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ABSTRAK 

 

Pendahuluan : Minuman kemasan berpemanis merupakan salah satu faktor 

risiko terjadinya berbagai masalah kesehatan pada anak usia sekolah seperti 

diabetes melitus, obesitas dan karies gigi. Guru memiliki peran penting dalam 

membentuk perilaku hidup sehat siswa melalui pemberian edukasi dan 

keteladanan di lingkungan sekolah. Namun, tingkat pengetahuan guru 

mengenai konsumsi minuman kemasan berpemanis terhadap kesehatan siswa 

masih bervariasi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

pengetahuan guru tentang minuman kemasan berpemanis pada kesehatan 

siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang. Metode : Penelitian ini 

menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan cross-sectional. Sampel 

penelitian berjumlah 14 orang guru yang diambil menggunakan teknik total 

sampling. Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner tertutup, 

kemudian dianalisis secara deskriptif berdasarkan persentase. Hasil : Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar guru memiliki tingkat 

pengetahuan dalam kategori baik, dan sebagian memiliki pengetahuan cukup 

dan kurang mengenai minuman kemasan berpemanis dan dampaknya 

terhadap kesehatan siswa. Kesimpulan : Pengetahuan guru tentang minuman 

kemasan berpemanis pada kesehatan siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang 

sebagian besar berada pada kategori baik, namun masih belum mencapai 

tahap aplikasi karena kurangnya kebijakan sekolah tentang minuman kemasan 

berpemanis pada kebiasaan konsumsi siswa. Sehingga diperlukan 

peningkatan edukasi kesehatan bagi guru serta dukungan kebijakan sekolah 

untuk membatasi konsumsi minuman kemasan berpemanis guna mendukung 

perilaku hidup sehat pada siswa.  

 

Kata Kunci : Pengetahuan Guru, Minuman Kemasan Berpemanis, 

Kesehatan Siswa, Sekolah Dasar.  
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ABSTRACT  

 

Introduction: Sweetened packaged drinks are a risk factor for various health 

problems in school-aged children such as diabetes mellitus, obesity, and 

dental caries. Teachers have an important role in shaping students' healthy 

lifestyles through education and role models in the school environment. 

However, teachers' level of knowledge regarding the consumption of 

sweetened packaged drinks on students' health still varies. This study aims to 

determine the description of teachers' knowledge about sweetened packaged 

drinks on students' health at SDN Pangongseyan 2 Sampang. Method: This 

study used a descriptive design with a cross-sectional approach. The research 

sample consisted of 14 teachers taken using a total sampling technique. Data 

collection was carried out using a closed questionnaire, then analyzed 

descriptively based on percentages. Results: The results showed that most 

teachers had a good level of knowledge, and a small number had sufficient 

and insufficient knowledge regarding sweetened packaged drinks and their 

impact on students' health. Conclusion: Teachers' knowledge about 

sweetened packaged drinks on students' health at SDN Pangongseyan 2 

Sampang is mostly in the good category, but has not yet reached the 

application stage due to the lack of school policies on sweetened packaged 

drinks in students' consumption habits. Therefore, it is necessary to improve 

health education for teachers and support school policies to limit the 

consumption of sweetened packaged drinks to support healthy living 

behaviors in students. 

 

Keywords: Teachers Knowledge, Sweetened Packaged Drinks, Student 

Health, Elementary School. 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  

Konsumsi minuman dalam kemasan telah berkembang sangat cepat 

di seluruh dunia, termasuk di Indonesia. Terutama anak-anak sekolah pada 

siswa sekolah dasar, minuman kemasan sering menjadi pilihan utama 

untuk kebutuhan hidrasi dan konsumsi sehari-hari. Minuman dalam 

kemasan mencakup sejumlah produk yang beragam, seperti soda, jus buah 

kemasan, teh instan atau siap saji, dan minuman energi. Produk-produk 

ini biasanya dikemas dalam desain menarik dengan variasi rasa yang 

ditujukan untuk menarik minat anak-anak (Muhammad, 2024). Di 

samping itu, strategi pemasaran yang kuat, yang sering kali disesuaikan 

dengan selera anak muda, semakin meningkatkan keberadaan minuman 

dalam kemasan di kalangan pelajar. Kemudahan akses di sekolah dan area 

sekitarnya menjadikan minuman kemasan sebagai bagian dari kebiasaan 

hidup siswa, terutama selama jam istirahat dan setelah pulang sekolah. 

Meskipun minuman kemasan menawarkan kenyamanan dan telah menjadi 

sangat terkenal, ada kekhawatiran besar mengenai dampaknya terhadap 

kesehatan siswa. Minuman kemasan, khususnya yang mengandung 

banyak gula seperti soda dan minuman manis lainnya, dapat menyebabkan 

berbagai masalah kesehatan bila dikonsumsi terlalu banyak (Siti & 

Azizah, 2024) 

Data World Health Organization (WHO) (2022) merilis fakta 

penting mengenai diabetes melitus, yaitu terdapat 415 juta orang di 

seluruh dunia hidup dengan diabetes melitus dan diprediksi mencapai 642 

juta pada 2040. Angka kasus DM di dunia terus meningkat, pada tahun 

2021 diperkirakan terdapat sekitar 14,6 juta remaja usia 15-24 tahun yang 

hidup dengan DM tipe 2 di seluruh dunia, dengan angka prevalensi 

mencapai 1.190,73 per 100.000 atau sekitar 1,19% dari populasi remaja. 

Peningkatan prevalensi diabetes melitus tipe 2 pada remaja kini menjadi 

sorotan utama dalam upaya kesehatan masyarakat karena frekuensinya 

terus menanjak dalam kelompok usia anak-anak dan remaja, menyumbang 

sekitar 8-45% dari keseluruhan diagnosis diabetes baru pada usia muda. 

Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) (2023) prevalensi 

Diabetes Melitus (DM) berdasarkan diagnosis dokter dari  hasil 

pemeriksaan kadar gula pada kelompok usia remaja muda (15-24 tahun) 

didapatkan hasil pemeriksaan kadar gula menunjukkan angka yang lebih 

tinggi sebesar 3.838 atau sekitar 1,8%, yang mengindikasikan adanya 

gangguan metabolik sejak usia remaja. Di tingkat wilayah, Provinsi Jawa 

Timur termasuk provinsi dengan prevalensi DM yang relatif tinggi pada 

penduduk usia ≥15 tahun, yaitu 98.738 atau sekitar 2,7%, sementara 

wilayah pedesaan memiliki prevalensi DM sebesar 264.098 atau sekitar 

1,5%, yang relevan dengan karakteristik Kabupaten Sampang sebagai 

daerah yang didominasi pedesaan.  

Minuman kemasan tidak baik bagi kesehatan, konsumsi minuman 

kemasan dapat menyebabkan karies gigi, penyakit jantung, osteoporosis , 

nefrolitiasi dan diabetes. Penyakit tersebut dapat disebabkan salah satunya 

karena konsumsi gula berlebih , banyak jenis minuman dalam kemasan 

juga mengandung bahan tambahan seperti pengawet, pewarna, dan 
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pemanis buatan. Hal ini khususnya menyangkut dampak jangka 

panjangnya pada kesehatan anak (Anwar & Puspitasari, 2024). Masa 

sekolah dasar merupakan periode penting dalam pembentukan kebiasaan 

konsumsi anak, termasuk dalam memilih minuman yang dikonsumsi 

sehari-hari. Pada usia ini, anak sangat dipengaruhi oleh lingkungan 

sekolah, khususnya peran guru sebagai sumber informasi dan teladan 

perilaku sehat. Pengetahuan guru mengenai minuman kemasan 

berpemanis berperan dalam membentuk kebiasaan konsumsi anak yang 

cenderung berlanjut hingga usia remaja, sehingga penting untuk diketahui 

sebagai upaya pencegahan dini terhadap pola konsumsi tidak sehat di 

kemudian hari (Siti & Azizah, 2024). Berdasarkan survei awal yang 

dilakukan peneliti pada tanggal 5 November 2025 melalui observasi 

lingkungan dan sesi tanya jawab singkat, diperoleh hasil bahwa 43 dari 48 

siswa kelas 6 di SDN Pangongseyan 2 memiliki tingkat konsumsi 

minuman kemasan berpemanis yang tinggi. Hal ini terlihat dari kebiasaan 

mereka membawa atau membeli minuman kemasan setiap hari pada saat 

jam istirahat. Selain itu, dari interaksi singkat dengan beberapa guru, 

terlihat adanya variasi pemahaman mengenai dampak jangka panjang 

minuman kemasan berpemanis terhadap kesehatan anak. Beberapa guru 

menyadari risiko konsumsi berlebihan, namun sebagian lainnya kurang 

memahami keterkaitannya dengan kesehatan jangka panjang. Kondisi ini 

menandakan perlunya pemetaan pengetahuan guru sebagai bagian dari 

upaya promosi kesehatan di sekolah. Dengan demikian, studi ini bertujuan 

untuk menggambarkan tingkat pengetahuan guru tentang minuman 

kemasan berpemanis terhadap kesehatan siswa, sehingga dapat menjadi 

dasar bagi intervensi pendidikan kesehatan yang lebih efektif. 

Solusi yang diperlukan yaitu meningkatkan pengetahuan siswa 

melalui guru sebagai pendidik untuk menyampaikan informasi mengenai 

bahaya minuman berpemanis melalui edukasi, penyuluhan, dan 

pembiasaan memilih minuman sehat seperti air putih. Sekolah diharapkan 

membatasi penjualan minuman kemasan berpemanis di kantin, bekerja 

sama dengan orang tua untuk mengawasi konsumsi, serta melakukan 

upaya promotif dan preventif agar risiko kesehatan dapat 

ditekan sejak dini. Berdasarkan latar belakang di atas peneliti merasa 

tertarik melakukan penelitian untuk mengetahui sejauh mana pengetahuan 

guru sekolah dasar tentang  minuman kemasan berpemanis pada kesehatan 

siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang. Oleh karena itu, penelitian ini 

penting dilakukan guna mengantisipasi dampak mengonsumsi minuman 

kemasan pada sekolah tersebut.  

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran pengetahuan guru tentang minuman kemasan 

berpemanis pada kesehatan siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang? 

1.3 Tujuan penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pengetahuan 

guru tentang minuman kemasan berpemanis pada kesehatan siswa di SDN 

Pangongseyan 2 Sampang.  
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1.4 Manfaat Penelitian  

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Diharapkan penelitian ini dapat menambah wawasan dan menjadi 

referensi ilmiah mengenai gambaran pengetahuan guru tentang 

konsumsi minuman kemasan berpemanis pada kesehatan siswa. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Responden 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengetahuan dan 

pemahaman mengenai konsumsi minuman kemasan berpemanis 

serta dampaknya terhadap kesehatan. 

