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Abstrak 

 
Indonesia berada pada peringkat ke-2 kasus konfirmasi tertinggi COVID-19 di ASEAN pada Agustus 2020. Obesitas 

merupakan salah satu risiko penyebab komplikasi akibat COVID-19. Perilaku makan yang tidak sehat dan tidak aktif 

berolahraga dapat menyebabkan obesitas. Pada masa pandemi, perkuliahan dilakukan secara daring untuk melindungi 

mahasiswa dari penularan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran perilaku makan dan aktivitas fisik pada 

mahasiswa Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran di Palembang selama pandemi COVID-19. Jenis penelitian yang 

digunakan adalah penelitian deskriptif dengan desain studi cross-sectional. Data didapatkan dari hasil pengisian kuisioner 

secara mandiri yang dibagikan kepada responden melalui Google Form. Sebanyak 276 orang mengisi kuesioner. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa responden mengalami penurunan aktivitas fisik (85,1%) dan duduk selama ≥8 jam saat kuliah 

online (62,0%). Sebagian besar mengonsumsi karbohidrat <3 porsi/hari (63,0%), sayur  <3 porsi/hari (84,1%) dan buah <2 

porsi/hari (59,8%). Sebanyak 44,9% mahasiswa memiliki frekuensi makan utama 2 kali sehari dan frekuensi makan kudapan 

3 kali sehari. Masih terdapat mahasiswa yang mengalami penurunan aktivitas fisik dan memiliki perilaku makan yang tidak 

sesuai anjuran Pedoman Gizi Seimbang selama masa pandemi COVID-19. 

 

Kata kunci: mahasiswa pendidikan dokter, perilaku makan, Covid-19 

 

Abstract 
 

Medical Student Eating Behavior During The COVID-19 Pandemic. Indonesia is in the 2nd highest confirmed case of 

COVID-19 in ASEAN in August 2020. During the COVID-19 pandemic, there were changes in eating behavior, namely an 

increase in the diversity of food consumption, an increase in the frequency of eating and an in- crease in the amount of food 

consumed by a person. Unhealthy eating behavior can cause individual health problems related to the incidence of obesity, 

which is one of the high-risk groups for COVID-19 which causes complications. This study aims to describe the eating 

behavior of medical faculty students in Palembang during the COVID-19 pandemic. This research was a descriptive study 

with a study design cross-sectional. The data used are primary data (questionnaire) obtained from the results of filling out the 

questionnaire independently with a filling time of about 5-8 minutes which was distributed to respondents via google form 

and obtained a sample of 276 people. The results showed that the study respondents experienced a decrease in physical activity 

(85.1%) and sat for ≥8 hours while studying online (62,0%), consuming carbohydrates (63.0%) <3 servings/day, consuming 

vegetables (84.1%) <3 servings/day, and fruit (59.8%) <2 serving/day, (44.9%) having a main meal frequency twice a day 

and a frequency of eating snacks thrice a day which are not in accordance with the Guidelines for Balanced Nutrition during 

the COVID-1 

 

Key words: medical student, eating behavior, COVID-19 
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1. Pendahuluan 

 

Indonesia berada pada peringkat ke-2 kasus 

konfirmasi tertinggi COVID-19 di ASEAN 

pada Agustus 2020.1 Insiden COVID-19 di 

Indonesia meningkat dengan kumulatif kasus 

153.353 dan 6.680 orang meninggal dunia pada 

Agustus 2020.2 Sumatera Selatan berada di 

peringkat ke-9 di Indonesia dengan case 

fatality rate (CFR) 5,7% dengan jumlah kasus 

kumulatif sebanyak 4.454 orang pada Agustus 

2020 Kota Palembang merupakan daerah 

dengan kejadian kasus terkonfirmasi COVID-

19 tertinggi di Sumatera Selatan sebanyak 

2.624 orang pada 2 September 2020.3  

Pemerintah di beberapa daerah di 

Indonesia memberlakukan pembatasan sosial 

berskala besar (PSBB) selama pandemi 

COVID-19 untuk mengurangi penyebaran 

virus.4 Menteri Pendidikan dan Kebudayaan 

menginstruksikan untuk melakukan sistem 

pembelajaran jarak jauh. Sistem pembelajaran 

ini juga diberlakukan di jenjang perkuliahan 

dan untuk semua fakultas. Pembelajaran 

dilakukan sesuai jadwal seperti biasa, namun 

dilakukan secara daring.5 

Beberapa penelitian menunjukkan 

terjadinya perubahan perilaku makan dan 

aktivitas fisik saat masyarakat lebih banyak di 

rumah. Perubahan tersebut berupa penurunan 

aktivitas fisik (38.0%) dan peningkatan 

frekuensi duduk (28.6%), peningkatan 

frekuensi makan dan kudapan, serta 

mengonsumsi makanan tidak sehat, dibanding 

sebelum pandemi COVID-19.6 Penelitian di 

USA mengatakan bahwa 20% responden 

mengalami peningkatan berat badan hingga 5-

10 kilogram selama 2 bulan karantina.7  

Penelitian di Indonesia yang dilakukan 

oleh Saragih, dkk8 menyebutkan bahwa 

masyarakat selama pandemi COVID-19 

mengalami perubahan kebiasaan makan 

sebanyak 62,5%, peningkatan keragaman 

konsumsi pangan sebanyak 59%, peningkatan 

frekuensi makan sebanyak 54,5% dan jumlah 

konsumsi makan meningkat sebanyak 51% 

serta mengalami peningkatan berat badan 

54,5%. Penelitian di Thailand menyebutkan 

bahwa beberapa mahasiswa kedokteran 

memiliki IMT ≥23 kg/m2 karena memiliki gaya 

hidup yang tidak sehat dan pola makan yang 

tidak sehat.9 

Perilaku makan yang tidak sehat dapat 

menyebabkan masalah pada kesehatan individu 

yang berhubungan dengan kejadian obesitas.10 

Kegemukan dan obesitas merupakan salah satu 

kelompok risiko tinggi COVID-19 yang 

menyebabkan terjadinya komplikasi. 

