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Abstract — Adolescence is a time of rapid changes in physical, 

cognitive and emotional growth and development. Adolescence is 

another important phase that poses great risks and opportunities to 

an individual's health later in life. Video education has become 

popular in nutrition communication, as it is known that learning is 

more effective when information is conveyed through images. 

Videos can stimulate the senses of sight and hearing, making 

adolescents more receptive to information. This study was 

conducted to determine the effect of providing animated videos on 

eating habits, physical activity, and knowledge about balanced 

nutrition before and after being given nutrition education. This 

study used a quasi-experimental design with a Pretest-Posttest with 

Control Group Design approach. The research was conducted in 

June 2023 with a total of 68 students at SMA 4 PSKD Jakarta. 

Measurement of variables using a questionnaire includes eating 

habits, physical activity, and nutritional knowledge. Data analysis 

was carried out univariate and bivariate with the Wilcoxon Test. The 

results showed the effect of giving animated video media on eating 

habits (p value = 0.000), physical activity (p value = 0.000), and 

knowledge about balanced nutrition (p value = 0.000). Based on this 

study, it is known that animated videos are effective in improving 

eating habits, physical activity, and nutritional knowledge in 

adolescents. 

 

Keywords — animation video, eating habit, nutritional knowledge, 

physical activity 

 

 

Abstrak — Masa remaja merupakan masa perubahan yang cepat 

dalam pertumbuhan dan perkembangan fisik, kognitif dan 

emosional. Fase remaja merupakan fase penting lainnya yang 

memiliki risiko dan peluang besar pada kesehatan individu di 

kemudian hari. Edukasi video telah menjadi edukasi popular dalam 

komunikasi gizi, diketahui bahwa pembelajaran lebih efektif jika 

informasi disampaikan melalui gambar. Video dapat merangsang 

indera penglihatan dan pendengaran sehingga membuat remaja lebih 

cepat menerima informasi. Penelitian ini dilakukan untuk 

mengetahui adanya pengaruh pemberian video animasi pada 

kebiasaan makan, aktivitas fisik, dan pengetahuan tentang gizi 

seimbang sebelum dan sesudah diberikan edukasi gizi. Penelitian ini 

menggunakan desain Quasi Eksperimental dengan pendekatan 

Pretest-Posttest with Control Group Design. Penelitian dilakukan 

pada bulan Juni Tahun 2023 dengan total 68 siswa di SMA 4 PSKD 

Jakarta. Pengukuran variabel menggunakan kuesioner meliputi 

kebiasaan makan, aktivitas fisik, dan pengetahuan gizi. Analisis data 

dilakukan secara univariat dan bivariat dengan Uji Wilcoxon. Hasil 

penelitian menunjukan adanya pengaruh pemberian media video 

animasi pada kebiasaan makan (p value = 0,000), aktivitas fisik (p 

value = 0,000), dan pengetahuan tentang gizi seimbang (p value = 

0,000). Berdasarkan penelitian ini diketahui bahwa video animasi 

efektif dalam meningkatkan kebiasan makan, aktivitas fisik, dan 

pengetahuan gizi pada remaja. 

 

Kata Kunci — aktivitas fisik, kebiasaan makan, pengetahuan gizi, 

video animasi 

PENDAHULUAN  

Remaja rentan mengalami masalah gizi seperti gizi 

kurang, kegemukan dan defisiensi mikronutrien yaitu 

anemia[1]. Remaja dikategorikan berada pada rentang usia 

10-18 tahun[2]. Prevalensi status gizi remaja usia 13-15 dan 

16-18 tahun secara berurut berdasarkan Indeks Massa Tubuh 

menurut umur (IMT/U) di Indonesia yaitu status gizi kurus 

8.7% dan 8.1%; gemuk 11.2% dan 9.5%; obesitas 4.8% dan 

4.0%. Prevalensi status gizi remaja di DKI Jakarta usia 13-15 

dan 16-18 tahun secara berurut memiliki prevalensi kurus 

8.1% dan 8.9%; gemuk 15.1% dan 12.8%; obesitas 10.0% 

dan 8.3%[3]. Tren pola makan remaja saat ini menunjukkan 

tinggi makanan olahan yaitu tinggi karbohidrat dan lemak, 

rendahnya asupan protein, kurang konsumsi buah dan sayur 

yang dibandingkan dengan angka kecukupan gizi (AKG) 

serta tingginya asupan minuman ringan, minuman 

berpemanis dan makanan manis[4][5].  

