan masukkan
untuk pembelajaran keperawatan khususnya keperawatan komunitas dalam

penerapan pendidikan kesehatan melalui metode permainan simulasi.

1. Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup keperawatan komunitas dan
keperawatan anak. Penelitian ini meneliti tentang pengaruh permainan simulasi
terhadap pengetahuan dan sikap tentang pemenuhan gizi seimbang pada remaja
putri di MAN 1 Ogan Ilir. Populasi dalam penelitian ini berjumlah 103 orang.
Sampel dalam penelitian ini berjumlah 55 orang. Penelitian ini dilakukan pada
tanggal 1 Agustus 2020 — 3 Agustus 2020 untuk melihat pengaruh sebelum dan
setelah dilakukan perlakuan permainan simulasi brozsing terhadap tingkat
pengetahuan dan sikap tentang pemenuhan gizi seimbang pada remaja putri. Jenis
penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan rancangan pre-eksperiment.
Penelitian ini menggunakan desain one-group pre-test and post-test tanpa
kelompok kontrol. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan
teknik probability yaitu cluster sampling. Setiap responden penelitian diberikan
kuesioner untuk mengukur pengetahuan dan sikap remaja putri tentang pemenuhan
gizi seimbang sebelum dan setelah diberikan penyuluhan kesehatan melalui
metode permainan simulasi brozsing. Selanjutnya dilakukan analisa data untuk

mengukur perbedaan tingkat pengetahuan antara sebelum dan setelah dilakukan



11

intervensi menggunakan uji Marginal Homogenity, sedangkan untuk mengukur
perbedaan sikap antara sebelum dan setelah dilakukan intervensi menggunakan uji

Mc Nemar.
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