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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan  

a. Terjadi perubahan nilai rata-rata berat badan rata-rata berat badan 

sampel sebelum edukasi sebesar 57,938 kg dengan standar devisiasi 

16,0641. Sedangkan rata-rata berat badan sesudah edukasi sebesar 

57,841 kg dengan standar devisiasi 15,2511.  

b. Nilai skor rata-rata pengetahuan sebelum edukasi sebesar 9,17 

dengan standar devisiasi 2.610, sesudah edukasi yaitu 15,50 dengan 

standar devisiasi 2.397.Terlihat terjadi kenaikan sebesar 6,33 dari nilai 

rata-rata pengetahuan sesudah dan sebelum diberikan edukasi.  

c. Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan uji Wilcoxon diperoleh 

nilai p = 0,280 > 0,05 yang berarti tidak ada pengaruh edukasi tentang 

4 pilar gizi seimbang dengan media leaflet terhadap berat badan 

remaja. 

d. Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan uji Wilcoxon diperoleh 

nilai p = 0,000 < 0,05 yang berarti ada pengaruh edukasi tentang 4 

pilar gizi seimbang dengan media leaflet terhadap pengetahuan 

remaja. 

B. Saran  

1. Bagi pihak sekolah 

Pihak sekolah perlu untuk meningkatkan edukasi dengan penekanan 

tentang 4 pilar gizi seimbang yang dapat digunakan sebagai upaya 

pencegahan masalah gizi remaja dan peningkatan prestasi belajar agar 

siswa/I menjadi remaja yang berkualitas. Dari hasil penelitian saya 

setelah dilakukannya edukasi masih ada juga siswa yang belum 

menjawab dengan benar tentang 4 pilar gizi seimbang sehingga 

diharapkan pihak sekolah dapat melanjutkan edukasi tentang 4 pilar gizi 

seimbang ini dengan media leaflet,video,ceramah,media sosial dll 

sehingga siswa lebih paham lagi dan dapat melaksanakannya dalam 

kehidupan sehari-hari. 
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2. Bagi Responden 

Bagi siswa/I di SMAN 3 Medan perlu meningkatkan pengetahuan 

tentang 4 pilar gizi seimbang serta disarankan untuk menggali lagi 

informasi dari buku,artikel,internet,perpustakaan atau media lainnya 

agar dapat meningkatkan pengetahuan dan menjaga kestabilan berat 

badan normal. 
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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Lembar Pernyataan Kesediaan Menjadi Sampel 
 

PERTANYAAN KESEDIAAN MENJADI SAMPEL 

PENELITIAN (INFORMED CONSENT) 

 

Kepada Yth : 

Siswa/i  

Dengan Hormat, 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini   

 Nama :  

Alamat :  

      Telp/HP   : 
 

 Dengan ini menyatakan bersedia dan tidak keberatan menjadi 

sampel dalam penelitian yang dilakukan oleh  

Nama                    : Ruth Vebiola Damanik 

Prodi/Semester       : Sarjana Terapan Gizi dan Dietetika/VIII 

Judul penelitian     :“Pengaruh Edukasi 4 Pilar Gizi Seimbang     

dengan Media Leaflet Terhadap Berat Badan 

Remaja di SMAN 3 Medan”. 

Demikian Pernyataan ini saya buat dengan sukarela tanpa paksaan 

dari pihak manapun dan kiranya dapat digunakan sebagaimana mestinya. 

Kerahasiaan informasi yang diberikan akan dijaga dan digunakan untuk 

kepentingan penelitian, serta tidak menimbulkan kerugian bagi sampel. 

Atas perhatian dan kesediaannya, kami ucapkan terima kasih. 

 

 

Peneliti       Sampel  

 

 

Ruth V Damanik                                                      (                         ) 
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Lampiran 2. Identitas Sampel 

Nama enumerator : 

Kode sampel : 

 

Identitas Sampel 

 

Nama :  

Umur  : 

Jenis kelamin : 

Kelas :  

Tanggal lahir : 

Berat badan (Bb) :  Kg 

Tinggi badan (Tb) : Cm  
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Lampiran 3. Kuesioner 4 Pilar Gizi Seimbang 

KUESIONER  

 

Identitas sampel : 

Nama : 

Kelas : 
Petunjuk pengisian : Berilah tanda silang pada jawaban yang anda 

anggap benar. 

A. Apakah anda pernah mendengar tentang 4 Pilar Gizi Seimbang ? 

a. Pernah 

b. Tidak pernah 

 

B. Jika pernah,darimana anda mendengarnya? Jika tidak pernah 

lanjut ke pertanyaan selanjutnya. 

a. Media sosial 

b. Buku  

c. Peneliti 

d. Iklan  

 

1. Apa itu prinsip 4 pilar gizi seimbang ? 

a.  Rangkaian upaya untuk menyeimbangkan antara zat gizi yang 

keluar dan zat gizi yang masuk dengan memantau berat badan 

secara teratur. 

b. Panduan yang menunjukkan sajian makanan dan minuman pada 

setiap kali makan (misal sarapan, makan siang dan makan 

malam). 

c. segala sesuatu yang berasal dari sumber hayati dan air, baik 

yang diolah maupun tidak diolah yang diperuntukkan bagi 

konsumsi manusia, 

d. Anekaragam kelompok pangan yang terdiri dari makanan pokok, 

lauk pauk, sayuran dan buah-buahan dan air serta dalam setiap 

kelompok pangan. 
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2. Terdiri dari apa saja kah 4 pilar gizi seimbang itu ? 

