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ABSTRACT

Background : The increasing prevalence of obesity in children need to become a public concern. Obesity in
children and adolescents can ongoing process to adulthood and can be risk factor of degenerative diseases.
Breakfast skipping habit and consuming more energy dense shack might be associated with obesity. This study aims
to determine the relationship of breakfast consumption habit and snacking habit with nutritional status and the
incidence of obesity and overweight among elementary school students.

Methods: The study was conducted in 2 elementary schools in Pedurungan sub-district. This is Case-control study
with 64 subjects consisting 32 cases and 32 controls. Selection of sample by simple random sampling of classes 3
until 6. Data breakfast consumption habit and snacking habit obtained from a food recall for a week.

Results: The prevalence of overweight and obesity are 11.7% and 8% respectively. This study found 13 subject (
40,62 %) in cases and 15 subject ( 46,87 % ) in control group which is not habitually breakfast and breakfast habit
has not effect with nutritional status (p=0.614; OR=0,636; Cl= 0.479-3.470).The result also shows 29 subject cases
group (90,65%) and 5 subjects (53,15%) control group habitually snacking and snacking has relationship with
obesity and overweight (p=0.001; OR= 7.012; CI=2.153-33.788). There were 28 subjects (43,76) which is not
habitually breakfast but snacking, and there is no subject which is not habitually breakfast but not snacking (0%)
and there is a significant relationship between the snacking habbit with breakfast (p=0,000; OR=1.500; C1=0.361-
0.693).

Conclusion: There is a relationship between the breakfast habbit with snacking habbit. Skipping breakfast can
increase the risk of snacking 1,5 times . There is a relationship between the snacking habbit with overnutrition.
Snacking habbit also can increase the risk of overnutrition 7 times.
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ABSTRAK

Latar Belakang: Meningkatnya prevalensi obesitas pada anak perlu menjadi perhatian publik. Obesitas pada anak-
anak dan remaja dapat berlangsung hingga dewasa dan dapat menjadi faktor risiko dari berbagai penyakit
degeneratif. Meninggalkan sarapan dan mengkonsumsi makanan jajanan tinggi kalori dapat menyebabkan obesitas.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan kebiasaan sarapan dan kebiasaan jajan dengan status gizi dan
besar risiko terhadap kejadian obesitas dan kegemukan pada anak sekolah dasar.

Metode : Penelitian dilakukan di 2 SD di kecamatan Pedurungan kota Semarang. Desain penelitian kasus kontrol
dengan jumlah subyek sebesar 64 yang terdiri dari 32 kasus dan 32 kontrol. Pemilihan sampel penelitian
menggunakan simple random sampling pada anak kelas 3 sampai dengan kelas 6. Data kebiasaan sarapan dan
kebiasaan jajan diperoleh dari wawancara secara langsung menggunakan metode Food Recall selama seminggu.
Hasil : Prevalensi overweight dan obesitas sebesar 11,7% dan 8%. Pada penelitian ini ditemukan 13 subjek
(40,62%) pada kelompok kasus dan 15 subjek (46,87%) pada kelompok kontrol yang tidak biasa sarapan dan tidak
terdapat hubungan antara kebiasaan sarapan dengan status gizi (p=0.614; OR=0,636; Cl= 0.479-3.470). Hasil
penelitian juga menunjukkan 29 subjek (90,65%) kelompok kasus dan 17 subjek (53,15%) kelompok kontrol biasa
jajan dan terdapat hubungan antara kebiasaan jajan terhadap kejadian obesitas dan kegemukan (p=0.001; OR=
7.012; Cl1=2.153-33.788). Terdapat 28 subjek (43,76%) yang tidak biasa sarapan tetapi biasa jajan, dan tidak
terdapat subjek yang tidak biasa sarapan tetapi tidak biasa jajan. Terdapat hubungan yang bermakna antara
kebiasaan sarapan dengan kebiasaan jajan (p=0,000; OR=1.500; C1=0.361-0.693)

Simpulan : Kebiasaan sarapan berhubungan dengan kebiasaan jajan. Tidak biasa sarapan dapat meningkatkan
risiko biasa jajan sebesar 1,5 kali. Kebiasaan jajan berhubungan dengan status gizi. Biasa jajan meningkatkan
risiko terjadinya status gizi lebih sebesar 7 kali.

