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ABSTRAK

Latar belakang: Literasi gizi menunjukkan tingkat kemampuan seseorang untuk
mencari, memahami dan menggunakan informasi gizi dasar untuk tujuan kesehatan.
Penelitian tentang pengukuran dan alat ukur literasi gizi belum banyak dilakukan di
Indonesia. Tujuan: Untuk menguji validasi dan reliabilitas instrumen Newest Vital Sign yang
dimodifikasi. Metode: Pengambilan data terbagi atas dua tahap: pertama melalui pendekatan
kualitatif, dilakukan wawancara kognitif terhadap 10 mahasiswa tingkat pertama di
Universitas Pattimura dengan menggunakan instrumen literasi kesehatan HLS-EU-Q16,
dilanjutkan dengan alat ukur literasi gizi (NVS) yang berisi 6 item, yang telah
dialihbahasakan dan digunakan pada penelitian sebelumnya. Selanjutnya di tahap kedua, data
diambil dari 362 responden dengan pendekatan kuantitatif melalui pengembangan kuesioner
daring yang didapat dari hasil tahap pertama. Instrumen literasi gizi lebih lanjut divalidasi
dengan menggunakan instrumen literasi kesehatan pada dimensi fungsional. Validitas
instrumen Newest Vital Sign dilakukan dengan melakukan pengukuran literasi kesehatan
(HLS-ID-Q16) dan wawancara kognitif. Hasil: Skor bagi partisipan yang menyelesaikan
survei dari 0 hingga 6 dengan rerata 2,35 (SD 0,01). Koefisien korelasi Spearman P, antara
HLS-Q16 tingkatan fungsional memenuhi kriteria validasi alat ukur (r=0,11, p-
value=<0,001). Cronbach alpha 0,5905 menunjukan reliabilitas yang lemah. Kesimpulan:
Newest Vital Sign memiliki validitas yang baik untuk menguji tingkat fungsional literasi gizi
di mahasiswa Universitas Pattimura, Maluku.

Kata kunci: literasi gizi, mahasiswa; universitas pattimura; nvs

ABSTRACT

Background: Nutrition literacy indicate the competence to earn, gather, understand,
interpret and practice nutrition information to make proper health decision. Objective: To
assess validation and reliability of modified-Newest Vital Signs (NVS) instrument. Method:
Data collection divided into two phases: (1) Qualitative, where we conducted cognitive
interview to 10 first year college students at Pattimura University using HLS-EU-Q16 for
health literacy measurement, subsequently with NVS questionnaire which has 6 questions for
nutrition literacy measurement that had been translated into Bahasa on previous research.
Thereafter, (2) a quantitative survey (n=362) was performed for confirming the NVS against
functional domain of HLS-EU-Q16. Result: Mean score for participants done the survey was
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2,35 (SD 0,01). Spearman-P coefficient correlation between HLS-Q16 functional domain met
the instrument validation standard (r=0,11, p-value=<0,001). Cronbach alpha was 0,590
indicating weak internal consistency. Conclusion: The Newest Vital Sign has validity to
measure functional level of nutritional literacy of first year college students of Pattimura
University.

Keywords: nutrition literacy; college students; university of pattimura; nvs

PENDAHULUAN

Gizi adalah segala zat dalam makanan yang dibutuhkan tubuh untuk perkembangan
dan kesehatan yang optimal. * Pemenuhan kebutuhan gizi dipengaruhi tidak hanya oleh
pemahaman akan kebutuhan gizi, tapi juga oleh kemampuan untuk mendapatkan makanan
yang memiliki kandungan gizi yang dibutuhkan, atau perilaku makan yang sehat.* Perilaku
makan yang sehat diketahui berhubungan dengan kejadian penyakit tidak menular (PTM)>*,
yang saat ini mulai banyak ditemukan pada kelompok usia yang lebih muda.* Terlepas dari
kaitan yang signifikan akan konsumsi makanan sehat, ada kecenderungan mahasiswa
memiliki perilaku makan yang tidak sehat, seperti konsumsi makanan siap saji, makanan
berlemak dan asin, kurang makan buah dan sayur, dan perilaku makan yang tidak normal
seperti tidak sarapan.’ Selama remaja dan awal masa dewasa, perilaku diet yang tidak sehat
berkontribusi pada risiko kesehatan, seperti naiknya berat badan, mineralisasi tulang yang
tidak adekuat dan prestasi akademik yang buruk.® Dalam sebuat riset yang dilakukan di
Ontario, Canada pada mahasiswa di Brock University, bahwa ada kecenderungan pemuda
usia 17 hingga 20 tahun mengalami peningkatan berat badan dalam 3 — 4 bulan pertama di
bangku kuliah, berkaitan dengan perilaku makan tidak sehat.” Perilaku makan yang tidak
sehat pada kelompok mahasiswa ini menggambarkan tingkat literasi gizi yang tidak adekuat.?

