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Abstrak: Latar belakang: Faktor penyebab obesitas pada remaja bersifat multifactor. Riwayat obesitas orangtua dan 

pendapat orangtua merupakan factor yang berkontribusi terhadap peningkatan prevalensi obesitas. Tujuan: mengetahui 

factor yang berhubungan dengan obesitas pada remaja. Metode: Penelitian case control dengan total 174 subjek, kasus 

adalah remaja obesitas dan kontrol adalah remaja non-obesitas. Variabel bebas adalah pendapatan, pendidikan, 

pekerjaan dan umur, jenis kelamin dan riwayat obesitas orang tua sedangkan variabel terikat adalah kejadian obesitas. 

Analisis data menggunakan uji Chi-Square dan regresi logistic. Hasil: Faktor yang secara bermakna berhubungan 

(p<0.05) adalah Riwayat obesitas orangtua (OR=19,2; CI: 8.43-43.9); dan pendapat orangtua (OR=5,3; CI: 2.77-

10.25).  Kesimpulan: remaja yang memiliki Riwayat obesitas dan pendapatan tinggi orangtua, berisiko lebih terhadap 

terjadinya obeistas. 

Kata kunci: Obesitas, remaja, riwayat obesitas orang tua 

Abstract: Background: The cause of obesity in adolescents is multifactorial. Parent history of obesity and high-family 

income is a contributing factor to increase prevalence of obesity. Objective: To determine the factors that affect the 

incidence of obesity in adolescents. Methods: A case-control study with a total of 174 subjects, cases are obese 

adolescents and controls were non-obese adolescents. The independent variable is the high-income family, parents’ 

education, parents’ job and Parent history of obesity while the dependent variable was the incidence of obesity. Data 

analysis using chi-square test and logistic regression. Results: factors significantly associated (p<0,05) and a risk factor 

for obesity in adolescent is Parent history of obesity (OR=19,2; CI:8.43 to 43.9); and high-family income (OR=5,3; 

CI:2.77 to 10.25). Conclusions: Mom and dad with obesity status and high-family income, greater risk of obesity. 
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PENDAHULUAN 

Masa remaja (10-18 tahun) merupakan 

periode rentan gizi karena multifaktor, 

antara lain remaja memerlukan zat gizi yang 

lebih tinggi karena masa peningkatan 

pertumbuhan fisik dan adanya perubahan 

gaya hidup dan kebiasaan makan. 

Perubahan tersebut terjadi karena 

globalisasi secara luas. Remaja merupakan 

salah satu kelompok sasaran yang berisiko 

mengalami gizi lebih1. Gizi lebih pada 

remaja ditandai dengan berat badan yang 

relatif berlebihan bila dibandingkan dengan 

usia atau tinggi badan remaja sebaya, 

sebagai akibat terjadinya penimbunan 
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lemak yang berlebihan dalam jaringan 

lemak tubuh2. 

Obesitas adalah hasil dari asupan energi 

yang tidak diimbangi dengan aktivitas fisik 

dan dimediasi oleh faktor genetik, perilaku 

dan lingkungan. Obesitas pada remaja akan 

meningkatkan risiko obesitas pada usia 

dewasa dan hal ini juga akan mengarah 

terhadap peningkatan risiko penyakit 

kardiovaskular dan sindrom metabolik3. 

Prevalensi obesitas di kalangan dewasa 

muda dilaporkan menjadi 35,7% pada tahun 

2016. Demikian pula, remaja antara usia 12-

19 tahun memiliki tingkat prevalensi 

obesitas yang dilaporkan sebesar 20,6%. 
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Prevalensi berat badan lebih dan obesitas 

secara global terus mengalami peningkatan 

selama beberapa dekade terakhir dimana di 

antaranya adalah remaja4. 

Hasil Riset Kesehatan Dasar Tahun 

2018 menunjukkan bahwa prevalensi 

kejadian obesitas sentral pada umur ≥15 

tahun sebesar 31% berdasarkan indikator 

lingkar perut pada perempuan >80 cm dan 

laki-laki >90 cm serta mengalami trend 

peningkatan mulai dari tahun 2007. Pada 

tahun 2007 prevalensi kejadian obesitas 

sentral pada umur ≥15 tahun sebesar 18,8% 

dan naik 7,8% pada tahun 2013 (26,6%). 