Ketidakpahaman remaja tentang gizi yang terdapat dalam 

makanan dan fungsinya untuk pertumbuhan dapat 

mengakibatkan remaja mengadopsi kebiasaan makan yang 

tidak tepat. Kebiasaan makan dipengaruhi oleh faktor 

keluarga seperti pengetahuan orang tua, pola asuh, preferensi 

dan motivasi keluarga, praktik dan ketersediaan makanan di 

rumah, waktu dan biaya, dan faktor eksternal seperti 

pengaruh teman sebaya[6][7].  

Pengetahuan gizi diketahui memiliki hubungan yang 

signifikan dengan status gizi remaja. Edukasi kesehatan 

berbasis sekolah memiliki potensi membuat IMT remaja 

berada di kisaran normal[8]. Remaja yang memiliki 

pemahaman yang baik tentang gizi cenderung memiliki status 

gizi yang baik, sedangkan mereka yang kurang informasi gizi 

lebih mungkin memiliki status gizi yang tidak normal, baik 

itu berlebihan atau kekurangan gizi[9]. Terdapat hubungan 

antara pengetahuan dengan status gizi lebih pada remaja (p 

value = 0,000, nilai r=-0.654) yang menunjukkan bahwa 

semakin rendah pengetahuan gizi maka semakin tinggi status 

gizi. Harapannya ketika pengetahuan baik maka dapat 

memengaruhi sikap dan praktik yaitu pemilihan terhadap 

makanan yang akan dikonsumsi[10].  

Status gizi yang kurang optimal dapat dipengaruhi oleh 

tingkat aktivitas fisik yang rendah. Aktivitas fisik mencakup 

berbagai jenis gerakan tubuh yang memerlukan penggunaan 

energi oleh otot rangka, seperti saat melakukan pekerjaan 

rumah tangga, bekerja, berolahraga, dan kegiatan 

lainnya[11]. Terdapat korelasi antara tingkat aktivitas fisik 
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dan status gizi, dalam penelitian tersebut, disimpulkan bahwa 

semakin rendah tingkat aktivitas fisik seseorang, semakin 

tinggi kemungkinan memiliki status gizi yang buruk, 

sementara jika tingkat aktivitas fisiknya tinggi, maka 

kemungkinan memiliki status gizi yang baik juga lebih 

besar[12]. 

Salah satu langkah untuk meningkatkan status gizi adalah 

dengan menyediakan pemahaman yang akurat tentang gizi 

melalui video edukasi. Penelitian menunjukkan pemberian 

edukasi melalui video mampu meningkatkan pengetahuan 

gizi remaja[13]. Nurfiriani[14] menunjukkan Terjadi 

peningkatan pengetahuan setelah pemberian edukasi dengan 

media video animasi (54,80±86,80 menjadi 86,80±16,31).  

METODE PENELITIAN 

Penelitian menggunakan Quasi Eksperimental dengan 

Pretest-Posttest with Control Group Design yang bertujuan 

untuk membandingkan perubahan yang terjadi pada 

kelompok kontrol dengan kelompok perlakuan sebelum dan 

sesudah diberikan edukasi menggunakan video animasi. 

Pengambilan data dilakukan menjadi 3 tahapan, yaitu 

tahapan pertama dimulai di hari pertama minggu pertama 

dengan responden mengisi kuesioner (tes awal sebelum 

intervensi) yaitu kuesioner kebiasaan makan, aktivitas fisik, 

dan pengetahuan tentang gizi seimbang selama kurang lebih 

30 menit. Setelah pengisian kuesioner responden diberikan 

link youtube untuk mengakses video berdurasi ±10 menit 52 

detik, peneliti berkoordinasi dengan perwakilan ketua kelas 

di setiap kelas dan guru di sekolah tersebut untuk membantu 

mengingatkan responden untuk menonton videonya. Video 

youtube diakses setiap 2 hari selama 3 minggu, responden 

akan diberikan akses untuk menonton video animasi di pukul 

12.00 WIB dan 15.00 WIB, kemudian akan di tutup 15 menit 

kemudian. Waktu tersebut dipilih karena jam istirahat 

responden yaitu saat jam makan siang dan snack sore. Tahap 

kedua: minggu kedua diadakan nonton bersama untuk 

memastikan responden menonton video yang diberikan. 