Literasi gizi merupakan tingkat kemampuan seseorang untuk mencari, memahami dan
menggunakan informasi gizi dasar untuk tujuan kesehatan.? Literasi gizi bukan hanya tentang
memahami informasi gizi, tapi juga tentang diet, kandungan dalam produk makanan hingga
tentang penyakit.” Literasi gizi yang baik dapat membentuk kebiasaan makan yang sehat
yang pada akhirnya mengurangi risiko kejadian penyakit, termasuk PTM yang saat ini mulai
banyak ditemukan pada kelompok usia muda.'® Studi pada mahasiswa kelompok usia muda
telah menunjukkan hubungan antara literasi gizi yang tidak adekuat dengan perilaku makan
yang tidak sehat.** Lebih dari 4 dekade, prevalensi obesitas pada usia dewasa muda telah
meningkat dari 8% menjadi 32,6% (1971-2010) di Ameriksa Serikat.*? Baik di Amerika
Serikat*® maupun di Indonesia®, label nutrisi telah disediakan pada produk makanan dan
minuman untuk membantu masyarakat memilih makanan yang sehat yang ditegaskan dalam
peraturan pemerintah. Penelitian di Amerika menunjukkan mahasiswa laki-laki membeli
makanan tanpa membaca label nutrisi yang tertera pada makanan.** Berbeda dengan
penelitian di Universitas Indonesia, proporsi mahasiswa laki-laki membaca label nutrisi lebih
tinggi dibandingkan perempuan, namun kepatuhan membaca label nutrisi masih rendah, yaitu
sebesar 39,1%."

Kemampuan untuk memahami informasi gizi ini dapat meningkatkan pengetahuan
tentang makanan bergizi sehingga dapat mencegah terjadinya suatu penyakit.® Untuk
kelompok mahasiswa, penting untuk mengetahui sejauh mana kemampuan kognitif dalam
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memahami informasi gizi sehingga dapat dapat digunakan untuk mengendalikan perilaku
makan.'® Banyak faktor yang mempengaruhi mahasiswa untuk membaca label nutrisi,
pendidikan gizi yang pernah diterima, faktor sosio-demografi, sosial ekonomi, dan informasi
yang digunakan menjadi prediktor kemampuan mahasiswa untuk membaca label nutrisi.***’
Namun, penelitian baik tentang membaca label nutrisi maupun tentang literasi gizi pada
kelompok mahasiswa di Indonesia masih belum banyak dilakukan, terutama karena belum
banyaknya studi yang mengembangkan alat ukur. Pengukuran Literasi Gizi di Universitas
Indonesia menggunakan instrumen NLAI (Nutrition Literacy Assessment Instrument) yang
dilakukan secara daring dengan melalui adaptasi instrumen dari bahasa asing ke bahasa
Indonesia.’® Alat ukur The Newest Sign (NVS) yang diadaptasi sudah pernah digunakan oleh
Santosa™ di tatanan pelayanan kesehatan, namun ditemukan pasien mengalami kesulitan
memahami label nutrisi pada produk es krim pada pada alat ukur. NVS juga digunakan untuk
mengukur literasi kesehatan di Universitas Dian Nuswantoro, Semarang, namun tidak
dijelaskan tentang proses adaptasi.?’