Kata kunci : Kebiasaan sarapan; kebiasaan jajan; status gizi
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PENDAHULUAN

Visi Indonesia Sehat 2015 bertujuan untuk
mensejahterakan  rakyat dalam peningkatan
kesehatan termasuk gizi. Undang-undang nomor
36 Tahun 2009 tentang Kesehatan pasal 141 ayat 1
menyatakan  bahwa upaya perbaikan gizi
masyarakat ditujukan untuk peningkatan mutu gizi
perseorangan dan masyarakat.

Salah satu upaya peningkatan kesehatan
adalah perbaikan gizi terutama pada usia sekolah
khususnya 6-12 tahun. Makan pagi atau sarapan
adalah kegiatan mengkonsumsi makanan yang
mengandung gizi seimbang dan memenuhi 20%-
25% dari kebutuhan energi total dalam sehari yang
dilakukan pada pagi hari sebelum kegiatan belajar
di sekolah.? Sarapan pagi pada anak sekolah
bertujuan untuk mencukupi kebutuhan energi
selama beraktivitas di sekolah serta dapat
meningkatkan konsentrasi dan daya ingat anak.
Kebiasaan sarapan juga termasuk dalam salah satu
13 pesan dasar gizi seimbang.®

Sarapan sebaiknya mengandung makanan
sumber Kkarbohidrat, protein, tinggi serat, dan
rendah lemak.* Melewatkan sarapan dapat berisiko
untuk menjadi obesitas dan memiliki gangguan
kesehatan.” Obesitas dapat terjadi karena ketika
anak tersebut melewatkan sarapan dan merasa
lapar maka mereka akan mengkonsumsi makanan
berkalori lebih tinggi yang didapatkan dari
makanan jajanan. >° Penelitian di Amerika Serikat
menunjukkan bahwa anak-anak dan remaja yang
terbiasa melewatkan sarapan akan memiliki risiko
3 kali lebih tinggi untuk ngemil dan sulit
mengontrol nafsu makan mereka sehingga dapat
menyebabkan obesitas. ’

Penelitian yang dilakukan Triyanti di SD
Citarum 01,02,03, dan 04 Semarang menunjukkan
masih terdapat 34,83% anak SD jarang sarapan dan
terdapat hubungan antara kebiasaan makan pagi
dengan prestasi belajar.® Survey yang dilakukan
Pergizi Pangan Indonesia tahun 2010 pada 35 ribu
anak usia sekolah dasar menunjukkan 44,6% anak
yang sarapan memperoleh asupan energi kurang
dari 15% kebutuhannya.

Kelaparan saat di  sekolah  akan
menyebabkan anak jajan di sekolah, apalagi hanya
sekitar 5% dari anak-anak tersebut membawa bekal
dari rumah, sehingga kemungkinan untuk membeli
makanan jajanan lebih tinggi.® BPOM RI tahun
2009 dalam Pangan Jajanan Anak Sekolah
menunjukkan bahwa makanan jajanan memberikan
kontribusi masing-masing sebesar 31,1%, dan
27,4% terhadap keseluruhan asupan energi dan
protein anak sekolah dasar.® Sebuah studi di

Amerika Serikat menunjukkan bahwa anak
mengkonsumsi lebih dari sepertiga kebutuhan
kalori sehari yang berasal dari makanan jajanan
jenis fast food dan soft drink dapat menyebabkan
obesitas.™

Hasil RISKESDAS tahun 2010
menunjukkan prevalensi overweight dan obesitas
pada anak sekolah (6-12 tahun) sebesar 9,2%.
Sejak tahun 1970 hingga 2010, kejadian obesitas
meningkat dua kali lipat pada anak usia 2-5 tahun
dan usia 12-19 tahun, bahkan meningkat tiga kali
lipat pada anak usia 6-11 tahun. Di Indonesia,
penelitian pada anak sekolah dasar di beberapa
kota besar menunjukkan kisaran jumlah 2,1-25%."

