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ABSTRAK 

Latar Belakang: Status gizi yaitu kondisi tubuh seseorang yang dapat 

dilihat dari makanan yang dikonsumsi serta faktor penentu lainnya seperti 

aktifitas fisik, mahasiswa gizi banyak mengalami perubahan perilaku dari 

masa remaja ke masa dewasa awal, salah satunya sikap terhadap 

makanan yang masih kurang seperti jumlah kalori sehari-hari kurang 

mecukupi kebutuhan gizi. Tujuan: Mengetahui hubungan aktifitas fisik, 

asupan lemak dan asupan karbohidrat terhadap status gizi mahasiswa 

gizi Poltekkes Banjarmasin. Metode: Jenis penelitian ini yaitu 

Observasional Analitik. Desain penelitian ini yaitu dengan besar sampel 

119 mahasiswa yang diperoleh dengan teknik Purposiv Sampling. Data 

aktifitas fisik diambil dengan kuisioner GPAQ, kuisioner untuk data 

karakteristik, Recall 2x24h untuk asupan lemak dan karbohidrat, dan 

status gizi dipeoleh dai perhitungan IMT. Analisis data menggunakan uji 

korelasi Rank Spearman dengan tingkat kepercayaan sebesar 95% atau α 

= 0,05. Hasil: Penelitian menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara 

aktivitas fisik dengan status gizi (r=-0,214), tidak ada hubungan antara 

asupan lemak dengan status gizi (r=0,042), tidak ada hubungan antara 

asupan karbohidrat dengan status gizi (r=0,056).  Kesimpulan: Tidak ada 

hubungan antara aktifitas fisik, asupan lemak dan asupan karbohidrat 

dengan status gizi mahasiswa gizi Poltekkes Banjarmasin. Perlunya 

ketelitian pengukuran dan  perhitungan asupan serta menggunakan 

faktor-faktor lain dalam mempengaruhi status gizi mahasiswa. 
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Background: Nutritional status is the condition of a person's body which 

can be seen from the food consumed as well as other determinants such 

as physical activity. Nutrition students have experienced many behavioral 

changes from adolescence to early adulthood, one of which is the attitude 

towards food that is still lacking such as the number of daily calories is 

less meet nutritional needs. Objectives: The purpose of this study was to 

determine the relationship between physical activity, fat intake and 

carbohydrate intake on the nutritional status of nutritional students at the 

Poltekkes Banjarmasin. Methods: This type of research is analytic 

observational. The design of this study is a sample size of 119 students 

obtained by purposive sampling technique. Physical activity data were 

taken using GPAQ questionnaire, questionnaire for characteristic data, 

2x24h recall for fat and carbohydrate intake, and nutritional status 

obtained from BMI calculations. Data analysis used the Spearman Rank 

correlation test with a confidence level of 95% or α = 0.05. Results: The 

results showed that there was no relationship between physical activity 

and nutritional status (r = -0.214), there was no relationship between fat 

intake and nutritional status (r = -0.042), there was no relationship 

between carbohydrate intake and nutritional status (r = 0.056). The 
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conclusion of this study is that there is no relationship between physical 

activity, fat intake and carbohydrate intake with the nutritional status of 

the Banjarmasin Health Polytechnic student nutrition. Conclusions: The 

conclusion of this study is that there is no relationship between physical 

activity, fat intake and carbohydrate intake with the nutritional status of 

the Banjarmasin Health Polytechnic student nutrition. 
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PENDAHULUAN 

Status gizi baik apabila tubuh memperoleh zat-zat gizi yang seimbang dalam jumlah yang cukup2. 

Terdapat beberapa faktor penentu status gizi seseorang diantaranya konsumsi energi, aktivitas fisik, 

genetik, dan penyakit infeksi5.10. Berdasarkan data RISKESDAS tahun 2018 proporsi status gizi 

berdasarkan kategori IMT umur >18 tahun untuk Kalsel dengan status gizi kurus (10,7%) dan status 

gizi obesitas (19,5%), dimana status gizi kurus diatas angka nasional (9,3%) dan obesitas mendekati 

angka nasional (21,8%). Pada data RISKESDAS 2013 Penelitian epidemiologi membuktikan bahwa 

