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ABSTRAK

Pencegahan penyakit degeneratif dapat dilakukan dengan memperhatikan asupan makanan. Informasi gizi pada
label pangan membantu seseorang dalam memilih makanan yang lebih sehat. Sikap terhadap informasi gizi dapat
mempengaruhi perilaku seseorang dalam membaca label pangan dan pemilihan pangan kemasan. Membaca informasi
gizi terbukti dapat meningkatkan konsumsi makanan sehat. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis hubungan sikap,
perilaku membaca informasi gizi, dan pemilihan pangan oleh mahasiswa. Penelitian cross sectional ini melibatkan 98
mahasiswa S1 angkatan 2013 Universitas Airlangga sebagai sampel penelitian. Responden diminta mengisi kuesioner
berisi 5 poin sikap dan wawancara mengenai perilaku membaca informasi nilai gizi dan pemilihan pangan kemasan.
Uji Chi square dan Pearson Chi square digunakan untuk menganalisis hubungan antara sikap, perilaku membaca
informasi gizi dan pemilihan pangan. Mahasiswa yang memiliki sikap yang baik terkait kesehatan maupun informasi
gizi pada label pangan tidak selalu mempraktikkan membaca informasi gizi dan memilih makanan dengan alasan
kesehatan. Begitu juga label user tidak selalu memilih makanan dengan alasan kesehatan. Hasil penelitian menunjukkan
tidak terdapat hubungan antara sikap, perilaku membaca informasi gizi dan pemilihan pangan (p > 0,05). Diperlukan
penelitian lebih lanjut untuk mengidentifikasi hambatan agar mahasiswa yang telah memiliki sikap yang baik dapat
lebih membiasakan membaca informasi gizi dan memilih makanan yang sehat.

Kata kunci: informasi nilai gizi, membaca label pangan, pemilihan pangan, sikap

ABSTRACT

Practicing healthy food pattern can prevent from degenerative disease. Nutrition label, including nutrition facts
on food label can help people choosing healthier food. Attitude toward nutrition label can influence nutrition label
reading behavior and food choices, and reading food or nutrition label may influence healthier food consumption.
This study was aimed to find association between attitude, nutrition label reading behavior and food choices among
college students. This cross sectional study involved 98 undergraduate students class of 2013 Universitas Airlangga
as the sample of the study. Respondents were made to answer 5 attitude points and asked about their nutrition label
reading behavior and food choices. Chi square and Pearson Chi square were used to analyze association between
attitudes, nutrition facts reading behavior, and food choices. Students who had good attitude about health and nutrition
and nutrition label were not always became a label user or had healthy reason for food choices. Label users were not
always had healthy reason for food choices. The study showed there was no association between attitudes and nutrition
facts reading behavior, as well as between attitude and food choices (p > 0,05). Further study to identify barriers of
reading food and nutrition label behavior need to be conducted.

Keywords: attitude, food choice, food label, nutrition label

PENDAHULUAN yang baik perlu dibentuk seawal mungkin karena
kebiasaan makan sejak kecil akan menjadi awal
proses pembentukan pola makan pada usia dewasa
dan berpengaruh pada kondisi kesehatan jangka
panjang (Larson, dkk., 2008).

Informasi gizi pada kemasan pangan yang
memuat gambaran isi dan kandungan gizi dari
pangan tersebut merupakan informasi yang dapat

Penyakit degeneratif mulai cenderung
meningkat pada usia >15 tahun dan >18 tahun di
setiap provinsi di Indonesia (Balitbangkes, 2013).
Salah satu pencegahan yang dapat dilakukan
adalah dengan mengonsumsi beragam makanan
dan memperhatikan kecukupan zat gizi agar
tidak kurang atau pun berlebih. Pola konsumsi
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dimanfaatkan oleh konsumen untuk memilih
pangan kemasan yang sehat (UU no. 18 tahun
2014). Membiasakan membaca label khususnya
informasi nilai gizi yang tertera pada kemasan
pangan perlu dilakukan untuk memudahkan
konsumen memilih makanan sesuai kebutuhannya,
terutama terkait makanan dengan kandungan yang
perlu dibatasi seperti gula, garam, dan lemak
(Kemenkes, 2014). Orang yang paham mengenai
gizi, mementingkan gizi dibandingkan dengan
rasa ketika membeli makanan, dan percaya
terdapat hubungan antara asupan makanan dengan
kondisi kesehatan, lebih mungkin untuk membaca
informasi nilai gizi pada label pangan (Guthrie,
dkk., 1995).

