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Abstrak

Pendahuluan: Diabetes Melitus merupakan salah satu penyakit yang tidak hanya diderita oleh kalangan dewasa
saja, melainkan pada kalangan remaja. Remaja pada usia produktif dengan pola gaya hidup bersiko sekarang
sangatlah rentan terkena penyakit degeneratif, ini disebabkan oleh makan tidak teraturtidur larut malam dan
minimnya dalam melakukan aktifitas fisik. Tujuan Penelitian: Mengetahui skrining kesehatan resiko diabetes
melitus pada remaja penerima program makan bergizi gratis di Madrasah Aliyah Negeri Poso. Metode: Penelitian
ini menggunakan pendekatan kuantitatif non-eksperimental dengan desain analitik korelasional. Sampel berjumlah
42 siswa/i yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner
FINDRISC dan Format SHEET Observasi menu MBG. Analisis data dilakukan dengan uji Spearman Rank. Hasil:
Hasil menunjukkan tidak ada hubungan yang signifikan antara program makan bergizi gratis dengan resiko
diabetes mellitus pada remaja (p>0,05), di mana semakin dikontrol gizi dari program makan bergizi gratis maka
semakin rendah resiko remaja mengalami diabetes mellitus. Kesimpulan: Tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara Program Makan Bergizi Gratis dengan risiko diabetes melitus pada remaja di Madrasah Aliyah
Negeri Poso. Penting bagi keluarga, tenaga kesehatan dan tenaga pendidikan untuk memberikan dukungan dengan
memantau asupan nutrisi bagi remaja agar resiko terkena penyakit dapat di cegah.

Kata Kunci: Skrining Kesehatan, Diabetes Melitus, Remaja, MBG
Abstarct

Introduction: Diabetes Mellitus is a disease that is not only suffered by adults, but also by adolescents. Adolescents
in their productive age with risky lifestyle patterns are now very susceptible to degenerative diseases, this is caused
by irregular eating, sleeping late at night and minimal physical activity. Research Objective: To determine the
health screening of diabetes mellitus risk in adolescents receiving the free nutritious meal program at Poso State
Islamic Senior High School. Method: This study used a non-experimental quantitative approach with a
correlational analytical design. The sample consisted of 42 students selected using a purposive sampling
technique. The research instrument used the FINDRISC questionnaire and the MBG menu observation SHEET
format. Data analysis was carried out using the Spearman Rank test. Results: The results showed no significant
relationship between the free nutritious meal program and the risk of diabetes mellitus in adolescents (p>0.05),
where the more controlled the nutrition of the free nutritious meal program, the lower the risk of adolescents
experiencing diabetes mellitus. Conclusion: There is no significant relationship between the Free Nutritious Meal
Program and the risk of diabetes mellitus in adolescents at Poso State Islamic Senior High School. It is important
for families, healthcare providers, and educators to provide support by monitoring adolescents' nutritional intake
to prevent the risk of disease.

Keywords: Health Screening, Diabetes Mellitus, Adolescents, MBG

1. PENDAHULUAN

Prevalensi diabetes mellitus didunia semakin meningkat, di Amerika Utara pada tahun
2025 terdapat 51 juta orang yang menderita diabetes dan diperkirakan meningkat menjadi 63
juta pada tahun 2045. Sementara di Asia Tenggara juga diperkirakan meningkat dari 90 juta
menjadi 152 juta pada tahun 2045. Prediksi tersebut juga akan terjadi di Indonesia yaitu pada
tahun 2025 data prevalensi sebanyak 19,47 juta jiwa dan akan meningkat mencapai 28,57 juta
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jiwa pada tahun 2045, jumlah tersebut lebih besar 47% [1]. Diabetes Mellitus adalah penyakit
tidak menular yang sampai saat ini masih menjadi perhatian di Indonesia [2].

Di Indonesia Diabetes Melitus memiliki jumlah penderita yang telah diagnosis oleh
dokter pada umur >15 tahun sebesar 2% yang meningkat setiap tahun [3]. Kasus penderita
Diabetes Mellitus terjadi peningkatan tiap tahun yang dimana wilayah Asia Tenggara
menduduki peringkat ke-3 dan negara Indonesia menempati peringkat ke-6 dari 10 negara
besar dan memiliki kasus Diabetes Melitus terbanyak di Asia [4]. Remaja termasuk populasi
yang rentan mengalami permasalahan gizi ganda, baik gizi kurang ataupun gizi lebih [5].

