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ABSTRAK 

 

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN DOKTER 

FAKULTAS KEDOKTERAN  

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH MAKASSAR 

SKRIPSI, FEBRUARI 2021 

 

Juliawan Rulimo 

dr. Andi Weri Sompa, M.Kes., Sp.S  

“PENGARUH POLA AKTIVITAS DAN FREKUENSI KONSUMSI JUNK 

FOOD TERHADAP INDEKS MASSA TUBUH PADA MAHASISWA 

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH 

MAKASSAR” 

 

Latar Belakang : Gaya hidup modern cenderung menyebabkan status gizi di atas 

normal, sehingga menjadi gemuk atau obesitas ataupun di bawah normal atau 

underweight. Hal ini disebabkan seseorang banyak makan, tetapi kurang 

beraktivitas sehingga energi yang masuk ke dalam tubuh jauh lebih banyak 

daripada energi yang digunakan untuk aktivitas dan pertumbuhan. Obesitas 

sebenarnya bukan merupakan penyakit, akan tetapi obesitas dapat menyebabkan 

timbulnya penyakit, seperti diabetes mellitus, penyakit jantung, hipertensi dan 

penyakitpenyakit degeneratif lainnya. Obesitas terjadi jika ada kelebihan kalori 

hasil metabolisme. Pada penderita obesitas, lemak berlebihan ditimbun pada 

jaringan-jaringan otot, terkadang juga dalam pankreas atau hati dan penimbunan 

lemak dalam tubuh tidak merata sehingga dapat menyebabkan semacam  tumor. 

Peningkatan jumlah obesitas saat ini terjadi karena lebih sering mengonsumsi fast 

food modern yang dapat dikategorikan junk food, yang lebih banyak mengandung 

energi dan sedikit serat.  

 

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian retrospektif deskriptif dengan 

metode penelitian cross sectiona (potong lintang) dengan pendekatan retrospektif, 

dimana penelitian ini bertujuan mendapatkan gambaran tentang berat badan 

Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar setelah 

itu akan diberikan kuisioner.  

Hasil Penelitian : Terdapat pengaruh pada pengkonsumsian Junk Food terhadap 

kejadian obesitas pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar, sedangkan pola aktivitas yang dilakukan memiliki 

pengaruh pada kejadian obesitas yang terjadi pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar.  

 

Kesimpulan dan Saran : Berdasarkan uraian dari pembahasan atas masalah yang 

dikemukakan peneliti mengambil kesimpulan bahwa : 1. Pengkonsumsian Junk 

Food memiliki pengaruh terhadap kejadian peningkatan indeks massa tubuh; 2. 
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Pola aktivitas memiliki pengaruh pada indeks massa tubuh. Sebagai saran, peneliti 

dapat menyarankan : 1. Penelitian berikutnya dapat melakukan penelitian dengan 

menggunakan objek atau variabel yang leih besar lagi. 2. Diharapkan untuk 

penelitian selanjutnya agar menambah variabel-variabel lain seperti faktor 

genetik, jenis kelamin. 3. Untuk peneliti berikutnya bisa menambahkan food 

recall yang dilakukan selama beberapa hari. 4. Untuk peneliti berikutnya 

sebaiknya untuk pengukuran berat badan dan tingi dilakukan pada satu tempat 

untuk menghindari adanya bias atau kesalahan ketika pengukuran. 

Kata Kunci : Pola Aktivitas, Junk Food, Kejadian Obesitas, IMT, Mahasiswa 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 
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ABSTRACT 

 

MEDICAL FACULTY 

MUHAMMADIYAH MAKASSAR UNIVERSTY 

SCRIPTION, FEBRUARY 2021 

Juliawan Rulimo 

dr. Andi Weri Sompa, M.Kes., Sp.S  

“THE EFFECT OF ACTIVITY PATTERNS AND FREQUENCY OF JUNK 

FOOD CONSUMPTION ON BODY MASS INDEX IN STUDENTS OF 

MEDICAL FACULTY OF MUHAMMADIYAH UNIVERSITY  

MAKASSAR” 

 

Background  : Modern lifestyle tends to cause nutritional status above normal, 

resulting in obesity or underweight. This is because a person eats a lot, but less 

active, so that the energy that enters the body is more than the energy used for 

activity and growth. Obesity is not actually a disease, but obesity can cause 

diseases, such as diabetes mellitus, heart disease, hypertension and other 

degenerative diseases. Obesity occurs when there are excess calories from 

metabolism. In obese people, excess fat is deposited on muscle tissue, sometimes 

also in the pancreas or liver and uneven fat accumulation in the body can cause a 

kind of tumor. The increasing number of obesity is currently occurring due to 

more frequent consumption of modern fast food, which can be categorized as junk 

food, which contains more energy and less fiber.  

 

Method: This research is a retrospective descriptive study with a cross-sectional  

method (cross-sectional) with a retrospective approach, where this study aims to 

obtain a description of the weight of the students of the Medical Faculty, 

University of Muhammadiyah Makassar, after which a questionnaire will be 

given.  

Research Result: There is association on the consumption of Junk Food with the 

incidence of obesity among students of the Medical Faculty, Muhammadiyah 

University of Makassar, the activity pattern has an no association with the 

incidence of obesity among students of the Medical Faculty, University of 

Muhammadiyah Makassar. 

Conclusion and suggestion :  Based on the description of the discussion of the 

problems raised, the researchers conclude that: 1. Junk food consumption has an 

influence on the incidence of increasing body mass index; 2. Activity patterns 

have an influence on body mass index. As a suggestion, the researcher can 

suggest: 1. The next research can conduct research using a larger object or 

variable. 2. It is hoped that further research will add other variables such as 



x 
 

genetic factors, gender. 3. The next researcher can add a food recall that is carried 

out for several days. 4. For the next researcher, it is better for weight and height 

measurements to be carried out in one place to avoid bias or errors when 

measuring. 

Keyword : Activity Patterns, Junk Food, Obesity Incidence, BMI, Medical 

Students of Muhammadiyah University of Makassar 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 
 

Pada  era globalisasi saat ini, dengan adanya perkembangan dan kemajuan 

ilmu pengetahuan serta teknologi banyak berpengaruh terhadap diri maupun 

lingkungan di  sekitar.  Dengan kemajuan teknologi dan ilmu  pengetahuan  dalam 

berbagai bidang memberikan dampak positif maupun negatif untuk seseorang. Untuk 

salah satu dampak negatif  dengan adanya kemajuan  ilmu  pengetahuan  dan 

teknologi yaitu  banyaknya  kegiatan  manusia  yang dimana digantikan  perananya 

dengan sebuah robot  atau  mesin  yang dimana akibatnya menurunnya mobilitas 

gerak manusia serta tingkat kebugaran  jasmani dari seseorang. 

Kemajuan dan perkembangan zaman mengakibatkan perubahan-perubahan 

yang terjadi pada berbagai bidang misalnya ekonomi, pendidikan, dan sosial budaya 

yang dimana diikuti dengan kemajuan dan perkembangan teknologi, transportasi dan 

sebagainya. Dengan adanya berbagai kemudahan yang didapatkan dari kemajuan 

tersebut membuat manusia secara sadar ataupun tidak sadar mengalami perubahan 

pada pola perilaku mereka yang monoton ataupun terbatas serta diiringi dengan 

perubahan pola makan yang serba cepat guna menghemat waktu. Adanya perubahan 

pola makan tersebut dimana yang paling mudah dilihat yaitu peningkatan pilihan 

mengonsumsi makan-makanan fast food ataupun makanan cepat saji. 

Dengan pola hidup modern cenderung mengakibatkan status gizi menjadi di 

atas normal, menyebabkan menjadi gemuk ataupun obesitas. Hal tersebut disebabkan  

seseorang banyak makan, namun kurang beraktivitas sehingga menyebabkan energi 
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yang masuk ke dalam tubuh jauh lebih banyak daripada energi yang digunakan untuk 

beraktivitas dan pertumbuhan. Pada era globalisasi saat ini memebuat perubahan 

perilaku yang dimana menyebabkan ketidakseimbangan antara aktivitas fisik dengan 

asupan makanan. Pada rendahnya tingkat aktivitas fisik yang dilakukan merupakan 

salah satu faktor  penyebab naiknya indeks massa tubuh (IMT). Pada perubahan IMT 

dapat terjadi kepada berbagai kelompok jenis kelamin maupun usia. 

Overweight  pada saat ini bukan  lagi  menjadi  masalah  kesehatan  

masyarakat  yang  lazim  ditemukan  di  negara-negara  maju,  namun sudah 

merambah ke pelosok negara-negara berkembang yang sedang  bergerak  ke  arah  

industrilisasi. Kini obesitas dapat dialami setiap orang tanpa memandang usia. 

Meskipun demikian penderita  obesitas  banyak  ditemukan pada kelompok 

masyarakat dengan tingkat ekonomi menengah keatas, namun pada kelompok 

masyarakat yang dimana tingkat ekonomi rendah pula tidak menutup kemungkinan 

mengalami obesitas. Pada perkiraan biasanya obesitas merupakan penyakit orang 

kaya, namun tidaklah sepenuhnya benar. Dalam suatu survei yang dilakukan di 

Amerika Serikat menunjukkan bahwa dimana pada kelompok masyarakat yang 

berpenghasilan relatif rendah dimana angka obesitas mencapai 30%, sedangkan 

untuk masyarakat menengah hanya 5%. 

Obesitas/overweight sudah menjadi pandemic global dimana seluruh dunia 

kemudian dinyatakan pula oleh World Health Organization (WHO) menjadi masalah 

kesehatan kronis terbesar. Obesitas/overweight atau dikenal pula sebagai kegemukan 

merupakan masalah cukup merisaukan pada kalangan remaja saat ini. Menjadi salah 
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satu faktor yang mempengaruhi obesitas ataupun overweight adalah ketersedian 

makanan yang murah, cepat namun tidak sehat salah satunya adalah fast food. 

Pada kelebihan berat badan sebenarnya bukanlah merupakan penyakit, 

namun dapat menyebabkan tmunculnya penyakit, seperti penyakit jantung, diabetes 

melitus, hipertensi serta penyakit - penyakit degeneratif lainnya. Pada kelebihan 

berat badan terjadi bila ada kelebihan kalori yang merupakan hasil metabolisme. 

Pada penderita kelebihan berat badan, lemak berlebihan dimana ditimbun pada 

jaringan-jaringan otot, namun terkadang pula dalam hati ataupun pankreas dan 

penimbunan lemak dalam tubuh tidak merata sehingga bisa menyebabkan semacam 

tumor. 

Kelebihan berat badan terjadi biasa diskarenakan banyak faktor. Namun 

faktor utamanya yaitu  ketidakseimbangan antara asupan energi dengan keluaran 

energi. Di Indonesia, akibat dari adanya perkembangan teknologi serta sosial 

ekonomi terjadi karena perubahan pola makan dari pola makan yang tradisional ke 

pola makan barat seperti mengkomsumsi fast food yang dimana banyak 

mengandung, lemak kalori dan kolesterol. 

Pengaruh dari gaya hidup modern cenderung mengakibatkan status gizi 

menjadi di atas normal, sehingga menjadi kegemukan atau Overweight. Hal tersebut 

dikarenakan banyak makan, namu kurang dalam beraktivitas sehingga menyebabkan 

energi yang masuk ke dalam tubuh  menjadi jauh lebih banyak daripada energi yang 

digunakan untuk  melakukan aktivitas. 

