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Latar Belakang: Kebijakan pembatasan kegiatan masyarakat karena COVID-19 memberikan
dampak secara langsung dan tidak langsung terhadap keamanan makanan dan gizi, peru-
bahan kebiasaan gaya hidup dan aktivitas fisik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
perbedaan status gizi, kualitas diet dan aktivitas fisik mahasiswa UNNES sebelum dan selama
pandemi COVID-19.

Metode: Jenis penelitian adalah observasional dengan pendekatan deskriptif analitik yang
menggunakan desain cross sectional. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner. Sampel
sebanyak 60 yaitu mahasiswa gizi UNNES tahun 2017 dan 2018 dengan teknik proportion-
ate stratified random sampling. Analisis bivariat menggunakan Uji McNemar dan Wilcoxon.
Hasil: status gizi sebelum masa pandemi; sangat kurus (10%), kurus (8,3%), normal (68,3%),
gemuk (5%), obesitas (8,3%) dan selama pandemi; sangat kurus (6,7%), kurus (15%), normal
(60%), gemuk (11,7%), obesitas (6,7%). Kualitas diet sebelum masa pandemi; rendah (75%),
tinggi (25%) dan selama masa pandemi; rendah (55%), tinggi (45%). Aktivitas fisik sebelum
pandemi; rendah (18,3%), sedang (41,7%), tinggi (40%) dan selama pandemi rendah (28,3%),
sedang (51,7%), tinggi (20%).

Kesimpulan: Tidak ada perbedaan status gizi (p = 0,712); ada perbedaan kualitas diet (p =
0,029); dan ada perbedaan aktivitas fisik sebelum dengan selama masa pandemi COVID-19
(p = 0,002).

Abstract

Background: Actions to limit community activities due to COVID-19 have a direct and indirect
impact on food and nutrition safety, changes in lifestyle habits and physical activity. This study
aims to determine differences in nutritional status, diet quality and physical activity of UNNES
students before and during the COVID-19 pandemic.

Methods: This type of research uses observational decriptive with cross sectional design. The in-
strument uses questionnaire. Samples were 60, taken from UNNES nutrition students 2017 and
2018 batch using proportionate stratified random sampling. Bivariate analysis using McNemar
and Wilcoxon test.

Results: Nutritional status before the pandemic; very underweight (10%), underweight (8.3%),
normal (68.3%), overweight (5%), obese (8.3%) and during a pandemic; very underweight
(6.7%), underweight (15%), normal (60%), obese (11.7%), obese (6.7%). Diet quality before the
pandemic; low (75%), high (25%) and during the pandemic; low (55%), high (45%). Physical
activity before the pandemic; low (18.3%), moderate (41.7%), high (40%) and during the pan-
demic; low (28.3%), moderate (51.7%), high (20%).

Conclusion: There was no difference in nutritional status (p = 0.712); there was a difference in
diet quality (p = 0.029); physical activity before and during the COVID-19 pandemic (p = 0.002).
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Pendahuluan

Kasus COVID-19 di Indonesia
terhitung pada tanggal 10 Maret 2021,
terkonfirmasi semakin meningkat. Salah satu
kasus tertinggi ada di provinsi Jawa Tengah
yang berada di peringkat ke-3 di Indonesia
dengan case fatality rate (CFR) 4,2% (Kemenkes
RI, 2020) dan jumlah kasus aktif sebanyak
6.124 orang pada 12 April 2021. Kota Semarang
berada pada peringkat 1 di Provinsi Jawa
Tengah dengan kasus telah terkonfirmasi pasien
COVID-19 yaitu 18.493 orang pada 12 April
2021 (Jateng Tanggap COVID-19, 2021). Hal
ini menyebabkan diberlakukannya PPKM yaitu
penerapan pembatasan kegiatan masyarakat
untuk menekan lonjakan kasus positif di
Indonesia. Salah satu dampak dari PPKM
adalah diberlakukannya pembelajaran jarak
jauh (daring) untuk semua jenjang pendidikan,
termasuk perguruan tinggi. Dalam Yilmaz et
al., (2020) meningkatnya COVID-19 menjadi
status pandemi telah menyebabkan perubahan
perilaku dan kebiasaan orang, seperti kebiasaan
makan dan aktivitas fisik (Ammar et .al, 2020).
Kebiasaan/konsumsi makan dan aktivitas fisik
adalah salah satu faktor yang mempengaruhi
status gizi.

