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ABSTRACT 

Background: Poor diet quality is the root cause of nutritional problems in adolescent girls, and dietary diversity is a determinant of 
diet quality. Objective: This study aimed to analyze the determinants of dietary diversity among female adolescents, encompassing 
individual, parental, and family factors. Methods: The research design employed a cross-sectional approach. Seven (30%) public 
junior high schools in Tasikmalaya City were randomly selected as research locations. Of the 391 female students selected as 
research subjects using proportional random sampling, 367 successfully participated in the research and completed the data 
analysis. The food diversity variable was measured using the Individual Dietary Diversity Score (IDDS) instrument, based on the 
results of two 24-hour non-consecutive recall methods. Determinants were measured using a structured questionnaire. Bivariate 
analysis employed Spearman’s rank and Chi-squared tests, while multivariate analysis utilized logistic regression modeling. Results: 
Most participants had a non-diverse diet (78.8%). Green, leafy vegetables and vitamin A-rich fruits were food groups consumed 
by fewer than a third of the subjects. The results of statistical tests revealed that variables such as pocket money, screen time 
duration, maternal education, maternal employment status, and family income were significantly related to the dietary diversity 
of adolescent girls (p < 0.05). Conclusions: The length of time female adolescents spent in front of screens (screen time) was 
the most significant variable influencing the dietary diversity of female adolescents. Therefore, it is necessary to promote healthy 
snacks made from vegetables and fruit that can be consumed while engaging in activities in front of the screen.
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ABSTRAK 

Latar belakang: Kualitas diet yang tidak baik merupakan akar penyebab masalah gizi pada remaja putri, sementara keragaman 
pangan merupakan penentu kualitas diet. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan faktor determinan yang 
meliputi faktor individu, faktor orang tua, dan faktor keluarga dengan keragaman pangan remaja putri. Metode: Desain penelitian 
adalah cross sectional. Tujuh (30%) SMP negeri di Kota Tasikmalaya terpilih secara acak sebagai lokasi penelitian. Sebanyak 
391 siswi yang terpilih sebagai subjek penelitian secara proporsional random sampling, 367 berhasil mengikuti penelitian hingga 
akhir. Variabel keragaman pangan diukur menggunakan instrument IDDS berdasarkan hasil recall 2x24 jam secara tidak berurutan. 
Faktor determinan diukur dengan menggunakan kuesioner terstruktur. Analisis bivariat menggunakan uji Rank Spearman dan 
Chi-Squre sedangkan pemodelan multivariat menggunakan pemodelan regresi logistik. Hasil: Sebagian besar keragaman pangan 
subjek masuk kategori tidak beragam (78,8%). Sayuran hijau daun dan buah sumber vitamin A merupakan kelompok makanan 
yang dikonsumsi kurang dari sepertiga dari jumlah subjek. Hasil uji statistik menunjukkan variabel uang saku, lama screen time, 
pendidikan ibu, status pekerjaan ibu, dan pendapatan keluarga berhubungan secara signifikan dengan keragaman pangan remaja 
putri (p<0,05). Simpulan: Lama waktu remaja putri berada di depan layar (screen time) serta status pekerjaan ibu merupakan 
variabel yang berhubungan dengan keragaman pangan remaja putri. Oleh karena, perlu pengembangan camilan sehat berbahan 
sayuran dan buah yang dapat dikonsumsi bersamaan dengan kegiatan di depan layar.  
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diversity score (IDDS) dengan subjek penelitian anak-anak 
dan remaja menunjukkan hubungan positif antara kecukupan 
gizi makro dan mikronutrien dengan IDDS. Keragaman 
pangan yang diukur menggunakan IDDS dikaitkan dengan 
beberapa faktor seperti tingkat pendidikan orang tua, status 
sosial ekonomi rumah tangga, kondisi sanitasi, asupan 
makanan, pilihan makanan, dan akses terhadap makanan 
[16]. Faktor lain antara lain sikap, literasi gizi, dukungan 
keluarga, teman atau orang yang berpengaruh bagi remaja, 
serta kemampuan mengonsumsi makanan seimbang juga 
menjadi kendala yang menghambat kualitas pola makan 
yang baik pada remaja. Pendidikan ibu, pengetahuan ibu, 
dan jumlah anggota keluarga [17], ekonomi, kehidupan 
pedesaan, kerawanan pangan, keengganan makan (food 
aversion), dan status keluarga juga berkaitan dengan 
keragaman pangan remaja putri [18].

