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ABSTRAK 

 
Defisiensi vitamin D pada masa remaja merupakan masalah kesehatan global yang dapat 
meningkatkan risiko rakitis dan gangguan imunitas. Kurangnya paparan sinar matahari dan 
penggunaan tabir surya berlebih menjadi faktor risiko utama di kalangan remaja. Tujuan penelitian 
ini adalah menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan vitamin D dengan persepsi remaja 
terhadap paparan sinar matahari serta suplementasi sebagai upaya preventif rakitis. Jenis penelitian 
ini adalah kuantitatif deskriptif analitik dengan desain cross-sectional. Penelitian dilakukan pada 
150 remaja Sekolah Menengah Atas (SMA) yang berada di Kotawaringin Barat yang dipilih 
menggunakan teknik simple random sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner yang 
tervalidasi mencakup aspek pengetahuan dan persepsi. Instrumen penelitian berupa kuesioner yang 
telah diuji validitas (rhitung > 0.159) dan reliabilitasnya (α = 0.765). Analisis data dilakukan secara 
univariat dan bivariat menggunakan uji Chi-Square (α = 0,05). Hasil penelitian menunjukkan 
mayoritas responden memiliki tingkat pengetahuan baik (23,4%), cukup (37.3%), dan kurang 
(39.3%). Sebanyak 51.9% responden memiliki persepsi negatif terhadap paparan sinar matahari 
karena kekhawatiran terhadap perubahan warna kulit (estetika). Hasil uji bivariat menunjukkan 
adanya hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan sikap remaja dalam 
pemenuhan vitamin D (p<0,05).  Hasil uji Odds Ratio (OR) didapatkan hasil sebesar 7.8 (95% 
CI:4,2-14,5) yang menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan merupakan faktor determinan yang 
signifikan terhadap persepsi remaja dalam upaya pencegahan rakitis. 
 
Kata Kunci : Vitamin D, Remaja, Pengetahuan, Persepsi, Suplementasi 

 
ABSTRACT  

Vitamin D deficiency in adolescence is a global health problem that can increase the risk of rickets 
and immune disorders. Lack of sun exposure and excessive use of sunscreen are major risk factors 
among adolescents. The aim of this study was to analyze the relationship between the level of vitamin 
D knowledge and adolescents' perceptions of sun exposure and supplementation as a preventive 
measure for rickets. This study was a quantitative, descriptive-analytical study with a cross-
sectional design. The study was conducted on 150 high school (SMA) adolescents in West 
Kotawaringin who were selected using a simple random sampling technique. Data were collected 
using a validated questionnaire covering aspects of knowledge and perception. The research 
instrument was a questionnaire that had been tested for validity (rcount > 0.159) and reliability (α = 
0.765). Data analysis was performed univariately and bivariately using the Chi-Square test (α = 
0.05). The results showed that the majority of respondents had a good level of knowledge (23,3%), 
sufficient (37,3%), and poor (23,3%). A total of 55,3% of respondents had a negative perception of 
sun exposure due to concerns about changes in skin color (aesthetics). The results of the bivariate 
test showed a significant relationship between the level of knowledge and adolescents' attitudes 
towards fulfilling vitamin D requirements (p <0.05).  The Odds Ratio (OR) test yielded a value of 
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7.8 (95% CI: 4.2-14.5), indicating that knowledge level is a significant determinant of adolescents' 
perceptions of rickets prevention efforts. 
 
Keywords : Vitamin D, Adolescents, Knowledge, Perception, Supplementation 
 
PENDAHULUAN 

Vitamin D merupakan 
mikronutrisi esensial yang berfungsi 
sebagai pro-hormon untuk menjaga 
homeostasis kalsium dan kesehatan 
tulang. Bagi remaja, kecukupan 
vitamin D sangat krusial karena masa 
ini merupakan periode puncak 
pertumbuhan massa tulang (peak bone 
mass) (1). Defisiensi vitamin D yang 
berkepanjangan pada usia muda 
berisiko menyebabkan gangguan 
mineralisasi tulang, yang dalam 
kondisi kronis dapat bermanifestasi 
sebagai rakitis atau osteomalasia di 
kemudian hari (2,3) 