Prevalensi obesitas pada anak sekolah usia
6-12 tahun di propinsi Jawa Tengah pada tahun
2010 lebih tinggi dari prevalensi nasional yaitu
10,9%. Prevalensi obesitas dan overweight di
Semarang tahun 2004 pada murid sekolah dasar
usia 6-7 tahun adalah sebesar 10,6% dan 9,1%. *
Obesitas pada dewasa dapat bermula semenjak
anak-anak, dan obesitas dapat menjadi faktor risiko

dari  berbagai penyakit degeneratif seperti
hipertensi, diabetes mellitus, dan jantung.*
Pedurungan  merupakan  salah  satu

kecamatan di kota Semarang bawah yang sebagian
besar daerahnya dimanfaatkan untuk pusat industri,
perdagangan,dan  pendidikan. Sebaran sosial
ekonomi keluarga yang bervariasi di kecamatan
Pedurungan juga dapat menggambarkan prevalensi
obesitas untuk populasi secara umum di kota
Semarang. Kepadatan penduduk tergolong tinggi
yaitu 7.453/km? dan pertumbuhan penduduk anak
usia sekolah 5-14 tahun 1,87% . Survey langsung
yang dilakukan di beberapa sekolah dasar negeri di
Pedurungan, terdapat banyak penjual makanan
maupun minuman jajanan di sekitar sekolah.

Pada screening awal di kecamatan
Pedurungan ditemukan prevalensi status gizi lebih
yang tergolong tinggi yaitu 19,7%. Belum terdapat
data dan penelitian mengenai kebiasaan sarapan
dan kebiasaan jajan kaitannya dengan status gizi di
kecamatan Pedurungan. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui hubungan kebiasaan sarapan dan
kebiasaan jajan dengan status gizi pada anak
sekolah dasar di kecamatan Pedurungan kota
Semarang.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini  merupakan penelitian
observasional dalam bidang gizi masyarakat
dengan rancangan case control study yang

dilakukan pada bulan Oktober 2012. Populasi
target dalam penelitian ini adalah anak-anak yang




Journal of Nutrition College, Volume 2, Nomor 1, Tahun 2013, Halaman 209

mengikuti pendidikan formal Sekolah Dasar di
Kecamatan Pedurungan, dan populasi
terjangkaunya adalah semua siswa dan siswi
sekolah dasar di SDN Pedurungan Kidul 01 dan
SDN Palebon 03. Besar sampel minimal masing-
masing kelompok kasus status gizi lebih dan
kontrol status gizi normal berjumlah 32 sampel

dihitung dengan menggunakan rumus case control
berpasangan.
Penelitian diawali dengan melakukan

screening terhadap siswa kelas 3-6 yang meliputi
berat badan dan tinggi badan untuk mendapatkan
prevalensi status gizi lebih. Pengukuran berat
badan menggunakan timbangan digital dengan
ketelitian 0,1 kg dan pengukuran tinggi badan
menggunakan microtoise dengan ketelitian 0,1 cm
dimana saat pengukuran subjek tidak memakai
sepatu dan ikat pinggang. Setelah itu dilakukan
teknik simple random sampling untuk mengambil
sampel dari kelompok kasus dan kelompok
kontrol. Data yang dikumpulkan meliputi data
kebiasaan sarapan dan kebiasaan jajan dengan
menggunakan formulir recall. Kebiasaan sarapan
dan jajan diperoleh melalui wawancara dan
dihitung  berdasarkan  banyaknya responden
melakukan sarapan dan jajan dalam seminggu serta

jumlah kalori yang diperoleh dari kebiasaan
tersebut selama seminggu. Kebiasaan sarapan
dikategorikan biasa jika dalam seminggu

melakukan sarapan > 4 kali dan mengandung
energi  20-25% dari kebutuhan total sehari,
dikategorikan tidak biasa jika dalam seminggu
melakukan sarapan < 4 kali dan mengandung

energi < 20-25% dari kebutuhan total sehari.
Kebiasaan jajan dikategorikan biasa jika > 5 kali
seminggu dan > 10% kebutuhan energi total,
dikategorikan tidak biasa jika< 5 kali seminggu
dan < 10% kebutuhan energi total.

