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ABSTRACT
Background. The cognitive level is the level of children’s knowledge of the ability to think and 
remember to solve problems. Intelligence directed actions that require skills and functional 
reasoning abilities to solve problems. Brain development is related to the cognitive abilities of a 
person who has an essential role in achievement and success in education. Nutritional intake 
and normal nutritional status need optimal growth and development of children. The survey 
results indicate that 34.3 percent of school-age children in Indonesia have average cognitive 
status. Factors that affect cognitive ability are heredity, biological maturity, physical experience, 
and environment. Objective. The study’s objective is to know the difference in energy intake, 
macronutrient, vitamin C, iron (Fe), zinc (Zn), and BMI/A to the cognitive level. Method. This is a 
cross-sectional study design with a sample of 60 students. Tools for data collection are food recall 
for food intake, BMI/A using scales and microtoise, cognitive development using standardized 
questionnaires. Statistical analysis test using independent t-test and Mann Whitney. Results. 
Students with concrete cognitive 43 percent and formal 57 percent. The average energy intake 
is 1292 kcal, tryptophan 0.3 g, linoleate 2.6 g, linoleate 0.13 g, carbohydrate 178 g, vitamin C 
6.3 mg, iron 4.8 mg, zinc 4.9 mg, and BMI/A -0.1 z-score. Significant variables were energy 
intake (p=0.0001), tryptophan (p=0.032), linoleic (p=0.003), linolenic (p=0.044), carbohydrate 
(p=0.0001), iron p=0.032), zinc (p=0.009), and nutritional status (p=0.038). Vitamin C intake was 
not significant with p=403. Conclusion. Energy intake, macronutrients, iron, zinc, and BMI/A 
which tolerates an affect the cognitive development of fifth grade students at SD Negeri Duri 
Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. Students with sufficient nutritional intake and normal BMI/A have 
higher cognitive levels than students whose nutritional intake and BMI are less.
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ABSTRAK
Latar Belakang. Tingkatan kognitif adalah tingkatan pengetahuan anak dalam kemampuan 
berpikir, mengingat sampai memecahkan masalah, sedangkan intelegensi (kecerdasan) 
merupakan tindakan terarah yang membutuhkan keterampilan dan kemampuan nalar yang 
baik untuk memecahkan masalah. Perkembangan otak berkaitan dengan kemampuan kognitif 
seseorang yang memiliki peranan penting terhadap prestasi dan keberhasilan dalam pendidikan. 
Asupan gizi dan status gizi yang normal dibutuhkan dalam pertumbuhan dan perkembangan 
optimal anak. Hasil survei menyatakan bahwa 34,3 persen anak usia sekolah di Indonesia 
memiliki kognitif rata-rata. Faktor yang memengaruhi perkembangan kognitif yaitu keturunan, 
kematangan biologis, pengalaman fisik, lingkungan, dan ekuilibrasi. Tujuan. Tujuan penelitian 
untuk mengetahui perbedaan asupan energi, zat gizi makro, vitamin C, zat besi, seng, dan 
IMT/U berdasarkan tingkatan kognitif. Metode. Sampel yang diambil berjumlah 60 orang dengan 
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desain cross-sectional. Asupan makanan diukur menggunakan food recall, IMT/U menggunakan 
timbangan dan microtoise, perkembangan kognitif menggunakan kuesioner. Uji statistik 
menggunakan t-test independent dan Mann Whitney. Hasil. Siswa dengan kognitif konkret 43 
persen dan kognitif formal 57 persen. Rata-rata asupan energi yaitu 1292 kkal; triptofan 0,3 g; 
linoleat 2,6 g; linolenat 0,13 g; karbohidrat 178 g; vitamin C 6,3 mg; zat besi (Fe) 4,8 mg; seng 
(Zn) 4,9 mg; dan IMT/U -0.1 z-score. Variabel yang signifikan adalah asupan energi (p=0,0001), 
triptofan (p=0,032), linoleat (p=0,003), linolenat (p=0,044), karbohidrat (p=0,0001), zat besi (Fe) 
(p=0,032), seng (Zn) (p=0,009), dan IMT/U (p=0,038). Asupan vitamin C tidak signifikan dengan 
nilai p=403. Kesimpulan. Asupan energi, zat gizi makro, zat besi, seng, dan IMT/U yang memadai 
berpengaruh terhadap perkembangan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi 
Jakarta Barat. Siswa dengan asupan zat gizi dalam jumlah cukup dan IMT/U normal memiliki 
tingkatan kognitif lebih tinggi dibandingkan siswa yang memiliki asupan zat gizi dan IMT/U kurang.

Kata kunci: IMT/U, kognitif, asupan, zat gizi, anak usia sekolah

PENDAHULUAN

Pendidikan merupakan aspek penting 
dalam pembangunan nasional dalam 
rangka mencerdaskan kehidupan bangsa, 
mengembangkan potensi diri, dan menanamkan 
nilai-nilai kemanusiaan. Prestasi belajar 
mencakup tiga ranah yaitu ranah kognitif, afektif, 
dan psikomotor.1 Kognitif mampu meningkatkan 
prestasi belajar yang mencakup enam tingkatan 
yaitu pengetahuan, pemahaman, penerapan, 
analisis, sintesis, dan evaluasi. Faktor yang 
memengaruhi perkembangan kognitif seseorang 
yaitu hereditas (keturunan) dan kematangan 
biologis, pengalaman fisik, lingkungan sosial, 
dan ekuilibrasi atau penyeimbangan.2