Peningkatan jumlah orang yang memiliki berat tubuh yang meningkat pada 

saat ini terjadi disebabkan karena seringnya mengonsumsi fast food modern yang 
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dimana hal tersebut dikategorikan dalam junk food, yang dimana lebih banyak 

mengandung energi dan sedikit serat. Pada permasalahan tersebut diperlu perhatian 

lebih, sebab gizi yang berlebih pada saat usia remaja cenderung terus berlanjutan 

hingga dewasa serta pada umur lansia. Sementara gizi berlebihan itu sendiri menjadi 

salah satu faktor risiko penyakit. Pada junk food dijelaskan sebagai makanan yang 

tidak sehat ataupun memiliki kandungan gizi  tidak seimbang. Pada junk food 

umumnya b mengandung gula, tepung, lemak trans, lemak jenuh, garam serta zat 

pengawet atau pewarna yang berlebihan, namun kurang mengandung vitamin dan 

serat. Dari makanan di restoran cepat saji, misalnya ayam goring, 

humberger,maupun kentang goreng  dianggap sebagai junk food. Berdasarkan 5 Efek 

dari makanan cepat saji terhadap tubuh yaitu mampu memengaruhi tingkat energi 

yang ada dalam tubuh. Dalam Junk food mengandung sejumlah besar lemak, serta 

sebagian terakumulasi dalam tubuh juga berkontribusi terhadap overweight. 

Dikarenakan tingginya Indeks Massa Tubuh (IMT/U) yang dimana menggambarkan 

gizi lebih diantaranya yaitu pola konsumsi tinggi energi dan kurangnya aktivitas fisik 

yang dimana mengarah pada pola hidup sedentaris (sedentary lifestyle). akan 

semakin mendekatkan pada risiko penyakit kronis serius seperti diabetes, penyakit 

jantung dan arthritis ( Husein, 2012). 

                                                                                                       

Artinya : "Sesungguhnya pemboros-pemboros itu adalah saudara-saudara syaitan 

dan syaitan itu adalah sangat ingkar kepada Tuhannya," Surah Al Isra' Ayat 27. 
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 Dimana dalam 30 tahun terakhir, tingkat obesitas meningkat  menjadi 2 – 3 

kali. Saat ini pula, 1 dari 10 penduduk dunia mengalami yang namanya obesitas. 

Juga 2,3 miliar penduduk dunia saat ini memiliki berat berlebih. 

Berdasarkan fakta tesebut membuktikan dengan kebenaran hadits Rasulullah 

shallallahu „alaihi wasallam bahwa nanti di akhir zaman akan banyak orang gemuk. 

kemudian banyaknya orang gemuk  merupakan salah satudari  tanda kiamat. 

                                                                            

                                                                                                                                                              

Artinya : “Umatku yang terbaik adalah (umat) pada masaku, lalu pada masa 

berikutnya, lalu pada masa berikutnya. Kemudian setelah itu, akan muncul suatu 

kaum yang bersaksi namun tidak bisa dipercaya, berkhiatan dan tidak bisa 

memegang amanah, bernazar namun tidak melaksanakannya, serta terlihat gemuk.” 

(HR. Bukhari dan Muslim) 

Berdasarkan survey yang dilakukan Riskesdas pada 2013, Sulawesi selatan 

termasuk provinsi yang penduduknya yang aktifitas masyarakatnya kurang aktif, 

pada kelompok  ≥10 tahun berdasarkan hasil aktifitas sedentari 3-5,9 jam 

berdasarkan karakteristik jenis kelamin laki-laki (43,1%) dan untuk perempuan 

(40,9%). Secara khusus proporsi aktifitas sedentari 3-5,9 jam di Sulawesi selatan 

berdasarkan karakteristik 15-19 tahun (43,1%) (Riskesdas, 2013).  

Dalam makanan cepat saji juga diketahui oleh masyarakat dengan istilah junk 

food. Secara harfiah, dimana junk food dijelaskan sebagai makanan tidak bergizi. 

Sebagai makanan yang tidak bergizi dimana berarti menunjukkan bahwa makanan-
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makanan tersebut yang dimana anggapannya tidak memiliki nilai nutrisi bagi tubuh. 

Dengan memakan makanan junk food yang di anggap sia-sia, namun pula dapat 

merusak kesehatan. Pada gangguan kesehatan yang diakibatkan mengkonsumsi 

makanan junk food menyebabkan seperti obesitas atau kegemukan, hipertensi, 

diabetes, penyakit jantung koroner, kanker, stroke, dan lain sebagainya. Makanan 

cepat saji atupun junk food dimana menjadi populer karena praktis, penyajian yang 

cepat, mudah diperoleh, tersedia secara luas, serta memiliki rasa yang enak. Tetapi, 

dengan kebiasaan makan yang mengonsumsi makanan cepat saji ataupun junk food 

berlebih nanti akan berdampak buruk bagi kesehatan, baik pada anak, remaja, 

maupun dewasa. Mengkonsumsi makanan cepat saji mampu meningkatkan risiko 

beberapa penyakit, Misalny penyakit hipertensi , obesitas, diabetes, maupun 

gangguan lemak darah atau dislipidemia. Selain itu pula, dengan mengkonsumsi 

makanan cepat saji dalam kurun waktu yang lama juga nanti  akan mempengaruhi 

kesehatan gigi. Dalam makanan cepat saji yang dimana memiliki kandungan gula 

yang tinggi dapat menyebabkan karies gigi ataupun gigi berlubang. 

Berdasarkan penjelasan diatas, kemudian membuat penulis berminat 

melakukan penelitian dengan mengambil judul “Pengaruh Pola Aktivitas dan 

Frekuensi Konsumsi Junk Food Terhadap Indeks Massa Tubuh Pada 

Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar” 

B. Rumusan Masalah 

 Berdasarkan latar belakang di atas, maka yang menjadi permasalahan dalam 

penelitian kali ini adalah :  
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1. Apakah pola aktivitas berpengaruh terhadap indeks massa tubuh pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar? 

2. Apakah Junk Food berpengaruh terhadap indeks massa tubuh pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar? 

C. Tujuan Penelitian 
 

 Tujuan umum  

Untuk mengetahui gambaran karakteristik pola makan dan pengkonsumsian 

Junk Food terhadap indeks massa tubuh pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 

 Tujuan khusus  

1. Untuk mengetahui hubungan frekuensi konsumsi junk food terhadap 

indeks massa tubuh pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar. 

2. Untuk mengetahui hubungan pola aktivitas terhadap indeks massa tubuh 

pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Makassar. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi pendidikan dan kesehatan  

Sebagai informasi tentang hubungan pola aktivitas dan Junk Food terhadap 

Indeks Massa Tubuh pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar 

2. Bagi masyarakat 
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Sebagai acuan untuk mengetahui tentang pengaruh pengkonsumsian junk food 

dan pola aktivitas terhadap indeks massa tubuh 

3. Bagi pemerintah 

Sebagai acuan atau media untuk memberitahukan kepada masyarakat tentang 

Indeks Massa Tubuh dan bahaya yang dapat di timbulkan sehingga masyarakat 

dapat menerapkan pola hidup sehat. 

3.  Bagi peneliti 

Sebagai salah satu referensi atau acuan untuk melakukan penelitian lebih lanjut 

terkait indeks masa tubuh yang terjadi pada masyarakat. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Indeks Massa Tubuh 

Dalam setiap aktivitas yang dilakukan dimana membutuhkan energi 

berbeda tergantung kerja otot dan lama intensitas.  Aktivitas fisik dan IMT 

merupakan dua hal yang dimana saling berkaitan dikarena semakin tinggi 

intensitas aktivitas fisik maka IMT yang dimiliki dinilai semakin baik. 

Sebaliknya juga, semakin rendah aktivitas fisik dilakukan maka kemungkinan 

indeks massa tubuh akan semakin buruk. Kemudian rendahnya aktivitas fisik 

yang dilakukan dapat menyebabkan penumpukan energi oleh tubuh dalam 

bentuk lemak. Bila hal ini terjadi secara berkelanjutan maka nanti akan 

menakibatkan peningkatan IMT. Namun, tingkat aktivitas fisik yang 

dilakukan harus juga sesuai dengan porsinya, dimana teratur dan tidak 

berlebihan agar nanti dapat memberikan hasil yang baik. 

IMT atau indeks Quatelet adalah merupakan salah satu bentuk metode 

atau pengukuran skrining yang digunakan dimana untuk mengukur komposisi 

tubuh diukur dengan menggunakan berat badan dan tinggi badan yang  

kemudian nanti diukur dengan rumus IMT.  IMT merupakan nilai yang 

dimana diambil dari perhitungan antara berat badan (BB) dan tinggi badan 

(TB) seseorang. Kemudian di Indonesia IMT dikategorikan menjadi 4 

tingkatan adalah kurus, normal, gemuk serta obesitas . Aktivitas fisik 

merupakan setiap gerakan yang dihasilkan oleh otot rangka dimana 

memerlukan pengeluaran energi. Dengan kurangnya aktivitas fisik 
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merupakan salah satu faktor resiko independen untuk menjadi penyakit 

kronis dan nantinya secara keseluruhan diperkirakan menyebabkan kematian 

yang secara global (KEMENKES RI, 2014). 

Jika ingin mengukur lemak tubuh secara langsung sangatlah sulit maka 

sebagai pengukur pengganti kemudian dipakai Body Mass Index (BMI) 

ataupun disebut Indeks Massa Tubuh (IMT). IMT  adalah indikator yang 

sering digunakan dimana untuk menentukan status gizi dari seseorang. World 

Health Organization (WHO) menyatakan, Indeks Massa Tubuh (IMT)  serta 

pengklasifikasiannya dapat dihitung dengan menggunakan rumus dimana 

berat badan dalam kilogram (kg) dibagi tinggi badan dalam meter kuadrat 

(m2). 

IMT = 
                

                 
 

Tabel 1 Klasifikasi Overweight dan Obesitas pada Orang Dewasa  Berdasarkan 

IMT Menurut WHO 

Klasifikasi IMT (Kg/BB) 

Berat Badan Kurang (Underweight) <18,5 

Berat Badan Normal 18,5 – 22,9 

Berat Badan Lebih Dengan Resiko 

(overweight) 
23 – 24,9 

Obesitas 1 25 – 29,9 

Obesitas 2 >30 

 Sumber :  

1.) Underweight  

 Saat ini, Indonesia menghadapi masalah gizi ganda, yaitu masalah gizi 

kurang dan masalah gizi lebih. Masalah gizi kurang umumnya disebabkan oleh 
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kemiskinan, kurangnya persediaan pangan, kurang baiknya kualitas 

lingkungan, dan kurangnya pengetahuan masyarakat tentang gizi. Sebaliknya 

masalah gizi lebih disebabkan oleh kemajuan ekonomi pada lapisan 

masyarakat tertentu disertai kurangnya pengetahuan tentang gizi, menu 

seimbang, dan makanan. 

 Underweight (berat badan kurang) adalah keadaan dimana seseorang 

memiliki berat badan yang indeks massa tubuhnya berada di bawah normal 

yaitu dibawah 18. Indeks massa tubuh diklasifikasikan menjadi underweight, 

normal, overweight dan obesitas. Underweight (berat badan kurang) juga dapat 

disebabkan oleh beberapa faktor. Faktor yang menyebabkan terjadinya 

underweight antara lain: kurangnya asupan makanan, faktor genetik, faktor 

usia, gaya hidup, dan infeksi.  

