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BAB 1 

PENGENALAN POLA MAKAN SEHAT 
 

 

1.1 Definisi dan Konsep Pola Makan Sehat 
1.1.1 Pengertian pola makan sehat dalam konteks 

kesehatan modern 

Pola makan sehat, menurut Organisasi Kesehatan Dunia 

(WHO), merupakan praktik mengonsumsi beragam makanan 

yang menyediakan nutrisi esensial dalam proporsi seimbang 

untuk mempertahankan fungsi tubuh optimal, mendukung 

kesehatan mental, dan mengurangi risiko penyakit tidak 

menular (PTM) seperti diabetes, obesitas, dan penyakit 

kardiovaskular (WHO, 2020). Definisi ini menekankan dua 

aspek utama: keanekaragaman pangan dan keseimbangan 

nutrisi, yang mencakup makronutrien (karbohidrat, protein, 

lemak) dan mikronutrien (vitamin, mineral, serat). Konsep ini 

berbeda dengan "diet" temporer yang bersifat restriktif, karena 

pola makan sehat bersifat berkelanjutan dan adaptif terhadap 

kebutuhan individu (Hu et al., 2021). 

Pola Makan Sehat dan Tantangan Kesehatan Global sangat 

erat kaitannya. Misalnya Penyakit Tidak Menular (PTM). Data 

WHO (2022) menunjukkan bahwa 71% kematian global 

disebabkan PTM, dengan pola makan tidak sehat sebagai faktor 

risiko utama. Konsumsi berlebih gula, garam, dan lemak trans 

meningkatkan risiko hipertensi hingga 30% (Afshin et al., 2019). 

Selain itu dengan masalah kesehatan mental, sebuah studi 

terbaru mengaitkan pola makan tinggi serat (sayur, buah, biji-

bijian) dengan penurunan risiko depresi sebesar 33% (Lassale 

et al., 2019). Mikronutrien seperti omega-3 dan zinc juga 

berperan dalam regulasi neurotransmiter serotonin dan 

dopamin (Marx et al., 2023). Begitu juga dengan perubahan gaya 

hidup, yang mana urbanisasi dan digitalisasi mendorong 

konsumsi makanan ultra-proses (mi instan, minuman 

berpemanis) yang rendah nutrisi namun tinggi kalori. Di 

Indonesia, prevalensi obesitas naik dari 10,5% (2007) menjadi 
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21,8% (2018) akibat pergeseran pola makan (Kemenkes RI, 

2023). 

Studi oleh Willett et al. (2019) dalam The Lancet Global 

Health memperkuat bahwa pola makan sehat tidak hanya 

berfokus pada penghindaran makanan tertentu, tetapi pada 

peningkatan kualitas gizi secara holistik. Misalnya, mengganti 

karbohidrat olahan dengan biji-bijian utuh atau meningkatkan 

konsumsi lemak tak jenuh dapat menurunkan risiko sindrom 

metabolik hingga 40% (Willett et al., 2019). 

Dalam konteks kesehatan modern, pola makan sehat tidak 

sekadar memenuhi kebutuhan fisiologis, tetapi juga berperan 

sebagai strategi pencegahan penyakit dan peningkatan kualitas 

hidup. WHO (2020) mendefinisikannya sebagai konsumsi 

makanan yang memadai, aman, beragam, dan seimbang, dengan 

penekanan pada pengurangan risiko penyakit tidak menular 

(PTM) seperti diabetes, kanker, dan gangguan kardiometabolik. 

Pendekatan ini relevan di era di mana beban ganda 

malnutrisi (kekurangan gizi dan obesitas) menjadi masalah 

global, terutama di negara berkembang (Popkin et al., 2020). 

Beberapa studi telah menyimpulkan, bahwa paling tidak 

terdapat tiga komponen utama pola makan sehat, yaitu pertama 

keanekaragaman pangan, hal ini didasari bahwa WHO (2020) 

telah merekomendasikan konsumsi minimal 5 porsi buah dan 

sayuran per hari, disertai variasi sumber protein (nabati dan 

hewani) serta karbohidrat kompleks. Keanekaragaman ini 

memastikan kecukupan mikronutrien seperti zat besi, zinc, dan 

vitamin A, yang sering kurang pada populasi dengan pola makan 

monoton (Tapsell et al., 2020). Kedua, yaitu keseimbangan 

energi dan nutrisi. Keseimbangan energi merujuk pada 

kesesuaian antara asupan kalori dengan pengeluaran energi 

untuk mencegah kelebihan berat badan. Sementara itu, proporsi 

makronutrien ideal menurut Institute of Medicine (2021) adalah 

45�65% karbohidrat, 10�35% protein, dan 20�35% lemak. 