2. Bagi Anak Sekolah Dasar  

Penelitian ini diharapkan dapat membantu membentuk 

pemahaman dan kebiasaan konsumsi minuman yang lebih sehat 

sejak usia sekolah dasar, sehingga dapat mencegah terbentuknya 

pola konsumsi minuman kemasan berpemanis yang berlebihan dan 

berlanjut hingga usia remaja. 

3. Bagi Sekolah  

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan masukan dalam 

penyusunan kebijakan atau program edukasi kesehatan terkait 

konsumsi minuman kemasan berpemanis di lingkungan sekolah. 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini diharapkan bisa dijadikan tambahan wawasan 

dan bahan referensi penelitian selanjutnya.  

1.5 Batasan Penelitian  

Batasan masalah pada penelitian ini sebagai berikut: 

1. Penelitian ini hanya melibatkan guru di SDN Pangongseyan 2 

Sampang. 

2. Variabel yang diperhatikan pada penelitian ini yaitu tingkat 

pengetahuan guru tentang konsumsi minuman kemasan berpemanis 

pada kesehatan siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang. 

3. Pengumpulan data pada penelitian ini dilakukan dengan mengisi 

kuesioner dalam jangka waktu terbatas. 
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BAB 2  

TINJAUAN PUSTAKA 
2.1 Pengetahuan Guru 

2.1.1 Definisi Pengetahuan  

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah 

orang melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. 

Penginderaan terjadi melalui pancaindera manusia, yakni indra 

penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa, dan raba (Akhsa, 2024). 

Pengertian pengetahuan mencakup segala kegiatan dengan cara dan 

sarana yang digunakan maupun segala hasil yang diperolehnya. Pada 

dasarnya pengetahuan manusia sebagai hasil kegiatan mengetahui 

merupakan khasanah kekayaan mental yang tersimpan dalam benak 

pikiran dan benak hati manusia. Pengetahuan yang telah dimiliki oleh 

setiap orang tersebut kemudian diungkapkan dan dikomunikasikan 

satu sama lain dalam kehidupan bersama, baik melalui bahasa 

maupun kegiatan dan dengan cara demikian orang akan semakin 

diperkaya pengetahuannya satu sama lain. Pengetahuan adalah 

bagian esensial dan eksistensi manusia, karena pengetahuan 

merupakan buah dan aktivitas berpikir yang dilakukan oleh manusia 

(Winanda, 2021). 

Pengetahuan seseorang dapat mempengaruhi sikap, perilaku, dan 

pemahaman dalam memutuskan memilih makanan atau minuman. 

Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting 

untuk terbentuknya perilaku seseorang. Manusia memiliki 

kecenderungan untuk mengonsumsi minuman selain air putih, salah 

satunya frekuensi konsumsi minuman manis di dominasi dari jenis 

minuman teh dengan rata-rata konsumsi 1 kali perhari (Mubaraqin et 

al., 2024). Pengukuran pengetahuan dapat dilakukan dengan 

menggunakan instrumen berbentuk pertanyaan pilihan dan berganda 

(multiple choice test), yaitu merupakan bentuk tes objektif yang 

paling sering digunakan. Tahapan menyusun instrumen diperlukan 

jawaban-jawaban yang sudah tertera dalam pilihan, responden hanya 

memilih jawaban yang menurutnya benar. Kategori pengetahuan 

dibagi dalam 3 kelompok yaitu baik, sedang, dan kurang. Cara 

pengkategorian dilakukan dengan menetapkan cut of point dari skor 

yang telah dijadikan persen (Ningrum et al., 2023). 

2.1.2 Tingkat Pengetahuan 

Pengetahuan dalam domain kognitif memiliki enam tingkatan 

(Salsabina, 2025) yakni : 

1. Tahu (Know) 

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah 

dipelajari sebelumnya. Termasuk kedalam pengetahuan singkat 

ini adalah mengingat kembali (recall) terhadap sesuatu yang 

spesifik dari seluruh bahan yang dipelajari atau rangsangan 

yang diterima.  

2. Memahami (Comprehension) 

Kemampuan untuk memberikan penjelasan yang akurat 

mengenai objek yang diketahui serta menginterpretasikannya.  
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3. Aplikasi (Application) 

Kemampuan untuk menggunakan materi yang dipelajari pada 

suatu kondisi real (sebenarnya) dalam kehidupan nyata.  

4. Analisis (Analysis) 

Kemampuan untuk menjabarkan suatu materi atau objek ke 

dalam komponen, tapi masih dalam struktur  organisasi tersebut, 

dan masih ada kaitannya satu sama lain. Contoh kemampuan ini 

meliputi keterampilan dalam menjelaskan, membedakan, 

memilah serta mengelompokkan informasi.  

5. Sintesis (Synthesis) 

Kemampuan dalam menyusun atau mengintegrasikan berbagai 

unsur menjadi suatu bentuk yang utuh dan baru. Proses sintesis 

mencakup pengembangan formulasi baru berdasarkan konsep 

atau formulasi yang telah ada sebelumnya.  

6. Evaluasi (Evaluation) 

Kapasitas dalam menilai ataupun menentukan keputusan 

terhadap suatu materi atau objek berlandaskan kategori tertentu, 

baik yang telah ditentukan sebelumnya maupun yang disusun 

sendiri.  

2.1.3 Faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan 

Pengetahuan yang dimiliki oleh individu dipengaruhi oleh 

banyak faktor. Secara umum faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan dapat diklasifikasikan menjadi dua yaitu faktor internal 

(berasal dari dalam individu) dan faktor eksternal (berasal dari luar 

individu) (Cahyono et al., 2020) : 

1. Faktor Internal 

1) Usia  

Usia merupakan faktor yang mempengaruhi daya 

tangkap dan pola pikir sesorang. Semakin bertambah usia, 

tingkat kematangan, kemampuan berpikir, penerimaan 

informasi akan semakin berkembang, sehingga pengetahuan 

yang dimiliki juga meningkat.  

2) Jenis Kelamin 

Jenis kelamin mempengaruhi perbedaan cara kerja otak 

antara laki-laki dan perempuan. Penelitian menunjukkan 

bahwa otak perempuan lebih aktif pada bagian kanan dan 

memiliki hippocampus lebih besar, sehingga lebih cepat 

menyerap informasi, berpikir dari berbagai sudut pandang, 

serta lebihi peka terhadap emosi dan sosial. Sementara itu, 

otak laki-laki memiliki ukuran lebih besar dan kemampuan 

motorik lebih kuat, namun lebih fokus pada logika dan 

loordinasi gerak. Perbedaan ini menyebabkan perempuan 

lebih ekspresif dan komunikatif, sedngkan laki-laki 

cenderung rasional dan kurang melibatkan emosi dalam 

pengambilan keputusan.  

2. Faktor Eksternal 

1) Pendidikan  
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Pendidikan merupakan proses bimbingan yang 

membantu individu berkembang menuju tujuan hidup yang 

lebih baik. Melalui pendidikan, seseorang memperoleh 

informasi yang menunjang kesehatan dan meningkatkan 

kualitas hidup. Semakin tinggi tingkat pendidikan semakin 

mudah seseorang dalam menerima informasi, berpikir logis, 

serta berperan aktif dalam pembangunan dan pengambilan 

keputusan yang positif terhadap pola hidup.  

2) Pekerjaan  

Pekerjaan merupakan aktivitas yang dilakukan 

seseorang untuk memenuhi kebutuhan hidup, baik melalui 

penghasilan maupun kegiatan nonformal seperti mengurus 

rumah tangga. Lingkungan kerja dapat menjadi sumber 

pengalaman dan pengetahuan, baik secara langsung maupun 

tidak langsung. Jenis pekerjaan dapat mempengaruhi akses 

seseorang terhadap informasi, adapun yang memperluas 

wawasan namun adapula yang membatasi. Meskipun 

pekerjaan sering dianggap sebagai kewajiban yang 

menantang dan menyita waktu, hal ini tetap menjadi sarana 

utama untuk menunjang kehidupan diri dan keluarga.  

3) Pengalaman  

Pengalaman merupakan sumber pengetahuan sebagai 

cara untuk mendapatkan kebenaran dengan mengulang 

kembali pengetahuan yang diperoleh di masa lalu untuk 

memecahkan masalah. Pengalaman merupakan suatu 

kejadian yang dialami seseorang pada masa lalu, pada 

umumnya semakin banyak pengalaman seseorang, maka 

semakin bertambah pengetahuan yang didapatnya.  

4) Sumber informasi 

Salah satu yang dapat memudahkan individu dalam 

memperoleh pengetahuan yaitu dengan cara mengakses 

berbagai sumber informasi yang ada di berbagai media. 

Perkembangan teknologi yang terjadi saat ini, semakin 

memudahkan bagi seseorang untuk bisa mengakses hampir 

semua informasi yang dibutuhkan. Seseorang yang 

mempunyai sumber informasi yang lebih banyak akan 

mempunyai pengetahuan yang lebih luas. Pada umumnya 

semakin mudah memperoleh informasi maka semakin cepat 

seseorang memperoleh pengetahuan yang baru.  

5) Minat 

Minat akan menuntun seseorang untuk mencoba dan 

memulai hal baru sehingga pada akhirnya akan mendapatkan 

pengetahuan yang lebih dari sebelumnya. Minat merupakan 

suatu keinginan yang tinggi terhadap suatu hal. Minat juga 

menjadikan pendorong seseorang untuk mencoba dan 

menekuni, sehingga seseorang memperoleh pengetahuan 

yang lebih mendalam.  

6) Lingkungan  
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Lingkungan merupakan seluruh kondisi yang ada 

disekitar manusia dan pengaruhnya yang dapat 

mempengaruhi perkembangan dan perilaku orang atau 

kelompok. Lingkungan merupakansegala sesuatu yang ada 

disekitar individu, baik lingkungan fisik, biologis, maupun 

sosial. Lingkungan berpengaruh berpengaruh terhadap proses 

masuknya pengetahuan ke dalam individu yang berada 

didalam lingkungan tersebut.  

7) Sosial Budaya  

Sistem sosial budaya yang ada pada masyarakat dapat 

mempengaruhi dari sikap dalam menerima informasi. 

Seseorang yang berasal dari lingkungan yang tertutup 

seringkali sulit untuk menerima informasi baru yang akan 

disampaikan. Hal ini biasanya dapat ditemui pada beberapa 

komunitas masyarakat tertetu.  