15-20% dari risiko secara keseluruhan untuk penyakit jantung koroner, diabetes tipe 2, kanker usus 

besar, kanker payudara, penyakit muskuloskeletal dan gangguan psikologis disebabkan karena kurang 

aktivitas fisik6. Menurut data RISKESDAS 2018 aktifitas fisik  penduduk umur >10 tahun Kalimantan 

selatan dalam prevalensi cukup yaitu di bawah rata-rata 66,5% (66,3% kalsel) prevalensi kurang diatas 

rata-rata 33,5 (33,7 kalsel). Kalsel masuk dalam 12 provinsi dengan prevalensi kurus diatas prevalensi 

Nasional21. Didapatkan data jumlah mahasiswa jurusan gizi pada penelitian ini berjumlah 119 orang, 

berdasarkan penelitian pada tahun diketahui bahwa mahasiswa gizi memiliki pengetahuan yang baik 

tetapi sikap konsumsi terhadap asupan makanan mahasiswa masih kurang. 

Faktor penyebab masalah gizi pada remaja adalah kurang konsumsi pangan, faktor gaya hidup, penyakit 

infeksi dan masalah kesehatan lainnya. Kurang konsumsi pangan disebabkan oleh dua faktor yaitu 

faktor psikologi dan faktor sosial ekonomi. Faktor psikologi adalah pola makan, kebiasaan makan, 

gangguan makan dan faktor sosial ekonomi seperti akses terhadap pangan dan ketersediaan pangan. 

Kurang konsumsi pangan menyebabkan kekurangan zat gizi makro dan mikro serta berbagai penyakit 

kronik yang menyertainya4. Pada penelitian yang dilakukan oleh Abdurrachim R., dkk Tahun 2018, di 

ketahui bahwa sikap terhadap makanan masih kurang pada mahasiswa gizi Poltekkes Banjarmasin 

karena mahasiswa kurang dalam menerapkan ilmu yang diberikan selama kuliah dan kurangnya 

pengetahuan akan menyebabkan sikap yang salah dan negatif dalam memenuhi kebutuhan pangan.  

Peneliti tertarik untuk mengangkat permasalahan ini karena mahasiswa gizi telah dibekali ilmu tentang 

gizi sehingga ingin mengetahui pemanfaatan ilmu dikehidupan mahasiswa gizi7. Mahasiswa berada 

pada rentang usia 18-25 tahun dan termasuk di dalam kategori remaja akhir dan dewasa awal8. 

Mahasiswa sering mengonsumsi makanan yang tidak sehat, tidak teratur dan jajan sembarangan. 

Kerawanan pangan dan gizi meningkatkan risiko terjadinya masalah gizi akut pada kelompok rentan, 

bahkan masalah gizi kronik pun mungkin akan meningkat jika penetapan tanggap darurat covid-19 

berlangsung dalam waktu yang cukup lama9. 

Status gizi dapat dinilai secara langsung maupun tidak langsung. Penilaian langsung dapat dilakukan 

secara antropometri, klinis, biokimia dan biofisik. Sedangkan penilaian status gizi secara tidak langsung 

dapat dilakukan melalui survei konsumsi makanan, statistik vital dan faktor ekologi3. Aktivitas fisik 

adalah pergerakan tubuh yang menyebabkan pengeluaran tenaga (pembakaran kalori), yang meliputi 

aktivitas fisik sehari-hari dan olahraga, sedangkan menurut WHO (2010) yang dimaksud dengan 
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aktivitas fisik adalah kegiatan yang dilakukan paling sedikit 10 menit tanpa henti. Aktivitas fisik dibagi 

atas tiga tingkatan yakni aktivitas fisik ringan, sedang, berat1. 

Pengukuran status gizi secara tidak langsung dengan menilai asupan makanan Depkes RI meganjurkan 

konsumsi lemak dibatasi tidak melebihi 25% dari total energi. Asupan lemak yang terlalu rendah juga 

mengakibatkan energy yang dikonsumsi tidak mencakup karena 1 gram lemak menghasilkan 9 kalori. 

Pembatasan lemak hewani juga mengakibatkan asupan fe dan zn rendah. Pengukuran asupan 

karbohidrat dibedakan menjadi 2 yaitu karbohidrat sederhana dan kompleks. Menurut WHO, 50-65% 

konsumsi energi total berasal dari karbohidrart kompleks dan 10% karbohidrat sederhana3. Karbohidrat 

sederhana terdiri dari 4 jenis, yaitu monosakarida, disakarida, gula alkohol dan oligosakarida. 