Di negara-negara berkembang, intervensi gizi 
seringkali hanya fokus pada anak-anak dan ibu hamil, 
padahal mengatasi masalah gizi pada remaja dapat 
menjadi langkah signifikan untuk memutus lingkaran 
penyakit kronis, kemiskinan, dan malnutrisi antargenerasi 
[19]. Pada remaja putri, gambaran keragaman pangan 
dan determinannya merupakan faktor penting untuk 
memperbaiki kekurangan gizi masa kanak-kanak, 
penyediaan gizi untuk kehamilan, dan pencegahan 
penyakit [17,20]. Indonesia merupakan negara 
berkembang yang saat ini menghadapi beban ganda 
malnutrisi [21]. Jumlah penduduk remaja di Indonesia 
sebanyak 46 juta jiwa dengan jumlah populasi remaja 
tertinggi adalah Provinsi Jawa Barat [22]. Remaja putri 
di Jawa Barat memiliki kualitas diet dan keragaman diet 
yang masih rendah. Skor kualitas diet remaja putri di Jawa 
Barat baru mencapai 44,4% dari 100%, demikian juga skor 
keragaman pangan baru mencapai 4 dari 9 [23]. Penelitian 
kami menunjukkan bahwa skor kualitas diet remaja putri 
di Kota Tasikmalaya masih rendah karena baru mencapai 
34,6% dari 100% dan skor kualitas diet berhubungan 
dengan status gizi remaja putri [24]. Penelitian yang 
mengkaji secara lengkap deteminan keragaman pada 
remaja putri dari faktor individu, orang tua dan keluarga 
masih terbatas. Dengan demikian, penelitian ini bertujuan 
untuk untuk mengetahui gambaran keragaman pangan 
serta determinannya sebagai dasar untuk merancang 
intervensi guna mengatasi masalah gizi pada remaja putri. 

PENDAHULUAN 

Seperenam penduduk dunia adalah remaja putri 
berusia 10-19 tahun dengan jumlah total 1,2 miliar 
jiwa, yang 90 persen diantaranya tinggal di negara 
berkembang [1]. Remaja putri merupakan window of 
opportunity untuk mengatasi malnutrisi seperti stunting 
[2]. Masalah gizi yang terjadi pada remaja putri seringkali 
berlanjut hingga kehamilan sehingga meningkatkan 
risiko kelahiran berat bayi lahir rendah (BBLR) yang 
merupakan awal terjadinya stunting pada anak [3]. 
Remaja putri yang mengalami masalah gizi juga berisiko 
untuk menderita penyakit degeneratif seperti hipertensi, 
penyakit jantung koroner, dan diabetes mellitus pada saat 
dewasa [4]. Sementara saat ini, remaja putri dihadapkan 
pada masalah triple burden malnutrition, yaitu masalah 
gizi lebih (kegemukan), masalah gizi kurang (kurus), dan 
defisiensi mikronutrien (anemia) [5].  

Remaja putri rentan menderita malnutrisi karena 
mereka tumbuh lebih cepat sehingga membutuhkan 
asupan gizi yang adekuat untuk mendukung percepatan 
pertumbuhannya [6]. Penurunan asupan energi total 
yang berada di bawah recommended dietary allowances 
(RDA) akan menyebabkan hambatan pertumbuhan fisik 
[7]. Di sisi lain, asupan energi total yang berlebihan dapat 
menyebabkan kelebihan berat badan dan obesitas [8]. 
Penyebab utama masalah gizi pada remaja putri karena 
masa remaja dikaitkan dengan perubahan perilaku makan 
[9,10]. Kualitas diet yang buruk diketahui sebagai akar 
penyebab malnutrisi pada remaja [11] dan keragaman 
pangan (diet diversity/DD) merupakan penentu kualitas 
diet [12]. Di negara berkembang, hanya 17% remaja 
dengan konsumsi makanan yang cukup beragam [13]. 
Secara global, keluarga dengan sumber daya terbatas, 
memiliki keragaman pangan rendah dengan pola makan 
berulang, berkualitas rendah, dan didominasi kelompok 
pangan pokok dari biji-bijian atau umbi-umbian [14].

