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HUBUNGAN STRES AKADEMIK DAN EMOTIONAL EATING 

TERHADAP STATUS GIZI PADA MAHASISWA 

 

 

Raisa Kamilla Maizanda (12180323661) 

Di bawah bimbingan Nur Pelita Sembiring dan Sofya Maya 

 

INTISARI 

 

Stres akademik merupakan kondisi tekanan emosional yang dialami 

mahasiswa akibat tuntutan akademik yang berat, harapan, dan beban akademik 

seperti ujian, tugas, dan penelitian. Stres akademik menjadi salah satu pemicu 

perilaku emotional eating, yaitu kecenderungan makan untuk mengatasi emosi 

negatif, bukan karena rasa lapar fisiologis. Mahasiswa yang sering menggunakan 

makanan sebagai mekanisme coping yang berisiko mengalami status gizi tidak 

seimbang, seperti kelebihan berat badan atau obesitas. Penelitian bertujuan untuk 

menganalisis hubungan stres akademik dan emotional eating terhadap status gizi 

pada mahasiswa. Penelitian dilakukan pada mahasiswa Psikologi Universitas Islam 

Negeri Sultan Syarif Kasim Riau dengan menggunakan desain cross sectional 

metode sistematic sampling sebanyak 68 sampel. Hasil uji univariat menunjukkan 

responden memiliki stres akademik dengan kategori kategori lower sebesar 4,4% 

dan high sebesar 95,6%. Emotional eating dengan kategori ringan sebesar 50%, 

sedang sebesar 40% dan berat sebesar 10%. Kemudian pada status gizi responden 

dengan kategori wasting sebesar 14,7%, normal 54,4%, overweight sebesar 20,6% 

dan obesitas sebesar 11,2%. Hasil uji bivariat menggunakan uji Spearman rho 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara stres akademik 

terhadap status gizi (p = 0,035 ; r = 0,257). Hasil uji bivariat menunjukkan terdapat 

hubungan yang signifikan antara emotional eating terhadap status gizi (p = 0,01 ; r 

= 0,306). Keduanya memiliki arah hubungan positif (searah) yang berarti semakin 

tinggi stres akademik dan emotional eating yang dialami maka semakin tinggi 

status gizi. Kesimpulannya terdapat hubungan antara stres akademik dan emotional 

eating terhadap status gizi. 

 

Kata kunci: emotional eating, mahasiswa, status gizi, stres akademik 
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THE CORRELATION OF ACADEMIC STRESS AND EMOTIONAL EATING 

TO THE NUTRITIONAL STATUS IN PSYCHOLOGY COLLEGE STUDENTS 

 

Raisa Kamilla Maizanda (12180323661) 

Under guidance of Nur Pelita Sembiring and Sofya Maya 

 

ABSTRACT 

 

Academic stress is a condition of emotional pressure experienced by 

students due to heavy academic demands, expectations, and academic burdens 

such as exams, assignments, and research. Academic stress is one of the triggers 

for emotional eating behavior, namely the tendency to eat for overcome negative 

emotions, not because of physiological hunger. Students who often use food as a 

coping mechanism are at risk of experiencing an unbalanced nutritional status, 

such as being overweight or obese. The study aims to analyze the relationship 

between academic stress and emotional eating on nutritional status in students. 

This study was on Psychology students of Sultan Syarif Kasim State Islamic 

University, Riau used a cross-sectional design with a systematic sampling 

method of 68 samples. The results of the univariate test showed that respondents 

had academic stress with a lower category of 4.4% and a high category of 

95.6%. Emotional eating with a light category of 50%, medium 40% and heavy 

10%. Then on the nutritional status of respondents with the wasting category of 

14.7%, normal 54.4%, overweight 20.6% and obesity 11.2%. The results of the 

bivariate test used the Spearman rho test showed that there was a significant 

correlation between academic stress and nutritional status (p = 0.035; r = 

0.257). The results of the bivariate test showed that there was a significant 

correlation between emotional eating and nutritional status (p = 0.01; r = 

0.306). Both had a positive (unidirectional) correlation, meaning that the higher 

the academic stress and emotional eating experienced, the higher the nutritional 

status. In conclusion, there was had a correlation between academic stress and 

emotional eating and nutritional status. 

 

Key words: academic stress, college students, emotional eating, nutritional status  
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I. PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

Tantangan kerentanan individu terhadap beragam penyakit khususnya 

penyakit tidak menular, dapat meningkat akibat masalah kekurangan dan kelebihan 

asupan gizi. Indonesia menghadapi kompleksitas tantangan gizi yang dikenal 

dengan istilah triple burden of malnutrition meliputi permasalahan kerdil 

(stunting), kurus (wasting), kegemukan, serta defisiensi mikronutrien seperti 

anemia (Kemkes RI, 2018). Masalah kekurangan gizi belum terselesaikan 

sepenuhnya, sementara angka prevalensi kelebihan gizi terus menunjukkan 

peningkatan dari waktu ke waktu. Kondisi ini merefleksikan permasalahan yang 

memiliki kaitan erat dengan sistem pangan, kondisi gizi, dan kesehatan populasi 

secara global dan fenomena kelebihan gizi kini menjadi persoalan yang semakin 

signifikan dan dapat menyerang berbagai lapisan masyarakat, sehingga Indonesia 

tidak hanya berhadapan dengan upaya mengatasi defisiensi gizi, tetapi juga 

peningkatan jumlah masyarakat dengan gizi lebih (Kemkes RI, 2013). 

Keseimbangan antara konsumsi zat gizi melalui makanan dan kebutuhan 

tubuh terhadap gizi tercermin dalam status gizi, yang sangat dipengaruhi oleh 

besaran asupan gizi yang diperoleh dan bagaimana pemanfaatannya. Pemanfaatan 

gizi dalam tubuh dipengaruhi oleh dua kategori faktor, yaitu primer dan sekunder 

(Thamaria, 2017). Status gizi merupakan gambaran kondisi tubuh yang 

mencerminkan hasil dari konsumsi makanan dan zat gizi, yang berperan sebagai 

sumber energi, pendukung pertumbuhan dan perkembangan, perbaikan jaringan 

tubuh, serta pengatur proses metabolisme (Septikasari, 2018). 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menyatakan bahwa status gizi 

merupakan kondisi kompleks yang dapat terjadi pada setiap kelompok usia dan 

semua tingkat sosial ekonomi (WHO, 2016). Data tahun 2022 menunjukkan bahwa 

sekitar 16% orang dewasa berusia 18 tahun ke atas mengalami obesitas dengan 

prevalensi obesitas yang meningkat lebih dari dua kali lipat (23,7%) dalam rentang 

tahun 1990 hingga 2022 (WHO, 2024). Survei Kesehatan Indonesia 2023 

menunjukkan angka obesitas di Indonesia mengalami peningkatan hingga mencapai 

23,4% (Kemkes RI, 2024).
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Provinsi Riau, prevalensi penduduk dewasa (>18 tahun) dengan berat 

badan berlebih tercatat sebesar 24,06%, sedangkan obesitas sentral pada penduduk 

berusia >15 tahun mencapai 32,55%. Kota Pekanbaru sendiri memiliki prevalensi 

obesitas (>18 tahun) sebesar 24,82% (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 

2018). Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO 2010), kelebihan berat badan 

(Overweight) dan kegemukan (Obesity) menjadi faktor risiko penyebab kematian 

ke-5 di dunia. Minimal 2,8 juta penduduk dunia meninggal akibat komplikasi 

obesitas, 23% menderita penyakit jantung iskemik, dan 7% hingga 41% berisiko 

mengalami kanker pada organ-organ tertentu. Indeks Massa Tubuh (IMT) 

digunakan untuk memantau status gizi seseorang terkait kelebihan dan kekurangan 

berat badan (Supariasa dkk., 2012). 

Berbagai faktor menentukan status gizi, yang dapat dikelompokkan 

sebagai faktor langsung maupun tidak langsung. Konsumsi makanan dan penyakit 

infeksi termasuk dalam faktor langsung asupan makanan yang tidak mencukupi 

dapat melemahkan sistem imun, sehingga meningkatkan kerentanan terhadap 

infeksi dan memperburuk kondisi kesehatan. Faktor tidak langsung mencakup 

aspek ketersediaan pangan (meliputi proses produksi, pengolahan, dan penyajian 

makanan), tingkat pengetahuan tentang gizi, situasi sosial ekonomi, kemudahan 

akses terhadap layanan kesehatan, kualitas lingkungan, serta pola hidup sehari-hari 

(Hardinsyah dan Supariasa, 2016). 

