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ABSTRAK

ANGGI PATYA “HUBUNGAN POLA MAKAN DENGAN KEJADAN
OBESITAS PADA ORANG DEWASA : STUDI LITERATUR” (DIBAWAH
BIMBINGAN RUMIDA)

Obesitas merupakan permasalahan yang mendunia. World Health
Organisation (WHO) telah mendeklarasikan obesitas sebagai epidemik
global yang menjadi masalah kesehatan yang harus segera ditangani dan
dapat mengancam kesehatan masyarakat bila tidak ditanggulangi.
Obesitas adalah suatu kondisi dimana terjadi penumpukan lemak yang
berlebihan akibat ketidak seimbangan asupan energi (energi intake)
dengan energi yang digunakan (energi expenditure) dalam waktu lama
pada jaringan adiposa, sehingga kesehatannya terganggu.

Tujuan penelitian ini adalah mengetahui hubungan pola makan
dengan kejadian obesitas pada orang dewasa berdasarkan studi literatur.

Metode penelitian ini  merupakan studi literatur dengan
mengidentifikasi 11 artikel yang telah diseleksi sesuai dengan tujuan
penelitian. Seleksi artikel dilakukan dengan menetapkan kriteria inklusi
dan eksklusi yang terdiri dari duplikasi, judul, abstrak dan kriteria PICOS.
Kriteria PICOS yang digunakan dalam penelitian ini yaitu Populasi,
Intervensi, Comparasi, Study Design, Full Text, Bahasa dan Tahun Terbit.
Database yang digunakan dalam pencarian artikel adalah Google Scholar,
Portal Garuda dan PubMed. Pencarian artikel dilakukan dengan
menetapkan kata kunci bahasa Indonesia DAN serta kata kunci bahasa
Inggris AND/OR.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 11 artikel yang ditelaah,
terdapat 8 artikel menyatakan adanya hubungan pola makan dengan
kejadian obesitas pada orang dewasa dan 3 artikel mmenyatakan tidak
ada hubungan pola makan dengan kejadian obesitas pada orang dewasa.
Hal ini dikarenakan sebagian masyarakat memiliki tingkat pengetahuan
dan perilaku pencegahan obesitas baik serta ada faktor lain yang
mempengaruhi status gizi terutama obesitas.

Kata Kunci : Obesitas, Pola Makan, Orang Dewasa



ABSTRACT

ANGGI PATYA "CORRELATION OF DIET WITH THE EVENT OF
OBESITY IN ADULTS: LITERATURE STUDY" (CONSULTANT:
RUMIDA)

Obesity is a worldwide problem. The World Health Organization
(WHO) has declared obesity as a global epidemic which is a health
problem that must be addressed immediately and can threaten public
health if not addressed. Obesity is a condition in which excessive fat
accumulation occurs due to an imbalance of energy intake (energy intake)
with energy used (energy expenditure) for a long time in adipose tissue, so
that health is disturbed.

The purpose of this study was to determine the correlation between
diet and the incidence of obesity in adults based on a literature study.

This research method was a literature study by identifying 11
articles that have been selected according to the research objectives.
Article selection is done by setting inclusion and exclusion criteria
consisting of duplication, title, abstract and PICOS criteria. The PICOS
criteria used in this study are Population, Intervention, Comparison, Study
Design, Full Text, Language and year of Publishing. The databases used
in the article search are Google Scholar, Portal Garuda and PubMed.
Article search was done by specifying Indonesian keywords AND and
English keywords and/or.

The results showed that of the 11 articles reviewed, there were 8
articles stating that there was a correlation between diet and the incidence
of obesity in adults and 3 articles stating that there was no correlation
between diet and obesity in adults. This is because some people have a
good level of knowledge and behavior to prevent obesity and there are
other factors that affect nutritional status, especially obesity.

Keywords: Obesity, Diet, Adults
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Obesitas merupakan permasalahan yang mendunia. World Health
Organisation (WHO) telah mendeklarasikan obesitas sebagai epidemik
global yang menjadi masalah kesehatan yang harus segera ditangani dan
dapat mengancam kesehatan masyarakat bila tidak ditanggulangi. Saat ini
masalah gizi di Indonesia telah memasuki masalah gizi ganda. Kelebihan
gizi yang menimbulkan obesitas dapat terjadi baik pada anak-anak hingga
usia dewasa. (Evan dan Erlisa, 2017)

Obesitas adalah suatu kondisi dimana terjadi penumpukan lemak
yang berlebihan akibat ketidak seimbangan asupan energi (energy
intake) dengan energi yang digunakan (energy expenditure) dalam waktu
lama pada jaringan adiposa, sehingga kesehatannya terganggu.