Berdasarkan penjelasan di atas, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai Hubungan 

Aktifitas Fisik, Asupan Lemak dan Asupan Karbohidrat terhadap Status Gizi Mahasiswa Gizi Poltekkes 

Banjarmasin. 

 

METODE 

Jenis penelitian observasional analitik dengan menggunakan desain cross sectional. Penelitian 

dilaksanakan di Poltekkes Banjarmasin Jurusan Gizi pada bulan februari-maret 2021. Populasi dalam 

penelitian ini adalah remaja umur (17-20 tahun) di Poltekkes Banjarmasin Jurusan Gizi dengan jumlah 

301 orang dan sampel bagian dari populasi berjumlah 119 anak. Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan pada penelitian ini adalah purposiv sampling dengan metode simple random sampling. Data 

primer didapatkan melalui mengisi kuesioner daring, data sekunder didapatkan melalui data 

kemahasiswaan. Analisis data menggunakan uji Korelasi Rank Spearman dengan tingkat kepercayaan 

95% dan α=0,05. 

 

HASIL PENELITIAN 

A. Gambaran Karakteristik Responden 

Distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin, dan umur di Poltekkes Banjarmasin 

Jurusan Gizi dapat dilihat pada tabel berikut. 

 

Tabel 1. Distribusi Berdasarkan Umur dan Jenis Kelamin di Poltekkes Banjarmasin  

Jurusan Gizi 

Karakteristik Responden n % 

Umur 

17 3 2,52 

18 27 22,69 

19 37 31,09 

20 52 43,70 

Total 119 100 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 8 6,72 

Perempuan  111 93,28 

Total 119 100 

Berdasarkan tabel 1, diketahui bahwa responden paling banyak berusia 20 tahun yaitu sebanyak 52 

orang atau 43,70%, jenis kelamin dapat diketahui bahwa responden perempuan lebih banyak 

daripada responden laki-laki, yaitu sebanyak 111 orang atau 93,28%. 

 

B. Univariat 

Distribusi frekuensi responden berdasarkan aktifitas fisik, asupan lemak, asupan karbohidrat, dan 

status gizi di Poltekkes Banjarmasin Jurusan Gizi dapat dilihat pada tabel berikut. 
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Tabel 2. Distribusi Berdasarkan Aktifitas Fisik, Asupan Lemak, Asupan Karbohidrat dan Status 

Gizi di Poltekkes Banjarmasin Jurusan Gizi 

Analisis Univariat n % 

Aktifitas Fisik 

Tinggi 36 30,25 

Sedang 49 41,17 

Rendah 34 28,57 

Total 119 100 

Asupan Lemak 

Lebih 13 11 

Baik 53 44,5 

Kurang 53 44,5 

Total 119 100 

Asupan 

Karbohidrat 

Lebih 0 0 

Baik 3 2,5 

Kurang 116 97,5 

 Total 119 100 

Status Gizi 

Obesitas 4 3,36 

Gemuk 7 5,88 

Normal 79 66,39 

Kurus 29 24,37 

Total 119 100 

Berdasarkan tabel 2, diketahui bahwa aktifitas fisik mahaisiswa sebagian besar adalah sedang yaitu 

sebanyak 41,17%, asupan lemak sebagian besar baik dan kurang yaitu sebanyak 44,5% dan 44,5% 

status gizi sebagian besar normal yaitu sebanyak 66,39%. 

 

C. Analisis Bivariat 

Tabel silang untuk aktifitas fisik, asupan lemak, asupan karbohidrat dengan status gizi di Poltekkes 

Banjarmasin Jurusan Gizi dapat dilihat pada tabel berikut. 

 

Tabel 3. Hubungan Aktifitas Fisik, Asupan Lemak dan Karbohidrat Terhadap Status Gizi 

Mahasiswa Gizi Poltekkes Banjarmasin 

Analisis Bivariat 

Status Gizi Jumlah 

O G N K  

N % n % n % n % n % 

Aktifitas 

Fisik 

Tinggi 2 1,68 2 1,68 20 16,8 12 10,1 36 30,25 

Sedang 2 1,68 3 2,52 31 26 13 10,9 49 41,17 

Rendah 0 0 2 1,68 28 23,5 4 3,36 34 28,57 

 α = 0,05 p = 0,179 rs = -0,124** 

Asupan 

Lemak 

Lebih 0 0 0 0 11 9,24 2 1,68 13 10,92 

Baik 1 0,84 3 2,52 35 29,41 14 11,76 53 44,54 

Kurang 3 2,52 4 3,36 33 27,73 13 10,92 53 44,54 

 α = 0,05 p = 0,648 rs = -0,042** 

Asupan 

KH 

Lebih 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Baik 0 0 0 0 3 2,52 0 0 3 2,52 

