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UBUNGAN BODY IMAGE DENGAN GANGGUAN PERILAKU MAKAN
PADA REMAJA PUTRI SMAN 1 KOTA PEKANBARU

Rosinta Dewi Wulandari (11980322619)
Di bawah bimbingan Yanti Ernalia dan Novfitri Syuryadi

INTISARI

S111w e3dio yey

R%maja merupakan masa transisi atau peralihan dari masa anak-anak menuju
nfasa dewasa yang ditandai adanya perubahan fisik. Remaja banyak mengalami
ngmasalahan terkait kesehatan dan gizi berbagai alasan seperti adanya percepatan
pertumbuhan dan perkembangan tubuh, perubahan gaya hidup dan kebiasaan
ndakan yang dapat menyebabkan resiko gangguan perilaku makan. Salah satu
yang menyebabkan resiko gangguan perilaku makan adalah body image.
Pgnelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara body image dengan
gangguan perilaku makan remaja putri di SMAN 1 Pekanbaru. Jenis penelitian
yang digunakan adalah analitik dengan desain penelitian cross sectional. Sampel
penelitian ini sebanyak 65 responden dengan menggunakan teknik purposive
sampling.Body image diukur menggunakan kuesioner Body Shape Questionnaire-
34 (BSQ-34) dan gangguan perilaku makan diukur menggunakan kuesioner
Eating Attitudes Test-26 (EAT-26). Analisis data menggunakan uji Chi-Square.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa remaja putri SMAN 1 Pekanbaru mayoritas
(73,8%) memiliki body image negatif dan responden dengan resiko gangguan
makan sebesar 13,8%. Berdasarkan hasil analisis statistik menunjukkan bahwa
terdapat hubungan antara body image berhubungan terhadap gangguan perilaku
makan pada siswi SMAN 1 Pekanbaru dengan nilai signifikan (p=0.045) dengan
hasil odds ratio 4,5 kali lebih tinggi mengalami gangguan perilaku makan yang
bg:resiko.

(¢

Kata Kunci: Body Image, BSQ-34, EAT-26, Gangguan Perilaku Makan, Remaja

Putri
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THE RELATIONSHIP BETWEEN BODY IMAGE AND EATING
BEHAVIOR DISORDERS IN ADOLESCENT GIRLS
SMAN 1 PEKANBARU CITY

Rosinta Dewi Wulandari (11980322619)
Under the guidance by Yanti Ernalia and Novfitri Syuryadi

ABSTRACT

N M!w eydio yey @

Adolescence is a transitional period from childhood to adulthood characterized
bg’physical. Adolescents had some problems related to health and nutrition for
various reasons including accelerated body growth and development, lifestyle
changes and eating habits such as eating behavior disorders which can be caused
by;several factors, one of which is body image. The aim of the research was to
dgtermine the relationship between body image and eating behavior disorders of
adolescent girls at SMAN 1 Pekanbaru. The research was cross sectional design.
The sample of this study was 65 respondents using purposive sampling technique.
Body image was measured using Body Shape Questionnaire-34 (BSQ-34) and
eating behavior disorder was measured using Eating Attitudes Test-26 (EAT-26)
questionnaire. Data analysis used the Chi-Square test. The results showed that the
majority of adolescent girls of SMAN 1 Pekanbaru (73,8%) had a negative body
image and respondents with eating behavior disorders amounted to 13.8%. Based
on the correlation, results showed that there is a relationship between body image
related to eating behavior disorders in female students of SMAN 1 Pekanbaru
with a significant value (p=0.045) with odds ratio results 4.5 times higher
experiencing risky eating behavior disorders.

%) : . : i
Keywords: Adolescent Girls, Body Image, BSQ-34, Eating Behavior Disorder,
EAT-26

Xi
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I. PENDAHULUAN

Latar Belakang

Kesehatan merupakan keadaan sehat secara fisik, mental, sosial, serta

e1digieH @

t%bebas dari penyakit, cacat, dan kelemahan. Kesehatan merupakan hal yang
dfharapkan oleh setiap individu, namun gaya hidup yang tidak sehat dan
agivitas fisik yang kurang dapat menyebabkan overweight dan obesitas.

Péjadian overweight dan obesitas dapat diketahui dengan mengukur Indeks
I\&assa Tubuh (IMT) (WHO, 2018). Data WHO tahun 2014, menunjukan bahwa
tezrdapat lebih dari 1,9 miliar orang dewasa dan remaja di dunia mengalami
owerweight dan 600 juta orang di antaranya mengalami obesitas (WHO, 2015).
= Berdasarkan hasil Riskesdas 2018, prevalensi obesitas pada orang
dewasa semakin meningkat sejak tiga periode yaitu pada tahun 2007 sebesar
18,8% (Riskesdas 2007), tahun 2013 sebesar 26,6% (Riskesdas 2013), dan tahun
2018 sebesar 31,0% (Riskesdas 2018). Hasil data Riskesdas (2018)
menunjukkan bahwa prevalensi status gizi remaja di Indonesia usia 16-18 tahun
sebanyak 1,4% sangat kurus, 6,7% kurus, 78,3% gemuk dan 4,0% obesitas,
sedangkan prevalensi status gizi menurut IMT/U pada remaja di kota Pekanbaru
adalah 3,69% sangat kurus, 7,46% kurus, 73,09% normal, 8,96% gemuk dan
6:_5% obesitas. Data tersebut berada di atas prevalensi Provinsi Riau yaitu 2,68%
s&gat kurus, 7,15% kurus dan diatas prevalensi nasional yaitu 1,9% sangat
k&rus, 6,8% kurus,dan 4,8%o0besitas.