Mencapai kualitas pangan yang baik akan sulit 
dilakukan di negara-negara berkembang karena makanan 
pokok bertepung mendominasi pola makan sedangkan 
sumber pangan hewani, buah-buahan, dan sayur-sayuran 
tidak tersedia atau sulit diperoleh [15]. Studi pada 
berbagai kelompok umur yang dilakukan di negara-negara 
berkembang berdasarkan pedoman Food Agriculture 
Organization (FAO) menggunakan individual dietary 
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BAHAN DAN METODE

Desain dan subjek

Penelitian ini merupakan penelitian observasional 
dengan desain cross-sectional yang dilakukan pada bulan 
April hingga Juni tahun 2024. Populasi dalam penelitian 
ini adalah siswi SMP negeri di Kota Tasikmalaya yang 
berjumlah 21 sekolah. Penentuan sampel dilakukan 
secara bertingkat, yang meliputi: 1) primary stage untuk 
menentukan sekolah, dan 2) secondary stage untuk 
menentukan subjek penelitian. Pada primary stage, 
dari 21 sekolah kami mengambil tujuh sekolah (30%) 
secara acak sebagai lokasi penelitian. Pada secondary 
stage, berdasarkan penghitungan sampel minimal (355 
subjek) dan penambahan 10% non-response rate (36 
subjek) terpilih secara proporsional random sebanyak 
391 subjek. Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah 
siswi SMP, tidak sedang menjalani diet, dan mengikuti 
prosedur penelitian hingga akhir. Pada akhir penelitian, 
terdapat 24 subjek dengan hasil recall tidak lengkap dan 
dikeluarkan dari analisis data, sehingga menyisakan 
367 subjek yang dapat dianalisis. Sebelum pelaksanaan 
penelitan, terlebih dahulu diberikan penjelasan terkait 
dengan tujuan dan prosedur penelitian kepada subjek. 
Subjek yang diikutkan dalam penelitian telah menyatakan 
kesediaannya mengikuti penelitian yang dibuktikan 
dengan tanda tangan pada persetujuan penelitian 
(informed consent), baik oleh subjek maupun orang tua 
atau wali yang legal. Penelitian ini telah memperoleh 
persetujuan etik dari Politeknik Kementerian Kesehatan 
Tasikmalaya dengan no. DP.04.03/F.XXVI.20/209/2024 
pada tanggal 4 April 2024.

Pengumpulan dan pengukuran data

Pengumpulan data pada penelitian ini dilakukan 
oleh peneliti dan dibantu 12 mahasiswa Jurusan 
Gizi Universitas Siliwangi semester delapan sebagai 
enumerator. Sebelum pengambilan data, terlebih dahulu 
dilakukan penjelasan dan penyamaan persepsi terkait 
dengan isi kuesioner. Variabel terikat dalam penelitian 
ini adalah keragaman pangan, sedangkan variabel bebas 
adalah faktor determinan keragaman pangan yang terdiri 
dari faktor individu (umur, uang saku, kebiasaan olah 
raga, dan lama screen time), faktor orang tua (status 

orang tua, pendidikan, dan pekerjaan orang tua), serta 
faktor keluarga (pendapatan keluarga, jumlah anggota 
keluarga, dan status keluarga).