Provinsi Aceh merupakan provinsi dengan 

prevalensi kejadian obesitas yang berada 

dibawah prevalensi nasional yaitu dengan 

persentase 30% di tahun 20185. 

Penelitian ini menganalisis multifaktor 

yang berkontribusi terhadap terjadinya 

obesitas pada remaja yaitu pendapatan, 

pendidikan, pekerjaan dan umur, jenis 

kelamin dan riwayat obesitas orang tua. 

Mengingat prevalensi obesitas pada remaja 

di Provinsi Aceh yang cukup tinggi maka 

penelitian ini perlu dilakukan dengan tujuan 

untuk mengetahui faktor-faktor yang 

mempengaruhi kejadian obesitas pada 

remaja. 

METODE PENELITIAN 

Research Design pada penelitian ini 

observational analitik dengan desain case 

control, dimana kasus adalah remaja 

obesitas dan control adalah remaja yang non 

obesitas.  Penelitian ini dilaksanakan di 

sekolah menengah atas sewilayah Kota 

Banda Aceh pada Bulan Januari s/d Maret 

Tahun 2020. Populasi pada penelitian ini 

adalah seluruh siswa/i kelas I, II dan III yang 

terdaftar pada sekolah menengah atas 

sewilayah Kota Banda Aceh pada periode 

penelitian. Berdasarkan hasil perhitungan 

sampel diperoleh sebanyak 87 sampel. 

Perbandingan antara sampel kasus dan 

control adalah 1:1 sehingga total sampel 

adalah 174 sampel yang terdiri dari 87 

sampel kelompok kasus dan 87 sampel 

kelompok kontrol. Pengambilan sampel 

dilakukan teknik multistage Random 

Sampling.  

Metode pengumpulan data pada 

variabel obesitas dengan cara pengukuran 

antropometri yaitu penimbangan berat 

badan dan pengukuran tinggi badan. 

Variabel bebas yang meliputi data 

pendapatan, pendidikan ayah, Pendidikan 

ibu, pekerjaan orang tua, riwayat obesitas 

keluarga, umur dan jenis kelamin responden 

diperoleh dengan cara wawancara 

menggunakan kuesioner.  

Analisa data menggunakan Analisa 

univariat; bivariat menggunakan uji statistic 

Chi Square Test dan OR dengan derajat 

kepercayaan 95% (a=0,05);  
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HASIL PENELITIAN 

Hasil penelitian Distribusi Frekuensi 

Karakteristik Sosio Demografi di SMA 

Kota Banda Aceh dapat dilihat pada tabel 1 

Pada tabel 1 diatas menunjukkan bahwa 

dari 174 sampel diketahui pendapatan orang 

tua rendah (44,8%), pendapatan tinggi 

(55,2%). Pendidikan orang tua (ibu) rendah 

(29,3%), Menengah (47,1%), tinggi 

(23,6%).  Pendidikan ibu rendah (29,3%), 

menengah (47,1%), tinggi (23,6%). 

Pekerjaan orang tua (ayah) tidak tetap 

(74,1%), tetap (25,9%), Pekerjaan ibu IRT 

(84,5%), Wiraswasta (3,45%), PNS (12%). 

Riwayat obesitas orang tua yang tidak 

obesitas (60,3%) dan ada obesitas pada 

orang tua (39,7%). Umur sampel  mayoritas 

17 tahun (43,7%) dan jenis kelamin  laki-

laki (54%) sisanya perempuan (46%). 

Karakteristik sosio demografi keluarga 

dapat dilihat pada tabel 2, menunjukkan 

pendapatan orang tua dari 174 sampel  

diketahui persentase pendapatan orang tua 

sampel  tinggi pada kasus lebih tinggi 74,7% 

dibandingkan dengan kontrol 35,6%. 

Sedangkan pendapatan rendah pada kontrol 

(64,7%) lebih besar dibandingkan dengan 

kasus. hasil uji statistik menunjukkan 

pengaruh pendapatan tinggi terhadap 

obesitas siswa didapat OR= 5,3 (95% CI: 

2.77-10.25) dengan p = 0,0001. sehingga 

dapat diketahui sampel dengan pendapatan 

orang tua tinggi memiliki risiko mengalami 

obesitas 5 kali lebih besar dibandingkan 

dengan sampel pendapatan orang tua rendah 

dan secara statistik berhubungan. 