2- Berdasarkan hasil penelitian Pratiwi dkk. (2021) penelitian yang
dﬁomma& usia 17 tahun terdapat (17,9%) remaja putri memiliki persepsi tubuh
nﬁgatlf sebesar 17,9% dan sebesar 82,1% dengan persepsi tubuh positif.
Sgbaglan besar subjek tidak berisiko terhadap eating disorder dengan angka
(\g_g,S%) dan yang berisiko sebesar 13,2%. Menurut Marliani (2016) Kasus
oﬂ_érweight dan obesitas banyak terjadi pada usia dewasa dan juga usia remaja.
@Sa remaja adalah masa perkembangan, yang merupakan pertumbuhan dalam
k€adaan sangat labil dan emosional karena mengalami banyak perubahan yang
bgflangsung cepat. Perubahan tersebut merupakan perubahan fisik, perilaku,

amak menuju kognitif, biologis, dan emosi.
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Perubahan fisik pada masa remaja putri yang terjadi secara berkelanjutan
pada remaja menyebabkan para remaja sadar dan lebih sensitif terhadap bentuk
tlg)buhnya. Maka munculnya penilaian standar tubuh pada remaja putri saat ini
y(;mg memperhatikan penampilan fisik telah membuat remaja menjadi kurang
pacaya diri (Ratnawati, 2012). Berawal dari penampilan fisik, remaja mulai
m3_emberikan gambaran dan persepsi tentang bentuk fisik yang dimiliki.
%mbaran dan persepsi tentang penampilan fisik inilah yang disebut dengan
body image (Denich dan Ifdil, 2015).

CED Berdasarkan hasil persentase status gizi tidak normal pada siswa SMAN
1%Pekanbaru diketahui berat badan lebih (41,7%), obesitas (37,5%), dan berat
b;:gan kurang (20,8%) (Hanum dan Dewi, 2015). Penelitian Khudin (2015)
m;ényarankan untuk melanjutkan penelitian mengenai faktor resiko gangguan
perilaku makan pada remaja. Berdasarkan hal tersebut maka peneliti tertarik
untuk melakukan penelitian ada atau tidaknya hubungan antara body image

dengan gangguan perilaku makan pada remaja putri SMAN 1 Pekanbaru.

1.2.  Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian adalah untuk mengetahui gambaran body image dan
gambaran gangguan perilaku makan pada remaja putri di SMAN 1 Pekanbaru, dan
n%ngetahui hubungan antara body image dengan gangguan perilaku makan pada
rg_haja putri di SMAN 1 Pekanbaru.
2t

il

(@]
1%. Manfaat Penelitian
el

Manfaat penelitian adalah untuk menambah wawasan dan mendapatkan

SIo

irformasi mengenai hubungan antara body image dengan gangguan perilaku

A

niakan pada remaja putri.

Hipotesis

z{gzuv;[ng

Hipotesis penelitian adalah terdapat hubungan antara body image dan

gguan perilaku makan pada remaja putri SMAN 1 Pekanbaru.

Q
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6 Il. TINJAUAN PUSTAKA
T
2;.;31 Remaja
3- Remaja merupakan masa transisi dari masa anak menuju dewasa. Masa
rgmaja adalah suatu fase perkembangan yang dinamis dan mengalami perubahan
seg_rta persoalan dalam kehidupan seorang individu (Istiany, 2013). Perubahan
teisebut meliputi perubahan fisik, perilaku, anak menuju kognitif, biologis, dan
emosi. Persoalan pada remaja meliputi persoalan sosial, aspek emosional, aspek
fiféik, keluarga, dan teman sebaya (Stuart, 2006).
%2 Masa remaja merupakan masa terjadinya perubahan yang berlangsung
sgsara cepat dalam hal pertumbuhan fisik dan psikososial. Masa remaja ditandai
d@gan beberapa perubahan, diantaranya pertambahan massa otot, jaringan lemak
tubuh, dan perubahan hormon (Hardinsyah dan Supariasa, 2021). Masa remaja
dibagi berdasarkan kondisi perkembangan fisik, psikologi, dan sosial. World
Health Organization (WHQO) / United Nations Children’s Emergency Fund
(UNICEF) (2005) membagi menjadi tiga fase, yaitu: 1) Remaja awal (10-14
tahun), 2) Remaja pertengahan (14-17 tahun), dan 3) Remaja akhir (17-21 tahun).
Fase pada remaja merupakan masa transisi yang paling menarik dan
kompleks dalam rentang kehidupan. Perubahan biologis mempengaruhi berbagai
aspek pertumbuhan dan perkembangan, seperti pubertas yang menandai
pg"rjalanan dari masa kanak-kanak hingga masa remaja. Pubertas adalah masa
trg;nsisi antara masa kanak-kanak dan dewasa, terjadi lonjakan pertumbuhan, ciri
p@[tumbuhan seksual sekunder muncul, dan terjadi perubahan psikologis. Masa
ré;maja ditandai dengan meningkatnya rasa ingin mandiri dan keinginan akan
k%ebasan (Sari dkk., 2022).
Perubahan dari masa kanak-kanak menuju dewasa. Kali ini terjadi