Usia remaja akhir yaitu kategori usia
17-25 tahun yang umumnya adalah mahasiswa,
adalah masa kritis untuk berkembang karena
dapat mengalami perubahan perilaku yang
signifikan (Farapti & Puspasari, 2020). Masa
kuliah adalah masa dimana banyak ditemukan
permasalahan berupa pengaturan diet yang
tidak sesuai dan rendahnya aktivitas fisik
(Racette et al., 2005). Data sebelum pandemi
menurut Kemenkes RI (2018), prevalensi
obesitas pada umur >18 tahun adalah 21,8%.
Dalam Zakiah (2014), vyaitu sebanyak 16,8%
mahasiswa kedokteran dan kesehatan memiliki
status gizi kurang; dan 23,2% memiliki status
gizi lebih. Menurut Cureau et al., (2016),
perilaku aktif telah digantikan oleh perilaku
dan gaya hidup sedentari. Proporsi aktivitas
kurang pada penduduk umur >10 tahun adalah
33,5% di Indonesia (Kemenkes RI, 2018).
Dalam studi Permanasari & Julianti (2018),
sebanyak 83,4% masyarakat Jawa Tengah
menunjukkan perilaku aktif dan 16,6% kurang
aktif pada penduduk kategori usia 215 tahun
. Hal ini tidak sesuai dengan rekomendasi

WHO, (2020) dimana aktivitas fisik usia 18-
64 tahun dinyatakan kurang apabila kegiatan
kumulatif kurang dari 150 menit dalam 1
minggu (Kemenkes RI, 2018).

Kualitas diet adalah pola diet atau
indikator variasi di seluruh kelompok makanan
utama yang direkomendasikan dalam pedoman
diet yang digunakan dan menjadi sarana
penilaian apakah nutrisi yang dikonsumsi
memenuhi rekomendasi diet. Studi dalam
Restutiwati et al,, (2019), mendeskripsikan
bahwa kualitas diet pada kategori usia dewasa
awal tergolong rendah. Hasil serupa juga
dikemukakan dalam penelitian Maretha et
al., (2020), bahwa 97,1% mahasiswa memiliki
kualitas diet buruk.

Dalam penelitian Ammar et .al, (2020)
terjadi penurunan aktivitas fisik di masyarakat
(38%), peningkatan frekuensi duduk (28,6%),
makan berlebihan, peningkatan frekuensi
makan dan kudapan dan mengonsumsi
makanan tidak sehat dibanding sebelum
pandemi COVID-19. Dalam Saragih & Saragih
(2020), masyarakat Indonesia mengalami
perubahan  kebiasaan  makan  (62,5%),
peningkatan keragaman konsumsi pangan
(59%), peningkatan frekuensi makan (54,5%),
jumlah konsumsi makan meningkat (51%)
serta mengalami peningkatan berat badan
54,5% selama pandemi COVID-19. Maka dari
itu, dilakukan penelitian ini untuk mengetahui
perbedaan status gizi, kualitas diet dan aktivitas
fisik mahasiswa UNNES sebelum dan selama
pandemi COVID-19. Perbedaan antara
penelitian ini dengan penelitian sebelumnya
adalah variabel yang diteliti berbeda dengan
yang sebelumnya yaitu kualitas diet dan kajian
bersifat lokal spesifik tentang perubahan
variabel gizi selama masa pandemi COVID-19
sangat diperlukan untuk mereduksi dampak
pandemi COVID-19 secara spesifik.

Metode

Jenis penelitian ini adalah observasional
dengan pendekatan deskriptif analitik yang
menggunakan desain cross sectional dan
dilakukan secara online. Penelitian dilakukan
pada bulan Agustus-Oktober 2021. Penelitian
ini menggunakan variabel mandiri yang terdiri
dari status gizi, aktivitas fisik dan kualitas
diet. Instrumen penelitian menggunakan
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kuesioner yang memuat pertanyaan tentang
sosiodemografi, SQ-FFQ, IPAQ dan disebar
dalam bentuk microsoft excel. Pertanyaan
dikelompokkan dalam kondisi yang berbeda
yaitu “sebelum” dan “selama’ pandemi
COVID-19. Responden akan dipandu melalui
petunjuk tertulis selama mengisi kuesioner.
Populasi penelitian adalah mahasiswa aktif
Program Studi Gizi di Universitas Negeri
Semarang, angkatan 2017 dan 2018 dengan
total 152 orang. Berdasarkan perhitungan
sampel menggunakan rumus Slovin, maka
sampel yang dibutuhkan adalah sebanyak 60
orang. Jumlah sub sampel adalah 2 (2017 dan
2018) maka jumlah mahasiswa yang dijadikan
sampel penelitian 26 dan 34 masing-masing
angkatan 2017 dan 2018 yang ditentukan
dengan proportionate stratified random
sampling.

