1640
J-CEKI : Jurnal Cendekia Ilmiah
Vol.5, No.2, Februari 2026

Ancaman Minuman Berpemanis Terhadap Generasi Indonesia

Emas 2045

Achmad Safii

Program Studi Intelijen Medik, Program Magister Terapan, Sekolah Tinggi Intelijen Negara, Bogor,

Indonesia
Email: ns.achmadsafii@mail.com

Article History:

Received: 10 Desember 2025
Revised: 02 Januari 2026
Accepted: 23 Januari 2026

Keywords: Minuman
berpemanis, Indonesia Emas
2045, Generasi Emas,
Obesitas, Penyakit Tidak
Menular

Abstract: Minuman berpemanis di Indonesia, dengan kadar
gula 37-54 gram per 300-500 ml, melebihi rekomendasi 6-12
gram, meningkatkan risiko PTM seperti diabetes dan obesitas.
Tingginya konsumsi minuman berpemanis oleh remaja (72%,)
menjadi ancaman serius bagi kualitas hidup generasi muda
dan bonus demografi 2045. Tujuan dari penelitian ini adalah
untuk menganalisis ancaman minuman berpemanis terhadap
generasi Indonesia Emas 2045 dengan menggunakan
pendekatan Intelijen. Metode yang diterapkan adalah metode
campuran (mix method) dalam penelitian ini, dengan populasi
penelitian yang terdiri dari remaja yang bersekolah di SMP
dan SMA sederajat di wilayah perkotaan DKI Jakarta yang
dianggap sebagai representasi. Metode pemilihan sampel
menggunakan simple cluster sampling, dan total sampel yang
terambil adalah sebanyak 2.049 responden, dengan tingkat
kepercayaan sebesar 95%. Hasil penelitian menyajikan
gambaran situasi konsumsi minuman berpemanis di tingkat
nasional, menunjukkan bahwa kebijakan yang berlaku saat ini
belum mencapai tingkat optimal dalam mengendalikan
konsumsi minuman berpemanis. Data statistik menunjukkan
bahwa terdapat keterkaitan yang signifikan antara faktor
predisposisi (akses, pemasaran, harga, dan pengetahuan)
dengan pola konsumsi. Selain itu, juga terdapat hubungan
yang signifikan antara pola konsumsi dengan dampak
kesehatan (pre/obesitas, pre/diabetes, pola aktivitas, dan
ketagihan). Hal ini dapat diamati dari data responden yang
menunjukkan bahwa 59,1% dari mereka memiliki pola
konsumsi tinggi, sementara responden dengan Indeks Massa
Tubuh (IMT) >25 mencapai 16,2%. Temuan ini diperkuat oleh
kesimpulan dari wawancara dengan pakar dan pejabat terkait.
Setelah melalui analisis intelijen, kesimpulan yang dapat
diambil adalah bahwa minuman berpemanis merupakan isu
keamanan yang bisa menimbulkan ancaman terhadap
pencapaian visi Indonesia Emas 2045. Dalam konteks
sekuritisasi, minuman berpemanis dianggap sebagai ancaman
serius yang dapat mengganggu atau bahkan menghambat
pelaksanaan program pembangunan nasional, termasuk visi
Indonesia Emas 2045.
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PENDAHULUAN

Ancaman keamanan negara telah mengalami pergeseran dari ancaman tradisional (militer)
menjadi ancaman non-tradisional, di mana ancaman kesehatan termasuk di dalamnya. Fenomena
ini menjadi perhatian global, mengingat Penyakit Tidak Menular (PTM) telah menjadi penyebab
utama beban penyakit dan kematian di dunia, dengan kontribusi mencapai sekitar 75% dari total
kematian global. Salah satu faktor risiko dominan yang menyebabkan peningkatan PTM adalah
pola makan yang tidak sehat, khususnya konsumsi Minuman Berpemanis Gula (MBPG) yang
berlebihan.

Di Indonesia, masalah konsumsi MBPG sangat mengkhawatirkan. Kadar gula dalam
MBPG kemasan 300-500 ml di Indonesia berkisar antara 37-54 gram, jauh melebihi batas
rekomendasi harian WHO, yaitu 612 gram atau setara 50 gram (4 sendok makan) gula per hari.
Tingginya konsumsi MBPG menjadi kian serius karena kelompok remaja adalah yang paling
dominan mengonsumsinya, dengan persentase mencapai 72%.

Tingginya pola konsumsi MBPG pada kelompok usia produktif dan calon sumber daya
manusia (SDM) di masa depan ini menjadi ancaman serius bagi Visi Indonesia Emas 2045. Visi
ini, yang salah satu pilarnya adalah pembangunan manusia dan penguasaan IPTEK,
membutuhkan SDM yang sehat dan berkualitas. Jika masalah obesitas, pre-diabetes, dan PTM
lainnya terus meningkat di kalangan remaja, kualitas hidup generasi emas akan terganggu,
menghambat tercapainya bonus demografi, dan pada akhirnya menjadi penghalang utama bagi
kemajuan bangsa. Selain dampak kesehatan individu, PTM juga meningkatkan beban ekonomi
negara akibat pembiayaan kesehatan yang katastropik, yang pada tahun 2018 mencapai Rp 20,4
triliun. Fenomena ini dapat dikategorikan sebagai ancaman bagi human security dan memiliki
potensi eskalasi menjadi ancaman bagi national security.

Meskipun banyak penelitian telah mengulas dampak buruk dan faktor-faktor pendorong
konsumsi MBPG (seperti iklan, harga, dan ketersediaan), belum ada penelitian yang secara
spesifik menggunakan pendekatan intelijen untuk menganalisis MBPG sebagai isu keamanan
nasional. Penelitian ini bertujuan untuk mengisi kesenjangan tersebut, yaitu menganalisis
ancaman minuman berpemanis terhadap generasi Indonesia Emas 2045 dengan menggunakan
pendekatan Intelijen.

LANDASAN TEORI

Landasan teori ini berfungsi sebagai kerangka pikir untuk menganalisis Minuman
Berpemanis Gula (MBPG) sebagai ancaman terhadap keamanan nasional, khususnya dalam
konteks pencapaian Visi Indonesia Emas 2045.

A. Definisi dan Konsumsi

Minuman Berpemanis Gula (MBPG) merujuk pada minuman yang mengandung pemanis
buatan atau gula tambahan. Konsumsi MBPG dikaitkan dengan peningkatan asupan gula berlebih
yang melampaui batas rekomendasi Organisasi Kesehatan Dunia (WHO).

B. Ancaman Kesehatan (PTM)
Konsumsi MBPG berlebihan merupakan faktor risiko utama dari berbagai Penyakit Tidak
Menular (PTM). PTM telah menjadi penyebab utama kematian global dan di Indonesia, termasuk:
1. Obesitas dan Kelebihan Berat Badan: Asupan gula dari MBPG berkontribusi signifikan
terhadap akumulasi kalori kosong, yang menyebabkan peningkatan berat badan dan risiko
obesitas, terutama pada remaja (Malik & Hu, 2022).

2. Diabetes Melitus Tipe II: Konsumsi gula tinggi secara kronis dapat menyebabkan resistensi
insulin dan diabetes melitus tipe II, yang insidensinya terus meningkat tajam di Indonesia
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(Calcaterra, et al., 2023).

3. Kecanduan (Ketagihan): Sifat adiktif gula di dalam MBPG (melalui mekanisme dopamine

reward) dapat memicu perilaku konsumsi yang kompulsif (Falbe, et al., 2019). Hal ini
menyulitkan individu untuk mengontrol asupan gula mereka.

C. Pergeseran Ancaman (Keamanan Non-Tradisional)

Konsep keamanan telah meluas dari fokus militer (ancaman tradisional) ke ancaman non-
tradisional, yang mencakup kejahatan transnasional, bencana alam, dan ancaman kesehatan.
Ancaman non-tradisional memiliki sifat yang lintas batas, kompleks, dan dapat merusak stabilitas
negara dari dalam.

D. Fungsi dan Klasifikasi Ancaman Intelijen
Intelijen didefinisikan sebagai upaya mendeteksi, mencegah, menangkal, dan
menanggulangi ancaman yang membahayakan keselamatan bangsa dan kepentingan nasional.
Dalam konteks ini, intelijen kesehatan (medical intelligence) berperan dalam:
1. Early Detection/Judgement: Menilai apakah suatu isu (seperti MBPG) telah memenuhi
kriteria Ancaman, Tantangan, Hambatan, atau Gangguan (ATHG).
2. Forecasting: Meramalkan potensi dan dampak ancaman di masa depan (misalnya,
proyeksi beban PTM pada 2045).
3. Early Warning: Memberikan peringatan dini kepada pengambil keputusan mengenai
potensi risiko.
4. Problem Solving: Memberikan solusi atau rekomendasi tindakan penanggulangan.
Tingkatan ancaman dapat diklasifikasikan, dari yang paling rendah hingga tertinggi:
minor, moderat, serius (berpotensi menghambat program pembangunan), dan kritis (ancaman
eksistensial).

E. Health Security

Health Security (Keamanan Kesehatan) merujuk pada kerangka kerja untuk mengurangi
kerentanan dan ancaman terhadap kesehatan, yang timbul dari bahaya penyakit, atau perilaku
yang tidak sehat. Kesehatan diakui sebagai hak fundamental dan elemen vital bagi human
security (keamanan manusia). Apabila ancaman kesehatan (seperti pandemi PTM akibat MBPQG)
membebani negara secara ekonomi dan sosial, isu ini akan meningkat menjadi masalah national
security.