2.) Obesitas dan Overweight   

 Overweight merupakan salah satu masalah di seluruh dunia yang 

diabaikan oleh kebanyakan orang. Prevalensi kegemukan termasuk 

Overweight cenderung meningkat seiring dengan peningkatan usia, dan 

mencapai puncaknya pada usia dewasa. Overweight atau kegemukan 

merupakan suatu penyakit multifaktorial, yang terjadi akibat akumulasi 

jaringan lemak berlebihan, sehingga dapat mengganggu kesehatan (Tuerah W., 

et al, 2014) yang ditandai dengan adanya 25% lemak tubuh total atau lebih 

pada pria dan sebanyak 35% atau lebih pada wanita.   

 Overweight dan obesitas saat remaja merupakan faktor risiko penyebab 

penyakit kronis dan berhubungan dengan peningkatan risiko obesitas dimasa 
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dewasa sebesar 50%-80%. Kelebihan berat badan dapat dicegah dengan 

mengubah pola hidup sehat seperti mengubah pola makan dan meningkatkan 

aktivitas fisik serta melakukan upaya peningkatan kesehatan di masyarakat 

seperti memberikan pendidikan kesehatan sebagai upaya tindakan preventif 

dan promotif. Tujuan utama penanggulangan overweight dan obesitas pada 

anak dan remaja adalah mencapai berat badan normal dengan 

mempertimbangkan pertumbuhan dan perkembangan. Perubahan perilaku 

efektif dalam penanggulangan obesitas yang terdiri dari perubahan perilaku, 

modifikasi diet dan modifikasi kebiasaan aktifitas fisik, olehnya itu penelitian 

ini bertujuan untuk untuk membuktikan pengaruh intervensi gaya hidup 

terhadap pencegahan obesitas pada remaja. 

B. Pola Hidup 

Gaya hidup merupakan salah satu aspek yang esensial di era modern 

ini. Gaya hidup merupakan gambaran bagi setiap orang yang mengenakannya 

dan menggambarkan seberapa besar prilaku seseorang di dalam masyarakat. 

Selain itu, gaya hidup juga dapat diartikan sebagai suatu seni yang 

dibudayakan oleh setiap orang.Gaya hidup yang dijalani dapat menentukan 

kualitas hidup dan kesehatan tubuh. Seseorang yang memiliki gaya hidup 

yang positif dan pola hidup yang sehat cenderung memiliki kualitas hidup 

yang lebih memadai, begitu juga sebaliknya (Kurniadi, 2008). 

Gaya hidup merupakan salah satu indikator kualitas hidup 

seseorang. Seseorang yang memiliki gaya hidup sehat akan menjalankan 

kehidupannya dengan memperhatikan faktor-faktor yang mempengaruhi 
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kesehatan seperti makanan, pikiran, kebiasaan olahraga, dan lingkungan yang 

sehat. Hal ini akan menyebabkan tingkat kesehatan seseorang menjadi baik. 

Kesehatan yang baik menjadikan kualitas hidup seseorang meningkat (Anne, 

2010). Sebaliknya, perubahan gaya hidup ke arah tidak sehat seperti konsumsi 

makanan instan, kurang berolahraga, perilaku merokok, pengendalian stres 

yang buruk, dan lingkungan yang tidak sehat akan memperburuk kondisi 

kesehatan. Seseorang dengan gaya hidup tidak sehat akan mudah terkena 

penyakit seperti penyakit jantung, diabetes melitus, bahkan stroke yang mana 

kondisi ini menjadikan kualitas seseorang menjadi menurun (Cahyono, 2012). 

Seseorang yang kurang melakukan aktifitas fisik,seperti olahraga 

dan kegiatan-kegiatan yang membutuhkan banyak gerak tubuh merupakan hal 

yang harus di waspadai terhadap terjadinya peningkatan pada indeks massa 

tubuhnya. Di samping itu perubahan berat badan dapat di peroleh dari 

pendekatan aktifitas fisik dan dengan mengatur pola makan. Hal seperti pola 

makan tersebut sangat berpengaruh terhadap berat badan seseorang di 

samping kurang aktifitas fisik dan keduanya sangat berkaitan. 

Menurut rekomendasi yang dikeluarkan oleh WHO, aktivitas fisik 

yang bersifat sedang serta dilakukan selama 30 menit bisa meningkatkan 

kesehatan, sedangkan pada anak dan remaja WHO merekomendasikan 

tambahan waktu aktivitas fisik yang bersifat berat selama 20 menit dalam 3 

kali seminggu. Menurut CDC dan The United Kingdom Health Education 

Authority aktivitas fisik yang direkomendasikan untuk anak dan remaja yaitu 

aktivitas fisik yang bersifat sedang sampai berat dan dilakukan dengan total 
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minimal 60 menit dalam sehari. Guidelines yang dikeluarkan oleh Health 

Canada merekomendasikan menambahkan waktu aktivitas fisik yang telah 

direkomendasikan selama 30 menit (10 menit merupakan aktivitas yang 

bersifat berat) dan mengurangi kegiatan menonton televisi, bermain komputer, 

dan kegiatan lainnya yang tidak membutuhkan gerak otot skeletal lebih 

banyak. Rekomendasi aktivitas fisik yang sesuai usia yaitu: 

a. Infants dan Toddlers : 

Tidak ada rekomendasi pasti aktivitas fisik untuk kelompok usia ini. Pada 

tahapan usia ini diberikan kebebasan untuk melakukan aktivitas fisik yang 

menyenangkan menurut anak dibawah pengawasan orang dewasa. 

b.  Preschool-Aged Children (4-6 tahun) 

Kelompok anak usia ini diberi semangat untuk melakukan aktivitas luar 

rumah yang menyenangkan, yang mampu mengeksplorasi motorik halus 

dan kasar, yang bersifat eksperimen bagi mereka dan adanya pengawasan 

dari orang dewasa. 

c. Elementary School-Aged Children (6-9 tahun) 

Pada usia ini, perkembangan motorik anak sudah berkembang makin pesat. 

Orangtua mengajak anak-anak untuk melakukan kegiatan di luar rumah 

seperti berjalan santai, menari, bermain lompat tali, dan bermain golf mini. 

Olahraga yang terorganisir (sepak bola, basket, dll) sudah bisa 

diperkenalkan, peraturan yang dibuat jangan terlalu sulit dan lebih 

mengutamakan kesenangan bermain di dalamnya. 

d. Middle School-Aged (10-12 tahun) 
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Aktivitas fisik yang terorganisir dan taktis. Aktivitas fisik yang bisa 

dianjurkan oleh para orangtua berupa sepak bola, bulu tangkis, basket, dan 

yang lainnya. Olahraga angkat berat pada kelompok usia ini dilarang 

karena bisa menyebabkan gangguan pada pertumbuhan. 

e. Adolescents 

Aktivitas yang bisa disarankan cenderung yang berkelompok dan 

menyenangkan. Kelompok yang dipilih lebih baik berasal dari teman 

sekitar (sekolah, kampus, atau tempat bekerja) untuk mendapatkan efek 

jangka panjang dari aktivitas yang dilakukan. Aktivitas yang dilakukan 

bersama tersebut bisa berupa olahraga dan aktivitas fisik lainnya. 

Aktivitas fisik secara teori akan membuat seseorang mengeluarkan energi 

lebih banyak sehingga bisa mencegah terjadinya perkembangan obesitas. 

Aktivitas fisik bisa mencegah obesitas melalui dua cara, yaitu : 

a. Aktivitas fisik meningkatkan pengeluaran energi. Teori mengenai energi 

adalah energi tidak dapat dimusnahkan, hanya dapat berubah bentuknya 

saja. Maka dari itu apabila mengkonsumsi makanan haruslah sesuai dengan 

pengeluaran yang dilakukan. 

 Masukan energi = pengeluaran energy 

Energi makanan terkonsumsi     kerja eksternal + panas 

internal ± energi yang disimpan 

Dari persamaan di atas bisa terdapat 3 kemungkinan, adanya 

keseimbangan energi netral (energi masuk = energi keluar), keseimbangan 

energi negatif (energi masuk < energi keluar), dan keseimbangan energi positif 
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(energi masuk > energi keluar), maka dari itu bila seseorang ingin mengurangi 

kemungkinan penyimpanan energi melalui makanan, faktor yang harus 

ditingkatkan adalah kerja eksternal dan panas internal. Melalui aktivitas fisik 

yang sesuai rekomendasi, maka kerja eksternal akan semakin besar yang akan 

menyebabkan penyimpanan energi lebih kecil. Pada sebuah penelitian, apabila 

terjadi keseimbangan energi positif dalam jangka waktu panjang, bisa 

menyebabkan timbulnya peningkatan pada indeks massa tubuh. 

b. Aktivitas fisik memliki efek yang bermanfaat bagi metabolisme substrat. 

Metabolisme substrat tersebut bergantung pada peningkatan lemak, dan secara 

relatif terhadap karbohidrat. Metabolisme substrat tersebut berguna untuk 

penggunaan energi. 

C. Junk Food 

Junk food adalah makanan yang memiliki sedikit kandungan gizi, 

mengandung zat-zat yang tidak sehat apabila dikonsumsi terus-menerus, dan 

mempunyai indeks glikemik yang tinggi. Sepuluh jenis makanan yang 

dikategorikan sebagai junk food adalah gorengan, fast food, jeroan/daging 

berlemak, asinan, daging olahan, makanan yang dipanggang, es krim, 

minuman ringan, manisan kering, dan makanan kaleng. Saat tubuh 

mengonsumsi makanan dengan indeks glikemik tinggi seperti junk food, 

sumber energi yang digunakan berasal dari glikogen sehingga lemak dalam 

tubuh tidak terpakai. Lemak akan semakin menumpuk dalam tubuh dan dapat 

menyebabkan obesitas apabila hal ini terulang terus menerus. 
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Di negara-negara yang sedang berkembang, faktor yang mempengaruhi 

tingginya prevalensi overweight adalah adanya perubahan gaya hidup dan pola 

makan. Pola makan terutama di kota besar, bergeser dari pola makan 

tradisional ke pola makan barat (terutama dalam bentuk fast food). Pergeseran 

pola makan yang komposisinya mengandung tinggi kalori, lemak, karbohidrat, 

kolesterol serta natrium, namun rendah serat seperti fast food dan soft drink  

menimbulkan ketidakseimbangan asupan gizi dan merupakan salah satu faktor 

risiko terhadap munculnya obesitas pada remaja. Obesitas pada remaja berisiko 

menjadi obesitas pada saat usia dewasa dan berpotensi dapat menyebabkan 

penyakit kardiovaskuler dan metabolik. Di samping itu, peningkatan pola 

hidup sedentary seperti menonton televisi, bermain komputer mengakibatkan 

terjadinya penurunan aktivitas fisik. Konsumsi makanan tinggi kalori dan 

lemak serta pola hidup kurang gerak (sedentary lifesytles) berkaitan erat 

dengan peningkatan prevalensi obesitas. 

Junk Food adalah istilah yang mendeskripsikan makanan yang tidak 

sehat atau memiliki sedikit kandunngan nutrisi. Makanan cepat saji seperti 

humberger, kentang goreng dari Mc Donald, KFC dan Pizza Hut Juga sering 

dianggap sebagai Junk Food. Umumnya, junk food menawarkan sedikit 

protein, vitamin, dan mineral dan tinggi kalori yang berasal dari gula atau 

lemak. Istilah nol kalori mencerminkan sedikit nutrisi pada junk food. 