Hasil penelitian Sandjaja et al., pada tahun 
2013 di empat negara, menunjukkan anak 
usia sekolah yang memiliki kognitif rata-rata di 
Indonesia sebesar 34,3 persen, Malaysia 39,7 
persen, Thailand 37,1 persen, dan Vietnam 13,7 
persen.3 Proses kognitif dan emosi seseorang 
secara relatif dapat dipengaruhi asupan zat gizi. 
Zat gizi dan diet memengaruhi fungsi neuronal 
dan plastisitas sinaptik pada kesehatan otak dan 
fungsi mental.4

Asupan makanan berpengaruh terhadap 
perkembangan kognitif seseorang. Makanan 

yang dikonsumsi harus mengandung energi dan 

zat gizi yang berfungsi sebagai penunjang kinerja 

otak. Glukosa merupakan sumber energi utama 

bagi jaringan saraf dan paru-paru. Glukosa yang 

bersumber dari karbohidrat kompleks diketahui 

dapat meningkatkan kognitif seseorang 

dibandingkan dengan glukosa yang bersumber 

dari karbohidrat sederhana.5 Protein terdiri dari 

asam amino yang berfungsi untuk membawa 

pesan-pesan dari satu sel saraf ke sel lainnya.6 

Lemak yaitu asam lemak tak jenuh omega 3 

sangat penting untuk fungsi otak normal. Omega 

3 Docosahexanoic Acid (DHA) berperan dalam 

meningkatkan fluiditas membran sinapsis yang 

juga berpengaruh terhadap peningkatan fungsi 

dan kemampuan kognitif seseorang.7

Perkembangan kognitif berkaitan dengan 

kinerja otak yang membutuhkan asupan zat 

gizi mikro untuk menjaga fungsi otak dalam 

keadaan normal. Zat besi berperan penting 

dalam transpor dan penyimpanan oksigen dalam 

tubuh. Kekurangan zat besi pada anak-anak 

berakibat pada gangguan pertumbuhan terutama 

otak, gangguan perkembangan intelektual, dan 

gangguan sistem imun lain.8 Kekurangan zat 

besi dapat berakibat terhadap terjadinya anemia 

defisiensi besi. Defisiensi zat besi terkait dengan 



4141

Analisis Asupan Energi, Zink ... (Sari M, Sitoayu L, Gifari N, Nadiyah, Nuzrina R)

perubahan pada area seperti hipokampus, 

kerusakan mitokondria, metabolisme dopamin 

otak, dan mielinasi.9

Vitamin C dalam tubuh memiliki peranan 

dalam peningkatan absorpsi sebagai sarana 

transportasi zat besi. Kekurangan vitamin C 

dapat berakibat pada anemia defisiensi besi 

yang menyebabkan menurunnya konsentrasi 

dan prestasi anak terganggu.8 Seng berperan 

dalam proses pertumbuhan, pematangan 

seks, fungsi kognitif, fungsi kekebalan, dan 

membunuh radikal bebas.10 Kekurangan 

seng berakibat pada gangguan metabolisme 

dan menyebabkan kehilangan berat badan, 

gangguan pertumbuhan, dan resistensi insulin.8

Pembentukan hippocampus  masa 

awal perkembangan otak pada anak dapat 

berhubungan dengan keseimbangan proporsi 

tinggi dan berat badan. Penelitian Palupi et al., 

pada tahun 2013 menyatakan bahwa IMT/U 

berpotensi sebagai indikator terhadap kualitas 

perkembangan otak pada anak. Anak yang 

memiliki nilai z score dari IMT/U >-3 secara 

signifikan memiliki daya ingat yang lebih baik 

dibandingkan anak yang nilai z score <-3.11

Berat badan yang disesuaikan dengan 

tinggi badan cukup berkorelasi dengan lemak 

tubuh sebagai indikator yang digunakan untuk 

menilai kelebihan berat badan seseorang.12 

Perubahan berat badan seseorang kemunginan 

besar disebabkan oleh peningkatan volume 

jaringan lemak yang dapat dievaluasi dengan 

pengukuran IMT/U.13 Masalah gizi yaitu status 

gizi kurang maupun gizi lebih dapat memengaruhi 

fungsi kognitif seseorang. Daya kerja otak 

sangat dipengaruhi oleh pasokan zat gizi yang 

diperlukan untuk berbagai fungsi otak. Anak 

dengan status gizi kurang cenderung memiliki 

kemampuan kognitif yang rendah dibandingkan 

anak dengan status gizi normal.14

Berdasarkan survei pendahuluan, terdapat 

67 persen anak kelas 5 sekolah dasar (SD) yang 

berusia 11 tahun di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi 

Jakarta Barat tahun 2017 yang berada pada 

tingkat kognitif konkret dan hanya 33 persen 

siswa yang memiliki tingkatan kognitif formal. 

Menurut Jean Piaget, anak usia 11 tahun berada 

pada tahap konkret dan formal yang sudah 

masuk dalam kedewasaan untuk berpendapat 

dan mulai berani untuk mengungkapkan apa 

yang menjadi pemikirannya.2

Asupan gizi dan IMT/U berperan dalam 

perkembangan otak dan fungsi kognitif 

individu. Identifikasi asupan zat gizi dan IMT/U 

berdasarkan tingkatan kognitif pada anak 

sekolah dasar merupakan salah satu upaya 

untuk mengetahui apakah terdapat perbedaan 

kemampuan kognitif anak berdasarkan 

pemenuhan asupan gizi dan IMT/U.

METODE

Jenis penelitian ini adalah penelitian 

kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. 

