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Abstrak

Lansia merupakan individu yang berusia > 60 tahun yang mengalami proses penuaan sehingga dapat memengaruhi
kondisi kesehatan dan kebutuhan gizi. Pola makan adalah kebiasaan konsumsi makanan yang meliputi jenis,
frekuensi, dan jumlah makanan, sedangkan status gizi merupakan kondisi tubuh yang menggambarkan
keseimbangan antara asupan zat gizi dengan kebutuhan tubuh berdasarkan pengukuran Indeks Massa Tubuh
(IMT). Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan pola makan dengan status gizi pada lansia di Desa
Mongolato Kecamatan Telaga Kabupaten Gorontalo. Penelitian ini menggunakan desain analitik observasional
dengan pendekatan cross sectional. Populasi penelitian berjumlah 313 lansia, dengan sampel sebanyak 76 lansia
yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Pengumpulan data menggunakan kuesioner pola makan
dan pengukuran antropometri. Analisis data menggunakan uji Chi-Square untuk mengetahui hubungan
antarvariabel. Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar lansia memiliki pola makan kategori baik sebanyak
48 responden, sedangkan status gizi dominan berada pada kategori gizi kurang sebanyak 33 responden. Hasil uji
Chi-Square menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan dengan status gizi pada lansia di
Desa Mongolato, Kecamatan Telaga, Kabupaten Gorontalo (p=0,001). Kesimpulan penelitian ini adalah pola
makan berhubungan dengan status gizi lansia. Disarankan lansia dan keluarga lebih memperhatikan konsumsi
makanan bergizi seimbang untuk mempertahankan status gizi optimal.

Kata kunci: IMT, Lansia, Pola makan, Status gizi
Abstract

The elderly are individuals aged 60 years or older who undergo an aging process that can affect their health and
nutritional needs. Dietary patterns refer to food consumption habits including the type, frequency, and quantity of
food-while nutritional status reflects the body's condition regarding the balance between nutrient intake and bodily
requirements, as assessed by Body Mass Index (BMI) measurements. This study aimed to determine the
relationship between dietary patterns and nutritional status among the elderly in Mongolato Village, Telaga
District, Gorontalo Regency. An observational analytic study design with a cross-sectional approach was
employed. The study population consisted of 313 elderly individuals, with a sample of 76 selected using purposive
sampling. Data were collected through dietary pattern questionnaires and anthropometric measurements. Data
analysis utilized the Chi-Square test to examine the relationship between variables. The results showed that the
majority of the elderly (48 respondents) had dietary patterns categorized as "good," whereas the dominant
nutritional status category was "undemourished” (33 respondents). The Chi-Square test results indicated a
significant relationship between dietary patterns and nutritional status among the elderly in Mongolato Village,
Telaga District, Gorontalo Regency (p=0.001). The study concludes that dietary patterns are associated with the
nutritional status of the elderly. It is recommended that the elderly and their families pay greater attention to
consuming a balanced, nutritious diet to maintain optimal nutritional status.

Keywords: BMI, Elderly, Dietary patterns, Nutritional status.

1. PENDAHULUAN

Lansia menghadapi berbagai perubahan yang memengaruhi kualitas hidupnya, seperti
kehilangan pasangan, menurunya fungsi tubuh, penyakit kronis, pensiun, dan relokasi. Hal ini
berdampak pada kesehatan fisik, psikologis serta motorik, termasuk penurunan kemampuan
belajar, berpikir, kreativitas, ingatan, kekuatan, dan kelenturan. Permasalahan tersebut
mencakup aspek biologis, emosional, dan spiritual.
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Berdasarkan data WHO (2025), jumlah serta presentase penduduk lanjut usia di tingkat
global menunjukkan peningkatan yang signifikan dalam beberapa tahun terakhir. Pada tahun
2020, jumlah penduduk berusia 60 tahun ke atas diperkirakan mencapai sekitar 1,0 miliar jiwa
dan diperkirakan meningkat menjadi 1,4 miliar pada tahun 2030, serta mencapai 2,1 miliar jiwa
pada tahun 2050.

Indonesia saat ini mengalami peningkatan jumlah penduduk lansia yang signifikan
dan berkelanjutan. Berdasarkan data Badan Pusat Statistik, presentase penduduk lansia
menunjukkan tren peningkatan dalam tiga tahun terakhir, yaitu sebesar 10,48% pada tahun
2022, naik menjadi 11,75% pada tahun 2024, dan mencapai 11,93% pada tahun 2025, yang
setara dengan sekitar 33,94% juta jiwa. Berdasarkan data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan
Provinsi Gorontalo menunjukan adanya peningkatan jumlah penduduk lansia dalam dua
tahun terakhir. Pada tahun 2024, total lansia yang tercatat di seluruh wilayah Provinsi
Gorontalo mencapai 124.140 jiwa. Angka ini mengalami pertumbuhan pada tahun
berikutnya yaitu tahun 2025, dimana jumlah lansia bertambah menjadi 129.846 jiwa. Hal serupa
juga terjadi di wilayah Kabupaten Gorontalo. Pada tahun 2024, jumlah lansia di kabupaten
tercatat sebanyak 42.944 jiwa, dan mengalami peningkatan menjadi 44.877 jiwa pada tahun
2025.

Di Desa Mongolato, Kecamatan Telaga, Kabupaten Gorontalo, tercatat sebanyak 297
orang termasuk dalam kelompok penduduk lansia. Dari jumlah tersebut, 126 orang merupakan
laki-laki, sementara 171 orang adalah perempuan. Data ini memperlihatkan bahwa populasi
lansia perempuan di desa tersebut lebih banyak dibandingkan dengan lansia laki-laki.