Tahap ketiga: seminggu setelah diberikan video responden 

diminta untuk mengisi kuesioner (tes akhir setelah 

intervensi). Responden pada kelompok kontrol tetap 

mendapatkan video edukasi setelah intervensi selesai 

dilakukan agar kelompok kontrol juga mendapatkan 

informasi yang sama seperti kelompok perlakuan tanpa 

memengaruhi intervensi. Monitoring dilakukan 5 hari setelah 

diberikan edukasi, bertujuan untuk melihat apakah dari 

intervensi yang diberikan terdapat perubahan sesuai dengan 

media video yang diberikan. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan metode simple random sampling sebanyak 68 

responden (34 kelompok kontrol dan 34 kelompok 

perlakuan). Penelitian dilakukan di SMA 4 PSKD Jakarta 

pada bulan Juni 2023. Analisis data dilakukan secara 

univariat dan bivariat dengan uji Wilcoxon karena distribusi 

data tidak normal. Uji Wilcoxon digunakan untuk 

mengetahui pengaruh pemberian media edukasi sebelum dan 

sesudah penyuluhan. Jika p-value <0,05 maka Ho ditolak dan 

jika p-value >0,05 maka Ho diterima. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 

Tabel 1 menunjukkan karakteristik responden meliputi 

jenis kelamin dan usia. Sebaran responden berdasarkan jenis 

kelamin paling banyak yaitu perempuan baik pada kelompok 

kontrol (67.6%) maupun pada kelompok perlakuan (58.5%) 

dengan rentang usia paling banyak pada remaja awal sebesar 

64.7% di kelompok kontrol sedangkan di kelompok 

perlakuan (50%) usia remaja awal dan akhir jumlahnya sama. 

Remaja awal dikategorikan berusia 12-16 tahun dan remaja 

akhir berusia 17-21 tahun. Tetapi dalam penelitian ini usia 

remaja berada pada rentang usia 16-18 tahun. 

Tabel 1. Sebaran Karakteristik Responden Berdasarkan 

Jenis Kelamin dan Usia 

Karakteristik 

Responden 

Kelompok 

Kontrol 

Kelompok 

Perlakuan 

n % n % 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 11 32.4 14 41.2 

Perempuan 23 67.6 20 58.5 

Total  34 100 34 100 

Usia 

Remaja awal 22 64.7 17 50 

Remaja akhir 12 35.3 17 50 

Total 34 100 34 100 

 
Analisis Univariat 
1. Kebiasaan makan 
Tabel 2. Sebaran Kebiasaan Makan Kelompok Kontrol dan 

Perlakuan 

Kelompok Kategori makan 
Tes awal Tes akhir 

n % n % 

Kontrol 

Makan utama 

Lengkap  15 44.1 16 47.1 

tidak lengkap 19 55.9 18 52.9 

Sarapan pagi 

Selalu 16 47.1 16 47.1 

Jarang 12 35.3 18 52.9 

Tidak pernah 6 17.6 0 0 

Makanan selingan 

Sering  23 67.6 23 67.6 

Jarang  11 32.4 11 32.4 

Total  34 100 34 100 

Perlakuan 

Makanan utama 

Lengkap  17 50 32 94.1 

Tidak lengkap 17 50 2 5.9 

Sarapan pagi 

Selalu  10 29.4 34 100 

Jarang 15 44.1 0 0 

Tidak pernah 9 26.6 0 0 

Makanan selingan 

Sering 19 55.9 34 100 

Jarang 15 44.1 0 0 

Total  34 100 34 100 

 

Tabel 2 menunjukkan sebaran kebiasaan makan 

responden yang dibagi menjadi kebiasaan makan utama, 

kebiasaan sarapan pagi, dan kebiasaan makanan selingan. 
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Hasil menunjukkan terjadi peningkatan sebaran responden 

pada kelompok perlakuan dibandingkan kelompok kontrol 

pada kebiasaan makan setelah pemberian edukasi melalui 

video animasi.  