I

ﬁ§rubahan fisik, fisiologis dan psikososial. Masa remaja juga rentan menghadapi

J

ngsalah-masalah gizi (Noviyanti dan Marfuah, 2017). Kurangnya pengetahuan
t@tang gizi dan kesalahan dalam memilih makanan akan mempengaruhi status
kgs,ehatan, salah satunya adalah kegemukan. Informasi tentang gizi yang rendah
aL%n terlihat dari beberapa perilaku makan yang tidak sesuai (Maharani dan
@rwis, 2017).
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6 Remaja termasuk kelompok yang rentan mengalami berbagai masalah gizi
seperti gizi kurang maupun gizi lebih. Seiring dengan peningkatan populasi
r;)maja di Indonesia, masalah gizi remaja perlu mendapatkan perhatian khusus
@'ena berpengaruh terhadap pertumbuhan dan perkembangan tubuh serta
d@?r’npaknya pada masalah gizi dewasa. Status gizi seseorang menunjukkan
saaerapa besar kebutuhan fisiologis individu tersebut telah terpenuhi.
Késeimbangan antara gizi yang masuk dan gizi yang dibutuhkan untuk kesehatan
optimal sangat penting. Kebutuhan gizi seseorang tercukupi untuk membantu
kgbutuhan tubuh sehari-hari dan setiap peningkatan kebutuhan metabolisme, maka
ifflividu tersebut akan mencapai status gizi yang optimal (Cunningham et al.,
2015).

g Pertumbuhan yang optimal pada setiap remaja, diperlukan pemantauan dan
penilaian status gizi dengan standar antropometri. Antropometri adalah suatu
metode yang terdapat kumpulan data tentang ukuran, proporsi, komposisi tubuh
sebagai rujukan untuk menilai status gizi dan tren pertumbuhan anak. Standar
Antropometri wajib digunakan sebagai acuan bagi tenaga kesehatan, pengelola
program, dan para pemangku kepentingan terkait untuk penilaian: a) status gizi
anak dan b) tren pertumbuhan anak. Indeks Massa Tubuh menurut Umur (IMT/U)
anak usia 5 (lima) tahun sampai dengan 18 (delapan belas) tahun sebagaimana
dimaksud pada ayat (1) huruf e digunakan untuk menentukan kategori: a) gizi
bﬁruk (severely thinness); b) gizi kurang (thinness), c. gizi baik (normal), d. gizi
Ié"Tbih (overweight), dan obesitas (obese) (Kemenkes, 2020).

?. Status gizi seseorang menunjukkan seberapa besar kebutuhan fisiologis
ilgdividu tersebut telah terpenuhi. Keseimbangan antara gizi yang masuk dan gizi
y@g dibutuhkan untuk kesehatan optimal adalah penting. Kebutuhan gizi
sEgeorang tercukupi untuk kebutuhan tubuh sehari-hari dan setiap peningkatan
I%butuhan metabolisme, maka individu tersebut akan mencapai status gizi yang
oéptnimal (Rachmayani dkk.,2018).
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2%@ Body image

T  Body image adalah suatu sikap atau perasaan puas dan tidak puas yang
d%:'niliki seseorang atau suatu individu tertentu terhadap tubuhnya sehingga dapat
rx%lahirkan suatu penilaian positif maupun negatif pada dirinya (Rombe, 2013).
Bf'gdy image juga merupakan pengalaman individu yang merupakan persepsi
tegihadap bentuk dan berat terhadap tubuhnya, serta perilaku yang mengarah
p@a evaluasi individu terhadap penampilan fisik (Cash, 2012). Body image
adalah kumpulan sikap individu yang disadari dan tidak disadari terhadap
tlﬁcﬁuhnya. Termasuk persepsi serta perasaan masa lalu dan sekarang tentang
ukuran, fungsi, penampilan, dan potensi (Stuart, 2006). Body image dibagi
ng%njadi body image positif dan body image negatif, seseorang yang memiliki
bgdy image positif akan puas terhadap dirinya sendiri, merasa nyaman, dan
percaya diri sehingga tidak sibuk memikirkan bagaimana membatasi makanan
untuk menjaga berat badannya agar tetap ideal. Seseorang yang body image
negatif menganggap tubuhnya tidak menarik, malu, dan tidak percaya diri
terhadap bentuk tubuhnya sendiri (Prihaningtyas, 2013).

Percaya diri merupakan sebuah keyakinan bahwa akan kemampuan yang
dimiliki diri sendiri. Individu yang memiliki kepercayaan diri tidak akan merasa
cemas untuk melakukan tindakan yang tidak rasional, sehingga keputusan yang
dfakukan sudah dipikirkan secara rasional (Utami dan Uyun, 2014). Individu
y%lg menilai fisiknya sendiri secara positif, secara keseluruhan individu akan
ngﬁ;rasa nyaman dan percaya diri. Percaya diri dapat mempengaruhi kebahagiaan
bﬁtin individu (Marliani, 2016). Kriteria body image dibagi menjadi 2 kriteria
bgcdy image positif dan kriteria body image negatif. 1). Kriteria body image
pééitif menurut Marliani, (2016) adalah Persepsi bentuk tubuh yang benar dan
irﬁjividu melihat berbagai bagian tubuh sebagaimana yang sebenarnya, Individu
r?gbnghargai bentuk tubuh alaminya dan memahami bahwa penampilan fisik
pé\;ja setiap individu mempunyai nilai karakter, Individu bangga dan menerima
k'g_ndisi bentuk tubuhnya, serta merasa nyaman dan yakin dalam tubuhnya.
2; Body image negatif merupakan gambaran seseorang mengenai tubuhnya
@)_ih bersifat subjektif, apabila individu menganggap kondisi fisiknya tidak
s@wa dengan konsep idealnya, maka individu akan merasa memiliki kekurangan

W
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s%:ara fisik meskipun dalam pandangan orang lain sudah dianggap menarik.
Kriteria body image negatif menurut Husna, (2013) adalah Sebuah persepsi yang
n%nyimpang dari bentuk tubuh, merasa terdapat bagian-bagian tubuh yang tidak
sgpenarnya, Individu yakin bahwa hanya orang lain yang menarik dan bahwa
u&uran atau bentuk tubuh adalah tanda kegagalan pribadi, individu merasa malu,
sa?_dar diri, dan cemas tentang tubuhnya, dan tidak nyaman pada tubuhnya.