Indonesia merupakan negara 
tropis dengan paparan sinar matahari 
sepanjang tahun, namun prevalensi 
defisiensi vitamin D pada remaja di 
Indonesia masih tergolong tinggi. Data 
menunjukkan bahwa gaya hidup 
modern yang cenderung menetap di 
dalam ruangan (sedentary lifestyle) 
(4), meningkatnya polusi udara, serta 
penggunaan tabir surya yang masif 
menjadi penghalang utama sintesis 
vitamin D alami melalui kulit (5) (6). 
Di kalangan remaja SMA, faktor 
estetika seperti kekhawatiran akan 
perubahan warna kulit (menjadi gelap) 
seringkali menciptakan persepsi 
negatif terhadap paparan sinar 
matahari. 

Selain paparan sinar matahari, 
suplementasi vitamin D menjadi 
alternatif farmakoterapi untuk 
memenuhi kebutuhan harian. Namun, 
penggunaan suplemen di kalangan 
remaja seringkali tidak didasari oleh 
pengetahuan yang memadai mengenai 

dosis dan jenis vitamin D (D2 atau 
D3), yang dapat berujung pada 
ketidakefektifan terapi atau risiko 
toksisitas pada penggunaan dosis 
tinggi tanpa pengawasan (7) (8). 

Secara umum, produksi vitamin 
D di kulit menurun seiring 
bertambahnya usia (9). Penuaan 
dikaitkan dengan penurunan 
konsentrasi 7-DHC di kulit, yang 
mengakibatkan penurunan produksi 
vitamin D3 lebih dari 4 kali lipat pada 
orang berusia 70 tahun dibandingkan 
dengan orang dewasa berusia 20 tahun 
(10). Selain itu, lansia biasanya tinggal 
di dalam ruangan dalam waktu yang 
lama dan memiliki aktivitas fisik yang 
terbatas karena berbagai penyakit 
penyerta, yang selanjutnya 
berkontribusi pada kurangnya paparan 
sinar matahari. Menariknya, lansia di 
Asia Tenggara seperti Thailand dan 
Korea memiliki status vitamin D yang 
lebih baik dibandingkan dengan orang 
yang lebih muda. Penjelasan yang 
mungkin adalah para lansia ini 
memiliki lebih banyak waktu luang 
dan menghabiskan waktu untuk 
melakukan aktivitas di luar ruangan. 
Perkembangan ekonomi yang pesat 
selama dekade terakhir di banyak 
negara Asia Tenggara telah 
mengakibatkan orang dewasa muda 
memiliki pekerjaan di dalam ruangan, 
sementara orang dewasa lanjut usia 
cenderung memiliki pekerjaan di luar 
ruangan (11). Tingginya prevalensi 
kekurangan vitamin D pada orang 
dewasa muda, terutama pada remaja, 
menimbulkan kekhawatiran tentang 
kesehatan tulang pada periode kritis 
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ini ketika mereka mencapai puncak 
massa tulang. Studi yang menemukan 
strategi yang tepat untuk 
meningkatkan status vitamin D pada 
kelompok populasi ini sangat 
dibutuhkan.  

Pengetahuan yang tepat 
mengenai metabolisme vitamin D, 
mulai dari aktivasi di hati dan ginjal 
hingga perannya dalam sistem imun, 
sangat memengaruhi sikap remaja 
dalam melakukan tindakan preventif 
(12). Oleh karena itu, diperlukan 
analisis mendalam mengenai sejauh 
mana tingkat pengetahuan 
farmakologi dan persepsi remaja 
terhadap paparan matahari serta 
suplementasi memengaruhi perilaku 
mereka dalam mencegah rakitis. 
Penelitian ini diharapkan dapat 
menjadi dasar bagi tenaga kefarmasian 
dalam menyusun strategi edukasi 

kesehatan yang relevan dengan gaya 
hidup remaja saat ini.  