Analisis data menggunakan univariat dan
bivariat. Status gizi dinyatakan berdasarkan nilai z-
score  menurut WHO 2007 vyang dihitung
menggunakan software WHO Anthroplus. Data
yang berskala kategorik seperti jenis kelamin, usia,
kategori kebiasaan sarapan dan kategori kebiasaan
jajan dideskripsikan sebagai distribusi frekuensi
dan persen. Analisis bivariat menggunakan uji Mc
Nemar dengan tingkat kemaknaan 5%.

HASIL PENELITIAN
Karakteristik Subjek

Hasil penelitian pendahuluan dari 426
subjek ditemukan 84 subjek termasuk status gizi
lebih vyaitu overweight 50 subjek (11,7%) dan
obesitas 34 subjek (8%), 320 subjek adalah status
gizi normal (75,1%), dan 22 anak termasuk dalam
status gizi kurang (5,2%). Distribusi status gizi
pada subjek dapat dilihat pada tabel 1 dan
karakteristik subjek penelitian pada tabel 2.
A. Analisis Deskriptif

Penentuan status gizi lebih berdasarkan
nilai z-score menurut WHO 2007 dikategorikan
menjadi 2 kategori, yaitu overweight dan obesitas.
Overweight yaitu nilai z-score +1 SD s/d < + 2SD
dan obesitas yaitu nilai z-score >+ 2SD. Status
gizi subjek di kecamatan Pedurungan dapat dilihat
pada tabel 1.

Tabel 1. Distribusi Status Gizi Pada Anak Sekolah Dasar di SDN Pedurungan Kidul 01 dan SDN

Palebon 03
Karakteristi Lebih
Kk Overweight Obesita Total Normal Kurang Total
S
Usia
8 tahun 14 9 23 (5,4%) 63(14,8%) 7(1,6%) 93 (21,8%)
9 tahun 9 5 14 (3,3%) 74 (17,4%) 6(1,4%) 94 (22,1%)
10 tahun 7 6 13 (3,05%) 79 (18,5%) 3(0,7%) 95 (22,3%)
11 tahun 20 14 34 (8%) 104 6 (1,4%) 144
Total 50 (11,7%) 34 (8%) 84 (19,7%)  (24,4%) 22 (5,2%) (33,8%)
320 426
(75,1%) (100%0)

Usia subjek penelitian berkisar antara 8 — 11 tahun
dan didominasi oleh subjek yang berusia 11 tahun.
Jumlah subjek dengan status gizi lebih terbanyak
ditemukan pada subjek usia 11 tahun (8%), status

gizi normal terbanyak pada subjek usia 11 tahun
(24,4%), dan status gizi kurang terbanyak pada
subjek usia 8 tahun (1,6%).
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Tabel 2. Karakteristik subjek penelitian berdasarkan usia dan jenis kelamin pada kelompok kasus dan

kontrol
Karakteristik Kasus (n=32) Kontrol (n=32) Total

Jenis Kelamin

Laki-laki 16 (50%) 16 (50%) 32

Perempuan 16 (50%) 16 (50%) 32

Total 32 (100%) 32 (100%) 64
Usia

8 tahun 12 (37,5%) 12 (37,5%) 24

9 tahun 8 (25%) 8 (25%) 16

10 tahun 2 (6,25%) 2 (6,25%) 4

11 tahun 10 (31,25%) 10 (31,25%) 20

Total 32 (100%) 32 (100%) 64

Jenis kelamin subjek penelitian adalah 32 anak berusia 8 tahun sebanyak 12 anak (37,5%), 11
laki-laki (50%) dan anak perempuan sebanyak 32 tahun sebanyak 10 anak (31,25%), 9 tahun
anak (50%). Subjek dengan umur termuda adalah 8  sebanyak 8 anak (25%) dan 10 tahun sebanyak 2
tahun dan umur tertua adalah 11 tahun. Subjek anak (6,25%).