Prevalensi obesitas menurut World Health Organisation (WHO)
menyatakan bahwa pada tahun 2016 sekitar 39% orang dewasa
kelebihan berat badan dan 13% orang dewasa mengalami obesitas,
dengan populasi wanita memiliki prevalensi sedikit lebih tinggi. Kematian
penyakit tidak menular yang berhubungan dengan kelebihan berat badan
dan obesitas bahkan meningkat secara global di negara berkembang.
(World Health Organization, 2020). Di Amerika Serikat tingkat kejadian
obesitas mengalami peningkatan secara signifikan dari tahun 2011-2014
dengan peningkatan sekitar 70%. (Ogretmen, 2019)

Menurut data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018,
menunjukkan peningkatan prevalensi obesitas 10,5% ditahun 2007,
14,8% ditahun 2013, dan semakin meningkat menjadi 21,8% ditahun 2018
pada usia > 18 tahun. Di Sumatera Utara tingkat kejadian obesitas yaitu
(18,1%), kurus (6,5%), normal (62,5%), dan overweight (13,0%). Tingkat

kejadian obesitas di Sumatera Utara memiliki prevalensi yang lebih besar



di Nasional yaitu sebesar 23, 8% untuk obesitas dan 15% untuk
overweight. (Riskesdas, 2018)

Salah satu penyebab utama terjadinya obesitas adalah asupan
makanan yang berlebih dan aktifitas fisik yang rendah. Kejadian obesitas
berhubungan dengan pola makan. Pola makan yang berlebih dapat
menjadi faktor terjadinya obesitas. Obesitas terjadi jika seseorang
mengonsumsi kalori melebihi jumlah kalori yang dibakar. (Kementrian
Kesehatan RI, 2017)

Pola makan mencakup jumlah, jenis makanan, jadwal makan, dan
pengolahan bahan makanan. Konsumsi pola makan seimbang merupakan
suatu cara pengaturan jumlah dan jenis makan dalam bentuk susunan
makanan sehari-hari yang mengandung gizi seimbang sebagai zat
pembangun dan zat pengatur dalam tubuh. (Kementerian Kesehatan RI,
2018)

Dikatakan pola makan yang tidak sehat, yaitu rendah serat dan
tinggi lemak serta dapat mengakibatkan peningkatan berat badan.
Menurut data Riskesdas 2013, bahwa sebanyak 93,5% penduduk
Indonesia berumur >10 tahun kurang mengkonsumsi serat dalam bentuk
sayuran dan buah. Sementara sejumlah 47,4% penduduk masih banyak
mengkonsumsi makanan berlemak 1-6 kali seminggu. (Siregar, 2019)

Berdasarkan data Riset Kesehatan Nasional (Riskesnas) tentang
Studi Diet Total (SDT) 2014, dalam kegiatan Analisis Survei Konsumsi
Makanan Individu (SKMI), mengatakan bahwa masih rendahnya angka
konsumsi makanan per individu sehingga belum mencukupi kebutuhan
tubuh akan vitamin, mineral, dan serat. Yaitu sebesar 40,7 % masyarakat
Indonesia mengkonsumsi makanan berlemak, 53,1 % mengkonsumsi
makanan manis, 93,5% kurang konsumsi sayur dan buah, dan 26,1%
aktifitas fisik kurang. Konsumsi sayur dan olahannya hanya sebesar 57,1
gram per orang per hari (anjuran 200-300 gram per orang per hari) dan
konsumsi buah-buahan dan olahannya hanya sebesar 33,5 gram per
orang per hari (anjuran 3-5 penukar buah atau setara dengan 150-250

gram pisang perorang perhari). (Kementrian Kesehatan RI, 2017)



Menurut pendapat CDC (2012) mengatakan bahwa keseimbangan
energi dapat diibaratkan sebagai timbangan, dimana bertambahnya berat
badan seseorang dapat terjadi ketika kalori yang dikonsumsi lebih besar
dari pada kalori yang digunakan. Karena kelebihan karbohidrat dan lemak
yang tidak terpakai menjadi zat tenaga akan disimpan dalam tubuh dalam
bentuk glikogen. (Siregar, 2019)