Sarafino (2011) mendefinisikan stres akademik sebagai suatu kondisi 

tekanan yang dialami oleh siswa akibat ketidaksesuaian antara tuntutan akademik 

dengan kapasitas yang dimiliki. Ketidakseimbangan antara jumlah tuntutan 

akademik yang diberikan dengan kemampuan yang dimiliki oleh siswa dapat 

mencetuskan terjadinya stres akademik (Sun, 2011). Mahasiswa merupakan salah 

satu kelompok usia yang rentan mengalami stres dengan berbagai permasalahan 

yang mungkin muncul, seperti pengelolaan waktu yang kurang efektif, 

penumpukan tugas perkuliahan yang tidak tertangani dengan baik, sehingga 

berpotensi memicu timbulnya stres karena ketidakmampuan beradaptasi dengan 

permasalahan tersebut (Sagita dkk, 2017). 
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Penelitian yang dilakukan oleh Wijayanti dkk (2019) pada mahasiswa 

tingkat akhir mengenai hubungan antara stres, perilaku makan, dan asupan zat gizi 

terhadap status gizi menunjukkan bahwa 41,3% responden mengalami kelebihan 

gizi. Gizi berlebih merupakan salah satu dampak dari emotional eating, makan 

dijadikan sebagai strategi koping stres dengan konsumsi makanan yang didorong 

oleh tekanan emosional bukan karena rasa lapar sebagai upaya meringankan beban 

psikologis yang dirasakan (Wijayanti dkk, 2019). Penelitian Abdurrachim dkk, 

(2018) dengan responden mahasiswi menunjukkan mayoritas memiliki pola makan 

yang baik, meskipun masih terdapat sejumlah responden mahasiswi dengan pola 

makan buruk, dengan kesimpulan bahwa mahasiswi memiliki sikap negatif 

terhadap makanan namun tetap mempertahankan pola makan yang baik. Nugroho 

(2018) melakukan penelitian dengan 166 siswi dari dua Sekolah Menengah Pertama 

di Kota Surakarta dan menemukan adanya korelasi antara stres psikososial, persepsi 

bentuk tubuh, eating disorder, pola makan dengan status gizi, dengan stres 

psikososial sebagai faktor yang paling berpengaruh terhadap status gizi. 

Penelitian Arieska dan Herdiani (2020) pada mahasiswa kesehatan, yang 

menunjukkan bahwa pola konsumsi makan memberikan pengaruh terhadap status 

gizi mahasiswa. Pola makan memberikan dampak pada kondisi status gizi yang 

dapat dilihat dari kualitas maupun kuantitas makanan, serta merupakan cara atau 

usaha tertentu untuk mempertahankan kondisi kesehatan, status gizi, dan mencegah 

atau membantu pemulihan dari suatu penyakit (Kemkes RI, 2014). Penelitian 

Agustiningsih (2019) pada 51 mahasiswa Keperawatan STIKES Patria Husada 

Blitar mengungkapkan bahwa mahasiswa mengalami stres dalam kehidupan 

akademiknya, terutama berkaitan dengan tuntutan eksternal yang bersumber dari 

tugas kuliah, beban mata kuliah, ekspektasi orang tua, kompetensi perkuliahan, dan 

peningkatan kompleksitas materi perkuliahan yang semakin sulit. 

Berdasarkan hasil survei awal yang menunjukkan bahwa di program studi 

Psikologi terdapat beberapa mahasiswa yang mengalami penambahan berat badan 

mengarah ke gizi lebih berdasarkan Indeks Massa Tubuh (IMT), dikarenakan 

kebiasaan mengkonsumsi makanan pada saat begadang dalam menyelesaikan tugas. 

Mahasiswa pada program studi Psikologi telah mempelajari jenis stres dan berbagai 

sumbernya, sehingga dapat dianggap lebih memahami bentuk, sumber serta dampak 
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dari stres tersebut. Dari uraian diatas peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

terhadap hubungan stres akademik dan emotional eating terhadap status gizi pada 

mahasiswa. 

1.2. Tujuan 

Tujuan penelitian adalah menganalisis hubungan stres akademik dan 

emotional eating terhadap status gizi pada mahasiswa. 

1.3. Manfaat 

Manfaat penelitian adalah sebagai sumber informasi ilmiah dari hubungan 

stres akademik dan emotional eating terhadap status gizi mahasiswa. 

1.4. Hipotesis 

1.4.1. Hipotesis Penelitian 

Hipotesis penelitian adalah terdapat hubungan yang signifikan pada stres 

akademik dan emotional eating terhadap status gizi mahasiswa. 

1.4.2. Hipotesis Statistik 

 

Hipotesis statistik pada penelitian ini adalah sebagai berikut: 

 

HA1: Terdapat hubungan yang signifikan antara stres akademik dengan status gizi.  

H01:  Tidak terdapat hubungan antara stres akademik dengan status gizi. 

HA2: Terdapat hubungan yang signifikan antara emotional eating dan status gizi. 

H02: Tidak terdapat hubungan antara emotional eating dengan status gizi. 
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II. TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1. Status Gizi 

 

Kondisi tubuh yang merupakan hasil dari keseimbangan antara konsumsi zat 

gizi melalui makanan dengan kebutuhan gizi untuk proses metabolisme tubuh 

disebut sebagai status gizi. Setiap orang memerlukan jumlah asupan gizi yang 

bervariasi antara satu dengan lainnya, bergantung pada berbagai faktor seperti usia, 

gender, intensitas aktivitas fisik harian, massa tubuh, dan faktor-faktor lainnya 

(Harjatmo dkk., 2017). Status gizi sebagai manifestasi dari keseimbangan dalam 

bentuk parameter tertentu, atau representasi dari nutriture dalam wujud variabel 

spesifik dan parameter keberhasilan pemenuhan kebutuhan gizi pada anak yang 

ditunjukkan melalui parameter berat dan tinggi badan anak serta kondisi kesehatan 

yang terbentuk dari keseimbangan antara kebutuhan dan asupan zat-zat gizi (Beck, 

2000). 

Indeks Massa Tubuh (IMT) dapat dimanfaatkan untuk mengevaluasi 

komposisi massa tubuh yang tersusun dari tulang, jaringan otot, dan jaringan lemak. 

IMT merupakan metode sederhana untuk melakukan pemantauan kondisi gizi pada 

populasi dewasa (usia di atas 18 tahun), terutama berkaitan dengan permasalahan 

kekurangan atau kelebihan massa tubuh. Penggunaan IMT tidak direkomendasikan 

untuk kelompok usia yang masih dalam fase pertumbuhan seperti bayi, anak-anak, 

dan remaja, serta kategori khusus seperti wanita hamil yang mengalami 

peningkatan berat badan selama kehamilan dan atlet yang memiliki komposisi 

tubuh didominasi oleh massa otot. IMT tidak tepat diterapkan pada kondisi medis 

tertentu seperti edema, asites, dan hepatomegali (Harjatmo dkk., 2017). Berikut 

adalah metodologi pengukuran IMT. 

 𝐼𝑀𝑇 =
Berat Badan (kg)

Tinggi Badan(m)
 

World Health Organization (2004) menyatakan bahwa IMT adalah indikator 

sederhana status gizi berdasarkan tinggi dan berat badan yang digunakan untuk 

mengklasifikasikan kelebihan dan kekurangan berat badan pada orang dewasa. 

Indeks Massa Tubuh merupakan alat skrining yang berguna dalam 

mengklasifikasikan status gizi, meskipun tidak membedakan massa otot dan lemak 

2 
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(Almatsier, 2009). Indikator penilaian status gizi pada orang dewasa menggunakan 

parameter antropometri berupa tinggi badan dan berat badan, karena rasio antara 

keduanya dinilai representatif dalam mengidentifikasi potensi risiko terhadap 

penyakit degeneratif (Supariasa dkk., 2012). 

Tabel 2. 1 Kategori Ambang Batas IMT untuk Indonesia 
 

 IMT  Kategori 

 <18,5 

≥ 18,5-< 25,0 
≥ 25,0-<27,0 

Wasting 

Normal 
Overweight 

Kekurangan berat badan akut 

 
Kelebihan berat badan tingkat ringan 

 ≥ 27,0 Obesitas Kelebihan berat badan tingkat berat 

Sumber : Kemkes RI (2023) 

Terdapat dua kategori faktor yang berpengaruh terhadap status gizi, yaitu 

faktor yang bersifat langsung dan tidak langsung. Aspek ketersediaan pangan, 

metode pengasuhan, kemudahan mengakses layanan kesehatan, serta kondisi 

lingkungan sekitar termasuk dalam faktor tidak langsung. Adapun faktor langsung 

terdiri dari kuantitas konsumsi makanan dan keberadaan infeksi (Fikawati, 2017). 

Proses pemanfaatan gizi dalam tubuh dipengaruhi oleh dua kelompok faktor, yaitu 

faktor primer dan sekunder. Aspek yang berkaitan dengan kecukupan asupan gizi 

akibat ketidaktepatan dalam susunan makanan yang dikonsumsi merupakan faktor 

primer. Sedangkan faktor sekunder berkaitan dengan hambatan dalam pemanfaatan 

zat gizi secara optimal oleh tubuh yang terjadi akibat gangguan pada fungsi 

fisiologis atau proses metabolisme (Thamaria, 2017). 