~ Body image mempengaruhi pandangan positif dan negatif terhadap
individu tersebut. Perilaku ini dapat dikelompokkan sebagai perilaku normal
hﬁcﬁgga ekstrim. Ketidakpuasan terhadap body image, seperti merasa kegemukan
akan memotivasi seseorang untuk melakukan aktivitas fisik berlebihan seperti
oiéhraga. Ketidakpuasan body image juga mendorong seseorang untuk
m;énggunakan steroid anabolik dan obat lainnya untuk meningkatkan massa otot
yang beresiko mengakibatkan kerusakan hati dan ginjal. Body image positif
mendorong seseorang untuk berperilaku sehat (diet sehat) dan body image
negatif (ketidakpuasan) akan mendorong seseorang untuk melakukan
pembatasan makan dan memuntahkan dengan sengaja. Hal ini dapat
mempengaruhi seseorang untuk dapat mempertahankan dan merubah status gizi
seseorang untuk menjadi normal. Penilaian body image seseorang dapat
berpengaruh terhadap status gizi individu menjadi normal, underweight,

o¥erweight dan obesitas (Sherly, 2015).

Jje

Beberapa ahli menyatakan faktor-faktor yang dapat mempengaruhi body
irgage seseorang menurut Dieny (2014) adalah sebagai berikut (a) Jenis Kelamin,
pﬁda masa remaja masalah body image sangat berpengaruh terhadap perempuan
kglfrena memikirkan penampilannya agar terlihat bagus dan cantik. Remaja putri
te:gbtama lebih berjuang untuk mencapai usaha apa saja agar mencapai bentuk
tlﬁ)_uh yang ideal. (b) Pengaruh Media Massa, body image pada remaja
dﬁ)engaruhi oleh iklan di media massa. Iklan-iklan tentang program penurunan
b§at badan banyak menarik remaja, terutama remaja putri yang menginginkan
t@uh langsing. Hal ini membuat remaja “tergiur” untuk berpenampilan seperti
n&reka. Media massa yang muncul dimana-mana memberikan gambaran ideal
n§ngenai figure perempuan dan laki-laki yang dapat mempengaruhi gambaran

t@uh seseorang. Media massa menjadi pengaruh kuat dalam budaya sosial. Anak-
%]
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ae_glk dan remaja lebih banyak menghabiskan waktunya dengan menonton televisi
dan kebanyakan orang dewasa membaca surat kabar harian dan majalah. (c)
T%nan Sebaya, mempunyai banyak teman membuat banyak pendapat yang sama
tq?nang bentuk tubuh atau berat badan yang ideal. Pada usia remaja, menurut
sgkelompok remaja banyak yang tidak menyukai penampilannya individu
sawingga berupaya untuk mencapai berat badan impiannya dengan segala cara
niisalnya dengan minum obat atau jamu pelangsing, olahraga melebihi
keinampuannya, dan membatasi konsumsi makanan yang seharusnya tidak
dghkukan. (d) Keluarga dan Lingkungan, orang tua dan lingkungan cenderung
nf&mberikan kritikan mengenai penampilan fisik, hal ini dapat meningkatkan
k%idakpuasan terhadap body image individu. Perhatian dan tekanan orang tua
ygr']g berlebihan menjadikan remaja tersebut berusaha untuk mengubah
penampilannya hingga tubuhnya menjadi ideal. Keluarga khususnya orang tua
mempunyai komentar terhadap bentuk tubuh anaknya sehingga berpengaruh besar
terhadap body image (Dieny 2014).

Menurut Merita (2020) berbagai perubahan fisik yang terjadi pada remaja
merupakan proses yang alamiah, yang akan dilalui oleh semua individu, namun
seringkali ketidaktahuan remaja terhadap perubahan itu sendiri membuat mereka
hidup dalam kegelisahan dan perasaan cemas. Ditambah dengan perubahan
kdhsep diri dan pencarian identitas diri, maka akan banyak permasalahan yang
n%lncul jika mereka tidak dibimbing dengan baik remaja dapat mengalami
ggngguan terhadap body image.

?. Gangguan pada body image dapat berupa perasaan tidak puas terhadap
pglubahan struktur, bentuk dan fungsi tubuh. Seseorang yang memiliki body
irﬁége negatif akan memiliki penilaian yang negatif pula terhadap kondisi
tlﬁ)_uhnya dan menganggap kondisi tubuhnya sebagai sesuatu yang tidak menarik
ngi orang lain. Gangguan terhadap body image dapat mempengaruhi seseorang
n;tgngalami masalah gizi. Hal ini disebabkan oleh pola makan yang dilakukan
u'g_tuk menjaga bentuk tubuh sesuai dengan persepsi citra tubuh yang diharapkan.
I{dgcemasan akan bentuk tubuh membuat remaja dapat menyebabkan resiko

o)
g%:ljgguan perilaku makan (Ramanda dkk., 2019).
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2(%‘ Gangguan Perilaku Makan

T  Gangguan perilaku makan merupakan bentuk suatu gangguan yang
d%lami seseorang dalam kebiasaan makan yang berupa berlebihan atau kurangnya
a%pan makanan (Rikani et al., 2013). Gangguan perilaku makan merupakan
g%gguan mental yang meskipun berhubungan dengan pola makan dan berat
bgdan, gangguan tersebut bukanlah mengenai makanan, tetapi mengenai perasaan
dé\ ekspresi diri. Pada umumnya, penderita gangguan perilaku makan adalah
mgreka yang memiliki kepercayaan diri rendah. Gangguan perilaku makan
nﬁcérupakan gangguan psikologis dan medis yang ditandai dengan pola makan
téfkait dengan karakteristik psikologi yang berhubungan dengan makan, gambaran
tl?Buh dan berat badan. Gangguan perilaku makan akan terjadi ketika beberapa
pgﬁgaruh berkumpul dalam kehidupan (Tumenggung dan Talibo, 2018).

