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LINGKAR LENGAN ATAS DAN INDEKS MASSA TUBUH PADA 

REMAJAPUTRI 

DI SEKOLAH MENENGAH PERTAMA NEGERI 3 PUPUAN TABANAN 

 

 

ABSTRAK 

Kekurangan energi kronis (KEK) yang dialami oleh wanita usia subur merupakan 

salah satu masalah gizi yang saat ini sedang menjadi fokus permasalahan bidang 

kesehatan di Indonesia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran 

pengetahuan kekurangan energi kronis, indeks massa tubuh, dan lingkar lengan 

atas pada remaja putri. Metode penelitian yang digunakan yaitu penelitian 

deskriptif dengan menggunakan desain cross sectional. Penelitian dilakukan di 

Sekolah Menengah Pertama Negeri 3 Pupuan pada tanggan 9 Mei 2025. Populasi 

pada penelitian ini adalah seluruh remaja putri kelas VII dan VIII dengan sampel 

berjumlah 51 orang, yang dipilih menggunakan metode total sampling. Data 

dikumpulkan dengan kuisioner dan pengukuran, dan dianalisis dengan teknik 

distribusi frekuensi. Hasil penelitian menunjukan pengetahuan tentang KEK 

menunjukkan bahwa sebagian besar masuk dalam kategori baik yaitu 36 orang 

(70,6%), IMT sebagian besar normal yaitu 42 orang (82.4%), dan pengukuran 

LiLa sebanyak 42 orang (82.4%) memiliki LiLA dengan kategori ≥23.5 cm. 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah sebagian besar pengetahuan remaja putri di 

SMP Negeri 3 Pupuan memiliki pengetahuan baik, mayoritas memiliki status gizi 

yang baik berdasarkan pengukuran LILA dan IMT. Dari penelitian ini diperlukan 

penelitian lanjutan secara analitik untuk mengetahui hubungan perilaku dan status 

gizi dengan kejadian KEK pada remaja putri. 

Kata kunci: Remaja, pengetahuan, kekurangan energi kronis (KEK), indeks massa 

tubuh (IMT), lingkar lengan atas (LiLa) 
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OVERVIEW OF KNOWLEDGE OF CHRONIC ENERGY DEFICIENCY, 

UPPER ARM CIRCUMFENRENCE AND BODY MASS INDEX 

IN ADOLESCENT GIRLS AT STATE JUNIOR HIGH SCHOOL 3 PUPUAN 

TABANAN 

 

 

ABSTRACT 

Chronic energy deficiency (CED) experienced by women of childbearing age is 

one of the nutritional problems that is currently the focus of health problems in 

Indonesia. The purpose of this study was to determine the description of knowledge 

of chronic energy deficiency, body mass index, and upper arm circumference in 

adolescent girls. The research method used was descriptive research using a cross- 

sectional design. The study was conducted at State Junior High School 3 Pupuan 

on May 9, 2025. The population in this study were all female adolescents in grades 

VII and VIII with a sample of 51 people, who were selected using the total sampling 

method. Data were collected using questionnaires and measurements, and 

analyzed using frequency distribution techniques. The results showed that most 

respondents were 14 years old, knowledge about CED showed that most were in 

the good category, namely 36 people (70.6%), BMI was mostly normal, namely 42 

people (82.4%), and LiLa measurements of 42 people (82.4%) had LiLA with a 

category of ≥23.5 cm. The conclusion of this study is that the better a teenager's 

knowledge regarding the nutrition their body needs, the smaller the possibility that 

the teenager has a risk of CED. From this study, further analytical research is 

needed to determine the relationship between behavior and nutritional status with 

the incidence of CED in adolescent girls. 

Keywords: Adolescents, knowledge, chronic energy deficiency (KEK), body mass 

index (BMI), upper arm circumference (LiLa) 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

 

GAMBARAN PENGETAHUAN KEKURANGAN ENERGI KRONIS DAN 

INDEKS MASSA TUBUH PADA REMAJA PUTRI 

 

STUDI DILAKUKAN DI SMP NEGERI 3 PUPUAN KABUPATEN 

TABANAN 

 

Remaja putri merupakan kelompok rentan terhadap masalah gizi, termasuk 

Kekurangan Energi Kronis (KEK), yang ditandai dengan asupan energi dan protein 

yang kurang dalam jangka waktu lama. KEK pada remaja putri berisiko 

menurunkan kesehatan reproduksi dan kualitas hidup, serta dapat berdampak pada 

kehamilan dan bayi. Lingkar Lengan Atas (LiLA) kurang dari 23,5 cm digunakan 

sebagai indikator KEK. Pengetahuan tentang KEK dan pola makan seimbang 

sangat berpengaruh terhadap status gizi remaja putri. Di SMPN 3 Pupuan 

pengetahuan remaja putri tentang KEK masih rendah. Kekurangan energi kronis 

(KEK) yang dialami oleh wanita usia subur merupakan salah satu masalah gizi 

yang saat ini sedang menjadi fokus permasalahan bidang kesehatan di Indonesia. 

Pengetahuan merupakan faktor langsung yang mempengaruhi status gizi. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran pengetahuan 

kekurangan energi kronis, indeks massa tubuh, dan lingkar lengan atas pada remaja 

putri. Metode penelitian yang digunakan yaitu penelitian deskriptif dengan 

menggunakan desain cross sectional. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh 

remaja putri kelas VII dan VIII dengan sampel berjumlah 51 orang, yang dipilih 

menggunakan metode total sampling. Data dikumpulkan dengan kuisioner dan 

pengukuran, dan dianalisis dengan teknik distribusi frekuensi. 

Hasil penelitian dari 51 responden menunjukan bahwa pengetahuan tentang 

KEK pada remaja putri di SMP N 3 Pupuan sebagian besar memiliki pengetahuan 

baik yaitu 36 orang (70,6%), 12 orang (23,5%) anak memiliki berpengetahuan 

cukup dan 3 orang (5,9%) menunjukkan pengetahuan kurang. Hasil pemeriksaan 

IMT di dapatkan, sebanyak 6 orang (11.8%) anak memiliki IMT dengan kategori 

kurus, 42 orang (82,4%) memiliki IMT dengan kategori normal dan hanya 3 orang 

(5,9%) yang memiliki IMT dengan kategori gemuk. Lalu berdasarkan hasil 
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penelitian didapatkan hasil pemeriksaan LiLA, sebanyak 9 orang (17,6%) anak 

memiliki LiLA dengan kategori <23,5 cm, 42 orang (82,4%) memiliki LiLA 

dengan kategori ≥23,5 cm. 

Persentase ini menunjukkan bahwa sebagain besar anak memiliki 

pengetahuan yang baik, mayoritas memiliki status gizi yang baik berdasarkan 

pengukuran LILA dan IMT. Pengetahuan yang baik berhubungan dengan 

pemilihan makanan bergizi karena pemahaman manfaat gizi seimbang bagi tubuh. 

Salah satu cara untuk meningkatkan pengetahuan remaja putri adalah dengan cara 

mengajarkan mereka tentang kesehatan dimana dilingkup sekolah dapat di fasilitasi 

dengan program UKS dan PMR. Pengetahuan merupakan faktor penting dalam 

membentuk perilaku setiap individu, termasuk perilaku kesehatan individu 

tersebut. Dari penelitian ini diperlukan penelitian lanjutan secara analitik untuk 

mengetahui hubungan perilaku dan status gizi dengan kejadian KEK pada remaja 

putri. 
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