Kondisi gizi seseorang tidak hanya ditentukan oleh kuantitas asupan 

makanan yang dikonsumsi tetapi juga berkaitan dengan ada tidaknya penyakit 

infeksI pada seseorang dengan pola konsumsi makanan yang baik namun sering 

mengalami gangguan seperti diare atau demam akan memiliki kerentanan terhadap 

masalah kekurangan gizi (Supariasa dkk., 2012). Infeksi didefinisikan sebagai 

kondisi yang disebabkan oleh organisme biologis seperti virus, bakteri, atau parasit, 

bukan oleh faktor fisik seperti trauma bakar atau intoksikasi dan kondisi ini dapat 

mengakibatkan berkurangnya selera makan serta keterbatasan dalam mengonsumsi 

makanan, yang selanjutnya menyebabkan penurunan massa tubuh dan berdampak 

pada menurunnya status gizi (Mandal, 2004). 
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Penelitian Veronika et al. (2021) menunjukkan bahwa status gizi dalam 

masyarakat dipengaruhi oleh dua kelompok faktor, yaitu internal dan eksternal. 

Faktor internal mencakup pola konsumsi makanan, unsur genetik, dan kondisi 

kesehatan seperti penyakit dan faktor eksternal melibatkan aspek ekonomi, sosial, 

tingkat pengetahuan gizi dan budaya. Penelitian Angesti dan Manikam (2020) 

menunjukkan stres merupakan salah satu faktor yang memengaruhi status gizi pada 

individu yang mengalami stres cenderung mengalami perubahan dalam kebiasaan 

makan, yang berdampak terhadap status gizinya. 

 

2.2. Mahasiswa 

Berdasarkan Kamus Bahasa Indonesia (2008), mahasiswa diartikan sebagai 

seseorang yang menempuh pendidikan di institusi perguruan tinggi.. Mahasiswa 

umumnya diasosiasikan dengan kapasitas intelektual yang mumpuni, ketajaman 

dalam proses berpikir, dan kematangan dalam merencanakan tindakan. 

Kemampuan berpikir kritis dan bertindak secara responsif merupakan karakteristik 

yang umumnya melekat pada identitas seorang mahasiswa, dimana kedua aspek 

tersebut saling melengkapi dan membentuk satu kesatuan (Siswoyo, 2007). 

Transisi edukatif dari tingkat sekolah dasar menuju sekolah menengah 

pertama, demikian pula peralihan dari sekolah menengah atas ke jenjang perguruan 

tinggi, merupakan masa peralihan yang seringkali ditandai dengan perubahan 

bermakna dan potensi tekanan psikologis. Kedua periode transisi ini 

memperlihatkan pola transformasi yang memiliki kemiripan, seperti adaptasi 

menuju lingkungan pembelajaran yang lebih luas dan kurang personal, intensifikasi 

relasi sosial dengan rekan sebaya yang berasal dari beragam latar belakang, serta 

peningkatan ekspektasi terhadap prestasi akademik dan evaluasi performa 

(Santrock, 2012). Perspektif perkembangan, mahasiswa berada pada rentang usia 

18 hingga 25 tahun dalam tahapan ini dapat dikategorikan dalam spektrum masa 

remaja akhir hingga dewasa awal, dan ditinjau dari tugas perkembangan, fase usia 

mahasiswa ini ditandai dengan konsolidasi prinsip hidup (Yusuf, 2012). 

Mahasiswa sebagai bagian dari komunitas akademik memiliki peran utama 

dalam proses pembelajaran, yang mencakup penyusunan tugas, membaca literatur, 

penulisan makalah, presentasi, diskusi ilmiah, keikutsertaan dalam seminar, serta 
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berbagai aktivitas lain yang bernuansa akademis. Selain itu, mahasiswa juga 

berperan sebagai agen perubahan dan pengontrol sosial dalam masyarakat. Peran 

dan tanggung jawab tersebut menjadikan mahasiswa sebagai tumpuan harapan 

bangsa, yakni individu yang diharapkan mampu menawarkan solusi atas berbagai 

permasalahan yang tengah dihadapi (Siallagan, 2011). Mahasiswa mengalami 

perubahan dalam merespons kurikulum yang memperkenalkan wawasan dan pola 

pikir baru, baik dalam berinteraksi dengan sesama mahasiswa yang memiliki 

pandangan dan nilai berbeda, menghadapi budaya kehidupan kampus yang berbeda 

dari budaya umum, maupun dalam menerima peran dosen sebagai model 

pembelajaran baru dan pemilihan perguruan tinggi dapat mencerminkan dorongan 

kuat minat pribadi dalam membangun karier di masa depan (Papalia dkk, 2008). 

Mahasiswa tidak hanya berperan sebagai pencari ilmu, tetapi juga sebagai 

agen perubahan (agent of change), kontrol sosial, dan penjaga nilai-nilai moral 

masyarakat (Darmaningtyas, 2004). Ciri-ciri mahasiswa bersikap kritis, kreatif, dan 

mandiri serta memiliki kepekaan sosial dalam menjawab tantangan zaman (Tilaar, 

2002). Menurut Mulyasa (2013) mahasiswa memiliki tanggung jawab dalam 

beberarapa aspek diantaranya: 1) Aspek Akademik meliputi belajar dengan 

sungguh-sungguh, mengikuti perkuliahan, melakukan penelitian, 2) Aspek Sosial 

peka terhadap permasalahan masyarakat dan ikut serta dalam pemecahannya, 3) 

Aspek Moral seperti menjaga etika, sopan santun, dan nilai-nilai luhur dalam 

kehidupan kampus dan masyarakat, 4) Aspek Kebangsaan menjaga persatuan 

bangsa, menjunjung tinggi nilai-nilai Pancasila, dan berperan aktif dalam 

pembangunan. 

2.3. Stres Akademik 

Ketidakmampuan seseorang dalam menangani ancaman yang dihadapi oleh 

aspek mental, fisik, emosional, dan spiritual, yang pada akhirnya dapat berdampak 

pada kondisi fisik individu tersebut dikenal sebagai stres. Konteks klasifikasinya, 

stres dapat dipandang melalui dua perspektif, yaitu sebagai stres yang bersifat 

konstruktif (eustres) dan stres yang bersifat destruktif (distres). Stres konstruktif 

diistilahkan sebagai stres positif, sementara stres destruktif merujuk pada stres 

negatif. Stres negatif terbagi dalam dua kategori, yakni stres akut dan stres kronis 

(Widyastuti, 2004). Saam dan Wahyuni (2019) berpendapat bahwa stres merupakan 
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respons tubuh dan psikologis terhadap berbagai tuntutan lingkungan pada individu. 

Respons fisiologis terhadap stres dapat berupa keluarnya keringat dingin, kesulitan 

bernapas, dan detak jantung yang meningkat. Respon  psikologis terhadap stres 

dapat berupa perasaan frustasi, tegang, amarah, dan perilaku agresif. Kondisi stres 

biasanya ditandai dengan adanya berbagai perasaan seperti frustasi, ketegangan, 

kemarahan, sikap permusuhan, atau agresivitas, dengan kata lain situasi ini berada 

dalam kondisi tertekan (pressure). 

Pemicu stres atau stresor dapat diartikan sebagai suatu kondisi, objek, atau 

individu yang berpotensi menimbulkan stres, dan dapat diklasifikasikan menjadi 

tiga kategori, yaitu stresor fisik, stresor sosial, dan stresor psikologis. Bentuk- 

bentuk stresor fisik meliputi faktor suhu (baik panas maupun dingin), kebisingan, 

pencemaran udara, intoksikasi, serta substansi kimiawi termasuk obat-obatan. 

Sementara itu, stresor sosial mencakup aspek ekonomi, pengangguran, cepatnya 

perubahan teknologi, tindakan kriminal, problematika keluarga, perasaan iri dan 

cemburu, kehilangan anggota keluarga, permasalahan finansial, perbedaan dalam 

gaya hidup, dan berbagai faktor lainnya (Hanurawan, 2010). Stresor psikologis 

dibagi menjadi dua kategori, yaitu frustasi dan ketidakpastian. Frustasi diartikan 

sebagai kegagalan dalam mencapai keinginan atau tujuan karena adanya hambatan, 

sedangkan ketidakpastian terjadi ketika seseorang sering berada dalam keraguan 

dan merasa tidak yakin mengenai masa depan atau pekerjaannya, atau mengalami 

kebingungan dan tekanan, dihantui rasa bersalah, kekhawatiran, dan perasaan 

inferior (merasa rendah diri) (Priyoto, 2020). 

Tekanan mental yang muncul sebagai akibat dari adanya faktor pemicu yang 

berasal dari lingkungan pendidikan dikenal sebagai stres akademik, dengan 

berbagai pemicu stres akademik atau academic stressor yang meliputi beragam 

situasi terkait proses belajar, seperti lamanya waktu belajar, perilaku ketidakjujuran 

akademik, beban tugas yang berlebih, hasil penilaian belajar, proses pengambilan 

keputusan terkait pilihan jurusan atau karier, kegelisahan dalam menghadapi ujian, 

serta kapasitas dalam manajemen stres (Desmita, 2010). Menurut Robbins dan 

Timothy (2016), stres dapat diidentifikasi melalui beberapa indikator berikut: 1) 

Indikator Fisiologis, Stres dapat menyebabkan perubahan dalam proses 

metabolisme tubuh, peningkatan fungsi kardiovaskular dan respirasi, serta 
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berpotensi memicu serangan jantung; 2) Indikator Psikologis, Stres yaitu kondisi 

psikologis seperti ketegangan, kecemasan, dan prokrastinasi; 3) Indikator Perilaku, 

yaitu stres yang berkaitan dengan perilaku mencakup penurunan produktivitas. 