F. Teori Sekuritisasi (Securitization)

Teori sekuritisasi (Buzan, Waever, & Wilde, 1998) menjelaskan bagaimana suatu isu
(misalnya, tingginya konsumsi MBPG) dapat diubah dari masalah politik biasa menjadi masalah
keamanan yang mendesak. Proses sekuritisasi terjadi ketika:

1. Isu diangkat oleh Speech Act (otoritas yang berwenang, seperti Badan Intelijen Negara).

2. Isu disajikan sebagai ancaman eksistensial (existential threat).

3. Justifikasi tindakan luar biasa (extraordinary measures) untuk mengatasinya dapat
diterima.

Dalam penelitian ini, masalah MBPG diuji apakah telah mencapai tahap politisasi (perlu
kebijakan publik) atau sekuritisasi (perlu tindakan keamanan mendesak) untuk melindungi
kepentingan nasional.
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G. Visi Indonesia Emas 2045

Visi Indonesia Emas 2045 merupakan cita-cita bangsa pada usia 100 tahun kemerdekaan,
yang bertumpu pada empat pilar pembangunan, di mana salah satunya adalah Pembangunan
Manusia dan Penguasaan IPTEK. Pilar ini secara spesifik menargetkan peningkatan kualitas
hidup dan kesehatan masyarakat. Ancaman MBPG dinilai berdasarkan sejauh mana ia dapat
menggagalkan atau menghambat pencapaian pilar ini, khususnya dalam hal kualitas Sumber
Daya Manusia (SDM) yang sehat, cerdas, dan produktif.

METODE PENELITIAN
1. Desain Penelitian

Penelitian ini mengadopsi metode campuran (mixed methods) dengan pendekatan
eksplanatif berurutan (sequential explanatory). Pendekatan ini mengintegrasikan data kuantitatif
yang diperoleh dari kuesioner dengan data kualitatif yang diperoleh dari wawancara. Proses
penelitian diawali dengan pengumpulan data kuantitatif melalui kuesioner, yang kemudian
diperkuat dan dieksplorasi lebih lanjut melalui wawancara dalam dimensi kualitatif, bertujuan
untuk memperoleh pemahaman yang lebih holistik tentang fenomena yang diteliti.

2. Sumber Data, Unit Analisis, dan Teknik Penarikan Sampel
A. Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini adalah remaja pelajar SMP dan SMA sederajat yang tinggal
di wilayah DKI Jakarta4. Sampel diambil dari pelajar SMP dan SMA sederajat yang bersekolah
di wilayah DKI Jakarta.
B. Teknik Penarikan Sampel

Metode pemilihan sampel yang digunakan adalah simple cluster sampling, sebuah metode
pengambilan sampel yang efektif ketika populasi sangat besar, dengan mempertimbangkan
wilayah geografis.
C. Ukuran Sampel

Menggunakan rumus Slovin dengan batas toleransi kesalahan (error tolerance) maksimum
e =10% (0,10) dan total populasi pelajar SMP-SMA DKI Jakarta (N=734.800).

N
n=-_

1+N.¢e

Diperoleh kebutuhan sampel minimal sebanyak 100 pelajar SMP dan 100 pelajar SMA.
Namun, dalam pengumpulan data, berhasil melibatkan total 2.049 responden yang valid setelah
verifikasi data.

D. Kriteria Sampel

Kriteria inklusi adalah pelajar SMP dan SMA sederajat di wilayah Jakarta yang bersedia
berpartisipasil0. Kriteria eksklusi adalah pelajar yang memiliki cacat fisik atau masalah
pertumbuhan yang tidak normal.

3. Instrumen Penelitian dan Uji Coba Instrumen
Instrumen penelitian terdiri dari dua jenis, yaitu kuantitatif dan kualitatif!2,
A. Instrumen Kuantitatif
Instrumen utama adalah kuesioner mandiri (self-report) yang diisi oleh responden.
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e Uji Validitas dan Reliabilitas: Uji coba instrumen dilakukan pada siswa SMP dan SMA
sederajat di Bogor Kota. Dari 40 pertanyaan yang diajukan, 35 pertanyaan dinyatakan
valid dengan nilai R hitung $ > 0,349$ dan koefisien korelasi item-total berkisar antara
0,356 hingga 0,751. Reliabilitas diukur dengan nilai Cronbach Alpha mencapai 0,941,
menunjukkan instrumen dapat diandalkan.
B. Instrumen Kualitatif
1. Daftar Tilik: Digunakan untuk menganalisis data sekunder terkait situasi nasional dari
perspektif kebijakan, produksi, distribusi, dan konsumsi MBPG.
2. Pedoman Wawancara: Digunakan untuk wawancara mendalam (depth interview)
dengan para ahli dan pejabat terkait, untuk mendapatkan pandangan, pengalaman, dan
saran langkah strategis ke depan, termasuk sudut pandang intelijen.

4. Teknik Pengumpulan Data

A. Data Kuantitatif (Primer)

Data dikumpulkan menggunakan kuesioner (35 pertanyaan) dalam bentuk Google Form
yang diisi oleh remaja pelajar untuk mendapatkan informasi data demografi, pola konsumsi, data
IMT, dan pandangan mereka terkait minuman berpemanis gula.

B. Data Kualitatif (Primer dan Sekunder)

1. Wawancara Mendalam (Depth Interview): Dilakukan dengan ahli di bidang intelijen
(Subdit NUBIKA BIN), akademisi/peneliti kesehatan (Prof. Dr. drg. Amaliya, MSc.), dan
pejabat kesehatan (Dit P2PTM Kemenkes) 20202920, Tyjuannya adalah memperoleh
informasi mendalam dan kualitatif mengenai MBPG sebagai ancaman bagi generasi muda.

2. Data Sekunder: Diperoleh dari instansi yang relevan, mencakup informasi konsumsi
MBPG, statistik pelajar, data sebaran MBPG, dan studi pustaka.

5. Teknik Analisis Data
A. Analisis Kuantitatif

Data diolah menggunakan uji analisis univariat (deskriptif) dan bivariat (Chi-Square)
dengan aplikasi SPSS23.
B. Analisis Kualitatif (Analisis Intelijen)

Data kualitatif yang diperoleh dari wawancara dianalisis menggunakan metode analisis
intelijen, yang terdiri dari empat tahap:

1. Early Detection/Judgement: Proses penilaian awal untuk mengidentifikasi konsumsi
MBPG sebagai masalah yang berpotensi menjadi ancaman bagi kesehatan masyarakat
produktif.

2. Forecasting: Proses membuat perkiraan untuk mengurangi ketidakpastian di masa depan,
memperkirakan potensi ancaman kesehatan terhadap generasi produktif 2045 akibat
tingginya konsumsi MBPG.

3. Early Warning: Memberikan gambaran tentang potensi risiko atau bahaya yang mungkin
terjadi di masa depan kepada user (pemerintah).

4. Problem Solving: Memberikan rekomendasi dan solusi untuk mengurangi risiko terhadap
kesehatan generasi produktif di masa depan.
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6. Lokasi dan Jadwal Penelitian

Penelitian dilakukan di DKI Jakarta. Proses pengumpulan data melalui pengisian kuesioner

memakan waktu empat minggu, dan analisis data memakan waktu dua minggu, sehingga
keseluruhan durasi penelitian adalah satu bulan dua minggu.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Secara keseluruhan, hasil dari studi yang telah dilakukan memberikan pemahaman
mengenai tantangan yang dihadapi dari minuman berpemanis gula di tingkat nasional, serta
menggambarkan potensi risiko yang dihadapi oleh remaja yang bersekolah di SMP dan SMA
sederajat, yang merupakan bagian penting dalam pencapaian visi Indonesia Emas 2045 sebagai
generasi penerus.
Gambaran Minuman Berpemanis di Indonesia

Penyebab meningkatnya konsumsi minuman manis di Indonesia dipengaruhi oleh
kebijakan, proses produksi, distribusi, dan tren dalam preferensi konsumen. Faktor-faktor ini
dapat mencerminkan kondisi minuman berpemanis di Indonesia. Dengan melakukan analisis
terhadap faktor-faktor tersebut, kita dapat mengevaluasi tingkat ancaman yang ditimbulkan oleh
minuman manis terhadap keamanan nasional. Di Indonesia telah terdapat kebijakan terkait
minuman berpemanis, diantaranya yaitu dapat dilihat pada tabel 1.

Tabel 1. Daftar Peraturan Terkait Minuman Berpemanis

No Nama Peraturan

1 Undang-Undang Nomor 18 Tahun 2012 tentang Pangan

Permenkes No 30 Tahun 2013 Tentang Pencantuman Informasi Kandungan Gula,
Garam, dan Lemak Serta Pesan Kesehatan Untuk Pangan Olahan dan Pangan Siap Saji

3 Peraturan BPOM Nomor 21/2016 tentang Kategori Pangan

4 Peraturan BPOM nomor 22/2019 tentang Informasi Nilai Gizi pada Label Pangan
Olahan

5 Kebijakan Ekonomi Makro dan Pokok-Pokok Kebijakan Fiskal (KEM-PPKF) 2024

Dari daftar peraturan yang disebutkan, terdapat beberapa yang berkaitan dengan regulasi
minuman berpemanis di Indonesia. Peraturan Kementerian Kesehatan No 30 Tahun 2013 secara
khusus mengatur tentang pencantuman informasi gula, garam, dan lemak serta pesan kesehatan
pada label pangan olahan, termasuk minuman berpemanis. Sementara Peraturan BPOM Nomor
22/2019 juga relevan dengan informasi nilai gizi pada label pangan olahan, termasuk minuman
berpemanis. Undang-Undang Nomor 18 Tahun 2012 tentang Pangan dan Peraturan BPOM
Nomor 21/2016 tentang Kategori Pangan juga memiliki ketentuan terkait. Sementara Kebijakan
Ekonomi Makro dan Pokok-Pokok Kebijakan Fiskal (KEM-PPKF) 2024 memiliki dampak lebih
luas dalam ekonomi dan fiskal, dan tidak secara langsung berkaitan dengan regulasi minuman
berpemanis, dalam kebijakan berkaitan dengan pajak atau regulasi sejenis untuk minuman
berpemanis.

Dalam hasil wawancara dengan narasumber mengenai pendapatnya terhadap peraturan dan
regulasi saat ini yang berkaitan dengan minuman berpemanis, diperoleh informasi mengenai
apakah regulasi tersebut masih relevan atau perlu diperluas, didapatkan keterangan :

“Belum relevan, jadi memang harus dikembangkan. Belum ada aturan yang jelas terkait
minuman berpemanis ini, selain cukai yang mungkin dalam proses” (dr. Fatcha Nuraliyah, MKM,
Ketua Tim Kerja Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah Dit P2PTM Kemenkes).