Instumen NVS dikembangkan di Amerika Serikat di tahun 2005 dan belum pernah
diuji adaptasi pada kelompok mahasiswa di Indonesia, padahal telah diadaptasi dan divalidasi
untuk kelompok mahasiswa di berbagai negara, diantaranya Taiwan, Cina, Belanda, Inggris,
Jepang, Italia, Kuwait, Yunani, Brazil, dan Kroasia.?*?* Alat ukur ini bertujuan untuk menilai
fungsi kognitif dasar, seperti kemampuan membaca, berhitung dan memahami yang
merupakan kemampuan fungsional seseorang. Teknik yang dilakukan dapat langsung tatap
muka®, atau menggunakan visualisasi narasi melalui suara dengan memberikan instruksi
secara oral kepada partisipan.?® Kerangka konsep dari alat ukur NVS bersifat general,
sehingga dapat digunakan untuk pengukuran literasi kesehatan ataupun literasi gizi dan dapat
disesuaikan dengan situasi lokal. 2 Kajian terhadap keenam item dari alat ukur ini
menunjukkan bahwa item nomor satu hingga empat merupakan dimensi numerik atau
kuantitas (hitung), sementara item nomor lima dan enam mengukur kemampuan
dokumentasi, menyatukan, mengaplikasi dan evaluasi. %%

Penelitian yang mengukur literasi gizi pada populasi dewasa muda di Indonesia masih
jarang, terutama untuk populasi di wilayah Indonesia bagian timur. Karena itu, penelitian ini
bertujuan untuk mengadaptasi alat ukur NVS sehingga bisa digunakan untuk mengukur
tingkat literasi gizi pada dewasa muda di Maluku. Berdasarkan RISKESDAS 2013 dan 2018,
perilaku makan berisiko di Provinsi Maluku masih berada di atas rara-rata secara nasional.
%031 Dengan mengetahui sejauh mana kapasitas dari mahasiswa, maka dapat dilakukan
edukasi yang dapat dimulai dari kelompok mahasiswa ke tengah masyarakat.

BAHAN DAN METODE

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh mahasiswa program sarjana reguler
Universitas Pattimura angkatan 2018. Jumlah sampel untuk pengambilan data kualitatif
secara purposive sebanyak 10 orang mahasiswa program sarjana angkatan 2018 yang
mewakili 9 fakultas di Universitas Pattimura, dimana satu fakultas Keguruan dan limu
Pendidikan diwakilkan oleh dua partisipan dikarenakan mahasiswa pada fakultas ini adalah
paling banyak diantara semua fakultas. Untuk pengambilan data kuantitatif, sampel
berjumlah 362 mahasiswa yang direkrut melalui pesan elektronik yang disebar melalui
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jaringan komunikasi angkatan setiap fakultas, halaman situs media sosial Facebook dan pada
halaman situs resmi Universitas Pattimura. Pesan berisi ajakan untuk berpartisipasi dalam
penelitian dengan mengunjungi tautan untuk mengisi survei daring. Dasar dilakukan
pengambilan data melalui daring karena ingin melihat waktu pengisian dari kuesioner dengan
asumsi, kemampuan nemerasi dan membaca dalam instrumen NVS adalah kemampuan dasar
mahasiswa sehingga tidak membutuhkan pendampingan.

Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dan kuantitatif. Pengambilan data
secara kualitatif berupa observasi langsung melalui wawancara kognitif oleh peneliti.
Wawancara dilakukan secara terpisah dalam waktu yang berbeda. Partisipan dipersilahkan
untuk membaca kuesioner dan memilih jawaban. Tujuan wawancara kognitif untuk
mengetahui tingkat keterbacaan, pemahaman akan isi pertanyaan dan pilihan jawaban, baik
dalam bentuk kalimat utuh maupun istilah-istilah yang ada di dalam kuesioner. Setelah
dilakukan informed consent, peneliti mempersilahkan responden untuk mengisi; termasuk
jika ditemukan kalimat yang tidak dimengerti atau kurang dipahami untuk dituliskan di
bagian atas atau samping pertanyaan. Partisipan wawancara kognitif mendapat insentif
berupa pulsa telepon sebesar Rp. 50.000. Setelah seluruh data dari 10 responden didapatkan,
dilakukan diskusi dengan tim penelitian di Fakultas Kesehatan Masyarakat, Universitas
Indonesia.