Diabetes Melitus merupakan salah satu penyakit yang tidak hanya diderita oleh
kalangan dewasa saja, melainkan pada kalangan remaja. Remaja pada usia produktif dengan
pola gaya hidup bersiko sekarang sangatlah rentan terkena penyakit degeneratif, ini disebabkan
oleh makan tidak teratur,tidur larut malam dan minimnya dalam melakukan aktifitas fisik [6].
Salah satu penyakit degeneratif yang mempunyai potensi terkena oleh remaja yaitu diabetes
mellitus [7].

Dari beberapa hasil penelitian bahwa tingginya angka penyakit akut pada remaja salah
satunya adalah Penyakit Diabetes Melitus (DM) pada remaja. Diabetes Melitus (DM) pada
remaja, terutama diabetes tipe 1 dan tipe 2, semakin menjadi perhatian global karena
peningkatan prevalensinya yang signifikan dalam beberapa dekade terakhir. Diabetes tipe 2
yang sebelumnya lebih sering terjadi pada orang dewasa, kini juga semakin banyak ditemukan
pada remaja. Lonjakan kejadian DM tipe 2 ini pada remaja diakibatkan oleh gaya hidup remaja
yang cenderung berisiko terhadappenyakit dengeratif, sebagai mencontoh sebuah fast food
makan yang sedang populer akan tetapi tanpa mempertimbangkan gaya hidup yang sehat dan
seimbang [8].

Pada remaja dengan kondisi gizi kurang, dampak yang muncul meliputi menurunnya
kemampuan kognitif, kekebalan tubuh melemah, gangguan pada sistem metabolisme, risiko
infeksi tinggi. Sementara itu, remaja dengan kondisi gizi lebih cenderung menghadapi potensi
peningkatan penyakit degeneratif, seperti hipertensi hingga diabetes mellitus (Chandra et al.,
2024). Penerapan pola makan yang ideal seharusnya disertai dengan pedoman gizi seimbang,
yaitu asupan gizi yang sesuai dengan kebutuhan tubuh melalui jenis makanan yang dikonsumsi,
jumlah makanan. dan frekuensi makan [9].

Salah satu upaya lain yang diinisiasi pemerintah adalah Program Pelayanan Kesehatan
Peduli Remaja (PKPR) yang dilakukan puskesmas dalam mengatasi permasalahan kesehatan
remaja [10]. Namun, program yang digagas Dinas Kesehatan ini dinilai belum optimal dalam
mengatasi isu gizi pada remaja dan masih belum berjalan efektif di seluruh puskesmas di
Indonesia [11]. Beberapa puskesmas di Indonesia masih belum mencapai kriteria pelayanan
kesehatan remaja yang ditetapkan karena program ini terkendala oleh terbatasnya jumlah tenaga
pelaksana, alokasi anggaran yang tidak sebanding dengan luas wilayah kerja puskesmas, kurang
optimalnya sosialisasi kepada remaja, waktu pelaksanaan kegiatan yang terbatas, serta
koordinasi antar instansi dan program lain sehingga menimbulkan tumpang tindih kegiatan
[12].

Untuk itu, perlu ditingkatkan efektivitas program agar dapat menjangkau lebih banyak
remaja di seluruh Indonesia, termasuk di lingkungan sekolah [13]. Strategi efektif dalam
menanggulangi permasalahan gizi pada anak sekolah adalah dengan penyediaan makanan di
sekolah [14]. Program Makan Bergizi Gratis (MBG) adalah salah satu langkah pemerintah
Indonesia untuk meningkatkan kualitas gizi anak dan memfasilitasi keberhasilan belajar,
sekaligus dirancang untuk mengurangi angka stunting, memperbaiki status gizi, dan
meningkatkan prestasi akademik peserta didik di berbagai jenjang pendidikan [15].
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Namun, sebagian besar studi tentang Program Makan Bergizi Gratis (MBG) lebih
banyak menitikberatkan pada indikator kehadiran siswa, prestasi akademik, dan aspek perilaku
di sekolah, sedangkan analisis mengenai data pola makan harian sangat terbatas. Dengan
semakin tingginya prevalensi masalah kesehatan di kalangan remaja terutama pada penyakit
tidak menukar seperti DM dan hiperstensi ini, skrining kesehatan menjadi bagian dari strategi
penting dalam meningkatkan kesehatan pada remaja dan masyarakat dan sebagai langkah
preventif yang diperlukan untuk menekan angka peningkatan penyakit DM pada remaja.

Untuk itu, penelitian ini penting Dengan semakin tingginya prevalensi masalah
kesehatan di kalangan remaja terutama pada penyakit tidak menukar seperti DM dan hiperstensi
ini, skrining kesehatan menjadi bagian dari strategi penting dalam meningkatkan kesehatan
pada remaja dan masyarakat dan sebagai langkah preventif yang diperlukan untuk menekan
angka peningkatan penyakit DM pada remaja., sehingga dapat memberikan gambaran tentang
dampak jangka panjang MBG terhadap status gizi dan kesehatan remaja.”