Kurang 4 3,36 7 5,88 76 63,86 29 24,37 116 97,48 

 α = 0,05 p = 0,543 rs = 0,056** 

Berdasarkan tabel 3, diperoleh nilai probabilitas yaitu (p) = 0,179. Nilai p = 0,179 menunjukkan 

bahwa p > a (0,05) maka didapatkan keputusan H0 diterima yang artinya tidak ada hubungan antara 
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aktifitas fisik dengan status gizi mahasiswa. Hubungan korelasi ini bersifat negatif r = -0,124** yang 

menunjukkan hubungan tidak searah, artinya jika akifitas fisik tinggi maka status gizi rendah. 

Berdasarkan tabel 3, diperoleh nilai probabilitas yaitu (p) = 0,648. Nilai p = 0,648 menunjukkan 

bahwa p > a (0,05) maka didapatkan keputusan H0 diterima yang artinya tidak ada hubungan antara 

asupan lemak dengan status gizi mahasiswa. Hubungan korelasi ini bersifat negatif r = -0,042** 

yang menunjukkan hubungan tidak searah, artinya dimana jika asupan lemak tinggi status gizi 

rendah (kurus), dan sebaliknya. 

Berdasarkan tabel 3, diperoleh nilai probabilitas yaitu (p) = 0,543. Nilai p = 0543 menunjukkan 

bahwa p > a (0,05) maka didapatkan keputusan H0 diterima yang artinya tidak ada hubungan antara 

asupan karbohidrat dengan status gizi mahasiswa. Hubungan korelasi ini bersifat positif r = 0,056** 

yang menunjukkan hubungan searah, artinya dimana jika asupan karbohidrat tinggi maka status gizi 

tinggi, dan sebaliknya..  

 

PEMBAHASAN 

A. Analisis Univariat 

Hasil penelitian menunjukkan persentase Jenis kelamin paling banyak adalah melakukan perempuan 

yaitu sebesar 93,28%. Pada umumnya minat yang banyak mengambil jurusan gizi adalah jenis 

kelamin perempuan dibanding laki-laki. Hasil penelitian berdasarkan umur menunjukkan umur 

paling banyak adalah  mahasiswa umur 20 tahun yaitu sebesar 43,70%. Wanita usia subur dengan 

status gizi kurus, khususnya KEK (kurang energi kronis) berpotensi untuk melahirkan bayi dengan 

berat lahir rendah. Sedangkan wanita usia subur dengan status gizi gemuk akan lebih berpeluang 

mengalami penyakit tidak menular pada tahap kehidupan berikutnya10.Usia 20 tahun merupakan 

awal permulaan tahap dewasa. Memasuki masa ini, tubuh seseorang tidak lagi mengalami 

pertumbuhan. Organ tubuh pada orang dewasa telah berfungsi secara optimal5. Kebutuhan gizi setiap 

orang perlu dipenuhi termasuk pada orang dewasa. Pemenuhan kebutuhan yang tidak adekuat akan 

mempengaruhi status gizi. Status gizi seseorang pada masa sekarang berdampak terhadap status gizi 

pada tahap daur kehidupan berikutnya11.  

 

Hasil penelitian menunjukan persentase aktifitas fisik paling banyak adalah kategori sedang yaitu 

sebesar 41,17%. terlihat dari hasil kuesioner bahwa kebanyakan dari mahasiswa yang diteliti hanya 

melakukan perjalanan dengan jarak sedang dalam, melakukan aktivitas (mengangkat beban ringan, 

membantu pekerjan rumah) hampir semua dilakukan selama setiap harinya, sehingga perhitungan 

MET responden paling banyak masuk kategori sedang dengan total 1541 MET. Aktifitas yang 

banyak dilakukan siswa yaitu misalnya seperti membantu kegiatan rumah tangga, berjalan santai.  