Keragaman pangan. Variabel keragaman pangan 
diukur menggunakan formulir individual dietary 
diversity score (IDDS). Makanan hasil recall 2x24 
jam dikelompokkan ke dalam sembilan jenis, yaitu 
makanan pokok/serealia, sayuran hijau daun, sayur dan 
buah sumber vitamin A, sayur dan buah lainnya, organ 
hewan (jeroan), daging, ikan dan ayam, telur, kacang-
kacangan, serta susu dan produk susu. Pemberian skor 
dilakukan dengan cara, pemberian skor 1 apabila subjek 
mengonsumsi salah satu jenis makanan dengan berat 
lebih dari 10 gram (g) dan pemberian skor 0 apabila 
subjek tidak mengonsumsi makanan atau mengonsumsi 
makanan dengan berat kurang dari atau sama dengan 10 g. 
Variabel keragaman makanan dikategorikan menjadi dua, 
yaitu konsumsi tidak beragam (skor <4,5) dan konsumsi 
beragam (skor ≥4,5).

Faktor individu. Umur merupakan rentang 
waktu yang dimulai sejak subjek dilahirkan sampai 
dilaksanakannya penelitian yang dinyatakan dengan 
tahun. Uang saku adalah banyaknya uang (Rp) yang 
diberikan orang tua kepada subjek dalam satu hari, 
yang dikategorikan menjadi kurang dari Rp 20.000 
dan lebih dari atau sama dengan Rp 20.000. Kebiasaan 
olah raga adalah jawaban subjek saat diberi pertanyaan 
apakah mereka rutin melakukan olah raga. Pertanyaan 
dilanjutkan dengan menanyakan berapa kali subjek 
melakukan olah raga dalam satu minggu, yang kemudian 
data dikategorikan menjadi kurang dari 3 kali per minggu 
dan lebih dari atau sama dengan 3 kali per minggu. Lama 
screen time adalah waktu dalam jam saat subjek berada 
di depan layar (TV, Hp, tablet) dalam satu hari, yang 
dikategorikan kurang dari atau sama dengan 2 jam/hari 
dan lebih dari 2 jam/hari.

Faktor orang tua. Status orang tua adalah 
keberadaan orang tua (ayah dan ibu) pada saat penelitian 
dilaksanakan, yang dikategorikan menjadi “masih hidup” 
atau ”sudah meninggal”. Pendidikan orang tua adalah 
pendidikan formal terakhir yang berhasil ditamatkan 
oleh orang tua (ayah dan ibu) pada saat penelitian, yang 
dikategorikan menjadi menengah dan tinggi (SMA, D3, 
S1, S2, S3) dan pendidikan dasar (SD, SMP). Pekerjaan 
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mengonsumsi 3-4 jenis makanan yang berbeda. Seluruh 
subjek (100%) mengonsumsi nasi yang masuk dalam 
kelompok makanan pokok. Jenis makanan yang paling 
sedikit dikonsumsi oleh subjek adalah jeroan dan yang 
paling banyak dikonsumsi adalah kelompok daging, 
ayam, dan ikan. Sayuran hijau dan buah-buahan yang 
tinggi vitamin A juga termasuk dalam kelompok makanan 
yang hanya dikonsumsi kurang dari sepertiga subjek 
(<30%) (Tabel 1).

Subjek pada penelitian ini rata-rata berusia 13 
tahun dengan uang saku sebagian besar lebih dari Rp 
20.000 per hari. Lebih dari separuh subjek tidak terbiasa 
berolahraga dan sebagian besar berolah raga kurang 
dari tiga kali dalam satu minggu. Sebaliknya, sebagian 
besar subjek memiliki lama waktu di depan layar baik 
menonton televisi, handphone, tablet dan laptop lebih 
dari 2 jam per hari, dengan rerata screen time sebanyak 
4 jam per hari. Mayoritas subjek masih memiliki ayah 
dan ibu, serta lebih dari separuh pendidikan orang tua 
(ayah dan ibu) adalah pendidikan dasar dan menengah. 
Seluruh subjek (100%) memiliki ayah yang bekerja 
dan paling banyak bekerja sebagai buruh harian lepas. 
Sebaliknya, sebagian besar ibu subjek adalah ibu rumah 
tangga yang tidak bekerja. Sejumlah 113 ibu subjek yang 
bekerja, mayoritas bekerja sebagai pegawai pemerintah. 
Sebagian besar subjek berasal dari keluarga dengan 
pendapatan lebih dari UMR, jumlah orang yang tinggal 
serumah sebanyak 4 orang, dan subjek juga tinggal 
dengan keluarga yang lengkap (Tabel 2).