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif non-eksperimental dengan analistik
korelasional yang dilakukan tanpa intervensi pada partisipan. guna untuk melakukan pencarian
dan pengungkapan faktor-faktor yang dapat diperkirakan sebagai penyebab dari suatu penyakit
atau kondisi atau perilaku yang penyebab dan mekanismenya tidak diketahui dan
memungkinkan untuk memprediksi suatu kejadian. Rancangan penelitian yang digunakan
adalah metode deskriptif sehingga diketahui hubungan atau pengaruh variabel bebas terhadap
variabel terikat yaitu hubungan antara pelaksanaan program Makan Bergizi Gratis (MBQG)
dengan kajadian Diabetes Melitus pada pada Remaja. [16]. Dalam penelitian ini, semua remaja
yang berusia 16 - 18 tahun dianggap sebagai sampel. Dalam penelitian ini, metode pengambilan
sampel non-probabilitas sampling dengan pendekatan purposive sampling digunakan bersama
dengan metode pengambilan sampel yang dipertimbangkan [17]. Instrumen pada penelitian ini
menggunakan kuesioner. Kuesioner Skrining Resiko Diabetes Melitus menggunakan Finnish
Diabetes Risk Score (FINDRISC) untuk usia 13 — 18 Tahun dan kuesioner pemantauan Makan
Bergizi Gratis menggunakan Format SHEET Observasi menu MBG. Nilainya ditentukan
dengan menggunakan rumus statistik. Analisa data yang digunakan dalam penelitian ini yaitu
uji Spearman Rank (Rho). Apabila nilai P<0,05 maka dinyatakan bahwa kedua variabel ada
hubungan yang kuat dan signifikan antara pelaksanaan program MBH dengan resiko terjadinya
diabetes mellitus pada remaja.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisa Bivariat
Tabel 1 karakteristik Responden berdasarkan Umur pada remaja di Madrasah Aliyah Negeri

Poso (n =42)
Umur Responden Frekuensi Presentase (%)
16 Tahun 35 83,3
17 Tahun 7 16,7
Total 42 100

Sumber : Data Primer Juni 2026

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa responden terbanyak yaitu yang berumur 18 tahun
sebanyak 35 orang (83,3 %), dan umur 17 tahun sebanyak 7 orang (16,7 %).
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Tabel 2 karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin pada remaja di Madrasah Aliyah
Negeri Poso (n =42)

Jenis kelamin Frekuensi Presentase (%)
Laki laki 13 31,0
Perempuan 29 69.0
Total 42 100

Sumber : Data Primer Juni 2026

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa jumlah responden paling banyak yaitu berjenis
kelamin perempuan sebanyak 29 orang (69.0%) dan laki-laki sebanyak 13 orang (31.0%).

Tabel 3 karakteristik responden berdasarkan Indeks Massa Tubuh (IMT) pada remaja di
Madrasah Aliyah Negeri Poso (n = 42)

IMT Frekuensi Presentase (%)
Kurus 12 28,6

Norma 27 64,3

Gemuk / obesitas 3 7,1

Total 42 100

Sumber : Data Primer Juni 2026

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa jumlah responden dengan status IMT terbanyak
yaitu Normal sebanyak 27 responden (64,3%), berstatus kurus sebanyak 12 responden (28,6%)
dan berstatus gemuk sebanyak 3 responden (7,1%).

Tabel 4 karakteristik responden berdasarkan Gula Darah Sewaktu (GDS) pada remaja di
Madrasah Aliyah Negeri Poso (n = 42)

GDS Frekuensi Presentase (%)
Normal 27 64,3
Pra Diabetes 15 35,7
Total 42 100

Sumber : Data Primer Juni 2026

Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa responden yang memiliki hasil pemeriksaan GDS
tertinggi yaitu berstatus normal sebanyak 27 responden (64,3%) dan pra diabetes sebanyak 15
responden (35,7%).

Analisis Univariat
Tabel 5 Gambaran Responden Berdasarkan Resiko Diabetes Melitus pada remaja di Madrasah
Aliyah Negeri Poso (n =42)

Kualitas hidup Frekuensi Presentase(%)
Rendah 33 78,6
Sedang 9 214
Total 42 100

Sumber : Data Primer Juni 2026
Berdasarkan tabel 5 diketahui bahwa Sebagian besar responden memiliki resiko

mengalami diabetes melitus dalam kategori rendah dengan jumlah 33 orang (78,6%), dan
kategori sedang 9 orang (21,4%).
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Tabel 6 Gambaran Responden Berdasarkan Program Makan Bergizi Gratis (MBG) pada
remaja di Madrasah Aliyah Negeri Poso (n =42)

Depresi Frekuensi Presentase(%)
< 3 bulan 5 11,9
3 — 6 bulan 37 88,1
Total 42 100

Sumber : Data Primer Juni 2026

Berdasarkan tabel 1.6 diketahui bahwa Sebagian besar responden sudah mengikuti
program makan bergizi gratis selama 3 — 6 bulan yaitu sebanyak 37 responden (88,1%) dan
yang mengikuti <3 bulan yaitu sebanyak 5 responden (11,9%).