Pengumpulan data kuantitatif dalam bentuk kuesioner daring, berupa tautan melalui
pesan singkat aplikasi Whatsapp yang disertai penjelasan penelitian termasuk di dalamnya
kriteria inklusi, berupa: a) Mahasiswa aktif angkatan 2018; b). Program Sarjana Reguler; dan
sebagai jastifikasi dalam pengisian tautan responden diminta untuk mengisi nomor
mahasiswanya. Responden yang mengunjungi halaman survei daring diminta untuk mengisi
pertanyaan eligibilitas, kemudian mereka yang memenuhi kriteria melanjutkan ke halaman
lembar penjelasan penelitian dan persetujuan untuk berpartisipasi. Selanjutnya, mereka yang
menyetujui untuk berpartisipasi melanjutkan pengisian instrumen literasi kesehatan yang
dilanjutkan dengan instrumen literasi gizi. Survei daring ditutup dengan pengisian data
sosiodemografi dari responden. Responden yang mengisi survei secara lengkap mendapatkan
insentif sebesar Rp. 20.000 berupa pulsa telepon.

Pengukuran literasi gizi dalam penelitian ini menggunakan instrumen NVS-
Modifikasi yang telah diterjemahkan ke dalam Bahasa Indonesia pada penelitian terdahulu®.
Namun, melihat saran dari penelitian terdahulu terhadap instrumen ini, maka label nutrisi
produk makanan dimodifikasi dari label nutrisi es krim menjadi label nutrisi makanan ringan,
yaitu keripik.

Nutbeam membagi tingkat literasi kesehatan menjadi tingkatan, yakni fungsional,
interaktif dan kritikal. > Dalam penelitian ini, uji validasi literasi gizi dilakukan dengan
melihat korelasinya dengan literasi kesehatan, menggunakan instrumen HLS-EU-Q16 namun
hanya pada 5 item yang mengukur domain fungsional dari literasi kesehatan (lihat lampiran
1, pertanyaan no 4, 6, 7, 9 dan 15). Dasar pemilihan domain ini adalah adanya kesamaan
fungsi kognitif dasar pada kedua instrumen yang akan diuji

Data sosiodemografi meliputi jenis kelamin, usia, kepemilikan asuransi kesehatan dan
jumlah uang saku per minggu dari semua responden. Dalam wawancara kognitif, kesepuluh
responden tidak menemukan kesulitan dalam membaca tulisan dalam lembar kuesioner.
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Seluruh responden mengaku tidak menemukan kesulitan dalam membaca label nutrisi dan
tidak kesulitan membaca soal pada lembar kuesioner.

Data dari survei daring dianalisa secara deskriptif untuk mendapatkan distribusi
frekuensi, ataupun rerata (mean) dari variabel-variabel yang diukur. Reliabilitas dari NVS-
Modifikasi dikaji dengan internal konsistensi (Cronbach o). Kemudian, dilakukan analisis
bivariat untuk menguji validitas konstruk dari instrumen literasi gizi terhadap instrumen
literasi kesehatan yang digunakan dalam penelitian ini dengan uji korelasi (Pearson r). Proses
analisa data deskriptif, nilai tengah dan uji korelasi dilakukan menggunakan aplikasi analisa
statistik Stata/SE 16.

HASIL

Tabel 1 menggambarkan karakteristik dari responden penelitian ini (n=362).
Kuesioner diisi oleh 30% mahasiswa dan 70% mahasiswi dengan usia rata-rata adalah
19+1,4. Lebih dari dua pertiga responden memiliki asuransi kesehatan (69%), sementara
sisanya tidak memiliki asuransi kesehatan. Sekitar 13% responden menghabiskan lebih dari
Rp. 300 ribu setiap minggunya, sementara 87% menghabiskan kurang dari Rp. 300 ribu per
minggu.