Terdapat peningkatan makanan utama lengkap pada 

kelompok perlakuan dari 50% menjadi 94.1%; sedangkan 

pada sarapan pagi meningkat dari 70.7% yang jarang dan 

tidak pernah sarapan menjadi 100% selalu sarapan. Makanan 

utama lengkap terdiri dari makanan pokok, lauk hewani, lauk 

nabati, buah dan sayur. Dianjurkan agar makan 3 kali dalam 

sehari yaitu makan pagi/sarapan, makan siang, dan makan 

malam.   

Terdapat 24 responden yang jarang bahkan tidak pernah 

sarapan pagi pada kelompok perlakuan sebelum diberikan 

edukasi. Damara [15] menunjukkan kebiasaan melewatkan 

sarapan dapat memengaruhi status gizi remaja. Status gizi 

responden secara berurut dalam penelitian ini adalah gizi 

kurang sebanyak 2 orang, gemuk sebanyak 11 orang, dan 

obesitas sebanyak 10 orang dengan sebanyak 31 orang yang 

memiliki kebiasaan sarapan <3x/minggu. Souza [16] 

menunjukkan melewatkan sarapan berhubungan dengan 

kelebihan berat badan (p value= <0.001), lingkar pinggang 

berlebih (p value= <0.001). Hal ini dapat terjadi karena 

remaja yang melewatkan sarapan akan berada dalam kondisi 

perut kosong untuk waktu yang lebih lama sehingga 

meningkatkan sekresi ghrelin yang menyebabkan 

peningkatan nafsu makan dan hiperfagia sepanjang hari. 

Akibatnya, penambahan berat badan dan akumulasi lemak 

tubuh meningkat. Penelitian ini menunjukkan setelah 

diberikan edukasi media video animasi membuat responden 

menjadi selalu sarapan pagi.  

 

2. Aktivitas Fisik 
Tabel 3. Sebaran Aktivitas Fisik Kelompok Kontrol dan 

Perlakuan 

Kelompok 
Kategori 

Aktivitas Fisik 

Tes awal Tes akhir 

n % n % 

Kontrol 

Tinggi  2 5.9 0 0 

Sedang  11 32.4 5 14.7 

Rendah 19 55.9 8 52.9 

Sangat rendah 2 5.9 11 32.4 

Total 34 100 34 100 

Perlakuan 

Tinggi  2 5.9 32 84.1 

Sedang  10 29.4 2 5.9 

Rendah 17 50 0 0 

Sangat rendah 5 14.7 0 0 

Total 34 100 34 100 

 

Tabel 3 menunjukkan sebaran aktivitas fisik remaja yang 

dibagi menjadi 4 kategori secara berurut yaitu sangat rendah, 

rendah, sedang dan tinggi. Pengategorian dilakukan dengan 

cara menjumlahkan skor yang kemudian dibagi dengan 

jumlah soal. Hasil menunjukkan terjadi peningkatan sebaran 

responden pada kelompok perlakuan dibandingkan kelompok 

kontrol pada aktivitas fisik setelah pemberian edukasi melalui 

video animasi. Pada kelompok perlakuan aktifitas rendah dan 

sangat rendah sebanyak 64.7% kemudian meningkat menjadi 

aktivitas fisik sedang sebanyak 5.9% dan aktivitas fisik tinggi 

menjadi 84.1%.  

Semua gerakan yang memerlukan pengeluaran energi otot 

rangka disebut sebagai aktivitas fisik. Termasuk pekerjaan 

rumah tangga, bekerja, dan aktivitas lainnya. Remaja 

disarankan untuk melakukan aktivitas fisik, seperti 

berkebum, membersihkan tempat tidur, menyapu, mengepel, 

dan pekerjaan rumah lainnya. Olahraga seperti voli, 

berenang, bersepeda, basket, lari, sepak bola, dan jogging 

juga merupakan olahraga yang umum dilakukan oleh remaja 

(WHO, 2018). Aktivitas fisik yang paling sering dilakukan 

siswa pada penelitian ini yaitu pada kelompok kontrol adalah 

kejar-kejaran, berlari, berjalan, futsal, dan basket dan pada 

kelompok perlakuan adalah berjalan, berlari, bersepeda, 

futsal, sepak bola dan basket. 