Dalam penelitian Yastini et al., (2021) mejelaskan bahwa pada kelompok usia lanjut,
berbagai permasalahan kesehatan masih menjadi tantangan serius, terutama terkait dengan
tingginya angka kesakitan yang disebabkan oleh penyakit degeneratif. Peningkatan prevalensi
penyakit ini erat kaitannya dengan semakin bertambahnya jumlah populasi lansia dari tahun ke
tahun, disamping itu masih ada kasus penyakit infeksi dan kekurangan gizi kurang lebih 74%
usia lanjut menderita penyakit kronis. Masalah gizi yang sering diderita di usia lanjut adalah
kurang gizi, kekurangan gizi pada lansia sering kali tidak terdeteksi secara dini karena gejala
yang ditimbulkan cenderung tidak mencolok atau tampak samar, sehingga kondisi tersebut baru
teridentifikasi setelah lansia berada pada tahap gizi buruk atau mengalami dampak kesehatan
yang serius.

Sebuah tinjauan sistematis tahun 2022 menemukan bahwa prevalensi malnutrisi pada
lansia Indonesia bervariasi, dari 2,1% hingga 14,6% sementara yang beresiko malnutrisi
mencapai 18-78%. Asupan protein, kalsium, vitamin D, dan B12 umumnya tidak mencukupi
rekomendasi harian. Minimnya konsumsi energi dan zat gizi makro maupun mikro ini berkaitan
erat dengan penurunan fungsi, meningkatnya kerentanan terhadap penyakit, serta penurunan
kualitas hidup dan kemandirian pada lansia (Dewiasty et al., 2022).

Status gizi pada individu khususnya lansia, dipengaruhi oleh berbagai faktor yang saling
berkaitan, diantaranya adalah faktor karakteristik pribadi, kebiasaan pola makan serta gaya
hidup sehari-hari (Yastini et al., 2021).

Berdasarkan survei pendahuluan di Desa Mongolato, Kecamatan Telaga, Kabupaten
Gorontalo, pada tahun 2026 jumlah lansia tercatat sebanyak 313 orang, terdiri dari 132 laki-laki
dan 181 perempuan. Dari hasil observasi dan wawancara awal terhadap 10 orang lansia,
sebanyak 6 lansia mengatakan sering melewatkan waktu makan utama seperti sarapan atau
makan malam dengan hasil pengukuran Indeks Massa Tubuh (IMT) berada pada kategori gizi
kurang (<18,5 Kg/M2), 2 lansia mengatakan jarang mengonsumsi lauk sumber protein seperti
daging karena alasan kebiasaan dan keterbatasan ekonomi juga menunjukkan hasil IMT gizi
kurang (<18,5 Kg/M2), serta 2 lansia lainnya cenderung lebih sering mengonsumsi makanan
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tinggi karbohidrat sederhana seperti nasi dan teh manis memiliki hasil IMT berada pada
kategori obesitas (>30 Kg/M2 ).

Berdasarkan uraian latar belakang tersebut, peneliti tertarik untuk meneliti Hubungan
Pola Makan dengan Status Gizi pada Lansia di Desa Mongolato Kecamatan Telaga Kabupaten
Gorontalo.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif karena penelitian ini berfokus pada
pengukuran variable yang bersifat numerik, yaitu pola makan sebagai variable bebas dan status
gizi sebagai variable terikat, dengan menggunakan metode penelitian analitik observasional
dengan rancangan cross sectional study. Metode analitik observasional digunakan karena
penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara variable tanpa memberikan
intervensi langsung kepada responden. Rancangan cross sectional dipilih karena pengumpulan
data dilakukan pada satu waktu tertentu, sehingga dapat menggambarkan pola makan dan status
gizi lansia secara bersamaan pada saat penelitian dilakukan.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil
Gambaran Lokasi Penelitian

Desa mongolato merupakan salah satu wilayah desa yang terletak di Kecamatan Telaga
dengan ketinggian +115 meter di atas permukaan laut. Desa ini memiliki kondisi iklim dengan
suhu rata-rata berkisar antara 27-28°C dan curah hujan tahunan rata-rata sebesar 195 mm. Desa
mongolato memiliki luas wilayah sebesar 94,39 hektar. Secara administratif, wilayah
pemerintahan desa ini terbagi menjadi empat dusun, yaitu Dusun Dahlia, Dusun Moltoluhu,
Dusun Rumajaga, dan Dusun Ar Ridwan.

Berdasarkan data profil desa tahun 2026, jumlah penduduk desa mongolato tercatat
3.222 jiwa, terdiri atas 1.613 penduduk laki-laki dan 1.609 penduduk perempuan. Dari total
tersebut, jumlah penduduk lansia sebanyak 313 jiwa, yang meliputi 132 laki-laki dan 181
perempuan. Desa mongolato ditetapkan sebagai lokasi penelitian yang mengkaji hubungan
antara pola makan dengan status gizi pada lansia. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
lansia yang berjumlah 313 orang, dengan sampel penelitian sebanyak 76 lansia.

Analisis Univariat
Karkateristik Responden

Tabel 1 Karakteristik Responden

No Karakteristik Frekuensi (n) Presentase (%)
1 Usia
45-59 tahun [i] 0
60-74 tahun 55 72.4
75-89 tahun Fal 27,6
= 90 tahun 0 0
Total 76 100
2 Jenis Kelamin
Laki-laki az 42,1
Perempuan a4 57.9
Total 76 100
3 Pendidikan
50 21 276
sSMP 24 31.6
s5Ma CE] 10,3
D4 B 10,5
Total /6 100
] Pekerjaan
Tidak bekerja 29 38,2
Bekerja a7 61.8
Total 76 100

Sumber - Data primer 2026
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Berdasarkan tabel 1, karakteristik responden menunjukkan bahwa sebagian besar
responden berada pada kelompok usia 60-74 tahun yaitu sebanyak 55 responden (72,4%) dan
usia 75-89 tahun sebanyak 21 responden (27,6%). Berdasarkan jenis kelamin, mayoritas
responden adalah perempuan sebanyak 44 responden (57,9%), sedangkan laki-laki sebanyak
32 responden (42,1%). Ditinjau dari tingkat pendidikan, sebagian besar responden memiliki
pendidikan terakhir sekolah dasar (sd) sebanyaak 21 responden (27,6%), diikuti SMP sebanyak
24 responden (31,6%), SMA sebanyak 23 responden (30,3%), dan D4 sebanyak 8 responden
(10,5%). Berdasarkan status pekerjaan, sebagian besar responden bekerja sebanyak 47
responden (61,8%), sedangkan yang tidak bekerja sebanyak 29 responden (38,2%).