Permasalahan utama dalam perilaku makan untuk mengatasi berat badan
yang dapat mengakibatkan gangguan perilaku makan, gangguan psikologis dan
gangguan pada medis. Gangguan perilaku makan yang berhubungan dengan citra
tubuh di kalangan remaja seperti anorexia nervosa (AN), bulimia nervosa (BN),
binge eating disorder (BED) dan eating disorders not otherwise specified
(EDNOS) (Chisuwa dan O’Dea, 2010). Menurut Sudargo dkk. (2016), terdapat 3
macam bentuk dari eating disorder atau gangguan makan, yaitu:

@  Anorexia nervosa merupakan bentuk suatu gangguan makan yang berasal
d%ri bahasa latin orexis yang memiliki makna hilangnya sensitivitas saraf nafsu
ngkan. Nafsu makan yang menurun kurang tepat digunakan dalam mengartikan
gﬁngguan ini dikarenakan tidak sesuai dengan karakteristik anorexia nervosa.
A&;Iorexia nervosa merupakan turunnya keinginan seseorang dalam menjaga nafsu
mdean dan orang tersebut ingin menjadi lebih kurus. Menegakkan diagnosis
aﬁorexia nervosa ada tiga karakteristik, seperti: a) Penolakan dalam
r?gbmpertahankan berat badan diatas berat badan minimal yang telah ditentukan
rrgnurut usia dan tinggi badan setiap individu. b) Perasaan takut akan kenaikan
b'g_rat badan, walau pada kenyataannya dalam keadaan underweight. ¢) Mudah
té;j:pengaruh pengalaman seseorang yang dapat menurunkan berat badannya,

o)
sét]ingga akan diterapkan terhadap dirinya sendiri.
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Bulimia nervosa : Bentuk suatu gangguan perilaku makan yang berasal
dari bahasa latin bous (kepala sapi) dan limos (makan) yang memiliki makna
sg)seorang yang memiliki nafsu makan bak sapi, dalam artian menyantap 10
rx%kanan dalam jumlah yang sangat banyak lalu dimuntahkan secara paksa atau
nﬂpénggunakan obat-obatan. Menegakkan diagnosis bulimia nervosa ada empat
kgrakteristik, seperti : a) Menyantap makanan dalam jumlah banyak secara
b§u|ang-ulang. b) Setelah menyantap makanan yang banyak, lalu dikeluarkan
secara paksa atau dengan obat, puasa dan olahraga yang berlebihan. c) Menyantap
nﬁcékanan secara berlebihan dan memuntahkan atau mengeluarkan paksa
b&rlangsung selama dua kali seminggu dan minimal selama tiga minggu. d)
Eg%aluasi seorang bulimia nervosa melihat indikator body image dan berat badan.
g Binge eating disorder : Bentuk suatu gangguan makan yang berlebihan
dalam menyantap makanan dan lepas kendali selama pesta, serta tidak
memuntahkan makanan yang dikonsumsi. Menegakkan diagnosis binge eating
disorder ada lima karakteristik, seperti : a) Kesulitan dalam mengendalikan nafsu
makan dan menyantap makanan dalam porsi banyak dalam waktu lebih dari dua
jam. b) Timbul perasaan menyesal sesudah makan banyak. c) Selama tiga bulan,
orang yang menderita binge eating minimal mengalami hal ini dua kali seminggu.
d) Pada orang yang menderita binge eating tidak memuntahkan makanan yang
téfah dikonsumsi. €) Binge eating berkorelasi tiga dari menyantap makanan lebih
c&mt dari kebiasaan awal, menyantap makanan hingga amat kenyang dan merasa
tél:k nyaman, ketika tidak lapar, menyantap makanan dalam porsi yang amat
bﬁnyak, cenderung menyantap makanan seorang diri, disebabkan perasaan malu
dgmgan banyaknya makanan yang dikonsumsi dan timbul perasaan benci dengan
dEi sendiri, depresi dan perasaan bersalah sesudah makan.

E_ Menurut Rikani et al.(2013) terdapat faktor—faktor yang menyebabkan

1

e@ing disorder, yakni : 1) Faktor biologi. Kelaparan menyebabkan banyak
p§ubahan biokimia, beberapa diantaranya juga ditemukan pada depresi yang
téﬁadi penekanan fungsi tiroid, amenore, yang mencerminkan penurunan kadar
harmon. Kelainan tersebut dapat dikoreksi dengan pemberian makanan kembali.
2§_Faktor Sosial. Penderita menemukan dukungan untuk tindakan mereka dalam

r’rﬁsyarakat yang menekankan kekurusan dan latihan. Tidak berkumpul dengan
%]
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k%uarga adalah spesifik pada anoreksia nervosa. Pasien dengan anoreksia
nervosa kemungkinan memiliki riwayat keluarga depresi, ketergantungan alkohol,
a%éu suatu gangguan makan. 3) Faktor Psikologis. Anoreksia nervosa tampaknya
rx%rupakan suatu reaksi terhadap kebutuhan pada remaja untuk menjadi lebih
n%ndiri dan meningkatkan fungsi sosial dan seksual. Biasanya mereka tidak
m3_empunyai rasa otonomi dan kemandirian, biasanya tumbuh di bawah kendali
ogng tua. Kelaparan yang diciptakan sendiri (self starvation) mungkin merupakan
usaha untuk meraih pengakuan sebagai orang yang unik dan khusus. Hanya
nﬁcélalui tindakan disiplin diri yang tidak lazim pasien anoreksia dapat
nf&ngembangkan rasa otonomi dan kemandirian.