Indeks Masa Tubuh (IMT) adalah pengukuran yang digunakan
untuk mengklasifikasikan kelebihan berat badan dan obesitas pada orang
dewasa. Dalam pengukurannya dihitung dari berat individu dalam satuan
kilogram dibagi dengan kuadrat tinggi dalam satuan meter (kg/m2).
Menurut WHO (World Health Organisation) kriteria individu pada
seseorang yaitu dikatakan berat badan kurang jika IMT (< 18,5 kg/m?),
berat badan ideal (18,5-22,9 kg/m2) , dan kelebihan berat badan atau pra
obesitas (23-24,9 kg/m2). Pada kategori obesitas disini, dibagi lagi
menjadi kelas obesitas | (25-29,9 kg/m2), obesitas kelas Il ( > 30 kg/m2)
(Kementerian Kesehatan RI, 2018)

Faktor resiko yang timbul jika seseorang mengalami obesitas yaitu
terjadinya berbagai penyakit metabolik dan degeneratif seperti penyakit
kardiovakuler, diabetes melitus, kanker, jantung dan lain lain. (Kementrian
Kesehatan RI, 2017)

Penelitian tentang hubungan pola makan dengan kejadian obesitas
pada orang dewasa menggunakan metode literatur review belum
ditemukan, hal ini dikarenakan situasi pandemi Covid-19 yang
mengharuskan para peneliti untuk melakukan penelitian secara literatur
review dimana tidak melakukan perkumpulan dan mengatur jarak sosial,
sehingga temuan penelitian ini akan menjadi artikel/judul baru untuk
mengembangkan lebih luas ilmu pengetahuan mengenai obesitas pada
orang dewasa dalam mengembangkan pengetahuan di bidang gizi lebih
dalam lagi. Berdasarkan latar belakang tersebut penulis akan mencoba
meninjau beberapa artikel dan jurnal untuk mengetahui lebih dalam
mengenai hubungan pola makan dengan kejadian obesitas pada orang

dewasa.



B. Rumusan Masalah

Bagaimana hubungan pola makan dengan kejadian obesitas

pada orang dewasa berdasarkan studi literatur?

C. Tujuan

1. Tujuan Umum

Mengetahui hubungan pola makan dengan kejadian obesitas

pada orang dewasa berdasarkan studi literatur

2. Tujuan Khusus

a.

Mendeskripsikan obesitas pada orang dewasa berdasarkan

studi literatur

. Mendeskripsikan pola makan pada orang dewasa

berdasarkan studi literatur
Mengkaji hubungan pola makan dengan kejadian obesitas

pada orang dewasa berdasarkan studi literatur

D. Manfaat

1. Bagi Penulis

Sebagai sarana pembelajaran untuk menambah wawasan

dan mengambangkan pengetahuan penulis dalam menyusun

karya tulis ilmiah dengan metode studi literatur.

2. Bagi Institusi

Sebagai sumber informasi tentang obesitas yang nantinya

dapat dimanfaatkan bagi peneliti lain untuk bahan referensi.



BAB I

TINJAUAN PUSTAKA

A. Studi Literatur

1. Pengertian Studi Literatur

Studi literatur adalah analisis terintegrasi (bukan hanya ringkasan)
tulisan ilmiah yang terkait langsung dengan pertanyaan penelitian serta
menunjukkan keterkaitan antara isi artikel-artikel yang dikaji dengan

rumusan masalah.

2. Tujuan Studi Literatur

Penelitian studi literatur dilakukan untuk berbagai tujuan
diantaranya untuk mengidentifikasi, mengkaji, mengevaluasi, dan untuk
mendapatkan gambaran yang berkenan dengan apa yang sudah pernah
dikerjakan orang lain sebelumnya.

Tujuan yang lebih rinci dijelaskan oleh OkKli & Schabram (2010)
yaitu (1) menyediakan latar/basis teori untuk penelitiann yang akan
dilakukan, (2) mempelajari kedalaman atau keluasan penelitian yang
sudah ada terkait topik yang akan di teliti dan (3) menjawab pertanyaan-
pertanyaan praktis dengan pemahaman terhadap apa yang sudah

dihasilkan oleh penelitian terdahulu.

3. Prinsip dalam Melakukan Tinjauan Pustaka Sistematis

a. Peneliti hanya bisa meneliti topik dalam bidangnya atau ilmu yang
sedang didalami.

b. Membaca dengan teliti semua pustaka yang digunakan dan
menghindari replikasi penelitian orang lain tanpa alasan meyakinkan.

c. Wajib menyumbangkan pengetahuan dalam bidangnya sehingga
berbeda dengan penelitian sebelumnya.

d. Menyebutkan sumber pustaka yang dirujuk guna memberi

penghargaan pada penulis dan menghindari Plagiator.