“Belum relevan, mungkin awalnya diberlakukan cukai terlebih dahulu atau mungkin
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diberikan peringatan bahwa mengandung gula, yang jika diminum melebihi batas akan
menyebabkan obesitas/kegemukan, DM, penyakit jantung dll, lalu diberikan gambar peringatan
seperti dibungkus rokok. Bukan untuk menakut-nakuti, tetapi untuk memberikan konskuensi
yang terjadi, jika produk ini dikonsumsi berlebihan” (Prof. Dr. drg. Amaliya, MSc., Dosen dan
peneliti di Departemen Periodontologi, FKG, Universitas Padjadjaran)

Jumlah Produksi Minuman Di Indonesia

oQ“‘... \’)/ %O ?
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Gambar 1. Jumlah Produksi Minuman di Indonesia (BPS, 2023)

Produksi minuman di Indonesia, berdasarkan data dari Badan Pusat Statistik (BPS),
menunjukkan tren fluktuatif selama periode lima tahun terakhir. Pada tahun 2018, produksi
minuman mencapai 162,79 unit, yang kemudian mengalami kenaikan signifikan menjadi 175,98
unit pada tahun 2019. Namun, produksi kembali mengalami penurunan pada tahun 2020,
mencapai 164,53 unit. Pada tahun 2021, produksi minuman mengalami kenaikan kembali hingga
mencapai 174,23 unit. Puncak peningkatan terjadi pada tahun 2022, dengan produksi mencapai

189,85 unit, menunjukkan pertumbuhan yang signifikan dibandingkan dengan tahun-tahun
sebelumnya.

KONSUMSI DAN PRODUKSI GULA

NASIONAL
(PER JUTA GALON)
54 60 62 73 76
— = Akram Farjana Hidayatuloh =— = Akram Farjana Hidayatuloh
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Gambar 2. Jumlah Konsumsi dan Produksi Gula Nasional (Tempo, 2021)

Data konsumsi dan produksi gula nasional Indonesia, diukur dalam satuan per juta galon,
menunjukkan beberapa tren selama periode 2017 hingga 2021. Selama tahun 2017 hingga 2019,
tingkat konsumsi gula tetap stabil pada 5,1 per juta galon, sementara produksi gula mengalami
penurunan dari 2,7 per juta galon pada tahun 2017 menjadi 2,2 per juta galon pada tahun 2018,
dan tetap stabil pada 2,2 per juta galon di tahun 2019. Pada tahun 2020, tingkat konsumsi gula
sedikit meningkat menjadi 5,2 per juta galon, tetapi produksi gula tetap pada 2,2 per juta galon.
Namun, pada tahun 2021, konsumsi gula naik menjadi 5,3 per juta galon, sementara produksi
gula mengalami penurunan menjadi 2,1 per juta galon. Hasil wawancara terkait produksi
minuman berpemanis didapatkan keterangan :

“Produksinya benar-benar melimpah, sampai di daerah baduy dalam yang merupakan
daerah terpencil, dimana tidak semua orang bisa masuk, tetapi produk berpemanis sudah masuk.
Jadi memang penetrasi, infiltrasi dari produk minuman berpemanis ini sudah cukup tinggi.
Distribusinya sangat banyak, baik di supermarket dengan merk-merk terkenal, maupun di desa-
desa terutama di sekitar sekolah, yang tidak jelas merknya, apakah sudah terdaftar juga belum
jelas juga, yang pasti isinya minuman berpemanis. Jadi sudah sangat mengkhawatirkan,
produknya sangat beragam dan beredar sampai ke pelosok-pelosok™ (Prof. Dr. drg. Amaliya,
MSc., Dosen dan peneliti di Departemen Periodontologi, FKG, Universitas Padjadjaran).

Pevalensi Obesitas, Diabetes & Konsumsi Manis
Data Riskesdas 2007, 2013 dan 2018 (%)

0.8
0.6
0.4
0.2 0 0 O 0 0 o0 0 0 0
0
v"@ v"k’b N
<@ <2

M 110 W 122 ™ 149

Gambar 3 Prevalensi Obesitas, Diabetes dan Konsumsi Manis (Riskesdas)

Berdasarkan data dari Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) yang mencakup tahun 2007, 2013,
dan 2018, terlihat adanya tren yang mencemaskan terkait obesitas dan diabetes di Indonesia. Pada
tahun 2007, tingkat obesitas berada pada 10,5 persen, sedangkan diabetes hanya mencapai 1,1
persen, sementara tingkat konsumsi makanan manis mencapai 65,2 persen. Namun, dalam enam
tahun berikutnya, terjadi peningkatan yang signifikan, dengan tingkat obesitas meningkat
menjadi 14,8 persen pada tahun 2013, dan lebih lanjut menjadi 21,8 persen pada tahun 2018.
Tingkat diabetes juga meningkat pesat dari 1,1 persen pada tahun 2007 menjadi 6,9 persen pada
tahun 2013, dan kemudian menjadi 8,5 persen pada tahun 2018. Meskipun konsumsi makanan
manis turun dari 65,2 persen pada tahun 2007 menjadi 53,1 persen pada tahun 2013, peningkatan
dramatis dalam prevalensi obesitas dan diabetes menunjukkan pentingnya perhatian terhadap
masalah kesehatan masyarakat ini dan perlunya upaya pencegahan yang lebih serius dan holistik.
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Gambaran Minuman Berpemanis di Populasi Target

Data yang dikumpulkan dari pelajar SMP dan SMA sederajat di wilayah penelitian DKI
Jakarta mencakup informasi demografi responden dan penilaian mereka terhadap variabel yang
sedang diuji. Informasi ini diharapkan mampu memberikan gambaran tentang risiko yang
dihadapi oleh populasi sasaran terkait dengan minuman berpemanis.

Tabel 2. Data Demografi Responden (n=2.049)

Data Jumlah Persentase
Jenis Kelamin :
Laki-laki 865 422
Perempuan 1.184 57,8
Tingkat Pendidikan :

1.423 69,4
SMA 626 30,6
SMP
Alamat Sekolah :
Jakarta Barat 906 442
Jakarta Pusat 193 9.4
Jakarta Selatan 317 15,5
Jakarta Timur 439 21,4
Jakarta Utara 194 9,5
Tingkat Kelas :
Kelas 12 416 20,3
Kelas 11 521 254
Kelas 10 488 23,8
Kelas 9 329 16,1
Kelas 8 151 7,4
Kelas 7 144 7,0
Usia (Tahun) :
12 43 2,1
13 148 7,2
14 242 11,8
15 422 20,6
16 461 22,5
17 459 22.4
18 224 10,9
19 50 2,4
Jumlah Konsumsi :
1 Kali Sehari 1672 81,6
2 —3 Kali Sehari 84 4,1
4 — 7 Kali Sehari 65 3,1
Seminggu 1 Kali 105 5,1
Seminggu 3 Kali 115 5,6
Tidak Pernah 8 0,4
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Tabel 2 menunjukkan sebaran jenis kelamin responden, dengan mayoritas responden adalah
perempuan (57,8%) sementara laki-laki sebanyak 42,2%. Kemudian, sebaran tingkat pendidikan
responden terbanyak adalah lulusan SMA (69,4%), diikuti oleh lulusan SMP (30,6%). Ketika
melihat alamat sekolah responden, wilayah Jakarta Barat memiliki sebagian besar responden
(44,2%), diikuti oleh wilayah Jakarta Timur (21,4%), kemudian wilayah Jakarta Selatan (15,5%),
dan wilayah Jakarta Utara (9,5%). Wilayah Jakarta Pusat memiliki sebagian kecil responden
(9,4%).

Dalam hal distribusi frekuensi tingkat kelas responden yang berpendidikan di SMA,
proporsinya hampir merata di antara kelas 10 (23,8%), kelas 11 (25,4%), dan kelas 12 (20,3%).
Di sisi lain, untuk tingkat pendidikan SMP, kelas 9 menjadi yang paling banyak diikuti (16,1%),
sedangkan sisanya terdistribusi cukup merata di antara kelas 7 (7,0%) dan kelas 8 (7,4%).
Distribusi usia responden juga tampak merata dengan presentase yang serupa pada usia 15 tahun
(20,6%), 16 tahun (22,5%), dan 17 tahun (22,4%). Kelompok usia berikutnya juga memiliki
distribusi yang agak merata, termasuk usia 14 tahun (11,8%), usia 18 tahun (10,9%), dan usia 13
tahun (7,2%). Sedangkan kelompok usia dengan jumlah yang lebih sedikit terdapat pada usia 19
tahun (2,4%) dan usia 12 tahun (2,1%).

Data jumlah konsumsi memperlihatkan, bahwa sebagian besar dari mereka, yakni sebanyak
86%, hanya mengonsumsi minuman berpemanis satu kali sehari, sementara sekitar 4,1%
melakukannya 2 hingga 3 kali sehari, dan 3,1% mengonsumsinya 4 hingga 7 kali sehari. Hanya
sejumlah kecil responden yang melaporkan konsumsi minuman berpemanis seminggu sekali
(5,1%) atau tiga kali seminggu (5,6%), sementara hanya 0,4% dari mereka yang menyatakan
tidak pernah mengonsumsinya sama sekali.