2.1.4 Pengukuran Pengetahuan 

Pengukuran pengetahuan dapat dilakukan dengan wawancara 

atau angket yang ingin diketahui atau diukur dapat disesuaikan 

dengan tingkat pengetahuan responden yang meliputi tahu, 

memahami, aplikasi, analisi, sintesis, dan evaluasi. Adapun 

pertanyaan yang dapat dipergunakan untuk pengukuran pengetahuan 

secara umum dapat dikelompokkan menjadi 2 jenis yaitu pertanyaan 

subjektif, misalnya jenis pertanyaan esay dan pertanyaan objektif, 

misalnya pertanyaan pilihan ganda (multiple choice) benar-salah dan 

pertanyaan menjodohkan. 

Cara mengukur pengetahuan dengan memberikan pertanyaan-

pertanyaan, kemudian dilakukan penilaian 1 untuk jawaban benar 

dana nilai 0 untuk jawaban salah. Penilaian dilakukan dengan cara 

membandingkan jumlah skor yang diharapkan (tertinggi) kemudian 

dikalikan 100% dan hasilnya presentase kemudian digolongkan 

menjadi 3 kategori yaitu (Cahyono et al., 2020). : 

Kategori: 

Baik : 76-100% 

Cukup : 56-75% 

kurang : <55%  

2.2 Konsep Minuman Kemasan Berpemanis  

2.2.1 Pengertian Minuman Kemasan Berpemanis  

Minuman berpemanis (sugar-sweetened beverages) merupakan 

jenis minuman padat kalori dan tinggi gula namun rendah gizi. Jenis 

gula yang tambahan pada minuman berpemanis dapat berupa 

sukrosa, gula putih, gula merah, madu, dan high corn fructose syrup 

(HCFS) (Sari et al., 2021). 

Minuman manis atau Sugar-Sweetened Beverages (SSB) 

didefinisikan sebagai minuman yang mengandung gula sederhana 

atau ditambahkan bahan pemanis berkalori sehingga meningkatkan 

jumlah kandungan energi (Rizma et al., 2024) 
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Menurut KBBI, minuman adalah sesuatu yang dapat dikonsumsi. 

Badan pengawas obat dan makanan menjelaskan bahwa kemasan 

merupakan material yang digunakan untuk menyimpan atau 

membungkus makanan, baik bersentuhan langsung dengan makanan 

maupun yang tidak bersentuhan langsung yang berfungsi untuk 

melindungi produk dari pencemaran, termasuk memastikan 

keamanan makanan, menjaga kualitas, dan memperpanjang masa 

simpan. Minuman manis yang dikemas adalah jenis minuman yang 

telah ditambahkan gula atau pemanis lainnya, lalu dikemas dalam 

berbagai jenis kemasan agar dapat langsung diminum tanpa perlu 

diolah terlebih dahulu (Maharani, 2025). 

2.2.2 Jenis-Jenis Minuman Kemasan Berpemanis 

Terdapat beberapa jenis minuman berpemanis, yaitu minuman 

berkarbonisasi, minuman teh dan kopi dengan tambahan gula, 

minuman susu dengan tambahan rasa (flavored milk), minuman rasa 

buah dengan tambahan gula, minuman olahraga, dan minuman 

energi (Sari et al., 2021).  

Minuman kemasan berpemanis sering disebut di literatur sebagai 

Sugar Sweetened Beverages (SSB) atau minuman berpemanis dalam 

kemasan (MBDK) adalah kelompok minuman non-alkohol dalam 

kemasan (cair, konsentrat, atau bubuk) yang ditambahkan gula atau 

pemanis selama proses produksi. Minuman ini umumnya berkalori 

tinggi, namun miskin zat gizi lain sehingga sering dikaitkan dengan 

peningkatan asupan energi dan risiko kesehatan seperti obesitas serta 

penyakit tidak menular. SSB atau minuman kemasan dapat 

diklasifikasikan ke dalam beberapa jenis (Zahra et al., 2023) sebagai 

berikut : 

1. Minuman berkarbonasi (soft drink atau soda) 

Minuman berkarbonasi adalah minuman yang diberi tambahan 

karbon dioksida (CO₂) sehingga menghasilkan rasa 

bergelembung. Minuman ini biasanya tinggi gula dan sering 

dikonsumsi oleh anak-anak. Contoh: coca cola, fanta, sprite. 

2. Minuman berenergi (energi drink) 

Minuman berenergi diklaim mampu meningkatkan tenaga dan 

konsentrasi. Produk ini mengandung gula tinggi serta zat 

tambahan seperti kafein dan taurine. Konsumsi berlebihan dapat 

menimbulkan efek samping pada kesehatan. Contoh : 

kratingdaeng, extra joss, hemaviton jreng 

3. Minuman isotonik atau minuman olahraga (sports drink atau 

electrolyte drink) 

Minuman ini dipasarkan sebagai pengganti elektrolit untuk orang 

yang beraktivitas fisik. Pada kenyataannya, sebagian produk 

mengandung gula tambahan dalam jumlah besar sehingga masuk 

kategori minuman berpemanis. Contoh : pocari sweat, mizone 

4. Minuman rasa buah atau jus kemasan (fruit-flavoured drinks atau 

flavored beverages) 

Jus kemasan sering dianggap sehat, namun sebagian besar produk 

mengandung gula tambahan sehingga kandungan gulanya lebih 
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tinggi dibanding buah asli. Beberapa bahkan hanya mengandung 

sedikit sari buah. Contoh : buavita, minute maid pulpy, fruit tea 

5. Teh siap minum (ready to drink tea) 

Teh dalam kemasan merupakan minuman yang banyak 

dikonsumsi anak sekolah. Kandungan gulanya cukup tinggi, 

terutama varian rasa seperti lemon, apel, dan madu. Contoh : teh 

botol sosro, Nu greentea, freastea 

6. Kopi kemasan (ready to drink coffe) 

Kopi kemasan lebih populer di kalangan remaja, namun saat ini 

berkembang dikonsumsi usia lebih muda. Produk ini 

mengandung gula, pengental, dan krimer sehingga tidak sehat 

bila dikonsumsi sering. Contoh : nescafe (varian botol), good day 

bottled coffe, kopiko 78, kapal api signature 

7. Susu berperisa atau susu kemasan manis (flavoured milk atau 

sweetened milk drinks) 

Kopi kemasan lebih populer di kalangan remaja, namun saat ini 

berkembang dikonsumsi usia lebih muda. Produk ini 

mengandung gula, pengental, dan krimer sehingga tidak sehat 

bila dikonsumsi sering. Contoh : ultra milk, indomilk, cimory 

fresh milk 

8. Minuman serbuk siap seduh / bubuk rasa  

Minuman kemasan bentuk serbuk disajikan dengan air dan 

biasanya memiliki rasa buah, cokelat, atau malt. Produk ini juga 

tinggi gula dan pemanis buatan. Contoh : nutrisari, marimas, kopi 

susu bubuk sachet 

9. Sirup dan minuman konsentrat  

Sirup adalah pemanis cair yang sering digunakan sebagai 

minuman. Ketika dikonsumsi, umumnya ditambahkan air tetapi 

tetap mengandung gula tinggi. Contoh : sirup ABC, sirup marjan 

2.2.3 Dampak Konsumsi Minuman Kemasan Berpemanis 

Mengonsumsi minuman manis dalam kemasan secara berlebihan 

dapat membawa efek negatif. Terlalu banyak mengonsumsi 

minuman manis dapat menyebabkan berbagai gangguan gizi seperti 

meningkatnya kemungkinan sindrom metabolik, diabetes, gagal 

ginjal, kerusakan gigi, kegemukan, dan penyakit jantung. Selain itu, 

mengonsumsi minuman manis secara berlebihan juga dapat 

meningkatkan kemungkinan menarche yang lebih awal dan 

memperburuk gejala depresi. Minuman manis dalam kemasan tentu 

saja bisa menjadi berbahaya jika dikonsumsi secara berlebihan 

(Nurjayanti et al., 2020).  

Tingginya kandungan kalori pada minuman berpemanis dapat 

berdampak besar terhadap asupan kalori seseorang setiap harinya. 

Apabila minuman berpemanis dikonsumsi secara berlebihan dapat 

meningkatkan risiko terjadinya penyakit tidak menular seperti 

obesitas, diabetes melitus tipe II, dan penyakit kardiovaskular (Sari 

et al., 2021). Konsumsi minuman kemasan dengan kandungan gula 

tinggi seperti soda, minuman energi, jus buah dengan tambahan gula 

bisa menjadi penyebab risiko obesitas pada anak. Selain itu, 
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minuman kemasan juga berhubungan dengan meningkatnya risiko 

penyakit metabolik seperti diabetes tipe 2 dan masalah jantung. 

Disamping itu, minuman kemasan dapat mempengaruhi nafsu 

makan, rasa lapar, dan kenyang, sehingga anak lebih cenderung 

memilih minuman tersebut dibanding minuman yang lebih bergizi. 

Minimnya aktivitas fisik juga menjadi hal penting yang 

meningkatkan kemungkinan obesitas pada anak. Anak-anak yang 

menghabiskan waktu terlalu lama dalam posisi duduk atau berbaring, 

terutama saat menggunakan perangkat elektrolik, kekurangan 

aktivitas fisik ini juga dapat mengganggu keseimbangan energi pada 

anak, yang merupakan hal penting dalam pengontrolan berat badan 

(Zifora et al., 2024). 

2.3 Konsep Anak Usia Sekolah Dasar  

2.3.1 Pengertian Anak Usia Sekolah Dasar 

Anak usia sekolah dasar adalah kelompok usia yang penting 

dalam tahapan perkembangan manusia. Periode ini menandai transisi 

dari masa prasekolah menuju pendidikan formal. Perkembangan 

anak usia sekolah dasar memengaruhi berbagai aspek kehidupan 

mereka, termasuk aspek fisik, kognitif, sosial, dan emosional. 

Periode usia antara 6-12 tahun merupakan masa peralihan dari pra-

sekolah ke masa Sekolah Dasar (SD). Masa ini juga dikenal dengan 

masa peralihan dari kanak-kanak awal kemasa kanak-kanak akhir 

sampai menjelang masa pra-pubertas Pada umumnya setelah 

mencapai usia 6 tahun perkembangan jasmani dan rohani anak telah 

semakin sempurna. Pertumbuhan fisik berkembang pesat dan kondisi 

kesehatannyapun semakin baik, artinya anak menjadi lebih tahan 

terhadap berbagai situasi yang dapat menyebabkan terganggunya 

kesehatan mereka. Dengan kita mengetahui tugas perkembangan 

anak sesuai dengan usianya maka sebagai orangtua maupun guru 

dapat memenuhi kebutuhan apa yang diperlukan dalam setiap 

perkembangannya agar tidak terjadi penyimpangan perilaku 

(Zakiyah et al., 2024). 
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2.3.1 Kebutuhan Gizi Anak Usia Sekolah Dasar 

Tabel 2. 1 Angka kecukupan energi, protein, lemak, karbohidrat,  

serat, air yang dianjurkan (per orang per hari) 

 

Sumber : (Kermenkes, 2019). 