Ketidakseimbangan, seperti kelebihan lemak jenuh, 

berkontribusi pada 17,9 juta kematian global akibat penyakit 

jantung per tahun (Global Burden of Disease Study, 2020). 

Ketiga, harus adanya adaptasi budaya dan individu. Pola makan 
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sehat harus mempertimbangkan preferensi budaya, kondisi 

ekonomi, dan kebutuhan fisiologis individu. Contoh nyata 

adalah Tumpeng Gizi Seimbang di Indonesia, yang 

menggantikan piramida makanan Barat dengan model berbasis 

porsi dan pangan lokal seperti umbi-umbian, ikan, dan sayuran 

tradisional (BBLabkes Makassar, 2023). Pendekatan ini terbukti 

meningkatkan penerimaan masyarakat terhadap pedoman gizi 

seimbang (Tan et al., 2022). 

Konsep pola makan sehat modern telah mengintegrasikan 

temuan terkini ilmu gizi, seperti Personalized Nutrition. DNA, 

mikrobioma usus, dan aktivitas fisik memengaruhi respons 

individu terhadap makanan. Contoh: orang dengan gen FTO 

lebih rentan obesitas jika mengonsumsi lemak jenuh berlebih 

(Ordovas et al., 2018). Selain itu contoh lain yaitu Pangan 

Fungsional, merupakan makanan yang diperkaya probiotik 

(yogurt) atau antioksidan (beri, kunyit) digunakan untuk 

mendukung imunitas dan kesehatan usus (Slavin, 2020). 

 

1.1.2 Perbedaan konseptual antara diet dan pola makan 

berkelanjutan 

Istilah "diet" dan "pola makan" sering digunakan secara 

sinonim dalam wacana populer, meskipun keduanya 

merepresentasikan paradigma yang secara filosofis dan praktis 

berbeda. Diet, dalam konteks nutrisi modern, merujuk pada 

pendekatan makan sementara yang dirancang untuk mencapai 

tujuan spesifik jangka pendek, seperti penurunan berat badan 

atau manajemen kondisi patologis tertentu (misalnya: diabetes 

gestasional). Contoh manifestasinya meliputi diet ketogenik 

yang membatasi asupan karbohidrat hingga <50 gram/hari atau 

diet detoks yang mengeliminasi kelompok makanan tertentu 

secara radikal (Ge et al., 2021). Ciri khas diet 

bersifat restriktif, temporer (1-3 bulan), dan berorientasi target 

numerik, seperti pengurangan kalori harian atau penurunan 

indeks massa tubuh (Bacon & Aphramor, 2021). Namun, studi 

longitudinal oleh Dombrowski et al. (2020) mengungkapkan 

bahwa 75% partisipan mengalami weight cycling (fluktuasi 

������ ������ ·w� ���� �������� ������������� �������� ����á� �����
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BAB 2 

NUTRISI YANG DIBUTUHKAN OLEH 

TUBUH 
 

 

2.1 Pendahuluan 
Nutrisi  merupakan kondisi kompleks  yang mengindikasikan 

substansi pada makanan penyedia kandungan esensial untuk 

mempertahankan hidup. Nutrisi mendeskripsikan proses ketika sel, 

jaringan, organ, sistem organ dan tubuh secara menyeluruh  

mendapatkan dan menggunakan substansi yang diperoleh dari 

makanan untuk mempertahankan integritas tubuh secara struktural 

dan fungsional (Lanham-New et al., 2019).  Hingga saat ini, beban 

dunia terkait malnutrisi ada pada dua kondisi yang saling bertolak 

belakang yaitu antara nutrisi nutrisi kurang dan berat badan 

berlebih terutama pada negara dengan penghasilan menengah ke 

bawah (WHO, 2024b).  Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

menyatakan bahwa terdapat masalah gizi yang menjadi perhatian di 

Indonesia saat ini dikelompokkan menjadi masalah gizi yang sudah 

terkendali, yang belum dapat diselesaikan, serta yang sudah 

meningkat dan mengancam kesehatan masyarakat. Kekurangan 

vitamin A, gangguan akibat kekurangan iodium, dan anemia 

menjadi permasalahan yang telah mampu dikendalikan (Kemenkes 

RI, 2023a).  