a. Makanan beragam,berperilaku hidu bersih,olahraga,pemantauan 

berat badan  

b. Makanan bergizi,berperilaku hidup bersih,olahraga,pemantauan 

berat badan 

c. Makanan beragam,berperilaku hidup sehat,olahraga,pemantauan 

berat badan 

d. Makanan beragam,berperilaku hidup sehat,olahraga,pemanatauan 

tinggi badan 

 

3. Dibawah ini apa  manfaat dari pilar yang pertama ? 

a. Memenuhi kebutuhan gizi,karna setiap pangan memiliki zat gizi 

masing-masing 

b. Melengkapi kecukupan zat gizi,karna semua makanan memiliki  

zat gizi yang sudah lengkap 

c. Memenuhi kebutuhan gizi,karna tidak ada satupun pangan 

memiliki zat gizi yang lengkap 

d. Melengkapi kebutuhan tubuh,karna semua jenis pangan yang 

memiliki zat gizi lengkap 

 

4. Apa saja kah bahan makanan dibawah ini yang merupakan golongan 

makanan pokok?  

a. Beras,tempe,wortel 

b. Jagung,beras,kedelai 

c. Beras,singkong,jagung 

d. Tahu,udang,wortel 

 
5.  Dibawah ini yang merupakan bahan makanan sumber protein nabati 

adalah.. 

a. Ikan,daging,telur 

b. Tahu,tempe,udang 

c. Kacang tanah,keju 

d. Tahu ,tempe,kacang hijau 
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6. Yang mana kah menurut anda pernyataan yang benar tentang 4 pilar 

gizi seimbang… 

a. Menu bervariasi yang terdiri dari makanan yang berdasarkan 

selera sendiri 

b. Menu yang memberi rasa puas dan sensasi mengenyangkan 

bagi diri sendiri 

c.  Menu yang terdiri dari makanan pokok/utama,lauk protein 

hewani,dan sayuran dan buah. 

d.  Menu yang terdiri dari makanan pokok,lauk protein hewani,lauk 

protein nabati ,sayuran dan buah. 

 
7. Salah satu perilaku hidup bersih pada pilar ke 2 yang dapat kita 

lakukan agar terhindar dari kuman penyakit adalah,kecuali… 

a. Mencuci tangan di air yang tidak mengalir 

b. Menutup mata saat batuk dan bersin 

c. Membuang sampah di selokan 

d. Memberantas jentik nyamuk 

 
8. Indikator perilaku hidup sehat di sekolah sebagai berikut,kecuali.. 

a. Memberantas jentik nyamuk 

b. Cuci tangan pakai sabun dan air mengalir 

c. Imunisasi dasar lengkap 

d. Rambut bersih dan rapi 

 
9. Dibawah ini langkah-langkah yang benar dilakukan saat cuci tangan 

adalah… 

a. Basahi tangan seluruhnya dengan air bersih mengalir ,gosok 

sabun ke telapak, punggung tangan dan sela jari-jari,bersihkan 

bagian bawah kuku-kuku ,bilas dengan air bersih 

mengalir,Keringkan tangan dengan handuk/tissu atau keringkan 

dengan udara/dianginkan  
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b. Basahi tangan seluruhnya dengan air bersih mengalir ,gosok 

punggung tangan dan sela jari-jari , ke telapak,bersihkan bagian 

bawah kuku-kuku ,bilas dengan air bersih mengalir,keringkan 

tangan dengan handuk/tissu atau keringkan dengan 

udara/dianginkan 

c. Basahi tangan seluruhnya dengan air bersih mengalir , bersihkan 

bagian bawah kuku-kuku ,gosok punggung tangan dan sela jari-

jari , ke telapak ,bilas dengan air bersih mengalir,keringkan tangan 

dengan handuk/tissu atau keringkan dengan udara/dianginkan 

d. Basahi tangan seluruhnya dengan air bersih mengalir , gosok 

sabun ke telapak ,bersihkan bagian bawah kuku-kuku ,gosok 

punggung tangan dan sela jari-jari,bilas dengan air bersih 

mengalir,keringkan tangan dengan handuk/tissu atau keringkan 

dengan udara/dianginkan 
 

10.  Apakah manfaat dari olahraga menurut anda? 

a. Menyeimbangkan asupan zat gizi yang masuk dan keluar 

b. Membantu mengatur nafsu makan 

c. Menambah berat badan 

d. Menghambat proses pencernaan 

 

11. Berapa lamakah durasi sebaiknya saat melakukan olahraga dalam 

sehari.. 

a. 15 menit 

b. 20 menit 

c. 30 menit 

d. 35 menit 

 

12. Pada pilar ke 4 adalah memantau berat badan secara teratur. 

Indikator apakah yang paling tepat untuk mencapai hal tersebut? 

a. Mengutamakan konsumsi protein 
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b. Mengutamakan konsumsi karbohidrat  

c. Mengutamakan konsumsi lemak 

d. Melakukan olahraga/aktivitas fisik 

 

13. Pada pilar ke 3 aktivitas fisik berolahraga dilakukan selama.. 

A. Setiap hari  

B. Tiga kali seminggu 

C. Sekali seminggu 

D. Dua kali sebulan 

 

14. Apa manfaat mengkonsumsi makanan yang cukup dan teratur dan 

bergizi seimbang ? 

a. Meningkatkan konsentrasi belajar  

b. Menghasilkan energi  

c. Membangun dan memelihara jaringan tubuh 

d. memberi rasa kenyang 

 
15. Berapa kali dalam sehari kita harus mengkonsumsi sayur dan buah?  

a. 1 kali sehari  

b. 2 kali sehari  

c. 3 kali sehari 

d. 4 kali sehari 

 