Hasil analisis bivariat (tabel 2) pada 

pendidikan orang tua dari 174 sampel 

diketahui persentase pendidikan orang tua 

sampel tinggi pada kasus lebih tinggi 24,1% 

dibandingkan dengan kontrol 22,9%. 

Penddidikan orang tua sampel menengah 

pada kasus (56,3%) lebih besar 

dibandingkan dengan kontrol.  



Pipiet Riany, Aripin Ahmad, Nizam Ismail        83 

Nasuwakes: Jurnal Ilmiah Kesehatan,  

Vol: 14, No: 1, April 2021 (80-86) 

 

 

Hasil uji statistik menunjukkan 

pengaruh pendidikan tinggi terhadap 

obesitas siswa didapat OR= 2,1 (95% CI: 

20.90-4.88) dengan p=0,085.  sehingga 

dapat diketahui sampel dengan pendidikan 

orang tua tinggi memiliki risiko  mengalami 

obesitas 2 kali lebih besar dibandingkan 

dengan sampel  pendidikan orang tua 

rendah dan secara statistik tidak 

berhubungan. Sedangkan pengaruh 

pendidikan menengah terhadap obesitas 

siswa didapat OR= 2,9 (95% CI: 1.43-6.16) 

dengan p=0,003. sehingga dapat diketahui 

sampel dengan pendidikan orang tua 

menengah memiliki risiko mengalami 

obesitas hampir 3 kali lebih besar 

dibandingkan dengan sampel pendidikan 

orang tua rendah dan secara statistik 

berhubungan. 

Hasil analisis bivariat pada pekerjaan 

orangtua diperoleh proporsi pekerjaan orang 

tua tetap pada kasus lebih tinggi (27,6%) 

dibandingkan dengan kontrol 24,1%. 

Sebaliknya pekerjaan orang tua tidak tetap 

(75,9%) pada kontrol lebih tinggi 

dibandingkan dengan kasus. Hasil uji 

statistik diperoleh odd ratio pekerjaan orang 

tua tetap terhadap obesitas pada siswa 

sebesar 1,1 (95% CI: 0.60-2.36), yang 

menunjukkan variabel pekerjaan tidak 

berhubungan dengan terjadinya obesitas 

pada siswa di Kota Banda Aceh (p = 0,60) 

Hasil analisis bivariat diperoleh proporsi 

riwayat obesitas pada orang tua pada kasus 

lebih tinggi (69%) dibandingkan dengan 

kontrol 10,3%. Sebaliknya orang tua tidak 

ada riwayat obesitas (89,7%) pada kontrol 

lebih tinggi dibandingkan dengan kasus. 
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Hasil uji statistik diperoleh odd ratio riwayat 

obesitas orang tua terhadap obesitas pada 

siswa sebesar 19,2 (95% CI: 8.43-43.9), 

yang mengindikasikan bahwa siswa dengan 

riwayat obesitas pada orang tua berisiko 9 

kali lebih besar mengalami obesitas 

dibandingkan dengan sampel tidak ada 

riwayat obesitas pada orang tua dan secara 

statistik ada hubungan antara riwayat 

obesitas pada orang tua dengan kejadian 

obesitas pada siswa SMA (p= 0,0001).  

PEMBAHASAN 

Faktor-faktor yang berhubungan dengan 

obesitas pada remaja. 

Hasil analisis menunjukkan bahwa 

riwayat obesitas orang tua merupakan faktor 

risiko obesitas pada remaja. Obesitas 

dipengaruhi oleh faktor genetik dan 

lingkungan. Obesitas diturunkan dari 

keluarga bisa merupakan faktor genetic. 

Sampel yang mengalami obesitas banyak 

terdapat dikalangan sampel dengan riwayat 

obesitas pada orang tua dan secara statistik 

ada hubungan antara riwayat obesitas pada 

orang tua dengan obesitas.  