Makanan yang dijadikan sebagai perilaku gaya hidup yang muncul karena 

globalisasi dan modernisasi ini ternyata tidak memiliki nilai-nilai nutrisi yang 

baik untuk kesehatan tubuh kita, sehingga sebutan junk food ini benar-benar 
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sesuai untuk disandangnya. Masyarakat di era modern ini ternyata terlalu 

berlebihan mengkonsumsi junk food, bahkan dijadikan sebagai makanan 

favoritnya. Tidak aneh juga, karena iklan-iklan yang digencarkannya melalui 

televisi dan media cetak dapat memberikan pengaruh besar dalam 

mempromosikan junk food ini. Perubahan pola kebiasaan hidup sebagai 

dampak perbaikan tingkat hidup dan kemajuan teknologi juga mendorong 

terjadinya perubahan pola makan dan kebiasaan makan. Seperti kenaikan 

penghasilan keluarga secara bertahap dapat mempengaruhi pola makan dan 

kebiasaan makan. Kemampuan daya beli yang lebih mendorong untuk dapat 

mengkonsumsi berbagai jenis makanan yang diinginkan. Pengaruh teman 

sebaya pada masa remaja juga sangat besar dalam terjadinya perilaku makan 

yang tidak baik. Remaja lebih sering berada di luar rumah dan bersama dengan 

teman sebaya sehingga memungkinkan    remaja untuk mengkonsumsi 

makanan cepat saji. Umumnya anak dan remaja merupakan golongan yang 

sering memakan junk food. Seorang ahli menyatakan bahwa terlalu banyak 

memakan junk food merupakan salah satu faktor yang mengkontribusi 

terjadinya obesitas pada anak.  

Jenis-Jenis makanan Junk Food :  

1. Makanan Gorengan.  

2. Makanan Kalengan.  

3. Makanan Asinan.  

4. Makanan daging yang di olah (Hamburger, sosis, dll). 

5. Makanan dan daging berlemak dan jerohan.  

6. Mie Instan. 
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7. Manisan Kering. 

Umumnya yang termasuk dalam golongan junk food adalah makanan 

berkadar garam (sodium) tinggi, bergula tinggi, namun kandungan nutrisi 

lainnya seperti protein, vitamin dan mineral sangat sedikit. 

D. Kerangka Teori 

Berdasarkan penjelasan yang telah dipaparkan mengenai hubungan 

Indeks Massa Tubuh, Pola Aktivitas, dan Pengkonsumsian Junk Food, maka 

disusunlah  kerangka teori sebagai berikut : 

 

 

    

Faktor Genetik 

Indeks Massa Tubuh 

Energy Balance 

Total Energy 

Expenditure 

(TEE) 

-Thermic Effect Food 

-Physical Activity 

-Basal Metabolic 

Rate(BMR) 
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nn 

Faktor 

Ekonomi 

Faktor 

Individu 

Pola Konsumsi 

Pola Aktivitas 

Frekunsi mengkonsumsi Junk Food 

Aktivitas Fisik 

Jumlah Jam Beraktivitas 

Gambar 1 Hubungan aktivitas dan Frekuensi Konsumsi Junk Food yang dapat 

mempengaruhi Indeks Masa Tubuh 
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E. Pandangan Islam 

1. Pola Makan Menurut Agama 

Islam merupakan agama yang sangat sempurna, Islam datang sebagai 

agama untuk kepentingan duniawi dan ukhrawi secara menyeluruh. Tidak 

terbatas jalur hubungan hamba dengan Tuhannya (horizontal) saja tetapi 

Islam  juga mengatur secara vertikal. Islam sangat memperhatikan kondisi 

kesehatan, seperti dalam hadis Rasulullah saw:  

                                                                                                                                      

                                  593 

Artinya : “Dari Ibnu Abbas, dia berkata: Nabi shallallahu „alaihi wasallam 

bersabda: “Dua kenikmatan, kebanyakan manusia tertipu pada keduanya: 

kesehatan dan waktu luang.” (HR. Bukhari, no: 5933) 

Islam sangat hati-hati dalam kesehatan, salah satunya dalam hal 

makanan dari segi halal haram dan baik.Halal adalah suatu yang dibolehkan 

secara agama, sedangkan baik adalah sesuatu yang pada dasarnya tidak 

merusak fisik dan pikiran, dan harus memenuhi syarat dari segi kebersihan. 

Pada dasarnya yang telah diketahui bahwa  makanan adalah pemeliharaan 

kehidupan, semua makhluk hidup yang diciptakan Allah swt. dipermukaan 

bumi, mutlak memerlukannya. Makanan memberinya kekuatan esensial bagi 

kehidupannya, meyuplai unsur-unsur yang akan membentuk sel tubuhnya 

dan memperbaharui yang rusak. Hal itu disebabkan asal  penciptaan manusia 

adalah dari tanah liat dan debu. 
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Artinya : Dan sesungguhnya Kami telah menciptakan manusia dari suatu 

saripati (berasal) dari tanah. 

Makanan bagi kehidupan manusia adalah seperti bahan bakar yang 

sangat diperlukan oleh mesin.Kedudukannya setera dengan listrik, bensin, 

dan uap, meski ada perbedaan yang cukup signifikan antara 

keduanya.Seorang manusia beraktivitas secara terus menerus tanpa berhenti 

sepanjang hayatnya.Walau di waktu tidur dan istirahat, piranti tubuhnya tetap 

bekerja tanpa henti. Hal inilah yang menyebabkan ia tidak bisa 

diperbandingkan dengan kerja terus menerus yang dilakukan oleh mesin dan 

peralatan mekanik, yang kadang bekerja tetapi kadang juga berhenti.  

Dalam al-Qur‟an memakai tiga kata ketika melarang berlebih-lebihan yaitu‚ 

ta„tadū, tusrifū atau isrāf, tabżῙr. 

1. Ta„tadū, berlebih-belihan yang dimaksud kata ini ialah adalah dari aspek 

hukumnya.  

2. Tusrifū  berlebih-lebihan dalam mengkonsumsi makanan, maksudnya 

melebihi porsi penyimpanan yang ada pada lambung (kekenyangan). Hal 

demikian tidak sesuai dengan ilmu kesehatan (1/3 makan, 1/3 minum, dan 

1/3 nafas) dan akan berdampak jelek (menimbulkan penyakit) pada tubuh 

dan otak (bisa membuat otak menjadi tumpul.  

3. TabżῙr. berlebihan-lebihan dalam mengambil makanan akan tetapi tidak 

mampu menghabisinya sehingga dibuang begitu saja. Hal demikian sangat 

berbahaya pada sifat dan rohani (lalai dan sombong). 

 Islam melarang berlebih-lebihan dalam hal makanan, makan bukan karena 

lapar hingga kekenyangan, namun Islam menegaskan kepada orang muslim 
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untuk menjaga etika ketika makan. Dalam pandangan sains , makan secara 

berlebihan hingga memenuhi volume maksimal lambung memang tidak baik, 

karena jika lambung yang berfungsi untuk mencerna karbohidrat tidak bisa 

bekerja secara maksimal, makanan yang dimakan menjadi sia-sia. Jadi, makan 

yang baik memang secukupnya saja, namun dengan nutrisi yang lengkap. 

2. Aplikasi Hadis Pola Makan 

  Anjuran yang dikemukakan Rasulullah saw. tentang tiga pembagian perut, 

yaitu sepertiga makanan, sepertiga minuman dan sepertiga nafasnya, 

merupakan anjuran yang mendapat perhatian dari berbagai kalangan baik dari 

umat Islam sendiri maupun dari yang bukan Islam. Anjuran ini atau lebih 

tepatnya hadis yang diriwayatkan oleh Miqdām bin Ma„dῙkariba merupakan 

hadis yang banyak digunakan bagi ahli kesehatan sebagai obat dan pencegah 

dari berbagai penyakit yang diakibatkan dari pola makan yang salah. Salah 

seorang tabib yang masyhur, yaitu al-Hāris \ bin kaladah mengatakan: ‚berlapar 

itu adalah obat yang paling ampuh dan perut adalah gudang penyakit.‛ Dalam 

lafaz lain mengatkan: ‚lapar itu adalah obat‛. Makanan yang berlebihan  akan 

memberatkan organ pencernaan sehigga ia akan menjadi lemah dan kerjanya 

tidak teratur.  

Penelitian ilmiah telah membuktikan bahwa pola makan atau diet ala 

Rasul tersebut dapat memperpanjang umur seseorang dan mengatasi 

kegemukan atau obesitas yang merupakan menyebab dari berbagai 

penyakit.Menurut dr. Kunkun, kegemukan timbul karena seseorang kelebihan 

energi. Jumlah energi yang masuk, yang berasal dari makanan, melebihi energi 
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yang digunakan oleh tubuh.Penderita dapat mengulangi kelebihan tersebut 

dengan diet. Ada empat macam diet, yaitu diet serat untuk menghambat proses 

penyerapan nutrisi penghasil energi, diet rendah kalori tidak seimbang, puasa, 

dan diet seimbang rendah kalori. Berikut penguraian dua diantara macam diet :  

a. Low Calorie Diet  

Diet anti - agingcalorierestriction (diet pembatasan kalori atau diet 

rendah kalori/ low calorie diet  .Namun sebenarnya cara makan ini disebut ‚ 

diet calorie restriction  ini (bahkan digembar-gemborkan berasal dari Barat), 

masih menggunakan dasar diet Islam yang diajarkan Rasulullah saw.  

Prinsip diet calor ie restriction ada dua : (1) Makan dalam porsi lebih 

sedikit atau dibatasi sehingga jangan sampai kekenyangan (lebih kurang 

seperti kata Rasul tentang 1/3 bagian perut untuk makanan) dan (2) Yang 

paling utama dan terpenting dalam diet ini, memotong asupan kalori. Orang 

dewasa normal biasanya mengonsumsi 2000 kalori per hari, maka mulai 

sekarang kurangi jumlah asupan kalori sebanyak kurang lebih sepertiganya, 

misalnya menjadi 1200 kalori/hari.Biasanya hal ini secara otomatis dapat 

diperoleh dengan memotong porsi makanan. 

Namun patut diingat, memotong kalori tidak berarti memotong jumlah 

asupan nutrisi lain. Jadi, dengan porsi makanan yang tidak banyak, tetap 

harus memenuhi nutrisi penting untuk tubuh seperti protein, vitamin, dan 

mineralmineral.Jadi, bukan sembarangan makan sedikit, seperti hanya makan 

kerupuk seharian misalnya. 
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a.) Puasa  

Cara selanjutnya untuk mengatasi obesitas adalah puasa baik puasa 

Ramadhan maupu  bukan. Adapun makna puasa sejalan dari pengalan 

kalimat hadis di atas yaitu ‚ cukuplahbeberapasuap ‛ .Berarti ketika 

berpuasa jumlah makanan yang dimakan berkurang dibanding tidak 

puasa.Selain itu, puasaadalah waktu yang tepat untuk mewujudkan 

memiliki tubuh ideal. Lazim diketahui bahwa saat puasa, proses 

detoksifikasi (pembuangan zat beracun) di dalam tubuh lebih total dan 

sempurna daripada saat tidak puasa. Saat puasa, perut menjadi kosong 

selama beberapa jam, kekosongan usus perut ini biasa mengurangi 

peluang terjadinya kontak antara senyawa beeracun dengan usus. Telah 

dipaparkan di atas cara pengaplikasian pola makan yang sesuai dengan 

hadis sepertiga makanan, sepertiga minuman dan sepertiga nafasnya. 