Teknik pengambilan data yaitu dengan
memberikan kuesioner terhadap responden
melalui kontak WhatsApp pribadi. Sumber
dan teknik pengumpulan data yang digunakan
adalah data primer yang diperoleh dengan
pengisian kuesioner excel oleh responden (Self-
Administered Questionnaire). Responden

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden

akan ditanya persetujuan dan kesediaannya
(Formulir ~ Persetujuan) untuk  menjadi
responden penelitian. Selama proses informed
consent, responden penelitian yakin bahwa
semua data akan digunakan untuk tujuan
penelitian saja dan bersifat rahasia. Data untuk
status gizi akan akan ditentukan menggunakan
IMT, data konsumsi pangan yang dikonsumsi
dalam gram/URT dikonversi ke dalam nilai
energi dan zat gizi dengan menggunakan
program Nutrisurvey 2007 lalu dihitung
kualitas dietnya menggunakan DQI-I dan data
aktivitas fisik akan dikategorikan menggunakan
panduan Scoring the IPAQ. Analisis statistik
penelitian ini terdiri dari analisis univariat
juga bivariat dengan uji McNemar (kualitas
diet) dan Wilcoxon (status gizi dan aktivitas
fisik) menggunakan program SPSS versi 20.0.
Penelitian ini memiliki nomor register ethical
clearance 265/KEPK/EC/2021.

Hasil dan Pembahasan

Penelitian ini menggambarkan distribusi
frekuensi sosiodemografi dari masing-masing
responden penelitian yaitu mahasiswa gizi
UNNES tahun 2017-2018, yaitu sebagai berikut:

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%)
Jenis Kelamin
Perempuan 54 90
Laki-laki 6 10
Usia
20 7 11,7
21 32 53,3
22 15 25
23 6 10
Angkatan
2017 26 43,3
2018 34 56,6
Daerah Tempat Tinggal
Banten 3 5
Batam 1 1,7
DKI Jakarta 2 33
Jawa Barat 2 3,3
Jawa Tengah 50 83,3
Jawa Timur 2 3,3
Status Tempat Tinggal
Dengan orangtua 47 78,3
Sendirian 12 20
Dengan wali 1 1,7
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Pendapatan Orang Tua
< Rp 3.000.000
Rp 3.000.000 - 5.999.999
Rp 6.000.000 - 8.999.999
> Rp 9.000.000 - 11.999.999
Besar Keluarga
Kecil (< 4 orang)
Sedang (5-7 orang)

Besar (> 8 orang)

22 36,7
25 41,7
7 11,7
6 10,0
36 60
22 36,7
2 3,3

Pada tabel 1 dapat diketahui bahwa
dari 60 responden, 90% adalah perempuan
dan 10% laki-laki. Berdasarkan usia, rata-
rata usia responden adalah 21 tahun (53,3%)
dengan frekuensi terendah adalah 23 tahun
(10%). Berdasarkan daerah tempat tinggal,
frekuensi tertinggi adalah Jawa Tengah (83,3%)

Tabel 2. Analisis Univariat dan Bivariat

sedangkan terendah adalah Batam (1,7%).
Berdasarkan pendapatan orangtua, frekuensi
tertinggi adalah Rp3.000.000 - 5.999.999
(41,7%) dan terendah adalah > Rp 9.000.000 -
11.999.999 (10%). Berdasarkan besar keluarga,
frekuensi tertinggi adalah keluarga kecil (60%)
dan terendah adalah keluarga besar (3,3%.)