Penelitian dilakukan pada bulan Desember 

tahun 2017. Sampel penelitian yaitu siswa 

kelas 5 di SDN Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat 

yang bejumlah 60. Cara pengambilan sampel 

menggunakan systematic random sampling 

dengan kriteria inklusi yaitu siswa berusia 11 

tahun dan tidak menderita penyakit kronis. 

Pengambi lan data menggunakan 

dokumentasi, wawancara, dan observasi. 

Instrumen penelitian menggunakan kuesioner 

karakteristik responden, formulir food recall 

2x24 jam, dan kuesioner penilaian kognitif. 

Data konsumsi makanan didapatkan dari hasil 
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recall langsung kepada siswa dan melakukan 
survei jajanan kantin sebagai data dukung 
untuk mengetahui berat makanan jajanan 
yang sering dikonsumsi siswa. Asupan energi 
dan zat gizi dikatakan cukup apabila asupan 
makan ≥70 persen Angka Kecukupan Gizi 

(AKG) dan kurang apabila <70 persen AKG. 

Pengukuran antropometri dilakukan dengan 

cara penimbangan berat badan dan pengukuran 

tinggi badan untuk mengetahui indikator Indeks 

Massa Tubuh per umur (IMT/U) sesuai ambang 

batas (IMT/U) usia 5-18 tahun yang dinyatakan 

dalam z-score. 

Tingkatan kognitif siswa diukur dengan 

menggunakan kuesioner penilaian kognitif yang 

berisi pernyataan pengetahuan berdasarkan 

kriteria kognitif konkret dan formal. Kuesioner 

tingkat kognitif sudah dilakukan uji validasi 

dan reliabilitas oleh peneliti pada sampel 

dengan kriteria inklusi sama dengan responden 

penelitian. Diperoleh 24 pernyataan yang valid 

dengan r hitung ≥r tabel (0,360) dengan nilai 

Cronbach’s Alpha 0,941 dari 70 pertanyaan 

yang dilakukan uji validitas dan realibilitas 

dan dianalisis menggunakan aplikasi SPSS. 

Berdasarkan hasil tersebut, kuesioner sudah 

reliabel dan selanjutnya digunakan untuk 

mengetahui tingkatan kognitif siswa konkret 

dan formal sebagai pedoman wawancara. 

Observasi jajanan kantin yang selanjutnya 

dilakukan penimbangan berat makanan kantin 

untuk estimasi dalam data recall makanan 

siswa. Instrumen lain yaitu buku catatan, alat 

tulis, timbangan digital, microtoise, Nutrisurvey, 

Foodworks 8, dan Daftar Komposisi Bahan 

Makanan (DKBM) asam lemak. Penelitian ini 

memperoleh etik penelitian dengan nomor 007-

17.58/DPKE-KEP/FINAL-EA/UEU/XII/2017.

Analisis data yang dilakukan adalah 

univariat dan bivariat. Analisis univariat dilakukan 

terhadap data tingkatan kognitif, asupan energi, 

zat gizi makro, vitamin C, zat besi, seng, dan 

IMT/U. Analisis bivariat dalam penelitian ini 

menggunakan uji t-test independent pada data 

normal yaitu asupan energi, linoleat, karbohidrat, 

dan IMT/U. Data yang tidak normal dianalisis 

menggunakan uji non parametrik Mann Whitney 

untuk melihat perbedaan asupan energi, zat gizi 

makro, vitamin C, zat besi, seng, dan IMT/U 

berdasarkan tingkatan kognitif siswa.

HASIL 

Karakteristik Responden

SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat 

merupakan sekolah dasar berstatus negeri yang 

berdiri sejak tahun 1984 dengan nilai akreditasi 

B dan terletak di jalan Villa Tomang Mas, RT 06 

RW 12 Duri Kepa, Kebon Jeruk Jakarta Barat. 

Jumlah siswa pada tahun ajaran 2017/2018 

adalah 628 siswa. Kelas I terdiri dari 96 siswa, 

kelas II berjumlah 72 siswa, kelas III berjumlah 

118 siswa, kelas IV 113 siswa, kelas V berjumlah 

111 siswa, dan kelas VI berjumlah 118 siswa. SD 

Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat memiliki 

tenaga kerja sebanyak 35 orang yang terdiri dari 

kepala sekolah, wakil kepala sekolah, guru, staf 

administrasi, dan penjaga sekolah.

Tingkatan Kognitif

Berdasarkan teor i  Jean Piaget , 
perkembangan kognitif siswa usia 11 tahun 
dikategorikan menjadi kognitif konkret 
dan formal. Periode konkret menunjukkan 
kemampuan kognitif anak masih murni verbal, 
memecahkan masalah tidak didasarkan pada 
fakta, dan belum memahami keterkaitan berbagai 
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variabel yang menjadi dasar dalam menganalisis 
masalah tertentu. Pada tahap perkembangan 
formal anak sudah menjelang masa remaja, 
dapat mengatasi masalah, dan telah memiliki 
kemampuan mengoordinasikan baik secara 
simultan maupun berurutan dengan kemampuan 
kognitif yaitu menggunakan hipotesis (anggapan 
dasar) dan kapasitas menggunakan prinsip-
prinsip abstrak.2 Aspek yang didapatkan dalam 
penilaian kognitif yaitu pernyataan mengenai 
pendapat subjek. Hasil pernyataan yang diisi 
siswa dalam wawancara atau angket diolah 
dan dibandingkan dengan nilai median semua 
responden yang berjumlah 60 siswa. 

Pada penelitian ini diperoleh nilai median 
sebesar 23. Kategori kognitif konkret apabila 
skor jawaban siswa <median (23) dan kognitif 
formal apabila skor jawaban ≥median (23). 
Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa 
distribusi tingkatan kognitif siswa kategori 
konkret yaitu 43 persen dan sebanyak 57 persen 
merupakan kategori formal.