Pola konsumsi ini diperkuat oleh pernyataan dr. Fatcha Nuraliyah, MKM :

“Pada minuman berpemanis dalam kemasan memang usia remaja merupakan target
marketnya. Mereka juga sangat menyukai minuman yang manis, sehingga memang menjadi
resiko bagi negara dikemudian hari. Jika dikaitkan dengan cita-cita Indonesia untuk mendapatkan
generasi emas, hal tersebut bisa menjadi resiko yang mengancam terhambatnya pencapaian
tujuan tersebut” “Jika kita melihat sehari mengkonsumsi minuman berpemanis antara 1-2 kali
sehari, jika kita lihat rata-rata dalam 1 kemasan itu memiliki kandungan gula sekitar 15 gram, jika
dikalikan 2 menjadi 30 gram. Untuk kebutuhan seharinya tinggal ditambahkan 20 gram atau kira-
kira antara 2-3 sendok makan. Jadi harus diperhatikan konsumsi gulanya jangan sampai melebihi
20 gram. Hal itu sangat sulit, jika kita tidak mengedukasi, mereka tidak akan melakukan upaya-
upaya tadi. Sehingga pemerintah seharusnya mengatur konsumsi gula pada masyarakat.
Walaupun datanya seperti itu, tetapi memiliki potensi untuk mengkonsumsi gula yang berlebih”
(dr. Fatcha Nuraliyah, MKM, Ketua Tim Kerja Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah Dit
P2PTM Kemenkes)

Tabel 3. Data Variabel Predisposisi (n=2.049)

Variabel Jumlah Persentase
Akses :

Mudah 1.761 85,9

Sulit 288 14,1
Pemasaran :

Dominan 1.311 64,0
Kurang Dominan 738 36

Harga :
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Terjangkau 1.510 73,7
Tidak Terjangkau 539 26,3
Pengetahuan :

Baik 1.356 66,2
Kurang Baik 693 33,8

Terlihat dalam tabel 3. dalam hal akses, mayoritas responden (85,9%) menganggap akses
terhadap minuman berpemanis mudah, sementara sebagian kecil (14,1%) menyatakan bahwa
akses sulit. Dalam hal pemasaran, sebagian besar responden (64%) melihat pemasaran minuman
berpemanis sebagai dominan, sementara 36% lainnya menganggapnya kurang dominan. Terkait
harga, mayoritas responden (73,7%) menyatakan bahwa harga minuman berpemanis terjangkau,
sementara 26,3% menyatakan sebaliknya. Dalam hal pengetahuan, sebagian besar responden
(66,2%) memiliki pengetahuan yang baik tentang minuman berpemanis, sementara 33,8%
memiliki pengetahuan yang kurang baik. Data ini memberikan gambaran beragam aspek terkait
perilaku dan persepsi terhadap minuman berpemanis di antara populasi penelitian

Pola Konsumsi
Tabel 4 Data Variabel Pola Konsumsi (n=2.049)
Variabel Jumlah Persentase
Pola Konsumsi :
Tinggi 1.211 59,1
Rendah 838 40,9

Dari tabel 4 terkait pola konsumsi, mayoritas responden (59,1%) memiliki pola konsumsi
tinggi, sementara 40,9% memiliki pola konsumsi rendah.

Dampak Masa Kini

Setelah mengevaluasi faktor-faktor predisposisi dan Pola Konsumsi langkah selanjutnya
adalah mengamati konsekuensi yang terjadi saat ini, terutama efek awal dari konsumsi minuman
berpemanis, yaitu obesitas. Obesitas adalah suatu kondisi yang meningkatkan risiko terjadinya
berbagai PTM.

Tabel 5 Kasus Obesitas Viral

Usia Berat
0 Nama (Th) Badan Asal Tahun | Kondisi
(Kg)
1 Arya Permana 10 192 Karawang 2016 | Hidup
2 Yudi Hermanto 33 310 Karawang 2017 | Meninggal
3 Satia Putra 7 110 Karawang 2019 | Meninggal
4 Titi Wati 42 220 Palangkaraya | 2019 | Meninggal
5 Dwi Ariesta W 38 275 Malang 2022 | Hidup
6 Ahmad Juwanto 19 230 Jaktim 2023 Hidup
7 Cipto Raharjo 45 200 Tanggerang | 2023 | Meninggal
8 Muhammad Fajri 26 300 Tanggerang | 2023 Hidup

Tabel 5 di atas mencerminkan beberapa kasus obesitas yang menjadi perhatian publik,
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termasuk beberapa yang menjadi viral. Arya Permana, seorang anak usia 10 tahun asal Karawang,
menjadi viral pada tahun 2016 karena obesitasnya yang ekstrem. Berkat upaya perawatan medis
dan perubahan gaya hidup, dia berhasil bertahan dan kini dalam kondisi hidup.

Namun, tidak semua cerita mengenai obesitas berakhir dengan baik. Yudi Hermanto dari
Karawang, Satia Putra, dan Titi Wati adalah beberapa contoh kasus obesitas yang berakhir tragis
dengan meninggal dunia pada tahun 2017 dan 2019. Kematian mereka menunjukkan dampak
serius yang bisa ditimbulkan oleh obesitas pada kesehatan seseorang.

Sementara itu, Dwi Ariesta W, yang berasal dari Malang, merupakan salah satu kasus
obesitas yang berhasil bertahan dan hidup dengan kondisi obesitas pada tahun 2022. Begitu juga
dengan Ahmad Juwanto dari Jaktim dan Muhammad Fajri dari Tanggerang pada tahun 2023,
keduanya dengan berat badan yang signifikan, namun masih dalam kondisi hidup.

Tabel 6. Penilaian Risiko Obesitas Remaja di Indonesia

ll;?;g)or Indikator Angka ﬁ?:iﬁzlan Sumber
Penggunaan | Anak-anak dalam rentang wusia 5| 66.7 Sangat (Kemenkes)
minuman hingga 19 tahun mengonsumsi Tinggi

yang minuman berpemanis gula setidaknya

mengandung | satu kali atau lebih setiap hari
pemanis gula

Penggunaan | Proporsi remaja berusia 13-18 tahun | 66.5 Sangat (Kemenkes)
minuman yang mengonsumsi minuman instan Tinggi

cepat saji dan | dan minuman dalam kemasan.

minuman

yang dikemas

Aktivitas fisik | Remaja dalam kelompok usia 11-17 | 86 Sangat (UNICEF)
yang kurang | tahun yang kurang melakukan Tinggi

aktivitas fisik yang memadai, dengan
aktivitas fisik intensitas sedang hingga
tinggi kurang dari 60 menit setiap
harinya

Sumber : UNICEF (2022)

Pada tabel 6, Pertama dalam hal konsumsi minuman berpemanis gula, data menunjukkan
bahwa anak usia 5-19 tahun mengonsumsi minuman berpemanis gula sekali atau lebih sehari
dengan angka sebesar 66.07%. Ini dianggap sebagai risiko sangat tinggi untuk perkembangan
kelebihan berat badan pada remaja. Sumber data ini berasal dari Kemenkes. Kedua, terkait
dengan konsumsi minuman instan dan minuman dalam kemasan, proporsi remaja usia 13-18
tahun yang mengonsumsi jenis minuman ini juga mencapai angka yang sangat tinggi sebesar
66.05%. Konsumsi minuman instan dan minuman dalam kemasan dapat menjadi faktor risiko
yang signifikan untuk kelebihan berat badan. Data ini juga bersumber dari Kemenkes. Data
terbaru menunjukkan bahwa sekitar 86% remaja usia 11-17 tahun yang tidak bersekolah terlibat
dalam aktivitas fisik yang tidak memadai. Aktivitas fisik yang dianggap tidak memadai, yakni
melakukan aktivitas fisik intensitas sedang hingga tinggi kurang dari 60 menit setiap harinya,
dinilai sebagai risiko yang sangat tinggi untuk mengalami kelebihan berat badan. Informasi
mengenai tingkat aktivitas fisik ini diperoleh dari UNICEF.
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Tabel 7 Data Variabel Dampak (n=2.049)

Variabel Jumlah Persentase
Kategori IMT :
Kurus 598 29,2
Normal 1.119 54,6
Gemuk 125 6,1
Obesitas 207 10,1
Skor IMT :
<25 1.717 83,8
>25 332 16,2
Pola Aktifitas :
Aktif 1.323 64,6
Kurang Aktif 726 35,4
Pre Diabetes :
Ada Gejala 587 28,6
Tidak Ada Gejala 1.462 71,4
Ketagihan :
Ketagihan 449 21,9
Tidak Ketagihan 1.600 78,1

Data yang disajikan tabel 4.7 adalah hasil penelitian mengenai dampak konsumsi minuman
berpemanis terhadap responden pelajar SMP dan SMA sederajat di wilayah DKI Jakarta.
Terdapat beberapa variabel yang telah diidentifikasi dalam data tersebut. Pertama, dari segi
Kategori Indeks Massa Tubuh (IMT), terlihat bahwa mayoritas responden memiliki berat badan
dalam kategori Normal (54,6%), diikuti oleh Kurus (29,2%), sedangkan jumlah responden dalam
kategori Gemuk (6,1%) dan Obesitas (10,1%) lebih rendah. Dari sini, dapat ditarik kesimpulan
bahwa sebagian besar responden memiliki berat badan yang sehat. Kedua, variabel Skor IMT
menunjukkan bahwa lebih dari 83% responden memiliki skor IMT di bawah 25, yang sering kali
dianggap sebagai berat badan normal. Sementara sekitar 16,2% responden memiliki skor IMT di
atas 25, yang dapat mengindikasikan adanya masalah berat badan.

Ketiga, dalam hal Pola Aktivitas, mayoritas responden (64,6%) dikategorikan sebagai aktif,
sementara sebagian kecil (35,4%) memiliki pola aktivitas yang kurang aktif. Keempat, variabel
Pre Diabetes menunjukkan bahwa sekitar 71,4% responden tidak mengalami gejala pre-diabetes,
sementara 28,6% lainnya mengalami gejala yang mengindikasikan adanya risiko pre-diabetes.
Terakhir, variabel Ketagihan menunjukkan bahwa sebagian besar responden (78,1%) tidak
mengalami ketagihan terhadap minuman berpemanis, sementara sekitar 21,9% responden lainnya
mengalami ketagihan.

Sesuai dengan ucapan dr. Fatcha Nuraliyah, MKM, intinya adalah sebagai berikut :

“Melihat data-data yang sudah publish dari penelitian, selanjutnya dari data Riskesdas
angka Obesitas selalu meningkat setiap tahunnya, jika di disagregasi berdasarkan kelompok usia,
memang pada remaja juga berpotensi mengalami peningkatan prevalensi obesitasnya” (dr. Fatcha
Nuraliyah, MKM, Ketua Tim Kerja Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah Dit P2PTM
Kemenkes)

Uji Statistik
Tabel 8. Hubungan Pola Konsumsi dengan Variabel Demografi

ISSN : 2828-5271 (online)



1653
J-CEKI : Jurnal Cendekia Ilmiah
Vol.5, No.2, Februari 2026

; Pola Konsumsi Total
garlabel fi Rendah Tinggi —2.049 (31510/ CI Nilai-p
emografi n (%) n (%) n=2. (95%CI)
Jenis Kelamin :
Laki-laki 308 (35,6) 557 (64,4) | 865 0,682 0,001
Perempuan 530 (44,8) 654 (55,2) | 1.184
Pendidikan :
SMP 266 (42,5) 360 (57,5) | 626 0,910 0,178
SMA 572 (40,2) 851 (59,8) | 1.423

Tabel 8 di atas memperlihatkan hasil uji statistik chi-square untuk menghubungkan variabel
Pola Konsumsi dengan dua variabel demografis: Jenis Kelamin dan Pendidikan. Dalam konteks
Jenis Kelamin, dapat dilihat bahwa dari total responden, 64,4% laki-laki memiliki pola konsumsi
tinggi, sementara 55,2% perempuan memiliki pola konsumsi tinggi. Hasil uji chi-square
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara variabel Pola Konsumsi dan Jenis
Kelamin (p=0,001). Interpretasi nilai Odds Ratio (OR) mengindikasikan perbandingan
kemungkinan antara kelompok laki-laki dan perempuan terhadap pola konsumsi tinggi. Dengan
nilai OR sebesar 0,682, dapat diinterpretasikan bahwa kemungkinan perempuan memiliki pola
konsumsi tinggi lebih rendah sekitar 0,6 kali lipat dibandingkan dengan laki-laki. Nilai-p yang
rendah, yaitu 0,001, menunjukkan bahwa hubungan antara variabel Pola Konsumsi dan Jenis
Kelamin memiliki tingkat signifikansi yang cukup, sehingga dapat disimpulkan bahwa hubungan
tersebut bukanlah kebetulan semata. Dengan demikian, hasil ini menunjukkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara pola konsumsi dan jenis kelamin, dengan laki-laki lebih
cenderung memiliki pola konsumsi tinggi dibandingkan dengan perempuan.

