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ABSTRACT

Background: Vast changing environment and culture including mass media which commonly shows models with a very slim body
may cause teenage girls feel fatty and not confident despite their normal body weight. This misperception may influence eating
behaviour and encourage them to lose weight by involving in some instant diets, for example fad diets. Objective: To identify
relationships between body image distortion, eating behaviour, and fad diets among female adolescents in Yogyakarta. Method:
This study was a cross-sectional study on 123 school girls at SMAN 8 Yogyakarta who have normal body mass index (BMI)
according to WHO category. Body image distortion and eating behaviour were evaluated using the Body Image Assesment-Body
Dimension (BIAS-BD), and the Eating Attitude Test (EAT)-26, respectively. Fad diets was assessed using a questionnaire adopted
from Hana (10) and Rafiga (11). The hypotheses were tested using chi-square test and Spearman s corelations. Results: As many as
105 girls (85.4%) showed body image distortion and 15 girls (12.2%) were at risks for having disordered eating behaviour. Among
51 girls (42.5%) who experienced or tried to loose weight, 47 girls (92.2%) were practicing fad diets. There was no significant
association between body image distortion and disordered eating behaviour, nor between body image distortion and fad diets.
However, disordered eating behaviour was significantly associated with fad diets with OR = 7,077 (p<0.05). Conclusion: There
was a significant relationship (p<0.05) between disordered eating behaviour and fad diets, however, no significant association
was found between body image distortion and disoredered eating behaviour, and between body image distortion and fad diets
among female adolescents in Yogyakarta.
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ABSTRAK

Latar belakang: Perubahan lingkungan dan budaya yang pesat termasuk media massa yang biasanya menampilkan model dengan
tubuh sangat kurus dapat mempengaruhi remaja putri menjadi merasa dirinya gemuk meskipun ukuran tubuh termasuk normal. Persepsi
ini dapat mempengaruhi perilaku makan dan memicu keinginan untuk menurunkan berat badan secara instan, misalnya dengan fad
diets. Tujuan: Mengetahui hubungan antara distorsi citra tubuh, perilaku makan, dan fad diets pada remaja putri di Yogyakarta dengan
indeks massa tubuh (IMT) normal. Metode: Desain penelitian berupa cross-sectional dengan sampel siswi kelas X-XII yang memiliki
IMT normal menurut WHO di SMAN 8 Yogyakarta. Responden diambil menggunakan metode cluster sampling dengan total 123
responden. Variabel distorsi citra tubuh diukur dengan menggunakan body image assesment-body dimension (BIAS-BD), perilaku makan
menggunakan kuesioner eating attitude test (EAT)-26, dan fad diets menggunakan kuesioner yang diadaptasi dari penelitian sebelumnya.
Uji hipotesis yang digunakan adalah uji Chi-Square dan korelasi Spearman. Hasil: Diketahui 105 responden (85,4%) memiliki distorsi
citra tubuh dan 15 responden (12,2%) berisiko tinggi untuk terlibat dalam gangguan perilaku makan. Sejumlah 51 responden (42,5%)
sedang atau pernah mengupayakan penurunan berat badan dan 47 orang (92,2%) diantaranya mengupayakan penurunan berat badan
dengan metode fad diets. Tidak terdapat hubungan signifikan antara distorsi citra tubuh dengan gangguan perilaku makan, demikian juga
dengan hubungan antara distorsi citra tubuh dengan fad diets. Namun, ditemukan hubungan antara gangguan perilaku makan dengan
Jad diets (p<0,01; OR=7,077). Simpulan: Terdapat hubungan signifikan antara gangguan perilaku makan dengan fad diets, tetapi tidak
ditemukan hubungan yang signifikan antara distorsi citra tubuh dengan fad diets serta distorsi citra tubuh dengan gangguan perilaku
makan pada remaja putri di Yogyakarta dengan IMT normal.
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PENDAHULUAN