Gadzella dan Mastin (2015) menyatakan bahwa stres akademik dapat diukur 

melalui dua aspek utama, yaitu sumber stres akademik (academic stressor) dan 

respons individu terhadap stres tersebut. Academic stressor merujuk pada kejadian 

atau situasi tertentu yang menuntut penyesuaian diri melebihi pengalaman umum 

dalam kehidupan sehari-hari. Terdapat lima indikator utama dalam stresor 

akademik, yaitu: 1) Frustrasi, yang mencakup hambatan dalam pencapaian tujuan, 

kesulitan harian, keterbatasan sumber daya, kegagalan meraih target yang 

direncanakan, penolakan sosial, serta kehilangan peluang, 2) Konflik, yang terjadi 

ketika seseorang dihadapkan pada pilihan antara dua atau lebih alternatif yang 

sama-sama diinginkan, tidak diinginkan, atau kombinasi keduanya, 3) Tekanan, 

berkaitan dengan tuntutan seperti kompetisi akademik, batas waktu (deadline), dan 

beban tugas yang berlebihan, 4) Perubahan, meliputi pengalaman yang tidak 

menyenangkan, pergantian situasi yang terjadi secara bersamaan, serta gangguan 

terhadap stabilitas hidup dan tujuan individu, 5) Pemaksaan diri, yang tercermin 

dalam kekhawatiran berlebihan dan kecenderungan untuk menunda pekerjaan. 

Pengukuran stres akademik pada penelitian menggunakan Perceived 

Academic Stress Scale (PASS) yang dikembangkan oleh Bedewey dan Gabriel 

(2015). Kuesioner ini terdiri atas 18 item yang merepresentasikan tiga aspek utama, 

yaitu harapan akademik (academic expectation), beban tugas dan ujian (workload 

and examination), serta persepsi diri terhadap kemampuan akademik (student’s 

academic self-perception). Instrumen ini terdiri atas 18 item pernyataan, yang 

mencakup 13 item bersifat favorable dan 5 item unfavorable, yang merefleksikan 

aspek-aspek  stres  akademik  pada  mahasiswa.  Skoring  untuk item 

favorable menggunakan skala likert dengan rentang: sangat tidak setuju (STS) = 1, 

tidak setuju  (TS) = 2, netral (N) = 3, setuju (S) = 4, dan sangat setuju (SS) = 5. 

Sebaliknya, untuk item unfavorable, pembalikan skor diterapkan, yakni STS = 5 

hingga SS = 1. Total skor yang diperoleh mencerminkan tingkat stres akademik 

responden, dengan rentang skor setiap item antara 1 hingga 5. 
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2.4. Emotional Eating 

Emotional eating merujuk pada dorongan untuk mengonsumsi makanan 

sebagai respons terhadap kondisi emosional negatif, seperti depresi dan 

keputusasaan dan individu dengan kecenderungan ini sering kali merespons 

tekanan emosional dengan makan secara berlebihan, yang berdampak pada 

peningkatan asupan kalori dan akumulasi lemak tubuh (Bennet, 2003). Situasi 

emosi yang tidak menyenangkan seperti rasa takut dan kekhawatiran pada sebagian 

orang akan menjadikan makanan sebagai sarana pelampiasan untuk memperoleh 

rasa nyaman secara sementara dengan perilaku makan yang berfungsi sebagai 

mekanisme coping terhadap emosi negatif ini merupakan ciri dari emotional eating 

(Uyun, 2007). 

Penelitian Meule et al. (2018) membagi emotional eating menjadi empat 

dimensi utama diantaranya: 1) Kebahagiaan yaitu ekspresi emosi yang diinginkan, 

baik dalam bentuk emosi menyenangkan maupun tidak. Emosi positif seperti rasa 

bahagia dapat memengaruhi perilaku konsumsi individu, di mana saat merasa 

senang, seseorang cenderung meningkatkan perilaku makan hedonistik atau makan 

untuk kesenangan, 2) Kesedihan merupakan emosi negatif yang muncul akibat 

kehilangan atau perpisahan, dan berhubungan dengan rasa tidak berdaya. Perasaan 

ini dapat mendorong individu mengonsumsi makanan tidak sehat, meskipun 

dampaknya bisa berkurang apabila individu memiliki kendali diri yang baik, 3) 

Kemarahan adalah respons emosional negatif terhadap hambatan atau kegagalan 

dalam mencapai tujuan, dan dalam kondisi marah, individu kerap menunjukkan 

perilaku makan impulsif, seperti makan dengan cepat, tidak teratur, atau 

sembarangan, tanpa memperhatikan jenis makanannya, 4) Kecemasan merupakan 

reaksi pertahanan terhadap situasi yang menimbulkan perasaan tidak berdaya, 

kehilangan kendali, penurunan harga diri, atau keterasingan. Beberapa individu, 

ketika mengalami kecemasan, secara tidak sadar menunjukkan pola makan yang 

tidak stabil, yang merupakan karakteristik dari emotional eating. 

Penelitian yang dilakukan oleh Al Musharaf (2020) di Arab Saudi terhadap 

638 mahasiswa King Saud University menemukan bahwa tingkat kecemasan 

berhubungan kuat dengan tingginya tingkat stres. Hal ini tercermin dari 

meningkatnya reaksi emosional seperti rasa takut, yang pada akhirnya 
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memengaruhi pola makan individu dan memicu perilaku emotional eating. 

Frekuensi makan mengacu pada seberapa sering seseorang makan dalam sehari, 

yang biasanya mencakup sarapan, makan siang, makan malam, serta camilan. 

Jumlah makan menunjukkan seberapa banyak makanan yang dikonsumsi dalam 

setiap kali makan. Sisi biologis pengaruh gizi berkaitan erat dengan aspek fisiologis 

tubuh, pada hormon pengatur lapar dan kenyang (Kemkes RI,  2013). 

Faktor  biologis juga dapat dipengaruhi oleh kondisi tubuh tertentu, 

misalnya peran hormon leptin dalam menciptakan rasa kenyang. Tubuh manusia 

secara alami mengatur berbagai proses agar tercapai keseimbangan internal 

(homeostasis), termasuk keseimbangan energi dan penggunaannya. Hormon leptin 

merupakan protein yang diproduksi oleh jaringan lemak (adiposa), yang berperan 

penting dalam mengendalikan asupan makanan dan pengeluaran energi. Leptin 

mengirimkan sinyal ke bagian hipotalamus di otak untuk mengurangi rasa lapar dan 

meningkatkan pembakaran energi. Ketika jumlah lemak dalam tubuh bertambah, 

produksi leptin pun meningkat, yang kemudian menekan nafsu makan dan 

mendorong tubuh untuk menggunakan lebih banyak energi (Brownell and Fairburn, 

2002). Pengaruh Psikologis terhadap gizi dan kesehatan memiliki hubungan 

terhadap mental seseorang dalam melakukan pemilihan makanan dan zat gizi apa 

yang akan dikonsumsinya. Hal ini juga dipengaruhi oleh pengalaman, pola asuh saat 

kecil, mood, tingkat stres, dan pengetahuan orang tersebut terhadap makanan. 

Pengaruh Sosial berhubungan dengan gizi dan kesehatan terkait dengan proses 

pembelajaran sosial, associative learning, media, dan iklan (Swamilaksita dan 

Novianti, 2023). 

Berbagai elemen berperan dalam regulasi pola konsumsi makanan. 

Elemen- elemen tersebut berfungsi mengatur agar konsumsi gizi diselaraskan untuk 

menjaga keseimbangan perubahan penggunaan energi dalam suatu jangka waktu. 

Sejumlah substansi kimiawi yang terdapat dalam sirkulasi darah beroperasi sebagai 

penanda kondisi gizi pada tubuh sehingga memiliki peran krusial dalam pengaturan 

asupan makanan (Rejeki dan Prasetya, 2021). Penelitian yang dilakukan oleh 

Prahestyningrum dan Sutejo (2017) mengindikasikan bahwa stres menjadi salah 

satu pemicu peningkatan hormon kortisol yang merupakan stimulan berupa 

konsumsi makanan secara berlebihan disertai dengan pembentukan jaringan 
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adiposa di beberapa bagian tubuh. Proses metabolisme karbohidrat, lemak, dan 

protein, hormon kortisol memiliki fungsi penting dimana kortisol berperan 

meningkatkan konsentrasi glukosa dalam darah yang kemudian akan menstimulasi 

sekresi insulin dan menghambat masuknya glukosa ke dalam jaringan otot (Guyton 

and Hall, 2008). 