Prinsip pemutakhiran (kecuali untuk penelitian historis), ini sangat
penting karena ilmu berkembang dengan cepat, dengan penelitian ini
dapar berargumentasi berdasarkan toeri-teori yang pada waktu itu
dipandang paling representatif.

Prinsip relevansi, diperlukan untuk menghasilkan kajian pustaka yang

erat kaitanya degan masalah yang akan diteliti.

Tahap Penulisan

Tahap Review

Membaca abstrak dari setiap penelitian terlebih dahulu untuk
memberikan penilaian atau menyamakan apakah permasalahan yang
dibahas sesuai dengan yang hendak dipecahkan dalam penelitian.
Tahap Writing

Mencatat point penting dan relevan dengan permasalahan penelitian,
sumber sumber informasi dan mencantumkan daftar pustaka.

Tahap sintesis

Sintesis adalah tulisan utuh dan baru mengenai rangkuman dari
berbagai sumber rujukan mengenai pengertian atau pendapat.
Komponen ini merupakan tahap akhir yang harus dilakukan penulis
dan dapat menjadi penentu kelengkapan dalam karya tulis ilmiah.
Adapun tahapan sintesis tersebut dilakukan seperti berikut:

1) Comparing (Mencari kesamaan)

2) Contrast (Mencari ketidaksamaan)

3) Criticize (Memberikan pandangan)

4) Summarize (Meringkas)

Tahap — Tahap Studi Studi literatur

Formulasi Permasalahan : Pilihlah topik yang sesuai dengan isu dan
interest dan permasalahan harus ditulis secara lengkap

Pencarian Literatur : Temukan literatur yang relevan dengan penelitian
Evaluasi data : cari dan temukan data yang tepat sesuai dengan yang
dibutuhkan untuk mendukung penelitian

Analisis dan Inrpretteasi : diskusikan, temukan, serta ringkas literatur



Cara Melakukan Studi Literatur

Mencari kesamaan (Compare): membandingkan dua buah artikel atau
lebih untuk mendapatkan kesamaannya

Mencari Ketidaksamaan (Contrast): membandingkan artikel hanya
dicari perbedaannya

Memberikan Pandangan (Criticize): memberikan pandangan atau
komentar untuk artikel artikel yang kita review, disini kita memberi
agurmen Kritis terhadap artikel tersebut misalnya untuk metode yang
digunakan hasil atau temuannya

Menggabungkan (Synthesize): menggabungkan dua hal atau lebih
yang didapatkan dari artikel artikel yang berbeda untuk membentuk
suatu kalimat atau paragraf baru biasanya yang digabungkan adalah
temuan atau hasil penelitian yang saling mendukung untuk
membangun argumen kita sendiri

Meringkas (Summarize): meringkas point point penting dari artikel
yang Kita review tentu point point yang diringkas adalah yang relevan

sesuai dengan topik kita



B. Obesitas Pada Orang Dewasa

1. Pengertian Obesitas

Obesitas merupakan suatu kondisi dimana terjadi penumpukan
lemak yang berlebihan akibat ketidak seimbangan asupan energi (energi
intake) dengan energi yang digunakan (energi expenditure) dalam waktu
lama pada jaringan adiposa, sehingga kesehatannya terganggu. Cara
pemeriksaan seseorang baik pria maupun wanita dewasa > 18 tahun bisa
menggunakan pengukuran Indeks Masa Tubuh (IMT). Seseorang yang
dikatakan obesitas jika memiliki Indeks Masa Tubuh (IMT) > 25 kg/m?
(Kementrian Kesehatan RI, 2017)

2. Prevalensi Obesitas

Menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 2016 sekitar
39% orang dewasa mengalami kelebihan berat badan dan 13% orang
dewasa mengalami obesitas dengan populasi wanita lebih tinggi dari pada
laki-laki (Kurniati 2018) Dari data CDC dan survey kesehatan pemeriksaan
gizi (NHANES) tingkat kejadian obesitas pada orang dewasa di Amerika
Serikat pada tahun 2011-2014 mengalami peningkatan dengan
memperkirakan 36,5% orang dewasa dengan usia 20 tahun keatas
mengalami kelebihan berat badan atau obesitas. (Ogretmen, 2019)