Kegemukan dan obesitas menyebabkan 

bertambahnya jaringan adiposa yang akan 

merangsang produksi sitokin proinflamasi oleh 

IL-6 (interleukin-6). Keadaan inflamasi 

merupakan faktor penting dalam penyakit paru 

yang diakibatkan oleh COVID-19 yang sering 

disebut dengan “cytokine storm” yang akan 

menyebabkan acute respiratory distress 

syndrome dan kegagalan banyak organ.11 

Tercatat sebanyak 531 orang meninggal 

diantara 2451 pasien dengan BMI >25 kg/m2. 

Diberlakukannya metode pembelajaran 

daring di Fakultas Kedokteran menyebabkan 

mahasiswa mengalami penurunan aktivitas 

fisik dan peningkatan frekuensi duduk 6. Belum 

pernah ada penelitian sebelumnya mengenai 

perilaku makan mahasiswa kedokteran di 

Palembang selama pandemi COVID-19, 

sehingga hal ini penting untuk diteliti. 

 

2. Metode 

 

Jenis penelitian yang dilakukan adalah 

penelitian deskriptif dengan desain studi cross-

sectional. Penelitian ini bertujuan untuk 

memberikan gambaran mengenai perilaku 

makan dan aktivitas fisik pada mahasiswa 

pendidikan dokter dari Fakultas Kedokteran di 

Palembang (FK Unsri dan FK Muhammadiyah) 

yang dimulai sejak September hingga 

Desember 2020. Penelitian ini menggunakan 

insidental sampling dengan jumlah sampel 

minimal adalah 109 orang.  

 Penyebaran kuisioner dilakukan secara 

serempak melalui perwakilan mahasiswa tiap 

angkatan angkatan 2017, 2018, dan 2019. 

Kuesioner berisi pertanyaan tentang 

karakteristik responden, meliputi usia, berat 

badan, tinggi badan, jenis kelamin, tempat 

tinggal serta uang saku per bulan, dan status 

gizi. Butir pertanyaan mengenai perilaku 

makan meliputi jenis makanan, porsi makan 
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dan frekuensi makan. Pertanyaan mengenai 

aktivitas fisik meliputi riwayat penurunan 

aktivitas fisik dan durasi duduk dalam sehari. 

Seluruh data disajikan dalam bentuk analisa 

data univariat. 

 

3. Hasil 

 

Setelah disebarkan selama dua minggu, akses 

kuisioner ditutup dan didapatkan sebanyak 293 

partisipan. Terdapat 17 sampel yang tidak 

mengisi kuesioner secara lengkap sehingga 

didapatkan total sampel yang memenuhi 

kriteria penelitian ini adalah 276 orang.  

Rerata usia, berat badan, dan tinggi badan 

responden berturut-turut adalah 20,16 tahun, 

59,28 kg dan 161,39 cm. Berdasarkan 

karakteristik jenis kelamin terlihat bahwa 

perempuan lebih banyak dibandingkan laki-

laki yaitu dengan jumlah dan presentase 

perempuan sebesar 70,3%. Berdasarkan tempat 

tinggal, lebih dari setengah (54,0%) jumlah 

responden tinggal bersama orang tua. 

Tabel 1 menampilkan karakteristik 

responden berdasarkan uang saku dan status 

gizi. Berdasarkan perolehan uang saku 

perbulan, sebagian besar responden (48,2%) 

mengaku mendapatkan uang saku 1000000-

2500000/bulan. Sebanyak 39 orang (14,1%) 

memiliki status gizi sangat gemuk.  

 
Tabel 1. Distribusi Karakteristik Besar Uang Saku dan 

Status Gizi Responden 

 

Karakteristik n % 

Uang saku 

    <1.000.000 

1000.000-2.500.000 

    >2.500.000 

 

90 

133 

53 

 

32,6 

48,2 

19,2 

 

Status Gizi 

    Sangat kurus 

    Kurus 

    Normal 

    Gemuk 

    Sangat Gemuk 

 

10 

29 

175 

23 

39 

 

3,6 

10,5 

63,4 

8,3 

14,1 

 

 

Sebagian besar responden mengalami 

penurunan aktivitas fisik selama pandemi 

COVID-19 dan duduk ≥8 jam dalam sehari saat 

kuliah online (Tabel 2) 

 

Tabel 2. Distribusi Riwayat Aktivitas Fisik  

 
Karakteristik n % 

Penurunan aktivitas fisik 

    Ya 

    Tidak 

 

235 

41 

 

85,1 

14,9 

 

Durasi duduk 

    < 8 jam 

    > 8 jam 

 

 

105 

171 

 

38,0 

62,0 

 

Jenis Makanan 

Responden mengisi pertanyaan tentang 

jenis makanan yang sering dimakan dalam satu 

bulan terakhir dari kelompok makanan 

mengandung karbohidrat, kelompok lauk 

sumber protein hewani dan nabati, kelompok 

sumber lemak, serta buah dan sayur. 

Tabel 3 menampilkan distribusi 

konsumsi makanan dari kelompok karbohidrat. 

Makanan yang paling banyak dikonsumsi pada 

jenis kelompok karbohidrat adalah nasi 

(98,2%), mi basah (30,4%), dan kentang 

(23,2%). 