 
METODE PENELITIAN  

Penelitian ini merupakan penelitian 
kuantitatif deskriptif analitik dengan 
desain cross-sectional. Penelitian 
dilakukan pada 150 remaja Sekolah 
Menengah Atas (SMA) yang berada di 
Kotawaringin Barat yang dipilih 
menggunakan teknik simple random 
sampling. Data dikumpulkan 
menggunakan kuesioner yang 
tervalidasi mencakup aspek 
pengetahuan dan persepsi. Analisis 
data dilakukan secara univariat dan 
bivariat menggunakan uji Chi-Square 
(α = 0,05) untuk menganalisis 
hubungan antara tingkat pengetahuan 
vitamin D dengan persepsi remaja 
terhadap paparan sinar matahari serta 
suplementasi sebagai upaya preventif 
rakitis. 

Tabel 1.1 Hasil Uji Validitas Kuesioner 
No  Butir Pernyataan Pengetahuan rhitung rtabel Status 

1 Vitamin D larut lemak 0.421 0.159 Valid 

2 
Sinar matahari membantu kulit memproduksi 
vitamin D 

0.550 0.159 Valid 

3 
Hati dan ginjal adalah organ yang berfungsi 
sebagai aktivator vitamin D 

0.380 0.159 Valid 

4 
Penggunaan sunblock menghalangi sintesis 
vitamin D 

0.410 0.159 Valid 

5 
Vitamin D membantu penyerapan kalsium 
untuk tulang 

0.612 0.159 Valid 

6 
Ikan berlemak dan kuning telur adalah 
sumber vitamin D 

0.495 0.159 Valid 

7 
Sayuran hijau adalah sumber utama vitamin 
D 

0.310 0.159 Valid 

8 
Defisiensi vitamin D menyebabkan rakitis 
pada remaja 

0.520 0.159 Valid 

    Data Primer: Januari 2026 
 

Tabel 1.2 Hasil Uji Reabilitas Kuesioner 
Statistik Nilai Interpretasi 
Cronbach’s Alpha 0.765 Realiabel (Tinggi) 
Jumlah Item 8  
Jumlah Responden 150  
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Karena nilai Cronbach's Alpha (0,765) > 0,60, maka instrumen pengetahuan 
ini dinyatakan konsisten dan layak digunakan untuk mengumpulkan data 
penelitian pada 150 remaja. 

 
HASIL PENELITIAN 
1. Data Khusus 

Tabel 1.3 Distribusi karakteristik demografi responden 
Jenis kelamin   Frekuensi (n) Persentase (%) 
Laki-laki 64 42.7 
Perempuan  86 57.3 
 
Usia   
≥17 th 150 100 
Aktivitas Ekstrakurikuler   
Indoor                                                                                           
Outdoor 

86 
64 

57 
43 

Warna kulit 
(Self-report)   
Terang/Kuning Langsat      
Sawo matang 
Gelap                              

48 
83 
19 

32 
55 
13 

Kebiasaan Berpakaian   
Tertutup (Hijab/Lengan Panjang) 
Terbuka (Kaos/Lengan Pendek) 

93 
57 

62 
38 

Penggunaan Sunscreen   
Rutin (setiap hari) 
Kadang-kadang 
Tidak pernah 

69 
53 
28 

46 
35.3 
18.7 

Durasi Paparan Matahari (jam 09.00-15.00)   
< 10 menit/ hari 
10-30 menit / hari 
>30 menit/ hari 

87 
41 
22 

58 
27.3 
14.7 

Konsumsi Suplemen Vit. D (3 bulan terakhir)   
Pernah/Rutin 
Tidak Pernah 

38 
112 

25.3 
74.7 

Data Primer: Januari 2026   
 

Berdasarkan tabel 1.3 dapat 
diketahui bahwa sebagian besar jenis 
kelamin perempuan yaitu 86 
responden (57.3%) dengan usia ≥17 th 
dan aktivitas yang banyak diminati 
adalah aktivitas indoor (57%) 
sedangkan outdoor (43%). 
Pengelompokkan warna kulit yang 
dilakukan dengan skala Fitzpatrick 
didapatkan hasil 55% dengan warna 

sawo matang yang lebih mendominasi. 
Kebiasaan berpakaian anak remaja 
dalam penelitian ini 62% berpakaian 
tertutup (hijab/lengan panjang). 
Penggunaan sunscreen secara rutin 
lebih mendominasi dengan persentase 
46%. Rata-rata waktu yang dihabiskan 
di bawah sinar matahari lebih banyak 
<10 menit/hari, dan remaja yang 
mengonsumsi suplemen Vit. D hanya 
berkisar 25.3%. 
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Tabel 1.4 Distribusi Frekuensi Jawaban Kuesioner Pengetahuan 