Tabel 7 Skrining Kesehatan Resiko Diabetes Melitus Pada Remaja Penerima Program Makan
Bergizi Gratis di Madrasah Aliyah Negeri Poso (n =42)

Variabel Kualitas hidup  Depresi
Resiko Correlation 1.000 192%*
Diabetes Coefficient
Melitus Sig. (2-tailed) . <223

N 42 42
Program Correlation 192%* 1.000
Makan Coefficient
Bergizi Sig. (2-tailed) <,223 .
Gratis N 42 42

Sumber : Data Primer Juni 2026

Berdasarkan tabel 7 terlihat dari hasil uji statistik dengan menggunakan sperman-rank
diperoleh hasil sebagai berikut :

1) Ditinjau dari p-value = 0,223 (p-value > 0,05) dapat diketahui bahwa tidak ada hubungan
yang signifikan antara program makan bergizi gratis dengan resiko diabetes mellitus pada
remaja di Madrasah Aliyah Negeri Poso

2) Ditinjau dari keeratan dengan nilai correlation coefficient (r) = 0,192 menyatakan bahwa
kekuatan hubungan dalam kategori lemah.

3) Ditinjau dari arah hubungan yaitu positif (+) menyatakan bahwa kedua variabel bergerak
searah. Artinya, semakin tinggi nilai kontrol gizi, maka semakin tinggi pula nilai variabel
risiko diabetes mellitus.

Ditinjau dari hasil uji korelasi tersebut tidak signifikan pada taraf kepercayaan 99,9%
atau p > 0.01. Artinya, hubungan antara kedua variabel yang diuji (program makan bergizi
gratis dan resiko diabetes melitus) adalah hubungan yang tidak signifikan secara statistik.
Artinya program makanan bergizi gratis yang dikelola sesuai standar gizi dan kebutuhan anak
usia remaja semakin baik dapat mencegah resiko remaja mengalami diabetes mellitus.
Sebaliknya, jika pengolahan makan bergizi gratis tidak sesuai dengan kebutuhan gizi anak
remaja maka remaja dapat beresiko mengalami diabetes melitus.

Pembahasan

Karakteristik Responden

Usia

Berdasarkan hasil penelitian, kelompok usia responden yang paling dominan adalah
usia 16 tahun sebanyak 35 responden (83,3%), sedangkan responden berusia 17 tahun sebanyak
7 responden (16,7%). Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas responden berada pada kelompok
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usia pertengahan remaja, yang merupakan periode penting dalam pembentukan perilaku hidup
sehat serta pencegahan penyakit tidak menular, termasuk diabetes melitus.

Temuan ini juga didukung oleh penelitian Sanjaya dan Setiawan (2024) yang
melibatkan remaja tingkat SMA, di mana mayoritas responden berada pada rentang usia 16—18
tahun. Penelitian tersebut menjelaskan bahwa usia tersebut merupakan fase yang tepat untuk
melakukan deteksi dini faktor risiko diabetes melitus karena remaja mulai memiliki
kemandirian dalam memilih makanan dan menerapkan pola hidup sehari-hari [18].

Selain itu, penelitian terbaru mengenai analisis faktor risiko diabetes melitus pada
remaja melaporkan bahwa sebagian besar responden juga berada pada rentang usia 16—18 tahun
(86,1%). Penelitian tersebut menunjukkan bahwa aktivitas fisik, pola makan, dan indeks massa
tubuh berhubungan secara signifikan dengan risiko diabetes melitus pada remaja. Hal ini
menguatkan bahwa kelompok usia 16 tahun merupakan sasaran yang relevan dalam
pelaksanaan skrining risiko diabetes melitus di lingkungan sekolah [19].

Responden berusia 16 tahun dalam penelitian ini tidak hanya mencerminkan komposisi
siswa di Madrasah Aliyah Negeri Poso, tetapi juga sesuai dengan hasil penelitian sebelumnya
yang menunjukkan bahwa kelompok usia pertengahan remaja merupakan kelompok yang tepat
untuk pelaksanaan skrining faktor risiko diabetes melitus sebagai upaya deteksi dini dan
pencegahan penyakit di masa dewasa.