Pola Makan Lansia di Desa Mongolato

Tabel 2 Distribusi Pola Makan Lansia Di Desa Mongolato.

Pola makan Frekuensi (n) Presentase (%)
Kurang 28 36.8
Baik 48 63,2
Total 76 100

Stmber . Data primer 2026

Berdasarkan tabel 2 distribusi pola makan lansia di Desa Mongolato menunjukkan
sebagian besar responden memiliki pola makan dalam kategori baik yaitu sebanyak 48 orang
(63,2%), sedangkan responden dengan pola makan kurang berjumlah 28 orang (36,8%). Hal ini
menunjukkan bahwa mayoritas lansia memiliki kebiasaan pola makan yang cukup baik, namun
masih terdapat lebih dari sepertiga responden dengan pola makan kurang yang berpotensi
berdampak pada status gizi dan kondisi kesehatan mereka.

Status Gizi Lansia di Desa Mongolato

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Status Gizi Lansia Di Desa Mongolato.

Status Gizi Frekueansi (n) Presentase (%)
Gizi kurang 33 a43.4
Giri Narnmal R 10,5

Gizi lebih 22 28,9
Obcsoitas 13 171
Total rl -] 100

Sumber . Data primer 2026

Berdasarkan Tabel 3 distribusi frekuensi status gizi lansia di Desa Mongolato menunjukkan
bahwa dari 76 responden, sebagian besar lansia berada pada kategori status gizi kurang yaitu
sebanyak 33 responden (43,4%). Hal ini menunjukkan bahwa hampir setengah dari jumlah
responden mengalami kondisi berat badan yang belum sesuai dengan kebutuhan tubuhnya.
Selanjutnya, kategori status gizi lebih ditemukan pada 22 responden (28,9%), sedangkan
kategori obesitas sebanyak 13 responden (17,1%). Sementara itu, kategori status gizi normal
merupakan kelompok dengan jumlah paling sedikit yaitu sebanyak 8 responden (10,5%).
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Analisis Bivariat
Hubungan Pola Makan Dengan Status Gizi Pada Lansia Di Desa Mongolato Kecamatan
Telaga Kabupaten Gorontalo.

Tabel 4 Distribusi Status Gizi Berdasarkan Pola Makan Pada Lansia Di Desa Mongolato.

STATUS GIZ1

POLA MAKAN Total p (0.000)
KURANG NORMAL LEBIH OBESITAS
28 0 0 0 28
KURANG < 0,001
36.8 00 0.0 0.0 36.8
S 8 22 13 48
BAIK < 0,001
66 105 28 9 171 632
33 A 22 13 76
Total < 0,001
43.4 10.5 289 17.1 100.0
Mongolato Kecamatan Telaga Kabupaten Gorontalo

Sumber = Data pritmer 2026

Berdasarkan Tabel 4 hasil penelitian menunjukkan bahwa distribusi status gizi
berdasarkan pola makan pada lansia di Desa Mongolato memperlihatkan adanya perbedaan
distribusi status gizi antara kelompok pola makan kurang dan pola makan baik. Pada kelompok
lansia dengan pola makan kurang sebanyak 28 responden (100,0%) berada pada kategori status
gizi kurang. Hal ini menunjukkan bahwa lansia dengan pola makan kurang dalam penelitian ini
cenderung mengalami status gizi kurang. Kondisi tersebut menggambarkan bahwa rendahnya
kualitas pola makan, baik dari segi jumlah maupun keberagaman makanan yang dikonsumsi,
dapat berhubungan dengan tidak terpenuhinya kebutuhan energi dan zat gizi tubuh sehingga
berpotensi menyebabkan penurunan status gizi pada lansia.

Berbeda dengan kelompok lansia yang memiliki pola makan baik sebanyak 48
responden, distribusi status gizinya terlihat lebih bervariasi. Pada kelompok ini, sebagian besar
responden berada pada kategori status gizi lebih yaitu sebanyak 22 responden (45,8%),
kemudian kategori obesitas sebanyak 13 responden (27,1%), kategori status gizi normal
sebanyak 8 responden (16,7%), dan kategori status gizi kurang sebanyak 33 responden (42,1%).
Hasil ini menunjukkan bahwa pola makan yang dikategorikan baik berdasarkan indikator
penelitian tidak selalu diikuti oleh status gizi yang normal. Hal ini dapat terjadi karena status
gizi seseorang tidak hanya dipengaruhi oleh pola makan, tetapi juga dipengaruhi oleh faktor
lain seperti jumlah energi yang masuk, aktivitas fisik, perubahan metabolisme akibat proses
penuaan, kondisi kesehatan, serta kemampuan tubuh dalam memanfaatkan zat gizi.