Sikap menentukan motivasi seseorang
untuk mengimplementasikan perilaku tertentu.
Contohnya yaitu ketika memilih makanan, gizi
hanya menjadi salah satu hal yang diperhitungkan
bersamaan dengan rasa, harga, dan kemudahan.
Apabila konsumen tidak menilai gizi sebagai
faktor yang penting untuk memilih makanan atau
bila konsumen merasa faktor lain lebih penting,
konsumen kemungkinan akan memilih makanan
yang tidak bergizi meskipun mengerti mengenai
gizi (Guthrie, dkk., 1999). Orang yang melihat
informasi gizi karena paham dan memperhatikan
asupan gizi tubuhnya, terbukti cenderung
memilih makanan yang lebih sehat. Penelitian
menunjukkan bahwa orang tua yang perlu menjaga
diet (Gough dan Conner, 2006), orang yang
terbiasa mengonsumsi makanan rendah lemak
(Neuhouser, 1999), orang obesitas dan terbiasa
banyak mengonsumsi buah dan sayur (Satia, dkk.,
2005) lebih memilih makanan yang sehat.

Informasi gizi pada label pangan menjadi salah
satu sumber informasi untuk mengetahui apakah
makanan tersebut sehat (Biloukha dan Utermohlen,
2001; Story, dkk., 2002). Penelitian menunjukkan
bahwa konsumsi kolesterol dan lemak berkurang
pada orang yang membaca informasi gizi pada
label pangan (Guthrie, dkk., 1995). Hal tersebut
diperkuat oleh penelitian Burton, dkk. (2009)
yang menunjukkan adanya perubahan pilihan
makanan setelah seseorang melihat kandungan
gizi dari makanan tertentu. Penelitian ini bertujuan
menganalisis hubungan antara sikap dan perilaku
membaca informasi nilai gizi pada label pangan

serta pemilihan pangan kemasan pada mahasiswa
yang mewakili kelompok usia dewasa muda.

METODE

Penelitian cross sectional ini dilakukan di
Surabaya dengan melibatkan mahasiswa S1
reguler angkatan 2013 Universitas Airlangga
sebagai sampelnya. Dua program studi yang
masing-masing mewakili bidang kesehatan dan
non kesehatan dipilih secara acak. Besar sampel
adalah 98 mahasiswa dari kedua program studi
tersebut yang dipilih secara acak.

Responden diminta untuk mengisi kuesioner
mengenai sikap terkait kesehatan (2 pernyataan)
dan informasi gizi (3 pernyataan) dengan memilih
skala 1 — 7 dimana skala 1 berarti sangat tidak
setuju dengan pernyataan, skala 7 berarti sangat
setuju dengan pernyataan, dan skala 4 berarti
netral (Smith, dkk., 1999). Analisis pada sikap
dilakukan dengan menjumlahkan skor kemudian
dikategorikan menjadi 2, yaitu > median dan <
median. Median skor sikap terkait kesehatan adalah
8, sedangkan median skor sikap terkait informasi
nilai gizi adalah 12.

Perilaku responden terkait kebiasaan membaca
label gizi dilihat dari jawaban responden mengenai
frekuensi membaca informasi nilai gizi. Jawaban
‘tidak pernah’ atau ‘jarang’ dikategorikan sebagai
non label user. Jawaban ‘sering’ atau ‘selalu’
dikategorikan sebagai label user (Smith, dkk.,
1999).

Pemilihan pangan dilihat dari berapa jumlah
makanan yang dipilih responden dengan alasan
yang berkaitan dengan kesehatan. Responden
ditunjukkan 9 kemasan pangan yang terdiri dari 3
macam minuman, 3 macam snack, dan 3 macam
yogurt. Merk dan nama dagang pada kemasan
disamarkan dan kemudian diganti dengan kode I,
II, dan III untuk masing-masing jenis makanan.
Kemudian responden diminta untuk memilih
salah satu dari masing-masing jenis makanan
dan memberikan alasan memilih produk tersebut.
Alasan kemudian dikelompokkan menjadi alasan
kesehatan jika alasan yang dikemukakan responden
adalah produk tersebut mengandung kalsium
yang lebih banyak atau karena responden sedang
menjaga berat badan tubuh sehingga memilih
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Tabel 2. Hubungan antara Sikap dan Perilaku Mahasiswa dalam Membaca Informasi Nilai Gizi
Perilaku
Total
Sikap Label user Non label user P—value*
n % n % n %