Frekuensi
. Sebelum Selama Nilai
Variabel n (%) n (%) (p- valge)
Mean + SD Mean + SD
Status Gizi 2,93 + 0,936 2,97+ 0,901 0,712
Sangat Kurus 6 (10) 4(6,7)
Kurus 5(8,3) 9 (15)
Normal 41 (68,3) 36 (60)
Gemuk 3 (5) 7 (11,7)
Obesitas 5(8,3) 4(6,7)
IMT (kg/m?) 21,56 £ 4,07 21,86 £ 4,24
Kualitas Diet 1,27 £ 0,058 1,47 + 0,065 0,029
Rendah 45 (75) 33 (55)
Tinggi 15 (25) 27 (45)
Aktivitas Fisik 2,22 + 0,739 1,92 + 0,696 0,002
Rendah 11 (18,3) 17 (28,3)
Sedang 25 (41,7) 31 (51,7)
Tinggi 24 (40) 12 (20)
MET/menit/minggu 3602,78 + 3927,618 2291,544
Tabel 2 menunjukkan perbandingan kualitas diet, jumlah responden dengan

variabel - variabel yang diteliti sebelum dan
selama masa pandemi COVID-19. Jumlah
responden dengan status gizi kurus dan gemuk
bertambah selama pandemi, namun jumlah
obesitas juga berkurang. Untuk variabel

kualitas diet tinggi bertambah selama masa
pandemi COVID-19. Untuk variabel aktivitas
fisik, responden dengan aktivitas fisik sedang
bertambah. Namun, responden dengan
aktivitas fisik tinggi justru berkurang.

351



Jane Fiona Meha / Profil Status Gizi / [JPHN (2) (3) (2022)

Tabel 3. Skor Komponen Kualitas Diet Sebelum dan Selama Masa Pandemi COVID-19 berdasarkan

Diet Quality Index-International

Komponen Skor DQI-I

Sebelum COVID-19

Selama COVID-19

(n=60) (n=60)
Variasi
Variasi seluruh kelompok makanan 13,05 £ 0,309 12,4 + 0,406
Variasi kelompok sumber protein 4,1+0,168 4,08 +0,174
Total variasi 17,15 £ 0,416 16,48 £ 0,513
Kecukupan

Sayuran 2,27 £0,19 2,08 +£0,195
Buah-buahan 3,68 + 0,221 3,47 £ 0,233
Padi-padian 4,4+0,128 4,1 £0,146

Serat 2,6 £0,177 2,43 £ 0,191

Protein 4,6 + 0,114 4,4 +0,137

Zat besi 3,93 £ 0,199 3,7 £0,195
Kalsium 3,23 £ 0,208 3,07 + 0,202
Vitamin C 3,47 £ 0,215 3,43 + 0,197
Total kecukupan 28,18 £1,03 27,88 £ 1,058

Moderasi

Total lemak 1,05 + 0,245 1,15+ 0,237

Lemak jenuh 0,65 + 0,203 0,8 +£ 0,224
Kolesterol 2,35+ 0,35 2,95 + 0,353

Natrium 2,25+ 0,324 2,5+0,32

Empty calory food 1,4 +0,262 1,85+ 0,32
Total moderasi 7,7 £ 0,909 9,65 + 0,838

Keseimbangan keseluruhan

Rasio zat gizi makro 0,63 + 0,168 0,87 £ 0,22

Rasio asam lemak 0,17 + 0,098 0,17 + 0,098

Total keseimbangan keseluruhan 0,8 + 0,208 1,03 + 0,23

Berdasarkan tabel 3, dapat disimpulkan
bahwa sebelum pandemi skor total pada
komponen variasi, kecukupan, moderasi dan
keseimbangan  keseluruhan  berturut-turut
adalah 17,15 £ 0,416 ; 28,18 + 1,03 ; 7,7 £ 0,909
dan 0,8 + 0,208. Sedangkan skor total pada
komponen variasi, kecukupan, moderasi dan
keseimbangan  keseluruhan  berturut-turut
pada masa selama pandemi COVID-19 adalah
16,48 +0,513;27,88 + 1,058 9,65 + 0,838 ;1,03
+0,23.

Pembahasan

Pada tabel 2, variabel status gizi
menunjukkan bahwa bahwa tidak ada
perbedaan yang signifikan antara status gizi
sebelum dengan status gizi selama masa
pandemi COVID-19 dengan nilai p = 0,712
(p<0,05). Hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian Bolanget.al, (2021) yang menyatakan
bahwa selama pandemi, responden dengan
status gizi underweight dan obesitas tingkat