Asupan Energi, Protein (Triptofan), Asam 
Lemak Esensial, dan Karbohidrat

Asupan energi dan zat gizi didapatkan dari 
hasil recall selama 2x24 jam. Berdasarkan Tabel 
1 diketahui bahwa rata-rata asupan energi siswa 
kelas 5 di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta 
Barat adalah 1292±318 kkal. Rata-rata asupan 
energi siswa terendah sebesar 677 kkal dan 
tertinggi sebesar 2299 kkal. Angka kecukupan 
energi yang dianjurkan untuk anak usia 11 tahun 
yaitu sebanyak 2100 kkal pada anak laki-laki dan 
2000 kkal untuk kecukupan anak perempuan 
per hari.15

Tabel 1 menunjukkan asupan asam lemak 
linoleat pada siswa kelas 5 di SD Negeri Duri 
Kepa 13 Pagi Jakarta Barat masih rendah. 
Rata-rata asupan asam lemak linoleat yang 
dikonsumsi siswa yaitu sebanyak 2,6±0,9 g. 
Angka kecukupan asam lemak linoleat anak 
usia 10-12 tahun pada anak laki-laki dan anak 
perempuan berturut-turut adalah sebesar yaitu 
12 g dan 10 g per hari.16

Tabel 1. Distribusi Siswa Berdasarkan Asupan Energi, Asam Lemak Linoleat, dan Karbohidrat

Variabel Mean SD Min Maks

Energi (kkal) 1292 318 677 2299

Asam lemak esensial linoleat (g) 2,6 0,9 1,07 4,841

Karbohidrat (g) 178 59,55 76,13 438,2

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa 

sebagian besar asupan karbohidrat siswa 

sangat sedikit dengan nilai terendah yaitu 76,13 

g dan rata-rata asupan karbohidrat per hari 

hanya sebesar 178±59,55 g. Asupan karbohidrat 

siswa hanya memenuhi kecukupan karbohidrat 

sebesar 62 persen pada responden laki-laki 

dan responden perempuan hanya memenuhi 

kecukupan karbohidrat sebesar 65 persen dari 

total kecukupan karbohidrat per hari. Anjuran 

kecukupan karbohidrat untuk anak usia 10 

sampai 12 tahun yaitu 289 g/hari untuk laki-

laki, sedangkan pada perempuan sebesar 275 

g/hari.15 
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Asupan Triptofan, Asam Lemak Esensial 
Linolenat, Vitamin C, Zat Besi, dan Seng

Berdasarkan Tabel 2 diketahui asupan 
triptofan pada siswa. Asupan triptofan terendah 
siswa sebesar 0,09 g dan nilai median (min-
maks) yaitu sebesar 0,3 (0,09-0,9) g. Rata-rata 
asupan asam amino triptofan responden yaitu 
sebesar 0,3 g dan hanya memenuhi 30 persen 
dari kecukupan triptofan yang dianjurkan per hari.

Asupan linolenat dapat dilihat pada Tabel 
2, asupan siswa tertinggi hanya mengonsumsi 
sebanyak 0,36 g per hari. Nilai median asam 
lemak linolenat siswa sebesar 0,13 (0,056-
0,36) g. Rata-rata asupan asam lemak linolenat 
dihitung berdasarkan jumlah linolenat yang 
terkandung pada setiap bahan makanan yang 
dikonsumsi siswa menggunakan DKBM asam 
lemak dan tabel Foodworks 8. Rata-rata asupan 
asam lemak linolenat siswa masih kurang 
apabila dibandingkan dengan kecukupan asam 
lemak yang dianjurkan per hari yaitu 1,2 g pada 

laki-laki dan 1 g pada perempuan.16

Nilai median (min-maks) asupan vitamin 
C siswa yaitu 6,3(0,0±219,4) mg. Dilihat dari 
Tabel 2, nilai terendah asupan vitamin C siswa 
yaitu 0 mg, namun terdapat juga anak yang 
mengonsumsi vitamin C secara berlebihan yaitu 
219,4 mg per hari. Kecukupan vitamin C untuk 

anak usia 11 tahun yaitu sebanyak 50 mg/hari.15 

Hasil penelitian menunjukkan asupan rata-rata 
vitamin C siswa hanya memenuhi 12,6 persen 
dari anjuran kecukupan vitamin C per hari yaitu 
sebesar 6,3 mg.

Berdasarkan Tabel 2, nilai median (min-
maks) asupan zat besi siswa adalah 4,8 (1,8-
11,7) mg. Konsumsi zat besi tertinggi oleh siswa 
sebesar 11,7 mg per hari. Angka kecukupan zat 
besi per hari untuk anak laki-laki usia 11 tahun 

yaitu 13 mg dan 20 mg untuk anak perempuan.15

Siswa cenderung mengonsumsi makanan 
dengan kandungan seng sedikit, dilihat dari nilai 
median (min-maks) asupan seng siswa yaitu 
4,9 (2,05-11,8) mg per hari. Asupan seng siswa 
masih rendah dibandingkan kecukupan seng 
untuk anak usia 10 sampai 12 tahun yaitu 14 
mg/hari untuk laki-laki dan 13 mg/hari untuk 

perempuan.15 Jumlah asupan seng siswa 
tertinggi hanya sebesar 11,8 mg dalam sehari 
yang dapat dilihat pada Tabel 2. 

IMT/U

Nilai median (min-maks) IMT/U siswa kelas 
5 di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat 
adalah -0,1(-3,35 - 3,08). Nilai z-score dari IMT/U 
siswa terendah yaitu sebesar -3,35 z-score 
dan tertinggi yaitu 3,08 z-score, distribusi siswa 
berdasarkan IMT/U dapat dilihat pada Tabel 3.