No  Butir Pernyataan Pengetahuan Benar  
(n %) 

Salah 
(n %) 

1 Vitamin D larut lemak 105 (70%) 45 (30%) 

2 
Sinar matahari membantu kulit memproduksi 
vitamin D 

138 (92%) 12 (8%) 

3 
Hati dan ginjal adalah organ yang berfungsi 
sebagai aktivator vitamin D 

43 (28,6%) 107 (71.4%) 

4 
Penggunaan sunblock menghalangi sintesis 
vitamin D 

71 (47,3%) 79 (52,7%) 

5 
Vitamin D membantu penyerapan kalsium 
untuk tulang 

138 (92%) 12 (8%) 

6 
Ikan berlemak dan kuning telur adalah 
sumber vitamin D 

102 (68%) 48 (32%) 

7 
Sayuran hijau adalah sumber utama vitamin 
D 

27 (18%) 123 (82%) 

8 
Defisiensi vitamin D menyebabkan rakitis 
pada remaja 

93 (62%) 57 (38%) 

Data Primer: Januari 2026 
 
Berdasarkan tabel 1.4 

menunjukkan 82% remaja salah atau 
mengalami miskonsepsi yang 
mengganggap sayuran hijau sebagai 
sumber utama vitamin D. selain itu 

sebanyak 28,6% mengetahui peran hati 
dan ginjal sebagai organ yang berfungsi 
untuk mensintesis vitamin D, hal ini 
menunjukkan perlunya literasi terkait 
biokimia vitamin dalam tubuh.  

 
Tabel 1.5 Distribusi Jawaban Kuesioner Persepsi 

No  Butir Pernyataan Pengetahuan SS 
(n) S (n) TS (n) STS (n) 

1 Penting berjemur 10-15 menit dalam sehari 38 56 39 17 

2 Indoor lebih disukai daripada outdoor 56 48 28 18 

3 Takut kulit hitam jika terkena matahari 77 46 15 12 

4 
Jika asupan vitamin D kurang bersedia 
minum suplemen vitamin D 

27 43 53 27 

5 Membaca label gizi untuk cek vitamin D 18 35 60 37 

6 
Konsultasi ke apoteker/dokter sebelum 
minum suplemen 

23 32 58 37 

Data Primer: Januari 2026 
Berdasarkan tabel 1.5 terdapat 

123 responden menyatakan takut kulit 
hitam jika terkena paparan sinar 
matahari, hal ini menjelaskan mengapa 
perilaku berjemur rendah meskipun 
responden mengetahui manfaatnya. 
Rendahnya keinginan membaca label 

gizi dan berkonsultasi dengan apoteker 
menunjukkan risiko penggunaan 
suplemen yang tidak rasional di masa 
mendatang.  
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Tabel 1.6 Distribusi Tingkat Pengetahuan dan Persepsi Responden 

Variabel Kategori 
Frekuensi 

(n) 
Persentase 

(%) 
Pengetahuan Vitamin D  Baik (Skor > 75%) 35 23.3% 
 Cukup (60-75%) 56 37.3% 
 Kurang (<60%) 59 39.3% 

Persepsi/Sikap 

Positif 
(Mendukung) 

72 48.1% 
 

Negatif 
(menghambat) 

78 51.9% 
 

Data Primer: Januari 2026 
 
Berdasarkan tabel 1.6 dapat 

diketahui bahwa sebagian besar 
responden remaja memimiliki tingkat 
pengetahuan kurang (39.3%), cukup 

(37.3%), dan baik (23.3%). Sedangkan 
pada variable persepsi mayoritas 
responden memiliki persepsi negatif 
(51.9%) dan persepsi positif (48.1%).  
 