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan uji Chi-square diperoleh nilai p < 0,001 (p
< 0,05), yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan
dengan status gizi lansia di Desa Mongolato. Artinya, perbedaan pola makan pada lansia
berkaitan dengan perbedaan status gizi yang dimiliki. Lansia dengan pola makan kurang
memiliki kecenderungan lebih besar mengalami status gizi kurang, sedangkan lansia dengan
pola makan baik memiliki distribusi status gizi yang lebih beragam, termasuk kemungkinan
mengalami gizi lebih dan obesitas.
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Analisis Univariat
Krakteristik Responden

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden termasuk dalam kelompok
usia 60-74 tahun, yaitu sebanyak 55 orang (72,4%), sedangkan responden berusia 75-89
berjumlah 21 orang (27,6%) . Tidak terdapat responden pada kelompok usia 45-59 tahun
maupun usia > 90 tahun. Tingginya proporsi lansia pada rentang usia 60-74 tahun
menggambarkan bahwa sebagian besar responden masih berada pada tahap awal masa lanjut
usia (Young Old), dimana kondisi fisik umumnya masih cukup baik meskipun berbagai fungsi
tubuh mulai mengalami penurunan secara perlahan. Pada tahap ini, perubahan metabolisme,
berkurangnya massa otot, serta penurunan nafsu makan mulai muncul dan berpotensi
memengaruhi kondisi status gizi (WHO, 2025).

Seiring bertambahnya usia, secara fisiologis terjadi penurunan kinerja sistem
pencernaan, berkurangnya kepekaan indera pengecap dan penciuman, serta perubahan
mekanisme hormonal yang mengatur rasa lapar dan kenyang. Perubahan tersebut dapat
berdampak pada menurunnya kecukupan asupan makanan, baik dari sisi kuantitatis maupun
kualitas. Pada kelompok usia 60-74 tahun, kondisi ini dapat menimbulkan ketidakseimbangan
asupan zat gizi, yang pada sebagian lansia berujung pada gizi kurang, sementara pada lansia
lainnya justru meningkatkan risiko kelebihan berat badan ataupun obesitas akibat penurunan
aktivitas fisik yang tidak diimbangi dengan penyesuaian asupan energi (Aging, 2024).

Penelitian terbaru juga menunjukkan bahwa semakin bertambah usia, semakin tinggi
risiko terjadinya masalah gizi ganda (doble burden of malnutrition), yaitu kondisi dimana lansia
dapat mengalami gizi kurang dan obesitas secara bersamaan dalam satu populasi. Hal ini sejalan
dengan temuan penelitian ini, dimana kelompok usia dominan menunjukkan distribusi status
gizi yang tidak merata, dengan proporsi gizi kurang dan obesitas yang sama-sama tinggi
(Rosario, 2023).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden perempuan lebih banyak dibandingkan
laki-laki, yaitu sebanyak sebanyak 44 orang lansia perempuan (57,9%) dan lansia laki-laki
sebanyak 32 orang (42,1%). Pada distribusi status gizi, perempuan lebih banyak ditemukan
pada kategori status gizi obesitas dibandingkan laki-laki.

Pada lansia perempuan, perubahan hormonal setelah menopause berperan penting
dalam perubahan komposisi tubuh. Penurunan kadar estrogen dapat menyebabkan pergeseran
distribusi lemak dan perlambatan metabolisme energi, sehingga meningkatkan akumulasi
lemak tubuh, khususnya diarea abdominal. Kondisi ini dapat terjadi meskipun pola makan
dinilai baik, karena kebutuhan energi tubuh menurun seiring bertambahnya usia sementara
asupan makanan tidak selalu disesuaikan. Hal tersebut menjelaskan hasil penelitian ini, dimana
sebagian perempuan dengan pola makan baik tetap meunjukkan status gizi obesitas (Brian
Oldfield, 2023).

Sebaliknya, lansia laki-laki dalam penelitian ini lebih banyak ditemukan pada kategori
status gizi normal hingga gizi kurang. Kondisi ini dipengaruhi oleh kebiasaan makan yang
kurang teratur, rendahnya konsumsi makanan bergizi seimbang seperti sayur dan buah, serta
kecenderungan mengabaikan pemenuhan kebutuhan gizi. Selain itu, lansia laki-laki juga lebih
rentan mengalami penurunan berat badan akibat penyakit kronis dan berkurangnya massa otot,
yang berkontribusi terhadap kejadian gizi kurang (Mostafaei et al., 2024).

Hasil penelitian menunjukkan, responden terbanyak memiliki latar belakang pendidikan
SD sebanyak 21 orang (27,6%), SMP sebanyak 24 orang (31,6%), SMA sebanyak 23 orang
(30,3%), dan D4 sebanyak 8 orang (10,5%). Temuan ini menunjukkan bahwa sebagian besar
lansia di Desa Mongolato memiliki latar belakang pendidikan menegah pertama. Kondisi

5069



Borneo Nursing Journal (BNJ)
Volume 8, Nomor 2, Tahun 2026, Halaman 5064-5078 P-ISSN: 2685-5054
https://bnj.akys.ac.id/BN] E-ISSN: 2654-8453

tersebut dapat dikaitkan dengan situasi pendidikan masa lalu, ketika akses terhadap pendidikan
lanjutan masih terbatas, terutama bagi masyarakat yang tinggal di daerah pedesaan.

Pendidikan memiliki peran penting dalam membentuk pengetahuan dan pemahaman
seseorang, termasuk dalam bidang kesehatan dan gizi. Lansia yang memiliki tingkat pendidikan
lebih tinggi umumnya lebih mudah menerima, memahami, dan menerapkan informasi yang
berkaitan dengan pemeliharaan kesehatan. Mereka cenderung lebih memahami pentingnya
konsumsi makanan bergizi seimbang, menjaga pola makan yang teratur, serta melakukan upaya
pencegahan terhadap berbagai masalah kesehatan. Sebaliknya, lansia dengan tingkat
pendidikan dasar dapat mengalami keterbatasan dalam mengakses maupun memahami
informasi kesehatan sehingga berpotensi mengakses maupun memahami informasi kesehatan
sehingga berpotensi memengaruhi perilaku makan dan kondisi gizinya (Herdeaningsih &
Probowati, 2024).