I meningkat masing-masing 14,3% dan 19,6
menjadi 17% dan 17,9%. Kesimpulan yang
sama dikemukakan oleh Kaharina, (2021)
bahwa terdapat peningkatan status gizi yang
signifikan dan dibuktikan oleh IMT sebelum
pandemi yaitu 21,91 + 2.90 menjadi 22.20
+ 2.83 selama pandemi. Perbedaan hasil
analisis penelitian ini disebabkan oleh berat
badan yang mempengaruhi IMT responden
memiliki perbandingan yang tidak terlalu jauh.
Pada penelitian lainnya menyatakan bahwa
peningkatan berat badan, IMT, dan status
gizi semakin signifikan terjadi pada wilayah
yang menerapkan lockdown. Berbeda dengan
Jawa Tengah yang tidak sampai menerapkan
kebijakan ini untuk menekan kasus COVID-19.
Hal ini dibuktikan dengan penelitian Huber
et.al, (2020) yang menyatakan bahwa terdapat
peningkatan asupan makan dan IMT yang
bermakna pada masa lockdown dibandingkan
dengan masa sebelum lockdown. Selain itu,
responden rata-rata tetap melakukan aktivitas
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fisik dengan intensitas sedang walaupun selama
pandemi terdapat penurunan.

Untuk variabel kualitas diet, diperoleh
nilai p = 0,029 (p<0,05) yang berarti terdapat
perbedaan kualitas diet antara sebelum
pandemi COVID-19 dengan selama pandemi
COVID-19. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian Kandiah et al, (2021)
juga menyatakan bahwa sebanyak 266 orang
(32%) penduduk Amerika memiliki kualitas
diet yang lebih baik selama masa pandemi.
Selain itu, studi Lamarche et al, (2021)
menyatakan bahwa karantina menyebabkan
peningkatan kualitas diet yang menunjukkan
bahwa frekuensi memasak dan makan di
rumah berkaitan dengan kualitas pola makan
yang lebih baik. Studi tersebut sesuai dengan
penelitian ini, dimana skor kualitas diet dan data
deskriptif terkait sosiodemografi responden
menyatakan bahwa 78,3% responden tinggal
dengan orangtua selama masa pandemi.
Mahasiswa yang tinggal bersama dengan
orangtua/keluarga, memiliki kualitas makanan
yang lebih sehat dibandingkan dengan mereka
yang bukan anggota keluarga atau sendirian
karena lebih sering memasak, terlibat dalam
makan keluarga, persiapan makanan, dan
konsumsi vitamin (Di Renzo et al, 2020;
Kumari et al., 2020; Werneck et al., 2020).
Ini menunjukkan bahwa dukungan keluarga
memiliki pengaruh positif terhadap pola dan
kebiasaan makan seseorang. Sebaliknya, orang
yang berbagi tempat tinggal dengan oranglain
atau bahkan sendirian memiliki beberapa
faktor penghambat yang dapat menghambat
pencapaian kualitas diet yang tinggi (Sogari et
al,, 2018).

Pada tabel 3, dapat dilihat bahwa
komponen yang meningkat adalah moderasi
dan keseimbangan keseluruhan. Moderasi
mengevaluasi asupan makanan dan nutrisi yang
terkait dengan penyakit kronis dan mungkin
perlu dibatasi (Kim et al., 2003). Skor moderasi
memiliki total skor 7,7 + 0,909 sebelum
pandemi dan meningkat menjadi 9,65 + 0,838
selama pandemi. Artinya, terjadi penurunan
asupan makanan dan nutrisi yang berkaitan
dengan peningkatan risiko penyakit kronis dan
penyakit tak menular. Komponen moderasi
memiliki penilaian untuk empty calorie food,
yaitu makanan berkalori kosong. Komponen

ini menilai seberapa besar pasokan energi
seseorang dalam bentuk makanan berdensitas
energi tinggi tetapi memiliki kepadatan gizi
yang rendah. Makanan seperti gula meja, soft
drink, minyak dan alkohol adalah contoh
makanan berkalori kosong (Kim et al., 2003).
Skor untuk empty calorie food sebelum
pandemi adalah 1,4 + 0,262 dan meningkat
menjadi 9,65 + 0,838. Artinya, selama pandemi
responden (mahasiswa) mengurangi konsumsi
makanan dengan densitas energi tinggi dan
terjadi peningkatan kualitas asupan makanan.

Keseimbangan keseluruhan adalah
komponen yang terdiri dari rasio zat gizi
makro dan rasio asam lemak (PUFA, MUFA,
SFA) dan penting dipastikan bahwa setiap
elemen makanan terintegrasi dengan proporsi
yang baik (Carvalho et al., 2014). Pada tabel 3,
skor rasio asam lemak tidak berubah. Namun,
rasio zat gizi makro mengalami perubahan dari
0,63 + 0,168 sebelum pandemi menjadi 0,87 +
0,22. Artinya, selama masa pandemi responden
(mahasiswa) mengalami  proporsionalitas
elemen makanan yang sedikit lebih baik
dibanding sebelum pandemi.