2.4 Konsep Usia Guru Sekolah Dasar  

2.4.1 Definisi Usia Guru Produktif 

Konsep usia guru sekolah dasar pada hakikatnya mencakup 

rentang usia produktif yang berpengaruh terhadap kemampuan 

fisik, pengalaman mengajar, dan adaptasi terhadap teknologi 

pendidikan. Berdasarkan paparan umum, usia produktif guru 

biasanya berada pada kisaran 18–60 tahun, dengan batas pensiun 

PNS umumnya 60 tahun. Rentang ini menggambarkan fase di mana 

tenaga fisik, energi, dan pengalaman bekerja secara bersamaan 

memengaruhi efektivitas fungsi profesional guru dalam 

pembelajaran dan pengembangan kelas. Pada fase awal (18–40 

tahun), guru cenderung memiliki adaptasi lebih baik terhadap 

teknologi baru dan stamina tinggi, sedangkan pada fase pertengahan 

hingga akhir (41–60 tahun) pengalaman dan keterampilan 

manajerial lebih dominan meskipun adaptasi teknologi bisa lebih 

lambat (Aditya et al., 2024).  

 

 

 

Kelom

pok 

umur 

Ber

at 

bad
an 

(kg

) 

Tin

ggi 

bad
an 

(cm

) 

Ene
rgi 

(kk

al) 

Prot

ein 

(g) 

Lemak (g) 

Karbo

hidrat 

(g) 

Se

rat 

(g) 

Ai
r 

(m

l) 

To

tal 

Om

ega 

3 

Om

ega 

6 

Anak           
4-6 

tahun 19 113 

140

0 25 50 0,9 10 220 20 

14

50 

7-9 

tahun 27 130 

165

0 40 55 0,9 10 250 23 

16

50 

Laki-

laki           
10-12 

tahun 36 145 

200

0 50 65 1,2 12 300 28 

18

50 

Perem

puan           
10-12 

tahun 38 147 

190

0 55 65 1,0 10 280 27 

18

50 



12 / 66 
 

2.4.2 Rentang Usia dan Produktifitas Kerja 

Usia guru memengaruhi produktivitas profesionalnya di sekolah 

dasar melalui sejumlah aspek (Ikfi et al., 2024), antara lain : 

1. Kemampuan fisik dan energi kerja 

Guru dalam rentang usia muda hingga dewasa awal lebih unggul 

dalam stamina serta adaptasi terhadap inovasi media 

pembelajaran. 

2. Pengalaman mengajar 

Guru yang lebih senior cenderung memiliki pengalaman 

pedagogis yang kaya sehingga mampu menghadapi berbagai 

dinamika kelas dengan kebijaksanaan. 

3. Integrasi teknologi 

Kemajuan teknologi menuntut kemampuan guru untuk terus 

memperbarui keterampilan digital mereka, dimana guru usia 

produktif muda sering kali lebih cepat menguasainya. 

Secara empiris, sejumlah penelitian menunjukkan bahwa 

usia guru memiliki hubungan yang signifikan dengan kinerja 

dan produktivitas dalam konteks keefektifan mengajar. Sebagai 

contoh, studi kuantitatif menemukan bahwa usia guru 

berpengaruh positif terhadap kinerja guru, meskipun 

pengaruhnya lebih kecil dibandingkan faktor lain seperti latar 

belakang pendidikan. 

2.5 Penelitian Sebelumnya 

Tabel 2. 2 Studi sebelumnya gambaran pengetahuan guru tentang 

minuman kemasan berpemanis pada kesehatan siswa. 
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uan Efek 

Negatif 
dengan 

Perilaku 

Konsums
i 

Minuman 

Kemasan 
pada 

Remaja 

di SMP 
IT Al-

Azhar 

Kota 
Jambi 

Variabe

l utama 
peneliti

an 

adalah 
Pengeta

huan 

tentang 
efek 

negatif 

minuma
n 

kemasa

n 
dengan 

perilaku 

konsum
si 

Penelitian 

ini 
menggunak

an metode 

kuantitatif, 
cross 

sectional 

(angket/kue
sioner)juml

ah sampel 

58 orang 
dan data 

dianalisis 

menggunak
an uji rank 

spearman 

Hasil penelitian 

didapatkan bahwa 
22 (38%) remaja  

memiliki 

pengetahuan 
sedang, 20 (34%) 

remaja memiliki 

pengetahuan baik 
serta 16 (28%) 

remaja 

dikategorikan 
kurang, 36 (62,1%) 

remaja perilaku 

konsumsi minuman 
kemasan 

dikategorikan 

sering dan 22 
(37,95%) remaja 

Penelitian ini meneliti 

hubungan antara 
pengetahuan dan 

perilaku konsumsi 

pada remaja SMP, 
sedangkan penelitian 

saya berfokus 

menggambarkan 
pengetahuan guru SD 

tentang  minuman 

kemasan berpemanis 
terhadap kesehatan 

siswa 
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(Mubara

qin et al., 
2024). 

minuma

n 
kemasa

n 

perilaku konsumsi 

minuman kemasan 
dikategorikan 

jarang. Dapat 

disimpulkan ada 
hubungan antara 

pengetahuan 

tentang efek negatif 
dengan perilaku 

konsumsi minuman 

kemasan 

2. Tren 
Minuman 

Kemasan 
dalam 

Kalangan 

Siswa 

Sekolah 

Tingkat 

Pertama 
dan 

Dampakn

ya 
Terhadap 

Kesehata

n 
(Muham

mad, 

2024). 

Variabe
l 

peneliti
annya 

adalah 

konsum

si 

minuma

n 
kemasa

n dan 

dampak 
kesehat

an 

Penelitian 
ini 

menggunak
an metode 

deskriptif 

kualitatif 

(wawancara 

dan analisis 

dokumen)  

Hasil penelitian 
didapatkan bahwa 

tingginya tingkat 
konsumsi minuman 

kemasan 

berhubungan 

dengan peningkatan 

risiko obesitas dan 

kerusakan gigi, dan 
peneliti 

menyarankan 

pemberian edukasi 
kesehatan disekolah 

Penelitian ini berupa 
studi pustaka yang 

meninjau tren dan 
dampak kesehatan 

secara umum tanpa 

pengumpulan data 

dan responden, 

sedangkan penelitian 

saya bersifat 
deskriptif kuantitatif 

dan dilakukan 

langsung di SDN 
Pangongseyan 2 

3. Hubunga

n 

Pengetah

uan dan 
Konsums

i 

Minuman 
Berpema

nis 
dengan 

Status 

Gizi pada 
Siswa SD 

Ta’mirul 

Islam 

Surakarta

(Masir, 

2019). 

Variabe

l 

peneliti

annya 
adalah 

pengeta

huan, 
konsum

si 
minuma

n 

berpem
anis dan 

status 

gizi 

Penelitian 

ini 

menggunak

an metode 
kuantitatif 

dengan 

desain 
penelitian 

observasion
al dengan 

pendekatan 

cross 
sectional 

Hasil penelitian 

didapatkan bahwa 

sebagian besar 

siswa memiliki 
pengetahuan baik, 

dengan konsumsi 

gula rata-rata 52,36 
g/hari jadi dapat 

disimpulkan tidak 
ada hubungan 

signifikan antara 

pengetahuan dan 
status gizi 

Penelitian ini meneliti 

hubungan antara 

pengetahuan dan 

konsumsi minuman 
berpemanis terhadap 

status gizi siswa, 

sedangkan penelitian 
saya hanya 

menggambarkan 
tingkat pengetahuan 

guru SD tentang 

minuman kemasan 
berpemanis terhadap 

kesehatan siswa 
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2.6 Kerangka Konsep 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

      

 

 

 

Keterangan : 

: variabel yang diteliti 

                                : variabel yang tidak diteliti  

: mempengaruhi  

Gambar 2. 1 Kerangka konsep pengetahuan guru tentang minuman kemasan 

berpemanis pada kesehatan siswa di SDN Pangongseyan 2 

Sampang 

 

 

 

Guru Sekolah Dasar  

Pengetahuan tentang minuman 

kemasan berpemanis terhadap 

kesehatan siswa  

1. Pengertian 

2. Dampak/bahaya 

3. Pencegahan 

4. Konsumsi gula harian 

5. Pemilihan minuman 

6. Kandungan minuman 

7. Jenis minuman 

Tingkat pengetahuan  

1. Tahu  

2. Memahami  

3. Aplikasi  

  4. Analisis 

5. Sintesis 

6. Evaluasi 

Faktor yang mempengaruhi 
pengetahuan : 

1. Faktor Internal 

   1) Usia 
   2) Jenis Kelamin 

2. Faktor Eksternal 

   1) Pendidikan 
   2) Pekerjaan  

   3) Pengalaman  

   4) Sumber Informasi 
   5) Minat 

   6) Lingkungan  

   7) Sosisal Budaya 
 

Baik  Cukup  Kurang  
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2.7 Deskripsi Kerangka Konsep  

Kerangka konsep pada penelitian ini menggambarkan hubungan 

antara variabel yang diteliti, yaitu pengetahuan guru sekolah dasar tentang 

dampak konsumsi minuman kemasan berpemanis. Pengetahuan guru 

dipengaruhi oleh berbagai faktor internal dan eksternal yang dapat 

membentuk tingkat pemahaman seseorang terhadap suatu objek atau 

fenomena tertentu.  

Faktor internal yang memengaruhi pengetahuan meliputi usia dan 

jenis kelamin, yang berperan dalam menentukan kemampuan seseorang 

dalam menerima, mengolah, serta mengingat informasi. Sedangkan faktor 

eksternal terdiri dari pendidikan, pekerjaan orang tua, pengalaman, 

sumber informasi, minat, lingkungan, dan sosial budaya. Faktor-faktor 

tersebut berpengaruh terhadap luas dan dalamnya pengetahuan yang 

dimiliki guru mengenai konsumsi minuman kemasan berpemanis. 

Pengetahuan guru sekolah dasar tentang minuman kemasan 

berpemanis mencakup pemahaman terhadap jenis dan kandungan 

minuman kemasan serta dampak yang ditimbulkan akibat konsumsi 

berlebihan, seperti risiko terhadap kesehatan tubuh. Pengetahuan ini 

diukur berdasarkan tingkat pengetahuan, yang terdiri atas enam tingkatan 

kognitif yaitu: tahu, memahami, aplikasi, analisis, sintesis, dan evaluasi. 