Hasil penelitian ini sejalan dengan berbagai penelitian yang menyatakan bahwa tingkat
pendidikan merupakan salah satu faktor yang dapat memengaruhi status gizi lansia. Pendidikan
yang lebih tinggi biasanya berkaitan dengan kemampuan yang lebih baik dalam memperoleh
informasi, menilai manfaat suatu perilaku kesehatan, serta mengambil keputusan yang tepat
terkait pemenuhan kebutuhan gizi. Dengan pengetahuan yang memadai, lansia akan lebih
mampu memilih jenis makanan yang sesuai dengan kebutuhan tubuh dan kondisi kesehatannya.
Oleh karena itu, pendidikan dapat menjadi salah satu faktor pendukung dalam upaya
mempertahankan dan meningkatkan status gizi pada kelompok lanjut usia (Journal et al., 2021).

Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar responden masih memiliki pekerjaan atau
tetap aktif bekerja, yaitu sebanyak 47 responden (61,8%), sedangkan responden yang tidak
bekerja berjumlah 29 responden (38,2%). Temuan ini menunjukkan bahwa mayoritas lansia di
Desa Mongolato masih terlibat dalam berbagai aktivitas produktif meskipun telah memasuki
masa lanjut usia. Kondisi tersebut dapat dipengaruhi oleh karakteristik masyarakat pedesaan
yang umumnya masih mengandalkan sektor pertanian, perdagangan, maupun pekerjaan
informal lainnya sebagai sumber penghidupan. Selain itu, faktor kebutuhan ekonomi dan
kebiasaan untuk tetap aktif dalam kegiatan sehari-hari juga mendorong lansia untuk terus
bekerja meskipun usia mereka telah lanjut.

Status pekerjaan memiliki hubungan yang erat dengan kemampuan seseorang dalam
memenuhi kebutuhan hidup, termasuk kebutuhan pangan. Lansia yang masih bekerja umumnya
memiliki sumber pendapatan yang dapat digunakan untuk membeli bahan makanan yang lebih
beragam dan bernilai gizi baik. Dengan tersedia pendapatan, peluang untuk memenuhi
kebutuhan energi, protein, vitamin, dan mineral menjadi lebih besar sehingga dapat mendukung
pemeliharaan status gizi yang optimal. Sebaliknya, lansia yang tidak lagi bekerja mungkin lebih
bergantung pada dukungan keluarga atau sumber pendapatan lainnya, yang dalam beberapa
kondisi dapat membatasi kemampuan mereka dalam memenuhi kebutuhan gizi secara memadai
(Journal et al., 2021).

Selain berpengaruh terhadap kondisi ekonomi, pekerjaan juga berkaitan dengan tingkat
aktivitas fisik yang dilakukan oleh lansia. Lansia yang masih bekerja cenderung lebih aktif
bergerak sehingga dapat membantu menjaga kebugaran tubuh, mempertahankan massa otot,
serta mengontrol berat badan. Namun, aktivitas kerja yang terlalu berat tanpa disertai asupan
makanan yang cukup dan seimbang dapat menyebabkan peningkatan kebutuhan energi yang
tidak terpenuhi, sehingga beresiko menimbulkan masalah gizi. Oleh karena itu, pengaruh
pekerjaan terhadap status gizi lansia tidak hanya ditentukan oleh adanya pendapatan, tetapi juga
oleh jenis pekerjaan yang dilakukan, tingkat aktivitas fisik yang dihasilkan, serta kemampuan
lansia dalam memenuhi kebutuhan nutrisinya sehari-hari (Aulannisa, 2022).
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Berdasarkan hasil penelitian, diketahui bahwa sebagian besar lansia di Desa Mongolato
memiliki pola makan yang termasuk dalam kategori baik, yaitu sebanyak 48 responden
(63,2%), sedangkan 28 responden (36,8%) masih berada dalam kategori pola makan kurang.
Temuan ini menunjukkan bahwa mayoritas lansia telah menerapkan kebiasaan makan yang
cukup baik berdasarkan indikator yang digunakan dalam penelitian, seperti frekuensi makan,
keteraturan waktu makan, jenis makanan yang dikonsumsi, serta konsumsi sayur dan buah.
Meskipun demikian, masih terdapat sejumlah lansia yang belum menerapkan pola makan sesuai
dengan prinsip gizi seimbang, sehingga berpotensi memengaruhi kondisi kesehatannya.

Menurut teori Khurshid et al., (2024), pola makan pada kelompok lansia dapat dipahami
sebagai gambaran mengenai kebiasaan konsumsi makanan yang tidak hanya berkaitan dengan
pemilihan jenis makanan dan jumlah asupan, tetapi jugabagaimana pemenuhuan kebutuhan gizi
disesuaikan dengan kondisi tubuh yang mengalami perubahan akibat proses penuaan. Seiring
bertambahnya usia, terjadi berbagai perubahan fisiologis seperti menurunnya laju metabolisme,
berkurangnya kemampuan sistem pencernaan dalam mengolah makanan, serta penurunan
massa otot yang dapat memengaruhi kebutuhan dan pemanfaatan zat gizi oleh tubuh. Oleh
karena itu, pola makan lansia perlu memperhatikan kecukupan dan keseimbangan asupan zat
gizi, baik zat gizi makro seperti karbohidrat, protein, dan lemak yang berfungsi sebagai sumber
energi serta mendukung pemeliharaan jaringan tubuh, maupun zat gizi mikro seperti vitamin
dan mineral yang berperan dalam mengatur berbagai proses metabolisme. Pemenuhan gizi yang
sesuai melalui pola makan yang baik menjadi salah satu faktor penting dalam mempertahankan
kondisi kesehatan, mencegah masalah gizi, dan menjaga status gizi lansia.