Namun, adapula yang tidak memperhatikan hadis di atas ataupun pola 

hidup sehat yang ditawarkan dalam ilmu kesehatan.Seperti dalam hal 

keinginan menurunkan berat badan dan mengobati berat badan yang 

berlebihan atau obesitas. Keinginan tersebut tidak disertai dengan 

kesabaran, akhirnya melakukan berbagai cara agar obesitas yang dialami 

cepat sembuh dan tubuh menjadi ideal.Sehingga, yang mulanya 

mengharapkan tubuh yang ideal dan terhindar dari obesitas melainkan 

mendapat beberapa penyakit, misalnya ganguan pola makan dan sering 

memuntahkan makanan (gejala anoreksia nervosa dan bulimia). 
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F. Kuisioner Penelitian 

 Untuk menilai tingkat aktivitas dari responden, penelitian ini 

menggunakan “Baecke Questionnaire for Physical Activity”. Dimana pada 

penelitian ini terdapat 3 kategori untuk penilain tingkat aktivitas fisik dari 

responden, yaitu : indeks waktu kerja, indeks olahraga, dan indeks waktu 

luang. Pada penelitian yang dilakukan saat ini terdapat Baecke Questionnaire 

for Physical Activity yang sedikit di rubah pada beberapa pertanyaan yang ada 

pada kuisioner penelitian ini, dimana hal ini bertujuan untuk menyesuaikan 

dengan kegiatan yang dilakukan oleh para responden sehari-harinya. Dari 3 

kategori tersebut, pertanyaan kembali dirincikan sehingga terdapat 8 

pertanyaan dan 2 pernyataan. Untuk kategori indeks waktu kerja terdapat 6 

pertanyaan, indeks olahraga 2 pertanyaan dan pernyataan, dan indeks waktu 

luang 2 pertanyaan. 

Perilaku makan responden dinilai dengan menggunakan “Eating Behavior 

Questionnaire”. Pada kuesioner tersebut terdapat 13 pertanyaan yang dibagi 

menjadi 7 kategori, yaitu: food responsiveness (FR), emotional over-eating 

(EOE), enjoyment of food (EF), satiety responsiveness (SR), slowness in eating 

(SE), dan emotional under-eating (EUE). Dari 6 kategori tersebut, dibagi 

kembali menjadi 2 kategori utama, yaitu food approach dan food avoidant. 

Kategori food approach memiliki hubungan dengan 3 kategori pertama yang 

sudah disebutkan sebelumnya (FR, EOE, dan EF), sedangkan kategori food 

avoidant memiliki hubungan dengan SR, SE,  dan EUE. 
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BAB III 

KERANGKA KONSEP 

A. Kerangka Konsep 

IMT atau indeks Quatelet adalah salah satu bentuk metode atau 

pengukuran skrining yang digunakan untuk mengukur komposisi tubuh yang 

dimana diukur dengan menggunakan berat badan serta tinggi badan  setelah itu 

diukur dengan menggunakan rumus IMT.  IMT merupakan nilai hasil dari 

perhitungan antara berat badan (BB) dengan tinggi badan (TB) seseorang. 

Obesitas terjadi ketika indeks massa tubuh seseorang melebihi berat tubuh 

idealnya. Gejala utama dari obesitas yaitu lemak dalam tubuh yang berlebihan, 

yang dapat meningkatkan resiko timbulnya masalah kesehatan yang serius. 

Sedangkan Underweight yaitu keadaan yang dimana seseorang memiliki berat 

badan yang indeks massa tubuhnya berada di bawah normal. 

Salah satu faktor yang mempengaruhi indeks massa tubuh yaitu gaya 

hidup modern dengan pola aktivitas cenderung mengakibatkan status gizi  

menjadi di atas normal, sehingga bisa menjadi gemuk atau obesitas. Dengan 

alasan di atas antara variabel mengkonsumsi Junk Food dan Pola Aktivitas 

menunjukan perilaku menuju peningkatan pada indeks massa tubuh. 

Untuk lebih detailnya keterkaitan antara pengaruh dari masing-masing 

variabel dalam penelitian ini dapat digambarkan sebagai berikut :   
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Gambar 2 Hubungan Tiap Variabel Penelitian Pola Aktivitas, Junk Food, dan 

Indeks Massa Tubuh 

B. Variabel Penelitian 

a. Definisi operasional   

Dalam operasional melakukan penelitian dengan menghitung berat badan 

tinggi badan untuk mengetahui indeks masa tubuh, pola makan dan pola 

aktivitas dari Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar yang untuk bertujuan untuk mengetahui 

apakah ada efek atau akibat dari pola konsumsi Junk food.  

Variabel Definisi Operasional Alat Ukur Parameter Skala 

Indeks 

Massa 

Tubuh 

(IMT) 

Pengukuran yang 

dilakukan dengan 

menghitung BB dan 

TB untuk 

mendapatkan hasil 

IMT 

Menghitung 

TB dan BB 

Underweight = 

<18.5 

Normal = 18.5-

22.9 

Overweight = 23-

24.9 

Obes 1 = 25-29.9 

Obes 2 = >30 

Nominal  

Pola 

Aktivitas 

Menghitung aktivitas 

yang dilakukan 

dengan mengajukan 

kuisioner terkait 

dengan penelitian 

yang dilakukan 

Kuisioner Dengan skor 

Penilain : 

Sangat Setuju = 5 

Setuju = 4 

Ragu-ragu = 3 

Tidak setuju = 2 

Sangat Tidak 

setuju = 1 

Nominal 

Junk 

Food 

Menghitung 

konsumsi Junk Food 

yang dilakukan 

dengan cara 

mengajukan 

Kuisioner Dengan skor 

Penilain : 

Sangat Setuju = 5 

Setuju = 4 

Ragu-ragu = 3 

Nominal 

Pola Aktivitas (X1) 

Junk Food (X2) 

Indeks Massa Tubuh  (Y) 
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kuisioner yang berisi 

tentang frekuensi 

konsumsi Junk Food 

Tidak setuju = 2 

Sangat Tidak 

setuju = 1 

b. Kriteria Pengukuran :  

 Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 

 Mengkonsumsi Junk Food 

 Pola aktivitas yang dilakukan 

C. Hipotesis 

1. H1 :  Pola aktivitas berpengaruh terhadap indeks massa tubuh pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 

H0  : Pola aktivitas tidak berpengaruh terhadap indeks massa tubuh pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 

2. H1 : Junk Food berpengaruh terhadap indeks massa tubuh pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 

H0  :  Junk Food tidak berpengaruh terhadap indeks massa tubuh pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 
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BAB IV 

METODOLOGI PENELITIAN 

A. Obyek Penelitian 

1. Populasi dan Sampel Penelitian 

a. Populasi  

Populasi yaitu untuk melihat keseluruhan objek yang akan diteliti. 

Kemudian dalam populasi penelitian yaitu Mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 

b. Sampel 

Sampel yaitu sebagian dari populasi yang dimana mengkonsumsi 

Junk Food dan mahasiswa yang memenuhi syarat dari kriteria seleksi. 

2. Waktu dan Tempat Penelitian 

a. Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan September 2020 sampai 

Januari 2021. 

b. Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di Universitas Muhammadiyah Makassar. 

B. Metode Penelitian 

Penelitian ini merupakan penelitian untuk menguji keterkaitan antara dua 

buah variabel hasil dari perhitungan (count data), sehingga  hasil dari dasar 

pengujian yang digunakan yaitu selisih nilai proporsi dari nilai observasi dengan 

nilai harapan. Ada pula dengan mengasosiasikan uji chi-square sebagai pengujian 

untuk dapat melihat hubungan antara dua buah variabel kualitatif (katagorik). 



30 
 

Umumnya untuk keterkaitan antar dua variabel kualitatif secara deskriptif 

ditampilkan dalam bentuk tabel kontingensi (CrossTabulation), dimana penelitian 

ini bertujuan mendapatkan gambaran tentang berat badan Mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar setelah itu akan diberikan 

kuisioner. Kuisioner akan berisi tentang poin-poin yang mendukung penelitian, 

yaitu mengenai berat badan, aktivitas yang dilakukan dan pola makan (waktu 

makan dan makanan yang dikonsumsi) setiap hari. 

C. Teknik Pengambilan Sampel 

1. Metode Sampling 

Metode dari pengambilan sampel pada penelitian ini yaitu diambil secara 

simple random sampling adalah yaitu semua Mahasiswa fakultas 

Kedokteran Universtas Muhammadiyah Makassar, Makassar Periode 2020-

2021 yang memenuhi kriteria inklusi yang di tetapkan oleh peneliti. 

2. Kriteria Sampel  

a. Kriteria Inklusi : 

 Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 

yang mengkonsumsi Junk Food dan pola aktifitas yang dilakukan serta 

IMT, Makassar Periode 2020-2021 

 Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 

b. Kriteria Ekslusi 

 Mahasiswa dari  Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Makassar yang mengkonsumsi Junk Food tetapi tidak mengalami penaikan 

berat badan yang signifikan (bahkan tidak megalami kenaikan). 
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 Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 

yang tidak mengkonsumsi junk food 

2. Besar Sampel dan Rumus Besar Sampel  

a) Pola aktivitas 

Menggunakan rumus:   

       
   √      √           

       
 

          Jumlah sampel yang dibutuhkan  

     Derivat baku alfa pada derajat kepercayaan 95 % yaitu sekitar 1,960 

     Derivat baku beta pada derajat kepercayaan 90 % yaitu sekitar 1,282 

    Proportio rata – rata (
     

 
)  

              

 
        

Maka, jumlah sampel yang dibutuhkan dalam penelitian ini 

untuk mengetahui pola aktivitas pada indeks massa tubuh adalah 38 

sampel. 

b) Konsumsi Junk Food 

Menggunakan rumus:   

       [
(  √      √P1Q1 P2Q2)

       
 ]

 

 

          Jumlah sampel yang dibutuhkan  

     Derivat baku alfa pada derajat kepercayaan 95 % yaitu sekitar 1,960 

     Derivat baku beta pada derajat kepercayaan 90 % yaitu sekitar 1,282 

    Proportio rata – rata (
     

 
)  
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Maka, jumlah sampel yang dibutuhkan dalam penelitian ini untuk 

mengetahui pengaruh konsumsi Junk Food pada indeks massa tubuh adalah 

38 sampel. 

D. Teknik Pengumpulan Data 

a. Jenis data   

Data yang diperoleh dari hasil pengukuran berat badan dan tinggi badan 

Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar.   

b. Sumber Data  

Data sekunder : data sekunder yang digunakan dalam penelitian ini diambil dari 

hasil pengukuran berat badan dan tinggi badan Mahasiswa Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Makassar. 

c. Prosedur pengumpulan data 

Peneliti mengajukan ijin kepada pihak Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar untuk dilakukannya penelitian tentang pengaruh 

pola aktivitas dan frekuensi konsumsi junk food terhadap indeks massa tubuh  

yang dilakukan dengan mengajukan kuisioner pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 

E. Pengukuran Instrumen Penelitian 

Pengelolahan data menggunakan Microsoft Office Excel 2010 kemudian 

hasilnya akan disajikan dalam bentuk tabel dilanjutkan dengan pengujian 

menggunakan SPSS. 20. 

Instrumen dalam penelitian ini, maka penulis menggunakan skala sebagai 

alat pengumpul data. Skala merupakan sejumlah pernyataan tertulis untuk 
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memperoleh jawaban dari responden. Dalam penelitian ini, skala yang digunakan 

memuat pernyataan mengenai pola aktivitas, Junk Food, dan Obesitas, 

Responden diminta untuk mengisi setiap pertanyaan dengan membuat tanda 

check list (√  pada kolom yang sesuai. 

Skala yang digunakan dalam penelitian ini yaitu model skala lickert. 