Jika ditinjau dari jenis kelamin, seluruh responden berjenis kelamin laki-laki, paling banyak 

memiliki aktivitas fisik tinggi. Hal ini disebabkan karena laki-laki biasanya lebih senang berolah 

raga, melakukan kegiatan-kegiatan berat seperti olahraga sepeda, basket, lari dan juga memiliki 

mobilitas yang tinggi sehingga menyebabkan pengeluaran tenaga cukup banyak. Hal ini sesuai 

dengan hasil penelitian Iik Supriyatna, dkk. Tahun 2018 dimana dari 50 responden laki-laki, paling 

banyak melakukan aktivitas fisik tinggi. Sedangkan, dari seluruh total responden perempuan, paling 

banyak memiliki aktivitas fisik sedang22. 

 

Hasil penelitian menunjukan persentase asupan lemak banyak adalah kategori baik dan kurang yaitu 

sebesar 44,5%. terlihat dari hasil kuesioner mereka memasukan menu seperti telur, ikan goreng, dan 

daging ke dalam menu makan siang mereka. Mahasiswa dengan asupan lemak kategori baik disetiap 

makannya memiliki jumlah rata-rata protein 70-85 gram pada recall sehingga masuk persentase 80-

110%.  
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Sumber lemak dalam menu makanan adalah telur, ikan, dan daging. Dalam 100 gram ikan 

mengandung 3,5 gram lemak, 1 butir telur orak-arik mengandung 7,45 gram lemak, dan 100 gram 

daging merah mengandung 3,5 gram lemak23. Depkes RI meganjurkan konsumsi lemak dibatasi 

tidak melebihi 25% dari total energi. Asupan lemak yang terlalu rendah juga mengakibatkan energy 

yang dikonsumsi tidak mencakup karena 1 gram lemak menghasilkan 9 kalori. Pembatasan lemak 

hewani juga mengakibatkan asupan Fe dan Zn rendah. 

 

Hasil penelitian menunjukan persentase asupan karbohidrat banyak adalah kategori kurang yaitu 

sebesar 97,5%. terlihat dari hasil kuesioner hampir seluruh mahasiswa gizi mengonsumsi nasi di 

bawah 100 gram di setiap jam makannya. Jika dikali 3 untuk makan pagi, siang, dan malam, total 

nasi yang dikonsumsi berkisar di bawah 300 gram. Mahasiswa dengan asupan karbohidrat kategori 

kurang disetiap makannya memiliki jumlah rata-rata pkarbohidrat 300-400 gram pada recall 

sehingga masuk persentase <80%. 

 

Faktor fisiologis dan psikologis yang mempengaruhi konsumsi makanan ada rasa lapar yang sering 

ditentukan oleh kebiasaan, nafsu makan yang dianggap tidak berkaitan dengan kebutuhan gizi, 

kesukaan sebab seringnya kontak dengan makanan tersebut, emosi serta kepribadian12. Jika berlanjut 

terus dalam jangka waktu yang lama, kekurangan zat gizi mikro dapat mempengaruhi peningkatan 

angka kesakitan dan kematian, serta mempengaruhi gangguan serius pada tumbuh kembang anak. 

 

Hasil penelitian menunjukan persentase status gizi mahasiswa paling banyak adalah normal yaitu 

sebesar 66,39%. Status gizi normal pada mahasiswa terjadi karena mahasiswa memiki proporsi 

tubuh atau perbandingan yang jika dihitung normal tapi dalam hal memperoleh asupan zat gizi yang 

dibutuhkan oleh tubuh mahasiswa termasuk kategori kurang disebabkan keinginan untuk makan, 

kecepatan metabolisme tubuh, ketersediaan makanan masing-masing mahasiswa berbeda tidak bisa 

disamakan.  

 

Status gizi seseorang ditentukan berdasarkan konsumsi gizi dan kemampuan tubuh dalam 

menggunakan zat-zat gizi tersebut. Status gizi normal menunjukkan bahwa kualitas dan kuantitas 

makanan yang telah memenuhi kebutuhan tubuh. Seseorang dengan status gizi kurang atau berada 

dibawah ukuran berat badan normal memiliki resiko terhadap penyakit infeksi, sedangkan seseorang 

yang berada di atas ukuran berat badan normal memiliki resiko terhadap penyakit degeneratif. 