Tabel 2. Distribusi Siswa Berdasarkan Asupan Protein (Triptofan), Asam Lemak Linolenat, 
Asupan Vitamin C, Zat Besi, dan Seng

Variabel Median Min Maks

Triptofan (g) 0,3 0,09 0,9

Asam lemak esensial linolenat (g) 0,13 0,056 0,36

Vitamin C (mg) 6,3 0,0 219,4

Zat Besi (mg) 4,8 1,8 11,7

Seng (mg) 4,9 2,05 11,8
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Perbedaan Rata-rata Asupan Energi, Asam 
Lemak Linoleat, dan Karbohidrat Berdasarkan 
Tingkatan Kognitif

Perbedaan rata-rata asupan energi 
berdasarkan tingkatan kognitif yaitu perbedaan 
asupan energi pada siswa yang memiliki kognitif 
konkret dan siswa dengan kognitif formal. 
Berdasarkan Tabel 4, siswa dengan tingkat 

Tabel 3. Distribusi Siswa Berdasarkan IMT/U

Variabel Median Min Maks

IMT/U -0,1 -3,35 3,08

Tabel 4. Perbedaan Rata-rata Asupan Energi, Asam Lemak Linoleat, Karbohidrat, 
Triptofan, dan Asam Lemak Linolenat Berdasarkan Tingkatan Kognitif

Asupan
Kognitif Konkret Kognitif Formal

p
Mean SD Mean SD

Energi 1088 198 1448 305 0,0001

Asam lemak linoleat 2,22 0,69 2,89 0,94 0,003

Karbohidrat 145,96 37,5 205,98 60,5 0,0001

Triptofan 0,26 0,03 0,35 0,03 0,032

Asam lemak linolenat 0,11 0,011 0,15 0,013 0,044

kognitif konkret memiliki rata-rata asupan energi 

yaitu 1088±198 kkal dan rata-rata asupan energi 

1448±305 kkal pada siswa dengan kognitif 

formal. Ada perbedaan yang bermakna asupan 

energi berdasarkan tingkatan kognitif siswa 

kelas 5 di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta 

Barat dengan nilai p=0,0001.

Berdasarkan Tabel 4 ada perbedaan 
yang bermakna asupan asam lemak linoleat 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 5 
di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat 
dengan nilai p=0,003. Ada perbedaan yang 
bermakna asupan karbohidrat berdasarkan 
tingkatan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri 
Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat dengan nilai 
p=0,0001 (p<0,05).

Analisis perbedaan rata-rata triptofan dan 
asam lemak linolenat berdasarkan tingkatan 
kognitif siswa kelas 5 SD dapat dilihat pada 
Tabel 4. Nilai p=0,032 (p<0,05), sehingga 
dapat disimpulkan bahwa ada perbedaan 
yang bermakna asupan triptofan berdasarkan 
tingkatan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri 
Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat.

Berdasarkan Tabel 4 ada perbedaan 
yang bermakna asupan asam lemak linolenat 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 5 
di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat 
dengan nilai p=0,044 (p<0,05). Nilai median 
asupan asam lemak linolenat siswa yang 
memiliki kognitif formal lebih besar dibandingkan 
siswa yang memiliki kognitif konkret.

Perbedaan Asupan Vitamin C, Zat Besi, dan 
Seng Berdasarkan Tingkatan Kognitif Siswa

Tidak ada perbedaan asupan vitamin C 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 5 
di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat 
dengan nilai p=0,403 (p>0,05). Berdasarkan 
Tabel 5, asupan zat besi memiliki nilai p=0,032 
(p<0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa 
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ada perbedaan yang bermakna asupan zat besi 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 5 di 
SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. 
Ada perbedaan yang bermakna asupan seng 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 

5 di SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta 
Barat dengan nilai p=0,009 (p<0,05). Analisis 
perbedaan asupan vitamin C, zat besi, dan seng 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 5 
dapat dilihat pada Tabel 5.

Tabel 5. Perbedaan Asupan Vitamin C, Zat Besi, Seng, dan IMT/U Berdasarkan Tingkatan Kognitif

Asupan

Kognitif Konkret Kognitif Formal
p

Median Min Maks Median Min Maks

Vitamin C 5,1 0,5 89,55 6,6 0,0 219,35 0,403

Zat besi 4,1 1,75 10,25 5,2 3,22 11,72 0,032

Seng 4,4 2,05 6,7 5,2 2,8 11,74 0,009

IMT/U -0,63 -3,35 2,62 0,29 -3,27 3,08 0,038

Perbedaan IMT/U Berdasarkan Tingkatan 
Kognitif

IMT/U dibedakan berdasarkan nilai z-score 
siswa yang didapat dari perhitungan hasil 
pengukuran antropometri BB dan TB. Nilai 
median (min-maks) z-score dari IMT/U siswa 
dengan kognitif konkret berdasarkan hasil bivariat 
yaitu -0,63 (-3,35-2,62) dan nilai median (min-
maks) z-score dari IMT/U siswa dengan tingkat 
kognitif formal adalah 0,29 (-3,27-3,08). Analisis 
perbedaan IMT/U berdasarkan tingkatan kognitif 
siswa kelas 5 dapat dilihat pada Tabel 5. Ada 
perbedaan yang bermakna IMT/U berdasarkan 
tingkatan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri 
Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat dengan nilai 
p=0,038 (p<0,05).