Hasil dari tingkat pengetahuan tersebut kemudian dikategorikan 

menjadi tiga klasifikasi, yaitu baik, cukup, dan kurang. Kategori ini 

menunjukkan sejauh mana guru memahami informasi mengenai dampak 

konsumsi minuman kemasan berpemanis terhadap kesehatan. Dengan 

demikian, semakin tinggi tingkat pengetahuan guru, diharapkan semakin 

baik pula perilaku dan kesadaran mereka untuk mendidik dan memberikan 

edukasi pada siswa dalam memilih serta mengonsumsi 

minuman yang sehat. 
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BAB 3  

METODE PENELITIAN  

3.1 Desain Penelitian  

Jenis penelitian ini menggunakan desain penelitian deskriptif, 

penelitian deskriptif adalah suatu metode penelitian yang dilakukan 

dengan tujuan utama untuk membuat gambaran atau deskripsi tentang 

suatu keadaan secara objektif (Veronica et al., 2022). Penelitian deskriptif 

ini menggunakan cross-sectional dimana data dikumpulkan berdasarkan 

kondisi atau situasi pada saat penelitian dilaksanakan, sehingga 

pengumpulan data hanya dilakukan sekali pada waktu penelitian tanpa 

mempertimbangkan latar belakang kejadian yang terjadi sebelumnya atau 

yang akan datang. Cross-sectional deskriptif adalah jenis penelitian yang 

dilakukan hanya untuk mengetahui gambaran dalam kondisi tertentu pada 

populasi yang diteliti secara bersama dalam waktu yang sama. 
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3.2 Kerangka Kerja  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. 1 Kerangka kerja gambaran pengetahuan guru tentang konsumsi 

minuman kemasan berpemanis pada kesehatan siswa di SDN 

Pangongseyan 2 Sampang 

Populasi 

Seluruh guru di SDN Pangonseyan 2 Sampang sebanyak 14 orang 

Sampel 

Seluruh populasi dengan jumlah 14 

orang 

Desain Penelitian 

Deskriptif Cross-Sectional 

Pengumpulan Data 

Pengumpulan data menggunakan kuesioner closed ended 

Variabel Independen  

Pengetahuan guru tentang konsumsi minuman kemasan berpemanis 

terhadap kesehatan siswa  

Pengelolaan Data 

Editing, coding, scoring, tabulating, interpretating 

Analisis data  

Perhitungan persentase 

Penyajian data 

Tabel dan analisa data deskriptif 

Hasil  

Pembahasan dan kesimpulan  

Sampling  

Total Sampling 
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3.3 Populasi, Sampel dan Sampling  

3.3.1 Populasi  

Populasi diartikan sebagai sebuah kelompok yang terdiri atas 

objek atau subjek dengan karakteristik dan kuantitas khusus  

(Veronica et al., 2022). Populasi dalam konteks penelitian ini adalah 

guru di SDN Pangongseyan 2 Sampang berjumlah 14 orang. 

3.3.2 Sampel  

Sampel merupakan sebagian kecil dari keseluruhan unsur atau 

karakteristik yang terdapat dalam suatu populasi (Veronica et al., 

2022). Dalam penelitian ini, sampel yang diambil meliputi seluruh 

guru di SDN Pangongseyan 2 Sampang, berjumlah 14 orang. 

Metode yang diterapkan dalam penelitian ini adalah Total 

Sampling, di mana seluruh anggota populasi dimasukkan sebagai 

sampel, seperti yang diungkapkan oleh (Fadilah, 2023). 

3.3.3 Sampling  

Sampling merupakan tahap pengambilan sampel yang 

dilaksanakan dengan cara memilih sebagian dari populasi yang ada 

untuk mewakili keseluruhan kelompok (Nidia et al., 2023). Dalam 

penelitian ini, teknik yang diterapkan adalah teknik total sampling 

atau seluruh populasi diambil sebagai sampel, yang terdiri 

dari 14 responden. 

3.4 Identifikasi Variabel 

3.4.1 Variabel Independen  

Variabel independen yang biasanya dikenal sebagai variabel 

bebas adalah faktor yang mempengaruhi atau menentukan nilai dari 

variabel lain (Ridha, 2020). Dalam penelitian ini, variabel bebasnya 

adalah Pengetahuan guru tentang konsumsi minuman kemasan pada 

kesehatan  siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang.  
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3.5 Definisi Operasional  

3.5.1 Tabel Definisi Operasional  

Tabel 3. 1 Definisi operasional Gambaran Pengetahuan Guru 

Tentang Minuman Kemasan Berpemanis Pada 

Kesehatan Siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang.  

Variabel 

penelitia

n 

Definisi 

Operasio

nal 

Indikator Alat 

ukur 

Skal

a 

Skor 

Variabel 

independ

en 
(pengetah

uan guru 

tentang 
minuman 

kemasan 

berpeman
is 

terhadap 

kesehatan 
siswa) 

Pengetah

uan 

sendiri 
merupak

an hasil 

pemaham
an yang 

diperoleh 

setelah 
seseoran

g 

melakuka
n 

pengamat

an 
terhdap 

suatu 

objek 
tertentu 

(Ramadh

an, 2020) 

Pengetahuan  

minuman 

kemasan 
berpemanis 

dinilai dari 

indikator : 
1. Tahu 

(know) 

2. Memaha
mi 

(compre

hension) 
3. Aplikasi 

(applicat

ion) 

Kuesion

er (15 

pertanya
an) 

dengan 

pilihan 
jawaban 

1. Benar 

(1) 
2. Salah 

(0) 

Mult

iple 

choi
ce 

Baik = 

76%-

100% 
 

Cukup 

= 56% 
- 75 % 

 

Kuran
g = 

<55% 

 

3.6 Pengumpulan dan Analisa Data 

3.6.1 Pengumpulan Data  

1. Proses pengumpulan data 

1) Pengajuan judul proposal penelitian. 

2) Melaksanakan pengumpulan data awal. 

3) Menyelesaikan prosedur persetujuan penelitian dengan 

Politeknik Negeri Madura serta Kepala Sekolah SDN 

Pangongseyan 2 Sampang. 

4) Mengidentifikasi responden di SDN Pengongseyan 2 Sampang. 

5) Menghubungi responden untuk memperoleh persetujuan 

mereka sebagai subjek penelitian, di mana formulir persetujuan 

akan ditandatangani oleh mereka. 

6) Setelah mendapatkan persetujuan dari responden dan sudah 

tanda tangan dilanjutkan dengan memberikan lembar kuesioner 

yang telah disiapkan kemudian menyampaikan informasi cara 

mengisi kuesioner. 

7) Mempersilahkan responden untuk mengisi kuesioner dengan 

jujur sesuai dengan informasi yang telah disampaikan  
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8) Memeriksa kembali jawaban dari setiap responden dan memberi 

kode pada seluruh data yang telah terkumpul 

9) Kuesioner yang sudah terisi akan diolah oleh peneliti melalui 

proses perhitungan presentase data 

10) Hasil dari penelitian tersebut akan disajikan dalam format tabel 

dan dianalisis menggunakan analisis data deskriptif 

11) Data yang diolah oleh peneliti akan dibuat pembahasan dan 

penarikan kesimpulan hasil penelitian, kemudian 

dikonsultasikan kepada dosen pembimbing  

2. Instrumen 

Instrumen penelitian adalah alat yang digunakan untuk 

mengumpulkan data penelitian, baik data yang kualitatif maupun 

kuantitatif  yang mencakup semua alat, bahan, dan sumber daya 

yang dibutuhkan untuk melaksanakan kegiatan penelitian (Makbul, 

2021). Instrumen yang dipakai dalam penelitian ini yaitu 

menggunakan kuesioner closeed ended pada kuesioner 

pengetahuan. kuesioner closeed ended pada kuesioner pengetahuan 

yang merujuk penelitian yang berjudul "Gambaran Pengetahuan 

Guru Tentang Minuman Kemasan Berpemanis Pada Kesehatan 

Siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang". 

3. Waktu dan Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan pada 28 Januari 2026 di SDN 

Pangongseyan 2 Sampang.  

3.6.2 Pengolahan Data 

Dalam penelitian ini, pengolahan dilaksanakan dengan cara 

manual melalui beberapa langkah yang telah diuraikan oleh 

(Makbul, 2021): 

1. Editing (pemeriksaan data) 

Kegiatan ini mencakup pengecekan dan perbaikan data secara 

menyeluruh 

2. Coding (Pengkodean data) 

Semua yang telah diedit diberikan pengkodean pada tahap 

pengkodean, data yang telah diproses akan diberi kode untuk 

mempermudah proses pengolahan guna untuk memudahkan 

dalam pengolahan data. 

1) Usia  

Usia 30-40  : diberi kode 1 

Usia 41-60  : diberi kode 2 

2) Jenis Kelamin 

Laki-laki   : diberi kode 1 

Perempuan  : diberi kode 2 

3) Pengetahuan  

Pengetahuan baik : diberi kode 1 

Pengetahuan cukup : diberi kode 2 

Pengetahuan kurang : diberi kode 3 
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3. Scoring  

Menghitung skor yang telah diperoleh setiap responden 

berdasarkan jawaban atas pertanyaan yang diajukan peneliti 

yang terakhir adalah tabulating. 

1) Baik  : 76-100 % 

2) Cukup : 56-75 % 

3) Kurang  : <55 % 

Skor pertanyaan Kuesioner  

1) Benar : 1 

2) Salah : 0 

4. Tabulating (tabulasi data) 

Setelah proses coding selesai, langkah selanjutnya adalah 

melakukan tabulasi data dengan memberikan skor pada setiap 

jawaban responden. Tabulasi data adalah proses penyusunan 

dan penyajian data dalam bentuk tabel agar lebih terstruktur dan 

mudh dianalisis. Proses ini tidka hanya membantu dalam 

memvisualisasikan data, tetapi juga dalam mengevaluasi 

hubungan antar variabel secara sistematis (Afifuddin & Saihu, 

2024). 

5. Interpretating  

Hasil pengolahan data ini dapat dianalisis memakai skala 

kumulatif yang telah ditentukan sebagai berikut:  

 

𝑃 =
∑𝑓

𝑁
 x 100 % 

 

Keterangan : 

P : Presentase  

∑𝑓 : Jumlah kelompok 

N : Nilai skor maksimal 

Hasil penelitian ini dalam bentuk presentase dengan 

menggunakan skala kuantitatif sebagai berikut : 

100 % : seluruhnya  

76-99 % : Hampir seluruhnya 

51-75 % : Sebagian besar dari responden  

50 %  : Setengah responden 

26-49 % : Hampir dari setengahnya 

1-25 % : Tidak ada satupun dari responden 

0 %  : Tidak ada satupun dari responden 

3.6.3 Analisa Data 

Data yang telah diinterprestasikan kemudian dijelaskan 

sebenarnya menggunakan perhitungan persentase. 