Maka jawabannya dari setiap instrument. Kemudian dalam penelitian ini 

memiliki tingkatan dari yang tertinggi (sangat positif) sampai pada yang terendah 

(sangat negatif). Dan pada skala penelitian ini pula digunakan lima pilihan 

jawaban, maka menurut Suyonto (2015), adalah : Sangat Setuju (SS), Setuju (S), 

Ragu-ragu (RR), dan Tidak Setuju (ST), Sangat Tidak Setuju (STS), Skoring 

untuk merespon jawaban pada skala adalah sebagai berikut :  

Tabel 2 Skor Pengukutan Skala Pernyataan Kuesioner 

Pilihan 
Skor Pengukuran Skala Pernyataan 

Skor Skor 

Sangat Setuju 5 1 

Setuju 4 2 

Ragu-Ragu 3 3 

Tidak Setuju 2 4 

Sangat Tidak Setuju 1 5 

 Sumber :   

F. Teknik Analisis Data  

Pengelolahan data menggunakan Microsoft Office Excel 2010 kemudian 

hasilnya akan disajikan dalam bentuk tabel dilanjutkan dengan pengujian 

menggunakan SPSS. 20. 

a.) Metode Uji Chi Square 

Dengan melakuka Uji Chi Square terhadap data penelitian, dapat 

menggunakan fasilitas Crosstab (tabulasi silang) yang ada pada program SPSS. 
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Uji chi square  atau sering disebut uji chi kuadrat (X kuadrat) bertujuan untuk 

mengetahui hubungan antar variabel yang terdapat pada baris dengan kolom. 

Jenis data yang di gunakan dalam uji chi square harus bentuk data frekuensi 

berkala nominal atau ordinal (data kualitatif) atau dapat juga salah satu data 

berskala nomunal atau ordinal. Uji chi square tidak dipakai untuk data berskala 

rasio maupun interval (data kuantitatif). Uji chi square  merupakan bagian dari 

analisis non parametik. Oleh karena itu, penggunaan uji chi square untuk 

analisis data penelitian tidak memerlukan persyaratan asumsi normalitas data. 

b.) Dasar Pengambilan Keputusan dalam Uji Chi Square 

Menurut Singgih Santoso (2014) pedoman atau dasar pengambilan 

keputusan dalam uji chi square dapat dilakukan dengan cara melihat tabel 

output “Chi Square Test” dari hasil olah data SPSS. Dalam pengambilan 

keputusan untuk uji chi square ini, dapat berpedoman pada dua hal, yakni 

membandingkan antara nilai Asymp. Sig dengan batas kritis yakni 0, 05 atau 

dengan cara membandingkan antara nilai chi square hitung dengan nilai chi 

square tabel pada signifikan 5%. 

c.) Pengambilan Keputusan Berdasarkan Nilai Signifikan (Asymp. Sig) 

1.) Jika nilai Asymp. Sig (2-sided) < 0,05, maka artinya H0 ditolak dan 

Ha diterima 

2.) Jika nilai Asymp. Sig (2-sided) > 0,05, maka artinya H0 diterima 

dan Ha ditolak. 
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H. Etika Penelitian 

1) Sebelum melaksanakan penelitian maka peneliti menyertakan surat 

pengantar yang ditujukan kepada pihak Fakultas Kedokteran sebagai 

permohonan izin dalam melakukan penelitian.  

2) Berusaha menjaga kerahasiaan  responden yang diperoleh dari penelitian, 

sehingga diharapkan tidak ada pihak yang merasa dirugikan dalam 

penelitian ini.  

3) Mematuhi semua aturan dan tata tertib yang berlaku pada instansi tempat 

penelitian. 
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BAB V 

HASIL PENELITIAN 

A. Gambaran Umum Objek Penelitian 

1. Gambaran Umum Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Makassar 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar 

didirikan pada tanggal 29 juli 2008, dimana di tahum tersebut juga 

mahasiswa angkatan pertama Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar sebanyak 50 orang pada penerimaan tahun 2008. 

Sampai dengan saat ini angkatan 13 pada penerimaan tahun 2020. 

Saat ini mahasiswa yang aktif berkuliah di Fakultas Kedokteran 

Universitas adalah angkatan 2017, 2018, 2019, dan 2020 dengan Jumlah 

angkatan 2017 sebanyak 114 orang, 2018 sebanyak 89 orang, 2019 

sebanyak 132 orang dan 2020 sebanyak 135 orang.  

B. Deskripsi Data Penelitian 

Dalam deskripsi data penelitian merupakan analisis terhadap variabel 

yang akan diteliti dalam hal ini yaitu dengan menggunakan metode Uji Chi 

Square dimana pola hidup dan junk food terhadap kejadian obesitas pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Muhammadiyah Makassar, maka untuk dapat  

melakukan analisa yang diakukan berdasarakan dari hasil pernyataan pada 

masing – masing pertanyaan dari setiap variabel, yang bisa diuraikan sebagai 

berikut : 
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1. Skor Penilaian Responden Terhadap Variabel Penelitian 

Penilaian ini berdasarkan pada nilai rata – rata variabel dengan 

ketentuan pengukuran adalah sebagai berikut : 

a. Untuk skor pengukuran pada variabel Pola Aktivitas (X1) dan Junk 

Food (X2), yaitu :  

Tabel 3 Skor Pengukuran Skala Pernyataan  

Pilihan 
Skor Pengukuran Skala Pernyataan 

Skor Skor 

Sangat Setuju 5 1 

Setuju 4 2 

Ragu-ragu 3 3 

Tidak Setuju 2 4 

Sangat Tidak Setuju 1 5 

Sumber :  

b. Untuk skor pengukuran pada variabel IMT, yaitu :  

Tabel 4 Skor Pengukuran IMT 

Klasifikasi IMT (Kg/BB) Skala Pengukuran 

dengan Skor 

Berat Badan Kurang (Underweight) <18,5 1 

Berat Badan Normal 18,5 – 22,9 2 

Berat Badan Lebih Dengan Resiko 

(overweight) 

23 – 24,9 
3 

Obesitas 1 25 – 29,9 4 

Obesitas 2 >30 5 

Sumber :  

2. Deskripsi Case Processing Summary 

Deskripsi tabel distribusi data variabel, Pola Aktivitas, Junk Food 

dan IMT dapat dilihat pada tabel berikut ini :  
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Tabel 5 Case Processing Summary 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

POLA AKTIVITAS * IMT 79 100.0% 0 .0% 79 100.0% 

JUNK FOOD * IMT 79 100.0% 0 .0% 79 100.0% 

Sumber : Data Diolah 2021 

Berdasarkan tabel 5 diatas dapat meperlihatkan bahwa pada data valid 

100%, Missing 0%, maka data yg digunakan pola aktvitas dan junk food 

terhadap IMT sudah sesuai dan bisa di gunakan. 

3. Uji Chi Square 

a.) Uji Chi Square Pola Aktivitas 

Hasil pengolaan data, adalah sebagai berikut : 

Tabel 6 Hasil Uji Chi Square Pola Aktivitas 

Chi-Square Tests 

 

Value Df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.751E3a 2613 .030 

Likelihood Ratio 518.454 2613 1.000 

Linear-by-Linear Association .069 1 .793 

N of Valid Cases 79   

a. 2720 cells (100,0%) have expected count less than 5. The minimum expected 

count is ,01. 

    Sumber : Data Diolah 2021 

Dari tabel 8 diatas pengujian yang dilakukan terhadap variabel 

Pola aktivitas menunjukan bahwa terlihat pada nilai asymp. Sig sebesar 

0,030 < 0,05 maka dapat di simpulkan terdapat hubungan signifikan 
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antara Pola Aktivitas pada IMT dengan menggunakan indikator  IMT, 

hal ini dapat diartikan bahwa Pola Aktivitas terdapat korelasi dengan 

Indeks Massa Tubuh pada mahasiswa Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar. 

b.) Uji Chi Square Junk Food 

Hasil pengolaan data, adalah sebagai berikut : 

Tabel 7 Hasil Uji Chi Square Junk Food 

Chi-Square Tests 

 

Value Df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.193E3a 2077 .038 

Likelihood Ratio 492.454 2077 1.000 

Linear-by-Linear Association .808 1 .369 

N of Valid Cases 79   

a. 2176 cells (100,0%) have expected count less than 5. The minimum expected 

count is ,01. 

 Sumber : Data Diolah 2021 

Dari tabel 9 diatas pengujian yang dilakukan terhadap variabel 

Junk Food menunjukan bahwa terlihat pada nilai asymp. Sig sebesar 0,038 

< 0,05 maka dapat di simpulkan terdapat hubungan signifikan antara Junk 

Food pada IMT dengan menggunakan indikator  IMT, hal ini dapat 

diartikan bahwa Junk Food terdapat korelasi dengan Indeks Massa Tubuh 

pada mahasiswa Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar. 
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BAB IV 

PEMBAHASAN 

 Berdasarkan hasil penelitian dapat menunjukan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang bermakna antara pola aktivitas dengan sebuah kejadian obesitas, 

sedangkan pengkonsumsian junk Food memiliki pengaruh pada kejadian obesitas 

pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar yang 

menajdi responden pada penelitian ini.  

A. Pengaruh Pola Aktivitas Terhadap Indeks Massa Tubuh 

Dalam penelitian ini hubungan antara pola aktivitas dengan kejadian 

obesitas didapatkan hasil uji chi square pada nilai asymp. Sig sebesar 0,030 < 

0,05. Hal ini menunjukan variabel pola aktivitas yang biasa dilakukan oleh 

responden (Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah) 

memiliki pengaruh signifikan terhadap kejadian variabel peningkatan indeks 

massa tubuh. 

Namun menurut teori aktivitas fisik akan membuat seseorang 

mengeluarkan energi lebih banyak sehingga bisa mempengaruhi indeks massa 

tubuh. Aktivitas fisik bisa mencegah peningkatan indeks massa tubuh dengan 

melalui dua cara, adalah: 1). Dalam aktivitas fisik yang meningkatkan 

pengeluaran energi. Dalam teori energi adalah merupakan energi tidak dapat 

dimusnahkan, namun hanya dapat berubah bentuknya saja. Maka dalam hal ini 

apabila  dalam mengkonsumsi makanan harusnya sesuai dengan pengeluaran 

yang dilakukan.”Masukan energy = pengeluaran energy, energy makanan 

terkonsumsi = kerja eksternal + panas internal ± energy yang disimpan”. 2).  
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Dalam aktivitas fisik memiliki efek bermanfaat bagi metabolisme substrat. 

Metabolisme substrat tersebut kemudian bergantung pada peningkatan lemak, 

lalu secara relatif terhadap karbohidrat. Dalam metabolisme substrat tersebut 

nanti berguna untuk penggunaan energy (Ahmad Riza Faisal Herza, 2014). 

Berpengaruhnya Pola Aktivitas yang dilakukan terhadap kejadian 

obesitas pada responden (Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Makassar) pada penelitian ini dikarenakan aktivitas fisik 

yang dilakukan oleh responden sangat baik seperti rajin melakukan olahraga, 

yang biasanya dilakukan minimum selama 30 menit setiap melakukan 

olahraga, serta melakukan kegiatan olahraga minimal 2X dalam seminggu. 

Penelitian yang sebelumnya sudah dilakukan oleh Ahmad Riza Faisal Herze 

(2014) dimana menunjukan hasil bahwa tidak ada hubungan antara pola 

aktivitas yang dilakukan terhadap kejadian peningkatan indeks massa tubuh 

seseorang, dimana dalam hal ini berbeda dengan penelitian yang dilakukan. 

Selain itu penelitian ini juga berbeda dengan hasil penelitian yang dilakukan 

oleh Wegiarti Sikalak, Laksmi Widajanti dan Ronny Aruben (2017) dimana 

tidak ada hubungan antara aktivitas fisik yang dilakukan terhadap kejadian 

peningkatan indeks massa tubuh. Namun dalam penelitian ini memiliki hasil 

yang sama pula dengan penelitian yang dilakukan oleh Kurdanti(2015), 

dimana pola aktivitas memiliki pengaruh terhadap indeks massa tubuh. 