 

2.2 Hubungan Nutrisi dengan Kesehatan 
Situasi nutrisi seseorang dibagi ke dalam empat kondisi. 

Optimum nutrition merupakan kondisi keamanan pangan 

seseorang secara individual dengan adekuat, seimbang dan diet 

yang bijaksana. Undernutrition mencerminkan kondisi 

ketidakamanan pangan bagi seseorang yang hidup dalam 

kemiskinan, penolakan, lingkungan politik yang tidak stabil, kondisi 

peperangan dan gangguan sosial. Overnutrition menunjukkan 

konsumsi makanan berlebihan secara khusus pada makronutrien 

yang diikuti dengan aktifitas fisik terbatas, stres, merokok, dan 
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alkohol. Malnutrition menunjukkan transisi bahwa seseorang dan 

komunitas yang awalnya mengalami ketidakamanan pangan, 

kemudian dihadapkan pada banyak makanan lezat namun lebih 

mengarah pada makanan dengan makronutrien tinggi namun 

miskin mikronutrien (Lanham-New et al., 2019).  Dalam World 

Nutrition Journal disebutkan bahwa nutrisi berperan dalam seluruh 

siklus kehidupan bahkan sejak sebelum kelahiran untuk 

menciptakan hidup yang lebih sehat, sumber daya manusia lebih 

maju sehingga kualitas hidup lebih baik dan mencegah dari 

perkembangan penyakit (Agdeppa, 2024). 

 

2.3 Makronutrien 
Makronutrien atau zat gizi makro dipahami sebagai kelompok 

zat gizi yang dibutuhkan dalam jumlah besar . Zat gizi ini mencakup 

karbohidrat, lemak, dan protein yang dapat menyediakan energi 

agar tubuh dapat melakukan aktivitas dan fungsinya dengan baik 

(Kemenkes RI, 2023b; WHO, 2024a). Makronutrien diukur dalam 

satuan gram, yaitu karbohidrat dan protein dalam 1 gram 

menyumbangkan 4 kkal dan lemak sejumlah 9 kkal (Kemenkes RI, 

2023b).  

 

2.3.1 Karbohidrat 

1. Definisi karbohidrat 

Karbohidrat merupakan senyawa organik dengan 

kandungan molekul karbon, hidrogen, dan oksigen (Nair 

and Peate, 2022). Karbohidrat dipecah tubuh menjadi 

glukosa sebagai sumber energi utama yang dapat segera 

digunakan maupun disimpan dalam hati dan otot (National 

Library of Medicine, 2024).  

2. Fungsi karbohidrat 

Karbohidrat dapat memberikan efek positif dan negatif bagi 

tubuh manusia bergantung pada jumlah dan jenis sumber 

karbohidrat yang dikonsumsi (Visioli, 2024). Karbohidrat 

bagi sistem pencernaan diubah menjadi glukosa (gula 

darah) yang digunakan sebagai energi bagi sel, jaringan, dan 

organ tubuh (National Library of Medicine, 2023).  
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3. Jenis karbohidrat 

Tiga tipe karbohidrat yaitu gula, pati, dan serat. Gula 

sebagai bentuk paling dasar dapat bersifat ditambahkan 

sebagaimana gula dalam kue, sedangkan gula yang 

dikandung makanan secara alami yaitu gula dalam buah-

buahan. Bentuk lebih kompleks yaitu pati (perlu dipecah 

oleh tubuh) contohnya bentuk olahan seperti roti dan 

sereal. Dalam bentuk alami misalnya kentang dan jagung 

Serat sulit dipecah tubuh sehingga memberikan sensasi 

kenyang lebih lama. Sumber serat alami seperti kacang-

kacangan, sayur-sayuran, biji-bijian dan buah (National 

Library of Medicine, 2024).  

Karbohidrat berdasarkan struktur molekul kimia dapat 

dibagi ke dalam tiga kelompok. Monosakarida (C6H12O6)  

merupakan karbohidrat sederhana bentuk glukosa (buah, 

sirup jagung, dan madu), fruktosa (gula dalam buah), dan 

galaktosa (gula dalam susu). Disakarida (C12H22O11) 

diperoleh dari sukrosa (glukosa dan fruktosa), laktosa 

(glukosa dan galaktosa), dan maltosa (glukosa). 

Polisakarida atau karbohidrat kompleks ditemukan dalam 

padi-padian dan sayuran berakar (Nair and Peate, 2022; 

Holesh, Aslam and Martin, 2023).  

4. Metabolisme karbohidrat dalam tubuh 

Organ hati memegang peranan penting untuk mengatur 

konsentrasi darah normal dalam tubuh melalui fungsi 

penyimpanan glikogen dalam jumlah besar, konversi 

galaktosa dan fruktosa menjadi glukosa, glukoneogenesis, 

dan pembentukan berbagai senyawa kimia dari produk-

produk antara metabolisme karbohidrat (Hall, 2019). 

Pencernaan karbohidrat diawali dengan bantuan enzim 

amilase pada mulut dan saluran pencernaan untuk dipecah 

menjadi monosakarida dan diserap dalam aliran darah. 