Selanjutnya, dalam konteks Pendidikan, hasil menunjukkan bahwa dari total responden,
57,5% yang memiliki pendidikan SMP memiliki pola konsumsi tinggi, sementara 59,8% yang
memiliki pendidikan SMA memiliki pola konsumsi tinggi. Meskipun OR memiliki nilai sebesar
0,91, menunjukkan bahwa kemungkinan responden dengan pendidikan SMP memiliki pola
konsumsi tinggi lebih rendah sekitar 0,91 kali lipat dibandingkan dengan responden
berpendidikan SMA, nilai-p yang cukup tinggi (0,178) menandakan bahwa hubungan ini tidak
mencapai tingkat signifikansi statistik. Oleh karena itu, tidak dapat diambil kesimpulan yang kuat
tentang hubungan antara variabel Pola Konsumsi dan Pendidikan berdasarkan nilai-p yang
disajikan.

Tabel 9 Hubungan Varibel Predisposisi dengan Variabel Pola Konsumsi

Variabel Pola Konsumsi Total © 5(‘?A>RCI) Nilai-p
Predisposisi Rendah Tinggi _
n (%) n (%) n=2.049

Akses :
Mudah 618 (35,1) 1.143 (64,9) 1.761 0,167 0,001
Sulit 220 (76,4) 68 (23,6) 288
Pemasaran :
Dominan 404 (30,8) 907 (69,2) 1.311 0,312 0,001
Kurang Dominan 434 (58,8) 304 (41,2) 738
Harga :
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Terjangkau 513 (34,0) 997 (66,0) 1.510 0,339 0,001
Tidak Terjangkau | 325 (60,3) 214 (39,7) 539

Pengetahuan :

Baik 661 (48,7) 695 (51,3) 1.356 2,773 0,001
Kurang Baik 177 (25,5) 516 (74,5) 693

Tabel 9 di atas menunjukkan hasil uji statistik chi-square untuk menghubungkan variabel
predisposisi dengan pola konsumsi, dengan predisposisi yang terbagi menjadi empat variabel:
Akses, Pemasaran, Harga, dan Pengetahuan. Analisis terhadap variabel Akses menunjukkan
bahwa responden yang memiliki akses mudah cenderung memiliki pola konsumsi tinggi (1.143,
64,9%), sedangkan responden dengan akses sulit lebih cenderung memiliki pola konsumsi rendah
(220, 76,4%). Dengan mengacu pada nilai Odds Ratio (OR), dapat disimpulkan bahwa
kemungkinan responden dengan akses mudah memiliki pola konsumsi tinggi lebih tinggi sekitar
0,1 kali lipat dibandingkan dengan responden yang memiliki akses sulit (dengan nilai-p=0,001).
Ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara variabel akses dan pola konsumsi.

Selanjutnya, dalam konteks variabel Pemasaran, dapat diamati bahwa responden yang
melihat pemasaran sebagai dominan cenderung memiliki pola konsumsi tinggi (907, 69,2%),
sedangkan yang melihat pemasaran sebagai kurang dominan lebih cenderung memiliki pola
konsumsi rendah (434, 58,8%). Dengan merujuk pada nilai Odds Ratio (OR), dapat ditarik
kesimpulan bahwa kemungkinan responden yang melihat pemasaran sebagai dominan memiliki
pola konsumsi tinggi lebih tinggi sekitar 0,3 kali lipat dibandingkan dengan responden yang
melihat pemasaran sebagai kurang dominan (dengan nilai-p=0,001). Hasil ini menandakan
adanya keterkaitan yang signifikan antara variabel pemasaran dan pola konsumsi.

Selanjutnya, pada variabel Harga, data menunjukkan bahwa responden yang menganggap
harga terjangkau lebih mungkin memiliki pola konsumsi tinggi (997, 66,0%), sementara
responden yang melihat harga sebagai tidak terjangkau lebih cenderung memiliki pola konsumsi
rendah (325, 60,3%). Dengan merujuk pada nilai Odds Ratio (OR), dapat disimpulkan bahwa
kemungkinan responden yang menganggap harga terjangkau memiliki pola konsumsi tinggi lebih
tinggi sekitar 0,3 kali lipat dibandingkan dengan responden yang menyatakan harga tidak
terjangkau (dengan nilai-p=0,001). Temuan ini menegaskan adanya hubungan yang signifikan
antara variabel harga dan pola konsumsi.

Terakhir, pada variabel Pengetahuan, responden dengan pengetahuan baik cenderung
memiliki pola konsumsi tinggi (695, 51,3%), sedangkan yang memiliki pengetahuan kurang baik
lebih condong ke pola konsumsi rendah (516, 74,5%). Dengan merujuk pada nilai Odds Ratio
(OR), dapat disimpulkan bahwa kemungkinan responden dengan pengetahuan kurang baik
memiliki pola konsumsi tinggi lebih tinggi sekitar 2,7 kali lipat dibandingkan dengan responden
dengan pengetahuan baik (dengan nilai-p=0,001). Temuan ini menegaskan adanya hubungan
yang signifikan antara variabel pengetahuan dan pola konsumsi. Dengan demikian, dapat
disimpulkan bahwa setiap variabel predisposisi, yaitu Akses, Pemasaran, Harga, dan Pengetahuan,
memiliki pengaruh yang signifikan terhadap pola konsumsi responden.

Tabel 10 Hubungan Pola Konsumsi dengan Variabel Dampak Masa Kini

Variabel Dampak Rell:;l:hKonsu,Els: i Total OR Nilai-p
o gai — o
Masa Kini n (%) n (%) n=2.049 | (95%CI)
Pre/Obesitas :
IMT <25 683 (39,8) 1.034 1.717 0,754 0,011
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IMT > 25 155 (46,7) | (60,2) 332
177 (53.,3)
Pre/Diabetes :
Tidak Ada Gejala | 679 (46,4) | 783 (53,6) | 1.462 2,334 0,001
Ada Gejala 159 (27,1) | 428 (72,9) | 587
Pola Aktifitas :
Aktif 639 (48,3) | 684 (51,7) | 1.323 2,474 0,001
Kurang Aktif 199 (27,4) 527 (72,6) | 726
Ketagihan :
Ya 48 (10,7) 401 (89,3) | 449 0,123 0,001
Tidak 790 (49,4) | 810 (50,6) | 1.600

Tabel di atas menyajikan hasil uji statistik chi-square untuk menghubungkan variabel Pola
Konsumsi dengan variabel dampak masa kini, yang terdiri dari empat variabel: Pre/Obesitas,
Pre/Diabetes, Pola Aktifitas, dan Ketagihan. Fokus pada variabel Pre/Obesitas menunjukkan
bahwa responden dengan Indeks Massa Tubuh (IMT) kurang dari 25 cenderung memiliki pola
konsumsi tinggi (1.034, 60,2%), sedangkan yang memiliki IMT lebih dari 25 lebih condong ke
pola konsumsi rendah (155, 46,7%). Dengan merinci nilai Odds Ratio (OR), ditemukan bahwa
kemungkinan responden dengan IMT kurang dari 25 memiliki pola konsumsi tinggi lebih tinggi
sekitar 1,7 kali lipat dibandingkan dengan responden dengan IMT lebih dari 25 (dengan nilai-
p=0,011). Hal ini menandakan adanya hubungan yang signifikan antara variabel Pre/Obesitas dan
pola konsumsi tinggi.

Dari tabel tersebut, terlihat bahwa dari 1.323 responden yang melaporkan bahwa mereka
memiliki pola aktivitas yang aktif, 191 orang (sekitar 14,4%) memiliki Indeks Massa Tubuh
(IMT) > 25. Dt sisi lain, dari 726 responden yang melaporkan bahwa mereka memiliki pola
aktivitas yang kurang aktif, 141 orang (sekitar 19,4%) memiliki IMT lebih dari 25. Hal ini
menunjukkan bahwa proporsi responden yang memiliki pola aktivitas yang aktif memiliki IMT >
25 lebih rendah dibandingkan dengan proporsi responden yang memiliki pola aktivitas yang
kurang aktif. Berdasarkan nilai Odds Ratio (OR), dapat disimpulkan bahwa responden yang
memiliki pola aktivitas yang kurang aktif memiliki kemungkinan lebih tinggi sekitar 1,4 kali lipat
untuk memiliki IMT > 25 dibandingkan dengan responden yang memiliki pola aktivitas yang
aktif (dengan nilai-p=0,021). Ini mengindikasikan adanya hubungan yang signifikan antara
variabel pola aktivitas dan IMT responden.

Dalam tabel tersebut, terlihat bahwa dari 449 responden yang mengakui bahwa mereka
ketagihan pada minuman berpemanis, 64 orang (sekitar 14,3%) memiliki Indeks Massa Tubuh
(IMT) lebih dari 25. Sementara dari 1.600 responden yang tidak merasa ketagihan pada minuman
berpemanis, 268 orang (sekitar 19,8%) memiliki IMT lebih dari 25. Hal ini menunjukkan bahwa
proporsi responden yang tidak merasa ketagihan pada minuman berpemanis memiliki IMT > 25
lebih tinggi dibandingkan dengan proporsi responden yang merasa ketagihan pada minuman
berpemanis. Namun, berdasarkan nilai-p=0,115, dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan
yang signifikan antara variabel ketagihan dan IMT.