 

3. Pengetahuan Gizi 
Tabel 4. Sebaran Pengetahuan Gizi Kelompok Kontrol dan 

Perlakuan 

Kelompok 
Kategori 

Pengetahuan 
Gizi 

Tes awal Tes akhir 

n % n % 

Kontrol 

Baik 1 2,9 3 8,8 

Cukup 13 38,2 18 52,9 

Kurang  20 58,8 13 38,2 

Total  34 100 34 100 

Perlakuan 

Baik  0 0 34 100 

Cukup  13 38,2 0 0 

Kurang  21 61,8 0 0 

Total  34 100 34 100 

 

Tabel 4 menunjukkan sebaran pengetahuan gizi 

kelompok kontrol dan perlakuan yang dikategorikan baik, 

cukup, kurang. Pada kelompok kontrol tes awal diketahui 

paling tinggi responden memiliki pengetahuan gizi kurang 

yaitu sebanyak 20 responden (58.8%) yang kemudian pada 

tes akhir meningkat menjadi baik sebanyak 18 responden 

(52.9%). Hal ini dapat terjadi karena berdasarkan hasil 

monitoring dan evaluasi pada 10 responden, responden 

mengatakan saat pengisian posttest siswa mengisi jawaban 

secara asal, mengingat jawaban saat pretest, serta mendapat 

jawaban dari berbagai sumber informasi yang ada. Kelompok 

perlakuan menunjukkan terjadi perubahan setelah pemberian 

edukasi yaitu 100% responden memiliki pengetahuan gizi 

baik. Hasil ini menunjukkan dengan adanya media video 

animasi dapat membantu peningkatan pengetahuan remaja 

terkait gizi seimbang. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian 

Putri [17] yang menunjukkan bahwa pemberian edukasi gizi 

berbasis video dapat meningkatkan pengetahuan remaja putri 

15-21 tahun terhadap gizi seimbang (p valule= 0.000).  
 

Analisis Bivariat 

1. Kebiasaan Makan 

Tabel 5. Perbedaan Pretest-Posttest Kebiasaan Makan 

Utama 

Kelompok n p value 

Kontrol 

Skor awal < skor akhir 4 

0,705 
Skor awal > skor akhir 3 

Skor awal = skor akhir 27 

Total  34 
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Perlakuan 

Skor awal < skor akhir 15 

0,000 
Skor awal > skor akhir 0 

Skor awal = skor akhir 19 

Total  34 

 

Tabel 5 menunjukkan perbedaan kebiasaan makan utama. 

Hal ini menunjukkan adanya pengaruh pemberian edukasi 

dengan media video animasi terhadap kebiasaan makan utama 

pada kelompok perlakuan (p value = 0,000), walaupun 19 

responden memiliki nilai posttest sama dengan pretest. 

Pengisian posttest dilakukan saat hari libur sekolah sehingga 

responden tidak fokus untuk mengisi. Penelitian menunjukkan 

bahwa dengan adanya edukasi media video dapat 

memengaruhi pola makan remaja[18]. Penelitian 

menunjukkan media video berpengaruh terhadap pemilihan 

makanan[19]. Terdapat korelasi positif antara tingkat 

pengetahuan dengan pola makan sehat remaja (p value= 

<0.001)[20].  