Penelitian yang dilakukan oleh M. Dody Izhar, Ruwayda (2016) memiliki hasil 

yang sama dimana pola aktivitas memiliki dimana berpengaruh terhadap indeks 

massa tubuh.  
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B. Pengaruh Konsumsi Junk Food Pada Indeks Massa Tubuh 

Hubungan antara konsumsi Junk Food dengan indeks massa tubuh 

didapatkan hasil uji chi square pada nilai asymp. Sig sebesar 0,038 < 0,05. hal 

ini menunjukan variabel konsumsi Junk Food yang dilakukan oleh responden 

(Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar) 

memiliki pengaruh signifikan terhadap terjadinya peningkatan indeks massa 

tubuh. 

Junk food yaitu makanan yang dimana memiliki sedikit kandungan 

gizi, kemudian mengandung juga zat-zat yang tidak sehat namun apabila 

dikonsumsi terus-menerus, dan mempunyai indeks glikemik yang tinggi. 

Kemudiam saat dimana tubuh mengonsumsi makanan dengan indeks glikemik 

tinggi misalnya junk food, maka sumber energi digunakan berasal dari 

glikogen sehingga lemak yang ada dalam tubuh tidak terpakai. Lemak  nanti 

akan semakin menumpuk dalam tubuh kemudian dapat mengakibatkan 

peningkatan indeks massa tubuh kemudian apabila hal tersebut terulang terus 

menerus. Mekanisme dasar dari terjadinya peningkatan pada indeks massa 

tubuh yaitu adanya ketidakseimbangan masukan energi dan pengeluarannya. 

Biasnya penyebab dari ketidakseimbangan tersebut yaitu mudahnya variasi 

dan akses dari jenis makanan yang kaya energi. Namun sebaliknya dengan 

kemajuan teknologi juga perubahan gaya hidup terjadi penurunan pengeluaran 

energi karena kurangnya aktivitas yang dilakukan.  

Berpengaruhnya konsumsi Junk Food pada indeks massa tubuh pada 

penelitian ini karena salah satu faktornya yaitu tingginya tingkat kemauan 
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responden dalam mengkonsumsi makanan instan terlebih lagi mankanan Junk 

Food serta meningkatnya tingkat keinginan responden untuk mengkonsumsi 

Junk Food ketika lagi dalam keadaan stress. Sehingga hal tersebut akan 

menyebabkan peningkatan indeks massa tubuh pada responden. Kemudian 

hasil penelitian  yang dilakukan memiliki hasil yang sama dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Ahmad Riza Faiza Herze (2014). Penelitian yang juga 

dilakukan oleh Kurdanti (2015) memiliki hasil yang sama.Penlitian yang juga 

dilakukan oleh M. Dody Izhar, Ruwayda (2016) memiliki hasil yang sama 

dimana konsumsi junk food memiliki pengaruh terhadap peningkatan indeks 

massa tubuh. Namun penelitian ini memiliki hasil yang berbeda pada 

penelitian yang dilakukan oleh Wegiarti Sikalak, Laksmi Widajanti dan 

Ronny Aruben (2017) dimana konsumsi junk food tidak memiliki hubungan 

dengan peningkatan indeks massa tubuh. 
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BAB VII 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan uraian dari pembahasan atas masalah yang  sudah 

dikemukakan oleh  peneliti mengambil kesimpulan yaitu :  

1. Konsumsi junk food memiliki hubungan dengan peningkatan indeks massa 

tubuh pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Makassar. 

2. Pola aktivitas memiliki pengaruh terhadap indeks massa tubuh pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhamadiyah. 

B. Saran 

Setelah dilakukan penelitian, maka peneliti dapat menyarankan :  

1. Untuk penelitian berikutnya dapat melakukan penelitian dengan 

menggunakan objek atau variabel yang leih besar lagi. 

2. Diharapkan untuk penelitian selanjutnya agar menambah variabel-variabel 

lain seperti faktor genetik, jenis kelamin. 

3. Untuk peneliti berikutnya bisa menambahkan food recall yang dilakukan 

selama beberapa hari 

4. Untuk peneliti berikutnya sebaiknya untuk pengukuran berat badan dan tingi 

dilakukan pada satu tempat untuk menghindari adanya bias atau kesalahan 

ketika pengukuran 
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LAMPIRAN 

 

KUESIONER PENELITIAN 
 
 

 Pernyataan Bersedia Mengisi Kuesioner Penelitian 

 

Assalalamu‟alaikum Wr. Wb 

 

Perkenalkan nama saya Juliawan Rulimo, mahasiswa semester 7 Program Studi 

Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan Universitas 

Muhammadiyah Makassar. Saat ini, saya sedang melakukan penelitian yang berjudul 

“Pengaruh Pola Aktivitas dan JunkFood pada Indeks MassaTubuhs pada Mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar ”. Pada kuisioner ini 

terdapat beberapa pertanyaan dan pernyataan yang harus diisi dan kesemuanya itu 

berhubungan dengan penilitian yang saya kerjakan. Maka dari itu, untuk mengetahui 

kesediaan Mahasiswa/i dalam mengisi kuisioner ini, maka bagian nama dan tanda tangan 

diharapkan untuk diisi. 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini 

 

Nama   : 

 

Usia    : 

 

Jenis Kelamin  : 

 

 

Bersedia membantu penelitian ini dengan cara mengisi setiap pertanyaan yang ada di 

kuisioner ini dengan sebaik-baik nya. 

 

Tanda Tangan, 
 
 
 
 
 
 

 

Nama 



51 
 

Penilian IMT 
Berat Badan(kg) :  

Tinggi Badan(M)  : 

 

 

KUESIONER AKTIVITAS FISIK 
Beri tanda centang(√  pada kolom yang sesuai dengan yang dilakukan 

 

No Pertanyaan 

Nilai Persetujuan 

Sangat 

Sering 
Sering 

Kadang-

Kadang 
Jarang 

Tidak 

Pernah 

1. 
Selama dikampus/kelas apakah anda 

sering duduk? 
     

2. 
Selama kelas apakah Anda melakukan 

aktivitas yang mengeluarkan keringat? 
     

3. 
Apakah Anda ke kampus dengan 

berjalan kaki/naik kendaraan? 
     

4. 
Apakah Anda membawa tas yang berat 

saat pergi ke kampus? 
     

5. 
Apakah sepulang dari kampus Anda 

merasa sangat lelah? 
     

6. 
Apakah sepulang dari kampus  Anda 

berkeringat? 
     

7. 

Selama waktu luang apakah Anda 

sering menghabiskan waktu dengan 

berbaring saja? 

     

8. 

Selama waktu luang apakah Anda 

berolarahga diluar rumah baik sendiri 

maupun bersama teman? 

     

9 

Berapa menit Anda 

berjalan/bersepeda/berolahraga diwaktu 

luang?(lama waktu olahraga) 

 

10. 

Sebutkan jenis olahraga dan seberapa 

sering Anda berolahraga?(Olahraga 

yang dilakukan) 
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Kuesioner Perilaku Makan  
Beri tanda ceklist(√  pada setiap pernyataan dibawah ini 

 

No Pertanyaan 

Nilai Persetujuan 

Sangat 

Sering 

Sering Kadang

-

Kadang 

Jarang Tidak 

Pernah 

1 Saya sangat suka makan Junk Food      

2 
Saya cenderung makan lebih banyaksaat 

stres/panic 

     

3 Saya punya nafsu makan yang besar      

4 Saya sering mengkonsumsi Junk Food      

5 
Saat ingin makan makanan instan saya 

memesan Junk Food untuk dimakan 

     

6 Saya mengkonsumsi Junk Food lebih dari 

1 porsi 

     

7 Saya tertarik memesan Junk Food saat ada 

menu baru 

     

8 Saya mengkonsumsi Junk Food bersama 

makanan pokok 

     

9 Saya kurang tertarik dengan menu Junk 

Food yang sama 

     

10 Saya senang mencoba makanan baru      

11 Saya cenderung makan Junk Food lebih 

banyak ketika lelah 

     

12 
Saya sering makanan Junk Food di luar 

waktu makan 

     

13 Saat berkumpul kami biasa mengkonsumsi 

Junk Food 
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Data Hasil Kuesioner  

 

No Nama Jk Umur BB 

Tinggi 

badan  IMT A1 A2 A3 A4 A5 A6 A7 A8 A9 A10 A11 Skor Total B1 B2 B3 B4 B5 B6 B7 B8 B9 

Skor 

Total  

1 Mahmud Sabiq Z L 20 60 1.73 20.04 5 1 5 3 5 2 1 4 3 5 3 37 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 

2 Fajriah Ariska Zalsabilah P 19 40 1.53 17.08 5 2 5 4 5 2 3 3 3 5 3 40 3 1 3 3 3 2 1 2 2 20 

3 Nur Khofifah Amalia Syah P 19 43 1.5 19.01 4 2 5 5 4 4 4 3 3 3 3 40 3 2 3 3 4 2 2 2 3 24 

4 Nurul Qolbi  P 20 43 1.5 19.01 4 3 3 3 4 2 3 4 4 2 3 35 4 4 3 4 4 4 2 4 3 32 

5 Nurul Haquwa Amalia P 19 50 1.5 22.22 4 2 5 3 4 5 3 2 2 2 3 35 3 2 3 2 4 2 4 4 3 27 

6 Zulfiqar Ubayd Abdillah L 18 70 1.7 24.22 5 3 5 2 3 3 4 4 4 5 3 41 2 4 4 2 2 2 1 4 2 23 

7 Zahradiva Putu Fitria Hermawan P 20 48 1.62 18.28 5 1 4 4 5 5 4 2 2 3 2 37 4 2 4 3 3 3 5 4 3 31 

8 Nurhikma P 21 43 1.55 18.29 4 1 4 4 4 4 3 1 2 2 3 32 2 3 3 2 2 2 2 2 2 20 

9 Arief Zaqiuddin L 20 60 1.71 20.51 4 2 4 4 4 3 4 2 2 1 3 33 5 4 4 3 5 3 5 4 1 34 

10 Muhammad Fiqran Muchal M L 19 70 1.73 23.38 4 2 3 4 4 3 3 3 2 3 3 34 4 1 4 4 3 4 4 4 3 31 

11 Nur Sakinah Sahro P 20 44 1.6 17.18 4 2 4 4 5 4 5 2 2 2 3 37 5 5 2 5 5 4 5 3 4 38 

12 Farah Tzabitah S.Pabbage P 19 47 1.57 19.06 5 3 4 4 4 4 3 2 2 2 4 37 4 4 2 4 4 4 4 4 3 33 

13 Husnul Hatima P 19 47 1.52 20.34 5 3 5 4 5 4 3 3 2 3 2 39 4 3 3 4 4 4 4 4 2 32 

14 Nurwahidah Syamsir P 19 60 1.53 25.63 3 3 4 4 4 3 4 2 3 3 3 36 2 3 5 2 2 2 2 2 3 23 

15 Andi Muhammad Fawwaz F. L 20 60 1.53 25.63 4 1 5 2 2 2 3 3 3 5 3 33 3 2 2 3 2 2 2 2 2 20 

16 Derish Alfayed Tibong L 20 50 1.64 18.59 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 

17 Restu P 20 90 1.6 35.15 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 33 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 