Remaja putri lebih banyak menaruh perhatian
tentang penampilan fisik mereka dibandingkan dengan
remaja pria, bahkan sejak usia yang sangat dini yaitu
4 tahun (1). Selain jenis kelamin dan umur, facktor
lingkungan, budaya, kepribadian, keluarga, dan media
massa turut mempengaruhi citra tubuh (2). Media massa
mempengaruhi citra tubuh melalui proses persepsi,
afektif, kognitif dan perilaku (3,4). Paparan media massa
dapat berpengaruh negative terhadap citra tubuh dan
kondisi psikologis individual (5). Remaja putri seringkali
membandingkan bentuk tubuhnya dengan bentuk tubuh
teman-temannya serta sangat mudah terpengaruh oleh
bentuk tubuh para model yang mereka lihat di media (6).
Permasalahannya adalah bentuk tubuh yang dilihat para
remaja tersebut tidak selalu merupakan gambaran dari
tubuh yang memiliki status gizi normal. Nilai rata-rata
indeks massa tubuh (IMT) para model yang ditampilkan
di media massa bernilai jauh di bawah IMT normal dan
dapat dikategorikan sebagai bentuk tubuh yang sangat
kurus (7). Hal ini menyebabkan remaja mengira bahwa
tubuh yang ideal adalah tubuh yang kurus sechingga
membuat mereka berupaya untuk menurunkan berat
badan.

Saat ini, diet tidak hanya dilakukan oleh remaja
putri yang gemuk dan memang perlu menurunkan berat
badan. Remaja dengan berat badan normal pun sering
merasa dirinya terlalu gemuk dan ingin menurunkan
berat badannya untuk mencapai tubuh “ideal” yang
dicitrakan oleh media massa (6,8,9). Selain media
massa, keinginan untuk menurunkan berat badan pada
remaja putri juga dipengaruhi oleh teman bermain
dan anggota keluarga yang sudah dewasa (10,11).
Berdasarkan beberapa penelitian, sebagian besar
remaja putri merasa tidak puas dengan bentuk tubuhnya
meskipun IMT mereka termasuk ideal atau kurus (12-
14). Ketidaksesuaian citra tubuh terhadap ukuran,
proporsi, maupun bentuk tubuh ini disebut dengan
distorsi citra tubuh. Menurut Families Empowered and
Supporting Treatment of Eating Disorder (FEAST),
distorsi citra tubuh merupakan ketidaksesuaian antara
ukuran tubuh yang sesungguhnya dengan ukuran tubuh
yang dipersepsikan oleh seseorang dengan distorsi
citra tubuh.
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Distorsi citra tubuh pada remaja berhubungan erat
dengan perilaku makan. Remaja putri dengan distorsi
citra tubuh akan memiliki risiko lebih tinggi untuk terlibat
dalam perilaku makan yang menyimpang seperti anoreksia
dan bulimia nervosa (15). Gangguan perilaku makan yang
dialami remaja berkaitan dengan jenis upaya penurunan
berat badan yang dilakukan. Diet yang dilakukan para
remaja ini kebanyakan adalah diet tidak sehat yang sering
disebut juga dengan fad diets. The American Dietetic
Association mendefinisikan fad diets sebagai diet yang
menjanjikan penurunan berat badan secara instan tanpa
harus berolahraga namun tidak didasari oleh dasar ilmiah
yang jelas. Penelitian terhadap 75 siswi SMA Negeri 6 di
Kota Yogyakarta yang diketahui sedang menjalankan diet
menunjukkan bahwa mereka menggunakan metode fad diets
(16,17). Jenis diet tidak aman ini dapat menimbulkan risiko
berbagai gangguan kesehatan seperti ketosis, gangguan
keseimbangan cairan dan elektrolit, hingga menyebabkan
kerusakan ginjal (18).

Kebanyakan studi terkait distorsi citra tubuh,
perilaku makan, dan fad diets mengambil sampel yang
berasal dari semua status gizi, baik gemuk, normal
maupun kurus (8,19-23) dan belum banyak penelitian
yang secara khusus mengkaji faktor-faktor tersebut
hanya pada kelompok remaja dengan status gizi normal.
Di Indonesia, meskipun angka remaja putri yang terlibat
maupun yang berisiko terlibat dalam perilaku fad diets
termasuk tinggi (14,16,17,24), jumlah penelitian yang
mengkaji faktor-faktor yang berkaitan dengan perilaku
tersebut masih sedikit. Perilaku makan tidak sehat dapat
menimbulkan komplikasi kesehatan yang buruk, meliputi
penyakit-penyakit mayor seperti penyakit kardiovaskuler,
sindrom metabolik, dan kelainan gastrointestinum (25).
Sementara itu, semakin besar distorsi citra tubuh, dapat
menyebabkan gangguan perilaku makan menjadi lebih
parah serta faktor risiko kelainan perilaku makan seperti
anoreksia nervosa dan bulimia nervosa (20-24).