16. Sebutkan makanan yang diakatakan beranekaragam.. 

a. Nasi, sayuran, buah, tahu, tempe, daging  

b. Nasi, sayuran, tempe, tahu, buah, susu  

c. Nasi, sayuran, tahu, tempe, daging, susu 

d. Nasi , sayuran, tahu, buah, roti, susu 

 

17. Kelompok makanan berikut ini yang dapat dijadikan sebagai sumber 

karbohidrat adalah..  

a. Roti, mie, singkong, nasi, bihun  

b. Singkong, nasi, bihun, telur, ikan  
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c. Roti, nasi, bihun, daging, telur  

d. Ubi, nasi, pisang, madu 

 

18. Menurut Anda, sebaiknya berapa lama kita dianjurkan untuk 

menimbang berat badan?  

a. 1 minggu sekali  

c. Setiap hari  

b. 1 bulan sekali  

d. Tidak perlu 

 

19. Berapakah jumlah konsumsi sayur yang dibutuhkan perhari? 

a. 150 gr 

b. 100 gr 

c. 250 gr 

d. 300 gr 

 

20. Yang manakah pilar ke 4 pada pilar gizi seimbang? 

a. Makanan beragam 

b. Berolahraga 

c. Memantau berat badan 

d. Perilaku hidup sehat 

Kunci jawaban :  

 

1.  A  6.D 11. C 16. A 

1. A 7.B 12. D 17. A 

2. C 8.C 13. A 18. B 

3. C 9.A 14. C 19. C 

4. D 16. A 15. C 20. C  
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Lampiran 4. Satuan Acara Penyuluhan (SAP) 

 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

 

Materi : Pilar Gizi Seimbang  

Tempat : Ruangan Kelas SMAN 3 Medan  

Waktu : ± 60 menit  

Metode/Media :  Penyuluhan dengan Media Video Senam dan Leaflet 

Sasaran : Siswa/i SMAN 3 Medan yang dijadikan sampel  

Penyuluh : Ruth Vebiola Damanik 

 

1. Tujuan  

a. Tujuan umum Setelah mengikuti penyuluhan, siswa dapat memahami 

pentingnya 4 pilar gizi seimbang  

b. Tujuan khusus  

1) Siswa/siswi dapat memahami pengertian gizi seimbang  

2) Siswa/siswi dapat memahami 4 pilar gizi seimbang  

 

2. Pokok Bahasan :  

a. Pengertian gizi seimbang  

b. 4 pilar gizi seimbang  

 

3. Metode  

a. Edukasi 

 b. Tanya jawab 
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4.Kegiatan Penyuluhan 

No Tahap Waktu Kegiatan Pemateri Indikator 

Keberhasilan 

1. Pendahuluan 5 menit  - Pembukaan penyuluhan 

- Memperkenalkan diri 

-  Menyampaikan tujuan 

kedatangan 

- Pengisian pre-test 

- Mendapatkan 

respon  

- Menyelesaikan 

kuesioner  pre-test  

2. Senam 5 menit Memperagakan senam 4 

pilar gizi simbang bersama 

siswa/i 

Dapat mengikuti 

gerakan senam 

3. Penyajian 15 

menit 

- Membagikan leaflet 

sebagai media bantu 

penyampaian materi 

-  Menjelaskan pengertian 

gizi seimbang 

- Menjelaskan 4 pilar gizi 

seimbang (sambil 

bernyanyi) 

- Dapat mengikuti 

materi yang disajikan  

- Dapat mengikuti 

serta menyanyikan 

lagu 4 pilar gizi 

seimbang 

4. Tanya jawab 15 

menit 

Melakukan sesi    Tanya 

jawab 

- Dapat memberikan 

pertanyaan dan 

jawaban dari 

pertanyaan yang 

diberikan. 

- Remaja mampu 

mengulang kembali 

penjelasan yang 

diberikan. 

5. Penutup  5 Menit   Penutup dengan memberi     

salam. 

Merespon salam. 
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5.Materi Penyuluhan 

a. Pedoman 4 Pilar Gizi seimbang 

Pedoman Gizi Seimbang bertujuan untuk memberikan panduan 

konsumsi makanan sehari-hari dan berperilaku sehat berdasarkan prinsip 

konsumsi anekaragam pangan, perilaku hidup bersih, aktivitas fisik, dan 

memantau berat badan secara teratur dalam rangka mempertahankan 

berat badan normal  

Pedoman Gizi Seimbang yang telah diimplementasikan di Indonesia 

sejak tahun 1955 merupakan realisasi dari rekomendasi Konferensi Pangan 

Sedunia di Roma tahun 1992. Pedoman tersebut menggantikan slogan “4 

Sehat 5 Sempurna” yang telah diperkenalkan sejak tahun 1952 namun 

sudah tidak sesuai lagi dengan perkembangan ilmu pengetahuan dan 

teknologi (IPTEK) dalam bidang gizi serta masalah dan tantangan yang 

dihadapi. Diyakini dengan mengimplementasikan Pedoman Gizi Seimbang 

secara benar, semua masalah gizi dapat diatasi. Prinsip Gizi Seimbang 

terdiri dari 4 (empat) Pilar yang pada dasarnya merupakan rangkaian upaya 

untuk menyeimbangkan antara zat gizi yang keluar dan zat gizi yang masuk 

dengan memantau berat badan secara teratur. 

 

Gambar 1. Tumpeng Gizi Seimbang 
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5. Mengonsumsi makanan beragam  

 Tidak ada satupun jenis makanan yang mengandung semua jenis 

zat gizi yang dibutuhkan tubuh untuk menjamin pertumbuhan dan 

mempertahankan kesehatannya, kecuali ASI untuk bayi baru lahir 

sampai 6 bulan. Adapun yang dimaksudkan dengan beranekaragam 

dalam hal ini selain keanekaragaman jenis pangan juga termasuk 

proporsi makanan yang seimbang, dalam jumlah yang cukup, tidak 

berlebihan dan dilakukan secara teratur.  