Dalam tabel tersebut, terlihat bahwa dari 587 responden yang memiliki gejala Diabetes, 98
orang (sekitar 16,7%) memiliki Indeks Massa Tubuh (IMT) lebih dari 25. Di sisi lain, dari 1.462
responden yang tidak memiliki gejala diabetes, 234 orang (sekitar 16,0%) memiliki IMT lebih
dari 25. Hal ini menunjukkan bahwa proporsi responden dengan gejala diabetes memiliki IMT >
25 lebih tinggi dibandingkan dengan responden yang tidak memiliki gejala diabetes. Namun,
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berdasarkan nilai-p=0,100, dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara
variabel pre Diabetes dan IMT.

Pengujian Hipotesis
a. Hipotesis yang menyatakan bahwa terdapat perbedaan atau hubungan yang signifikan antara
faktor predisposisi dengan variabel pola konsumsi.
b. Hipotesis yang menyatakan bahwa terdapat perbedaan atau hubungan yang signifikan antara
pola konsumsi dengan dampak masa kini.

Pembahasan

Berdasarkan konsep ancaman yang dikemukakan oleh Robert Ring, tingkat ancaman dapat
diklasifikasikan ke dalam empat kategori, yaitu minor, moderat, serius, dan kritis. Perbedaan
dalam tingkat bahaya ini diperhitungkan melalui proyeksi dampak masa depan berdasarkan
informasi dari masa lalu dan saat ini. Dalam kerangka penelitian ini, peneliti melakukan analisis
berdasarkan data dan informasi yang diperoleh selama proses penelitian berlangsung.

Human Security

Data tentang konsumsi minuman berpemanis gula menunjukkan bahwa banyak anak dan
remaja yang mengonsumsi minuman berpemanis gula dalam jumlah yang tinggi, yang dapat
berkontribusi pada masalah obesitas dan kesehatan masyarakat yang semakin buruk. Data ini
mengingatkan kita akan pentingnya mengurangi konsumsi minuman berpemanis gula dan
meningkatkan kesadaran mengenai dampaknya terhadap kesehatan.

Data dari Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) yang mencakup tahun 2007, 2013, dan 2018,
menggambarkan tren yang menunjukkan situasi yang semakin mencemaskan terkait dengan
obesitas dan diabetes di Indonesia. Pada tahun 2007, tingkat obesitas berada pada 10,5 persen,
sementara diabetes hanya mencapai 1,1 persen. Selama tahun-tahun berikutnya, terjadi
peningkatan yang signifikan, dengan tingkat obesitas meningkat menjadi 14,8 persen pada tahun
2013, dan lebih lanjut naik menjadi 21,8 persen pada tahun 2018. Tingkat diabetes juga
mengalami lonjakan yang pesat, dari 1,1 persen pada tahun 2007 menjadi 6,9 persen pada tahun
2013, dan akhirnya mencapai 8,5 persen pada tahun 2018. Meskipun terjadi penurunan dalam
konsumsi makanan manis dari 65,2 persen pada tahun 2007 menjadi 53,1 persen pada tahun 2013,
peningkatan dramatis dalam prevalensi obesitas dan diabetes menyoroti urgensi perhatian yang
lebih serius terhadap masalah kesehatan masyarakat ini.

Di samping itu, data mengenai obesitas di Indonesia juga memberikan gambaran yang
mirip dengan kasus Arya Permana, seorang anak berusia 10 tahun asal Karawang yang menjadi
viral pada tahun 2016 karena obesitas yang sangat ekstrem. Berkat perawatan medis dan
perubahan gaya hidup, ia berhasil bertahan dan kini dalam kondisi hidup. Namun, tidak semua
cerita tentang obesitas berakhir dengan hasil yang baik. Yudi Hermanto, Satia Putra, dan Titi
Wati adalah beberapa contoh kasus obesitas yang berakhir tragis dengan kematian pada tahun
2017 dan 2019. Mereka mengingatkan kita akan dampak serius yang dapat timbul akibat obesitas
terhadap kesehatan seseorang.

Kesimpulannya, data tersebut menggambarkan tren yang mencemaskan terkait obesitas,
diabetes, dan konsumsi minuman berpemanis gula di Indonesia. Hal ini menunjukkan perlunya
tindakan yang lebih serius dan holistik dalam upaya pencegahan dan pengelolaan masalah
kesehatan ini. Terkait hal tersebut dr. Fatcha Nuraliyah, MKM dan Tim Subdit NUBIKA BIN
berpendapat :
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“Minuman berpemanis berdasarkan data-data, berkontribusi yang cukup besar membuat
generasi kita menjadi obesitas karena kandungan gulanya yang tinggi. Jika dibiarkan saja,
padahal prevalensi obesitas di Indonesia sudah tinggi yaitu 21%, hal itu akan menambah
permasalahan yang cukup besar untuk Indonesia. Sehingga harus segera diatasi atau dicegah,
supaya obesitas terutama pada kalangan remaja ini dapat dikendalikan. Salah satunya dengan cara
menurunkan konsumsi minuman berpemanis” (dr. Fatcha Nuraliyah, MKM, Ketua Tim Kerja
Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah Dit P2PTM Kemenkes).

“Subdit Nubika sampai saat ini baru monitoring dan belum mendalami isu minuman
berpemanis. Karena Subdit Nubika berfokus kepada isu yang mengancam, seperti sebelumnya
kasus Etilen glikol dan dietilen glikol. Kalaupun kedepannya menjadi prioritas, Subdit Nubika
BIN akan masuk keranah tersebut, tetapi sesuai UU Intelijen, tupoksinya tidak mengkoordinir
atau sebagai leading sektor, jika kaitannya dengan minuman berpemanis, bisa saja BPOM atau
Kemenkes yang menjadi leading sektornya” (Tim Subdit NUBIKA BIN)

Dalam konteks health security, Rushton (2011) menyatakan bahwa kesehatan adalah hak
fundamental setiap individu untuk menjalani kehidupan dan meningkatkan taraf hidupnya, dan
ini memiliki peran yang sangat penting dalam kelangsungan hidup individu serta kemajuan
negara. Oleh karena itu, dapat disimpulkan bahwa saat ini, konsumsi minuman berpemanis yang
berlebihan mempunyai dampak buruk terhadap kesehehatan diantaranya adalah obesitas, diabetes,
pola aktifitas yang menurun dan menimbulkan rasa ketagihan. Hal tersebut bisa memengaruhi
kualitas hidup calon generasi emas Indonesia dan berpotensi menghambat pencapaian visi
Indonesia Emas tahun 2045.

National Security

Menurut pandangan Copenhagen School, ada tiga tahap dalam menangani masalah
keamanan yang dapat mengancam eksistensi objek referensi dalam proses sekuritisasi. Tahap-
tahap tersebut adalah "non-politisasi," "politisasi," dan "sekuritisasi." Pada tahap "non-politisasi,"
masalah tersebut dianggap tidak signifikan oleh masyarakat dan pemerintah, sehingga tidak
memerlukan perhatian khusus dari negara. Pada tahap "politisasi," masalah tersebut mendapatkan
perhatian lebih besar dari masyarakat dan pemerintah dibandingkan dengan tahap "non-
politisasi,” dan masalah tersebut menjadi bagian dari agenda kebijakan publik. Dari data-data
yang telah disebutkan, minuman berpemanis dapat dikategorikan sebagai masalah keamanan
yang dapat mengancam eksistensi objek referensi dalam proses sekuritisasi, yaitu mengancam
visi Indonesia Emas 2045.

Narasumber Kemenkes dr. Fatcha Nuraliyah, MKM dan akademisi Prof. Dr. drg. Amaliya,
MSec. juga menambahkan terkait dampak generasi emas di tahun 2045, jika minuman berpemanis
tidak tidak mendapatkan penanganan dari pemerintah:

“Akan terjadi peningkatan prevalensi obesitas di masyarakat, dimana obesitas adalah pintu
masuk munculnya PTM, yaitu DM, Hipertensi, Kanker dll. Hal tersebut akan meningkatkan
biaya pengobatan pada penyakit tersebut. Memang pada saat ini juga sudah cukup besar
pengeluaran atau pembiayaan pengobatan PTM tersebut” (dr. Fatcha Nuraliyah, MKM, Ketua
Tim Kerja Penyakit Jantung dan Pembuluh Darah Dit P2PTM Kemenkes).

“Kesehatannya akan banyak gangguan, atau akan panen penyakit metabolik. Generasi
dimasa yang akan datang, akan menjadi generasi yang sakit, yang seharusnya mereka menjadi
generasi produktif. Manifestasinya dengan obesitas, DM, penyakit jantung dll. Bagaimana mau
menjadi Indonesia maju, jika generasinya banyak yang sakit” (Prof. Dr. drg. Amaliya, MSc.,
Dosen dan peneliti di Departemen Periodontologi, FKG, Universitas Padjadjaran).
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Berdasarkan informasi yang ada, Indonesia menempati peringkat ketiga di kawasan Asia
Tenggara dalam konsumsi minuman berpemanis gula, dengan rata-rata sebanyak 20,23 liter per
individu setiap tahun. Fakta ini diperkuat oleh hasil penelitian yang mencatat bahwa sebanyak
59,1% responden menunjukkan konsumsi minuman berpemanis yang tinggi. Menurut WHO,
Indonesia menjadi negara dengan tingkat obesitas tertinggi di Asia Tenggara, dengan lebih dari
30% orang dewasa mengalami overweight atau obesitas. Temuan ini konsisten dengan hasil
penelitian yang mencatat tingkat obesitas sebanyak 10% pada pelajar SMP dan SMA sederajat.
Kesimpulan dari data tersebut menegaskan keterkaitan antara konsumsi minuman berpemanis
dan masalah obesitas di Indonesia, memberikan indikasi bahwa minuman berpemanis dapat
dianggap sebagai ancaman terhadap keamanan nasional.