Jenis kelamin

Mayoritas responden dalam penelitian ini berjenis kelamin perempuan sebanyak 29
responden (69,0%), sedangkan laki-laki 13 responden (31,0%). Hasil ini menunjukkan bahwa
sebagian besar peserta skrining kesehatan risiko diabetes melitus pada remaja penerima
Program Makan Bergizi Gratis di Madrasah Aliyah Negeri Poso adalah perempuan.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Victor Trismanjaya
Hulu dkk. (2023) dalam penelitian Survei Cepat: Eksplorasi Karakteristik dan Pengetahuan
Remaja tentang Diabetes Melitus Tipe 2. Penelitian tersebut menunjukkan bahwa mayoritas
responden berjenis kelamin perempuan, yaitu sebesar 79,7%. Dominannya responden
perempuan menggambarkan tingginya partisipasi perempuan dalam penelitian kesehatan serta
kegiatan promosi kesehatan di lingkungan pendidikan [20].

Temuan ini juga didukung oleh penelitian Rima Melati, Nur Wahyuni Munir, Nur Ilah
Padhila, dan Rahmat Hidayat (2024) pada remaja di SMAN 5 Makassar yang mengkaji faktor
risiko diabetes melitus. Penelitian tersebut menyatakan bahwa jenis kelamin merupakan salah
satu karakteristik yang perlu diperhatikan dalam skrining diabetes melitus, meskipun risiko
diabetes tidak hanya dipengaruhi oleh jenis kelamin, tetapi juga oleh indeks massa tubuh,
riwayat keluarga, pola makan, dan aktivitas fisik [21].

Mayoritas responden perempuan dalam penelitian ini kemungkinan disebabkan oleh
komposisi siswa di Madrasah Aliyah Negeri Poso yang lebih banyak perempuan dibandingkan
laki-laki. Oleh karena itu, distribusi jenis kelamin pada penelitian ini lebih mencerminkan
karakteristik populasi sekolah daripada menunjukkan bahwa perempuan memiliki risiko
diabetes melitus yang lebih tinggi. Risiko diabetes melitus tetap dipengaruhi oleh berbagai
faktor yang saling berinteraksi, seperti status gizi, pola konsumsi makanan, aktivitas fisik, dan
riwayat keluarga.

Indeks Massa Tubuh

Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas responden memiliki status Indeks Massa Tubuh
(IMT) normal, yaitu sebanyak 27 responden (64,3%). Selanjutnya, sebanyak 12 responden
(28,6%) memiliki status gizi kurus dan hanya 3 responden (7,1%) yang memiliki status gizi
gemuk. Hasil ini menunjukkan bahwa sebagian besar remaja penerima Program Makan Bergizi
Gratis di Madrasah Aliyah Negeri Poso memiliki status gizi yang tergolong normal.
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Status IMT merupakan salah satu indikator yang digunakan untuk menilai status gizi
seseorang dan menjadi faktor penting dalam skrining risiko diabetes melitus. Remaja dengan
IMT normal umumnya memiliki risiko yang lebih rendah mengalami resistensi insulin
dibandingkan remaja dengan kelebihan berat badan atau obesitas. Sebaliknya, peningkatan
IMT, terutama pada kategori gemuk dan obesitas, diketahui berhubungan dengan meningkatnya
risiko terjadinya diabetes melitus tipe 2 karena penumpukan jaringan lemak dapat
menyebabkan penurunan sensitivitas insulin.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Yuli Trisnawati (2025) mengenai status
gizi dan kadar gula darah sewaktu pada remaja SMA di Purwokerto. Penelitian tersebut
menunjukkan bahwa mayoritas remaja memiliki IMT normal (76,1%), sedangkan proporsi
remaja dengan overweight dan obesitas lebih sedikit. Penelitian tersebut juga menjelaskan
bahwa IMT di atas normal berpotensi meningkatkan risiko peningkatan kadar gula darah
sehingga pemantauan status gizi pada remaja perlu dilakukan secara berkala [22].

Temuan ini juga didukung oleh penelitian Isfaizah dan Ari Widyaningsih (2021) yang
menunjukkan bahwa sebagian besar remaja memiliki IMT normal. Penelitian tersebut
menemukan adanya hubungan yang bermakna antara IMT dan tekanan darah, di mana remaja
dengan IMT berlebih memiliki risiko lebih tinggi mengalami peningkatan tekanan darah
dibandingkan remaja dengan IMT normal. Hasil tersebut menunjukkan bahwa menjaga IMT
tetap normal merupakan bagian penting dalam pencegahan berbagai penyakit tidak menular,
termasuk diabetes mellitus [23].

penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada dalam kategori
status gizi yang baik. Meskipun demikian, keberadaan responden dengan status gemuk tetap
memerlukan perhatian melalui edukasi mengenai pola makan bergizi seimbang, peningkatan
aktivitas fisik, serta pemantauan status gizi secara berkala sebagai upaya pencegahan diabetes
melitus sejak usia remaja.