Responden yang termasuk dalam kategori pola makan baik umumnya memiliki
kebiasaan makan yang lebih teratur. Hal ini terlihat dari tingginya frekuensi jawaban “sering”
dan “selalu” pada pertanyaan terkait sarapan pagi, makan tiga kali sehari, serta menjaga jadwal
makan yang konsisten. Sebaliknya, responden yang memiliki pola makan kurang lebih banyak
memberikan jawaban ‘“kadang-kadang” atau “tidak pernah” pada pertanyaan mengenai
konsumsi buah dan sayur, variasi makanan, maupun keteraturan waktu makan. Kondisi tersebut
mengindikasikan bahwa masih terdapat lansia yang belum mampu memenuhi kebutuhan zat
gizi harian secara optimal akibat kebiasaan makan yang kurang.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Ramadhanty et al., (2025) yang
melaporkan bahwa sebagian besar lansia memiliki pola makan dalam kategori cukup, yaitu
sebesar 69,1% serta ditemukan hubungan yang bermakna antara pola makan dan status gizi
lansia (p=0,010). Penelitian tersebut menjelaskan bahwa pola makan yang baik berkontribusi
terhadap terpenuhinya kebutuhan nutrisi harian sehingga membantu mempertahankan status
gizi yang optimal. Sebaliknya, pola makan yang kurang baik dapat menyebabkan asupan zat
gizi tidak terpenuhi sehingga meningkatkan risiko terjadinya malnutrisi.

Hasil penelitian ini juga didukung oleh penelitian Andari (2023) yang menyatakan
bahwa pola makan memiliki hubungan dengan status gizi lansia, terutama melalui kecukupan
asupan karbohidrat dan protein. Dalam penelitian tersebut dijelaskan bahwa lansia yang
memperoleh asupan karbohidrat dan protein sesuai kebutuhan cenderung memiliki status gizi
yang lebih baik dibandingkan mereka yang asupannya tidak mencukupi.

Status Gizi Lansia Di Desa Mongolato

Berdasarkan hasil penelitian, status gizi lansia di Desa Mongolato menunjukkan variasi
yang cukup beragam. Sebanyak 33 responden (43,4%) berada pada kategori gizi kurang, 8
responden (10,5%) memiliki status gizi normal, 22 responden (28,9%) termasuk dalam kategori
gizi lebih, dan 13 responden (17,1%) mengalami obesitas. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
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sebagian besar lansia di Desa Mongolato mengalami permasalahan status gizi kurang, yang
ditunjukkan dengan tingginya proporsi responden pada kategori gizi kurang. Meskipun
demikian, masih ditemukan lansia dengan kondisi kelebihan gizi yang terlihat dari adanya
responden pada kategori gizi lebih dan obesitas. Keadaan ini menunjukkan bahwa
permasalahan gizi pada lansia di Desa Mongolato memiliki karakteristik yang beragam, yaitu
masih adanya masalah kekurangan gizi disertai dengan kejadian kelebihan gizi pada sebagian
responden. Kondisi tersebut menggambarkan adanya fenomena beban ganda masalah gizi
(double burden of malnutrition).

Status gizi merupakan gambaran kondisi tubuh yang dihasilkan dari keseimbangan
antara asupan zat gizi dan kebutuhan tubuh. Pada lansia, status gizi tidak hanya dipengaruhi
oleh pola makan, tetapi juga oleh berbagai faktor lain seperti aktivitas fisik, kondisi kesehatan,
kemampuan mengunyah dan menelan makanan, perubahan metabolisme akibat proses penuaan,
serta kondisi sosial ekonomi. Bertambahnya usia menyebabkan berbagai perubahan fisiologis,
di antaranya penurunan massa otot dan laju metabolisme tubuh. Apabila kondisi tersebut tidak
diimbangi dengan aktivitas fisik yang cukup dan pengaturan pola makan yang tepat, maka risiko
terjadinya obesitas akan meningkat. Sebaliknya, berkurangnya nafsu makan, gangguan
pencernaan, maupun penyakit tertentu dapat menyebabkan lansia mengalami kekurangan gizi
(Nurcahyaningtyas & Mahyuvi, 2026).

Menurut WHO (2023) dalam Mulyasari et al., (2023), status gizi dapat dikategorikan
menjadi empat kelompok, yaitu gizi kurang (underweight), normal, gizi lebih (overweight), dan
obesitas. Gizi kurang merupakan kondisi ketika nilai IMT < 18,5 kg/m? yang menunjukkan
berat badan lebih rendah dibandingkan tinggi badan akibat ketidakseimbangan asupan energi
dan zat gizi, sehingga dapat menyebabkan penurunan cadangan energi, massa otot, serta
meningkatkan risiko gangguan kesehatan. Status gizi normal berada pada rentang IMT 18,5—
24,9 kg/m? yang menggambarkan keseimbangan antara berat badan dan tinggi badan serta
mencerminkan terpenuhinya kebutuhan zat gizi tubuh. Sementara itu, gizi lebih (overweight)
ditandai dengan IMT 25,0-29,9 kg/m? yang menunujukkan adanya kelebihan berat badan dan
peningkatan risiko gangguan metabolik apabila tidak dikendalikan. Obesitas merupakan
kondisi dengan IMT >30 kg/m? akibat penumpukan lemak tubuh berlebihan yang dapat
meningkatkan risiko penyakit tidak menular seperti diabetes melitus, hipertensi, penyakit
jantung, dan gangguan metabolik lainnya.