Berdasarkan penelitian Scott dan Johnstone (2012), terdapat beberapa 

faktor yang mendorong seseorang melakukan emotional eating, antara lain: 1) 

Cortisol cravings, kondisi stres yang berkelanjutan dapat mengakibatkan elevasi 

hormon kortisol, yang kerap dikaitkan dengan fluktuasi emosi yang cepat dan 

intens. Meskipun kortisol memiliki fungsi positif bagi tubuh, kadar berlebih justru 

berisiko menimbulkan gangguan kesehatan, seperti intensifikasi stres; 2) Aspek 

sosial dalam konsumsi makanan, ketika mengalami stres, individu cenderung 

mencari dukungan sosial sebagai mekanisme untuk mereduksi tekanan yang 

dialami; 3) Kondisi kecemasan dan kegelisahan, dalam keadaan stres atau cemas, 

individu dapat mengalami apa yang disebut sebagai kegelisahan oral (orally 

fidgety), seperti menggigit kuku atau menggeretakkan gigi. Perilaku semacam ini 

terkadang berakhir pada aktivitas makan, meskipun tidak ada sensasi lapar. 

Makanan ringan atau minuman dengan kadar gula tinggi sering menjadi pilihan 

untuk mengalihkan kecemasan dan membuat mulut tetap aktif; 4) Pengaruh pola 

asuh masa kecil, pada masa perkembangan anak, orang tua sering menggunakan 

makanan sebagai bentuk penghargaan atau sanksi dalam proses pendidikan. Pola 

ini kemudian terinternalisasi hingga dewasa, dimana individu mengasosiasikan 

makanan dengan rasa nyaman dan kebahagiaan. Pelaku emotional eating sering 

memilih jenis makanan tertentu yang memberikan rasa aman dan nyaman sebagai 

strategi untuk mengatasi perasaan; 5) Peluapan emosi (Stuffing emotions), makanan 

kerap dipilih untuk memberikan ketenangan atau memitigasi emosi negatif, seperti 

kemarahan, kecemasan, atau ketakutan. Meskipun aktivitas makan dapat 

mengalihkan perasaan tersebut, hal ini tidak menyelesaikan akar masalah yang 

mendasari emosi tersebut. 

Rentang nilai skor EADES berkisar dari 24 hingga 120 (Syarofi dan 

Muniroh, 2020) dengan klasifikasi emotional eating (Skor < 72.6) dan bukan 

emotional eating (skor ≥72.6). Evaluasi emotional eating menggunakan instrumen 
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Eating and Appraisal Due to Emotions and Stress (EADES) yang dikonstruksi oleh 

Ozier et al.  (2007). 

2.5. Hubungan Stres Akademik dengan Status Gizi 

Hubungan antara stres akademik dan emotional eating telah menjadi subjek 

penelitian yang signifikan di kalangan ilmuwan. Secara umum, stres akademik 

dapat memicu perilaku emotional eating, yaitu makan sebagai respons terhadap 

emosi negatif seperti cemas, marah, atau sedih (Mellin, 2019). Mekanisme koping 

yang sering digunakan untuk meredakan ketegangan emosional yang diakibatkan 

oleh tekanan akademik dan berbagai studi menunjukkan bahwa stres akademik 

berkontribusi secara signifikan terhadap peningkatan emotional eating (Taitz, 

2012). 

Tingkat stres yang berlebihan yang mengakibatkan seseorang memilih 

untuk mengonsumsi banyak makanan yang dinilai dapat menurunkan atau 

meredakan stres, seperti makanan manis dan tinggi lemak jenuh dan masalah gizi 

yang sering dikaitkan dengan pengaruh emosi dan suasana hati pada pilihan dan 

asupan makanan, yaitu obesitas (Swamilaksita dan Novianti, 2023). Konsumsi 

makronutrien yang kurang atau berlebihan dapat menyebabkan dampak buruk bagi 

kesehatan dan secara khusus, asupan kalori berlebih yang kronis dan penambahan 

berat badan dihindari untuk mengurangi risiko obesitas dan kondisi terkaitnya serta 

asupan protein yang optimal untuk meminimalkan risiko sarkopenia, terutama pada 

populasi lanjut usia (Espinosa Salas dan Gonzalez Arias, 2023). 

Penelitian yang dilakukan oleh Gusni dan Maisa (2022) merupakan studi 

kuantitatif dengan pendekatan cross sectional yang dilaksanakan di Fakultas 

Keperawatan Universitas Andalas, Padang, Sumatera Barat, selama periode 

Februari hingga Agustus 2022. Sampel dalam penelitian ini berjumlah 82 

mahasiswa yang dipilih melalui teknik proportional random sampling. 

Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan kuesioner, yakni instrumen 

Eating and Appraisal Due to Emotions and Stress (EADES) serta Student-Life 

Stress Inventory (SSI). Hasil penelitian menunjukkan bahwa hampir setengah dari 

responden (48,8%) memiliki kecenderungan terhadap perilaku emotional eating. 

Perilaku tersebut ditemukan pada separuh mahasiswa dengan tingkat stres berat 

(50%), lebih dari separuh pada mahasiswa dengan stres sedang (56,1%), dan 
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sebagian kecil pada mereka yang mengalami stres ringan (20%). 

Penelitian Amanah (2022) meneliti hubungan antara tingkat stres dan 

emotional eating pada mahasiswa Fakultas Kedokteran, Kesehatan Masyarakat, 

dan Keperawatan (FK-KMK) UGM selama masa pandemi COVID- 19. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa 30% responden berada dalam kategori stres dan 

54,1% di antaranya mengalami emotional eating. Uji chi-square yang dilakukan 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara angkatan mahasiswa 

dengan tingkat stres, dengan nilai p sebesar 0,007. Hasil analisis bivariat 

menggunakan uji Spearman-rho dalam penelitian ini menunjukkan adanya 

hubungan yang signifikan antara tingkat stres dan perilaku emotional eating, 

dengan nilai p < 0,05. Temuan ini mengindikasikan bahwa individu yang 

mengalami stres memiliki risiko 3,1 kali lebih tinggi untuk terlibat dalam perilaku 

emotional eating sebanyak 30% responden diketahui mengalami stres, sementara 

54,1% menunjukkan kecenderungan terhadap emotional eating, oleh karena itu, 

diperlukan upaya alternatif dalam mengelola stres, seperti kegiatan yang lebih sehat 

dan produktif, sebagai strategi untuk menghindari konsumsi makanan yang kurang 

sehat, yang tercatat cukup tinggi sebesar 14,8%. 

 

2.6. Hubungan Emotional Eating dengan Status Gizi 

Emotional eating adalah perilaku makan yang dipicu oleh emosi negatif 

seperti kecemasan, kesedihan, kesepian, depresi, atau rasa putus asa (Van Strien 

et al. 2012). Ketika emosi negatif muncul, otak mengalami peningkatan aktivitas 

dopamin, sehingga individu terdorong untuk makan berlebihan (overeating) sebagai 

bentuk mekanisme pelarian atau penanganan stres. Overeating dilakukan untuk 

memperoleh sensasi kenyamanan secara instan, namun justru dapat mengganggu 

keseimbangan energi tubuh serta berdampak pada perubahan status gizi (Davis et 

al., 2011). 

Ketika seseorang mengalami stres yang tinggi, mereka cenderung 

mengonsumsi makanan dalam jumlah besar, khususnya makanan yang diyakini 

mampu meredakan tekanan emosional, seperti makanan manis atau tinggi lemak 

jenuh dan akibatnya kondisi ini sering dikaitkan dengan gangguan gizi yang 

berhubungan dengan suasana hati dan kondisi emosi, salah satunya adalah obesitas 
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(Gould, 2007). Secara biologis, asupan gizi memengaruhi proses fisiologis tubuh, 

terutama yang melibatkan kerja hormon yang mengatur rasa lapar dan kenyang. 

Faktor hormonal tertentu, seperti hormon leptin, berperan penting dalam memberi 

sinyal rasa kenyang. Tubuh secara alami melakukan pengaturan untuk mencapai 

kondisi seimbang atau homeostasis, termasuk dalam hal keseimbangan energi dan 

penggunaannya (Kemkes RI, 2013). 

Pengaruh Psikologis terhadap gizi dan kesehatan memiliki hubungan 

terhadap mental seseorang dalam melakukan pemilihan makanan dan zat gizi apa 

yang akan dikonsumsinya, hal ini juga didukung oleh pengalaman, pola asuh saat 

kecil, mood, tingkat stres, dan pengetahuan orang tersebut terhadap makanan dan 

berbagai ide lain yang menjadi satu dalam menentukan perilaku seseorang 

(Swamilaksita dan Novianti, 2023). Emotional eating terjadi karena seseorang 

ingin melarikan diri dari kesadaran diri negatif (self-awareness) atau tekanan batin 

yang intens. Makanan menjadi distraksi cepat dari rasa bersalah, malu, atau 

kecemasan (Heartherton and Baumeister, 2021). Penelitian Tomiyama (2012) 

pada 63 wanita pascamenopause yang sehat di rumah sakit Universitas California, 

San Francisco (UCSF) menunjukkan bahwa perubahan kadar leptin yang terjadi 

akibat stres akut dapat memengaruhi perilaku makan, khususnya konsumsi 

makanan manis dan berlemak sehingga peningkatan leptin selama stresor dapat 

mengurangi keinginan untuk mengonsumsi comfort food, yang berpotensi 

menjadi mekanisme fisiologis dalam mengatur asupan makanan setelah stres. 