Berdasarkan penjelasan tersebut, penting untuk
dilakukan penelitian yang bertujuan untuk mengetahui
adakah hubungan antara distorsi citra tubuh, perilaku
makan, dan fad diets pada remaja putri. Dengan demikian,
penelitian ini bertujuan untuk melihat adanya hubungan
antara ketiga variabel tersebut pada remaja putri di
Yogyakarta yang memiliki IMT normal.
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BAHAN DAN METODE

Penelitian ini merupakan studi cross-sectional
yang dilakukan pada bulan Oktober 2015 dan berlokasi
di SMAN 8 Yogyakarta. Populasi penelitian adalah
seluruh siswi SMA Negeri 8 Yogyakarta yang memiliki
IMT dalam rentang -2 SD hingga +1 SD menurut
standar IMT/U pada anak perempuan usia 5-19 tahun
(26). Kriteria inklusi pada penelitian ini antara lain
berstatus aktif sebagai siswi di kelas X-XII pada SMAN
8 Yogyakarta, memiliki IMT normal, dan bersedia
mengikuti jalannya penelitian hingga selesai. Sementara
itu, kriteria eksklusi yaitu subjek yang sedang menderita
sakit atau menjalani diet khusus karena penyakit tertentu.
Penelitian ini telah mendapat persetujuan etik dari Komisi
Etik Penelitian Kedokteran dan Kesehatan Fakultas
Kedokteran Universitas Gadjah Mada.

Perhitungan jumlah sampel didasarkan pada
proporsi remaja putri yang melakukan fad diets sebesar
26,4% (10-11); limit error (d) sebesar 0,1; dan derajat
kepercayaan sebesar 0,05 (o). Berdasarkan rumus
perhitungan sampel (27) didapatkan sampel minimal
sebesar 75 responden. Pengambilan sampel menggunakan
metode cluster sampling untuk menentukan kelas yang
terpilih untuk mewakili populasi dari setiap tingkat. Total
jumlah klaster (kelas) yang ada (kelas X-XII) adalah 25,
dengan jumlah siswi perempuan masing-masing tingkat
yaitu 180, 180, dan 133 siswi. Kelas terpilih diambil
secara random, meliputi kelas X (3 kelas) dengan jumlah
sampel 55, kelas XI (3 kelas) dengan jumlah sampel 45,
dan kelas XII (4 kelas) dengan jumlah sampel 38 siswi.
Skrining dilakukan terhadap seluruh siswi kelas terpilih.
Pada tahap skrining menurut IMT, jumlah responden yang
memenuhi kriteria didapatkan sebanyak 138 responden,
tetapi terdapat 15 responden yang tidak mengisi kuesioner
dengan lengkap dan dinyatakan drop out sehingga jumlah
akhir responden adalah sebanyak 123 responden.

Variabel bebas pada penelitian ini adalah distorsi
citra tubuh sedangkan variabel terikat meliputi perilaku
makan dan fad diets. Distorsi citra tubuh diukur dengan
Body Image Assesment-Body Dimension (BIAS-BD)
yang dikembangkan oleh Gardner et al. (28). BIAS-BD
membandingkan nilai figur yang dipilih oleh partisipan
sebagai figur yang mewakili bentuk tubuhnya dengan
nilai figur sesungguhnya berdasarkan tabel IMT.

Perbedaan figur antara yang dipilih partisipan dan figur
menurut IMT menunjukkan adanya distorsi. Kuesioner
ini telah melalui tahap uji validitas dan reabilitas
dengan kuesioner pembanding Figure Rating Scale
(FRS) (29) terhadap siswi SMA di kota Yogyakarta.
Hasil perbandingan dengan FRS dari segi kelompok
status gizi, nilai reliabilitas BIAS-BD adalah 0,823 dan
nilai validitas sebesar 0,667. Sementara itu, jika dilihat
dari segi pemilihan gambar yang tertera pada kedua
kuesioner, nilai reliabilitas BIAS-BD adalah 0,811 dan
nilai validitasnya sebesar 0,796.