Pada kelompok responden yang memiliki pola makan kurang dengan status gizi kurang
sebanyak 28 responden (36,8%), hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar
responden mengalami ketidakseimbangan antara asupan makanan dengan kebutuhan tubuh.
Responden pada kelompok ini cenderung memberikan jawaban “kadang kadang” dan “tidak
pernah” pada beberapa pertanyaan terkait konsumsi sayur dan buah. Hal ini menunjukkan
bahwa jenis makanan yang dikonsumsi masih kurang beragam sehingga pemenuhan zat gizi
seperti vitamin, mineral, dan zat pengatur lainnya belum optimal. Selain itu, pada indikator
frekuensi makan ditemukan bahwa sebagian responden belum memiliki kebiasan makan yang
teratur, seperti tidak selalu makan tiga kali sehari dan konsisten dalam menjaga waktu makan.
Dari aspek jumlah makanan, responden juga cenderung mengonsumsi makanan dalam jumlah
yang lebih sedikit sehingga asupan energi yang diperoleh belum mampu memenuhi kebutuhan
tubuh. Apabila kondisi tersebut berlangsung dalam waktu lama, maka dapat menyebabkan
penurunan berat badan dan berdampak pada terjadinya status gizi kurang.

Pada kelompok responden dengan pola makan baik tetapi mengalami status gizi kurang
sebanyak 5 responden (6,6%), hasil penelitian menunjukkan bahwa meskipun responden telah
memiliki kebiasaan makan yang lebih baik berdasarkan penilaian kuesioner, kondisi tersebut
belum sepenuhnya mampu mempertahankan status gizi dalam kategori normal. Responden
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pada kelompok ini lebih sering menjawab “sering” dan “selalu” pada pertanyaan mengenai
frekuensi makan, terutama kebiasaan makan tiga kali sehari dan keteraturan waktu makan.
Namun, pada aspek kualitas makanan masih ditemukan responden yang belum rutin
mengonsumsi sayur, buah, maupun sumber protein. Selain itu, jumlah makanan yang
dikonsumsi kemungkinan belum mencukupi kebutuhan energi harian. Pada lansia, kecukupan
energi dan protein sangat penting karena berperan dalam mempertahankan massa otot serta
menjaga fungsi tubuh, sehingga kekurangan asupan dapat menyebabkan penurunan status gizi.

Pada kelompok responden dengan pola makan baik dan status gizi normal sebanyak 8
responden (10,5%), hasil penelitian menunjukkan bahwa responden mampu menjaga
keseimbangan antara makanan yang dikonsumsi dengan kebutuhan tubuh. Responden pada
kelompok ini umumnya memiliki kebiasaan makan yang lebih teratur, terutama dalam hal
frekuensi makan tiga kali sehari dan menjaga jadwal makan. Selain itu, responden juga
menunjukkan pola konsumsi makanan yang lebih bervariasi dengan tetap memasukan sayur
dan buah dalam kebiasaan makan sehari-hari. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa keteraturan
makan, pemilihan makanan yang cukup beragam, serta jumlah makanan yang sesuai dapat
membantu mempertahankan berat badan dalam rentang normal.

Pada kelompok responden dengan pola makan baik tetapi mengalami status gizi lebih
sebanyak 22 responden (28,9%), hasil penelitian menunjukkan bahwa responden telah memiliki
kebiasaan makan yang tergolong baik berdasarkan skor kuesioner, tetapi hasil pengukuran IMT
menunjukkan adanya kelebihan berat badan. Responden pada kelompok ini umumnya memiliki
kebiasaan makan yang teratur dengan frekuensi makan dan waktu makan yang baik. Namun,
masih terdapat kemungkinan konsumsi makanan berlemak, makanan digoreng, atau makanan
dengan jumlah kalori yang besar. Apabila asupan energi tersebut tidak diimbangi dengan
aktivitas fisik yang cukup, maka kelebihan energi akan disimpan dalam tubuh sebagai lemak
sehingga menyebabkan peningkatan berat badan.

Pada kelompok responden dengan pola makan baik tetapi mengalami obesitas sebanyak
13 responden (17,1%), Responden pada kelompok ini sebagian besar memiliki kebiasaan
makan yang teratur, ditunjukkan dengan banyaknya jawaban “sering” dan “selalu” pada
pertanyaan terkait makan tiga kali sehari serta keteraturan waktu makan. Namun, kategori pola
makan baik dalam penelitian ini lebih menggambarkan aspek keteraturan makan dan belum
sepenuhnya menggambarkan keseimbangan jumlah energi serta kualitas zat gizi yang
dikonsumsi makanan tinggi energi seperti makanan berlemak, makanan yang digoreng,
makanan dengan porsi besar, maupun makanan tertentu secara rutin. Kondisi tersebut
menyebabkan jumlah energi yang masuk ketubuh lebih besar dibandingkan energi yang
dikeluarkan. Selain itu, proses penuaan yang menyebabkan penurunan metabolisme tubuh dan
aktivitas fisik turut memperbesar kemungkinan terjadinya penumpukan lemak sehingga
meningkatkan risiko obesitas pada lansia.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Ramadhanty et al., (2025) yang menjelaskan
bahwa pola makan memiliki keterkaitan dengan status gizi lansia karena jenis, jumlah, dan
frekuensi makanan yang dikonsumsi akan menentukan kecukupan energi serta zat gizi bagi
tubuh. Penelitian tersebut menunjukkan bahwa lansia dengaan pola makan yang kurang baik
lebih beresiko mengalami gangguan status gizi akibat tidak terpenuhinya kebutuhan nutrisi.
Selain itu, penelitian Zahra et al., (2023) juga menyatakan bahwa kualitas konsumsi makanan
sehari-hari berhubungan dengan kondisi status gizi lansia, dimana pola makan yang sesuai
dapat membantu mempertahankaan keseimbangan gizi. Penelitian Yastini et al., (2021) juga
menjelaaskan bahwa status gizi lansia dipengaruhi oleh interaksi antara pola makan dan gaya
hidup, karena keseimbangan antara asupan makanan dan aktivitas fisik akan menentukan
perubahan berat badan serta kondisi gizi seseorang.
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Analisis Bivariat
Hubungan Pola Makan Dan Status Gizi

Hasil penelitian menunjukkan bahwa lansia dengan pola makan kurang mengalami gizi
kurang sebanyak 33 responden (42,1%). Sementara itu, pada lansia dengan pola makan baik,
mayoritas justru berada pada kategori obesitas (66,7%). Hasil uji Chi-Square diperoleh nilai p
= 0,001 (p < 0,005), yang menandakan adanya hubungan yang signifikan antara pola makan
dengan status gizi.