Untuk variabel aktivitas fisik, terdapat
perbedaan yang signifikan antara sebelum
dengan selama masa pandemi COVID-19
dengan nilai p = 0,002 (p<0,05). Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian Ammar
et .al, (2020) yang menyatakan bahwa terjadi
penurunan aktivitas fisik di masyarakat (38%),
peningkatan frekuensi duduk (28,6%). Juga
hasil studi pendahuluan terhadap mahasiswa
prodi gizi UNNES, sebanyak 53% mahasiswa
melaporkan bahwa selama pandemi cenderung
lebih banyak di rumah dengan aktivitas fisik
kategori sedentary. Penurunan aktivitas fisik
diukur dengan penghitungan MET, vyaitu
satuan yang digunakan untuk mengestimasi
energi yang dikeluarkan dari setiap melakukan
suatu aktivitas (Miles, 2007). Tabel 2
menunjukkan bahwa aktivitas fisik mahasiswa
turun sebanyak 1738,31 METs-menit/minggu
selama masa pandemi. Hasil ini sesuai dengan
penelitian Kaharina (2021), dimana aktivitas
fisik responden rata-rata menurun sebanyak
1734.70 METs-menit/minggu dan penelitian
Nurmidin et al., (2020) bahwa aktivitas fisik
responden rata-rata menurun sebanyak 727,59
METs-menit/minggu selama masa pandemi.
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Penurunan intensitas aktivitas fisik ini dapat
disebabkan oleh kegiatan perkuliahan daring
selama pandemi, sehingga mahasiswa lebih
banyak duduk atau berbaring. Perbedaan yang
sangat signifikan saat mengikuti perkuliahan
luring adalah mahasiswa memiliki mobilitas
yang lebih tinggi, yaitu pada saat berangkat
kuliah, berjalan menuju kelas satu ke yang
lain, kerja kelompok, dan lainnya. Sedangkan
saat perkuliahan daring, semuanya dilakukan
secara tidak langsung.

Di sisi lain, meskipun terjadi
penurunan aktivitas fisik dalam penelitian ini,
penting untuk diketahui bahwa responden
memiliki rata-rata aktivitas fisik intensitas
sedang yaitu 600-3000 METs/menit/minggu.
Aktivitas fisik dan olahraga secara positif
terkait dengan hasil yang menguntungkan
pada metabolisme (diabetes, obesitas, dan
sindrom metabolik) dan imunologi (tingkat
aktivasi kekebalan tubuh, keefektifan vaksin,
penurunan kekebalan tubuh) (Wong et al,
2019). Olahraga yang dilakukan secara teratur
meningkatkan respon imun terhadap antigen
mikroba pada manusia (Zheng et al.,, 2015),
dimana aktivitas fisik yang baik dilakukan saat
pandemi untuk menjaga imunitas tubuh adalah
aktivitas fisik dengan intensitas ringan hingga
sedang (Luzi & Radaelli, 2020).

Kesimpulan

Berdasarkan penelitian, dapat
disimpulkan bahwa tidak ada perbedaan
status gizi mahasiswa UNNES sebelum dan
selama masa pandemi COVID-19. Berbeda
dengan variabel status gizi, kualitas diet dan
aktivitas fisik menunjukkan perubahan yang
signifikan. Frekuensi kualitas diet tinggi
mengalami peningkatan sebesar 20% yang
dibuktikan dengan perubahan skor moderasi
dan keseimbangan keseluruhan. Namun,
aktivitas fisik mengalami penurunan yang
dibuktikan dengan peningkatan aktivitas fisik
rendah dan tinggi masing-masing sebesar 10%
dan 20%. Karena itu, mahasiswa gizi UNNES
disarankan agar tetap memperhatikan asupan
makanan dengan mengonsumsi makanan
bergizi seimbang dengan memperhatikan
variasi,  kecukupan, dan  mengurangi
makanan berdensitas energi tinggi untuk
mempertahankan status gizi dan kualitas diet

yang baik. Selain itu, meningkatkan aktivitas
fisik setidaknya dalam intensitas sedang
untuk menekan risiko terjadinya obesitas dan
penyakit degeneratif seperti diabetes mellitus,
jantung koroner dan lainnya.
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