Berbagai makanan yang dikonsumsi beragam baik antar 

kelompok pangan (makanan pokok, lauk pauk, sayur dan buah) 

maupun dalam setiap kelompok pangan. Dalam setiap kali makan ada 

baiknya ragam makanan setiap kelompok harus ada dalam porsi yang 

dikonsumsi.Dimana ada makanan pokok seperti 

beras,jagung,kentang,singkong dan sebagainya. Lalu ada lauk pauk 

yang dibagi menjadi 2 yaitu lauk hewani seperti 

ikan,daing,seafood,telur dan lauk nabati seperti tahu dan tempe. Untuk 

sayur dan buah juga disarankan harus ada pada tiap kali kita makanan. 

(Permenkes, 2014) 

 

2. Membiasakan perilaku hidup sehat  

Yang menjadi salah satu faktor penting yang mempengaruhi status 

gizi seseorang secara langsung adalah penyakit infeksi, terutama anak-

anak. Seseorang yang menderita penyakit infeksi akan mengalami 

penurunan nafsu makan sehingga jumlah dan jenis zat gizi yang masuk ke 

tubuh berkurang. Sebaliknya pada keadaan infeksi, tubuh membutuhkan 

zat gizi yang lebih banyak untuk memenuhi peningkatan metabolisme pada 

orang yang menderita infeksi terutama apabila disertai panas. Pada orang 

yang menderita penyakit diare, berarti mengalami kehilangan zat gizi dan 

cairan secara langsung akan memperburuk kondisinya. Demikian pula 
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sebaliknya, seseorang yang menderita kurang gizi akan mempunyai risiko 

terkena penyakit infeksi karena pada keadaan kurang gizi daya tahan tubuh 

seseorang menurun, sehingga kuman penyakit lebih mudah masuk dan 

berkembang.  

Dalam hal inilah perilaku hidup sehat sangat penting untuk dijaga dan 

dilaksanakan bukan hanya dalam pribadi masing-masing namun juga di 

lingkungkungan sekekliling nya. Contoh hal yang dapat dilakukan untuk 

berperilaku sehat seperti mencuci tangan menggunakan sabun,menutup 

makanan yang disajikan agar terhindar dari lalat dan debu lainnya,menutup 

mulut dan hidung saat bersin,membuang sampah pada tempatnya,makan 

buah dan sayur setiap hari,tidak merokok,tidak mengkonsumsi 

NAPZA,memberantas jentik nyamuk. (Kementrian kesehatan, 2011)  

Adapun langkah-langkah yang dilakukan dalam mencuci tangan yang 

benar menurut (PMK No 41Pedoman Gizi Seimbang, 2014) sebagai 

berikut : 

1)  Basahi tangan seluruhnya dengan air bersih mengalir  

2)  Gosok sabun ke telapak, punggung tangan dan sela jari-jari  

3) Bersihkan bagian bawah kuku-kuku  

4) Bilas dengan air bersih mengalir 

5) Keringkan tangan dengan handuk/tissu atau keringkan 

dengan udara/dianginkan. 

3. Berolahraga  

Aktivitas fisik yang meliputi segala macam kegiatan tubuh termasuk 

olahraga merupakan salah satu upaya untuk menyeimbangkan antara 

pengeluaran dan pemasukan zat gizi utamanya sumber energi dalam 

tubuh. Berolahraga memerlukan energi. Selain itu, berolahraga juga 

memperlancar sistem metabolisme di dalam tubuh termasuk metabolisme 

zat gizi. Oleh karenanya, berolahraga berperan dalam menyeimbangkan 

zat gizi yang keluar dari dan yang masuk ke dalam tubuh. 
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4. Memantau Berat Badan (BB) secara teratur untuk mempertahankan 

berat badan norma 

Salah satu indikator yang menunjukkan keseimbangan zat gizi dalam 

tubuhnya adalah berat badan normal yaitu kesesuain berat badan dengan 

tinggi badannya. Pemantauan BB normal merupakan hal yang harus 

menjadi bagian dari ‘Pola Hidup’ dengan ‘Gizi Seimbang’, sehingga dapat 

mencegah penyimpangan BB dari BB normal, dan apabila terjadi 

penyimpangan dapat segera dilakukan langkah-langkah pencegahan dan 

penanganannya. (PMK No 41Pedoman Gizi Seimbang, 2014).  
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Lampiran 5. Bukti Bimbingan Skripsi 
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Lampiran 6 : Media Leaflet Untuk Penelitian 
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Lampiran 7. Dokumentasi 
 

DOKUMENTASI 
 

Penimbangan Berat Badan 
 

     
 

     
Melakukan Edukasi  Edukasi dan senam 
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Sesi Tanya Jawab 
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Pengerjaan pretest 

 

       
Posttest 
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Lampiran 8. Master Tabel 
 

No Id 
Sampel 

Umur 
(thn) 

Jenis 
Kelami
n 

Kelas Pretest Kategori Posttes 

 