Secara teoritis, pola makan merupakan faktor utama yang berperan dalam menentukan
status gizi seseorang. Ketidakseimbangan asupan gizi, seperti karbohidrat, protein, dan lemak,
dapat menyebabkan terjadinya masalah gizi baik berupa kekurangan maaupun kelebihan.
Asupan karbohidrat dan protein memiliki hubungan yang bermaknaa dengan status gizi lansia,
sehingga pola makan menjadi salah satu determinan penting dalam pembentukan status gizi
(Sheasar & Soraya, 2023).

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ramadhanty et al.,
(2025) mengenai hubungan dukungan keluarga dan pola makan dengan status gizi lansia di
Kelurahan Sungai Bambu. Penelitian tersebut menggunakan desain cross-sectional dengan uji
Chi-Square dan menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara pola makan dan status
gizi lansia (p = 0,010). Hasil ini memperkuat bukti bahwa pola makan merupakan salah satu
faktor determinan dalam pembentukan gizi pada kelompok lanjut usia. Meskipun terdapat
perbedaan Lokasi penelitian dan variabel pendukung yang diteliti.

Selain itu, hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Andari, (2023) di Posyandu Lansia Desa Pangongan, yang menunjukkan bahwa asupan
karbohidrat dan protein berhubungan signifikan dengan status gizi lansia (p = 0,000). Temuan
tersebut relevan dengan hasil penelitian ini, karena menegaskan bahwa ketidakseimbangan
asupan zat gizi makro dapat berdampak langsung terhadap status gizi lansia, baik dalam bentuk
gizi kurang maupun gizi lebih.

Penelitian lain yang mendukung hasil ini adalah studi oleh Gaol & Gemini, (2025) yang
meneliti hubungan gaya hidup dan pola makan dengan status gizi lansia di wilaayah kerja
Puskesmas Belakang Padang, Kota Batam. Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa pola
makan memiliki hubungan yang signifikan dengan status gizi lansia (p = 0,004). Meskipun
penelitian tersebut memasukkan variabel tambahan berupa gaya hidup dan menggunakan
instrument MNA dalam penelitian status gizi, hasil yang diperoleh tetap konsisten dengan
penelitian ini, yaitu bahwa pola makan berperan penting dalam status gizi lansia.

Hasil penelitian ini cukup menarik karena menunjukkan bahwa pola makan yang
dikategorikan baik tidak selalu sejalan dengan status gizi yang baik. Hal ini kemungkinan
disebabkan karena penilaian “pola makan baik™ dalam penelitian lebih menitikberatkan pada
keteraturan makan, namun belum sepenuhnya memperhatikan keseimbangan zat gizi.
Akibatnya, konsumsi makanan yang berlebihan, terutama yang tinggi kalori, lemak, dan gula
dapat meningkatkan resiko terjadinya obesitas.

Keterbatasan Penelitian

Adapun keterbatasan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut. Pertama, pengukuran
variabel pola makan dalam penelitian ini lebih menekankan pada keteraturan dan frekuensi
makan, belum mengkaji secara mendalam mengenai komposisi zat gizi seperti jumlah kalori,
kandungan lemak, gula, dan serat. Kedua, penelitian ini dilakukan pada jumlah sampel yang
terbatas dan hanya disatu wilayah, yaitu Desa Mongolato, sehingga hasil penelitian ini belum
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dapat digeneralisasikan untuk populasi lansia di wilayah lain dengan karakteristik yang
berbeda.

4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada lansia di Desa Mongolato, dapat
disimpulkan bahwa karakteristik responden didominasi oleh lansia berusia 60—74 tahun
sebanyak 55 orang (72,4%), berjenis kelamin perempuan sebanyak 44 orang (57,9%),
berpendidikan terakhir SMP sebanyak 24 orang (31,6%), dan masih bekerja sebanyak 47 orang
(61,8%). Hasil penelitian mengenai pola makan menunjukkan bahwa sebagian besar lansia
berada dalam kategori pola makan baik, meskipun masih terdapat lansia yang memiliki pola
makan kurang baik sehingga perlu mendapat perhatian, terutama dalam hal pemilihan makanan,
keteraturan waktu makan, dan kecukupan asupan sesuai kebutuhan gizi. Status gizi responden
juga menunjukkan adanya variasi, yaitu gizi kurang, gizi normal, gizi lebih, dan obesitas.
Variasi tersebut menggambarkan bahwa pemenuhan kebutuhan zat gizi pada lansia belum
sepenuhnya seimbang dan dapat berkaitan dengan pola makan, aktivitas fisik, perubahan
fisiologis akibat proses penuaan, serta kondisi kesehatan yang dimiliki. Hasil uji statistik Chi-
Square memperoleh nilai p-value sebesar 0,001 (p < 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara pola makan dengan status gizi pada lansia di Desa
Mongolato. Dengan demikian, pola makan menjadi salah satu aspek yang perlu diperhatikan
dalam upaya mempertahankan status gizi lansia, karena ketidaksesuaian pola makan dengan
kebutuhan tubuh dapat meningkatkan risiko terjadinya masalah gizi, baik berupa gizi kurang
maupun gizi lebih.
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