 
2. Kebiasaan Sarapan Pagi 

Tabel 6. Perbedaan Tes Awal-Akhir Kebiasaan Sarapan Pagi 

Kelompok n p value 

Kontrol 

Tes awal < tes akhir 7 

0,130 
Tes awal > Tes akhir 3 

Tes awal = Tes akhir 24 

Total  34 

Perlakuan  

Tes awal < tes akhir 24 

0,000 
Tes awal > Tes akhir 0 

Tes awal = Tes akhir 10 

Total  34 

 

Tabel 6 menunjukkan perbedaan pretest-posttest 

kebiasaan sarapan pagi. Terdapat 24 responden yang memiliki 

nilai posttest lebih kecil dibandingkan nilai pretest walaupun 

menunjukkan adanya pengaruh pemberian edukasi dengan 

media video animasi terhadap kebiasaan sarapan pagi pada 

kelompok perlakuan (p value = 0.000). Hal ini dikarenakan 

pengisian posttest saat hari libur sekolah sehingga responden 

tidak fokus untuk mengisi. Kusumastuty[21] menunjukkan 

terdapat peningkatan pengetahuan setelah diberikan edukasi 

media video dari 39.35±13.6 menjadi 65.68±21.8. 

 
3. Kebiasaan Makan Selingan 

Tabel 7. Perbedaan Tes Awal-Akhir Kebiasaan Makan 

Selingan 

Kelompok n p value 

Kontrol 

Tes awal < tes akhir 2 

0,100 
Tes awal > Tes akhir 2 

Tes awal = Tes akhir 30 

Total  34 

Perlakuan 

Tes awal < tes akhir 15 

0,000 Tes awal > Tes akhir 0 

Tes awal = Tes akhir 19 

Total  34 

 

Tabel 7 menunjukkan perbedaan pretest-posttest 

kebiasaan makan selingan. Hal ini menunjukkan adanya 

pengaruh pemberian edukasi dengan media video animasi 

terhadap kebiasaan makan selingan pada kelompok perlakuan 

(p value = 0,000) walaupun ditemukan nilai posttest 

responden lebih kecil dibandingkan nilai pretest (15 orang) 

dan nilai postest sama dengan nilai pretest (19 orang). Hal ini 

dapat terjadi karena responden mengingat jawaban yang diisi 

saat pretest, selain itu pengisian posttest saat hari libur sekolah 

sehingga responden tidak fokus untuk mengisi. 

Makanan selingan merupakan makanan yang dikonsumsi 

diantara waktu makan utama. Makanan selingan yang 

dikonsumsi responden seperti donat, cookies, roti, cokelat dan 

brownies, basreng, cireng, cimol, cilok, jajanan pasar seperti 

tahu, tempe, singkong dan bola ubi; susu, krekers, chiki, dan 

buah potong, jus buah, salad buah dan jajanan lainnya yang 

ada di sekolah. Luana [22] menunjukkan konsumsi cemilan 

berhubungan dengan asupan energi harian rata-rata yang lebih 

tinggi dan lebih besar pada karbohidrat, gula tambahan, dan 

lemak trans. Kue dan kerupuk dan makanan cepat saji 

merupakan kelompok makanan yang berkontribusi paling 

besar terhadap asupan energi yang sering di konsumsi sebagai 

cemilan oleh remaja.  
 
4. Aktivitas Fisik 

Tabel 8. Perbedaan Tes Awal-Akhir Aktivitas Fisik 

Kelompok n p value 

Kontrol 

Tes awal < tes akhir 0 

0,000 
Tes awal > Tes akhir 14 

Tes awal = Tes akhir 20 

Total  34 

Perlakuan 

Tes awal < tes akhir 0 

0,000 
Tes awal > Tes akhir 32 

Tes awal = Tes akhir 2 

Total  34 

 

Tabel 8 menunjukkan perbedaan pretest-posttest aktivitas 

fisik. Hal ini menunjukkan adanya pengaruh pemberian 

edukasi dengan media video animasi terhadap aktivitas fisik 

pada kelompok kontrol dan perlakuan (p value = 0,000). Hal 

ini dikarenakan kelompok kontrol tetap melakukan aktivitas 

fisik dikarenakan libur sekolah sehingga responden memiliki 

waktu luang untuk berolahraga walaupun berdasarkan 

wawancara masih ada responden yang malas berolahraga. 