Penelitian Roziqil dan Puteri (2024) terhadap 109 mahasiswa dari Program 

Studi Gizi Universitas Pahlawan Tuanku Tambusai menemukan adanya hubungan 

yang signifikan antara perilaku emotional eating dan status gizi. Hasil uji chi-

square, diperoleh nilai p sebesar 0,003 yang lebih kecil dari 0,05, sehingga dapat 

disimpulkan bahwa emotional eating memiliki kontribusi terhadap perubahan 

status gizi pada mahasiswa. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif 

dengan rancangan cross-sectional, serta mengandalkan instrumen berupa 

kuesioner emotional eating dan pengukuran Indeks Massa Tubuh (IMT). 
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2.7. Kerangka Pemikiran 

Mahasiswa berada dalam fase emerging adulthood, yaitu masa transisi dari 

remaja menuju dewasa yang umumnya terjadi pada rentang usia 18 hingga 25 tahun. 

Pada tahap ini, individu mulai mengeksplorasi identitas dirinya, termasuk dalam 

hal percintaan, pekerjaan, serta cara pandangnya terhadap kehidupan. Masa ini 

kerap diwarnai berbagai tantangan, seperti kesulitan mengatur waktu dan beban 

tugas akademik yang menumpuk. Jika tidak mampu beradaptasi, kondisi ini dapat 

menimbulkan stres pada mahasiswa. 

Sisi psikologis pada kondisi mental sangat memengaruhi pola konsumsi 

makanan serta jenis zat gizi yang dipilih. Faktor-faktor seperti pengalaman masa 

lalu, pola asuh sejak kecil, suasana hati, tingkat stres, serta pengetahuan tentang 

makanan turut membentuk perilaku makan seseorang. Misalnya, saat merasa 

bahagia, seseorang bisa saja makan lebih banyak dibandingkan saat sedang sedih, 

atau sebaliknya. Selain itu, pemahaman mengenai tahapan perkembangan, usia, 

serta komposisi gizi seimbang juga memengaruhi pilihan makanan individu. 

Stres akademik yang berlebihan dapat mendorong seseorang untuk 

mengonsumsi makanan tertentu, khususnya makanan manis dan tinggi lemak, 

sebagai cara untuk mengurangi tekanan emosional. Kondisi ini dapat berujung pada 

masalah gizi, seperti kelebihan berat badan atau obesitas, yang erat kaitannya 

dengan pengaruh emosi dan mood terhadap preferensi dan asupan makanan. 

Emotional eating adalah perilaku makan yang terjadi bukan karena rasa 

lapar secara fisik, melainkan sebagai respons terhadap emosi negatif seperti 

kecemasan, kesedihan, atau stres. Stres yang bersifat akademik dapat memicu 

seseorang untuk makan sebagai bentuk mekanisme koping dalam menghadapi 

tekanan emosional, karena makanan dianggap mampu memberikan rasa nyaman 

secara instan. 

Asupan makanan yang berlebihan, terutama tanpa mempertimbangkan 

kandungan gizinya, dapat menyebabkan status gizi berlebih hingga obesitas. 

Padahal, status gizi yang seimbang sangat penting untuk menjaga kondisi 

kesehatan. Ketidakseimbangan dalam gizi dapat memicu berbagai dampak, seperti 

gangguan pertumbuhan, masalah psikososial, gangguan sistem pernapasan, 

obesitas, bahkan penyakit degeneratif lainnya. 
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Faktor- faktor yang mempengaruhi status gizi. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Kerangka Pemikiran 
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III. MATERI DAN METODE PENELITIAN 

 

 

3.1. Waktu dan Tempat 

Penelitian dilaksanakan pada Bulan Desember 2024 dan bertempat di 

Fakultas Psikologi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. 

3.2. Desain Penelitian 

Penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif dengan metode 

observasional dan rancangan cross sectional study. Rancangan cross sectional 

merupakan studi yang dilakukan dalam satu waktu tertentu tanpa adanya tindak 

lanjut atau pengamatan lanjutan terhadap responden. Data dari variabel stres 

akademik, emotional eating, dan status gizi dikumpulkan secara serentak dalam 

satu waktu pengambilan data. 

3.3. Definisi Operasional 

Definisi operasional menjelaskan data variabel serta pengukuran yang akan 

digunakan pada penelitian. Definisi operasional dapat dilihat pada Tabel 3.1. 

Tabel 3.1. Definisi Operasional 

No Variabel Definisi 
Operasional 

Alat Ukur Skala 

Ukur 
Hasil Ukur 

1 Stres 

Akademik 
Stres akademik 

adalah kondisi 

ketika seseorang 

mengalami 

tekanan dan rasa 

tidak nyaman 

karena beban 

akademik yang 
tinggi maupun 

ekspektasi tinggi 
terhadap prestasi 
akademik 

Kuesioner 

Perceived 

Academic 

Stress Scale 

(PASS) 

Ordinal 1. Lower 

level: 

skor 

18-45 

2. High 

level: 

skor 

46-90 

(Widianti dan Dewi, 

2020)  
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No Variabel Definisi 
Operasional 

Alat Ukur Skala 

Ukur 
Hasil Ukur 

2 Emotional 

Eating 
Emotional 

eating adalah 

perilaku makan 

seseorang yang 

berlebihan 

sebagai respon 

dari timbulnya 

emosi 

 

Kuesioner The 

eating and 

appraisal due 

to emotions 

and stress 

(EADES) 

 

Ordinal 1. Normal: 0- 23 

2. Ringan: 24- 71 

3. Sedang: 72- 86 

4. Berat: 87- 94 

5. Sangat Berat: 95- 

120 

(Syarofi dan 

Muniroh, 2020) 

3. Status Gizi Penilaian status 

gizi pada 

penduduk di 

atas 18 tahun 

yang dinilai 

dengan Indeks 

Massa Tubuh 

(IMT) Indikator 

status gizi yang 

digunakan 

berdasar pada 

pengukuran 

antropometri 

berat badan 

(BB) dan tinggi 

badan 

(TB)yang 

disajikan dalam 

bentuk IMT 

(Kemkes RI, 

2023). 

Timbangan 

digital dan 

Microtoice 

Ordinal 1. Wasting: 

<18,5 kg/m2 

2. Normal: ≥ 

18,5- <25,0 

kg/m2 

3. Overweight: 

≥25,0- <27,0 

kg/m2 

4. Obesitas: ≥27,0 

kg/m2  (Kemkes 

RI, 2023). 
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3.4. Metode Pengambilan Sampel 

Pengambilan sampel dalam penelitian adalah menggunakan sampling 

sistematis dengan teknik sampel probabilitas, kemudian menurut Sugiyono (2019) 

sampling sistematis adalah salah satu teknik dalam sampling probabilitas, sampel 

dipilih berdasarkan pola tertentu yang  sistematis dari daftar populasi. Teknik ini 

sering digunakan jika data populasi sudah tersusun dalam suatu daftar atau urutan 

tertentu. 

1. Populasi 

Populasi penelitian seluruh mahasiswa aktif program S1 Psikologi 

Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau yang terdaftar pada tahun 2021-

2024, dengan jumlah total 1.085 orang, yang diperoleh dari data akademik pada 

Desember 2024. 

2. Sampel 

Sampel merujuk pada objek yang diteliti dan dianggap dapat mewakili 

keseluruhan populasi dengan kriteria responden dalam penelitian ini adalah : 

a. Mahasiswa aktif Psikologi Universitas Islam Negeri Sultan Syarif 

Kasim Riau tahun 2021-2024 

b. Tidak sedang melakukan diet. 

c. Kaki tidak berbentuk O (Genu Varum) atau X (Genu Valgum) 

d. Berusia ≥ 18 tahun. 

e. Bersedia menjadi responden penelitian 

Apabila jumlah populasi (N) diketahui, maka teknik pengambilan sampel 

data menggunakan rumus Lemeshow (1997). 
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Pada saat keadaan yang tidak menentu, peneliti mengantisipasi adanya 

drop out, maka perlu dilakukan koreksi terhadap besar sampel tetap terpenuhi 

dengan rumus berikut ini. 

 

 

Keterangan: n = besar sampel 

f = perkiraan proporsi drop out 

Berdasarkan uraian diatas, sampel yang digunakan dalam penelitian yaitu 

sebanyak 68 responden dengan estimasi drop out 10%. 

3.5. Instrumen Penelitian 

Instrumen penelitian merupakan alat yang digunakan oleh peneliti untuk 

mengumpulkan data sehingga hasil yang diperoleh dapat diolah secara sistematis 

dan akurat. Penelitian ini menggunakan instrumen yang digunakan meliputi: 

1. Kuesioner Perceived Academic Stress Scale (PASS) yang awalnya 

dikembangkan oleh Bedewey dan Gabriel (2015), kemudian diterjemahkan dan 

dimodifikasi oleh Widianti dan Dewi (2020). Skala ini memiliki reliabilitas 

yang cukup tinggi dengan koefisien Alpha Cronbach sebesar 0,86 pada versi 

aslinya. 