PEMBAHASAN

Tingkatan kognitif siswa kelas 5 yang 
usianya 11 tahun dikategorikan berdasarkan 
teori Jean Piaget menjadi kognitif konkret dan 
formal. Berdasarkan hasil penelitian, siswa 
dengan kategori kognitif konkret sebanyak 43 
persen dan sebanyak 57 persen siswa dengan 
kategori kognitif formal. Penelitian ini sejalan 
dengan Fithria dan Alam pada tahun 2013 bahwa 

sebagian besar kemampuan kognitif anak usia 
10-12 tahun berada pada kategori baik yaitu 
69,7 persen dari total responden.17

S iswa dengan kogn i t i f  konkre t 
menggambarkan bahwa siswa sudah memiliki 
kemampuan berpikir seperti orang dewasa, 
namun masih memiliki keterbatasan dalam 
mengoordinasikan pemikiran yang dimilikinya 
dan belum mencapai berpikir tahap tertinggi, 
sehingga kemampuan memecahkan masalah 
masih murni verbal. Berbeda dengan siswa yang 
sudah mencapai tingkatan kognitif formal yang 
sudah berada pada tingkatan perkembangan 
kognitif tertinggi dan anak sudah memiliki 
kemampuan dalam memecahkan masalah tidak 
hanya didasarkan pada sesuatu yang verbal saja 
tetapi sudah dapat melihat fakta dan keterkaitan 
terhadap hal-hal lain dan juga didasari dengan 
penalaran seperti orang dewasa. Anak yang 
berhasil melewati proses perkembangan kognitif 
formal ini dianggap sudah mulai dewasa.2

Asupan Energi, Zat Gizi Makro, Vitamin C, 
Zat Besi, Seng, dan IMT/U

Asupan energi dan zat gizi yang seimbang 
dibutuhkan anak usia sekolah untuk pertumbuhan 
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normal dan juga digunakan untuk bermain dan 
belajar.18 Rata-rata asupan energi siswa pada 
penelitian ini adalah 1292 kkal, hanya memenuhi 
62 persen untuk siswa laki-laki dan 65 persen 
untuk siswa perempuan dibandingkan dengan 
AKG. Hal ini karena sebagian besar siswa 
mengonsumsi makanan sumber energi yang 
kurang bervariasi.

Berdasarkan hasil recall konsumsi, banyak 
siswa yang mengonsumsi makanan dengan 
frekuensi makan yang jarang, serta hanya 
nasi dan satu jenis lauk hewani saja. Asupan 
makanan yang sedikit dapat memengaruhi 
jumlah energi yang dikonsumsi oleh siswa per 
harinya. Sejalan dengan penelitian Wardoyo 
dan Mahmudiono, bahwa sebanyak 51,4 persen 
anak SD kurang asupan energi. Salah satu 
faktor yang memengaruhi kurangnya asupan 
energi adalah sarapan pagi.19 Asupan energi 
siswa banyak diperoleh dari makanan jajanan. 
Kontribusi makanan jajanan terhadap total energi 
yang dikonsumsi anak sekolah perempuan usia 
10-11 tahun sekitar 29-42 persen, sedangkan 
pada anak laki-laki sekitar 33-47 persen.20

Rata-rata asupan asam amino triptofan 
responden yaitu sebesar 0,3 g dan hanya 
memenuhi 30 persen dari kecukupan triptofan 
yang dianjuran per hari.21 Asupan triptofan 
yang kurang pada siswa disebabkan rata-rata 
siswa mengonsumsi sumber protein sedikit. 
Berdasarkan hasil recall konsumsi diketahui 
bahwa siswa lebih sering mengonsumsi makanan 
instan seperti mi instan, siomai, takoyaki, teh 
kemasan, dan kebab. Siswa kurang asupan 
sumber makanan yang mengandung protein 
tinggi dan lebih banyak mengonsumsi makanan 
seperti sosis, nugget, kepala ayam, dan kulit 
ayam yang rendah protein.

Rata-rata asupan asam lemak linoleat siswa 
tergolong rendah, yaitu sebesar 2,6 g dan hanya 
mencukupi 22 persen untuk responden laki-laki 

dan 26 persen pada responden perempuan 
dari yang dianjurkan per hari. Hasil recall 
konsumsi menunjukkan bahwa sumber bahan 
makanan penyumbang terbesar dari asupan 
linoleat siswa yaitu kulit ayam. Rata-rata asupan 
asam lemak linolenat siswa tergolong kurang 
apabila dibandingkan dengan kecukupan asam 
lemak per hari, pada responden laki-laki hanya 
mencukupi sebesar 11 persen dan responden 
perempuan sebesar 13 persen dari kecukupan 
yang dianjurkan.

Asupan karbohidrat siswa hanya memenuhi 
62 persen dari total kecukupan per hari pada 
responden laki-laki dan 65 persen pada 
responden perempuan. Hal ini sejalan dengan 
penelitian Wardoyo dan Mahmudiono, bahwa 
asupan karbohidrat pada anak SD hanya 
memenuhi 62,2 persen dari anjuran kecukupan 
per hari.19

Asupan rata-rata vitamin C siswa hanya 
memenuhi 12,6 persen dari anjuran kecukupan 
per hari. Hal ini sejalan dengan penelitian 
Sudargo et al., bahwa rata-rata asupan vitamin 
C pada anak SD sebesar 23,3 mg per hari dan 
hanya memenuhi 46,62 persen kecukupan yang 
dianjurkan.22