orang tua adalah setiap usaha yang dimiliki orang tua 
(ayah dan ibu) yang menghasilkan uang, dikategorikan 
menjadi bekerja dan tidak bekerja. 

Faktor keluarga. Pendapatan keluarga adalah 
sejumlah uang dalam rupiah (Rp) yang dihasilkan olah 
keluarga dalam satu bulan, yang dikategorikan menjadi 
di bawah upah minimum regional (UMR) dan diatas atau 
sama dengan UMR. Jumlah anggota keluarga adalah 
jumlah total anggota keluarga (berapa pun usianya) yang 
tinggal dan berbagi makanan yang sama, dikategorikan 
menjadi kurang dari atau sama dengan 4 orang dan lebih 
dari 4 orang. Status keluarga adalah hubungan keluarga 
yang dimiliki oleh subjek, dengan kategori keluarga 
tunggal dan keluarga lengkap.

Analisis data

Pada analisis univariat, data yang berbentuk 
kategori dihitung nilai persentase sedangkan data 
kontiyu dihitung nilai rata-rata (x̄) dan standar deviasi 
(SD). Pada data kontiyu, analisis hubungan faktor 
determinan dengan keragaman pangan menggunakan uji 
rank spearman karena data variabel keragaman pangan 
tidak terdistribusi normal. Uji normalitas distribusi data 
menggunakan uji Komogorof Smirnov pada p>0,05. Uji 
Chi-Square digunakan pada variabel dengan data yang 
berbentuk kategori. Pemodelan regresi logistik dilakukan 
untuk mengetahui besar kontribusi faktor determinan 
terhadap keragaman pangan remaja putri. Kandidat 
variabel pada pemodelan dipilih melalui seleksi dengan 
memasukkan variabel yang memiliki nilai p<0,25 pada 
analisis bivariat. Pemodelan regresi logistik dilakukan 
hingga mendapatkan model paling tepat yang dilakukan 
dengan mengeluarkan satu per satu variabel dengan 
p>0,05. Namun, apabila saat variabel dikeluarkan terjadi 
perubahan OR lebih dari atau sama dengan 10% maka 
variabel dikembalikan lagi ke dalam model. Analisis 
data menggunakan IBM SPSS Statistics for Windows 
Versi 26.0.

HASIL

Pada penelitian ini, jumlah total subjek yang dapat 
dianalisis sebanyak 367 orang. Rerata skor keragaman 
pangan subjek adalah 3,7, artinya dalam satu hari subjek 

Tabel 1. Gambaran keragaman pangan remaja putri

Keragaman pangan n (%)
Komponen pangan 

Makanan pokok/serealia 367 (100)
Sayuran daun hijau 101 (27,5)
Sayur dan buah sumber vitamin A 98 (26,7)
Sayur dan buah lain 198 (54,0)
Jeroan 32 (8,7)
Daging, Ikan dan ayam 350 (95,4)
Telur 284 (77,4)
Kacang-kacangan 270 (73,6)
Susu dan produk susu 122 (33,2)

Skor keragaman pangan (rerata±SD) 3,7±1,8
Kategori keragaman pangan

Tidak beragam 289 (78,7)
Beragam 78 (21,3)
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Tabel 2. Faktor determinan yang berhubungan dengan keragaman pangan remaja putri

Faktor determinan n (%) atau x̄±SD p; cOR(95%CI) atau p(ρ)
Faktor individu

Umur (tahun) 13,28±0,5 0,922(-0,005)
12 5 (1,4)
13 259 (70,6)
14 98 (26,7)
15 5 (1,4)