Kategori BB 
Awal 

BB 
Akhir 

Selisih Kategori 
Status Gizi 
Awal 

Kategori 
Status Gizi 
Akhir 

1 SA 15 P 10 IPA 1 9 KURANG 14 CUKUP 40 41 1 Gizi baik Gizi baik 

2 SH 15 L 10 IPA 1 10 KURANG 16 BAIK 39,2 41,5 2,3 Gizi baik Gizi baik 

3 HMA 15 P 10 IPA 2 10 KURANG 15 BAIK 56,4 54,4 2 overweight overweight 

4 AF 16 P 10 IPA 2 17 BAIK 18 BAIK 41 41,5 0,5 Gizi baik Gizi baik 

5 FA 15 P 10 IPA 2 10 KURANG 15 BAIK 65,7 63,5 2,2 Obesitas Gizi Kurang 

6 CA 15 P 10 IPA 3  5 KURANG 11 CUKUP 48,2 48 0,2 Gizi baik Gizi baik 

7 NF 16 P 10 IPA 3 6 KURANG 12 CUKUP 46 46,5 0,5 Gizi baik Gizi baik 

8 ND 15 P 10 IPA 4 10 KURANG 16 BAIK 66,9 65,8 1,1 overweight Overweight 

9 NM 16 P 10 IPA 4 8 KURANG 15 BAIK 46 46,5 0,5 Gizi baik Gizi baik 

10 TSS 15 P 10 IPA 4 9 KURANG 17 BAIK 47 47 0 Gizi baik Gizi baik 

11 MF 16 L 10 IPA 5 10 KURANG 16 BAIK 67,5 67,5 0 Gizi baik Gizi baik 

12 SI 16 P 10 IPA 5 8 KURANG 14 CUKUP 61 59,7 1,3 Obesitas Obesitas 

13 NP 16 L 10 IPA 5 18 BAIK 19 BAIK 38,4 40,1 1,7 Gizi Kurang Gizi Kurang 

14 KZ 17 P 10 IPA 6 10 KURANG 17 BAIK 43 43,8 0,8 Gizi baik Gizi baik 

15 MIG 16 L 10 IPA 6 9 KURANG 15 BAIK 73,7 73 0,7 Gizi baik Gizi baik 

16 DIG 16 P 10 IPA 6 16 BAIK 18 BAIK 55,9 60 4,1 Gizi baik Gizi baik 

17 RH 16 L 10 IPA 7 2 KURANG 13 CUKUP 54 54 0 Gizi baik Gizi baik 

18 YP 16 L 10 IPA 7 5 KURANG 12 CUKUP 88 86,5 1,5 Obesitas Obesitas 

19 CH 16 P 10 IPA 8 7 KURANG 16 BAIK 67 65,6 1,4 Gizi Kurang Gizi Kurang 

20 RBA 16 L 10 IPA 8 10 KURANG 16 CUKUP 69,5 68,8 0,7 Gizi Kurang Gizi baik 

21 MK 16 P 10 IPA 8 16 BAIK 18 BAIK 77 75,3 1,7 Obesitas Obesitas 

22 MZF 15 L 10 IPA 9  6 KURANG 15 BAIK 53,1 53,1 0 Gizi baik Gizi baik 

23 PDN 15 P 10 IPA 9  10 KURANG 17 BAIK 73,3 72 1,3 Obesitas Obesitas 

24 SN 16 P 10 IPA 9  16 BAIK 11 CUKUP 33,5 34,5 1 Gizi Kurang Gizi baik 



 