 
Tabel 1.7 Hubungan Pengetahuan Vitamin D dengan Persepsi Remaja Sebagai Preventif 

Rakitis 

Tingkat Pengetahuan  Persepsi 
Negatif 

Persepsi 
Positif Total P-Value 

OR 
(CI 

95%) 
Kurang  43(28.6%) 16 (10.7%) 59 (39.3%) 

0.003 7.8 Cukup 26 (17.3%) 30 (20%) 56 (37.3%) 
Baik  9 (6%) 26 (17.4%) 35 (23.4%) 
Total 78 (51.9%) 72 (48.1%) 150 (100%)   
Uji Chi-Square      
Data Primer: Januari 2026      

 
Tabel 1.7 menunjukkan 

responden dengan tingkat pengetahuan 
kurang cenderung didominasi oleh 
persepsi negatif 43 responden (28.6%) 
dari total 59 responden di kategori 
tersebut. Sebaliknya, pada kelompok 
responden dengan tingkat pengetahuan 
baik, mayoritas memiliki persepsi 
positif yaitu sebanyak 26 responden 
(17.4%) dari total 35 responden dalam 
kategori tersebut. Berdasarkan hasil uji 
statistik Chi-Square menunjukkan nilai 
p-value = 0.003. Hal ini menyatakan 
bahwa secara statistik terdapat 
hubungan yang signifikan antara tingkat 

pengetahuan vitamin D dengan persepsi 
remaja terhadap paparan sinar matahari 
dan suplementasi sebagai upaya 
preventif rakitis. Hasil uji Odds Ratio 
(OR) didapatkan hasil sebesar 7.8 (95% 
CI:4,2-14,5) yang menunjukkan bahwa 
tingkat pengetahuan merupakan faktor 
determinan yang signifikan terhadap 
persepsi remaja dalam upaya 
pencegahan rakitis. Responden dengan 
pengetahuan rendah memiliki risiko 7.8 
kali lipat terhadap persepsi negative 
dibandingkan yang berpengetahuan 
tinggi.
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PEMBAHASAN 
Hasil penelitian terhadap 150 

responden remaja menunjukkan risiko 
tinggi terhadap defisiensi vitamin D 
dari sisi gaya hidup. Dominasi 
responden remaja dengan durasi 
paparan sinar matahari kurang dari 10 
menit per hari (58%) serta penggunaan 
tabir surya yang rutin sebesar (46%) 
menggambarkan adanya pergeseran 
perilaku yang dipersepsikan sebagai 
ancaman bagi estetika kulit dari pada 
sumber nutrisi esensial. Fenomena ini 
menciptakan hambatan fisik bagi 
bioaktivasi pro-hormon vitamin D di 
kulit, yang secara jangka panjang dapat 
mengganggu mineralisasi tulang di 
masa puncak pertumbuhan. Hal ini 
sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Neale, dkk (2019) 
dalam sistematik review studi 
eksperimental, penggunaan tabir surya 
secara signifikan mengurangi produksi 
vitamin D3 atau 25 (OH) D yang 
diinduksi oleh paparan sinar UV 
buatan (5). 

Tingkat pengetahuan responden 
mayoritas berada pada kategori kurang 
(39.3%) dan cukup (37.3%). Temuan 
ini mengindikasikan adanya celah 
literasi kesehatan yang cukup lebar di 
kalangan remaja. Responden 
umumnya memahami manfaat vitamin 
D bagi tulang, namun gagal memahami 
aspek farmakokinetik yang lebih 
kompleks, seperti peran organ hati dan 
ginjal dalam hidroksilasi vitamin D 
menjadi bentuk aktif (kalsitriol) (13) 
(14). Miskonsepsi mengenai sumber 
vitamin D juga terlihat menonjol, 
dimana banyak responden remaja 
menganggap sayuran hijau sebagai 
sumber utama. Secara klinis, kesalahan 
persepsi ini berisiko karena vitamin D 
merupakan vitamin larut lemak yang 
ketersediaan hayatinya jauh lebih 

tinggi pada protein hewani dan 
paparan UVB. Tanpa pemahaman 
mengenai sumber dan mekanisme 
aktivasi yang benar, upaya mandiri 
remaja dalam mencegah rakitis 
menjadi tidak efektif (15). 