Uang saku (Rp) 22.411±11.084 0,005*; (0,147) 
Kategori uang saku

<Rp 20.000 139 (37,9) 0,037*; 1,857(1,068-3,228)
≥Rp 20.000 228 (62,1)

Kebiasaan olah raga
Tidak 199 (54,2) 0,816; 1,097(0,664-1,811)
Ya 168 (45,8)

Frekuensi olah raga (x/minggu) 1,65±1,3 0,865(-0,021)
Kategori frekuensi olah raga (kali)

<3 291 (79,3) 1,000; 0,981(0,528-1,821)
≥3 76 (20,7)

Lama screen time 4,92±2,4 0,000*(-0,192)
Kategori lama screen time (jam/hari)

>2 303 (82,6) 0,086; 1,786(0,972-3,282)
≤2 64 (17,4)

Faktor orang tua
Status orang tua

Status ayah
Sudah meninggal 5 (1,4)
Masih hidup 365 (98,6)

Status ibu
Sudah meninggal 1 (0,3)
Masih hidup 366 (99,7)

Pendidikan orang tua
Pendidikan ayah

SD 20 (5,4)
SMP 23 (6,3)
SMA 206 (56,1)
D3 8 (2,2)
S1 99 (27,0)
S2 10 (2,7)
S3 1 (0,3)

Kategori pendidikan ayah
Dasar dan menengah 249 (67,8) 0,470; 0,786(0,453-1,363)
Perguruan tinggi 118 (32,2)

Pendidikan ibu
SD 16 (4,4)
SMP 32 (8,7)
SMA 206 (56,1)
D3 19 (5,2)
S1 86 (23,4)
S2 5 (1,4)
S3 3 (0,8)
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Pada penelitian ini, variabel uang saku, lama 
screen time, kategori pendidikan ibu, status pekerjaan ibu, 
pendapatan keluarga, dan kategori pendapatan keluarga 
berhubungan dengan keragaman pangan remaja putri 
(p<0,05). Hasil uji statistik juga menunjukkan bahwa 
subjek yang memiliki uang saku kurang dari Rp 20.000 
lebih berisiko untuk mengonsumsi makanan yang tidak 
beragam dibandingkan dengan subjek yang mendapatkan 
uang saku lebih dari Rp 20.000 sehari. Subjek dengan 
ibu tidak bekerja lebih berisiko mengonsumsi makanan 
yang tidak beragam dibandingkan subjek yang memiliki 
ibu bekerja dan subjek yang berasal dari keluarga 

dengan pendapatan kurang dari UMR lebih berisiko 
mengonsumsi makanan yang tidak beragam dibandingkan 
dengan subjek yang berasal dari keluarga dengan 
pendapatan lebih besar dari UMR (Tabel 2).

Hasil analisis bivariat didapatkan lima variabel 
dengan p<0,25 yang dimasukkan dalam pemodelan 
regresi logistik, yaitu variabel uang saku, lama screen 
time, pendidikan ibu, status pekerjaan ibu, dan pendapatan 
keluarga. Permodelan dilakukan sebanyak tiga kali 
dengan mengeluarkan satu persatu variabel dengan 
p>0,05 secara berurutan dimulai dari variabel yang 
memiliki nilai p terbesar. Pada saat dilakukan pengeluaran 

Kategori pendidikan ibu
Dasar dan menengah 254 (69,2) 0,040*; 1,778(1,058-2,988)
Perguruan Tinggi 113 (30,8)

Pekerjaan orang tua
Pekerjaan ayah

Pegawai pemerintah 67 (18,3) 0,569
Pegawai swasta 58 (15,8)
Wiraswasta 65 (17,7)
Jasa 81 (22,1)
Buruh harian 96 (26,2)

Pekerjaan ibu
Status pekerjaan

Tidak bekerja 254 (69,2) 0,009*; 2,044(1,219-3,428)
Bekerja 113 (30,8)