Kadar gula darah yang meningkat akan merangsang 

pankreas mengeluarkan insulin untuk kemudian memberi 

sinyal pada sel tubuh untuk menyerapnya sebagai energi 

yang digunakan atau disimpan. Ketika glukosa darah turun, 

maka pankreas akan membuat glukagon yang merangsang 
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BAB 3 

PERENCANAAN MAKAN SEHAT 
 

 

3.1 Pendahuluan 
Penyelenggaraan makanan adalah suatu proses yang 

melibatkan tenaga manusia, peralatan, material, dana, dan berbagai 

sumber daya lainnya untuk memastikan bahwa kualitas dan cita 

rasa makanan yang disajikan sesuai dengan kebutuhan pelanggan 

dan dapat mengurangi biaya penyelenggaraan makanan dengan 

cara yang wajar sambil mempertahankan kualitas pelayanan. 

Makanan yang tersedia bagi seseorang atau sekelompok orang 

dapat tercukupi dengan baik jika penyelenggaraan makanan dapat 

dikelola dengan baik. (Mastuti, 2025)  

Program makanan sehat atau sekarang dikenal dengan Makan 

Bergizi Gratis (MBG) adalah program pemerintah yang dirancang 

untuk mempromosikan pola makan sehat dan gizi seimbang pada 

individu atau kelompok tertentu. Program ini bertujuan untuk 

meningkatkan kesadaran tentang pentingnya makanan sehat dan 

menyediakan sumber daya dan dukungan untuk membantu 

individu atau kelompok mencapai tujuan kesehatan mereka. 

Program ini memiliki beberapa tujuan. Pertama, untuk 

memperkenalkan berbagai jenis makanan sehat pada anak. Kedua, 

agar anak lebih familiar dengan sayuran, buah-buahan, dan 

makanan sehat lainnya. Ketiga, memberikan pengalaman pada anak 

agar menikmati makanan yang mengandung gizi seimbang, seperti 

karbohidrat, lemak, vitamin, protein, dan mineral. 
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Gambar 3.1. Bahan Makanan untuk Gizi Seimbang 

(Sumber : https://www.rri.co.id/kesehatan/887049/tips-memilih-

makanan-yang-bergizi-dan-sehat) 

 

Pentingnya menerapkan gizi yang seimbang sejak dini dalam 

lingkungan keluarga. Gizi yang seimbang memiliki manfaat yang 

sangat berarti bagi pertumbuhan dan perkembangan optimal anak. 

Untuk memastikan stimulasi yang diberikan berjalan dengan baik, 

makanan yang diberikan harus tidak hanya memberi rasa kenyang, 

tetapi juga memperhatikan tingkat gizi, kebersihan, dan keamanan 

makanan tersebut. Selain itu, jumlah porsi dan kebiasaan makan 

harian juga berperan dalam memberikan stimulasi yang tepat bagi 

anak. (Susika, 2024)  

�����������������������������������������������ò������ó��atau 

ò������� ����������óä� �������� ���� �������� ����� ������� ����������

Makanan dan minuman yang disajikan dalam sebuah jamuan atau 

institusi penyelenggaraan makanan, yang disesuaikan dengan 

kebutuhan atau permintaan konsumen secara terorganisasi. Menu 

juga dapat didefinisikan sebagai daftar hidangan yang disajikan 

pada waktu tertentu, misalnya makan pagi, makan siang dan makan 

malam. (Mastuti, 2025) 
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Gambar 3.2. Contoh Menu 

(Sumber : https://mealfit.id/artikel/menu-makanan-sehat-dan-

bergizi-untuk-menjaga-kesehatan-tubuh) 

 

Menu makan anak usia dini haruslah makanan yang sehat. 

Makanan yang sehat adalah makanan yang mengandung gizi 

seimbang. Gizi seimbang adalah susunan makanan sehari-hari yang 

mengandung zat-zat gizi dalam jenis dan jumlah yang sesuai dengan 

kebutuhan tubuh, dengan memperhatikan prinsip keanekaragaman 

atau variasi makanan, aktivitas fisik, kebersihan, dan berat badan 

ideal.  

Setiap harinya, anak membutuhkan gizi seimbang yang terdiri 

dari asupan karbohidrat, lemak, protein, vitamin dan mineral. 

Asupan kandungan gizi tersebut dapat diperoleh dari makanan yang 

dikonsumsi yang berguna untuk pertumbuhan otak (inteligensia) 

dan pertumbuhan fisik. Untuk mengetahui status gizi dan kesehatan 

anak secara menyeluruh dapat dilihat mulai dari penampilan umum 

(berat badan dan tinggi badan), tanda-tanda fisik, motorik, 

fungsional, emosi dan kognisi anak. Berdasarkan pengukuran 

antropometri, maka anak yang sehat bertambah umur, bertambah 

berat, dan tinggi dikaitkan dengan kecukupan asupan makronutrien, 

kalsium, magnesium, fosfor, vitamin D, yodium, dan seng. 

(Novitasari, 2021) 

Gizi seimbang datang dari pola makan yang sehat dan 

beraneka ragam. Tidak ada satu jenis makanan pun yang memuat 
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