Tabel 3. Kebiasaan Sarapan

Kasus Kontrol
N % N %
Sarapan
- Tidak biasa 13 40,62 15 46,87
- Biasa 19 59,37 17 53,13
- TOTAL 32 100 32 100

Tabel 3 menunjukkan subjek yang tidak biasa biasa sarapan pada kelompok kasus lebih tinggi
sarapan pada kelompok kontrol lebih tinggi jika dibandingkan dengan kelompok kontrol.
dibandingkan kelompok kasus dan subjek yang

Tabel 4. Kebiasaan Jajan

Kasus Kontrol
N % N %
Jajan
- Biasa 29 90,62 17 53,13
- Tidak biasa 3 9,38 15 46,87
- TOTAL 32 100 32 100

Tabel 4 menunjukkan subjek pada kelompok kasus  B. Analisis Bivariat

dengan kategori biasa jajan lebih tinggi jika Hubungan antara masing-masing variabel bebas
dibanding dengan kelompok kontrol, dan subjek dengan variabel terikat diuji menggunakan uji Mc
yang tidak biasa jajan pada kelompok kontrol lebih ~ Nemar

tinggi dibandingkan kelompok kasus.

Tabel 5. Tabulasi Silang Kebiasaan Sarapan dengan Kebiasaan Jajan

Sarapan
T!dak % Biasa % TOTAL
biasa
Jajan
- Biasa 28 43,7 18 28,12 46
- Tidak biasa 0 6 18 28,12 18

- TOTAL 28 0 36 64
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56,24 100%

43,7

Tabel 7 menunjukkan 28 subjek (43,76%) tidak
biasa sarapan dan biasa jajan, 18 subjek (28,12%)
biasa sarapan dan biasa jajan, 18 subjek (28,12%)
biasa sarapan tetapi tidak biasa jajan, dan tidak
terdapat subjek yang tidak biasa sarapan dan tidak

biasa jajan (0%). Kebiasaan sarapan dengan
kebiasaan jajan terdapat hubungan yang bermakna
secara statistik yaitu subjek yang tidak biasa
sarapan akan berisiko menjadi biasa jajan sebesar
1,5 kali. (p=0,000; OR=1.500; C1=0.361-0.693)

Tabel 6. Tabulasi Silang Kebiasaan Sarapan dengan Status Gizi

Kontrol
T!dak % Biasa % Total %
biasa
Kasus
- Tidak biasa 5 15,6 8 25 13 40,6
- Biasa 10 31,25 9 28,1 19 59,4
- TOTAL 16 50 16 50 32 100

Tabel 5 menunjukkan pasangan subjek kasus yang
biasa sarapan dengan subjek kontrol yang tidak
biasa sarapan memiliki jumlah tertinggi vyaitu
34,4% dan jumlah terendah terdapat pada pasangan
subjek kasus yang tidak biasa sarapan dengan
subjek kontrol yang biasa sarapan yaitu 21,9%.