3.7 Etika Penelitian  

Etika penelitian mengarah pada etika dasar yang dilaksanakan 

dalam setiap tahap kegiatan penelitian, mulai dari penyusunan proposal 
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hingga publikasi hasilnya. Secara keseluruhan, terdapat tiga bidang 

prinsip etika yang perlu diperhatikan saat menjalankan penelitian (Lubis, 

2022): 

a. Lembar persetujuan pada responden (informed consent) 

Lembar tersebut diserahkan sebelum penelitian untuk 

memberikan informasi mengenai penelitian kepada responden dan 

menjaga kerahasiaan masing-masing yang dibuktikan dengan 

penandatangani lembar persetujuan. 

b. Tanpa nama (Anonimity) 

Bentuk penghargaan terhadap hak autonomi responden adalah 

dengan memberikan kebebasan responden untuk memilih ikut 

berpartisipasi pada penelitian. Semua responden diberikan formulir 

persetujuan. Penjelasan diberikan oleh peneliti mengenai motivasi 

dan tujuan penelitian, serta implikasi potensial selama dan setelah 

penelitian. Responden dapat menandatangani lembar persetujuan jika 

bersedia untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, apabila responden 

tidak mau untuk berparstisipasi peneliti tidak akan memberikan 

tekanan dan tetap menghormati hak-hak mereka. 

c. Kerahasiaan (Confidentiality) 

Bentuk untuk memastikan kerahasiaan responden, peneliti tidak 

mencantumkan nama-nama mereka pada lembar pengumpulan data 

dan kuesioner berbasis kertas. Sebagai gantinya, peneliti hanya 

mencatat inisial nama dan nomor kode masing-masing responden. 

Peneliti juga berkomitmen untuk menjaga kerahasiaan semua 

informasi yang disampaikan oleh responden, sehingga cukup data 

sampel yang hanya dipresentasikan sebagai hasil analisis, yaitu dari 

48 responden di SDN Pangongseyan 2 Sampang. 

3.8 Keterbatasan Penelitian  

1. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan pendekatan 

cross-sectional sehingga hanya menggambarkan tingkat pengetahuan 

guru pada satu waktu tertentu. 

2. Jumlah responden relatif terbatas, yaitu hanya melibatkan 14 orang 

guru di SDN Pangongseyan 2 Sampang, sehingga hasil penelitian 

belum dapat digeneralisasikan untuk populasi guru sekolah dasar di 

wilayah lain. 

3. Penelitian ini hanya mengukur tingkat pengetahuan guru, tanpa 

menilai sikap, perilaku, maupun penerapan pengetahuan dalam praktik 

sehari-hari terkait konsumsi minuman kemasan berpemanis pada 

siswa. 
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BAB 4 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

4.1 Hasil Penelitian 

Pada bab ini peneliti akan menyajikan hasil dan pembahasan yang 

berjudul Gambaran Pengetahuan Guru Tentang Minuman Kemasan 

Berpemanis Pada Kesehatan Siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang.  

4.1.1 Deskripsi/Gambaran Umun Tempat Penelitian 

1. Data Geografi 

SDN Pangongseyan 2 Sampang adalah Sekolah Dasar 

Negeri (SDN) yang berlokasi di Kabupaten Sampang, 

Kecamatan Torjun, Provinsi Jawa Timur 69270 dengan alamat 

Dsn. Tongoh Barat Desa Pangongseyan dengan batas sebagai 

berikut : 

Sebelah utara : Lahan pertanian/tegalan dan permukiman 

warga Dusun Tongoh Barat.  

Sebelah timur : Area permukiman warga dan akses jalan 

Dusun Tongoh Barat 

Sebelah selatan   : Jalan akses dusun dan area pertanian 

Sebelah barat : Lahan pertanian dan permukiman di Dusun 

Tongoh Barat 

2. Data Demografi 

Penelitian ini dilakukan pada seluruh guru di SDN 

Pangongseyan 2 Sampang sebanyak 14 guru di tahun 2026 

dengan jumlah keseluruhan guru laki-laki 6 orang dan guru 

perempuan 8 orang.  

 Prasarana yang terdapat di SDN Pangongseyan 2 

Sampang diantaranya adalah : 

1) 8 ruang kelas 

2) 1 ruang guru  

3) 1 ruang perpustakaan  

4) 1 ruang UKS 

5) 1 kantin sekolah  

6) 1 ruang koperasi sekolah 

7) Toilet sekolah  

4.1.2 Hasil Penelitian 

1. Hasil Penelitian Data Umum 

1) Karakteristik responden berdasarkan usia 

Tabel 4. 1 Distribusi frekuensi usia pada guru di SDN 

Pangongseyan 2 Sampang. 

No. Usia  Frekuensi Presentase % 

1. 30-40 tahun 6 43% 

2. 41-60 tahun  8 57% 

 Total 14 100% 

Berdasarkan tabel 4.1 Distribusi frekuensi usia pada guru di 

SDN Pangongseyan 2 Sampang menunjukkan bahwa 
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sebagian besar responden berusia kisaran 41-60 tahun yaitu 

berjumlah 8 orang (57%) sedangkan responden berusia 30-

40 tahun berjumlah 6 orang (43%).  

2) Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin  

Tabel 4. 2 Distribusi frekuensi jenis kelamin pada guru di 

SDN Pangongseyan 2 Sampang.  

No. Jenis Kelamin Frekuensi Presentase % 

1. Laki-laki 6 43% 

2. Perempuan 8 57% 

 Total 14 100% 

Berdasarkan tabel 4.2 Distribusi frekuensi jenis kelamin 

pada guru di SDN Pangongseyan 2 Sampang menunjukkan 

bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin 

perempuan berjumlah 8 orang (57%) sedangkan responden 

berjenis kelamin laki-laki berjumlah 6 orang (43%).  

2. Hasil Penelitian Data Khusus 

1) Karakteristik responden berdasarkan tingkat pengetahuan 

guru. 

Tabel 4. 3 Distribusi frekuensi pengetahuan pada guru di 

SDN Pangongseyan 2 Sampang.  

No. Kategori Frekuensi Presentase % 

1. Baik  10 71% 

2. Cukup  3 21% 

3. Kurang  1 8% 

 Total 14 100% 

Berdasarkan tabel 4.3 Distribusi frekuensi pengetahuan 

pada guru di SDN Pangongseyan 2 Sampang menunjukkan 

bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat 

pengetahuan baik sebanyak 10 orang (71%), sedangkan 

dengan pengetahuan kurang berjumlah 1 orang (8%).  

4.2 Pembahasan 

Hasil penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

pengetahuan guru tentang minuman kemasan berpemanis pada kesehatan 

siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa sebagian besar guru memiliki pengetahuan dalam kategori baik, 

yang menunjukkan bahwa kesadaran dasar sudah terbentuk. Untuk 

memahami hasil ini secara lebih menyeluruh, peneliti mengkaji 

berdasarkan data umum yaitu usia dan jenis kelamin, serta data khusus 

yang mencerminkan tingkat pengetahuan.  

Berdasarkan hasil penelitian data umum yang ditemukan pada tabel 

4.1 bahwa sebagian besar responden berada pada rentang usia 41-60 

tahun, sedangkan sebagian lainnya berada pada rentang usia 30-40 tahun. 

Distribusi tingkat pengetahuan menunjukkan bahwa pada kelompok usia 

41-60 tahun sebagian besar guru berada pada kategori pengetahuan baik 

sebanyak 5 orang, kategori cukup berjumlah 2 orang, dan kategori buruk 

berjumlah 1 orang. Sementara itu, pada kelompok usia 30-40 tahun 
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sebagian besar guru juga berada pada pengetahuan baik sebanyak 5 orang 

dan kategori cukup sebanyak 1 orang. Temuan ini menunjukkan bahwa 

baik guru usia muda maupun usia produktif lanjut memiliki tingkat 

pengetahuan yang relatif baik mengenai minuman kemasan berpemanis 

dan dampaknya terhadap kesehatan siswa. Guru pada usia 41-60 tahun 

memiliki keunggulan dari sisi pengalaman mengajar yang lebih lama, 

sehingga lebih memahami kebiasaan konsumsi makanan dan minuman 

siswa di lingkungan sekolah. Melalui interaksi dan pengamatan sehari-

hari terhadap siswa, guru menjadi lebih menyadari tingginya konsumsi 

minuman kemasan berpemanis terhadap kesehatan siswa. Berdasarkan 

data awal penelitian, sebagian guru telah menunjukkan pemahaman yang 

cukup baik terkait minuman kemasan, yang diperoleh dari pengalaman 

mengajar dan akses informasi kesehatan secara umum. Hal ini mendukung 

hasil penelitian bahwa sebagian besar guru berada pada kategori baik 

meskipun belum terdapat penyuluhan khusus mengenai minuman 

kemasan berpemanis di SDN Pangongseyan 2 Sampang. Berdasarkan 

teori yang dikutip oleh Ikfi (2024), aspek yang memengaruhi 

produktivitas profesional guru di sekolah, yaitu kemampuan fisik dan 

energi kerja, pengalaman mengajar serta kemampuan dalam 

mengintegrasikan teknologi pembelajaran. Di sisi lain, guru usia 30-40 

tahun menunjukkan kecenderungan pengetahuan yang baik, yang dapat 

dipengaruhi oleh kemudahan akses informasi dan kemampuan adaptasi 

terhadap sumber pengetahuan berbasis digital. Kondisi tersebut juga dapat 

dipengaruhi oleh lamanya pengalaman mengajar guru, yang menjadikan 

guru lebih memahami kebiasaan makanan dan minuman yang sering 

dikonsumsi oleh siswa di lingkungan sekolah, sehingga pengetahuan guru 

mengenai minuman kemasan berpemanis cenderung berada pada kategori 

baikk.  Peneliti menilai bahwa usia guru bukan satu-satunya faktor 

penentu tingkat pengetahuan, melainkan dipengaruhi pula oleh 

pengalaman mengajar, akses informasi kesehatan, serta keterlibatan guru 

dalam kegiatan penyuluhan atau pelatihan kesehatan. Oleh karena itu, 

meskipun sebagian besar guru berada pada kategori pengetahuan baik 

tetap diperlukan upaya peningkatan pengetahuan secara berkelanjutan 

agar seluruh guru memiliki pemahaman yang merata mengenai dampak 

minuman kemasan berpemanis terhadap kesehatan. 