 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Makanan Kelompok Karbohidrat 

 
Sumber 

Karbohidrat 

Jumlah (n = 276) 

Ya Persentase (%) 

Nasi 271 98,2 

Mi Basah 84 30,4 

Kentang 64 23,2 

Roti Putih 63 22,8 

Mi Kering 62 22,5 

Havermouth 

(sereal) 

36 13,0 

Biscuit 26 9,4 

Bihun 13 4,7 

Ubi 12 4,3 

Tepung Terigu 8 2,9 

Bubur beras 4 1,4 

Singkong 3 1,1 

Makaroni 3 1,1 

Krackers 3 1,1 

Nasi Tim 2 0,7 

Talas 1 0,4 
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Tabel 4. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Makanan Kelompok Protein Nabati 

 

Sumber Protein 

Nabati 

Jumlah (n = 276) 

Ya Persentase 

(%) 

Tahu 79 28,6 

Tempe 59 21,4 

Kacang Hijau 42 15,2 

Kacang Tanah 37 13,4 

Oncom 22 8,0 

Kacang Kedelai 20 7,2 

Kacang Merah Segar 10 3,6 

Selai kacang tanah 3 1,1 

 
Tabel 5. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Makanan Kelompok Protein Hewani 

 

Sumber Protein 

Hewani 

Jumlah (n = 276) 

Ya Persentase (%) 

Telur Ayam 143 51,8 

Ikan 106 38,4 

Daging Sapi 100 36,2 

Ayam 77 27,9 

Ayam tanpa Kulit 63 22,8 

Bakso 55 19,9 

Udang Segar 53 19,2 

Ayam dengan Kulit 42 15,2 

Daging Kambing 29 10,5 

Kuning Telur 29 10,5 

Sosis 26 9,4 

Hati Ayam 20 7,2 

Ikan Teri 17 6,2 

Bebek 15 5,4 

Otak 13 4,7 

Ikan Asin 11 4,0 

Usus Sapi 10 3,6 

Corned Beef 9 3,3 

Telur Bebek 6 2,2 

Daging Kerbau 5 1,8 

Daging Babi 5 1,8 

Hati Sapi 1 0,4 

Babat 0 0 

 

Lauk nabati yang paling banyak 

dikonsumsi adalah tahu, tempe, dan kacang 

hijau (Tabel 4) dan Lauk mengandung protein 

hewani yang yang paling banyak dikonsumsi 

adalah telur ayam (51,8%), ikan (38,4%), dan 

daging sapi (36,2%) (Tabel 5). Makanan yang 

paling banyak dikonsumsi pada jenis kelompok 

lemak adalah margarin (46,7%), minyak kelapa 

sawit (37,3%), dan alpukat (23,3%). Distribusi 

jenis makanan yang mengandung lemak dapat 

dilihat pada Tabel 6. 

 
 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Makanan Kelompok Lemak 

 

Sumber Lemak Jumlah (n = 276) 

Ya Persentase (%) 

Margarin 129 46,7 

Minyak Kelapa 

Sawit 

103 37,3 

Alpukat 78 28,3 

Minyak Kelapa 53 19,2 

Santan  50 18,1 

Kelapa 34 12,3 

Kacang Almond 13 4,7 

Kelapa Parut 12 4,3 

Minyak Zaitun 11 4,0 

Lemak 

Babi/Sapi 

7 2,5 

Minyak Jagung 5 1,8 

 

Makanan yang paling banyak dikonsumsi 

dari kelompok sayur-sayuran adalah kangkung 

(38,0%), wortel (30,8%), dan ketimun (29,0%). 

Distibusi buah-buahan yang dikonsumsi responden 

dapat dilihat pada Tabel 7. 
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Tabel 7. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Makanan Kelompok Sayur 

 

Jenis Sayur Jumlah (n = 276) 

Ya Persentase (%) 

Kangkung 105 38,0 

Wortel 85 30,8 

Ketimun 80 29,0 

Kol 72 26,1 

Bayam 70 25,4 

Tomat 60 21,7 

Sawi 59 21,4 

Brokoli 47 17,0 

Tauge 46 16,7 

Selada 40 14,5 

Buncis 33 12,0 

Gambas 28 10,1 

Jagung Muda 22 8,0 

Kacang Panjang 17 6,2 

Daun Singkong 16 5,8 

Terong  13 4,7 

Labu Siam 12 4,3 

Jamur Kuping 10 3,6 

Lobak 5 1,8 

Daun Pakis 3 1,1 

Genjer  3 1,1 

Pare 3 1,1 

Labu Air 2 0,7 

Rebung 2 0,7 

Kapri 1 0,4 

   

 

Buah yang paling banyak di konsumsi 

adalah mangga, pisang, dan jeruk manis dengan 

presentase responden penelitian yang memilih 

mangga (53,3%), pisang (49,9%), dan jeruk 

manis (37,0%) (Tabel 8). 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 8. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis 

Makanan Kelompok Buah 

 

Jenis Buah Jumlah (n = 276) 

Ya Persentase (%) 

Mangga 147 53,3 

Pisang 135 48,9 

Jeruk Manis 102 37,0 

Apel Merah 68 24,6 

Papaya 59 21,4 

Anggur 48 17,6 

Semangka 29 10,5 

Melon 23 8,3 

Jambu Biji 21 7,6 

Nanas 21 7,6 

Jambu Air 13 4,7 

Kurma 7 2,5 

Lychee 4 1,4 

Nangka Masak 4 1,4 

Duku 3 1,1 

Durian 3 1,1 

Salak 3 1,1 

Belimbing 2 0,7 

Rambutan 1 0,4 

Sawo 1 0,4 

Sirsak 1 0,4 

 