Berdasarkan studi TNP2K yang menggunakan data dari BPJS, terlihat peningkatan jumlah
kasus dan pengeluaran untuk penyakit-penyakit katastropik antara tahun 2014 hingga 2018. Pada
tahun 2014, terdapat 6.116.535 kasus dengan pengeluaran total sekitar 9,1 triliun rupiah,
sementara pada tahun 2018, jumlah kasus meningkat menjadi 19.243.141 kasus dengan
pengeluaran mencapai 20,4 triliun rupiah. Kelompok usia yang lebih tua, khususnya di atas 50
tahun, cenderung lebih banyak mengalami penyakit katastropik. Namun, data dari Riskesdas
2018 menunjukkan bahwa penyakit-penyakit tidak menular juga mulai banyak menyerang
kelompok usia dewasa, yaitu dari 20 hingga 49 tahun. Selain itu, pengeluaran kesehatan di
Indonesia masih lebih fokus pada upaya pengobatan dan perawatan penyakit daripada
pencegahan.

Minuman berpemanis berperan dalam peningkatan angka obbesitas. Pencegahan obesitas
sebagai pintu masuk PTM sangat penting dilakukan untuk mengurangi beban ekonomi negara.
Pernyataan narasumber menguatkan pentingnya pencegahan dilakukan.

“Minuman berpemanis berdasarkan data-data, berkontribusi yang cukup besar membuat
generasi kita menjadi obesitas karena kandungan gulanya yang tinggi. Jika dibiarkan saja,
padahal prevalensi obesitas di Indonesia sudah tinggi yaitu 21%, hal itu akan menambah
permasalahan yang cukup besar untuk Indonesia. Sehingga harus segera diatasi atau dicegah,
supaya obesitas terutama pada kalangan remaja ini dapat dikendalikan. Salah satunya dengan cara
menurunkan konsumsi minuman berpemanis” “Menurut P2PTM, ancaman dari segi resiko
penyakit yang muncul itu sudah cukup banyak menjadi bukti, bahwa minuman berpemanis ini
menjadi prioritas agar konsumsinya diatur. Sebagai bagian dari upaya pencegahan atau
pengaturan untuk konsumsi minuman berpemanis. Upaya pencegahan adalah langkah paling
efektif dalam pengendalian PTM” (dr. Fatcha Nuraliyah, MKM, Ketua Tim Kerja Penyakit
Jantung dan Pembuluh Darah Dit P2PTM Kemenkes).

Analisis Intelijen

Setelah mengumpulkan informasi tentang minuman berpemanis dari berbagai sumber, baik
secara langsung maupun tidak langsung, peneliti melakukan verifikasi dan validasi untuk
memastikan keabsahan data. Kemudian, informasi tersebut dianalisis dengan menghubungkan
data yang tersedia dan merancang kerangka kerja analisis. Selanjutnya, potensi ancaman dan
dampaknya dievaluasi. Selama proses ini, pendekatan intelijen digunakan untuk menganalisis
potensi ancaman yang diakibatkan oleh minuman berpemanis. Selain itu, strategi pencegahan dan
penanggulangan juga diidentifikasi. Akhirnya, skenario dirumuskan untuk mencapai visi
Indonesia Emas 2045.
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Judgement/Early Detection

Minuman berpemanis dianggap sebagai sebuah ancaman yang signifikan, karena dianggap
sebagai faktor yang dapat menimbulkan risiko, gangguan, atau kerugian bagi negara Indonesia.
Minuman berpemanis dinilai sebagai ancaman serius karena dapat menghambat atau bahkan
menggagalkan pelaksanaan program pembangunan nasional, termasuk visi Indonesia Emas 2045.
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Gambar 4 Level Ancaman Minuman Berpemanis

Penilaian tersebut didasarkan pada peningkatan produksi, distribusi, dan tingkat konsumsi
minuman berpemanis yang terus meningkat dari waktu ke waktu. Dampak obesitas dan penyakit
tidak menular juga menunjukkan tren kenaikan yang terus berlanjut. Mengingat situasi ini,
dibutuhkan tindakan-tindakan prioritas untuk mengurangi konsumsi minuman berpemanis guna
mendukung pencapaian visi Indonesia Emas 2045. Salah satu pilar penting dalam pencapaian visi
tersebut adalah pengembangan manusia sebagai generasi emas 2045.

Secara realitas, minuman berpemanis belum mendapatkan perhatian yang memadai, baik
dari masyarakat maupun pemerintah. Tingkat pemahaman masyarakat terkait risiko minuman
berpemanis masih rendah, dan kebijakan pemerintah untuk mengurangi distribusi dan konsumsi
minuman berpemanis belum mencapai tingkat optimal. Meskipun ada rencana untuk menerapkan
cukai pada minuman berpemanis, berbagai pertimbangan telah menghambat implementasinya
hingga saat ini. Oleh karena itu, minuman berpemanis perlu diangkat ke tahap "politisasi," di
mana masalah ini akan mendapatkan perhatian lebih besar dari masyarakat dan pemerintah, dan
masalah ini akan menjadi bagian dari agenda kebijakan publik.

Forecasting

Kurangnya efektivitas regulasi terkait minuman berpemanis, membawa dampak serius pada
tingginya risiko obesitas dan diabetes di Indonesia yang dapat berdampak meningkatnya angka
kematian. Hal ini dapat mengakibatkan ancaman yang semakin besar terhadap beban keuangan
negara dan program nasional kesehatan. Jika situasi ini terus berlanjut, ada kekhawatiran bahwa
Indonesia bisa menghadapi sebuah pandemi obesitas dan diabetes yang berpotensi merusak
stabilitas ekonomi negara dalam upaya penanggulangannya.

Hal tersebut juga akan memiliki dampak yang meluas dan serius yang dapat memengaruhi
berbagai aspek. Salah satunya adalah kualitas SDM negara, karena obesitas dan diabetes dapat
mengganggu kesehatan masyarakat secara keseluruhan, yang pada gilirannya dapat
mempengaruhi produktivitas dan daya saing bangsa. Selain itu, masalah kesehatan yang kronis
seperti obesitas dan diabetes dapat meningkatkan beban sistem kesehatan negara, yang pada
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gilirannya dapat mempengaruhi alokasi anggaran yang bisa digunakan untuk sektor-sektor

lainnya, termasuk pendidikan, infrastruktur, dan pembangunan ekonomi. Ini berdampak pada
kualitas hidup masyarakat dan daya saing negara secara keseluruhan.

Dari perspektif hubungan internasional, ketika sebuah negara menghadapi masalah
kesehatan yang besar seperti pandemi obesitas dan diabetes, hal ini dapat mempengaruhi citra
negara di mata dunia. Juga, jika regulasi yang efektif terkait minuman berpemanis tidak
diimplementasikan, negara bisa menghadapi tekanan dari komunitas internasional untuk
mengatasi masalah kesehatan masyarakat. Hal ini juga dapat memengaruhi hubungan politik luar
negeri dan kedaulatan suatu negara karena mungkin ada tekanan atau tuntutan dari negara-negara
lain atau lembaga internasional terkait isu-isu kesehatan ini. Dengan demikian, masalah minuman
berpemanis di Indonesia memiliki implikasi yang lebih luas daripada sekadar masalah kesehatan,
dan dapat memengaruhi berbagai aspek kehidupan dan hubungan dengan dunia luar

Early Warning

Kebijakan saat ini mengatur jumlah gula dalam minuman berpemanis per kemasan atau
sajian untuk memastikan keselamatan konsumen. Kebijakan ini juga mewajibkan minuman
berpemanis mencantumkan AKG pada produk mereka, kecuali untuk minuman rumahan atau
yang dijual oleh pedagang kecil, yang belum tercakup dalam peraturan tersebut. Meskipun
demikian, regulasi saat ini belum cukup efektif dalam mengurangi konsumsi minuman
berpemanis oleh masyarakat. Selain itu, regulasi iklan dan promosi minuman berpemanis juga
belum ada, sehingga anak-anak dan remaja masih sangat terpapar iklan minuman berpemanis.
Wacana pengenaan cukai atas minuman berpemanis juga belum diimplementasikan karena
berbagai alasan, sehingga harga minuman berpemanis masih sangat terjangkau oleh semua
kalangan.

Penelitian ini menegaskan bahwa faktor predisposisi memiliki hubungan signifikan dengan
pola konsumsi minuman berpemanis. Temuan ini diperkuat oleh nilai-p yang signifikan pada
setiap variabel predisposisi, termasuk akses (p=0,001), pemasaran (p=0,001), harga (p=0,001),
dan pengetahuan (p=0,001). Hasil penelitian menunjukkan bahwa variabel-variabel tersebut
secara signifikan berkontribusi terhadap pola konsumsi minuman berpemanis. Dengan demikian,
dapat disimpulkan bahwa faktor predisposisi, seperti akses, pemasaran, harga, dan pengetahuan,
memainkan peran penting dalam membentuk pola konsumsi minuman berpemanis berdasarkan
hasil analisis nilai-p yang signifikan pada masing-masing variabel predisposisi.

Dampaknya terlihat dari peningkatan tingkat obesitas dan diabetes yang terus meningkat di
Indonesia hingga saat ini. Hasil penelitian juga mengungkapkan bahwa di antara pelajar SMP dan
SMA, 16,2% dari mereka memiliki berat badan di atas normal hingga mengalami obesitas,
sementara 28,6% melaporkan gejala pre/diabetes. Sebanyak 21,9% dari responden mengaku
ketagihan minuman berpemanis, dan 35,4% menyatakan bahwa aktivitas fisik mereka kurang
aktif.

Analisis statistik memperkuat temuan ini dengan menunjukkan adanya hubungan signifikan
antara pola konsumsi minuman berpemanis dan dampak masa kini. Hasil nilai-p dari variabel
dampak masa kini, seperti pre/obesitas (0,011), pre/diabetes (0,001), pola aktivitas (0,001), dan
ketagihan (0,001), menunjukkan bahwa dampak-dampak tersebut memiliki keterkaitan yang
signifikan dengan pola konsumsi minuman berpemanis. Temuan ini mengindikasikan bahwa pola
konsumsi minuman berpemanis secara langsung berkontribusi terhadap dampak-dampak masa
kini, seperti pre/obesitas, pre/diabetes, pola aktivitas, dan ketagihan. Sebagai hasilnya, dampak-
dampak tersebut dapat memengaruhi kualitas hidup.
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Dampak yang terlihat saat ini bagi Indonesia adalah meningkatnya beban keuangan negara

yang harus mengalokasikan puluhan triliun rupiah setiap tahunnya untuk mengatasi masalah ini.