61 
 

25 SNI 16 P 10 IPS 1 10 KURANG 15 BAIK 43 43,7 0,7 Gizi baik Gizi baik 

26 JKD 16 L 10 IPS 1 12 CUKUP 18 BAIK 89,1 88 1,1 overweight overweight 

27 IRS 16 P 10 IPS 2 9 KURANG 18 BAIK 48,8 49,5 0,7 Gizi baik Gizi baik 

28 NUS 16 P 10 IPS 2 9 KURANG 16 BAIK 83,6 82,2 1,4 Obesitas Obesitas 

29 MDA 16 L 10 IPS 2 17 BAIK 18 BAIK 59,7 60,5 0,8 Gizi baik Gizi baik 

30 RAS 16 L 10 IPS 3 11 CUKUP 19 BAIK 67,4 66 1,4 overweight overweight 

31 AI 17 P 10 IPS 3 10 KURANG 15 BAIK 36,9 38 1,1 Gizi Kurang Gizi Kurang 

32 SPA 16 P 11 IPA 1 10 KURANG 16 BAIK 41,8 42,3 0,5 Gizi baik Gizi baik 

33 DF 17 L 11 IPA 1 11 CUKUP 18 BAIK 64 62,8 1,2 overweight overweight 

34 ADI 16 L 11 IPA 2 11 CUKUP 19 BAIK 56 56,9 0,9 Gizi baik Gizi baik 

35 DSL 16 L 11 IPA 2 10 KURANG 16 BAIK 71 70,5 0,5 Gizi baik Gizi baik 

36 NIN 16 P 11 IPA 3 8 KURANG 13 CUKUP 80,2 78,6 1,6 Obesitas Obesitas 

37 GSS 17 P 11 IPA 3 10 KURANG 17 BAIK 44,2 44,2 0 Gizi baik Gizi baik 

38 NSA 16 L 11 IPA 4 10 KURANG 15 BAIK 55,4 56 0,6 Gizi baik Gizi baik 

39 CDM 17 P 11 IPA 4 10 KURANG 16 BAIK 43,7 45 1,3 Gizi Kurang Gizi baik 

40 MRI 16 L 11 IPA 5 11 CUKUP 18 BAIK 72 71,2 0,8 overweight overweight 

41 AFL 16 L 11 IPA 5 9 KURANG 14 CUKUP 48,1 49,3 1,2 Gizi baik Gizi baik 

42 OG 16 L 11 IPA 6 5 KURANG 11 CUKUP 52,8 53,2 0,4 Gizi baik Gizi baik 

43 NAS 17 P 11 IPA 6 11 CUKUP 18 BAIK 45,2 46 0,8 Gizi baik Gizi baik 

44 OC 17 L 11 IPA 6 10 KURANG 15 BAIK 58,1 59 0,9 Gizi baik Gizi baik 

45 MDA 16 L 11 IPA 7 16 BAIK 20 BAIK 40,4 41,5 1,1 Gizi Kurang Gizi Kurang 

46 DF 16 L 11 IPA 7 17 BAIK 20 BAIK 100,8 99,2 1,6 Obesitas Obesitas 

47 NAF 16 P 11 IPA 8 8 KURANG 16 BAIK 43,5 44 0,5 Gizi baik Gizi baik 

48 NS 17 P 11 IPA 8 7 KURANG 13 CUKUP 95,1 93,9 1,2 Obesitas Obesitas 

49 ZA 17 P 11 IPA 9 8 KURANG 14 CUKUP 58,5 58 0,5 overweight overweight 

50 KA 16 L 11 IPA 9 5 KURANG 15 BAIK 46 46,2 0,2 Gizi baik Gizi baik 

51 ALZ 15 P 11 IPA 9 6 KURANG 15 BAIK 64 63 1 overweight overweight 

52 HY 16 L 11 IPS 1 8 KURANG 17 BAIK 49,8 50 0,2 Gizi baik Gizi baik 
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53 MR 16 L 11 IPS 1 6 KURANG 13 CUKUP 49 48,6 0,4 Gizi baik Gizi baik 

54 MRS 16 L 11 IPS 2 18 BAIK 20 BAIK 48,2 48,5 0,3 Gizi baik Gizi baik 

55 KH 17 L 11 IPS 2 11 CUKUP 20 BAIK 52,5 52 0,5 Gizi baik Gizi baik 

56 LM 15 P 11 IPS 3 4 KURANG 13 CUKUP 64 62,8 1,2 overweight overweight 

57 CN 16 P 11 IPS 3 11 CUKUP 20 BAIK 45,3 45,4 0,1 Gizi baik Gizi baik 

58 HZ 16 P 11 IPS 3 8 KURANG 15 BAIK 91 89,2 1,8 Obesitas Obesitas 
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Master Tabel Pretes Pengetahuan  

No Nama  Um
ur  

kelas P
A 

P
1 

P
2 

P
3 

P
4 

P
5 

P
6 

P
7 

P
8 

P
9 

P1
0 

P1
1 

P1
2 

P1
3 

P1
4 

P15 P16 P17 P18 P19 P20 Nilai  kategori 

1 SA 15 10 IPA 1 2 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 9 Kurang 

2 SH 15 10 IPA 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 10 Kurang 

3 HMA 15 10 IPA 2 2 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 10 Kurang 

4 AF 16 10 IPA 2 2 1 0 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 17 Baik 

5 FA 15 10 IPA 2 2 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 10 Kurang 

6 CA 15 10 IPA 3  1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 5 Kurang 

7 NF 16 10 IPA 3 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 6 Kurang 

8 ND 15 10 IPA 4 2 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 10 Kurang 

9 NM 16 10 IPA 4 2 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 8 Kurang 

10 TSS 15 10 IPA 4 2 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 9 Kurang 

11 MF 16 10 IPA 5 2 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 10 Kurang 

12 SI 16 10 IPA 5 2 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 8 Kurang 

13 NP 16 10 IPA 5 2 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 18 Baik 

14 KZ 17 10 IPA 6 2 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 10 Kurang 

15 MIG 16 10 IPA 6 2 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 9 Kurang 

16 DIG 16 10 IPA 6 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 16 Baik 

17 RH 16 10 IPA 7 2 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 Kurang 

18 YP 16 10 IPA 7 2 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 5 Kurang 

19 CH 16 10 IPA 8 1 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 7 Kurang 

20 RBA 16 10 IPA 8 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 10 Kurang 

21 MK 16 10 IPA 8 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 16 Baik 

22 MZF 15 10 IPA 9  1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 6 Kurang 

23 PDN 15 10 IPA 9  1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 1 15 1 0 1 1 1 0 0 1 0 10 Kurang 

24 SN 16 10 IPA 9  2 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 16 Baik 

25 SNI 16 10 IPS 1 2 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 10 Kurang 
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26 JKD 16 10 IPS 1 2 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 12 Cukup 

27 IRS 16 10 IPS 2 2 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 9 Kurang 

28 NUS 16 10 IPS 2 2 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 0 9 Kurang 

29 MDA 16 10 IPS 2 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 17 Baik 

30 RAS 16 10 IPS 3 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 11 Cukup 

31 AI 17 10 IPS 3 2 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 10 Kurang 

32 SPA 16 11 IPA 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 0 10 Kurang 

33 DF 17 11 IPA 1 2 0 0 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 0 11 Cukup 

34 ADI 16 11 IPA 2 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 11 Cukup 

35 DSL 16 11 IPA 2 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 10 Kurang 

36 NIN 16 11 IPA 3 1 0 0 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 8 Kurang 

37 GSS 17 11 IPA 3 1 1 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 10 Kurang 

38 NSA 16 11 IPA 4 2 0 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 10 Kurang 

39 CDM 17 11 IPA 4 2 0 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 10 Kurang 

40 MRI 16 11 IPA 5 2 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 11 Cukup 

41 AFL 16 11 IPA 5 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 9 Kurang 

42 OG 16 11 IPA 6 2 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 5 Kurang 

43 NAS 17 11 IPA 6 1 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 11 Cukup 

44 OC 17 11 IPA 6 2 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 0 1 10 Kurang 

45 MDA 16 11 IPA 7 1 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 16 Baik 

46 DF 16 11 IPA 7 2 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 17 Baik 

47 NAF 16 11 IPA 8 2 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 8 Kurang 

48 NS 17 11 IPA 8 2 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 7 Kurang 

49 ZA 17 11 IPA 9 1 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 8 Kurang 

50 KA 16 11 IPA 9 2 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 5 Kurang 

51 ALZ 15 11 IPA 9 2 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 6 Kurang 

52 HY 16 11 IPS 1 2 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 8 Kurang 
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53 MR 16 11 IPS 1 1 0 0 0 1 0 9 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 6 Kurang 