Jumlah porsi makan pada kuesioner 

penelitian ini mengacu pada pada Tumpeng 

Gizi Seimbang. Pada tabel 9 dapat dilihat 

bahwa konsumsi karbohidrat terbanyak 

(63,0%) adalah <3 porsi/hari, konsumsi protein 

nabati terbanyak (64,5%) adalah 2-4 porsi/hari, 

konsumsi protein hewani terbanyak (69,9%) 

adalah 2-4 porsi/hari, konsumsi makanan 

lemak terbanyak (94,2%) adalah <5  porsi/hari, 

konsumsi sayur terbanyak (84,1%) adalah <3 

porsi/hari, dan konsumsi buah terbanyak adalah 

<2 porsi/ hari. 
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Tabel 9. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Porsi 

Makan Karbohidrat 

 

Porsi Makan/hari Jumla

h 

Persentase 

(%) 

Sumber Karbohidrat 

    <3  

 

174 

 

6,0 

    3-4 92 33,3 

    >4  

 

Sumber Protein Nabati 

    <2 

    2-4 

    >4 

 

Sumber Protein Hewani 

    <2 

    2-4 

    >4 

 

Sumber lemak 

   <5 

   >5 

 

Sayur 

   <3 

    3-4 

   >4 

 

Buah 

    <2 

    2-3 

    >3 

10 

 

 

85 

178 

13 

 

 

68 

193 

15 

 

 

260 

16 

 

 

232 

40 

4 

 

 

165 

94 

17 

 

3,6 

 

 

30,8 

64,5 

4,7 

 

 

24,6 

69,9 

5,4 

 

 

94,2 

5,8 

 

 

84,1 

14,5 

1,4 

 

 

59,8 

34,1 

6,2 

 

Frekuensi makan utama 2x/hari paling 

banyak dipilih yaitu sebanyak 124 orang 

(44,9%). Sedangkan untuk frekuensi makan 

kudapan 2x/hari juga paling banyak dipilih 

yaitu sebanyak 105 orang (38,0%).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 10. Distribusi Frekuensi Berdasarkan 

Frekuensi Makan 

 

Frekuensi Makan Jumlah Persentase (%) 

Frekuensi makan utama per hari 

0 x 0 0 

1 x 28 10,1 

2 x 124 44,9 

3 x 121 43,8 

4 x 3 1,1 

Frekuensi makan kudapan per hari 

0 x 9 3,3 

1 x 90 32,6 

2 x 105 38,0 

3 x 67 24,3 

4 x  5 1,8 

Jumlah  276 100 
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4. Pembahasan 
 

Pada penelitian ini didapatkan rata-rata 

(mean) usia dari responden penelitian adalah 

20.16 tahun serupa dengan penelitian 12 yang 

menyebutkan bahwa rata-rata (mean) usia 

dari mahasiswa fakultas kedokteran adalah 

20.18 tahun. Pada usia ini gizi harus dipenuhi 

secara adekuat, jika gizi tidak dipenuhi secara 

adekuat akan berdampak terhadap status gizi. 

Status gizi saat anak-anak akan berdampak 

saat remaja, status gizi saat remaja akan 

berdampak saat dewasa (Poetry et al., 2019; 

Brown, 2011). 
Pada penelitian ini didapatkan bahwa 

presentase jenis kelamin perempuan lebih 

banyak dibandingkan laki-laki yaitu 

perempuan sebanyak 194 orang (70,3%) hal 

ini menunjukkan bahwa lebih banyak 

mahasiswa perempuan dibandingkan dengan 

laki-laki di fakultas kedokteran di Palembang 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan 

oleh 14 yang mengatakan bahwa mahasiswa 

perempuan di fakultas kedokteran di Manado 

lebih banyak dibandingkan laki-laki, dengan 

presentase perempuan sebanyak 74,4% dan 

laki-laki sebanyak 25,6%. 

Pada penelitian ini sebagaian besar 

mahasiswa fakultas kedokteran di Palembang 

yang tinggal bersama orang tua (54,0%) hal 

ini sejalan dengan penelitian 15 yang 

mengatakan bahwa sebagian besar 

mahasiswa (51,7%) tinggal bersama orang. 

Pada penelitian16 menyebutkan bahwa 

sebanyak 83% responden menyebutkan 

bahwa saat tinggal di rumah mereka 

cenderung mengonsumsi makanan yang tidak 

sehat. 

Sebagian besar mahasiswa fakultas 

kedokteran di Palembang (47,4%) yang 

memiliki uang saku 1000000-2500000 

memiliki frekuensi makan tiga kali sehari. 

Uang saku berpengaruh terhadap konsumsi 

makan seseorang, semakin besar uang saku 

maka semakin besar frekuensi makan 

seseorang 17 dan harga berpengaruh terhadap 

pemilihan makanan pada mahasiswa. 

Makanan yang sehat cenderung lebih mahal 

harganya. Mahasiswa yang memiliki latar 

belakang keluarga menengah kebawah 

cenderung memilih makanan yang enak dan 

murah daripada makanan sehat .18 Pada 

penelitian ini banyak mahasiswa yang 

memiliki uang saku 1.000.000-

2.500.0000/bulan yaitu sebanyak 48,2% 

serupa dengan penelitian 19 yang 

menyebutkan bahwa mahasiswa yang 

memiliki uang saku >1.200.000 sebesar 

56,41% dan pada penelitian 15 menyebutkan 

bahwa sebanyak 66,2% mahasiswa fakultas 

kedokteran memiliki uang saku dibawah 

UMR.  