- Menurut Lubis dan Siregar (2016) berbagai faktor-faktor pada gangguan
pgfilaku makan merupakan suatu sindrom yang ditandai oleh pola makan yang
menyimpang terkait dengan karakteristik psikologi yang berhubungan dengan
makan, bentuk tubuh, dan berat badan. Gangguan perilaku makan hadir ketika
seseorang mengalami gangguan parah dalam tingkah laku makan, seperti
mengurangi kadar makanan dengan ekstrem atau makan terlalu banyak yang
ekstrem, atau perasaan menderita atau keprihatinan tentang berat atau bentuk
tubuh yang ekstrem. Seseorang dengan gangguan makan mungkin berawal dari
mengkonsumsi makanan yang lebih sedikit atau lebih banyak dari pada biasa,
téé_api pada tahap tertentu, keinginan untuk makan lebih sedikit atau lebih banyak

téfus menerus di luar keinginan.

weysy

Zg. Kerangka Pemikiran

E- Masa remaja merupakan masa peralihan dari masa anak-anak ke masa
d§Nasa dan terjadi banyak perubahan dari segi fisik karena bertambahnya massa
Oﬁit dan jaringan lemak dalam tubuh. Masa remaja mengalami kecepatan
partumbuhan, remaja biasanya lebih sering makan dalam jumlah lebih banyak.
S’_é'_lain itu, biasanya remaja lebih memperhatikan penampilan diri, terutama remaja
pgtri. Sering kali remaja putri terlalu ketat dalam mengatur pola makan untuk
ﬁ%‘gnjaga penampilan (body image) sehingga dapat menyebabkan resiko gangguan

L 1
pefilaku makan.

10
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6 Remaja selalu berupaya agar dirinya tidak memiliki kondisi fisik yang
karang menarik, yaitu berbadan gemuk (obesitas) apalagi sampai melampaui berat
bg)dan normal (overweight) untuk segala cara ditempuh agar remaja memiliki
pgstur fisik yang ramping. Masa remaja akan menyebabkan adanya perubahan
fisik yang menimbulkan berbagai permasalahan terkait persepsi tubuh negatif dan
pg_fubahan pola makan yang memicu timbulnya kejadian gangguan perilaku
n?_ékan. Usaha remaja dalam membatasi dan mengontrol makanan yang akan
dipnakan dengan tujuan untuk mengurangi dan mempertahankan berat badan..
ngtor yang mempengaruhi body image yaitu jenis kelamin, pengaruh media
nfassa, teman sebaya, dan keluarga. Faktor yang mempengaruhi gangguan
p%ilaku makan vyaitu faktor biologis, faktor sosial, dan faktor psikologis.
K;ve'rangka pemikiran dapat dilihat pada Gambar 2.1.

Keluarga

1
1
1
Teman Sebaya i_ _____ ~|  Body Image
|
L}
1

Media Massa

Jenis Kelamin

, 1. Biologis
perilaku makan N B 3. Psikologis
| 4. Jenis kelamin
! e e ]
1
1
1
1
1
e Y
Status Gizi

Keterangan :

: Variabel diteliti —> = Hubungan yang diteliti
"""""" = Variabel tidak diteliti ----2>> = Hubungan yang tidak diteliti

............

Ag uej[ng jo A}ISIdATU) DTWR][S] 3}L}§

Cﬁmbar 2.1 Bagan Kerangka Pemikiran hubungan antara body image dengan
gangguan perilaku makan remaja putri

11
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I11. METODE PENELITIAN

Tempat dan Waktu
Penelitian dilakukan di SMAN 1 Kota Pekanbaru. Pemilihan lokasi

penelitian berdasarkan persentase penelitian terdahulu yang dilakukan oleh

ydio feH 6

H?gnum dan Dewi (2017) yang menyatakan persentase status gizi tidak normal
p@a siswa SMAN 1 Pekanbaru yaitu berat badan lebih (41,7%), obesitas (37,5%),
dah berat badan kurang (20,8%). Penelitian dilaksanakan pada Bulan Oktober
2g22.

2]
-~

4]
Bg. Konsep Operasional

= Konsep operasional menjelaskan variabel dan istilah yang akan digunakan
dalam penelitian, sehingga memudahkan pembaca mengerti dalam perumusan
definisi operasional dalam penelitian dapat dilihat pada Tabel 3.1.

Tabel 3.1. Definisi operasional penelitian

No Variabel Definisi Cara Alat Ukur  Skala Hasil
yang Pengukuran Pengukuran
diukur

1  Body Body image Wawancara Kuesioner Ordinal -Body image
image berarti menggunakan BSQ-34 positif jika skor

persepsi dan Kkuesioner <110

wn perilaku (Body Shape

é_" terhadap Questionnaire) -Body image

o tubuh  dari BSQ-34 negatif jika

@ persepsi skor

& tentang >110

?_ tubuh

g individu dan

E sikap

=4 terhadap diri

™ sendiri, yang

- .

@ sebagian

< besar

=) berkaitan

e dengan

= penampilan

& fisik.