54 MRS 16 11 IPS 2 1 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 18 Baik 

55 KH 17 11 IPS 2 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 11 Cukup 

56 LM 15 11 IPS 3 2 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 4 Kurang 

57 CN 16 11 IPS 3 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 11 Cukup 

58 HZ 16 11 IPS 3 2 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 8 Kurang 

 
Jumlah 
benar   

 3

7 

1 4 41 36 43 6 14 39 

52 

45 37 13 31 31 

32 

31 29 22 23 

  

 
Jumlah 
salah    

 2

1 

57 54 17 22 15 52 44 19 

6 

13 21 45 27 27 

26 

27 29 36 35 

  
 
 
Master Tabel Postes Pengetahuan  

No Nama  Um
ur  

kelas P
1 

P
2 

P
3 

P
4 

P
5 

P
6 

P
7 

P
8 

P
9 

P1
0 

P1
1 

P1
2 

P1
3 

P1
4 

P15 P16 P17 P18 P19 P20 Nilai  kategori 

1 SA 15 10 IPA 1 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 Cukup 

2 SH 15 10 IPA 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 Baik 

3 HMA 15 10 IPA 2 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 15 Baik 

4 AF 16 10 IPA 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Baik 

5 FA 15 10 IPA 2 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 15 Baik 

6 CA 15 10 IPA 3  0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 11 Cukup 

7 NF 16 10 IPA 3 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 12 Cukup 

8 ND 15 10 IPA 4 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 16 Baik 

9 NM 16 10 IPA 4 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 15 Baik 

10 TSS 15 10 IPA 4 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 17 Baik 

11 MF 16 10 IPA 5 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 16 Baik 

12 SI 16 10 IPA 5 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 14 Cukup 

13 NP 16 10 IPA 5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Baik 
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14 KZ 17 10 IPA 6 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 17 Baik 

15 MIG 16 10 IPA 6 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 15 Baik 

16 DIG 16 10 IPA 6 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

17 RH 16 10 IPA 7 0 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 13 Cukup 

18 YP 16 10 IPA 7 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 12 Cukup 

19 CH 16 10 IPA 8 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 16 Baik 

20 RBA 16 10 IPA 8 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 16 Cukup 

21 MK 16 10 IPA 8 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

22 MZF 15 10 IPA 9  0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 15 Baik 

23 PDN 15 10 IPA 9  1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 17 Baik 

24 SN 16 10 IPA 9  1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 11 Cukup 

25 SNI 16 10 IPS 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 15 Baik 

26 JKD 16 10 IPS 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 18 Baik 

27 IRS 16 10 IPS 2 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 18 Baik 

28 NUS 16 10 IPS 2 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 16 Baik 

29 MDA 16 10 IPS 2 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

30 RAS 16 10 IPS 3 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 19 Baik 

31 AI 17 10 IPS 3 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 15 Baik 

32 SPA 16 11 IPA 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 16 Baik 

33 DF 17 11 IPA 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

34 ADI 16 11 IPA 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 19 Baik 

35 DSL 16 11 IPA 2 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 16 Baik 

36 NIN 16 11 IPA 3 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 13 Cukup 

37 GSS 17 11 IPA 3 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 17 Baik 

38 NSA 16 11 IPA 4 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 15 Baik 

39 CDM 17 11 IPA 4 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 16 Baik 

40 MRI 16 11 IPA 5 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 18 Baik 
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41 AFL 16 11 IPA 5 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 14 Cukup 

42 OG 16 11 IPA 6 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 0 1 11 Cukup 

43 NAS 17 11 IPA 6 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

44 OC 17 11 IPA 6 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 15 Baik 

45 MDA 16 11 IPA 7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 20 Baik 

46 DF 16 11 IPA 7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Baik 

47 NAF 16 11 IPA 8 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 16 Baik 

48 NS 17 11 IPA 8 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 0 1 0 13 Cukup 

49 ZA 17 11 IPA 9 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 14 Cukup 

50 KA 16 11 IPA 9 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 15 Baik 

51 ALZ 15 11 IPA 9 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 15 Baik 

52 HY 16 11 IPS 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

53 MR 16 11 IPS 1 1 0 1 1 0 9 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 13 Cukup 

54 MRS 16 11 IPS 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Baik 

55 KH 17 11 IPS 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Baik 

56 LM 15 11 IPS 3 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 0 1 1 13 Cukup 

57 CN 16 11 IPS 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 20 Baik 

58 HZ 16 11 IPS 3 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 15 Baik 

 
Jumlah 
benar   

5

4 

32 48 48 43 58 38 40 51 

56 

47 48 43 43 46 

45 

47 42 39 53 

  

 
Jumlah 
salah    

4 26 10 10 15 0 20 18 7 

2 

11 10 15 15 12 

13 

11 16 19 5 
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Keterangan : 

1. P1- P20 : Pertanyaan kuesioner tentang 4 pilar gizi seimbang (lampiran 3) 

2. 1 : Benar 

3. 0  : Salah  

4. Baik : Jika nilai > 15 

5. Cukup : Jika nilai 11-15 

6. Kurang : Jika nilai < 11  
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Lampiran 9. Hasil Olahan Data 

9.1 Kategori Umur Sampel 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 15 10 17.2 17.2 17.2 

16 36 62.1 62.1 79.3 

17 12 20.7 20.7 100.0 

Total 58 100.0 100.0  

 