Indikator berikutnya adalah jenis kelamin. Hasil penelitian data 

umum pada tabel 4.2 menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

berjenis kelamin perempuan. Namun, hasil tingkat pengetahuan 

menunjukkan bahwa dominasi responden perempuan tidak secara 

langsung berkaitan dengan tingkat pengetahuan yang lebih baik mengenai 

minuman kemasan berpemanis terhadap kesehatan siswa. Hal ini 

menunjukkan bahwa jenis kelamin belum tentu menjadi faktor yang 

secara langsung memengaruhi tingkat pengetahuan guru. Distribusi 

tingkat pengetahuan yang diperoleh menunjukkan bahwa baik guru laki-

laki maupun perempuan memiliki variasi tingkat pengetahuan yang relatif 
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beragam, sehingga tidak ditemukan pola yang konsisten antara jenis 

kelamin dengan kualitas pengetahuan. Kondisi ini mengindikasikan 

bahwa pengetahuan guru tidak samata-mata dipengaruhi oleh perbedaan 

jenis kelamin, melainkan oleh faktor lain yang lebih dominan. 

Berdasarkan teori yang dikutip dari Cahyono (2020), pengetahuan 

seseorang dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain lingkungan 

sosial, budaya, pengalaman, dan akses terhadap informasi. Lingkungan 

sekolah sebagai tempat guru berinteraksi dan memperoleh informasi yang 

relatif sama memungkinkan terbentuknya pemahaman yang seimbang 

antara guru laki-laki dan perempuan. Apabila budaya dan kebiasaan yang 

berkembang di lingkungan sekolah tidak membedakan peran dan 

tanggung jawab berdasarkan jenis kelamin dalam pemberian edukasi 

kesehatan, maka jenis kelamin tidak menjadi faktor utama yang 

membedakan tingkat pengetahuan guru tentang minuman kemasan 

berpemanis terhadap kesehatan siswa.  

Hasil penelitian data khusus pada tabel 4.3 menunjukkan bahwa 

tingkat pengetahuan guru tentang minuman kemasan berpemanis terhadap 

kesehatan siswa terbagi dalam tiga kategori yaitu baik, cukup dan kurang. 

Fakta menunjukkan bahwa sebagian besar guru berada pada kategori baik, 

distribusi tingkat pengetahuan menunjukkan bahwa sebagian besar guru 

berada pada kategori baik sebanyak 10 orang, kategori cukup berjumlah 3 

orang dan kategori buruk berjumlah 1 orang. Hal ini mengindikasikan 

bahwa guru telah memahami sebagian besar informasi terkait pengertian, 

kandungan, serta dampak minuman kemasan berpemanis terhadap 

kesehatan siswa. Meskipun demikian, masih terdapat guru yang berada 

pada kategori pengetahuan cukup dan kurang. Artinya, sebagian guru 

hanya memahami informasi dasar mengenai minuman kemasan 

berpemanis, namun belum memiliki pemahaman yang menyeluruh, 

terutama terkait dampak jangka panjang konsumsi minuman kemasan 

berpemanis dan upaya pencegahannya pada siswa. Kondisi ini 

menunjukkan adanya variasi tingkat pemahaman di antara responden. Di 

dukung dengan penelitian terdahulu oleh Ruth Angelica Akhsa (2024) 

dengan judul “Gambaran Pengetahuan dengan Perilaku Konsumsi 

Minuman Manis pada Siswa Kelas X dan XI di MAN 1 Jakarta, dengan 

hasil penelitian tingkat pengetahuan siswa/i proporsi paling banyak di 

kategori pengetahuan baik.  Berdasarkan teori yang dikemukakan oleh 

Salsabina (2025) pengetahuan terdiri atas enam tingkat, yaitu tahu (know), 

memahami (comprehension), aplikasi (application), analisis (analysis), 

sintesis (synthesis) dan evaluasi (evaluation). Penelitian ini berfokus pada 

tiga indikator utama yaitu, tahu, memahami, dan aplikasi. Apabila 

sebagian guru berada pada kategori pengetahuan cukup dan kurang, maka 

dapat diasumsikan bahwa pengetahuan tersebut baru sampai pada tahap 

tahu dan memahami, namun belum sepenuhnya mencapai tahap aplikasi, 

seperti penerapan edukasi aktif kepada siswa atau pengawasan terhadap 

konsumsi minuman kemasan berpemanis di lingkungan sekolah. Hal ini 
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disebabkan karena  keterbatasan paparan informasi kesehatan serta 

minimnya pelatihan khusus terkait gizi dan minuman kemasan 

berpemanis menjadi faktor yang memengaruhi belum optimalnya tingkat  

pengetahuan pada sebagian guru. Hal ini juga diperkuat dengan 

keterbatasan instrumen penelitian yang hanya menggunakan kuesioner 

close-endeed, sehingga belum mampu menggali secara mendalam praktik 

nyata guru dalam memberikan edukasi atau pengawasan terkait konsumsi 

minuman kemasan berpemanis pada siswa.  

Berdasarkan hasil pengamatan peneliti selama proses penelitian 

menunjukkan bahwa sarana pendukung di lingkungan sekolah, khususnya 

kantin, belum sepenuhnya mendukung upaya pengendalian konsumsi 

minuman kemasan berpemanis pada siswa. Meskipun kantin sekolah 

tersedia sebagai tempat penyediaan makanan dan minuman, masih 

ditemukan penjualan minuman kemasan berpemanis tanpa adanya 

pengawasan atau alternatif minuman sehat yang memadai. Kondisi ini 

menjadi permasalahan karena kantin sekolah memiliki peran penting 

dalam membentuk kebiasaan konsumsi siswa sehari-hari. Menurut 

Rahayu (2024), perilaku kesehatan dipengaruhi oleh tiga faktor utama, 

yaitu predisposing (pengetahuan dan sikap), enabling (ketersediaan 

sarana), dan reinforcing (dukungan sosial dan kebijakan). Dalam konteks 

penelitian ini, meskipun guru telah memiliki pengetahuan yang cukup 

hingga baik mengenai dampak minuman kemasan berpemanis terhadap 

kesehatan siswa, faktor enabling berupa ketersediaan pilihan minuman 

sehat dan regulasi kantin yang mendukung belum berjalan secara optimal. 

Hal ini dapat melemahkan penerapan pengetahuan tersebut dalam praktik 

sehari-hari di lingkungan sekolah. Peneliti menilai bahwa keberadaan 

kantin sekolah saja belum cukup apabila tidak disertai dengan kebijakan 

dan pengawasan terhadap jenis minuman yang dijual. Tanpa pengaturan 

yang jelas, siswa tetap memiliki akses yang mudah terhadap minuman 

kemasan berpemanis, sehingga sulit bagi guru untuk mengarahkan siswa 

pada pilihan minuman yang lebih sehat. Akibatnya, meskipun guru 

mengetahui pentingnya membatasi konsumsi minuman kemasan 

berpemanis, penerapan edukasi kesehatan tersebut belum sepenuhnya 

dapat diwujudkan secara optimal dalam perilaku konsumsi siswa di 

sekolah. 

Dari keseluruhan data dan teori yang telah dipaparkan, dapat 

disimpulkan bahwa karakteristik reponden seperti usia dan jenis kelamin, 

tidak menunjukkan pengaruh langsung terhadap tingkat pengetahuan guru 

tentang minuman kemasan berpemanis pada kesehatan siswa. Tingkat 

pengetahuan guru lebih dipengaruhi oleh faktor lain, seperti akses 

terhadap informasi kesehatan, pengalaman mengajar, serta lingkungan 

sekolah. Pengetahuan yang dimiliki guru menjadi modal penting dalam 

membentuk sikap dan perilaku siswa, namun tidak akan berdampak 

optimal apabila tidak diikuti dengan penerapan dalam praktik pendidikan 

kesehatan  di sekolah. Oleh karena itu, peneliti menyarankan agar pihak 
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sekolah, tenaga kesehatan, dan orang tua bekerja sama dalam 

meningkatkan edukasi terkait konsumsi minuman sehat serta membatasi 

peredaran minuman kemasan berpemanis di lingkungan sekolah. 

penyediaan kebijakan sekolah yang mendukung, seperti pengawasan 

kantin dan pemberian edukai kesehatan secara berkelajutan, diharapkan 

mampu menjembati pengetahuan guru agar dapat diaplikasikan secara 

nyata dalam upaya melindungi kesehatan siswa. Pengetahuan yang tidak 

disertai dengan penerapan hanya akan menjadi pemahaman pasif tanpa 

memberikan dampak kesehatan yang bermakna bagi siswa.  
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BAB 5  

PENUTUP  

5.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa gambaran 

pengetahuan guru tentang minuman kemasan berpemanis pada kesehatan 

siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang sebagian besar responden 

termasuk dalam kategori baik.   

5.2 Saran  

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dan dapat disimpulkan 

dari penelitian, maka didapatkan saran-saran dari peneliti. Saran tersebut 

diantaranya : 

1. Bagi institusi  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan 

pengetahuan serta dapat dikembangkan kembali mengenai 

Gambaran pengetahuan guru tentang dampak minuman kemasan 

berpemanis pada kesehatan siswa di SDN Pangonseyan 2 Sampang.  

2. Bagi profesi keperawatan 

Diperlukan adanya peningkatan konseling pendidikan kesehatan  

pada masyarakat khususnya guru dan siswa sekolah dasar, mengenai 

dampak konsumsi minuman kemasan berpemanis terhadap 

kesehatan. Edukasi ini dapat dijadikan sebagai bahan acuan dalam 

upaya promotif dan preventif untuk mencegah terjadinya masalah 

kesehatan pada anak usia sekolah. 

3. Bagi peneliti selanjutnya 

Penelitian ini dapat dikembangkan kembali dan dapat dijadikan 

sebagai nilai rujukan referensi yang berkenan dengan Gambaran 

Pengetahuan Guru tentang Minuman Kemasan Berpemanis pada 

Kesehatan Siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang 

4. Bagi guru 

Diharapkan guru dapat meningkatkan peran aktif dalam 

memberikan edukasi kepada siswa mengenai minuman kemasan 

berpemanis. Guru juga diharapkan dapat menjadi teladan dalam 

menerapkan pola hidup sehat dan mendukung kebijakan sekolah 

yang berkaitan dengan kesehatan siswa. 

5. Bagi sekolah 

Sekolah diharapkan dapat melakukan pengawasan terhadap jenis 

minuman yang dijual di kantin serta menyediakan alternatif 

minuman yang lebih sehat. Selain itu, sekolah dapat bekerja sama 

dengan tenaga kesehatan dalam menyelenggarakan kegiatan edukasi 

kesehatan secara berkala guna meningkatkan kesadaran siswa 

terhadap dampak minuman kemasan bagi kesehatan.  
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LAMPIRAN  

Lampiran 1 Lembar Permohonan dan Persetujuan Menjadi Responden 
 

LEMBAR PERMOHONAN DAN PERSETUJUAN MENJADI 

RESPONDEN 

Kepada Yth. Calon responden, saya adalah mahasiswa jurusan 

Kesehatan program studi DIII Keperawatan Politeknik Negeri Madura, 

sedang melaksanakan pembuatan karya tulis ilmiah dengan judul “Gambaran 

Pengetahuan Guru Tentang Minuman Kemasan Berpemanis Pada Kesehatan 

Siswa di SDN Pangongseyan 2 Sampang.” 