 

Berdasarkan data responden, sebagian besar mahasiswa memiliki status gizi yang normal. Beberapa 

mahasiswa lainnya yang melakukan aktifitas fisik cenderung sedang 1541 MET atau pertengahan 

antara 600-3000 MET, yang dimana jumlah asupan makanan lemak dan karbohidrat mahasiswa 

tidak berpengaruh secara sigifikat. 

  

B. Analisis Bivariat 

Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan antara aktifitas fisik dengan status gizi mahasiswa 

gizi Poltekkes Banjarmasin. Hubungan korelasi ini bersifat negatif r = -0,124** yang menunjukkan 

hubungan tidak searah, artinya jika akifitas fisik tinggi maka status gizi rendah. Hasil penelitian ini 

sejalan dengan hasil peneltian Renny Setyandari (2017) yaitu dengan analisis bivariat menunjukkan 

bahwa tidak ada hubungan antara aktivitas fisik dengan status gizi24. 

 

Mahasiswa yang tingkat aktifitas fisiknya sedang memiliki status gizi normal, hal ini dikarenakan 

mahasiswa melakukan perjalanan dengan jarak sedang, melakukan aktivitas (mengangkat beban 

ringan, membantu pekerjan rumah) hampir semua dilakukan selama setiap harinya dengan. Status 

gizi normal yang dimiliki responden memiliki aktifitas fisik yang sedang karena dalam perhitungan 

jumlah MET responden rata-rata 1541 MET, dengan jumlah asupan lemak baik bisa dikatakan 

bahwa antara asupan dengan aktifitas sebanding, jika asupan lemak dan karbohidrat kurang tetapi 
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aktifitas fisik kategori sedang sehingga total perhitungan masuk 1541 MET artinya mereka 

melakukan kegiatan aktifitas sedang tetapi mendekati rendah.  

 

Aktifitas fisik secara teori seharusnya dapat mempengaruhi status gizi seseorang dengan 

meningkatkan pengeluaran energinya sehingga mengubah keseimbangan energi13. Akan tetapi, 

menurunnya kegiatan aktifitas fisik pada mahasiswa disebabkan karena selama pandemi harus tetap 

mematuhi protokol, penggunaan masker, jaga jarak dan kurangnya rasa keinginan itu sendiri. Jika 

sebelum pandemi mahasiswa bebas melakukan jenis kegiatan aktifitas fisik apapun, dan dengan 

siapapun, juga setiap tahunnya poltekkes banjarmasin mengadakan kegiatan yang memerlukan 

aktifitas fisik seperti lomba volly, basket, bulu tangkis, dan futsal. Sekarang kegiatan aktifitas fisik 

bersama itu berkurang digantikan dengan sistem online. Hasil penelitian Candrawati Tahun 2011 

juga menunjukkan tidak adanya perbedaaan bermakna antara tingkat aktifitas fisik dengan status 

gizi14. 

 

Hasil penelitian tidak ada hubungan antara asupan lemak dengan status gizi mahasiswa gizi 

Poltekkes Banjarmasin. Hubungan korelasi ini bersifat negatif r = -0,124** yang menunjukkan 

hubungan tidak searah, artinya dimana jika asupan lemak tinggi status gizi rendah (kurus), dan 

sebaliknya. Hasil ini sejalan dengan hasil penelitian Nabila Permata Siwi (2018), yang menunjukkan 

hasil bahwa tidak terdapat hubungan antara asupan lemak dengan status gizi15. 

 

Mahasiswa yang asupan lemaknya baik 35 orang dan kurang 33 orang, hal ini dikarenakan faktor 

fisiologis dan psikologis tiap mahasiswa berbeda-beda, rasa lapar, nafsu makan, tipe kepribadian 

seseorang terhadap makanan tidak sama. Kebanyakan mahasiswa konsumsi makan makanan yang 

mengandung lemak di makanan utama dan sedikit dicemilan, jika dihitung dan diambil rata-rata ada 

yang hasilnya baik dan kurang sebab jumlah asupannya yang memang berbeda. Sumber lemak 

berasal dari mentega, margarin, mintak tumbuh-tumbuhan, daging, ikan, ayam, telur, susu, krim, 

keju, kacang-kacangan, alpukat, makanan yang dipanggang, yang digoreng16, 20.  