Menurut Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), menunjukkan
peningkatan prevalensi obesitas 10,5% ditahun 2007, 14,8% ditahun
2013, dan semakin meningkat menjadi 21,8% ditahun 2018 pada usia >
18 tahun. Di Sumatera Utara tingkat kejadian obesitas yaitu (18,1%),
kurus (6,5%), normal (62,5%), dan overweight (13,0%). Tingkat kejadian
obesitas di Sumatera Utara memiliki prevalensi yang lebih besar di
Nasional yaitu sebesar 23, 8% untuk obesitas dan 15% untuk overweight
(Riskesdas, 2018)



3. Faktor Penyebab
Faktor resiko yang menyebabkan seseorang terkena obesitas yaitu:
a. Genetik
Faktor genetik ini cenderung memiliki peran yang cukup besar
sehingga terjadinya obesitas. (Masrul, 2018)
b. Perubahan gaya hidup yang tidak sehat
Gaya hidup mempengaruhi kebiasaan makan seseorang atau
sekelompok orang dan berdampak tertentu khususnya berkaitan
dengan gizi. Hal ini tercermin oleh perilaku makan dan aktivitas fisik
pada masyarakat tersebut. Dalam masyarakat yang mengalami transisi
dari masyarakat tradisional menuju masyarakat modern, akan terjadi
perubahan gaya hidup pada yang akan mempengaruhi derajat
kesehatan. Kondisi ini dapat beresiko mengakibatkan obesitas pada
masyarakat modern karena kurang berolah raga ditambah lagi
kebiasaan masyarakat modern mengkonsumsi makanan cepat saji
yang kurang mengandung serat. (Pratiwi, 2017)
c. Pola makan
Pola makan merupakan perilaku paling penting yang dapat
mempengaruhi keadaan gizi. Hal ini disebabkan karena kuantitas dan
kualitas makanan dan minuman yang dikonsumsi akan mempengaruhi
asupan gizi sehingga akan mempengaruhi kesehatan individu dan
masyarakat. Agar tubuh tetap sehat dan terhindar dari berbagai
penyakit kronis atau penyakit tidak menular terkait gizi, maka pola
makan masyarakat perlu ditingkatkan kearah konsumsi gizi seimbang.
Keadaan gizi yang baik dapat meningkatkan kesehatan individu dan
masyarakat. (Kementerian Kesehatan RIl, 2018)
d. Aktifitas fisik yang rendah
Salah satu penyebab utama terjadinya obesitas yaitu aktifitas fisik
yang rendah. Kurangnya melakukan aktfitas fisik ataupun jarang
berolahraga akan cenderung mengalami kelebihan berat badan dan

obesitas. Menurut WHO tahun 2014 Peningkatan aktivitas fisik sebesar



150 menit/minggu melalui kegiatan sehari-hari dapat menurunkan berat
badan pada obesitas. (Siregar, 2019)
e. Pengetahun rendah
Seseorang yang memiliki keterbatasan pengetahuan terutama
tentang gizi cenderung memiliki gaya hidup dan pola makan yang
buruk, begitu pula sebaliknya sehingga bisa mempengaruhi gaya hidup
dan pola makan pada seseorang. (Info, 2018)
f. Status ekonomi
Status ekonomi mempengaruhi kejadian obesitas disuatu negara.
Di negara maju seperti Amerika serikat, Rusia, Jerman, dan Tiongkok
obesitas banyak terjadi pada kelompok masyarakat dengan sosio-
ekonomi menengah dan tinggi. Sedangkan di negara berkembang
seperti India, Indonesia, Mesir dan Pakistan kejadian obesitas banyak
terdapat pada masyarakat dengan tingkat sosio-ekonomi menengah ke
bawah. (Masrul, 2018)

4. Cara Pengukuran Obesitas

Cara pemeriksaan seseorang bila kemungkinan mengalami
kejadian obesitas yaitu bisa menggunakan pengukuran Indeks Masa
Tubuh (IMT). Indeks Masa Tubuh (IMT) adalah indeks sederhana dari
berat badan terhadap tinggi badan yang digunakan untuk
mengklasifikasikan kelebihan berat badan dan obesitas pada orang
dewasa. Pengukuran ini mudah diperoleh, dapat direproduksi, dan
diterima secara luas. Tujuan menggunakan data Indeks Masa Tubuh
(IMT) untuk mengelola pasien mereka dalam pengaturan klinis sehari-hari.
Ada kategori yang bisa dilihat dari pengukuran Indeks Masa Tubuh (IMT)
ini, Sehingga bisa dilihat apakah seseorang dikatakan normal atau
obesitas. (Kurniati, 2018)