Asupan rata-rata zat besi responden 
yaitu sebesar 4,8 g dan masih rendah, hanya 
memenuhi 37 persen kecukupan per hari pada 
responden laki-laki dan sebanyak 24 persen 
kecukupan per hari pada siswa perempuan. 
Sejalan dengan Sudargo et al., bahwa anak SD 
mengonsumsi rata-rata zat besi sebesar 4,87 
mg atau 38,57 persen AKG per hari.22 

Asupan seng pada siswa tergolong sangat 
kurang, responden laki-laki hanya memenuhi 35 
persen dari kecukupan seng yang dianjurkan 
dan perempuan hanya memenuhi sebesar 40 
persen per hari. Konsumsi zat gizi seng pada 
siswa SD rendah juga ditunjukkan oleh Sudargo 
et al., bahwa rata-rata asupan seng pada anak 
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SD yaitu sebesar 3,6 mg dan hanya memenuhi 
25,71 persen kecukupan seng per hari.22

Berdasarkan hasil penelitian, rata-rata nilai 
z score IMT/U siswa -0,1±1,7 z-score. Sejalan 
dengan penelitian Widyastuti dan Rosidi, 
bahwa rata-rata z score anak remaja SMAN 47 
Jakarta adalah 0.13 z score sehingga mayoritas 
responden memiiki status gizi normal.23 Menurut 
WHO tahun 2017, bahwa IMT/U merupakan 
salah satu indikator yang dapat digunakan untuk 
mengevaluasi status gizi pada anak usia 5-19 
tahun.24 Peneliti mencoba menginterpretasikan 
nilai z score IMT/U siswa menurut WHO tahun 
2007 sehingga status gizi siswa tergolong 
normal berdasarkan pada nilai z score IMT/U. 
Sejalan dengan penelitian Fithria dan Alam 
bahwa sebagian besar status gizi anak usia 
sekolah 10-12 tahun berada pada kategori baik 
atau normal sebanyak 69,7 persen.17 Penelitian 
Wulandini dan Mustika yang dilakukan di SDN 
010 Pangkalan Kerinci juga menunjukkan bahwa 
status gizi anak SD sebagian besar normal yaitu 
78,6 persen dari total responden.25

Perbedaan Asupan Energi, Zat Gizi Makro, 
Vitamin C, Zat Besi, Seng, dan IMT/U 
Berdasarkan Tingkatan Kognitif

Ada perbedaan asupan energi berdasarkan 
tingkatan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri 
Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. Siswa 
dengan kognitif konkret mengonsumsi rata-
rata energi lebih rendah dibandingkan anak 
dengan tingkatan kognitif formal. Hal tersebut 
sesuai dengan penelitian Sudargo et al., yang 
menyatakan bahwa asupan energi memberikan 
pengaruh sebesar 20,9 persen terhadap fungsi 
kognitif pada anak SD.22 Anak usia sekolah di 
Amerika dengan kebutuhan makan yang tidak 
tercukupi memiliki nilai performa kognitif yang 
tidak sesuai dibandingkan anak yang kebutuhan 
makannya tercukupi.26 Asupan energi harus 

tercukupi karena dibutuhkan untuk menunjang 
proses pertumbuhan dan perkembangan anak 
usia sekolah.

Ada perbedaan asupan tr iptofan 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa. Hal 
tersebut sesuai dengan penelitian Lindsenth et 
al., yang menunjukkan bahwa ada perbedaan 
asupan triptofan berdasarkan kognitif. Asupan 
triptofan yang tinggi memberikan pengaruh 
yang signifikan (p=0,01) terhadap skor kognitif 
dibandingkan dengan asupan yang rendah.27

Hasil recall konsumsi menunjukkan bahwa 
siswa lebih banyak mengonsumsi sumber 
makanan dengan kandungan protein sedikit 
seperti kulit ayam, kepala ayam goreng, sosis, 
nugget, dan ikan asin. Rendahnya konsumsi 
triptofan berpengaruh terhadap perkembangan 
kognitif seseorang karena triptofan berfungsi 
terhadap sintesis neurotransmiter yang berfungsi 
sebagai alat komunikasi antar sel saraf di otak.28

Berdasarkan hasil penelitian diketahui 
bahwa ada perbedaan asupan asam lemak 
linoleat berdasarkan tingkatan kognitif siswa 
kelas 5 di SD Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. 
Asupan linoleat siswa yang memiliki kognitif 
konkret lebih rendah daripada anak dengan 
kognitif formal. Sejalan dengan penelitian 
Lassek dan Gaulin pada tahun 2011 terhadap 
anak usia 6-16 tahun di Amerika, bahwa linoleat 
secara signifikan memengaruhi kinerja kognitif 
pada anak. Kecukupan asam lemak linoleat 
tergantung pada jumlah asupan makanan 
sumber asam lemak tersebut, karena linoleat 
adalah asam lemak esensial yang berasal dari 
asupan makanan.29

Ada perbedaan asupan asam lemak linolenat 
berdasarkan tingkatan kognitif siswa kelas 5 di 
SD Negeri Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. 
Penelitian ini sejalan dengan Montgomery et al., 
bahwa terdapat perbedaan omega-3 terhadap 
kinerja kognitif memori kerja (p=0,0001) yaitu 
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konsentrasi omega-3 yang rendah terdapat 
pada anak dengan kinerja memori kurang.30 
Menurut Stonehouse, konsumsi linolenat dapat 
meningkatkan kinerja kognitif yang berkaitan 
dengan pembelajaran, perkembangan kognitif, 
memori, dan kecepatan melakukan tugas 
kognitif. Kinerja dan perkembangan kognitif 
rendah terlihat pada anak yang mengonsumsi 
linolenat kurang dibandingkan dengan anak 
yang tercukupi asupan linolenatnya.31 Asupan 
linolenat yang kurang berdampak pada 
meningkatnya kerentanan terhadap disfungsi 
metabolik dan fungsi kognitif akan terganggu.4