2. Kuesioner Eating and Appraisal Due to Emotions and Stress (EADES) yang 

dikembangkan oleh Ozier et al. (2007). Instrumen ini telah melalui proses alih 

bahasa serta pengujian validitas dan reliabilitas oleh Syarofi dan Muniroh 

(2020), dengan nilai Alpha Cronbach sebesar 0,949. 
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3. Timbangan digital dengan tingkat ketelitian 0,1 kg, digunakan untuk 

mengukur berat badan responden secara akurat. 

4. Alat ukur tinggi badan (Microtoise) dengan ketelitian hingga 0,1 cm, 

digunakan untuk mengukur tinggi badan responden. 

 

3.6.    Analisis Data 

3.6.1 Jenis Data yang Dikumpulkan 

Data primer dalam penelitian ini mencakup informasi mengenai 

karakteristik responden seperti tanggal lahir, usia, jenis kelamin, tingkat stres 

akademik, emotional eating, serta status gizi yang diukur melalui berat dan tinggi 

badan mahasiswa. Seluruh data tersebut diperoleh secara langsung dari responden. 

Sementara itu, data sekunder dalam penelitian ini mencakup informasi mengenai 

jumlah mahasiswa aktif yang terdaftar pada Program Studi Psikologi Universitas 

Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. Rincian jenis data serta metode 

pengumpulannya ditampilkan dalam Tabel 3.2. 

          Tabel 3.2 Jenis dan Cara Pengumpulan Data. 

Variabel Jenis Data Pengumpulan Data 

Jumlah Mahasiswa Sekunder Data dari bagian akademik 

Karakteristik responden Primer Kuesioner 

Stres Akademik Primer Kuesioner 

Emotional eating Primer Kuesioner 

Status Gizi Primer Pengukuran tinggi badan dan 

  Berat badan     

             Berdasarkan Tabel 3. menunjukkan bahwa variabel stres akademik dan 

emotional eating didapatkan dengan menggunakan kuesioner. Variabel status gizi 

dilakukan pengukuran tinggi badan menggunakan microtoice dan berat badan 

menggunakan timbangan digital. Penentuan status gizi responden menggunakan 

indikator IMT. Pengumpulan data dalam penelitian dilakukan oleh 8 enumerator. 

Proses pengumpulan data selama penelitian, yaitu: 1). Responden yang telah 

memenuhi kriteria inklusi penelitian berada dalam ruang pada program studi 

Psikologi, 2). Peneliti utama menjelaskan tujuan dari penelitian, manfaat yang 

diperoleh, serta pengisian informed consent oleh masing-masing responden, 3). 

Peneliti membagikan informed consent kepada seluruh responden yang hadir, 4). 
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Informed consent yang telah diisi dan ditanda tangani oleh responden dikumpulkan 

kembali, 5). Kemudian enumerator melakukan pengukuran tinggi badan dan berat 

badan, 6). Enumerator memberikan kuesioner karakteristik responden, stres 

akademik dan emotional eating yang akan diisi oleh setiap responden, 7). Responden 

mengumpulkan lembaran kuesioner yang telah diisi kepada enumerator. Proses 

pengolahan menggunakan sistem komputerisasi. Data yang telah dikumpulkan 

selanjutnya diolah dan dianalisis melalui beberapa tahapan, yang meliputi penyuntingan 

data (editing), pemasukan data ke dalam tabel (tabulasi), dan analisis data. Proses 

analisis data dilakukan dengan menggunakan perangkat lunak Microsoft Excel 2010 for 

Windows serta Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) for Windows 26 

version. 

Stres akademik diukur menggunakan Perceived Academic Stress Scale 

(PASS) yang dikembangkan oleh Bedewey dan Gabriel (2015). Agar hasil penelitian 

dapat valid dan reliabel, penting untuk memastikan bahwa instrumen yang digunakan 

memenuhi syarat validitas dan reliabilitas, sehingga dilakukan uji validitas dan uji 

reliabilitas (Sugiyono, 2019). Kuesioner ini telah diuji validitas dan reliabilitasnya pada 

mahasiswa Psikologi Universitas Negeri Surabaya dalam penelitian yang dilakukan 

oleh Widianti dan Dewi (2020) dengan menghasilkan koefisien Alpha Cronbach 

sebesar 0,86 pada skala asli. Kuesioner tersebut terdiri dari 18 pertanyaan yang 

mencakup 13 pertanyaan positif (favorable) dan 5 pertanyaan negatif (unfavorable) 

terkait dengan aspek stres akademik mahasiswa. Untuk pertanyaan favorable, jawaban 

dengan skor sangat tidak setuju (STS) diberi skor 1, tidak setuju (TS) skor 2, netral (N) 

skor 3, setuju (S) skor 4, dan sangat setuju (SS) skor 5. Sementara itu, untuk 

pertanyaan unfavorable, jawaban dengan skor sangat tidak setuju (STS) diberi skor 

5, tidak setuju (TS) skor 4, netral (N) skor 3, setuju (S) skor 2, dan sangat setuju (SS) 

skor 1. Skor keseluruhan untuk stres akademik dihitung dalam bentuk poin, dengan 

nilai tertinggi 5 dan nilai terendah 1. 

Kuesioner Eating Appraisal due to Emotions and Stress (EADES) terdiri dari 24 

pertanyaan, yang terbagi menjadi 8 pertanyaan favorable dan 16 pertanyaan 

unfavorable, yang berfokus pada pola makan saat seseorang mengalami stres. 

Kuesioner ini memiliki rentang skor antara 5 hingga 120, dengan hasil skoring yang 

menunjukkan bahwa semakin rendah skor yang diperoleh, semakin besar 
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kecenderungan individu untuk mengalami perilaku makan berlebihan ketika sedang 

tertekan atau emosional (Ozier et al., 2007). Instrumen ini dikembangkan oleh Ozier 

et al. ( 2007), telah diterjemahkan serta diuji validitas dan reliabilitasnya pada mahasiswa 

Program Studi Gizi FKM Universitas Airlangga yang sedang menyusun skripsi dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Syarofi dan Muniroh (2020), instrumen ini 

menghasilkan koefisien Alpha Cronbach sebesar 0,949. 

Penilaian status gizi dilakukan melalui metode antropometri, yaitu dengan 

mengukur berat badan menggunakan timbangan digital dan tinggi badan dengan alat 

ukur microtoise. Hasil pengukuran ini digunakan untuk menghitung Indeks Massa 

Tubuh (IMT) dengan menggunakan rumus yang mengombinasikan data tinggi dan 

berat badan. Kategori status gizi ditentukan berdasarkan nilai IMT, yaitu: Wasting jika 

IMT < 18,5 kg/m², Normal jika IMT ≥ 18,5 hingga < 25,0 kg/m², Overweight jika 

IMT ≥ 25,0 sampai < 27,0 kg/m², dan Obesitas jika IMT ≥ 27,0 kg/m² (Kemkes RI, 

2023). 

1. Analisis Univariat 

       Setelah proses tabulasi data selesai, dilakukan analisis statistik deskriptif 

menggunakan perangkat lunak Statistical Program for Social Science (SPSS) versi 

26.0 for Windows. Analisis univariat ini bertujuan untuk memberikan gambaran umum 

mengenai setiap variabel dalam penelitian, termasuk karakteristik responden serta variabel 

bebas seperti stres akademik dan emotional eating, maupun variabel terikat, yaitu status gizi. 

2. Analisis Bivariat 

       Untuk mengetahui hubungan antara dua kelompok variabel, baik independen 

maupun dependen, digunakan uji korelasi Spearman Rho. Uji ini bertujuan untuk 

menganalisis keterkaitan antara variabel stres akademik dan emotional eating 

(sebagai variabel bebas) dengan status gizi (sebagai variabel terikat). Pengambilan 

keputusan ditentukan berdasarkan nilai signifikansi. Jika nilai p lebih besar dari α 

(0,1), maka H0 diterima dan berarti tidak terdapat hubungan yang signifikan. 

Sebaliknya, jika p lebih kecil dari α (0,1), maka H0 ditolak dan dapat disimpulkan 

adanya hubungan yang signifikan antara kedua variabel yang diuji. 
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V.  PENUTUP 

 

5.1. Kesimpulan 

Berdasarkan analisis data yang telah dilakukan, maka dapat disimpulkan 

bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara stres akademik terhadap status gizi 

(p= 0,035 ; r = 0,257) dan terdapat hubungan yang signifikan antara emotional 

eating terhadap status gizi (p= 0,01 ; r = 0,306). Keduanya memiliki hubungan yang 

positif (searah) yang berarti semakin tinggi stres akademik dan emotional eating 

maka semakin tinggi status gizi. 

5.2. Saran 

Setiap mahasiswa berpeluang untuk mengalami stres akademik yang 

disebabkan oleh tekanan, harapan, dan beban dalam lingkungan akademik. Maka 

disarankan agar lebih mengenali sumber stres akademik yang dihadapi dan 

mengembangkan strategi coping yang adaptif untuk mengelola stres, seperti 

melakukan aktivitas fisik, meditasi, atau mencari dukungan sosial. 