Selain dengan pengukuran Indeks Masa Tubuh (IMT) metode lain
untuk pengukuran antropometri tubuh adalah dengan cara mengukur
lingkar perut / lingkar pinggang. Internasional Diabetes Federation (IDF)
mengeluarkan kriteria ukuran lingkar perut berdasarkan etnis yaitu untuk

negara / grup etnis Asia Selatan, populasi China, Melayu, dan Asia-India
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memiliki kriteria lingkar perut pada pria > 90 cm dan pada wanita > 80 cm

pada obesitas. (Kementerian Kesehatan RI, 2018)

5. Kategori dari Obesitas
Kategori obesitas bisa ditentukan dengan menggunakan indeks
masa tubuh (IMT). Dengan kategori indeks masa tubuh (IMT) menurut
klasifikasi WHO vyaitu:
Tabel 1. Kategori Indeks Massa Tubuh (IMT)

Klasifikasi IMT (Kg/m?)
Kurang / kurus <185
Normal 18,5-22,9
Kelebihan berat badan (overweight) 23,0-249
Obesitas | 25,0 - 29,9
Obesitas I >30

(Kementerian Kesehatan RI, 2018)

Terdapat 2 tipe obesitas yaitu:

a. Obesitas sentral (Abdominal)
Pada tipe obesitas sentral ditandai dengan Body Mass Indeks (BMI),
persentase lemak tinggi, dan lingkaran perut juga besar, laki-laki > 94
cm dan pada perempuan >80 cm. Obesitas tipe sentral ini bisa menjadi
faktor resiko terjadinya diabetes melitus tipell. (Masrul, 2018)

b. Obesitas periferal (Ginekoid)
Karakteristik dari obesitas periferal ini ditandai dengan Body mass
Indeks (BMI) dan persentase lemak tinggi, tetai lingkaran perut besar.
Tipe obesitas periferal biasanya ditemukan pada wanita dan bersifat
metabolik proteksi. (Masrul, 2018)

6. Dampak Obesitas

Obesitas pada usia dewasa membawa dampak pada kesehatan,
dimana kenaikan berat badan dan obesitas menjadi salah satu faktor
resiko untuk meningkatkan kejadian penyakit tidak menular seperti
diabetes tipe 2, hipertensi, kanker dan beberapa penyakit kardiovaskular
lainnya, bahkan hingga menyebabkan kematian di usia muda. (Safitri dan
Nur 2020)
Akibat yang ditimbulkan oleh obesitas bagi kesehatan tubuh meliputi :
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a. Jantung Coroner
Penyakit jantung koroner terutama disebabkan oleh kelainan
miokardium akibat insufisiensi aliran darah koroner karena
arterosklerosis yang merupakan proses degeneratif, di samping faktor-
faktor lainnya. Yang memperburuk keadaan, tekanan darah tinggi yang
disebabkan oleh obesitas mengiritasi plak di arteri dan menyebabkan
pembuluh darah pecah sehingga memicu serangan jantung.
b. Diabestes melitus
Diabetes Melitus sangat erat kaitannya dengan obesitas. Pada
penderita Diabetes Melitus, pankreas menghasilkan insulin dalam
jumlah yang cukup untuk mempertahankan kadar glukosa darah pada
tingkat normal, namun insulin tersebut tidak dapat bekerja maksimal
membantu sel-sel tubuh menyerap glukosa karena terganggu oleh
komplikasi-komplikasi obesitas, salah satunya adalah kadar lemak
darah yang tinggi terutama kolesterol dan trigliserida.
c. Hipertensi
Obesitas menyebabkan hipertensi karena timbunan lemak akan
mempersempit pembuluh darah sehingga aliran darah tidak tercukupi
dan jantung harus bekerja lebih keras untuk memenuhi aliran darah
yang berdampak terjadi hipertensi.
d. Asam urat
Masalah obesitas tidak secara langsung meningkatkan risiko
terjadinya penyakit asam urat. Namun, keduanya memang memiliki
keterkaitan yang terjadi, karena proses yang disebut sindrom metabolik.
Pasalnya, sindrom ini benar-benar memberikan pengaruh yang
signifikan kepada pengidap obesitas. Inilah yang mendasari atau
menjadi pemicu dari terjadinya asam urat pada orang-orang dengan
kondisi berat badan berlebih.
e. Kanker
Walaupun belum kuat bukti ilmiah hubungan sebab akibat obesitas

ilmiah hubungan sebab akibat obesitas dengan kanker namun banyak
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bukti penurunan berat badan dan peningkatan aktivitas fisik dapat
bermanfaat untuk mencegah perkembangan sel kanker
Gangguan pernapasan

Gangguan pernapasan seperti asma, sesak napas, koreksi waktu
Istirahat serta sleep apnue (waktu sedang tidur). Hal tersebut
dikarenakan oleh produksi lemak yang melebihi kebutuhan yang bisa

menekan paru-paru.