Risiko gangguan perilaku makan seseorang diukur
dengan kuesioner Eating Attitude Test (EAT) yang
dikembangkan dari penelitian sebelumnya (30) yang
berisi 26 item pertanyaan yang telah diterjemahkan ke
dalam bahasa Indonesia dan diadaptasi dari penelitian
Rahayu (24). Rentang nilai pada setiap pertanyaan
yaitu 0-3 (tidak pernah, jarang, kadang = 0; sering =
1; hampir selalu = 2; selalu = 3). Hasil skor lebih dari
atau sama dengan 20 menunjukkan adanya risiko tinggi
gangguan perilaku makan. Kuesioner terjemahan EAT-26
telah melewati uji validitas dan reliabilitas dengan nilai
reliabilitas 0,907 dan validitas 0,361.

Sementara itu, untuk mengetahui apakah upaya
penurunan berat badan yang dilakukan responden
termasuk fad diets, dilakukan pengukuran dengan
menggunakan kuesioner yang telah disusun dalam
penelitian sebelumnya (16,17). Kuesioner ini berisi 9
pertanyaan dengan pilihan jawaban ya (skor =1) dan
tidak (skor=0) yang mengacu pada American Dietetic
Association dan British Dietetic Association. Fad
diets dibuktikan dengan nilai minimal 1. Berdasarkan
uji validasi terdahulu, koefisien validitas setiap item
pertanyaan sudah di atas 0,3 dan nilai reliabilitas
kuesioner fad diets adalah 0,756.

Uji univariat dilakukan untuk mengetahui
karakteristik responden dan prevalensi distribusi
masing-masing variabel sedangkan hubungan antara
variabel bebas dan terikat diketahui dengan melakukan
uji Chi-Square dengan derajat kepercayaan 95%. Variabel
yang diuji hubungannya adalah distorsi citra tubuh dan
fad diets, perilaku makan, dan fad diets serta distorsi
citra tubuh dengan perilaku makan dengan uji korelasi
Spearman.
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Tabel 1. Karakteristik responden (n=123)

Variabel Minimum Maksimum Rerata + SD
Usia (tahun) 14,9 18,2 16,5+0,9
Berat badan (kg) 34,9 66,6 494+59
Tinggi badan (m) 142,5 171,6 1556 £5,2
Indeks massa tubuh (kg/m?) 16,4 244 20,4+22

HASIL

Hasil pengukuran antropometrik sampel disajikan
pada Tabel 1. Usia seluruh responden termasuk kategori
remaja menurut World Health Organization (WHO) yaitu
berada pada rentang usia 10-19 tahun. Penghitungan
IMT menunjukkan rerata IMT sampel adalah 20,4 +
2,02 kg/m?.

Berdasarkan hasil pada Tabel 2 diketahui bahwa
sebanyak 85,4% (n=105) dari seluruh responden
mengalami distorsi citra tubuh. Secara lebih spesifik,
sebanyak 94,3% (n=99) responden yang mengalami
distorsi citra tubuh dengan menilai tubuhnya lebih gemuk
dari yang sesungguhnya (overestimate), sementara
sebesar 5,7% responden (n=6) lainnya menilai tubuhnya
lebih kurus dari kenyataan (underestimate). Berdasarkan
Tabel 2 juga diketahui terdapat 15 (12,2%) responden
memiliki risiko rendah gangguan perilaku makan dan
108 (87,8%) responden lainnya termasuk kelompok
berisiko tinggi. Sebesar 41,5% (n=51) responden sedang
atau pernah berusaha menurunkan berat badan dan
58,5% (n=72) lainnya mengaku tidak pernah berusaha
menurunkan berat badan. Di antara responden yang
sedang atau pernah berusaha menurunkan berat badan,
hanya 7,8% responden (n=4) yang melakukan olahraga
sebagai upaya penurunan berat badan, sementara 92,2%
(n=47) lainnya menggunakan metode fad diets.

Berdasarkan Tabel 3, metode fad diets yang paling
banyak dilakukan responden adalah dengan mengurangi
frekuensi makan (23,8%); mengonsumsi makanan dengan
kombinasi tertentu (19,2%); menghindari makanan/
minuman tertentu (makanan sumber karbohidrat, makanan
manis, makanan berlemak) dan menggantinya dengan
suplemen vitamin atau mineral (15,9%); mengonsumsi
satu jenis makanan tertentu misalnya karbohidrat, protein,
atau buah dan sayur saja (9,9%); melakukan diet yang
dipercaya dapat memberi perubahan secara cepat (7,9%);
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Tabel 2. Prevalensi distorsi citra tubuh, gangguan