Sikap terhadap Kesehatan

Skor sikap > median (> 8) 44 45,8 52 54,2 96 98,0 0,422

Skor sikap < median (< 8) 2 100,0 0 0 2 2,0
Sikap terhadap Pelabelan

Skor sikap > median (> 12) 41 47,7 45 52,3 86 87,8 0,935

Skor sikap < median (< 12) 5 41,7 7 58,3 12 12,3

*Uji Chi square: signifikan jika p<0,05

produk dengan kalori dan lemak yang lebih rendah.
Uji Chi square digunakan untuk menganalisis
hubungan antara sikap dengan perilaku membaca
informasi gizi dan uji Pearson chi square
digunakan untuk melihat hubungan antara sikap
dengan pemilihan pangan dan perilaku membaca
informasi gizi dengan pemilihan pangan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Sikap Responden Terkait Kesehatan dan Sikap

Terkait Pelabelan Makanan

Sikap n %

Sikap Terkait Kesehatan
Makanan berpengaruh pada kondisi kesehatan

TS/STS 1 1,0
Netral 5 5,1
S/SS 92 93,9
Perlu membatasi asupan tertentu
TS/STS 3 3,0
Netral 7 7,1
S/SS 88 89,9
Sikap Terkait Pelabelan
Pentingnya membaca informasi gizi
TS/STS 6 6,1
Netral 12 12,2
S/SS 80 81,7
Kebenaran informasi nilai gizi
TY/STY 16 16,4
Netral 34 34,7
Y/SY 48 49,9
Kebenaran klaim
TY/STY 30 30,5
Netral 29 29,6
Y/SY 39 39,9

* S=Setuju; SS= Sangat Setuju; TS=Tidak Setuju;
STS=Sangat Tidak Setuju; Y=Yakin; TY=Tidak Yakin;
STY=Sangat Tidak Yakin

Sebagian besar mahasiswa setuju bahwa
asupan makanan akan mempengaruhi kondisi
kesehatan (93,9%). Sebagian besar juga setuju
perlunya membatasi konsumsi gula, garam, dan
lemak untuk menghindari masalah kesehatan
tertentu (89,9%).

Sebanyak 81,7% mahasiswa merasa bahwa
memperhatikan label gizi penting dilakukan
untuk mendapatkan makanan yang sehat.
Sebanyak 34,7% mahasiswa netral atau tidak bisa
menentukan untuk percaya atau tidak terhadap
infomasi pada label pangan, dan sebesar 30% ragu
akan kebenaran klaim gizi/ kesehatan pada label.

Mayoritas responden setuju bahwa asupan
makanan berpengaruh pada kondisi kesehatan dan
bahwa perlu untuk mengurangi konsumsi gula,
garam, dan lemak. Hal ini sesuai dengan penelitian
oleh Pawlak dan Colbi (2009) dan Smith, dkk.
(1999).

Tabel 2 menunjukkan mayoritas responden
(98%) setuju bahwa asupan makanan berpengaruh
pada kondisi kesehatan dan bahwa perlu untuk
mengurangi konsumsi gula, garam, dan lemak.
Namun hal ini tidak menjadikan mereka sering
atau selalu membaca informasi nilai gizi yang
memberikan informasi mengenai persentase
kandungan zat gizi pada produk pangan kemasan
karena 54,2% di antaranya adalah non label user.
Jumlah responden yang menunjukkan bahwa
mahasiswa memiliki sikap yang baik terkait
informasi nilai gizi pada label pangan lebih sedikit
jika dibandingkan dengan sikap pada kesehatan
(87,8%), namun masih menunjukkan bahwa
mayoritas responden memiliki sikap yang baik.
Jumlah responden yang memiliki sikap yang baik



178 Media Gizi Indonesia, Vol. 11, No. 2 Juli-Desember 2016: hlm. 175-181

Tabel 3. Hubungan antara Sikap dan Pemilihan Pangan Kemasan
Pemilihan Pangan
Memilih 1 Memilih 2 Memilih 3 Memilih 0
Sikap makanan makanan makanan makanan Total P—value*
dengan alasan dengan alasan dengan alasan dengan alasan
kesehatan kesehatan kesehatan kesehatan
n % n % n % n % n %
Sikap Terhadap Kesehatan
Skor sikap > median (> 8) 23 24,0 14 14,6 17 17,7 42 438 96  100,0 0,593
Skor sikap < median (< 8) 0 0 0 0 1 500 1 50,0 2 100
Sikap Terhadap Pelabelan
Skor sikap > median (> 12) 22 26,7 10 11,6 17 19,8 37 432 86  100,0 0,565
Skor sikap < median (< 12) 1 8,3 4 333 1 8,3 6 500 12 100

*Uji Pearson Chi square: signifikan jika p<0,05

tetapi tidak mempraktikkan perilaku membaca
informasi gizi adalah sebanyak 52,3%. Uji Chi
square menunjukkan tidak terdapat hubungan
antara sikap dengan perilaku membaca informasi
gizi karena p > 0,05.