Tabel 1. Karakteristik Responden

Variabel N (%) Mean [SD]
Total responden 362 (100%)
Usia 19 (+1,4)
Jenis kelamin

Pria 30%

Wanita 70%
Asuransi kesehatan

Tidak punya 31%

Punya 69%
Uang saku mingguan

<Rp. 300 ribu 87%

>Rp. 300 ribu 13%

Sumber :Data Primer, 2019
Besar rata-rata skor penilaian literasi kesehatan fungsional responden adalah sebensar
3,22 dengan standar deviasi sebesar 0,46 untuk 362 responden.
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BAGIAN DUA

Petunjuk: Bacalah informasi nilai gizi dari sebuah produk INFORMASI NILAI GIZI
keripik di samping ini. Kemudian jawablah enam

pertanyaan di bawahnya dengan cara memberi tanda Takaran Saji 120g
silang (X) pada kotak di samping salah satu pilihan Jumlah Sajian per Kemasan : 3

jawaban yang menurut kamu paling tepat. JUMLAH PER SAJIAN

Energi Total 110 kkal Energi dari lemak 70 kkal

%AKG*

Lemak Total Sg 11%

Lemak Jenuh 3g 14%
Protein 5g 8%
Karbohidrat Total 7g 2%

Serat Og 0%

Gula Og 0%
Natrium 125 mg 8%
Vitamin A 4%
Vitamin C 2%
Kalsium 15%
Zat Besi 4%

*Persen AKG berdasarkan kebutuhan energi
2.150 kkal. Kebutuhan energi Anda mungkin lebih
tinggi atau lebih rendah.

Gambar 1. Kuesioner NVS-Modifikasi

1 Banyaknya kalori yang didapatkan jika kamu memakan seluruh keripik dalam satu
kemasan adalah:

o 330 kkal o 340 kkal o 350 kkal o 360 kkal o Tidak tahu

2  Jika kamu mencoba mengurangi konsumsi Natrium sebesar kurang dari 500 mg dalam
satu kali makan, maka banyaknya keripik yang boleh kamu makan adalah:

o % kemasan o 1 kemasan o 1% kemasan 0 2 kemasan o Tidak tahu

3 Jika dokter meminta kamu untuk membatasi asupan lemak menjadi 60 gram per hari,
maka persentase asupan lemak harian yang diperoleh dari memakan 1 kemasan keripik

adalah

0 25% 020% o 15% 0 30% o Tidak tahu
4 Banyaknya karbohidrat jika kamu memakan 2 sajian keripik adalah:

o 15 gram o 14 gram o 13 gram o 12 gram o Tidak tahu
5 Zat gizi yang tidak terdapat pada makanan di atas adalah:

0 Lemak total o Natrium o Protein o Gula o Tidak tahu

6 Jika dokter meminta kamu untuk meningkatkan asupan serat, apakah keripik merupakan
pilihan yang tepat?
0 Ya o Tidak o Tidak tahu

Dari enam pertanyaan dalam instrumen NVS, ada tiga pertanyaan yang dijawab salah
oleh mayoritas responden. Pertanyaan Q1, dengan jawaban 330 kkal, dijawab oleh 26%
partisipan, diikuti pertanyaan Q2, hanya 17% responden yang dapat menjawab dengan benar
dan kemudian 11% dari pertanyaan Q3 yang dijawab dengan benar oleh partisipan. Sebesar
52% partisipan mampu menjawab pertanyaan Q4 dengan benar, 54% partisipan menjawab

pertanyaan Q5 dengan benar, dan 74% partisipan dapat menjawab pertanyaan Q6 dengan
benar dan dijelaskan pada Tabel 3.
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Tabel 3. Distibusi Jawaban Literasi Gizi

Pertanyaan Benar Jawab Benar
Q1 26% (1) 330 kkal
Q2 17% (2) 1 kemasan
Q3 11% (1) 25%
Q4 52% (2) 14 gram
Q5 54% (4) Gula
Q6 73% (2) Tidak

Sumber :Data Primer, 2019

Adapun hasil akhir dari pengukuran literasi gizi menunjukkan hanya sebagian kecil
partisipan yang mampu menjawab benar lebih dari 3 pertanyaan. Partisipan yang mampu
menjawab 6 jawaban dengan benar sebesar 0,28%, 5 sebesar 3,59%, 4 sebesar 16,02%.
Selanjutnya skor 3 dan 2 masing-masing sebanyak 25,97%, skor 1 sebanyak 20,99% dan skor
0 adalah 7,18% (Gambar 1).
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Distribusi skor alat ukur NVS

Gambar 2. Distribusi Skor Literasi Gizi
Pengukuran reliabilitas NVS dengan internal konsistensi menunjukan hasil yang lemah
(Cronbach Alpha=0,59). Sementara uji korelasi antara NVS dengan domain fungsional dari
HLS-EU-Q16 menunjukan hubungan yang positif dan signifikan (r=0,11, p=0,04).