perilaku makan dan fad diets pada responden

Prevalensi responden dengan n %
Distorsi citra tubuh Ya 105 85,4
Overestimate 99 943
Underestimate 6 5,7
Tidak 18 14,6
Gangguan perilaku makan Risiko tinggi 108 87,8
Risiko rendah 15 12,2
Upaya diet Ya 51 58,5
Fad diets 47 9272
Bukan fad diets 4 7,8
Tidak 72 41,5
Tabel 3. Distribusi jenis upaya diet
Jenis upaya diet n %
Mengurangi frekuensi makan 36 23,8
(tidak sarapan, tidak makan malam, dsb)
Mengkonsumsi makanan dalam kombinasi 29 19,2
tertentu
Latihan fisik/berolahraga 26 17,2
(>3x seminggu atau 20 menit perhari)
Menghindari makanan/minuman tertentu 24 15,9
(makanan yang mengandung karbohidrat,
makanan manis, makanan berlemak) dan
menggantinya dengan suplemen vitamin
dan mineral
Mengkonsumsi satu jenis makanan tertentu 15 9,9
(karbohidrat saja, protein saja, buah dan
sayur saja)
Melakukan diet yang dipercaya dapat 12 7,9
memberi perubahan secara cepat
(menurunkan berat badan lebih dari 1kg
dalam seminggu atau perubahan bentuk
tubuh menjadi lebih menarik dengan cepat)
Mengkonsumsi makanan/minuman yang 7 4,6
dipercaya dapat menghilangkan lemak
(produk pelangsing seperti shaker dengan
formula tertentu, teh pelangsung, minuman
berserat
Mengkonsumsi pil diet (pil pelangsing, pil 2 1,3

penghilang lemak)
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Tabel 4. Hubungan distorsi citra tubuh dan gangguan perilaku makan dengan fad diets

Fad diets
Variabel Ya (n=47) Tidak (n=76) o
= % = % p OR (95% CI) r
Distorsi citra tubuh Ya 44 41,9 61 58,1 0,032 3,607 0,190
Tidak 3 16,7 15 83,3 (0,984-13,218)
Gangguan perilaku makan Risiko tinggi 12 80,0 3 20,0 0,000 8,343 0,321

Risiko rendah 35 32,4 73 67,6 (2,221-31,475)

Tabel 5. Hubungan distorsi citra tubuh dan gangguan perilaku makan

Gangguan perilaku makan

Variabel Risiko tinggi Risiko rendah
(n=15) (n=108) p OR (95% CI)
n n %
. . Ya 14 91 86,7 2,615
Distorsi citra tubuh Tidak ) 17 94.4 0,310 (0.322-21.226)

mengonsumsi makanan atau minuman yang dipercaya
bisa menghilangkan lemak (produk pelangsing seperti
shaker dengan formula tertentu, slimming tea, atau
minuman berserat) (4,6%); dan mengonsumsi pil diet
(pil pelangsing, pil penghilang lemak) (1,3%). Meskipun
jumlah responden yang menurunkan berat badan dengan
latihan fisik atau olahraga selama lebih dari atau sama
dengan 3 kali seminggu atau 20 menit per hari cukup
banyak (17,2%), tetapi jumlah ini masih dibawah dari
jumlah responden yang melakukan fad diets. Dari
seluruh siswi yang melakukan fad diets, diketahui 37
siswi diantaranya melakukan lebih dari satu upaya dalam
menurunkan berat badan. Meskipun demikian, sebanyak
56,8% diantaranya mengombinasikan berolahraga dengan
berbagai perubahan pola makan.

Pada saat responden diminta untuk memilih alasan
dalam melakukan upaya penurunan berat badan, sebagian
besar responden (38,0%) mengatakan bahwa mereka
ingin mencegah kenaikan berat badan. Sementara itu,
sebanyak 27,8% lainnya mengupayakan penurunan berat
badan agar mendapatkan tubuh yang lebih sehat; 22,8%
beralasan agar terlihat lebih menarik dan lebih cantik;
8,9% karena nasihat dari orangtua, teman, dan lain-lain;
1,3% karena nasihat dokter; dan 1,3% lainnya karena
alasan lain.