= (Yurtsever et

@ al., 2022).

j+¥]

"t

=3

R

V]

=

=
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No Variabel Definisi Cara Alat Ukur  Skala Hasil
© yang Pengukuran Pengukuran
L diukur
2 Gangguan Gangguan Wawancara Kuesioner Ordinal -Tidak beresiko
o perilaku perilaku menggunakan EAT-26 gangguan
- Mmakan makan kuesioner perilaku makan
o adalah (Eating <20
= gangguan AttitudesTest-
= psikologis 26) EAT-26 -Beresiko
;_r- dengan pola gangguan
- makan yang perilaku makan
= diukur >20.
= melalui (Yani dkk.,
2 sikap, 2022).
= perasaan,
- dan pikiran
£ (Goodheart,
A 2011 dan
© Garner dan
= Garfinkel,
1983)

3.3.  Metode Pengambilan Sampel

Penelitian menggunakan metode analitik dengan rancangan cross
sectional yang artinya variabel terikat dan variabel bebas diambil pada satu
waktu. Populasi penelitian adalah seluruh siswi kelas X SMAN 1 Pekanbaru
s@anyak 184 orang. Sampel dalam penelitian menggunakan teknik purposive
s@npling. Menurut Sugiyono (2016) menyatakan bahwa purposive sampling
a&alah teknik penentuan sampel dengan pertimbangan tertentu. Berdasarkan
pgrtimbangan yang ada sesuai dengan kriteria populasi yang digunakan di dalam
p§1elitian ini adalah kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. Kriteria inklusi yaitu
béfjenis kelamin perempuan, siswi SMAN 1 Pekanbaru, kelas X, usia 14-17
té}}un dan bersedia menjadi responden dan menandatangani informed consent.
SEQangkan kriteria eksklusi yaitu siswa yang memiliki riwayat penyakit dan
aﬁ_&bila siswi tidak dapat hadir. Berdasarkan pertimbangan yang ada dan sesuai
dgngan karakteristik responden maka jumlah sampel pada penelitian ini adalah
Qgﬁorang siswi kelas X SMAN 1 Pekanbaru.

13

nery wisey jue



‘nery e)sng NiN Wizl edue)y undede ynjuaq weep Ul siin} eA1ey yninjas neje ueibeqas yeAueqladwaw uep ueyjwnuwnbuaw Buele|iq 'z

NV VISNS NIN
——
I

‘nery eysng NiN Jefem BueA uebuuaday ueyiBnisw yepn uedynbuad g

‘yelesew niens uenelun neje ynuy uesinuad ‘uelode| ueunsnAuad ‘yeiw | efuey uesiinuad ‘ueniguad ‘ueyipipuad uebunuaday ¥njun eAuey uednnbusd ‘e

Jequins ueyngaAusw uep ueywnuesusw edue) 1ul SNy ARy ynunjes neje ueibegses diynbusw Buelseq ‘|

Buepun-6uepun 16unpuljig eydid xeH

6 Besar sampel dalam penelitian didapatkan melalui teknik pengambilan
sampel berdasarkan rumus Slovin sebagai berikut:
>

o T 1+N(d)2

Keterangan :

4]

N5 Besar populasi
n=-Besar Sampel
~

dETingkat presisi/deviasi (limit error) (10%=0,1)

=z _ 184

w —1+1,84

(=

21 _ 184 _ . -

= = — = 64,78 dibulatkan menjadi 65
4] 2,84

Py

Berdasarkan pertimbangan yang ada dan sesuai dengan karakteristik
j4Y]

responden maka jumlah sampel pada penelitian ini adalah 65 orang siswi kelas
X SMAN 1 Pekanbaru.

3.4.  Analisis Data

Pengolahan data dilakukan meliputi editing, coding, entry, cleaning dan
analisis. Coding dilakukan dengan cara menyusun code book sebagai panduan
entry dan pengolahan data. Selanjutnya dilakukan dilakukan cleaning data untuk
mgmastikan tidak ada kesalahan dalam memasukkan data. Data diolah serta
d%nalisa secara deskriptif dan inferensial dengan menggunakan Microsoft Excell
2810 dan program SPSS 22 for Windows 10.
Pengumpulan data penelitian ini meliputi usia, body image (variabel

dTure

independen), dan gangguan perilaku makan (variabel dependen). Gangguan
pEriIaku makan dikategorikan menjadi dua kelompok yaitu gangguan perilaku
n%kan beresiko dan gangguan perilaku makan tidak berisiko, sementara body
ih?tialge digolongkan menjadi 2 kategori yaitu positif dan negatif. Data merupakan
jqe)@‘/aban dari subjek penelitian melalui angket Body Shape Questionnaire
(§5Q)-34 merupakan mengukur perhatian tentang bentuk tubuh dan penampilan
d%l}am bentuk kekhawatiran terkait penampilan fisik (Yurtsever et al., 2022) dan
Eéting Attitudes Test-26 (EAT)-26 merupakan pengukuran risiko gangguan
n‘;ékan berdasarkan sikap, perasaan, dan perilaku yang berkaitan dengan resiko
gdngguan makan (Garner dan Garfinkel, 1979).
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Penelitian body image dengan gangguan perilaku makan di dalam

penelitian menggunakan cara pengumpulan data yang menggunakan jenis data
4]
prmer dengan menyebarkan angket dibentuk dalam skala pengukuran.
o

Renelitian ini menggunakan angket BSQ-34 dalam pengukuran body image dan
EE&T-26 dalam pengukuran gangguan perilaku makan terhadap remaja putri.
Siala pengukuran yang digunakan adalah skala likert untuk analisis data
k@éntitatif responden diberi skor seperti pada Tabel 3.2 dan Tabel 3.3.