 

Status gizi adalah faktor yang yang 

dipengaruhi langsung oleh makanan yang 

kita konsumsi, status gizi diukur dengan 

menghitung IMT yaitu pembagian berat dan 

tinggi badan seseorang. Pada penelitian ini 

didapatkan lebih dari setengah responden 

penelitian memiliki status gizi normal 

(63,4%) dan didapatkan bahwa masih ada 

responden yang memiliki berat badan diatas 

normal sebanyak 14,1% dengan status gizi 

sangat gemuk sedangkan pada penelitian 12 

responden penelitian memiliki status gizi 

sangat gemuk sebanyak 3,0%. Terdapat 

perbedaan pada hasil penelitian ini terjadi 

karena perbedaan sampel yang diambil, 

tempat pengambilan sampel dan jumlah 

sampel. Pada penelitian ini dapat 

disimpulkan bahwa masih ada beberapa 

mahasiswa fakultas kedokteran di Palembang 

yang memiliki status gizi sangat gemuk hal 

serupa disebutkan dalam penelitian 

sebelumnya9 bahwa sebanyak 10,1% 

mahasiswa kedokteran memiliki IMT ≥ 

23kg/m2 yang mengindikasikan bahwa 

mahasiswa tersebut mengalami berat badan 

berlebih.  

Penurunan aktivitas fisik dan makan 

berlebih dapat menyebabkan dampak buruk 

bagi tubuh.4 Energi yang masuk harus 

seimbang dengan energi yang keluar agar 

mencapai keseimbangan tubuh, jika tubuh 

mengalami ketidakseimbangan energi maka 

akan menyebakan overweight dan obesitas 

yang berdampak buruk bagi tubuh.20 

Overweight dan obesitas merupakan salah 

satu kelompok risiko tinggi COVID-19 yang 

dapat menyebabkan komplikasi (Muscogiuri 
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et al., 2020). Pada penelitian ini didapatkan 

bahwa 85,1% responden mengalami 

penurunan aktivitas fisik sama halnya dengan 

penelitian (Robinson et al., 2020) yang 

menyebutkan bahwa hanya 6% responden 

yang memiliki aktivitas lebih selama 

pandemi COVID-19 dan penelitian 

sebelumnya6 menyebutkan bahwa sebanyak 

38,0% responden penelitian merasa 

mengalami penurunan aktivitas fisik selama 

pandemi COVID-19.  

Selama pandemi COVID-19 

diberlakukanlah PSBB di beberapa daerah 

sehingga semua aktivitas dan pekerjaan 

termasuk sekolah dan kuliah dilakukan 

secara daring mulai Maret 2020.5 Bekerja dan 

melakukan pembelajaran dari rumah 

menyebabkan kurangnya aktivitas fisik dan 

meningkatkan frekuensi duduk.22 Pada 

penelitian ini frekuensi duduk yang dominan 

selama kuliah online adalah ≥8 jam dalam 

sehari (62,0%) hal ini sejalan dengan 

penelitian yang menyebutkan bahwa selama 

pandemi COVID-19 siswa sekolah memiliki 

frekuensi duduk lebih dari 8 jam sehari dan 

pada orang dewasa sebanyak 42,6% 

mengatakan bahwa duduk lebih dari 8 

jam/hari. 22,23 hal ini didukung juga oleh 

penelitian (Robinson et al., 2020) yang 

menyebutkan hanya 5% dari responden 

penelitian yang memiliki frekuensi duduk 

yang rendah (hanya sedikit duduk) selama 

pandemi COVID-19 sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Ammar6 

bahwa 28,6% responden penelitian 

menyebutkan bahwa mereka mengalami 

perubahan frekuensi duduk yang biasanya 

hanya 5 jam/hari menjadi lebih dari 8 

jam/hari. Dapat disimpulkan bahwa selama 

pandemi COVID-19 setiap lapisan usia baik 

anak-anak, remaja, dewasa, dan dewasa 

muda mengalami peningkatan frekuensi 

duduk. Peningkatan frekuensi duduk dan 

penurunan aktivitas fisik seseorang dapat 

meningkatkan risiko terkena cardiovascular 

disease.24 Cardiovascular disease 

merupakan salah satu kelompok risiko tinggi 

COVID-19 yang dapat menyebabkan 

komplikasi (Muscogiuri et al., 2020b).  

Makanan sehat adalah makanan 

seimbang yang mengandung zat-zat yang 

dibutuhkan oleh tubuh seperti karbohidrat, 

protein, lemak, sayur, buah, mineral, dan 

vitamin.25 Distribusi frekuensi berdasarkan 

jenis makanan pada penelitian ini terdiri dari: 

jenis makanan yang dikonsumsi pada 

kelompok kabohidrat, protein nabati, protein 

hewani, lemak, sayur, dan buah. Pada 

penelitian ini didapatkan bahwa jenis 

makanan yang paling banyak dikonsumsi 

pada kelompok karbohidrat adalah nasi 

(98,2%), mi basah (30,4%), dan kentang 

(23,2%). Responden penelitian memilih 

mengonsumsi nasi untuk memenuhi 

kebutuhan karbohidrat bagi tubuh. Hal ini 

didukung karena rata-rata presentase 

pengeluaran bahan makanan pada 

masyarakat Indonesia selain makanan dan 

minuman jadi, padi-padian (beras) 

menempati urutan nomor 2 pengeluaran 

terbanyak yaitu 5,95%. Hal ini juga 

dikarenan beras merupakan makanan pokok 

utama bagi masyarakat Indonesia.1  

Protein terdiri dari protein nabati dan 

protein hewani sangat berguna sebagai zat 

pembangun bagi tubuh. Protein hewani 

mengandung lebih banyak lemak jenuh 

dibandingkan dengan protein. Protein nabati 

banyak mengandung isoflavon sebagai 

fitokimia yang mirip dengan kerja hormon 

esterogen dan sangat tinggi akan antioksidan. 