Hasil penelitian menunjukkan bahwa asupan 
karbohidrat siswa dengan kognitif konkret lebih 
sedikit daripada siswa dengan kognitif formal. 
Karbohidrat menghasilkan glukosa yang 
merupakan sumber energi utama bagi otak. 
Fungsi otak yang normal akan memengaruhi 
kognitif seseorang. Hal ini sejalan dengan 
penelitian Wardoyo dan Mahmudiono pada 
tahun 2013 yang menyatakan bahwa daya 
konsentrasi anak sekolah dasar dipengaruhi 
oleh asupan karbohidrat. Pemilihan zat gizi yang 
tepat akan mengoptimalkan pertumbuhan dan 
perkembangan otak.19 

Berdasarkan hasil penelitian ini, tidak ada 
perbedaan asupan vitamin C pada kelompok 
dengan kognitif konkret dan formal, namun 
asupan rata-rata vitamin C lebih besar pada 
kelompok dengan kognitif formal dibandingkan 
dengan rata-rata kelompok kognitif konkret. 
Hasil tersebut tidak sejalan dengan Travika et 
al., yang menyatakan bahwa asupan vitamin 
C antara kelompok yang memiliki kognitif baik 
berbeda dengan yang memiliki gangguan 
kemampuan kognitif.32 Tidak adanya perbedaan 
karena asupan vitamin C pada siswa hampir 
seluruhnya tergolong kurang, baik pada anak 
dengan kognitif konkret ataupun anak yang 
kognitif formal.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
ada perbedaan asupan zat besi berdasarkan 
tingkatan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri Duri 
Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. Sejalan dengan 
Putrihantini dan Erawati pada tahun 2013, bahwa 
ada perbedaan anak yang kekurangan zat besi 
dan anemia lebih banyak yang kemampuan 
kognitifnya buruk dibandingkan anak yang tidak 
kekurangan zat besi dan tidak anemia.33

Sejalan dengan penelitian Wardoyo dan 
Mahmudiono pada tahun 2013, terdapat 
perbedaan asupan zat besi dengan daya 
konsentrasi anak (p=0,012). Anak yang kurang 
mengonsumsi zat besi memiliki daya konsentrasi 
yang rendah dibandingkan anak yang menerima 
cukup asupan zat besi.19 Defisiensi zat besi 
mengakibatkan anemia serta dapat berpengaruh 
pada konsentrasi dan kemampuan kognitif. Anak 
perempuan yang mengalami anemia defisiensi 
zat besi memiliki kemampuan kognitif yang lebih 
rendah dibandingkan anak yang tidak anemia.33

Ada perbedaan asupan seng berdasarkan 
tingkatan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri 
Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. Sejalan 
dengan penelitian Setianingsih et al., bahwa ada 
perbedaan asupan seng berdasarkan memori 
jangka pendek pada anak usia sekolah dengan 
nilai p=0,0004.34 Kekurangan asupan beberapa 
zat gizi mikro pada anak menyebabkan anak 
rentan terhadap gangguan perkembangan 
motorik dan aktivitas yang rendah apabila kurang 
mengonsumsi asupan seng, begitu pula dengan 
rendahnya kemampuan kognitif.35

Ada perbedaan IMT/U berdasarkan tingkatan 
kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri Duri Kepa 
13 Pagi Jakarta Barat. Palupi et al., pada tahun 
2013 menyatakan bahwa anak dengan nilai z 
score dari IMT/U > -3 secara signifikan memiliki 
daya ingat yang lebih baik dibandingkan anak 
yang nilai z score < -3.11 Kar et al., pada tahun 
2008 menyatakan bahwa perkembangan proses 
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kognitif dipengaruhi oleh usia dan status gizi, 
anak-anak yang kurang gizi tampil buruk dalam 
tes perhatian, ingatan kerja, dan pembelajaran 
dibandingkan dengan anak-anak yang memiliki 
gizi cukup.21

Peningkatan IMT pada laki-laki memberikan 
pengaruh terhadap menurunnya volume pada 
otak dengan lobus temporal, occipital, frontal dan 
lobus anterior serebelum.36 Status gizi anak yang 
rendah akan memberikan dampak negatif pada 
kualitas sumber daya manusia itu sendiri. Salah 
satu faktor yang menyebabkan pertumbuhan dan 
perkembangan anak terganggu adalah asupan 
zat gizi yang inadekuat dan tidak sesuai dengan 
kecukupan yang dianjurkan. Menurut Lanham-
New et al., anak yang mengalami defisiensi 
zat gizi akan berdampak pada gangguan 
pertumbuhan dan perkembangan mental.18

KESIMPULAN

Asupan energi, zat gizi makro, zat besi, seng, 
dan IMT/U yang memadai berpengaruh terhadap 
perkembangan kognitif siswa kelas 5 di SD Negeri 
Duri Kepa 13 Pagi Jakarta Barat. Siswa dengan 
asupan zat gizi dalam jumlah cukup dan nilai z 
score IMT/U normal memiliki tingkatan kognitif 
lebih tinggi dibandingkan siswa yang memiliki 
asupan zat gizi dan nilai z score IMT/U kurang. 

SARAN

Anak usia sekolah dasar berada pada 
tahap pertumbuhan dan perkembangan yang 
membutuhkan asupan gizi cukup dalam 
menunjang proses tersebut. Perlu peningkatan 
konsumsi makanan yang seimbang dan 
mengandung sumber zat gizi penting yang 
berperan terhadap perkembangan kognitif.
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