Di masa depan, pengeluaran ini diperkirakan akan terus meningkat secara signifikan, mengingat
bahwa PTM bersifat kronis dan jumlah penduduk terus bertambah.

Problem Solving

Untuk menghadapi ancaman yang disebabkan oleh minuman berpemanis di Indonesia,
langkah-langkah preventif dalam mengendalikan pola konsumsi perlu diterapkan. Diperlukan
pendekatan yang holistik dan terkoordinasi antara pemerintah, sektor kesehatan, industri, dan
masyarakat. Beberapa tindakan yang dapat diambil mencakup:
a. Perbaikan Regulasi:

- Menguatkan regulasi terkait iklan dan promosi minuman berpemanis untuk mengurangi
paparan masyarakat terhadap promosi yang berpotensi merugikan.

- Meningkatkan pengawasan dan penegakan aturan terkait dengan jumlah gula dalam
minuman berpemanis serta menerapkan cukai yang lebih efektif untuk mengurangi
konsumsi.

b. Pendidikan dan Kesadaran Masyarakat:

- Melakukan kampanye edukasi publik untuk meningkatkan pemahaman masyarakat
tentang risiko kesehatan yang terkait dengan konsumsi minuman berpemanis.

- Menyertakan materi pendidikan kesehatan di sekolah-sekolah untuk meningkatkan
kesadaran anak-anak dan remaja tentang dampak negatif minuman berpemanis.

c. Kolaborasi dengan Industri:

- Mendorong industri minuman untuk mengurangi kadar gula dalam produk mereka dan
mengembangkan alternatif yang lebih sehat.

- Membangun kemitraan dengan industri untuk menciptakan opsi minuman yang rendah
gula dan memberikan insentif bagi inovasi produk yang lebih sehat.

d. Penyuluhan Kesehatan dan Perubahan Gaya Hidup:

- Menyelenggarakan program penyuluhan kesehatan di masyarakat untuk meningkatkan
pemahaman tentang pentingnya gaya hidup sehat dan mengurangi konsumsi minuman
berpemanis.

-  Mendorong gaya hidup aktif melalui kampanye dan program yang mengedukasi
masyarakat tentang pentingnya kegiatan fisik.

e. Keterlibatan Masyarakat:

- Mendorong partisipasi aktif masyarakat dalam inisiatif kesehatan masyarakat yang
bertujuan untuk mengurangi konsumsi minuman berpemanis.

- Menyelenggarakan kegiatan komunitas untuk membangun dukungan sosial dan
memberikan informasi yang akurat tentang dampak kesehatan minuman berpemanis.

f. Penguatan Sistem Kesehatan:

- Meningkatkan kapasitas sistem kesehatan untuk mengatasi beban penyakit terkait
minuman berpemanis, termasuk peningkatan fasilitas pencegahan dan pengobatan.

- Mengintegrasikan pendekatan pencegahan PTM ke dalam sistem kesehatan untuk
mendeteksi dini dan memberikan intervensi yang tepat.

g. Kerja Sama Internasional:

- Melibatkan komunitas internasional untuk berbagi pengalaman dan praktik terbaik dalam

mengatasi masalah konsumsi minuman berpemanis.
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- Mendorong kerja sama global dalam riset dan pengembangan untuk mencari solusi yang

inovatif dan berkelanjutan.

Dengan menerapkan pendekatan yang komprehensif dan melibatkan semua pemangku

kepentingan, diharapkan dapat mencapai tujuan untuk mengurangi konsumsi minuman
berpemanis dan mengatasi dampak kesehatan yang terkait.

KESIMPULAN

Gambaran situasi minuman berpemanis saat ini, kebijakan yang berlaku belum mencapai
tingkat optimal dalam mengatur produksi minuman agar lebih berfokus pada minuman sehat atau
dengan kadar gula yang lebih rendah atau bahkan bebas gula. Kebijakan yang ada juga belum
efektif dalam membatasi kebiasaan konsumsi minuman berpemanis oleh masyarakat, yang
menyebabkan tingkat konsumsi minuman berpemanis yang termasuk dalam kategori makanan
berisiko tetap tinggi, yakni melebihi angka 60%. Situasi ini berpotensi meningkatkan angka
obesitas di antara penduduk Indonesia, yang terbukti terus meningkat dari 10,5% pada tahun
2007 menjadi 21,8% pada tahun 2018. Kenaikan tingkat obesitas ini juga berhubungan dengan
peningkatan kasus penyakit tidak menular (PTM), salah satunya adalah diabetes, yang meningkat
dari 1,1% pada tahun 2007 menjadi 8,5% pada tahun 2018.

Pada populasi yang menjadi subjek penelitian di wilayah DKI Jakarta, terdapat 2.049
responden yang terdiri dari pelajar SMP sederajat sebanyak 626 (30,6%) dan pelajar SMA
sederajat sebanyak 1.423 (69,4%). Dalam populasi target ini, hasil yang ditemukan hampir serupa
dengan tingkat konsumsi minuman berpemanis secara nasional, yaitu 59,1% responden
menyatakan bahwa mereka memiliki tingkat konsumsi minuman berpemanis yang tinggi. Hal ini
menyebabkan UNICEF memberikan penilaian dengan kategori "sangat tinggi" pada indikator
risiko obesitas remaja di Indonesia.

Hasil penelitian menggambarkan bahwa faktor predisposisi secara signifikan mendukung
konsumsi minuman berpemanis sebagai ancaman. Persentase tinggi terdapat pada variabel akses
mudah sebesar 85,9%, pemasaran dominan sebesar 64,0%, harga terjangkau sebesar 73,7%, dan
pengetahuan kurang baik sebesar 33,8%. Temuan ini juga menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara faktor predisposisi dan pola konsumsi minuman berpemanis. Keempat variabel
yang diuji, yaitu akses (p=0,001), pemasaran (p=0,001), harga (p=0,001), dan pengetahuan
(p=0,001), semuanya menunjukkan hubungan yang signifikan. Oleh karena itu, faktor
predisposisi ini menjadi poin fokus yang penting untuk menangani ancaman konsumsi minuman
berpemanis.

Hasil penelitian juga mencerminkan dampak dari konsumsi minuman berpemanis. Pertama,
terdapat sebanyak 16,2% responden yang memiliki indeks massa tubuh (IMT) >25, terdiri dari
6,1% yang dikategorikan sebagai gemuk dan 10,1% yang tergolong sebagai obesitas. Kedua,
gejala pra-diabetes juga terdeteksi pada populasi target, mencapai 28,6%. Ketiga, dampaknya
juga terlihat pada pola aktivitas, dimana 35,4% responden memiliki pola aktivitas yang kurang
aktif. Terakhir, sekitar 21,9% responden mengakui bahwa mereka merasakan ketagihan terhadap
minuman berpemanis. Dampak yang terlihat dari gambaran tersebut sangat mengkhawatirkan,
terutama mengingat bahwa pelajar SMP dan SMA adalah generasi muda yang akan menjadi
penerus bangsa, dan kondisi kesehatan mereka sudah menunjukkan kerapuhan yang signifikan.

Hasil analisis statistik menegaskan bahwa keempat variabel dampak yang diuji
menunjukkan hubungan yang signifikan dengan pola konsumsi minuman berpemanis. Dengan
merinci nilai-p dari variabel dampak masa kini, seperti pre/obesitas (0,011), pre/diabetes (0,001),
pola aktivitas (0,001), dan ketagihan (0,001), ditemukan bahwa dampak-dampak tersebut
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memiliki keterkaitan yang signifikan dengan pola konsumsi minuman berpemanis. Temuan ini

mengindikasikan bahwa pre/obesitas, pre/diabetes, pola aktivitas, dan ketagihan secara nyata
terkait dengan pola konsumsi minuman berpemanis.

Data tersebut mencerminkan tren yang mengkhawatirkan terkait obesitas, diabetes, dan
konsumsi minuman berpemanis gula di Indonesia. Ini menunjukkan perlunya tindakan serius dan
menyeluruh dalam upaya pencegahan dan penanganan masalah kesehatan ini. Prevalensi obesitas
yang disebabkan oleh minuman berpemanis berpotensi memengaruhi kualitas hidup generasi
muda Indonesia dan dapat menjadi penghalang dalam mencapai visi Indonesia Emas tahun 2045.
Minuman berpemanis bisa dianggap sebagai isu keamanan yang mengancam pencapaian visi
Indonesia Emas 2045 melalui proses sekuritisasi yang mengancam eksistensi objek referensi
tersebut. Oleh karena itu, minuman berpemanis dianggap sebagai ancaman serius yang dapat
menghambat bahkan menggagalkan pelaksanaan program pembangunan nasional, termasuk visi
Indonesia Emas 2045.

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu dicatat oleh peneliti. Pertama,
penggunaan kuisioner dalam bentuk Google Form membuat peneliti tidak dapat berinteraksi
langsung dengan responden. Hal ini mungkin menyebabkan beberapa responden tidak
memberikan jawaban yang jujur, yang berpotensi menghasilkan bias dalam data yang diperoleh.
Contohnya, 6 responden dikecualikan karena jawaban mereka tidak masuk akal, terutama dalam
hal pengisian data berat badan dan tinggi badan.

Kedua, penelitian ini hanya dilakukan di wilayah DKI Jakarta, yang merupakan satu dari 38
provinsi di Indonesia. Oleh karena itu, hasil penelitian ini tidak dapat digeneralisir untuk seluruh
populasi Indonesia. Ketiga, variabel independen yang diuji terbatas pada IMT, sedangkan masih
ada variabel lain seperti pre-diabetes, pola aktivitas, dan ketagihan yang merupakan dampak dari
konsumsi minuman berpemanis. Variabel-variabel ini juga berpotensi memengaruhi hasil
penelitian. Terakhir, analisis kualitatif dalam penelitian ini terbatas karena peneliti hanya
mewawancarai 3 narasumber. Masih ada narasumber lain yang bisa memberikan wawasan yang
berharga, seperti pakar gizi, BPOM, dan BKKBN, yang belum diambil keterangannya untuk
memperkuat penelitian ini.
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