18 Riskawati  Maulana Sofyan P 19 43 1.56 17.66 5 3 5 5 5 5 3 3 5 3 3 45 3 5 3 3 3 3 4 3 3 30 

19 Jianca Alyssa Muda P 19 50 1.58 20.02 5 2 5 4 4 3 4 2 1 1 2 33 3 3 4 3 3 3 2 4 3 28 

20 Nadia Arfiani P 19 67 1.63 25.21 5 3 5 3 5 3 5 3 3 5 3 43 5 3 4 5 4 2 4 3 3 33 

21 Andi Nurul Falah Isjar Syamsuri P 18 53 1.56 21.77 4 2 3 4 5 3 4 2 2 1 4 34 3 2 3 3 4 3 2 3 2 25 

22 Azisah Satriani Putri P 19 45 1.5 20 5 1 4 5 5 5 1 3 3 3 3 38 3 1 1 1 4 1 3 1 1 16 

23 Nurmupida Auliah P 20 69 1.62 26.29 5 1 2 3 5 5 4 5 5 3 2 40 5 5 5 4 3 3 3 3 3 34 

24 Muhammad Nizar Irsya L 20 50 1.69 17.5 5 2 5 4 4 4 4 2 2 2 4 38 3 2 2 3 3 2 1 2 2 20 

25 Yusril Ramadhan  L 20 83 1.72 28.05 5 1 5 5 5 3 4 1 2 3 3 37 4 2 4 3 4 3 2 3 2 27 

26 A. Faiqah Angraini P 19 55 1.51 24.12 5 2 5 5 5 4 4 1 1 1 1 34 3 2 4 4 4 3 3 4 2 29 

27 Sumarni Amir P 19 55 1.55 22.89 3 3 4 4 4 2 4 3 3 2 3 35 3 2 3 3 2 2 3 2 3 23 

28 Fandi L 19 68 1.8 20.98 3 2 3 3 3 3 2 5 5 5 4 38 4 4 5 4 4 4 4 4 2 35 
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29 Wahida P 19 55 1.5 24.4 5 1 4 3 4 4 3 4 3 3 3 37 3 4 5 3 3 2 4 4 3 31 

30 Siti Khofifatul Ashlah P 20 52 1.56 21.36 4 3 4 4 4 3 4 3 2 1 2 34 4 3 4 4 3 3 3 3 2 29 

31 Nur Rahma Awalia P 19 53 1.54 22.34 4 2 4 4 3 4 4 2 2 2 2 33 3 2 2 3 4 2 2 2 3 23 

32 Nydri Dwi Arsil P 19 54 1.6 21.09 5 3 4 3 4 3 3 4 3 5 3 40 4 2 5 4 4 4 5 5 2 35 

33 Cahaya Amelia P 19 45 1.54 18.97 4 2 4 4 5 4 5 3 1 1 3 36 2 2 5 2 2 2 1 2 3 21 

34 Delfionita P 19 51 1.6 19.92 4 2 3 4 4 4 3 4 3 5 3 39 2 3 4 2 5 3 4 4 4 31 

35 Baso Farihal Farhan L 19 68 1.66 24.67 4 4 5 1 2 3 4 4 4 4 4 39 3 4 4 3 3 1 3 4 3 28 

36 Siti Ainenza Suleman P 20 58 1.5 25.7 3 3 5 3 4 3 3 4 5 5 3 41 3 2 3 3 4 2 4 2 3 26 

37 Ziqriyah Afifah Izhar P 20 58 1.6 22.65 5 4 5 3 5 5 3 5 5 5 3 48 3 5 4 3 3 3 3 1 4 29 

38 Wilda P 21 50 1.52 21.64 3 3 3 4 5 5 3 2 2 3 2 35 3 4 3 3 4 2 4 4 3 30 

39 Rezky Anggraeni Putri P 20 56 1.49 25.22 4 2 4 4 4 2 5 1 1 2 1 30 4 5 4 4 4 1 3 1 1 27 

40 Lana Tirta Lapanada P 21 70 1.53 29.9 3 3 3 3 3 4 4 2 2 1 2 30 4 4 4 4 4 4 2 4 2 32 

41 Anlis Arsyllah Anwar P 20 53 1.49 23.87 5 2 5 3 5 5 4 1 1 1 1 33 5 4 5 5 5 3 5 5 1 38 

42 Rizky Indah Vebrianty P 20 46 1.5 20.4 4 2 4 1 3 3 2 2 2 2 4 29 3 2 4 3 2 1 1 1 1 18 

43 Pipit Fitriyanti P 20 44 1.51 19.29 5 3 5 4 4 4 3 3 3 5 3 42 3 3 3 2 2 2 2 2 4 23 

44 Ainy Salshabilla Gella P 21 52 1.6 20.31 4 3 4 2 2 1 2 3 4 3 3 31 3 3 2 2 3 1 2 1 2 19 

45 Umraini Mutmainah P 20 59 1.48 26.93 4 4 4 5 4 4 3 5 5 5 3 46 3 2 4 3 4 3 3 4 3 29 

46 Nur Ainun P 20 55 1.62 22.48 3 1 3 3 4 2 2 2 2 5 3 30 3 1 2 3 2 2 3 1 1 18 

47 

Andi Rabitha Islamidina Tenri 

Yola p 20 60 1.62 22.86 4 3 5 5 5 3 3 3 3 2 3 39 3 2 3 2 3 1 2 3 3 22 

48 Ayuliana Rezkyani P 20 54 1.52 23.37 5 2 5 5 5 3 5 2 2 2 2 38 5 1 5 5 3 2 2 2 2 27 

49 Andi Reski Kusfaida P 19 43 1.58 17.22 5 2 4 3 3 4 4 2 2 3 3 35 3 2 3 3 4 1 2 4 2 24 

50 Nurul Inayah P 20 45 1.57 18.25 4 1 5 3 4 4 5 3 1 2 3 35 2 5 2 2 3 2 3 3 2 24 

51 Anisya Saputri Bisman P 21 53 1.62 20.19 4 2 4 4 5 4 4 3 3 5 2 40 3 2 3 3 3 2 2 3 3 24 

52 Irma Pratiwi P 21 50 1.5 22.22 4 2 5 3 3 4 2 4 4 4 3 38 4 4 4 3 3 2 2 1 3 26 

53 Nida Nurkhairiyah P 20 42 1.56 17.25 5 3 4 3 4 3 4 1 1 2 3 33 4 3 5 4 4 4 2 3 1 30 

54 Alika Andriani Ahmadi P 21 45 1.5 20 5 2 5 2 4 4 3 2 2 1 3 33 3 3 3 2 3 3 3 3 3 26 

55 Nurlela Usman  P 20 43 1.58 17.22 4 2 4 3 5 4 5 3 3 2 3 38 2 2 4 2 4 3 4 2 4 27 

56 Nurul Ainanum Wahid P 20 60 1.62 22.86 5 3 5 4 4 3 3 3 2 1 3 36 5 3 3 4 4 3 3 3 4 32 

57 Rusmala Dewi P 21 55 1.5 24.4 5 3 5 4 4 3 4 3 2 2 3 38 4 3 5 4 3 3 3 3 2 30 

58 Muhammad Dzulfiqar Syaifullah L 20 90 1.7 31.14 4 2 4 4 5 2 3 2 1 1 3 31 3 5 5 3 3 4 5 5 5 38 

59 Bram L 21 52 1.62 19.81 3 3 3 3 3 3 3 3 3 5 5 37 5 2 3 4 4 3 3 3 3 30 

60 Satria Dwiky Prasetya L 20 80 1.68 28.34 5 4 5 4 5 4 4 4 5 5 3 48 4 3 4 4 4 4 4 4 3 34 
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61 Windi Febrian P 20 50 1.56 20.54 5 2 5 4 5 4 3 2 1 5 3 39 3 4 3 3 3 2 4 4 1 27 

62 Fuji Irianti Wardani P 19 60 1.65 22.03 3 2 5 4 4 4 4 3 2 3 4 38 5 5 4 3 3 2 4 2 5 33 

63 Akhiria Ramadhani P 20 45 1.55 18.73 4 3 5 5 3 4 3 2 2 5 4 40 2 3 3 2 2 2 2 1 3 20 

64 Andi Nurfadillah Sukma P 20 43 1.55 17.89 5 2 3 5 5 5 5 2 2 2 4 40 4 3 3 3 3 3 3 4 2 28 

65 Andi Nurhalisa P 19 65 1.53 27.76 4 2 4 5 4 2 3 3 3 3 3 36 4 4 4 3 4 1 3 2 2 27 

66 Nurfadillah Syam P 20 58 1.53 24.77 4 3 2 3 3 3 4 4 3 5 2 36 3 4 3 2 2 2 2 1 2 21 

67 Mawaddah Warahma P 20 48 1.63 18.06 4 2 3 2 3 2 4 2 2 3 4 31 3 2 4 2 3 3 2 3 2 24 

68 Nurmukarramah P 20 47 1.57 19.06 5 2 5 3 2 2 3 3 2 4 3 34 4 2 4 3 3 1 4 2 3 26 

69 Siti Amilah Iffat P 18 47 1.57 19.06 4 4 5 5 5 4 3 2 1 1 3 37 4 3 4 4 4 3 3 4 2 31 

70 A.Ririn P 19 38 1.55 15.81 3 2 1 2 2 3 4 2 1 1 3 24 3 2 3 3 4 3 3 3 3 27 

71 Syahna Wahdani P 19 47 1.57 19.06 4 5 5 5 5 4 2 2 2 3 3 40 3 4 4 3 3 2 4 2 3 28 

72 Fauziah Anjani Latif P 19 49 1.6 19.14 3 3 4 4 3 3 4 3 4 5 3 39 3 3 3 3 4 3 4 3 5 31 

73 Andi Diar Trisdiyana P 20 45 1.6 17.57 4 2 3 3 3 3 3 2 2 1 3 29 3 3 3 3 3 1 3 2 3 24 

74 Amelia Rezky Anggraeni P 20 38 1.53 16.23 5 3 5 4 5 3 3 1 1 1 3 34 5 5 3 4 5 2 5 5 3 37 

75 Fikria Arika P 19 60 1.53 25.63 5 2 5 3 4 3 3 2 2 3 4 36 3 2 4 3 3 1 2 2 2 22 

76 Alfiana Mulyadi P 19 58 1.46 27.20 5 3 3 4 5 4 5 2 2 3 3 39 2 3 4 2 2 2 1 3 1 20 

77 Samsinar P 19 45 1.42 22.31 5 2 5 5 5 5 5 1 1 1 3 38 5 5 5 4 3 2 4 3 2 33 

78 Rahma Alifah P 19 59 1.55 24.55 4 2 4 4 4 3 2 3 3 3 2 34 3 4 3 3 2 2 3 3 2 25 

79 Riko Ardi Saputra L 22 75 1.72 25.35 3 1 5 2 2 2 2 2 2 2 4 27 1 4 4 1 1 2 1 1 1 16 
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LAMPIRAN SPSS 

Uji Chi Square 

Case Processing Summary 

 Cases 

 Valid Missing Total 

 N Percent N Percent N Percent 

POLA AKTIVITAS * IMT 79 100.0% 0 .0% 79 100.0% 

JUNK FOOD * IMT 79 100.0% 0 .0% 79 100.0% 
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Pola Aktivitas (X1) 
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Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.751E3a 2613 .030 

Likelihood Ratio 518.454 2613 1.000 

Linear-by-Linear Association .069 1 .793 

N of Valid Cases 79   

a. 2720 cells (100,0%) have expected count less than 5. The minimum expected 

count is ,01. 
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Junk Food (X2) 
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Chi-Square Tests 

 

Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 2.193E3a 2077 .038 

Likelihood Ratio 492.454 2077 1.000 

Linear-by-Linear Association .808 1 .369 

N of Valid Cases 79   

a. 2176 cells (100,0%) have expected count less than 5. The minimum expected 

count is ,01. 

 

 