Jenis pekerjaan (n=113)
Pegawai pemerintah 42 (11,4)
Pegawai swasta 15 (4,1)
Wiraswasta 16 (4,4)
Jasa 28 (7,6)
Buruh harian 12 (3,3)

Faktor keluarga
Pendapatan keluarga (Rp) 4.951.226±5.601.799 0,013*(0,1290)
Kategori pendapatan keluarga

<UMR 87 (23,7) 0,018*; 2,438(1,194-4,976)
≥UMR 280 (76,3)

Jumlah anggota keluarga 
(orang/rumah)

4,7±1,4 0,302(-0,054)

>4 180 (49,0) 0,465; 1,246(0,754-2,059)
≤4 187 (51,0)

Status keluarga
Tidak lengkap 15 (4,1) 0,535; 0,735(0,227-2,374)
Lengkap 352 (95,9)

Alasan tidak lengkap (n=15)
Meninggal 7 (46,7)
Perceraian 8 (53,3)

		           cOR=Crude Odd Ratio; ρ=rho; * siginifikan pada p<0,05



134 

Jurnal Gizi Klinik Indonesia, Vol. 21, No. 4, April 2025: 128-137

variabel ternyata terjadi perubahan nilai OR sebesar 10% 
sehingga variabel dikembalikan ke dalam model. Pada 
pemodelan terakhir didapatkan variabel lama screen 
time dan status pekerjaan ibu yang berhubungan dengan 
keragaman pangan remaja putri (p<0,05). Variabel lama 
screen time merupakan variabel yang paling dominan 
dalam mempengaruhi keragaman pangan remaja putri 
karena memiliki nilai aOR yang paling besar (Tabel 3).

BAHASAN

Keragaman pangan sebagian besar subjek masuk 
dalam kategori tidak beragam, dengan nasi yang masuk 
dalam kelompok makanan pokok dikonsumsi oleh semua 
subjek. Survei pada remaja putri menunjukkan rerata 
asupan energi tertinggi berasal dari kelompok pati-patian 
dibandingkan jenis makanan lainnya [25]. Sebaliknya, 
sayuran hijau serta buah sumber vitamin A merupakan 
kelompok makanan yang hanya dikonsumsi kurang dari 
sepertiga subjek. Penelitian ini sejalan dengan penelitian 
yang dilakukan pada remaja di Jakarta bahwa kelompok 
pangan yang memiliki skor terendah adalah kelompok 
sayuran hijau dan sayuran sumber vitamin A [26]. 
Tasikmalaya terletak di wilayah Jawa Barat yang mayoritas 
adalah penduduk suku Sunda dengan pola makan yang 
didominasi oleh pangan nabati [27]. Temuan ini diduga 
karena rasa sayuran hijau daun yang agak pahit kurang 

disukai oleh remaja [28]. Konsumsi sayuran dan buahan-
buahan yang rendah juga dikaitkan dengan lamanya 
waktu seorang remaja berada di depan layar [29]. Waktu 
menonton di depan layar yang lebih lama (≥ 2 jam/hari) 
juga dikaitkan dengan pilihan makanan yang buruk pada 
remaja. Kualitas makanan yang buruk meliputi energi 
yang lebih tinggi, tetapi lebih rendah asupan serat yang 
yang berasal dari sayuran dan buah-buahan [30]. Penelitian 
ini juga menunjukkan bahwa remaja yang berada di 
depan layar lebih dari 2 jam/hari memiliki kemungkinan 
lebih banyak untuk mengonsumsi makanan yang tidak 
beragam. Waktu menonton layar merupakan aktivitas 
yang melibatkan kegiatan seperti menonton televisi (TV), 
menggunakan tablet, ponsel, dan komputer (perangkat 
elektronik) [31]. Selama beberapa dekade terakhir, 
waktu yang dihabiskan anak-anak dan remaja untuk 
menggunakan perangkat elektronik telah meningkat secara 
signifikan [32] serta merupakan komponen utama perilaku 
sedentary yang paling umum pada remaja [33]. Lamanya 
waktu seorang remaja berada di depan layar (screen time) 
berkaitan dengan kebiasaan konsumsi buah dan sayur yang 
rendah [34], tetapi tinggi konsumsi makanan jajanan [35].