. Percepatan proses penuaan

Umur biologis adalah usia tubuh yang dipengaruhi oleh kondisi
kesehatan secara umum. Salah satu cara untuk menghitung umur
biologis seseorang bisa melalui komposisi lemak dalam tubuh. Bila sel
lemak berlebih maka dikeluarkannya zat-zat yang bersifat oksidatif atau

radikal bebas yang bisa menyebabkan umur sel lebih tua

. Gangguan kecerdasan

Menurut Studi Human Brain Mapping melaporkan bahwa jaringan
otak anak yang obesitas 4% lebih kurang dari anak dengan berat badan
normal. Orang dewasa yang mengalami obesitas otaknya 8 tahun
kelihatan lebih menua dari orang dewasa dengan berat badan normal.
Hal ini disebabkan oleh efek radikal bebas dan gangguan pembuluh
darah perifer karena kadar kadar lemak dan gula yang tinggi
Kematian

Dengan bertambahnya usia harapan hidup manusia Indonesia, keja
diannya akan makin meningkat dan menjadi suatu penyakit yang
penting. Apalagi sering menyebabkan kematian mendadak.
Osteoartritis

Sebagai efek mekanisme akibat obesitas berupa bisa osteoatritis

pada sendi, vena verikosa, kesulitan bernafas.

(Masrul, 2018)

7. Penanggulangan Obesitas

Apabila sudah terjadi kelebihan berat badan sejak anak-anak dan

dewasa sudah terbentuk sel adiposa yang berfungsi untuk penyimpanan
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lemak. Dalam hal ini tidak mudah menurunkannya bahkan mengeluarkan
biaya pula untuk menurunkan berat badan tersebut.(Masrul 2018)

Prinsip dasarnya penanggulangan obesitas adalah intervensi gaya
hidup dan terapi medik seperti obat-obatan dan operasi bariatik bila
diperlukan. Perubahan gaya hidup lebih ditekankan pada modifikasi
perilaku makanan dan aktivitas fisik. Penanganan yang komprehensif
bersifat kombinasi berbasis masyarakat telah dikembangkan. (Masrul,
2018)

Adapun cara penanggulangan dalam obesitas yaitu dengan
konsumsi sayur dan buah minimal 5 porsi setiap harinya, membatasi tidur
yang berlebihan, meningkatkan aktifitas fisik minimal 30 menit setiap hari
kemudian lakukan secara teratur 3-5 kali per minggu, membiasakan pola
makan teratur terdiri dari 3 kali makan utama (pagi, siang, malam) dan 1-2
kali makan selingan, dan batasi konsumsi gula, garam, dan lemak
berlebih. (Kementrian Kesehatan R1 2017)

C. Pola Makan
1. Pengertian Pola Makan

Pola makan adalah suatu gambaran mengenai tingkat konsumsi
seseorang berdasarkan pada perilaku makan terkait dengan frekuensi,
jumlah, jenis makanan yang dimakan sehari- hari. (Kementerian
Kesehatan RI, 2018)

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor
41 Tahun 2014 Tentang Pedoman Gizi Seimbang, Pola makan
merupakan perilaku paling penting yang dapat mempengaruhi keadaan
gizi. Hal ini disebabkan karena kuantitas dan kualitas makanan dan
minuman yang dikonsumsi akan mempengaruhi asupan gizi sehingga
akan mempengaruhi kesehatan individu dan masyarakat. Agar tubuh tetap
sehat dan terhindar dari berbagai penyakit kronis atau penyakit tidak
menular terkait gizi, maka pola makan masyarakat perlu ditingkatkan
kearah konsumsi gizi seimbang. Keadaan gizi yang baik dapat

meningkatkan kesehatan individu dan masyarakat.
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Konsumsi pola makan seimbang merupakan suatu cara pengaturan
jumlah dan jenis makan dalam bentuk susunan makanan sehari-hari yang
mengandung gizi seimbang sebagai zat pembangun dan zat pengatur
dalam tubuh. (Kementerian Kesehatan RI, 2018)