Terdapat 12 subjek kasus yang tidak biasa sarapan
(37,5%) dan 16 subjek kontrol yang tidak biasa
sarapan (50%). Tidak biasa sarapan bukan
merupakan faktor yang  berhubungan dengan
terjadinya status gizi lebih secara
statistik.(p=0,614; OR=0,636; Cl=0.479-3.470)

Tabel 7. Tabulasi Silang Kebiasaan Jajan dengan Status Gizi

Kontrol
Biasa % T!dak %o Total %
biasa
Kasus
- Biasa 15 46,9 14 43,75 29 90,65
- Tidak biasa 2 6,25 1 3,1 3 9,35
- TOTAL 17 53,15 15 46,85 32 100

Tabel 6 menunjukkan pasangan subjek kasus dan
kontrol yang biasa jajan memiliki jumlah tertinggi
yaitu 46,9% dan jumlah terendah terdapat pada
pasangan subjek kasus dan kontrol yang tidak
biasa jajan yaitu 3,1%. Terdapat 29 subjek kasus
yang biasa jajan (90,65%), dan 17 subjek kontrol
yang biasa jajan (53,15%). Terdapat hubungan
yang bermakna antara kebiasaan jajan dengan
status gizi lebih secara statistik dengan risiko
sebesar 7 kali terhadap terjadinya status gizi lebih.
(p=0,001; OR=7.012; Cl=2.153-33.788)

PEMBAHASAN

Prevalensi overweight dan obesitas di
kecamatan Pedurungan ini tergolong tinggi yaitu
19,7%. Subjek dengan status gizi lebih terbanyak

ditemukan pada usia 11 tahun (8%). Obesitas pada
dewasa dapat bermula semenjak anak-anak, dan
obesitas dapat menjadi faktor risiko dari berbagai
penyakit degeneratif seperti hipertensi, diabetes
mellitus, dan jantung.**°

Pada penelitian ini subjek yang tidak biasa
sarapan pada kelompok kasus tergolong tinggi
yaitu  40,6%. Prevalensi ini lebih tinggi
dibandingkan penelitian Triyanti di SD Citarum
01,02,03,04 Semarang yang menunjukkan terdapat
34,83% anak SD tidak biasa sarapan.® Hal ini
sesuai penelitian yang dilakukan oleh Rampersaud
GC di Amerika Serikat bahwa anak atau remaja
yang meninggalkan sarapan akan berisiko untuk
menjadi overweight atau obesitas dibandingkan
mereka yang sarapan.” Berdasarkan hasil uji
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bivariat, ditemukan bahwa tidak biasa sarapan
bukan merupakan faktor yang  berhubungan
dengan terjadinya status gizi lebih secara statistik
(p=0.614; OR=0,636; Cl= 0.479-3.470), tetapi
berhubungan dengan kebiasaan jajan di sekolah
(p=0.000).

Pada penelitian ini ditemukan kualitas diet
yang kurang baik saat sarapan yaitu hanya
mengkonsumsi makanan sumber karbohidrat dan
protein seperti nasi dan telur ceplok tanpa sayur
maupun buah-buahan yang berakibat rendahnya
asupan serat saat sarapan. Terdapat 21,87% subjek
pada kelompok kasus yang biasa sarapan dengan
energi kurang dari kebutuhan dan 15,6% subjek
yang biasa sarapan dengan energi melebihi
kebutuhan. DEPKES RI mengatakan sarapan yang
baik seharusnya mengandung energi 20-25% dari
kebutuhan energi total sehari, karbohidrat (60-
68%), protein (15-25%), lemak (12-15%), dan
vitamin/mineral serta tinggi serat. "

Hasil penelitian tentang kebiasaan jajan
menunjukkan 29 subjek (90,65%) pada kelompok
kasus dan 17 subjek (53,15%) pada kelompok
kontrol termasuk dalam Kkategori biasa jajan.
Rerata energi makanan jajanan untuk kelompok
kasus adalah 326.38+98.6 kkal, lebih tinggi dari
kebutuhan yaitu 180 kkal untuk anak usia 7-9
tahun dan 205 kkal untuk usia 10-12 tahun.
Penelitian ini sejalan dengan survei yang
dilaksanakan Badan POM RI tahun 2008 pada
4500 SD di 79 Kab/Kota di 18 propinsi di
Indonesia yang menunjukkan bahwa sebanyak
48% responden memiliki  frekuensi  jajan
sering/selalu yaitu > 4 kali per minggu dengan total
energi konsumsi pangan jajanan adalah 384 kkal
(tergolong lebih)."® Makanan jajanan yang paling
banyak dikonsumsi oleh subjek pada kelompok
kasus adalah makanan tinggi kalori seperti mie
goreng, nasi goreng, burger, batagor, sosis, coklat,
dan gorengan.