9.2 Tabel Distribusi Frekuensi Kelas Sampel 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid X IPA 24 41.4 41.4 41.4 

X IPS 7 12.1 12.1 53.4 

XI IPA 20 34.5 34.5 87.9 

XI IPS 7 12.1 12.1 100.0 

Total 58 100.0 100.0  

 
 

 

 
 
 
 
 

 
 
 
 

 

9.4 Tabel Distribusi Rata-Rata Nilai Pengetahuan tentang 4 Pilar Gizi 

Seimbang pada Remaja SMAN 3 Medan 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Nilai Pre 58 2 14 9.17 2.610 

Nilai Post 58 11 20 15.90 2.397 

 
  
 

9.3 Tabel Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Sampel  

  

Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid L 26 44.8 44.8 44.8 

P 32 55.2 55.2 100.0 

Total 58 100.0 100.0  
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9.5 Tabel Distribusi Frekuensi Nilai Pengetahuan Pretes 

Berdasarkan Kategori  

 
 

 

 Posttes 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 43 74.1 74.1 74.1 

Cukup 15 25.9 25.9 100.0 

Total 58 100.0 100.0  

 
 

 

 

11.7 Tabel Rata-Rata BB Kategori Obesitas dan Overweight 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Obes_Over_Awal 21 56 101 74.02 12.790 

Obes_Over_Akhir 21 54 99 72.29 12.760 

Valid N (listwise) 21     

 

 Pretes 

  

Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 9 15.5 15.5 15.5 

Cukup 8 13.8 13.8 29.3 

Kurang 41 70.7 70.7 100.0 

Total 58 100.0 100.0  

9.6  Distribusi Rata-Rata Berat Badan Sampel 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

BB Awal 58 33.5 100.8 57.938 16.0641 

BB Akhir 58 34.5 99.2 57.841 15.2511 

Valid N (listwise) 58     
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9.8.Tabel Rata-Rata BB Kategori Underweight 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Underweiht_Awal 5 34 44 38.58 3.814 

Underweight_Akhir 5 34 45 39.60 4.037 

Valid N (listwise) 5     

 

9.9 Uji Normalitas Pengetahuan Sebelum dan sesudah 

Tests of Normality 

 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Nilai Pre .176 58 .000 .956 58 .036 

Nilai Post .113 58 .064 .962 58 .064 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

9.10. Analisis Pengetahuan Sebelum dan Sesudah Edukasi 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

Nilai Pre 58 2 14 9.17 2.610 

Nilai Post 58 11 20 15.90 2.397 

 

9.11 Uji Wilcoxon Signed Ranks Test Pengetahuan 

 

  N Mean Rank Sum of Ranks 

Nilai Post - Nilai Pre Negative Ranks 0a .00 .00 

Positive Ranks 58b 29.50 1711.00 

Ties 0c   

Total 58   

a. Nilai Post < Nilai Pre 

b. Nilai Post > Nilai Pre 

c. Nilai Post = Nilai Pre 
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Test Statisticsb 

 Nilai Post - Nilai 

Pre 

Z -6.667a 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Based on negative ranks. 

b. Wilcoxon Signed Ranks Test 

 
 

9.12 Distribusi Rta-Rata Berat Badan Sampel 

N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

58 33.5 100.8 57.938 16.0641 

58 34.5 99.2 57.841 15.2511 

58     

 

9.13 Uji Normalitas Berat Badan  

 Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

BB Awal .125 58 .025 .933 58 .003 

BB Akhir .127 58 .020 .929 58 .002 

a. Lilliefors Significance Correction 

 
9.14 Uji Wilcoxon Signed Ranks Test 

 

 

 

 

 

  N Mean Rank Sum of Ranks 

BB Akhir - BB Awal Negative Ranks 26a 32.21 837.50 

Positive Ranks 27b 21.98 593.50 

Ties 5c   

Total 58   

a. BB Akhir < BB Awal 

b. BB Akhir > BB Awal 

c. BB Akhir = BB Awal 
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Test Statisticsb 

 BB Akhir - BB 

Awal 

Z -1.081a 

Asymp. Sig. (2-tailed) .280 

a. Based on positive ranks. 

b. Wilcoxon Signed Ranks Test 
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Lampiran 10. Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 11. Surat Balasan Sekolah 
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Lampiran 12. Daftar Riwayat Hidup 

Daftar Riwayat Hidup 

Nama  : Ruth Vebiola Damanik 

Tempat / Tanggal Lahir : Pematang Raya, 18 April 2000 

Jumlah Anggota Keluarga : 6 (Enam) Orang 

Alamat Rumah : Jalan Sudirman No 53, Pematang Raya, 

Kecamatan Raya, Kabupaten Simalungun 

No Hp/ Telp  : 0812 20279977 

Riwayat Pendidikan : 1. TK Bina Insani Pematang Raya (2005-

2006) 

  2. SDN 091316 Pematang Raya (2006-

2012) 

  3. SMPN 1 Pematang Raya (2012-2015) 

  4. SMAN 4 Pematangsiantar (2015-2018) 

  5. Poltekkes Kemenkes Medan           

(2019-2023) 

Hobby : Bernyanyi, Traveling, Mendengar musik, 

Menonton film. 

Motto : “If the hurt comes so will the happiness”
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Lampiran 13. Surat Penyataan  
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Lampiran 14. Surat Komisi Etika Penelitian Kesehatan  

 

 