Sumber protein nabati meliputi tahu, tempe, 

oncom, keju, dan kacang-kacangan. Pada 

penelitian ini jenis kelompok protein nabati 

yang paling banyak di konsumsi adalah tahu 

(28,6%), tempe (21,4%), dan kacang hijau 

(15,2%) hal ini didukung dengan presentase 

konsumsi kedelai berupa tahu, tempe, dan 

kecap pada 2018 di Sumatera Selatan berada 

pada urutan ke-9 dari 34 provinsi dan dari 

2018-2019 kedelai pada masyarakat 

Indonesia mengalami peningkatan konsumsi 

sebesar 2,0 juta ton 26. Konsumsi kedele yang 

tidak diolah maupun diolah seperti tahu, 

tempe, oncom dan produk olahan kelede lain 

berdampak positif untuk kesehatan yaitu 

dapat menurunkan kadar kolesterol dan gula 

darah.27 
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Sumber protein hewani meliputi daging 

sapi, daging kerbau, daging kambing, daging 

ayam, telur ayam, telur bebek, hati, usus, susu 

dan produk olahannya. Pada penelitian ini 

jenis kelompok protein hewani yang paling 

banyak di konsumsi adalah telur ayam 

(51,8%), ikan (38,4%), dan daging sapi 

(36,2%) hal ini didukung dengan presentase 

peningkatan terhadap konsumsi telur dari 

tahun 2016-2018 di Indonesia yang 

meningkat sebesar 7,21%, ikan sebesar 

13,75%, serta daging sebesar 6,90%.26  

Lemak dibagi menjadi lemak nabati 

dan lemak jenuh dan lemak tak jenuh, lemak 

jenuh biasanya berasal dari produk lemak 

hewani sedangkan lemak tak jenuh berasal 

dari produk nabati. Pada jenis kelompok 

lemak, makanan yang paling banyak di 

konsumsi adalah mentega, minyak kelapa 

sawit dan alpukat dengan presentase 

responden penelitian yang memilih mentega 

sebanyak 46,7%, minyak kelapa sawit 

sebanyak 37,3%, dan alpukat sebanyak 

23,3%. Mentega dan minyak kelapa sawit 

merupakan lemak jenuh sedangkan alpukat 

merupakan lemak tak jenuh. Hal ini sejalan 

dengan penelitian Wiardani28 yang 

menyebutkan bahwa sumber lemak jenuh 

yang biasa dikonsumsi oleh masyarakat yaitu 

minyak kelapa, mentega, dan margarin.  

Sayuran sangat penting untuk 

kesehatan tubuh dan sebagai imunitas tubuh, 

sayuran memiliki antioksidan yang berasal 

karoten yang dikandungnya, semakin hijau 

sayuran maka semakin tinggi, vitamin, asam 

folat dan karoten yang dikandungnya. Contoh 

sayuran hijau yang memiliki karoten yang 

tinggi yaitu kangkung, sawi, bayam, buncis, 

dan sayuran lain yang berwarna hijau. 

Sayuran yang tinggi antioksidan dan vitamin 

lain adalah sayuran yang berwarna oranye 

yang baik untuk kesehatan dan melawan 

radikal bebas yang merusak sel-sel tubuh. 

Contoh sayuran yang berwarna oranye yaitu 

wortel, jagung, labu kuning, dan sayuran 

yang berwarna oranye lainnya.29 Pada 

penelitian ini jenis kelompok sayur yang 

paling banyak di konsumsi adalah kangkung 

(38,0%), wortel (30,8%) dan ketimun 

(29,0%). Hal ini didukung karena adanya 

Panduan Gizi Seimbang Pada Masa Pandemi 

COVID-19 yang menyarankan agar 

masyarakat mengonsumsi sayuran hijau, 

oranye dan sayuran warna lainnya untuk 

meningkatkan sistem imunitas tubuh. 

Sayuran hijau seperti kangkung memiliki 

kadar antioksidan yang tinggi sedangkan 

sayuran oranye seperti wortel memliki 

kandungan vitamin A yang tinggi yang 

berperan untuk mengatur sistem kekebalan 

tubuh.29 

Selain sayuran, buah juga banyak 

mengandung vitamin dan antioksidan yang 

baik untuk tubuh. Buah berwarna kuning 

banyak mengandung vitamin A dan B, 

karoten, serta antioksidan yang baik untuk 

tubuh. Pada penelitian ini jenis kelompok 

buah yang paling banyak di konsumsi adalah 

mangga (53,3%), pisang (49,9%), dan jeruk 

manis (37,0%) hal ini didukung karena 

adanya Panduan Gizi Seimbang Pada Masa 

Pandemi COVID-19 yang menyarankan 

untuk mengonsumsi buah berwarna oranye, 

merah, hijau dan ungu yang mengandung 

banyak vitamin A dan B, karoten serta 

antioksidan untuk meningkatkan imunitas 

tubuh. Hal inilah yang memicuh masyarakat 

untuk mengonsumsi jenis buah yang 

berwarna oranye seperti manga, pisang, dan 

jeruk manis. Selain itu mangga, pisang, dan 

jeruk banyak mendandung vitamin C yang 

berperan untuk membentuk antibodi di dalam 

tubuh sehingga dapat meningkatkan sistem 

kekebalan tubuh.29 Hal ini didukung oleh 

penelitian Kim30 yang mengatakan bahwa 

selama COVID-19 masyarakat mengonsumsi 

1g/hari dan vitamin C meringankan infeksi 

saluran pernafasan atas pada orang dewasa 

sebesar 8 % dan pada anak-anak sebesar 14 

%. Vitamin C juga berfungsi untuk 

menghambat peningkatan sitokin-sitokin 

inflamasi, menghambat pembentukan 

neutrofil ektraseluler yang dapat 

menyebabkan kerusakan organ dan kematian 

pada pasien COVID-19.31 Banyak 

masyarakat mengonsumsi vitamin C selama 

pandemi COVID-19 (vitamin C: r =0.802).32 

Nutrisi dan kesehatan bagi tubuh dapat 

diwujudkan dengan mengatur porsi makan. 