Penelitian ini menemukan bahwa 
lebih dari separuh responden remaja 
(55,3%) memiliki persepsi negatif 
terhadap upaya pemenuhan vitamin D. 
Faktor utama yang mendasari persepsi 
negatif ini adalah "takut kulit menjadi 
hitam" (82%). Hal ini menunjukkan 
bahwa perilaku kesehatan remaja tidak 
hanya digerakkan oleh logika klinis, 
tetapi juga oleh norma sosial dan 
standar kecantikan. Penggunaan 
suplemen sebagai alternatif juga belum 
dipandang sebagai solusi utama oleh 
responden. Terdapat keengganan 
untuk berkonsultasi dengan tenaga 
kesehatan (apoteker) sebelum 
mengonsumsi suplemen, yang 
meningkatkan risiko penggunaan 
suplemen yang tidak rasional (misal: 
dosis sub-terapeutik atau justru dosis 
toksik tanpa pengawasan). Persepsi 
bahwa "masih muda berarti pasti 
sehat" turut berkontribusi pada 
rendahnya kewaspadaan terhadap 
risiko penyakit metabolik tulang 
seperti rakitis (16) (17)(18). 

Berdasarkan uji bivariat, ditemukan 
hubungan yang sangat signifikan 
antara pengetahuan dan persepsi (p = 
0,003). Analisis kekuatan hubungan 
menghasilkan nilai Odds Ratio (OR) 
sebesar 7,8, yang berarti responden 
dengan pengetahuan rendah memiliki 
risiko 7,8 kali lebih besar untuk 
memiliki persepsi negatif 
dibandingkan mereka yang 
berpengetahuan baik. Angka ini 
membuktikan bahwa pengetahuan 
merupakan determinan utama yang 
dapat memodifikasi sikap remaja(18) 
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(19). Pengetahuan yang baik akan 
membentuk dasar kognitif yang kuat 
untuk mengevaluasi manfaat 
kesehatan (pencegahan rakitis) di atas 
kerugian estetika (kulit gelap). Namun, 
nilai OR ini juga menunjukkan bahwa 
jika literasi farmasi mengenai vitamin 
D tidak ditingkatkan, maka sebagian 
besar remaja akan tetap terjebak dalam 
perilaku penghindar matahari (sun-
avoidance behavior) (20). Peningkatan 
pengetahuan akan menjadi strategi 
intervensi yang baik untuk mengubah 
persepsi dari negatif menjadi 
mendukung tindakan preventif.  

 
KESIMPULAN DAN SARAN 

 Mayoritas remaja memiliki paparan 
sinar matahari yang rendah dan 
penggunaan tabir surya yang tinggi. 
Hal ini mengindikasikan risiko 
hambatan sintesis vitamin D alami. 
Tingkat pengetahuan remaja mengenai 
vitamin D berada pada kategori kurang 
hingga cukup dengan kelemahan 
utama pada pemahaman mekanisme 
aktivasi pro-hormon di organ tubuh 
serta identifikasi sumber pangan 
vitamin D yang tepat. Lebih dari 
separuh responden memiliki persepsi 
negative terhadap upaya pencegahan 
rakitis. Terdapat hubungan yang 
signifikan antara tingkat pengetahuan 
dengan persepsi remaja (p< 0,003). 
Nilai OR sebesar 7,8 menunjukkan 
bahwa remaja dengan pengetahuan 
yang rendah memiliki risiko 7,8 kali 
lebih besar untuk memiliki persepsi 
negative dibandingkan mereka yang 
memiliki pengetahuan baik. 
Rendahnya literasi mengenai vitamin 
D secara langsung menghambat 
perilaku pencegahan rakitis, sehingga 
diperlukan edukasi terintegrasi yang 
menyeimbangkan aspek kesehatan 
tulang dan persepsi estetika. 
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