Gula Darah Sewaktu (GDS)

Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas responden memiliki hasil pemeriksaan gula
darah sewaktu (GDS) dalam kategori normal, yaitu sebanyak 27 responden (64,3%), sedangkan
sebanyak 15 responden (35,7%) berada pada kategori pradiabetes. Hasil ini menunjukkan
bahwa sebagian besar remaja penerima Program Makan Bergizi Gratis di Madrasah Aliyah
Negeri Poso memiliki kadar gula darah yang masih dalam batas normal. Namun, proporsi
responden yang termasuk kategori pradiabetes cukup besar sehingga memerlukan perhatian
melalui upaya pencegahan dan pemantauan secara berkala.

Pradiabetes merupakan kondisi ketika kadar glukosa darah lebih tinggi dari normal,
tetapi belum memenuhi kriteria diagnosis diabetes melitus. Menurut American Diabetes
Association (2025), individu dengan pradiabetes memiliki risiko yang lebih tinggi untuk
berkembang menjadi diabetes melitus tipe 2 apabila tidak dilakukan perubahan gaya hidup,
seperti menerapkan pola makan sehat, meningkatkan aktivitas fisik, dan menjaga berat badan
tetap idea [24].

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Lisnawati dkk. (2023) yang melaporkan
bahwa seluruh responden remaja dalam penelitiannya memiliki kadar gula darah sesaat dalam
kategori normal, dengan rata-rata kadar gula darah 110,56 + 21,66 mg/dL. Penelitian tersebut
juga menunjukkan bahwa kadar gula darah pada remaja dipengaruhi oleh berbagai faktor,
seperti usia, pola makan, aktivitas fisik, dan status gizi, sehingga pemeriksaan gula darah secara
berkala penting dilakukan sebagai upaya deteksi dini gangguan metabolisme glukosa [25].

Temuan ini juga didukung oleh penelitian Laksmita dkk. (2023) mengenai pemeriksaan
kadar gula darah sewaktu pada remaja di SMAN 7 Denpasar. Penelitian tersebut menunjukkan
bahwa sebagian besar remaja memiliki kadar gula darah sewaktu dalam batas normal, meskipun
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ditemukan beberapa remaja dengan kadar glukosa yang meningkat. Penulis menekankan bahwa
perubahan pola makan, konsumsi makanan tinggi gula, serta kurangnya aktivitas fisik pada
remaja dapat meningkatkan risiko terjadinya pradiabetes dan diabetes melitus apabila tidak
dilakukan pencegahan sejak dini [26].

Meskipun sebagian besar responden dalam penelitian ini memiliki hasil GDS normal,
ditemukannya 35,7% responden dengan kategori pradiabetes menunjukkan perlunya perhatian
terhadap faktor-faktor risiko yang dapat memengaruhi kadar glukosa darah, seperti pola
konsumsi, aktivitas fisik, status gizi, dan riwayat keluarga. Oleh karena itu, skrining kesehatan
secara berkala serta edukasi mengenai pola hidup sehat perlu terus dilakukan di lingkungan
sekolah untuk mencegah perkembangan pradiabetes menjadi diabetes melitus.

Pembahasan Univariat
Resiko Diabetes Melitus

Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar responden memiliki risiko mengalami
diabetes melitus dalam kategori rendah, yaitu sebanyak 33 responden (78,6%), sedangkan 9
responden (21,4%) berada pada kategori risiko sedang. Hasil ini menunjukkan bahwa mayoritas
remaja penerima Program Makan Bergizi Gratis di Madrasah Aliyah Negeri Poso memiliki
tingkat risiko diabetes melitus yang relatif rendah, namun masih terdapat sebagian kecil
responden yang sudah berada pada kategori risiko sedang sehingga perlu mendapatkan
perhatian lebih lanjut.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Wahyuni dkk. (2022) yang menunjukkan
bahwa sebagian besar remaja sekolah memiliki tingkat risiko diabetes melitus dalam kategori
rendah. Penelitian tersebut menjelaskan bahwa rendahnya risiko pada sebagian besar responden
dipengaruhi oleh status gizi yang masih normal serta aktivitas fisik yang cukup, meskipun tetap
ditemukan kelompok kecil dengan risiko lebih tinggi akibat pola makan yang kurang sehat dan
kurangnya aktivitas fisik [27].