Porsi makan yang seimbang terdiri dari: 
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setengah porsi piring makan dari sayur (2/3 

dari setengah porsi piring makan), dan buah-

buahan (1/3 dari setengah porsi piring 

makan) dengan variasi warna yang berbeda 

dan setengah porsi piring makan yang terdiri 

dari karbohidrat (2/3 dari setengah porsi 

piring makan) dan lauk-pauk (1/3 dari 

setengah porsi piring makan).27 Makan 

makanan bergizi seimbang dan sesuai porsi 

makan berguna untuk meningkatkan sistem 

imunitas tubuh, untuk mewujudkannya maka 

sangat diperlukan kesesuain porsi antara 

makanan pokok, lauk-pauk, sayur, dan 

buah.29 

Pada penelitian ini didapatkan sebagian 

besar (63,0%) responden penelitian konsumsi 

karbohidrat <3 porsi/hari hal ini tidak sesuai 

dengan Pedoman Gizi Seimbang 27 yang 

menyatakan bahwa konsumsi karbohidrat 

yang dianjurkan adalah 3-4 porsi/hari dan 

sejalan dengan penelitian Poetry13 yang 

menyebutkan bahwa konsumsi karbohidrat 

mahasiswa kesehatan di universitas airlangga 

tidak sesuai anjuran dengan presentasi laki-

laki (72,3%) dan perempuan (69,9%). 

Karbohidrat berhubungan dengan kadar 

glukosa darah puasa, jika seseorang memiliki 

asupan karbohidrat berlebih maka akan 

menyebabkan kadar glokuosa darah puasa 

meningkat dan jika seseorang kurang asupan 

karbohidrat akan menyebabkan penurunan 

kadar glukosa darah puasa dalam tubuh.33 

Konsumsi karbohidrat berlebih dapat 

meningkatkan glukosa darah dalam tubuh 

seseorang dan berisiko tinggi terkena 

diabetes. Konsumsi karbohidrat jenis nasi 

dapat meningkatkan risiko diabetes dan 

penyakit lainnya.34  

Pada penelitian ini didapatkan sebagian 

besar (64,5%) responden penelitian konsumsi 

protein nabati 2-4 porsi/hari hal ini sesuai 

dengan Pedoman Gizi Seimbang yang 

disarankan oleh 27 bahwa konsumsi protein 

nabati yang dianjurkan adalah 2-4 porsi/hari. 

Untuk konsumsi protein hewani yang 

dominan (69,9%) adalah 2-4 porsi/hari hal ini 

sesuai dengan Pedoman Gizi Seimbang27 

yang menyatakan bahwa konsumsi protein 

hewani yang dianjurkan adalah 2-4 

porsi/hari. Tidak sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Metayane.35 Hanya 

sedikit mahasiswa fakultas kedokteran di 

Palembang mengonsumsi protein secara 

berlebihan (4x/hari) hal ini tidak sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh 35 

yang menyebutkan bahwa 32,0% mahasiswa 

fakultas kedokteran di Manado mengonsumsi 

protein dalam jumlah yang tinggi.  

Pada penelitian ini didapatkan sebagian 

besar (94,2%) responden penelitian konsumsi 

lemak <5 porsi/hari hal ini sesuai dengan 

Pedoman Gizi Seimbang27 bahwa konsumsi 

lemak yang dianjurkan adalah <5 porsi/hari. 

Hal ini sejalan dengan penelitian Akbar36 

yang mengatakan bahwa selama pandemi 

COVID-19 masyarakat jarang mengonsumsi 

makanan dan masakan yang berlemak. 

Asupan lemak berlebih dapat menyebabkan 

kadar kolestrol dalam darah tinggi, konsumsi 

lemak berlebih dapat meningkatkan risiko 

hiperkolestrolemia sebesar 5,95 kali.37 Hal 

ini didukung oleh penelitian Ibrahim38 yang 

menyebutkan bahwa sebanyak 73,4% 

mengonsumsi lemak tinggi yang 

berhubungan dengan risiko penyakit jantung 

koroner.  

Konsumsi sayur dan buah sangat 

dianjurkan selama pandemi COVID-19, 

karena buah memliki antioksidan yang tinggi 

serta kaya akan vitamin yang dapat 

meningkatkan sistem imunitas tubuh.29 Pada 

penelitian ini, sebagian besar (84,1%) 

responden penelitian konsumsi sayur <3 

porsi/hari. hal ini tidak sesuai dengan 

Pedoman Gizi Seimbang yang menyatakan 

bahwa konsumsi sayur yang dianjurkan 

adalah 3-4 porsi/hari. Dari presentase hasil 

sangat sedikit responden yang mengonsumsi 

sayur sebanyak 4 porsi/hari hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Sidor39 yang menyebutkan bahwa sebanyak 

42,1% responden hanya mengonsumsi buah 

sebanyak 1x/hari dan hanya 25,1% yang 

mengonsumsi sayur lebih dari 1x/hari. 