Tabel 3.2.Skala likert kuesioner BSQ-34

No Sikap Responden Skor

Tidak pernah 1

Jarang

Kadang-kadang

Sering

Biasa

o (LB w2 n
OO WiIN

Selalu

Sumber : Yurtsever et al., 2022

Tabel 3.3.Skala likert kuesioner EAT-26

No Sikap responden Skor

1 Sering 1

Biasa

Selalu

Jarang

OO OWIN

2
8
4 Kadang-kadang
5
6 Tidak pernah
S

Hihber : Garner dan Garfinkel, 1983
f+¥]
o Proses pengambilan data penelitian dimulai dengan pemberian

pgnjelasan terkait penelitian dan pembahasan mengenai informed consent.
Pgserta yang bersedia mengikuti penelitian wajib menandatangani informed
cghsent. Kemudian peserta mengisi data dengan memberikan jawaban pada
Ie:fhbaran pada angket body image sebanyak 34 pernyataan dan angket gangguan
pg[ilaku makan 26 pernyataan. Jawaban peserta penelitian yang terkumpul
dﬁ]itung berdasarkan skoring. Skoring body image menggunakan skala likert.
I—E:sil skoring didapatkan melalui total nilai jawaban responden. Adapun hasil
s@ring dikategorikan menjadi body image positif jika skor <110, persepsi body
irSage negatif jika skor >110. Hasil skoring angket gangguan perilaku makan
dgpgan menggunakan EAT-26 terkategori menjadi dua yaitu tidak berisiko
a;gbila total skor <20 dan berisiko apabila total skor >20.

W
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Keseluruhan data yang telah terkumpul diolah dengan menggunakan
analisis univariat dan bivariat. Analisis univariat digunakan untuk
ng)endeskripsikan variabel dependen dan variabel independen. Variabel dependen
pgda penelitian ini adalah gangguan perilaku makan dan variabel independen
p@a penelitian ini adalah body image. Analisis bivariat bertujuan untuk menguji
aga atau tidaknya hubungan antara variabel dependen dan independen. Analisis
iﬁ;f dapat dilakukan dengan menggunakan uji chi-square dengan tingkat

keinaknaan = 0,05 atau kepercayaan 95%.

nNely eysng
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V. KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

e1did yeH o

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di SMAN 1 Pekanbaru pada 65
r%ponden berusia 14-16 tahun kelas X bahwa masih ditemukan masalah status
gizi lebih sebesar 13,9%, obesitas sebesar 9,2%, gizi kurang sebesar 1,5% dan gizi
b%uk sebesar 3%. Mayoritas responden (73,8%) memiliki body image negatif dan
sebesar 13,8% responden mengalami resiko gangguan perilaku makan.
B:errdasarkan analisis statistik menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara body
ir?;éage terhadap gangguan perilaku makan pada siswi SMAN 1 Pekanbaru dengan
nilai (p=0,045) dengan body image negatif dapat mengalami resiko terjadinya
ggngguan perilaku makan sebanyak 4,5 kali lebih tinggi.

5.2. Saran

Diharapkan remaja putri untuk meningkatkan pengetahuan tentang status
gizi dan gizi seimbang agar remaja lebih percaya diri pada kondisi tubuh yang
dimiliki saat ini, serta tidak terlalu memperdulikan penilaian negatif dari orang
lajn di sekitar. Bagi peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian lanjut dengan
n%lihat hubungan antara body image dengan aktivitas fisik dan status gizi serta

faktor- faktor yang dapat mempengaruhi dampak dari gangguan perilaku makan.
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L%)mpiran 1
g LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
= (INFORMED CONSENT)
o
=
= Setelah membaca, mendengarkan dan memahami isi penjelasan tentang
tugj_uan dan manfaat penelitian ini, maka saya yang bertanda tangan di bawah ini :
NAMA 2o,
(=
UBNU L
Bcé?sedla menjadi responden penelitian E
Tidak bersedia menjadi responden penelitian [ ]
4]
Py

Dglam penelitian yang dilakukan oleh mahasiswa S1 Gizi Universitas Islam

Negeri Sultan Syarif Kasim Riau atas nama :

Nama : Rosinta Dewi Wulandari
Nim : 11980322619
Judul : Hubungan Body image dengan Gangguan Perilaku Makan Pada

Remaja Putri SMAN 1 Kota Pekanbaru

Kerahasiaan semua informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya
digunakan untuk kepentingan penelitian. Apabila saudara menyetujui, maka
dengan ini saya mohon kesediaan untuk menandatangani lembaran persetujuan
y%g saya berikan.

Pekanbaru, 2023
Responden
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Lampiran 2. Surat Ethical Clearance

Jo &/  KOMISIETIK PENELITIAN KESEHATAN
~ UNIVERSITAS HANG TUAH PEKANBARU

JI. Mustafa Sari No. 5 Tangkerang Sclatan Pekanbaru, Telp. (0761) 33815 Fax.(0761) 863646

Nomor. 600/KEPK/S TTKes-HTP/VI1112022

Setelah menelaah usulan dan protocol penelitian dibawah ini, Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Universitas Hang Tuah Pekanbaru, menyatakan bahwa penelitian dengan judul :

“Hubungan Antara Body Image Dengan Gangguan Perilaku Makan Pada Remaja

Putri SMAN 1 Pekanbaru”
Lokasi Penelitian . SMAN | Pekanbaru
Waktu penelitian © Agustus 2022 - September 2022
Responden/Subyek : Remaja Putri
Penelitian
Peneliti Utama . Rosinta Dewi Wulandari

Yanti Emalia, S. Gz, Dietisien, M.P.H
Telah melalui prosedur kaji ctik dan dinyatakan layak untuk dilaksanakan

Demikian surat keterangan lolos keji etik ini dibuat untuk diketahw dan makiumi oleh yang
berkepentingan dan berlaku sejak 23 Agustus 2022 sampai dengan 23 Agustus 2023

Pekanbaru, 23 Agustus 2022
A.n Sekretaris

F

—

Ns. Abdurrahman Hamid, M. Kep
No. Reg. 10306112203
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