Tabel 4 menampilkan bahwa dari 47 responden
yang sedang atau pernah melakukan fad diets, 12
siswi (25,5%) diantaranya berisiko tinggi gangguan

perilaku makan sedangkan 35 siswi (74,5%) lainnya
berisiko rendah. Pada siswi yang tidak sedang atau
pernah melakukan fad diets, hanya 3 siswi (20%) yang
memiliki risiko tinggi terlibat dalam gangguan perilaku
makan, sementara 73 siswi (67,6%) lainnya memiliki
risiko rendah terlibat dalam gangguan perilaku makan.
Berdasarkan hasil uji Chi-Square, diketahui terdapat
hubungan yang signifikan antara gangguan perilaku
makan dengan fad diets (p<0,05). Nilai OR antar kedua
variabel sebesar 8,3 (95% CI: 2,2-31,5) yang berarti siswi
yang berisiko tinggi terlibat dalam gangguan perilaku
makan memiliki kemungkinan 8 kali lebih besar untuk
berusaha menurunkan berat badannya dengan metode fad
diets. Meski demikian, variansi dengan rentang nilai yang
lebar menunjukan bahwa kemungkinan ini dipengaruhi
oleh beberapa faktor lain.

Tabel 4 juga menunjukkan bahwa dari 47 siswi yang
sedang atau pernah melakukan fad diets, 44 siswi (93,6%)
diantaranya memiliki distorsi citra tubuh. Sementara itu,
dari 76 siswi yang tidak sedang atau pernah melakukan fad
diets, 61 siswi (80,3%) diantaranya juga memiliki distorsi
citra tubuh. Hasil uji tabulasi silang menunjukkan adanya
hubungan yang signifikan secara statistik antara distorsi
citra tubuh dengan fad diets. Siswi dengan distorsi citra
tubuh memiliki kemungkinan 3,6 kali lebih besar untuk
menurunkan berat badan dengan metode fad diets.

Tabel 5 menunjukkan bahwa dari 15 responden
dengan risiko tinggi gangguan perilaku makan, 14
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orang (93,3%) diantaranya memiliki distorsi citra tubuh.
Sementara itu, dari 108 siswi yang memiliki risiko
rendah terlibat dalam gangguan perilaku makan, 91 siswi
(84,2%) diantaranya diketahui juga memiliki distorsi
citra tubuh. Meskipun berdasarkan hasil analisis tabulasi
silang tidak ditemukan hubungan yang signifikan, secara
statistik antara distorsi citra tubuh dengan gangguan
perilaku makan menunjukan bahwa siswi SMA Negeri 8
Yogyakarta dengan distorsi citra tubuh memiliki risiko 2,6
kali lebih besar (95% CI: 0,3-21,2) untuk terlibat dalam
gangguan perilaku makan dibandingkan dengan siswi
yang tidak memiliki distorsi citra tubuh.

BAHASAN

Hasil penelitian ini menunjukan adanya hubungan
yang signifikan (p<0,05) antara gangguan perilaku makan
dengan fad diets serta distorsi citra tubuh dengan fad diets,
tetapi tidak ditemukan hubungan yang signifikan antara
distorsi citra tubuh dengan perilaku makan. Meskipun
demikian, prevalensi siswi yang memiliki distorsi citra
tubuh dan berisiko tinggi terlibat dalam gangguan perilaku
makan lebih tinggi (13,3%) dibandingkan prevalensi
siswi tanpa distorsi citra tubuh (5,6%). Demikian halnya
dengan prevalensi siswi dengan distorsi citra tubuh yang
melakukan fad diets lebih tinggi (41,9%) dibandingkan
siswi tanpa distorsi citra tubuh (16,7%).