Penting untuk meningkatkan kesadaran tentang pola makan yang sehat 

terutama dalam situasi stres serta menemukan strategi yang tepat sebagai coping 

mechanism untuk mencegah emotional eating yang berlebihan yang dapat 

memengaruhi status gizi. 

Bagi peneliti selanjutnya diharapkan menguji faktor lain yang dapat 

menyebabkan emotional eating (pengetahuan gizi, kualitas tidur, aktivitas fisik) 

yang dapat mempengaruhi status gizi pada mahasiswa. 
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Lampiran 1. Lembar Permohonan Menjadi Responden 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

 

Kepada Yth; 

Calon Responden 

Dengan Hormat, 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

 

 

Nama : Raisa Kamilla Maizanda 

NIM 12180323661 

Program Studi : Gizi 

Alamat : Jalan Hibrida No 16, Pekanbaru. 

No. Hp/Tlp : 082170314776 

 

Bermaksud mengadakan penelitian dengan judul Hubungan Stres 

Akademik dan Emotional Eating terhadap Status Gizi Mahasiswa Psikologi 

Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau. 

Penelitian tidak akan menimbulkan akibat yang merugikan pada saudara/i 

sebagai responden, kerahasiaan semua informasi yang diberikan hanya 

digunakan untuk kepentingan penelitian menyelesaikan tugas akhir. 

Apabila saudara/i menyetujui, maka mohon kesediaan untuk 

menandatangani lembaran persetujuan yang saya berikan. 

Atas perhatian saudara saya ucapkan terima kasih. 

 

 

 

Pekanbaru, Desember 2024 

 

 

 

 

(Raisa Kamilla Maizanda) 
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN 
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Umur : 

Alamat: 

No. Hp: 

 

 

Menyatakan dengan sesungguhnya bahwa setelah memperoleh 

informasi baik secara lisan dan tulisan mengenai penelitian yang akan 

dilakukan oleh Raisa Kamilla Maizanda dan informasi tersebut telah saya 

pahami dengan baik mengenai manfaat, tindakan yang akan dilakukan, 
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ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan penuh kesadarantanpa keterpaksaan 

dari pihak manapun. 

 

 

 

Pekanbaru, Desember 2024 

Yang menyatakan, 

 

 

 

 

(Nama Responden) 



56  

Lampiran 3. Biodata Responden 

 

BIODATA RESPONDEN 

1. Hari/Tanggal Penelitian : 

 

2. Nama : 

 

3. NIM : 

 

4. Angkatan : 

 

5. Jenis Kelamin : 

 

6. Usia : 

 

7. Tanggal Lahir : 

 

8. No. HP : 

 

9. Berat Badan : ................................................................................ kg 

 

10. Tinggi Badan : ................................................................................ cm 

 

11. Status Gizi : ............................................................ (diisi oleh peneliti) 
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Lampiran 4. Kuesioner Emotional Eating 

Kuesioner Penelitian Skala 1 

Petunjuk Pengisian 

1. Pernyataan berikut merupakan pernyataan dari variabel pola makan. 

2. Bacalah setiap pernyataan dengan teliti. 

3. Kuesioner terdiri dari 18 pernyataan. 

4. Berilah tanda (√) pada kolom pilihan jawaban yang paling tepat yang tersedia. Lima 
pilihan yang tersedia pada pernyataan ini yaitu Sangat Tidak Setuju (STS), Tidak 
Setuju (TS), Netral (N), Setuju (S), dan Sangat Setuju (SS). 

5. Setiap pernyataan mohon diisi jawaban dengan penuh kejujuran, jangan sampai ada 
yang terlewatkan. 

 

*Ket : STS = Sangat tidak setuju, TS = Tidak setuju, N = Netral, S = Setuju, SS 

= Sangat setuju 

 

NO PERNYATAAN STS TS N S SS 

1. Saya yakin dapat mengendalikan pola makan 
saya ketika merasa bahagia 

     

2. Saya makan berlebih ketika saya stress      

3. Saya suka makan berlebih ketika bersama 
orang lain 

     

4. Saya menenangkan diri saya dengan makanan      

5. Saya makan ketika saya kesal terhadap diri 
saya sendiri 

     

6. Saya yakin saya bisa mengatur pola makan saya 

ketika saya kelelahan 

     

7. Saya yakin bisa mengatur pola makan saya 

ketika marah 

     

8. Sulit bagi saya untuk berhenti makan 
meskipun sudah kenyang 

     

9. Saya yakin saya mampu mengatur pola makan 
saya ketika saya sedih 

     

10. Saya makan untuk menghindari penyelesaian 
masalah 

     

11. Saya yakin saya bisa mengatur pola makan saya 
ketika saya kesal terhadap diri saya 
sendiri 

     

12. Saya yakin saya bisa mengendalikan pola 
makan saya ketika saya kesal 

     

13. Saya tidak bisa mengendalikan diri saya 
ketika makan 
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NO PERNYATAAN STS TS N S SS 

14. Saya makan ketika saya frustasi      

15. Saya menggunakan makanan untuk mengatasi 
emosi saya 

     

16. Saya makan ketika saya lelah      

17. Saya makan ketika saya sedang marah      

18. Saya makan ketika saya sedang sedih      

19. Saya yakin saya bisa mengatur makan saya 
ketika saya cemas 

     

20. Saya bisa mengendalikan makan saya ketika 

saya merasa lega 
     

21. Saya makan ketika saya sedang cemas      

22. Saya makan ketika saya merasa lega      

23. Saya tidak mampu mengatur seberapa banyak 
saya makan 

     

24. Saya yakin dapat mengatur makan saya ketika 
saya frustasi 

     

Sumber: Syarofi dan Muniroh (2020) 
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Lampiran 5. Kuesioner Stres Akademik 

 

Kuesioner Penelitian Skala II 

Petunjuk Pengisian 

1. Pernyataan berikut merupakan pernyataan dari variabel pola makan. 

2. Bacalah setiap pernyataan dengan teliti. 

3. Kuesioner terdiri dari 18 pernyataan. 

4. Berilah tanda (√) pada kolom pilihan jawaban yang paling tepat yang 

tersedia. Adapun lima pilihan yang tersedia pada pernyataan ini yaitu Sangat 

Tidak Setuju (STS), Tidak Setuju (TS), Netral (N), Setuju (S), dan Sangat 

Setuju (SS). 

5. Setiap pernyataan mohon diisi jawaban dengan penuh kejujuran, jangan 

sampai ada yang terlewatkan. 

 

*Ket : STS = Sangat tidak setuju, TS = Tidak setuju, N = Netral, S = Setuju, SS 

= Sangat setuju. 

 

NO. PERTANYAAN STS TS N S SS 

1. Saya  merasa  khawatir  terhadap  persaingan 

akademik yang ketat antar teman sekelas 

     

2. Saya merasa khawatir jika hasil belajar tidak 

sesuai harapan 

     

3. Saya merasa stress selama ujian berlangsung      

4. Saya merasa kesulitan dengan penugasan 

seperti laporan praktikum 

     

5. Saya merasa kesulitan mengatur waktu untuk 

menyelesaikan tugas 

     

6. Saya merasa tugas yang diberikan banyak dan 

sulit 

     

7. Saya merasa ada perbedaan kepadatan dan 

tingkat kesulitan antara di SMA dengan di 

Perguruan Tinggi 

     

8. Saya pernah menunda tugas karena merasa lelah      

9. Saya merasa soal-soal ujian selama kuliah 

cukup sulit dijawab 

     

10. Saya pernah menunda makan demi 

menyelesaikan tugas 

     

11. Harapan orang tua untuk bisa lulus dengan nilai 

yang memuaskan membuat saya sedikit tertekan 
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NO. PERTANYAAN STS TS N S SS 

12. Saya merasa takut gagal dalam menyelesaikan 

tugas 

     

13. Saya pernah belajar atau mengerjakan tugas 

hingga larut malam 

     

14. Saya dapat memahami materi, penjelasan, atau 

bimbingan dari dosen 

     

15. Saya bisa membuat keputusan kapan waktu saya 

yang tepat untuk membuat tugas 

     

16. Saya punya cukup waktu untuk bersantai setelah 

mengerjakan tugas atau belajar 

     

17. Saya yakin bahwa saya bisa sukses dalam karir 

masa depan saya 

     

18. Saya yakin bahwa saya bisa menjadi mahasiswa 

yang sukses 

     

Sumber : Widianti dan Dewi, (2020)
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Lampiran 6. Surat Izin Riset 
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Lampiran 7. Surat Izin Uji Etik 
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Lampiran 8. Surat Izin Keterangan Layak Etik 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

Lampiran 9. Dokumentasi Penelitian 
 

Penjelasan dari Peneliti Sebelum Penelitian Pengukuran Tinggi Badan dan Berat Badan 
 

 

Pengisian Kuesioner Stres Akademik dan Emotional Eating 

 

 

 

 

64 

 

 