Temuan ini juga didukung oleh penelitian Putri dkk. (2023) yang melaporkan bahwa
mayoritas remaja berada pada kategori risiko rendah terhadap diabetes melitus berdasarkan
hasil skrining faktor risiko. Penelitian tersebut menegaskan bahwa meskipun risiko mayoritas
responden rendah, faktor gaya hidup seperti konsumsi makanan tinggi gula, kebiasaan
sedentari, serta riwayat keluarga tetap berperan dalam meningkatkan risiko diabetes melitus di
usia remaja [28].

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas responden memiliki risiko diabetes
melitus yang rendah, keberadaan responden dengan risiko sedang tetap menjadi perhatian
penting. Hal ini menunjukkan perlunya upaya promotif dan preventif melalui edukasi
kesehatan, penerapan pola makan bergizi seimbang, serta peningkatan aktivitas fisik di
lingkungan sekolah agar risiko diabetes melitus dapat ditekan sejak usia remaja.

-

Gambar 1 Proses Skrining.Kesehatan (Tes Gula Darah)
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Program Makan Bergizi Gratis

Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar responden telah mengikuti Program Makan
Bergizi Gratis selama 3—6 bulan, yaitu sebanyak 37 responden (88,1%), sedangkan responden
yang mengikuti program selama kurang dari 3 bulan sebanyak 5 responden (11,9%). Hasil ini
menunjukkan bahwa mayoritas responden telah cukup lama mendapatkan intervensi program
makan bergizi di lingkungan sekolah.

Lama mengikuti program gizi dapat berpengaruh terhadap perubahan pola konsumsi
dan status gizi remaja. Semakin lama seseorang mengikuti program intervensi gizi, maka
diharapkan semakin baik pula pola makan yang terbentuk, terutama dalam hal pemenuhan
kebutuhan zat gizi seimbang. Hal ini sejalan dengan konsep bahwa intervensi gizi yang
dilakukan secara berkelanjutan dapat membantu memperbaiki kualitas asupan makanan dan
mencegah terjadinya masalah gizi pada remaja.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Ulya (2023) yang menunjukkan bahwa
program intervensi gizi di sekolah yang dilaksanakan dalam jangka waktu beberapa bulan dapat
memberikan dampak positif terhadap peningkatan pengetahuan gizi dan perbaikan pola makan
siswa. Penelitian tersebut juga menjelaskan bahwa keberhasilan program sangat dipengaruhi
oleh konsistensi pelaksanaan serta keterlibatan aktif peserta dalam mengikuti program [6].

Temuan ini juga didukung oleh penelitian Somantri (2022) yang menyatakan bahwa
program skrining dan edukasi gizi yang dilakukan secara berkelanjutan di lingkungan sekolah
mampu meningkatkan kesadaran siswa terhadap pentingnya pola makan sehat. Selain itu, durasi
keterlibatan dalam program juga berhubungan dengan perubahan perilaku kesehatan yang lebih
baik, termasuk dalam pemilihan makanan sehari-hari [29].

Responden yang telah mengikuti Program Makan Bergizi Gratis selama 3—-6 bulan
menunjukkan bahwa intervensi gizi di sekolah sudah berjalan cukup konsisten. Hal ini menjadi
peluang yang bai k untuk meningkatkan efektivitas program dalam mendukung perbaikan status
gizi serta pencegahan risiko penyakit tidak menular, termasuk diabetes melitus pada remaja.

Gambar 2 Program Makan Bergizi Gratis

Pembahasan Bivariat
Skrining Kesehatan Resiko Diabetes Melitus Pada Remaja Penerima Program Makan
Bergizi Gratis di Madrasah Aliyah Negeri Poso

Berdasarkan hasil uji korelasi Spearman Rank diperoleh nilai p-value sebesar 0,223 (p
> 0,05), yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara Program
Makan Bergizi Gratis dengan risiko diabetes melitus pada remaja di Madrasah Aliyah Negeri
Poso. Nilai koefisien korelasi (correlation coefficient) sebesar -0,192 menunjukkan hubungan
yang lemah dengan arah negatif. Hal ini mengindikasikan bahwa secara statistik tidak terdapat
bukti yang cukup untuk menyatakan adanya hubungan antara kedua variabel, meskipun arah
korelasi menunjukkan kecenderungan bahwa semakin baik pelaksanaan Program Makan
Bergizi Gratis, semakin rendah risiko diabetes melitus pada remaja.
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Tidak ditemukannya hubungan yang bermakna dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor.
Risiko diabetes melitus pada remaja merupakan kondisi yang bersifat multifaktorial dan tidak
hanya dipengaruhi oleh asupan makanan yang diperoleh di sekolah. Faktor lain seperti riwayat
diabetes dalam keluarga, aktivitas fisik, status gizi, pola makan di luar sekolah, durasi tidur,
serta kebiasaan sedentari juga berperan penting dalam menentukan risiko terjadinya diabetes
melitus tipe 2. Oleh karena itu, pemberian makanan bergizi di sekolah merupakan salah satu
komponen pencegahan, tetapi belum tentu memberikan pengaruh yang dapat diukur dalam
waktu yang relatif singkat.