Hal ini sejalan dengan hasil penelitian 

Ali & Nuryani dalam penelitian 

menyimpulkan bahwa riwayat obesitas 

pada orang tua meningkatkan risiko obesitas 

2,016 kali pada remaja6. Hasil penelitian ini 

didukung oleh penelitian lainnya 

mendapatkan hubungan antara status 

obesitas dan overweight ibu dengan 

kejadian obesitas pada remaja (p=0,022; 

RR=1,76, 95% CI: 1,11–2,08 dan p=0,001; 

RR=1,78, 95% CI: 1,28–2,49), sementara 

itu, tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara riwayat obesitas dan overweight ayah 

dengan kejadian obesitas pada remaja 

(p=0,080; RR=1,49, 95% CI: 0,95–2,34 dan 

p=0,903; RR=1,03, 95% CI: 0,68–1,56) 

dibandingkan dengan status gizi normal 

kedua orang tua7.  

Genetik merupakan kondisi gen yang 

diwariskan pada generasi selanjutnya 

dimana kerentanan genetik terhadap 

obesitas masih sangat tinggi8. Obeistas 

monogenik telah terjadi secara ekstensif dan 

kondisi ini sangat parah dan terdapat pada 

masa anak-anak. Pendekatan kandidat gen 

telah dilakukan untuk mengidentifikasi 

varian atau terdapat mutasi gen didalam atau 

didekat kandidat gen yang menimbulkan 

interaksi (misalnya obesitas). Kasus gen 

obesitas tunggal tidak dapat menjelaskan 

paparan genetik laten terhadap lingkungan 

obesogenik.  

Pada sebagian besar individu, obesitas 

terjadi akibat interaksi beberapa gen dalam 

menyandikan peptida, yang metransmisikan 

sinyal rasa lapar dan kenyang, mengatur 

pertumbuhan adiposit dan mengontrol 

pengeluaran energi9. 

Pendapatan Orang Tua 

Hasil analisis menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan antara pendapatan orang 

tua tinggi dengan obesitas, dengan 

pendapatan orang tua tinggi siswa dapat 
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memperoleh uang saku yang lebih banyak 

sehingga memudahkan siswa membeli 

makanan. Sejalan dengan penelitian 

Parengkuan yang menyatakan bahwa 

pendapatan tinggi merupakan faktor resiko 

terjadinya obesitas pada anak SD di Kota 

Manado (OR=3,8). Sosial ekonomi 

keluarga merupakan keadaan keluarga 

dilihat dari pendidikan orang 

tua,penghasilan orang tua,status pekerjaan 

orang tua dan jumlah anggota keluarga. 

Kelas sosial dan status sosial ekonomi 

mempengaruhi prevalensi terjadinya 

overweight. Pendapatan keluarga yang 

mendukung kemampuandalam membeli 

makanan cepat saji inilah yang menjadi 

penyebab maningkatnya konsumsi 

makanan berenergi tinggi10. 

Pendidikan Orang Tua 

Hasil uji statistik menunjukkan 

pengaruh pendidikan tinggi terhadap 

obesitas siswa didapat OR= 2,1 (95% CI: 

20.90-4.88) dengan p=0,085. sehingga 

dapat diketahui sampel  dengan pendidikan 

orang tua tinggi memiliki risiko  mengalami 

obesitas 2 kali lebih besar dibandingkan 

dengan sampel  pendidikan orang tua 

rendah dan secara statistik tidak 

berhubungan. 

Ibu yang memiliki tingkat pendidikan 

tinggi tanpa disertai pengetahuan tentang 

gizi yang baik, maka tidak memberi 

pengaruh pada kemampuan ibu untuk 

menyediakan makanan sesuai dengan syarat 

gizi untuk anggota keluarga. Orang yang 

berpendidikan tinggi mempunyai 

peluang/kesempatan lebih besar untuk 

mendapatkan pekerjaan lebih baik yang 

tentunya akan menerima pendapatan yang 

lebih baik dan dapat meningkatkan pula 

pada daya beli dalam memenuhi kebutuhan 

makanan yang lebih baik bagi anggota 

keluarga11. 

KESIMPULAN 

Faktor yang berhubungan dengan 

kejadian obesitas adalah pendapatan 

keluarga dan riwayat obesitas orang tua   

SARAN 

Remaja diberikan program pencegahan 

obesitas berbasis kegiatan di sekolah, seperti 

penyuluhan gizi dan edukasi gizi dan 

Kesehatan.  
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