Aktivitas fisik yang paling sering dilakukan responden pada 

kelompok kontrol adalah kejar-kejaran, berlari, berjalan, 

futsal, dan basket. Sedangkan aktivitas fisik pada kelompok 

perlakuan adalah berjalan, berlari, bersepeda, futsal, sepak 

bola dan basket. Di sekolah, responden wajib mengikuti 

ekskul. Ekskul merupakan kegiatan sekolah di luar jam 

pelajaran yang dapat membantu meningkatkan aktivitas fisik 

responden. Terdapat ekskul futsal putra putri, basket putra 

putri yang rutin diadakan setiap 1 minggu 1x dan apabila ada 

turnamen menjadi 1 minggu 2-3x. Selain ekskul basket dan 
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futsal juga ada ekskul modern dance yang juga rutin diadakan 

setiap 1 minggu sekali.  

Partisipasi rutin dalam aktivitas fisik menghasilkan 

banyak manfaat kesehatan seperti peningkatan kebugaran 

otot dan kardiorespirasi[23], pertumbuhan tulang yang 

sehat[24], peningkatan kesejahteraan seperti persepsi diri, 

harga diri dan kebahagiaan serta penurunan depresi, 

kecemasan dan stress pada remaja[25]. Li [26] menunjukkan 

peningkatan aktivitas fisik di kalangan remaja berkorelasi 

dengan konsumsi sayur dan buah yang lebih tinggi 

(AOR=1.30), penurunan konsumsi alkohol dan penurunan 

prevalensi kesepian dan depresi (AOR=1.37).  

 
5. Pengetahuan Gizi 

Tabel 9. Perbedaan Tes Awal-Akhir Pengetahuan Gizi 

Kelompok n p value 

Kontrol 

Tes awal < tes akhir 0 

0,007 
Tes awal > Tes akhir 8 

Tes awal = Tes akhir 26 

Total  34 

Perlakuan 

Tes awal < tes akhir 0 

0,000 
Tes awal > Tes akhir 34 

Tes awal = Tes akhir 0 

Total  34 

 

Tabel 9 menunjukkan perbedaan pretest-posttest 

pengetahuan gizi. Nilai posttest menunjukkan bahwa seluruh 

responden pada kelompok perlakuan memiliki nilai yang lebih 

besar dibanding nilai pretest. Hal ini menunjukkan adanya 

pengaruh pemberian edukasi dengan media video animasi 

terhadap pengetahuan gizi pada kelompok perlakuan (p value 

= 0.000). Hal ini sejalan dengan penelitian Debora[27] 

menunjukkan bahwa ada pengaruh signifikan antara edukasi 

gizi media audio visual berupa video dengan pengetahuan (p 

value = 0.000). Penelitian yang dilakukan Hidayah[28] 

menunjukkan ada perbedaan skor pengetahuan (p value = 

0.000) sebelum dan sesudah intervensi edukasi gizi seimbang 

dengan video. Sejalan dengan penelitian Nurfiriani[14] yang 

menunjukkan peningkatan pengetahuan dengan pemberian 

edukasi media video animasi dari 54.80 menjadi 86.80. 

Ramadhanti[29] menunjukkan pengetahuan kelompok 

perlakuan setelah diberikan intervensi 68.75±13.61 menjadi 

86.04±5.10 dan sikap responden meningkat dari 76.46±6.85 

menjadi 86.61±6.43. Hal ini menunjukkan bahwa pendidikan 

gizi menggunakan media video animasi efektif meningkatkan 

sikap dan pengetahuan gizi pada remaja sehingga dapat 

mengarahkan perubahan praktik gizi remaja dalam pemilihan 

makanan sehat.  

 

KESIMPULAN 

Terdapat pengaruh edukasi gizi dengan media video 
animasi terhadap kebiasaan makan, aktivitas fisik dan 
pengetahuan gizi (p value = 0,000). Penelitian ini 
menunjukkan edukasi gizi dengan media video animasi efektif 
dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan gizi, kebiasaan 
makan yang baik, dan aktivitas fisik pada remaja.  Penelitian 

ini perlu dikembangkan dengan menambahkan variabel lain 
atau dengan media lain sesuai dengan kebutuhan remaja saat 
ini. Diharapkan sekolah dapat tetap memberikan edukasi gizi 
sehingga informasi ini tidak hanya untuk responden penelitian 
saja tetapi untuk seluruh siswa di SMA 4 PSKD Jakarta. 
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