Seluruh data dan informasi yang saya peroleh di jamin 

kerahasiaannya dan hanya disampaikan untuk kepentingan ilmiah tanpa 

menyebutkan data pribadi   saudari secara langsung. Seluruh kegiatan 

penelitian yang akan peneliti lakukan sudah dipastikan sesuai dengan 

pedoman, Standart Prosedur Operasional (SPO) dan kebakan instansi terkait.  

Demikian saya sampaikan besar harapan saudari berkenan menjadi 

responden dalam proses proposal ini. Jika saudari tidak berkenan, saya akan 

menerima keputusan yang saudari ambil tanpa mengurangi rasa hormat saya, 

namun jika saudari berkenan saya mohon kesediannya untuk menandatangani 

lembar persetujuan menjadi responden. 

Demikian semoga seluruh niat baik saudari mendapat balasan dari 

Tuhan dan semoga saudari selalu di berikan kesehatan dan di permudahkan 

semua keinginnya. 

 

Hormat saya, 

Sampang, 

 

 

Nuris Syamsiyah 

NRP 33412301060 
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Lampiran 2 Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Inisial Responden :  

 

Saya telah membaca dan memahami lembar permohonan menjadi 

responden, selanjutnya saya menyatakan bahwa saya bersedia menjadi 

responden sesuai dengan ketentuan dan syarat yang berlaku. 

Pernyataan ini saya buat sebenar-benarnya secara sadar dan tanpa 

paksaan dari pihak manapun. 

Responden, 

Sampang,              2026          

  

 

                 

(                                ) 
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Lampiran 3 Lembar Kuesioner Penelitian 

KUESIONER PENGETAHUAN GURU TENTANG MINUMAN 

KEMASAN BERPEMANIS PADA KESEHATAN SISWA DI SDN 

PANGONGSEYAN 2 SAMPANG 

Nama/Inisial : 

Hari/tanggal : 

Jenis kelamin : : Laki - laki  

   : Perempuan  

Usia    : Tahun 

Berilah tanda (x) pada salah satu jawaban yang menurut anda benar 

1. Menurut bapak/ibu, apa itu minuman manis? 

a. Minuman yang menyegarkan 

b. Minuman dengan tambahan pemanis seperti gula dan jenis lain 

seperti sirup jagung, sukrosa dll 

c. Minuman dengan tambahan gula saja 

d. Minuman yang dikonsumsi saat cuaca panas 

2. Apa risiko yang paling sering terjadi jika mengkonsumsi minuman manis 

terlalu banyak? 

a. Terkena penyakit diabetes 

b. Terkena penyakit ginjal 

c. Terkena penyakit asam urat 

d. Terkena penyakit infeksi 

3. Menurut bapak/ibu, apa manfaat dari mengurangi konsumsi minuman 

manis? 

a. Peningkatan berat badan 

b. Gula darah naik 

c. Menjaga kadar glukosa 

d. Tubuh menjadi cepat lelah 

4. Berapa jumlah ideal gula yang dapat dikonsumsi dalam sehari? 

a. 50 gram (setara ± 4 sendok makan) 

b. 60 gram (setara ± 5 sendok makan) 

c. 65 gram (setara ± 5 ½ sendok makan) 

d. 75 gram (setara ± 6 sendok makan) 

5. Menurut bapal/ibu, apa kekurangan dari minuman manis? 

a. Terlalu banyak jenisnya 

b. Tinggi kalori namun tidak memiliki kandungan gizi yang cukup 

baik untuk tubuh 
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c. Mudah membuat haus lagi 

d. Sulit ditemukan di pasaran 

6. Menurut bapal/ibu, minuman manis non kemasan mana yang lebiih baik 

untuk dikonsumsi? 

a. Minuman perisa non kemasan tanpa nilai gizi 

b. Minuman non kemasan dengan gula tambahan 

c. Minuman yang bersumber dari bahan yang sudah manis alami tanpa 

gula tambahan seperti jus dan smoothie buah) 

d. Minuman sirup buatan sendiri 

7. Menurut bapak/ibu, minuman kemasan mana yang lebih baik 

dikonsumsi? 

a. Minuman kemasan dengan gula buatan 

b. Minuman yang jumlah gula dalam kemasan tidak melebihi jumlah 

konsumsi sehari  

c. Minuman kemasan apapun yang meiliki perisa buah 

d. Minuman kemasan berwarna menarik 

8. Berikut minuman tinggi gula, yaitu... 

a. Brown sugar milk tea 

b. Smoothie buah 

c. Fresh milk UHT 

d. Air mineral 

9. Dimana melihat jumlah gula pada minuman kemasan? 

a. Tabel komposisi 

b. Tabel nilai gizi 

c. Saran penyajian 

d. Bagian iklan kemasan 

10. Menurut bapak/ibu, mana cara paling efektif untuk mengurangi 

konsumsi minuman manis? 

a. Mengurangi frekuensi serta jumlah gula yang dikonsumsi dalam 

sehari 

b. Langsung mengganti jenis minuman ke minuman jamu 

c. Tidak mengkonsumsi minuman manis setiap hari 

d. Mengganti minuman manis dengan minuman berwarna 

11. Apa minuman yang baik dan aman untuk dikonsumsi setiap hari? 

a. Minuman berperisa  

b. Minuman kemasan 

c. Air putih 

d. Minuman bersoda 

12. Penyebab tingginya kalori yang ada pada minuman biasanya adalah? 

a. Rasa minuman 

b. Banyaknya air 

c. Kandungan gula 
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d. Warna minuman  

13. Menurut bapak/ibu, minuman manis mana yang lebih baik untuk 

dikonsumsi? 

a. Minuman yang dibuat dirumah dengan gula yang cukup dan 

dibatasi 

b. Minuman kemasan supaya cepat dan instan 

c. Minuman perisa yang memiliki berbagai rasa 

d. Minuman dengan kemasan menarik 

14. Bagaimana mengonsumsi minuman manis yang dianjurkan untuk 

menjaga kesehatan? 

a. Membatasi minuman sesuai anjuran konsumsi gula harian  

b. Yang murah dan enak 

c. Memiliki warna yang cantik 

d. Mengonsumsi sebanyak mungkin saat haus 

15. Berikut merupakan hal yang harus diperhatikan ketika membeli 

minuman kemasan? 

a. Memilih rasa minuman 

b. Memperhatikan jumlah gula di tabel nilai gizi 

c. Harga minuman 

d. Bentuk dan warna kemasan  

 

Sumber : Dengan Modifikasi (Akhsa, 2024).  
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Lampiran 4 Lembar Kisi Kisi Kuesioner Penelitian 

 

Cara menghitung skor kuesioner : 

Jumlah jawaban benar  x 100 % 

      Nilai maksimal 

 

 

 

 

 

 

Variabel Indikator  Keterangan  No. 

Soal 

Jumlah 

Pengetahuan 

tentang minuman 

kemasan 

berpemanis  

Tahu Pengertian 

minuman manis  

1, 5 2 

  Anjuran konsumsi 

gula harian 

4 1 

  Jenis minuman 

berkategori tinggi 

gula 

8 1 

 
Memahami Dampak/bahaya 

konsumsi minuman 

manis  

2, 12 2 

  Manfaat 

mengurangi 

konsumsi gula  

3 1 

 
Aplikasi Pencegahan/cara 

mengurangi 

konsumsi gula  

10, 14 2 

 
 Pemilihan minuman 

yang baik  

6, 7, 11, 

13 

4 

 
 Pengamatan 

kandungan 

minuman (label 

gizi)  

9,15 2 

TOTAL  
 

1–15 15 
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Lampiran 5 Lembar Kunci Jawaban Kuesioner Penelitian 

KUNCI JAWABAN 

1. B 

2. A  

3. C 

4. A 

5. B 

6. C 

7. B 

8. A 

9. B 

10. A 

11. C 

12. C 

13. A 

14. A  

15. B  
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Lampiran 6 Lembar Surat Pengambilan Data Awal Penelitian 
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Lampiran 7 Lembar Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 8 Lembar Surat Balasan Pengambilan Data Awal dan Izin 

Penelitian  
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Lampiran 9 Lembar Turnitin 

   

   

 

 



44 / 66 
 

Lampiran 10 Lembar Dokumentasi  

          
Ket. Pengambilan data awal     

 

        
Ket. Menjelaskan cara mengisi inform consent dan kuesioner  

 

        
Ket. Membagikan lembar kuesioner 
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Lampiran 11 Lembar Biodata Penulis 

Nama lengkap penulis Nuris Syamsiyah, lahir 

pada tanggal 03 Mei 2004 di Kabupaten 

Sampang Provinsi Jawa Timur, penulis 

merupakan anak kedua dari dua bersaudara. 

Penulis pernah menempuh pendidikan TK di 

TKIT Nurul Hidayah Sampang dan lulus pada 

tahun 2010 dan penulis melanjutkan pendidikan 

di SDN Gunung Sekar 2 Sampang lulus pada 

tahun 2016, setelah itu menempuh sekolah 

menengah pertama dan sekolah menengah atas di Pondok Pesantren Al-

Amien Prenduan Sumenep kemudian lulus pada tahun 2022, penulis juga 

melaksanakan pengabdian akhir dari pondok dengan mengajar di TK Al-

Amien Kec. Ketapang selama 1 tahun. Pada tahun 2023 penulis melanjutkan 

pendidikan di Politeknik Negeri Madura Jurusan Kesehatan Prodi D3 

Keperawatan. Selama menempuh pendidikan penulis banyak mendapatkan 

pengalaman hidup yang sangat bermanfaat, baik pengalaman akademik 

maupun non-akademik. Untuk itu penulis mengucapkan terimakasih banyak 

kepada orang tua, keluarga, para guru dan para dosen yang telah membimbing 

dan mengarahkan penulis selama ini, dan juga pada teman-teman yang telah 

membantu penulis baik dari segi materi/material. Pengalaman terseru dan 

terasyik penulis yaitu saat PKL stase Gawat Darurat di RSUD Slamet 

Martodirjo Pamekasan di ruangan CVCU, karena penulis mendapatkan 

banyak ilmu dan praktek nyata yang sangat bermanfaat dan akan selalu 

penulis ingat sebagai mahasiswa praktek keperawatan.  
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Lampiran 12 Lembar Konsultasi Pembimbing 1 
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Lampiran 13 Lembar Konsultasi Pembimbing 2 
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Lampiran 14 Lembar Konsultasi Penguji 1 
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Lampiran 15 Lembar Konsultasi Penguji 2 
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Lampiran 16 Lembar Konsultasi Penguji 3 

 