Pada penelitian ini sebagian besar 

(59,8%) responden penelitian konsumsi buah 

<2 porsi/hari hal ini tidak sesuai dengan 

Pedoman Gizi Seimbang27 yang menyatakan 

bahwa konsumsi buah yang dianjurkan 

adalah 2-3 porsi/hari hal ini sejalan dengan 
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penelitian yang dilakukan oleh Sidor39 yang 

menyebutkan bahwa presentase tertinggi 

konsumsi buah pada penelitiannya adalah 

1x/hari sebanyak 42,1%. Akan tetapi, pada 

penelitian ini juga didapatkan bahwa 

sebanyak 25,7% responden penelitian masih 

mengonsumsi buah sebanyak 2x/hari sesuai 

dengan anjuran Pedoman Gizi Seimbang. 

Konsumsi buah dan yang rendah berkorelasi 

positif terhadap peningkatan berat badan 

yang dapat menyebabkan obesitas pada 

seseorang, sehingga perlu perbaikan terhadap 

diet buah selama karantina di era COVID-

19.39 Buah dan sayur mengandung banyak 

serat yang baik untuk kesehatan. Konsumsi 

serat yang rendah berkorelasi dengan 

kejadian penyakit jantung koroner yang 

tinggi. Rata-rata pasien yang mengalami 

hiperkolestrolemia karena mengonsumsi 

lemak tinggi dan rendah serat.37 

Frekuensi makan berlebih dan 

mengonsumsi kudapan secara berlebih dapat 

meningkatkan kejadian obesitas.6 Hal ini 

disebabkan karena intake dan output yang 

tidak seimbang (balance) yang dapat 

menyebabkan terjadinya penimbunan lemak 

secara terus-menerus dalam tubuh sehingga 

menjadi overweight dan obesistas.20  

Pada penelitian ini dari 276 responden 

penelitian, frekuensi makan utama tertinggi 

pada responden penelitian adalah 2x/hari 

sebanyak 44,9% hal ini tidak sesuai dengan 

pedoman gizi seimbang yang menyebutkan 

bahwa frekuensi makan utama yang baik 

adalah 3x/hari.40 Sebanyak 43,8% responden 

juga memilih frekuensi makan utama 3x/ hari 

yang sesuai dengan pedoman gizi seimbang 

dan hanya 3 orang yang memilih lainnya (> 

3x/hari) hal ini tidak sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Saragih8 yang 

menyebutkan bahwa terjadi peningkatan 

frekuensi makan sebanyak 54,5% dan 

penelitian Ammar6 menyebutkan bahwa 

sebanyak 14,5% responden mengalami 

peningkatan frekuensi makan menjadi 5 

porsi/hari atau lebih dari 5 porsi/hari selama 

karantina di rumah saat pandemi COVID-19. 

Terdapat perbedaan pada hasil penelitian ini 

terjadi karena perbedaan sampel yang 

diambil dan tempat pengambilan sampel.  

Sedangkan untuk frekuensi makan kudapan 

tertinggi pada responden penelitian adalah 

2x/hari sebanyak 38,0%. hal ini sesuai 

dengan pedoman gizi seimbang yang 

menyebutkan bahwa frekuensi makan 

kudapan yang baik adalah 2x/hari.27,40. Akan 

tetapi pada penelitian ini juga menunjukkan 

bahwa sebanyak 24,3% responden memilih 

frekuensi makan kudapan 3x/hari hal ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Ammar6 yang menyebutkan bahwa 

15,4% dari responden selalu mengonsumsi 

kudapan berlebih bersamaan dengan 

mengonsumsi makanan utama dan sebanyak 

24,4% mengatakan sering mengonsumsi 

kudapan selama pandemi COVID-19. 
 

5. Kesimpulan 

 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai 

perilaku makan mahasiswa kedokteran di 

Palembang selama pandemi COVID-19 

dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Mean usia responden penelitian adalah 

20.16 tahun, jenis kelamin perempuan 

lebih banyak dibandingkan laki-laki, lebih 

dari setengah mahasiswa fakultas 

kedokteran di Palembang yang tinggal 

bersama orang tua, sebagian besar 

memilki uang saku 1000000-2500000, 

masih ada mahasiswa fakultas kedokteran 

di Palembang yang memiliki status gizi 

sangat gemuk 

2. Banyak mahasiswa fakultas kedokteran di 

Palembang mengalami penurunan 

aktivitas fisik dan sebagian besar duduk 

selama ≥ 8 jam saat kuliah online selama 

pandemi COVID-19 

3. Makanan yang paling banyak di konsumsi 

pada jenis kelompok karbohidrat adalah 

nasi, mi basah dan kentang. Pada jenis 

kelompok protein nabati adalah tahu, 

tempe, dan kacang hijau. Pada jenis 

kelompok protein hewani adalah telur 

ayam, ikan, dan daging sapi. Pada jenis 

kelompok lemak, makanan yang paling 

banyak di konsumsi adalah mentega, 

minyak kelapa sawit, dan alpukat dan pada 

jenis kelompok sayur adalah kangkung, 

wortel, dan ketimun sedangkan, pada jenis 
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kelompok buah yang paling banyak di 

konsumsi adalah mangga, pisang, dan 

jeruk manis. 

4. Banyak mahasiswa fakultas kedokteran di 

Palembang konsumsi karbohidrat, sayur 

dan buah yang tidak sesuai dengan 

Pedoman Gizi Seimbang. Sedangkan, 

untuk konsumsi protein nabati, protein 

hewani, dan lemak yang sesuai dengan 

Pedoman Gizi Seimbang.  

5. Banyak mahasiswa fakutas kedokteran di 

Palembang memiliki frekuensi makan 

utama dan frekuensi makan kudapan yang 

tidak sesuai dengan Pedoman Gizi 

Seimbang.  
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