Penelitian lain menyebutkan bahwa rasa
percaya seseorang pada pengaruh diet rendah
lemak dan tinggi serat pada kejadian kanker
menunjukkan hubungan dengan perilaku
membaca informasi nilai gizi. Namun, terlepas
dari seharusnya informasi gizi pada label pangan
dapat dimanfaatkan untuk mengetahui kandungan
gizi pada produk pangan, pada penelitian ini hasil
menunjukkan tidak adanya hubungan. Responden
cenderung setuju pada pentingnya pencantuman
informasi gizi dan percaya pada informasi nilai gizi
dan klaim yang dicantumkan pada label pangan,
akan tetapi jumlah yang menjadi /abel user tidak
terlalu berbeda jauh dari yang menjadi non label
user.

Tabel 3 menunjukkan mayoritas responden
yang memiliki skor sikap terkait kesehatan di
atas median lebih banyak yang memilih makanan
bukan karena alasan kesehatan (43,8%). Begitu
juga pada sikap terkait informasi gizi pada label
pangan. Mayoritas responden yang memiliki skor
sikap terkait informasi gizi di atas median lebih
banyak yang memilih makanan bukan dengan
alasan kesehatan (43,0%). Uji Pearson Chi square
menunjukkan tidak terdapat hubungan antara sikap
dengan pemilihan pangan kemasan (p > 0,05).

Meskipun responden setuju bahwa informasi
gizi penting untuk dicantumkan pada kemasan
pangan agar mendapatkan makanan yang sehat,

namun tidak menjamin responden akan membaca
label sebelum membeli. Apabila seseorang belum
memiliki masalah kesehatan, fokus pada kondisi
kesehatan tertentu, tidak memiliki ketertarikan
pada gizi, dan tidak memiliki rencana diet tertentu,
seseorang lebih dimungkinkan tidak membaca
informasi gizi pada label pangan (Thedford,
2005; Rothman, dkk., 2006; Auchincloss, dkk.,
2013; Lin, dkk., 2004). Orang yang biasanya
mengonsumsi makanan rendah lemak akan
menggunakan label untuk mengetahui lemak
yang terkandung pada produk (Neuhouser,
1999). Orang dengan status gizi obesitas dan
yang biasa mengonsumsi buah dan sayuran lebih
banyak yang membaca informasi gizi pada label
pangan (Satia, dkk., 2005). Meskipun membaca
informasi gizi, seseorang masih mungkin memilih
makan tanpa mempertimbangkan informasi pada
label yang dibaca, seperti harga dari makanan
menjadi pendorong yang lebih kuat dibandingkan
kandungan gizi (Auchincloss, dkk., 2013). Pada
hasil gambaran sikap menunjukkan bahwa
responden cenderung kesulitan menentukan untuk
percaya atau tidak pada informasi nilai gizi dan
klaim pada label pangan. Pendapat bahwa makanan
yang schat tidak hanya ditentukan dari apa yang
tercantum pada label pangan dan kurang percaya
pada kebenaran konten informasi gizi pada label
pangan dapat menjadikan seseorang merasa tidak
perlu membaca informasi tersebut (Campos, dkk.,
2011; Cowburn dan Stockley, 2004; Auchincloss,
dkk., 2013).

Uji Pearson Chi square menunjukkan tidak
terdapat hubungan antara perilaku membaca
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Tabel 4. Hubungan antara Perilaku Membaca Informasi Gizi dan Pemilihan Pangan
Pemilihan Pangan
Memilih 1 Memilih 2 Memilih 3 Memilih 0
Perilaku makanan deagan makanan makanan makanan Total P—value*
& dengan alasan  dengan alasan  dengan alasan
alasan kesehatan
kesehatan kesehatan kesehatan
n % n % n % n % n %

Label user 19 41,3 11 23,9 7 15,2 9 19,6 46 100 0.968
Non label user 24 46,15 12 23,1 7 13,5 9 17,3 52 100 ’