Prentice dan Jebb menyimpulkan bahwa
kelebihan energi dalam mengkonsumsi makanan
seperti fast food dapat mengakibatkan obesitas,"
dan diperkuat oleh penelitian Padmiari terhadap
terhadap 154 anak SD di kota Denpasar yang
menunjukkan bahwa prevalensi obesitas pada anak
SD yang terbiasa mengkonsumsi makanan cepat
saji (fast food) cukup tinggi (13,6%) dan berisiko 6
kali lebih tinggi untuk menjadi obesitas.'
Berdasarkan hasil uji bivariat, ditemukan bahwa
terdapat hubungan yang bermakna antara
kebiasaan jajan dengan status gizi lebih secara
statistik dan biasa jajan memiliki risiko sebesar 7

kali terhadap terjadinya status gizi lebih. (p=0.001,;
OR=7.012; C1=2.153-33.788).

Berdasarkan hasil penelitian terdapat 28
subjek (43,76%) yang tidak biasa sarapan tetapi
biasa jajan, dan tidak terdapat subjek yang tidak
biasa sarapan tetapi tidak biasa jajan (0%).
Prevalensi subjek tidak biasa sarapan tetapi biasa
jajan ini tergolong tinggi dan sesuai dengan
penelitian Rampersaud dan Utter bahwa obesitas
dapat terjadi karena ketika anak tersebut
melewatkan sarapan dan merasa lapar maka
mereka akan mengkonsumsi makanan berkalori
lebih tinggi yang didapatkan dari makanan
jajanan.® Berdasarkan hasil uji bivariat, ditemukan
bahwa kebiasaan sarapan dengan kebiasaan jajan
terdapat hubungan yang bermakna secara statistik
yaitu subjek yang tidak biasa sarapan akan berisiko
menjadi biasa jajan sebesar 1,5 kali. (p=0,000;
OR=1.500; CI=0.361-0.693).

KETERBATASAN PENELITIAN

Penelitian ini memiliki keterbatasan dalam
pelaksanaannya, yaitu beberapa faktor lain seperti
komposisi lemak tubuh, aktivitas fisik, lingkungan
tempat tinggal, karakteristik orang tua dan asupan
zat gizi seperti karbohidrat, protein, lemak yang
tidak diteliti yang kemungkinan juga berperan
dalam kejadian overweight dan obesitas pada anak
sekolah dasar.

SIMPULAN

Prevalensi overweight dan obesitas yang
cukup tinggi ditemukan di 2 SD di kecamatan
Pedurungan Semarang Yaitu 50 anak (11,7%) dan
34 anak (8%) dari total populasi kelas II-VI
dimana usia terbanyak status gizi lebih adalah 11
tahun.

Tidak terdapat hubungan antara kebiasaan
sarapan dengan status gizi lebih secara statistik,
tetapi  kebiasaan sarapan berhubungan dengan
kebiasaan jajan di sekolah dengan risiko sebesar
1,5 kali. Terdapat hubungan yang bermakna antara
kebiasaan jajan dengan status gizi lebih secara
statistik dan biasa jajan memiliki risiko sebesar 7
kali terhadap terjadinya status gizi lebih.

SARAN

Melakukan penyuluhan Komunikasi
Informasi dan Edukasi (KIE) dalam mata pelajaran
Penjaskes (Pendidikan Jasmani dan Kesehatan)
untuk memberikan pengetahuan gizi pada anak-
anak SD mengenai kebiasaan sarapan dan makanan
jajanan yang baik dan sehat. Di samping itu, perlu
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dilakukan intervensi terhadap pihak-pihak terkait
mengenai jajanan sehat seperti terhadap orang tua,
guru, dan penjual makanan jajanan.
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