Sebagian besar responden dalam penelitian ini juga telah mengikuti Program Makan
Bergizi Gratis selama 3—6 bulan. Durasi tersebut kemungkinan belum cukup untuk
menghasilkan perubahan metabolik yang dapat memengaruhi risiko diabetes melitus.
Perubahan status kesehatan akibat intervensi gizi umumnya memerlukan waktu yang lebih
panjang serta harus diikuti dengan perubahan perilaku hidup sehat secara menyeluruh, termasuk
peningkatan aktivitas fisik dan pengendalian konsumsi makanan di luar lingkungan sekolah.

Meskipun hubungan yang diperoleh tidak signifikan, arah korelasi yang negatif
menunjukkan kecenderungan bahwa semakin baik kualitas pelaksanaan Program Makan
Bergizi Gratis, semakin rendah risiko diabetes melitus pada remaja. Namun, karena nilai p lebih
besar dari 0,05, kecenderungan tersebut tidak dapat diinterpretasikan sebagai hubungan yang
terbukti secara statistik. Dengan demikian, hasil penelitian ini perlu dimaknai secara hati-hati
dan tidak dapat digunakan untuk menyimpulkan bahwa Program Makan Bergizi Gratis secara
langsung menurunkan risiko diabetes melitus.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian oleh Manda, Tangkas, dan Dewi (2026)
yang menunjukkan bahwa Program Makan Bergizi Gratis berhubungan dengan status gizi
remaja melalui kepatuhan konsumsi menu dan kecukupan asupan gizi. Penelitian tersebut
menjelaskan bahwa manfaat program akan lebih optimal apabila peserta mengonsumsi menu
yang disediakan secara konsisten serta tetap menerapkan pola makan sehat di luar sekolah.
Dengan demikian, keberhasilan program tidak hanya ditentukan oleh penyediaan makanan
bergizi, tetapi juga oleh perilaku konsumsi peserta [30].

World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa pencegahan diabetes melitus
pada remaja memerlukan pendekatan yang komprehensif melalui penerapan pola makan sehat,
aktivitas fisik yang cukup, pemeliharaan berat badan ideal, serta pengurangan konsumsi gula,
garam, dan lemak. Intervensi gizi di sekolah merupakan salah satu strategi penting, tetapi
efektivitasnya akan lebih optimal apabila didukung oleh lingkungan keluarga dan masyarakat
yang menerapkan pola hidup sehat [31]. Sejalan dengan itu, American Diabetes Association
(ADA) menegaskan bahwa pencegahan diabetes tipe 2 pada anak dan remaja memerlukan
modifikasi gaya hidup secara menyeluruh, meliputi pengaturan pola makan, peningkatan
aktivitas fisik, serta pengendalian berat badan. Oleh karena itu, hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa Program Makan Bergizi Gratis berpotensi menjadi salah satu upaya promotif dan
preventif, namun keberhasilannya tetap dipengaruhi oleh berbagai faktor risiko lain yang tidak
dianalisis dalam penelitian ini [24].

Peneliti berasumsi bahwa, tidak ditemukannya hubungan yang signifikan antara
Program Makan Bergizi Gratis dengan risiko diabetes melitus pada remaja di Madrasah Aliyah
Negeri Poso menunjukkan bahwa risiko diabetes mellitus dapat dipengaruhi oleh berbagai
faktor yang saling berinteraksi. Program Makan Bergizi Gratis merupakan salah satu upaya
untuk memenuhi kebutuhan gizi remaja selama berada di sekolah, namun asupan makanan yang
dikonsumsi di luar sekolah, kebiasaan mengonsumsi makanan dan minuman tinggi gula, tingkat
aktivitas fisik, riwayat keluarga, status gizi, serta pola hidup sehari-hari juga berkontribusi
terhadap risiko diabetes melitus. Sehingga remaja perlu di berikan informasi kesehatan dan
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skrining lanjutan untuk tetap memantau kondisi kesehatan mereka secara mandiri ataupun di
kontrol oleh pihak sekolah dan orang tua.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian maka dapat disimpulkan dari nilai p-value = 0,223 (p-value
>(0,05) dapat diketahui bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara Program Makan
Bergizi Gratis dengan risiko diabetes melitus pada remaja di Madrasah Aliyah Negeri Poso.
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