PEMBAHASAN

Tujuan dilakukannya penelitian ini adalah untuk mengetahui apakah instrumen NVS-
modifikasi dapat digunakan untuk mengukur tingkat literasi gizi mahasiswa Universitas
Pattimura di Maluku. Berdasarkan distribusi jawaban responden, kemampuan numerik
responden sangat lemah, terlihat dalam distribusi jawaban responden pada tabel 3. Hampir di
atas 75% partisipan memiliki kemampuan berhitung yang rendah dan terlihat pada persentase
menjawab pertanyaan nomor Q1 hingga Q4.

Pertanyaan Q5 memiliki pilihaan jawaban 4 zat gizi dan 1 pilihan tidak tahu.
Persentase jawaban yang benar sebesar 54% menunjukan mahasiswa membaca tabel nutrisi
dan memahami makna pada tabel sedang 46% lainnya tidak. Pertanyaan Q6 merupakan
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pertanyaan dengan jawaban bersifat dikotomi, karena ada 50% probabilitas memilih jawaban
berdasarkan kesempatan, yang juga terjadi pada proses adaptasi NVS di Cina. %

Penelitian oleh Sing R menemukan banyak partisipan tidak memahami label nutrisi
dari ice cream.® Hal yang sama dalam penelitian ini, 74% responden memberikan respon
yang salah. Hal ini mungkin dapat terjadi karena partisipan belum pernah melakukan survei
seperti ini sebelumnya. Dan juga partisipan tidak memiliki kemampuan membaca label
nutrisi yang sehari-hari ada di sekitar partisipan.

Skor cut-off yang digunakan prediksi tingkat literasi gizi sama dengan yang
dikembangkan dari awal, yaitu >4 menunjukan responden dengan literasi gizi adekuat atau
baik, dan dari penelitian ini, hanya 19,89% partisipan memiliki tingkat literasi gizi yang
adekuat, 51,93% sedang dan 28,18% tidak adekuat. Untuk pengujian tingkat fungsional
mendasar dari literasi gizi, alat ukur NVS-modifikasi ini dapat digunakan sebagai instrumen
pengukuran. Didukung dengan uji validasi mendukung penggunaan instrumen ini sebagai alat
kaji literasi gizi. Metode pengisian kuesioner melalui daring akan membantu pelaksanaan
suatu survei dengan jumlah partisipan yang besar.

Keterbatasan dari penelitian ini adalah tidak dapat membandingkan cara pengambilan
data yang kami lakukan dengan cara tatap muka yang merupakan desain dari alat ukur
sehingga dapat terjadi self-report bias. Berdasarkan uji bivariat, didapatkan instrumen valid
dengan reliabilitas yang lemah.

KESIMPULAN

Penelitian ini bertujuan untuk mengadopsi alat ukur literasi gizi, The Newest Vital
Sign untuk dapat digunakan di Universitas Pattimura. Hasil menunjukan bahwa alat ini valid
untuk digunakan pada konteks mahasiswa tingkat universitas. Perlu dilakukan test-retest
reliability lebih lanjut melalui penelitian selanjutnya. Untuk variabel yang dikotomi,
pengujian reliabilitas dapat menggunakan uji slit-half reliability.Penggunaan instrumen NVS
dalam pengukuran literasi gizi sebaiknya dilakukan secara tatap muka untuk meminimalisasi
bias. Rendahnya tingkat literasi dapat menjadi bahan advokasi bagi manajemen Universitas
Pattimura untuk lebih mensosialisasikan penggunaan label nutrisi bagi mahasiswa.
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