 

Asupan lemak yang kurang dengan status gizi normal bisa disebabkan karena tubuh memiliki 

cadangan sumber energi untuk melakukan segala kegiatan aktifitas sehingga terkadang mau aktifitas 

fisik rendah atau tinggi tidak mempengaruhi status gizi, asupan lemak kategori kurang yang dimiliki 

<65 gram rata-ratanya dengan persentase <80% kebutuhan. Selain itu, asupan lemak yang baik oleh 

responden dengan status gizi normal berarti perhitungan kebutuhan asupan makanannya sesuai mau 

mengandung jenis sumber lemak apapun selama perhitungan kebutuhan, penyerapan zat gizi, 

pengeluaran energi maupun penimbunan lemak dibarengi dengan aktifitas fisik yang stabil maka 

status gizi bisa normal. Penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian Klau, dkk (2013) yang 

menyatakan tidak ada hubungan antara asupan lemak dengan status gizi17. Senada dengan penelitian 

tersebut, penelitian yang dilakukan Adani, et al (2016) juga menyatakan bahwa tidak terdapat 

hubungan antara asupan lemak dengan status gizi18. 

 

Hasil penelitian tidak ada hubungan antara asupan karbohidrat dengan status gizi mahasiswa gizi 

Poltekkes Banjarmasin. Hubungan korelasi ini bersifat positif r = 0,056**  yang menunjukkan 

hubungan searah, artinya dimana jika asupan karbohidrat tinggi maka status gizi tinggi, dan 

sebaliknya. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian Nabila Permata Siwi (2018), yang menunjukkan 

hasil bahwa tidak terdapat hubungan antara asupan karbohidrat dengan status gizi15. 

 

Asupan karbohidrat yang kurang oleh responden dengan status gizi normal berasal dari simpanan 

lemak dari konsumsi salah satu atau kombinasi beberapa zat energi yaitu lemak dan protein dan juga 

diimbangi dengan aktifitas fisik atau kegiatan sehari-hari. Kebutuhan karbohidrat termasuk rendah 

karena dalam sehari total perhitungan kebutuhannya <300 gram yang jika dirata-ratakan hasil 

persentase menunjukkan <80% kebutuhan, yang terdiri dari karbohidrat kompleks dan karbohidrat 

sederhana. Banyak mahasiswa tidak menerapkan anjuran makan 3 makan utama dan 2 selingan, dan 

berdasarkan jumlah yang dikonsumsi responden tidak sesuai dengan jumlah bahan makanan 

menurut pedoman umum gizi seimbang. Karbohidrat adalah sumber energi utama bagi manusia yang 

relatif murah. 
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Responden dengan kondisi defisit/kurang karbohidrat dapat tetap memiliki status gizi yang baik 

karena fungsi karbohidrat dalam menghasikan energi, dibantu oleh konsumsi makanan responden 

yang mana mengandung lemak dan terutama protein. Lemak dan protein juga dapat menghasilkan 

energi, sehingga asupan energi responden sesuai dengan aktifitas yang dilakukan maka terjadilah 

masalah dengan status gizinya. Karbohidrat terdiri dari 2 golongan yaitu karbohidrat sederhana dan 

karbohidrat kompleks. Karbohidrat sederhana merupakan gula dan merupakan bahan alami dari 

beberapa makanan seperti buah, sayur dan susu. Karbohidrat kompleks merupakan tepung, seperti 

kentangm jagung, pasta, nasi, roti dan oatmeal16. Penelitian sejenis telah banyak dilakukan 

sebelumnya. Penelitian yang dilakukan oleh Elnovriza Tahun 2009, menunjukkan bahwa antara 

asupan karbohidrat dengan status gizi tidak terdapat hubungan yang signifikan19. 

 

 

KESIMPULAN  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara 

aktifitas fisik dengan status gizi mahasiswa gizi Poltekkes Banjarmasin diketahui r = -0,179, tidak ada 

hubungan antara asupan lemak dengan status gizi mahasiswa gizi Poltekkes Banjarmasin diketahui r = 

- 648, dan tidak ada hubungan antara asupan karbohidrat dengan status gizi mahasiswa gizi Poltekkes 

Banjarmasin diketahui r= 0,543.  

 

SARAN 

Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat meneliti dengan pengukuran yang akurat, mengukur dengan 

faktor lain yang mempengaruhi status gizi, dan menggunakan metode jenis penelitian, pengambilan 

data, dan sampel yang berbeda agar didapatkan hasil yang lebih baik. 
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