Promosi merek yang berhubungan dengan makanan 
melalui media sosial merupakan strategi pemasaran 
yang semakin gencar ditujukan bagi remaja. Studi yang 
dilakukan pada kelompok hispanik dan non-hispanik 
melaporkan lamanya screen time juga berpengaruh pada 

Tabel 3. Model akhir regresi logistik determinan keragaman pangan remaja putri

Variabel p-value aOR 95%CI
Uang saku

<Rp 20.000 0,340 1,342 0,734-2,453
≥Rp 20.000

Lama screen time (jam/hari)
>2 0,040* 1,935 1,032-3,629
≤2

Pendidikan ibu
Dasar dan menengah 0,400 1,278 0,722-2,264
Perguruan Tinggi (PT)

Status pekerjaan ibu
Tidak bekerja 0,036* 1,798 1,041-3,106
Bekerja 

Pendapatan keluarga
<UMR 0,087 1,974 0,907-4,300
≥UMR

aOR=adjusted Odd ratio; *signifikan pada p<0,05
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pemilihan makan remaja pada merek makanan cepat saji, 
minuman manis, permen, dan makanan ringan. Menonton 
TV lebih dari 2 jam per hari dikaitkan dengan keterlibatan 
merek apa pun, sementara penggunaan gawai lain lebih 
dari 2 jam per hari dikaitkan dengan mengikuti lima atau 
lebih merek makanan atau minuman [36].

Penelitian kami juga menunjukkan bahwa remaja 
putri yang tinggal bersama dengan ibu yang tidak bekerja 
berpeluang lebih besar mengonsumsi makanan yang tidak 
beragam dibandingkan dengan remaja putri yang tinggal 
dengan ibu yang bekerja. Penelitian ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan di India bahwa keluarga dengan 
ibu yang bekerja lebih banyak mengonsumsi makanan 
beragam seperti kacang-kacangan/minyak, gula, dan 
sayuran lainnya dibandingkan dengan keluarga dengan 
ibu yang tidak bekerja [37]. Pekerjaan merupakan usaha 
untuk meningkatkan pendapatan keluarga sehingga 
berdampak pada peningkatan kemampuan keluarga 
untuk mendapatkan pangan yang beragam [38]. Ibu 
yang bekerja dapat membantu perekonomian keluarga 
sehingga mampu menyediakan makanan yang berkualitas 
bagi anggota keluarganya [39,40].

Kelemahan dalam penelitian ini adalah pengunaan 
desain cross sectional yang tidak mampu menggambarkan 
hubungan sebab akibat secara pasti. Selain itu, instrumen 
penelitian yang digunakan adalah kuesioner sehingga 
terdapat subjektivitas jawaban serta potensi bias dari 
penggunaan instrumen recall, seperti adanya bias ingatan 
dalam penentuan berat makanan dan kemungkinan 
terjadinya the flat slope syndrome. Namun, peneliti telah 
berusaha mengatasi kelemahan ini dengan menggunakan 
metode wawancara face to face untuk pengambilan data 
dan menggunakan buku foto makanan untuk membantu 
mengingat porsi makanan yang dikonsumsi subjek. 
Penelitian ini memiliki kekuatan dalam penggunaan 
sampel yang besar dan pemilihan sampel dengan 
proporsional random sampling. 

SIMPULAN DAN SARAN

Penelitian ini memperkuat bukti bahwa remaja 
putri mengonsumsi makanan yang tidak beragam. 
Lama waktu berada di depan layar dan ibu yang 
tidak bekerja dapat meningkatkan risiko penurunan 
keragaman makanan yang dikonsumsi oleh remaja putri. 

Pengembangan camilan sehat berbahan sayuran hijau dan 
buah lokal menjadi sangat penting sebagai intervensi yang 
memungkinkan bagi remaja mengudap saat menggunakan 
gawai untuk meningkatkan keragaman konsumsi pangan.
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