Remaja putri merasa identitas mereka ditentukan
oleh bentuk tubuh dan bentuk tubuh yang gemuk bukanlah
bentuk tubuh yang mereka inginkan. Dengan memiliki
tubuh yang ramping, mereka akan merasa lebih percaya
diri, populer, serta lebih mudah mendapat pekerjaan dan
pasangan (31,32). Remaja putri merasa bahwa daya tarik
mereka akan meningkat apabila mereka memiliki tubuh
yang kurus, sehingga mereka akan sangat memperhatikan
dan menjaga berat badan (9). Secara internal, jenis
kelamin perempuan, ras tertentu, usia remaja, dan
citra tubuh yang negatif dapat meningkatkan risiko
seseorang untuk terjebak ke dalam gangguan perilaku
makan (22,31-34). Sementara dari faktor eksternal,
tekanan dari keluarga, paparan media massa, lingkungan
pertemanan, faktor ekonomi, dan budaya setempat dapat
mempengaruhi kemungkinan seseorang untuk mengalami
gangguan perilaku makan (19,22,35,36).
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Berdasarkan penelitian ini juga diketahui bahwa
sekalipun secara statistik distorsi citra tubuh tidak
memiliki hubungan yang siginifikan dengan gangguan
perilaku makan, tetapi prevalensi responden dengan
distorsi citra tubuh yang terlibat dalam gangguan
perilaku makan lebih besar daripada responden tanpa
distorsi citra tubuh yang berisiko tinggi terlibat dalam
gangguan perilaku makan. Diketahui pula remaja
dengan distorsi citra tubuh memiliki kemungkinan 2,6
kali lebih besar untuk terjebak dalam gangguan perilaku
makan dibandingkan remaja tanpa distorsi tubuh. Hasil
penelitian ini sejalan dengan studi terdahulu (23,37), yaitu
remaja yang tidak merasa puas dengan bentuk tubuhnya,
tidak hanya terjadi pada remaja yang memang memiliki
tubuh yang gemuk, tetapi juga remaja dengan status gizi
kurus memiliki kecenderungan yang lebih besar untuk
terlibat dalam perilaku makan yang menyimpang.

Remaja putri rentan untuk terjebak kedalam
gangguan perilaku makan yang menyimpang karena
para remaja ini sangat memperhatikan apa yang mereka
makan untuk mencapai bentuk tubuh yang diinginkan.
Kebiasaan makan seseorang tidak banyak dipengaruhi
oleh pengetahuan seseorang akan makanan itu sendiri,
tetapi lebih disebabkan oleh kepedulian mereka yang
tinggi akan bentuk tubuh (32). Para remaja dengan
berat badan normal yang merasa dirinya gemuk, akan
berkeinginan untuk mengubah penampilannya salah
satunya dengan mengubah perilaku makan (38). Mereka
seringkali memperhitungkan berapa besar kalori yang
mereka konsumsi dan membatasi konsumsi makanan
mereka apabila dirasa sudah melebihi kebutuhan,
meskipun sebenarnya belum tentu besar kalori yang
mereka konsumsi memang terbukti melebihi kebutuhan
kalori harian (6).

Menurut hasil analisis hubungan antara gangguan
perilaku makan dengan fad diets, dapat dilihat bahwa
ada hubungan yang bermakna secara statistik (p<0,05)
antara kedua variabel tersebut. Meskipun korelasinya
lemah, tetapi semakin besar risiko seseorang untuk
terlibat dalam gangguan perilaku makan, semakin besar
pula kemungkinan orang tersebut untuk melakukan fad
diets. Siswi yang berisiko tinggi memiliki gangguan
perilaku makan memiliki kecenderungan 8 kali lebih
besar untuk menurunkan berat badannya dengan metode
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fad diets. Prevalensi siswi yang berisiko tinggi terlibat
dalam perilaku makan dan menjalankan fad diets (80%)
juga lebih besar daripada siswi dengan risiko rendah
gangguan perilaku makan (32,4%). Hal ini disebabkan
oleh sebagian besar jenis upaya fad diets berkaitan
langsung dengan perubahan perilaku makan.

American Heart Association mendefinisikan
fad diets sebagai upaya penurunan berat badan yang
menekankan pada pembatasan jenis dan jumlah makanan
tertentu dengan menu yang tidak bervariasi serta
penggunaan obat atau suplemen diet dengan peningkatan
aktivitas fisik yang minimal. Definisi ini terbukti melalui
hasil penelitian ini yang menunjukkan bahwa jenis upaya
fad diets yang paling banyak digunakan para siswi adalah
mengurangi frekuensi makan (23,8%), menghindari jenis
makanan tertentu (19,2%), dan disusul oleh berolahraga
selama lebih dari 3 kali seminggu selama 20 menit
(17,2%). Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian
yang mengemukakan bahwa pembatasan makanan
berkaitan langsung dengan upaya pengurangan konsumsi
makanan agar terjadi penurunan berat badan (38,39).
Pemilihan upaya olahraga yang bukan menjadi pilihan
utama pada responden didukung oleh penelitian terdahulu
yang bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang
berhubungan dengan perilaku diet pada remaja, diketahui
belum ada hubungan yang signifikan antara gangguan
perilaku makan pada remaja dengan perilaku diet yang
sehat seperti olahraga. Meskipun demikian, terdapat
kecenderungan bagi para remaja dengan gangguan
perilaku makan untuk tidak menurunkan berat badannya
dengan olahraga secara teratur.