*Uji Pearson Chi square: signifikan jika p<0,05

informasi gizi dengan pemilihan pangan
(p>0,05). Responden label user yang memilih
3 makanan dengan alasan kesehatan sebanyak
15,2% sedangkan dari responden non label user
sebanyak 13,5%. Sebanyak 19,6% responden label
user dan 17,3% non label user memilih makanan
bukan dengan alasan kesehatan. Sikap yang
baik tidak menjadikan responden lebih memilih
dengan alasan kesehatan. Alasan yang diutarakan
responden antara lain responden lebih memilih
makanan yang familiar atau sering ditemui di toko
dan lebih mudah untuk dicari. Beberapa alasan
tersebut dapat menjadikan responden lebih memilih
bukan karena alasan kesehatan (Sun, 2008; Pawlak
dan Colby, 2009).

Alasan lain seperti karena rasa makanan
kurang enak seperti misalnya snack dan minuman
yang banyak mengandung serat dan mengandung
buah, minuman yang memiliki rasa kacang hijau
yang kuat, atau karena tekstur dari makanan
tersebut kurang menyenangkan, dapat dijadikan
alasan tidak memilih makanan yang sehat (Gough
dan Conner, 2006; Stevenson, dkk., 2007; Biloukha
dan Utermohlen, 2001).

Secara umum, hasil penelitian menunjukkan
bahwa responden lebih banyak yang memilih
makanan bukan dengan alasan kesehatan.
Penghalang seseorang dalam mempraktikkan
pemilihan makanan yang sehat dapat terjadi karena
kurangnya kepedulian pada kondisi kesehatan
jangka panjang (Frank, 1998; Smith, dkk., 1999;
Larson, dkk., 2008). Responden masih fokus
pada kondisi kesehatan saat ini sehingga apabila
dirasa saat ini masih dalam keadaan sehat, belum
perlu untuk memperhatikan apa yang dikonsumsi
meskipun responden setuju bahwa apa yang
dikonsumsi berpengaruh pada kondisi kesehatan

(Gough dan Conner, 2006). Anggapan bahwa
memperhatikan diet hanya perlu dilakukan oleh
orang yang memiliki penyakit tertentu dan orang
tua, atau bagi orang yang gemuk sehingga perlu
menguruskan badan juga merupakan penghalang
dalam memilih makanan sehat (Gough dan Conner,
2006; Stevenson, dkk., 2007). Pada hasil skor
sikap menunjukkan bahwa responden cenderung
kesulitan menentukan untuk percaya atau tidak
pada informasi nilai gizi dan klaim pada label
pangan. Rasa ragu pada kebenaran informasi nilai
gizi dan klaim dapat menjadi penghalang atau
barrier dalam memanfaatkan informasi nilai gizi
(Shepherd dan Raats, 2008).

Rasa ragu-ragu dapat muncul karena responden
mendapatkan informasi mengenai gizi selain dari
label pangan seperti dari saudara, teman, kenalan,
profesional, iklan, leaflet, atau buku (Biloukha
dan Utermohlen, 2001; Story, dkk., 2002). Apabila
iklan lebih banyak menunjukkan produk makanan
yang kurang sehat bisa menjadi pendorong untuk
mengonsumsi makanan yang kurang sehat atau
karena tren makanan adalah makanan kurang
sehat juga dapat menjadi penyebab (Harrison
dan Marske, 2005; (Stead, dkk., 2011). Pengaruh
kelompok juga dapat berperan semisal apabila
kelompok cenderung mengonsumsi makanan yang
sehat, anggota kelompok tersebut akan lebih besar
kemungkinan untuk mengonsumsi makanan yang
sehat pula (Auchincloss, dkk., 2013).

KESIMPULAN DAN SARAN

Lebih banyak mahasiswa yang menjadi non
label user (jarang atau tidak pernah membaca
informasi gizi) dibandingkan dengan mahasiswa
yang menjadi /abel user (sering atau selalu
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membaca label gizi). Kebanyakan mahasiswa
memilih makanan bukan karena memperhatikan
masalah kesehatan tertentu atau kandungan gizi
yang terkandung dalam makanan. Tidak terdapat
hubungan antara sikap, perilaku membaca
informasi gizi, dan pemilihan pangan.

Mahasiswa yang telah memiliki sikap yang
baik perlu meningkatkan kebiasaan membaca
informasi gizi dan memilih makanan yang
sehat. Penelitian lebih lanjut perlu dilakukan
untuk mengetahui hambatan mahasiswa dalam
mempraktikkan perilaku membaca informasi
gizi dan memilih makanan dengan alasan terkait
kesehatan.
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