Hasil analisis menemukan adanya hubungan
yang bermakna secara statistik antara distorsi citra tubuh
dengan fad diets, prevalensi siswi dengan distorsi citra
tubuh yang berupaya menurunkan berat badannya dengan
metode fad diets (41,9%) lebih besar daripada siswi
tanpa distorsi citra tubuh (16,7%). Hal ini disebabkan
oleh kebanyakan remaja sudah memiliki bentuk tubuh
yang sudah normal, tetapi mereka tetap merasa bahwa
tubuhnya gemuk dan pada akhirnya cenderung berusaha
untuk menurunkan berat badannya dengan diet (22). Hal
ini terjadi kemungkinan karena bukan status kegemukan
yang mendorong seseorang untuk menurunkan berat
badan, melainkan persepsi orang itu sendiri yang

memotivasi untuk berdiet (40). Semakin positif gambaran
tubuh seseorang, akan semakin rendah intensitas mereka
untuk berdiet. Sekalipun bentuk tubuh seseorang sudah
termasuk proporsional, tetapi apabila mereka merasa
tidak ideal, mereka akan tetap berusaha menurunkan
berat badannya (20,24,41).

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian-
penelitian yang mengemukakan bahwa remaja yang
mengasumsikan dirinya gemuk akan cenderung untuk
mengontrol berat badannya (15,22,42). Hal ini disebabkan
oleh perilaku diet seseorang tidak hanya dipengaruhi oleh
distorsi citra tubuh. Pengaruh lingkungan pertemanan,
tingkat depresi, tingkat kepercayaan diri, dan paparan
media massa merupakan beberapa faktor lain yang dapat
mempengaruhi cara seseorang dalam menurunkan berat
badan (16,17,22). Salah satu kelemahan penelitian ini
bahwa variabel distorsi citra tubuh belum dibedakan
menurut jenisnya (overestimate dan underestimate)
sedangkan terdapat kemungkinan terjadi kecenderungan
yang berbeda antara remaja yang overestimate dan
underestimate. Oleh karena itu, perlu dilakukan penelitian
lebih jauh yang membedakan hubungan jenis distorsi
dengan perilaku makan dan perilaku diet seseorang.

Kebanyakan studi terkait distorsi citra tubuh,
perilaku makan, dan perilaku diet dilakukan pada sampel
remaja putri secara umum baik yang memiliki IMT
kurang, normal maupun lebih (8,19-23) tidak spesifik
kepada satu kelompok status gizi tertentu saja. Dengan
demikian, diharapkan penelitian ini dapat memberikan
gambaran tentang diet yang banyak dilakukan oleh
para remaja putri sekarang ini dan faktor-faktor yang
berkaitan. Menurut angka kecukupan gizi (AKG) tahun
2013 kebutuhan energi rata-rata remaja putri adalah
sebesar 2.575 kkal dengan protein sebesar 69 g, lemak
sebesar 86 g, dan karbohirat sebesar 354 g. Berdasarkan
berbagai penelitian, diketahui bahwa nilai gizi dari
jenis-jenis fad diets ini tidaklah mencukupi kebutuhan
para remaja putri. Dengan demikian, penting dilakukan
upaya memberikan pemahaman yang benar tentang
kebutuhan energi yang sesuai untuk kebutuhan remaja
putri, serta cara dan sumber pemenuhan kebutuhan
energi yang tepat dan sehat. Pengetahuan tersebut akan
dapat menekan perilaku makan (diet) yang tidak tepat
termasuk fad diet.
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SIMPULAN DAN SARAN

Sebanyak 85,3% siswi SMA Negeri 8 Yogyakarta
merasa dirinya gemuk meskipun status gizinya tergolong
normal. Diet yang dilakukan para remaja putri ini sebagian
besar berupa fad diets. Bentuk upaya yang paling sering
dilakukan adalah dengan melewatkan waktu makan
tertentu. Meskipun demikian, tidak ditemukan hubungan
yang signifikan antara distorsi citra tubuh pada siswi SMA
Negeri 8 Yogyakarta dengan fad diets dan gangguan perilaku
makan. Perlu dilakukan upaya memberikan pemahaman
yang benar tentang kebutuhan energi yang sesuai untuk
kebutuhan remaja putri, serta cara dan sumber pemenuhan
kebutuhan energi yang tepat dan sehat.
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