Atur pola makan yang baik dengan menggunakan model piring
makan T yaitu jumlah sayur dua kali lipat dari bahan makanan sumber
karbohidrat (nasi, mie, roti, pasta, dll), jumlah makanan sumber protein
setara dengan jumlah makanan sumber karbohidrat, dan buah minimal
harus sama dengan jumlah karbohidrat atau protein. Pilihan makanan
yang disenangi nhamun tetap memperhatikan jumlah, jenis, dan jadwal
makan merupakan alternatif dalam pengaturan pola makan yang baik.
(Kementrian Kesehatan RI, 2017)

2. Kategori Pola Makan

Menurut Menkes tahun 2017, pola makan yang tidak sehat
merupakan faktor risiko berbagai penyakit di dunia dan menjadi pencetus
utama terjadinya penyakit kronis. Pola konsumsi mencakup ragam jenis
dan jumlah yang dikonsumsi serta frekuensi dan waktu makan yang
secara kuantitas menentukan tinggi rendahnya makanan yang
dikonsumsi. Hal ini, umumnya dipengaruhi oleh faktor sosial budaya,
demografi dan faktor gaya hidup, serta berkaitan dengan risiko beberapa
penyakit degeneratif. (Ri and Kunci, 2020)

Kategori pola makan yaitu mencakup jenis makanan, jumlah porsi
makan, dan frekuensi makan.

a. Jenis makanan

Jenis makanan adalah variasi bahan makanan yang jika dimakan,
dicerna, dan diserap sehingga menghasilkan susunan menu sehat dan
seimbang. Jenis makanan yang dikonsumsi harus variatif dan kaya nutrisi.
Diantaranya mengandung nutrsi yang bermanfaat untuk tubuh yaitu
karbohidrat, protein, lemak serta vitamin dan mineral.
b. Jumlah porsi makan

Jumlah atau porsi merupakn suatu ukuran maupun takaran makanan

yang dikonsumsi pada saat makan. Setiap orang harus menyeimbangkan
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jumlah kalori yang masuk dengan jumlah energi yang dikeluarkan.
Konsumsi makan sehari-hari hars mengandung zat gizi dalam jnis dan
jumlah (porsi) yang sesuai dengan kebutuhan setiap orang atau kelompok
umur. Jika jumlah kalori yang masuk lebih besar dari energi yang
dikeluarkan maka akan mengalami kelbihan berat badan.
c. Frekuensi makan

Frekuensi makan merupakan seringnya seseorang melakukan
kegiatan makan dalam sehari baik makanan utama maupun makan
selingan. Frekuensi makan dalam sehari terdiri dari tiga makan utama
yaitu makan pagi, makan siang dan makan mala sedangkan makan
selingan bias diberikan anatar makan pagi, makan siang dan makan
malam.

Dikatakan pola makan yang baik yaitu mengandung makanan
sumber energi, sumber zat pembangun dan sumber zat pengatur, karena
semua zat gizi yang diperlukan untuk pertumbuhan dan pemeliharaan
tubuh serta perkembangan otak dan produktifitas kerja, serta dimakan
dalam jumlah cukup sesuai dengan kebutuhan dan mengikuti pedoman
gizi seimbang. (Ri and Kunci, 2020)

Sedangkan pola makan yang tidak baik, yaitu rendah serat dan
tinggi lemak yang dapat mengakibatkan peningkatan berat badan. Hal ini
didukung dengan data Riskesdas tahun 2013 yang menunjukkan bahwa
sebanyak 93,5% penduduk Indonesia berumur >10 tahun, kurang
mengkonsumsi serat dalam bentuk sayuran dan buah. Sementara
sejumlah 47,4% penduduk masih banyak mengkonsumsi makanan
berlemak 1-6 kali seminggu. (Siregar, 2019)

Berdasarkan data Riset Kesehatan Nasional (Riskesnas) tentang
Studi Diet Total (SDT) 2014, dalam Kegiatan Analisis Survei Konsumsi
Makanan Individu (SKMI), mengatakan bahwa masih rendahnya angka
konsumsi makanan per individu sehingga belum mencukupi kebutuhan
tubuh akan vitamin, mineral, dan serat. Yaitu sebesar 40,7 % masyarakat
Indonesia mengkonsumsi makanan berlemak, 53,1 % mengkonsumsi

makanan manis, 93,5% kurang konsumsi sayur dan buah, dan 26,1%
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aktifitas fisik kurang. Konsumsi sayur dan olahannya hanya sebesar 57,1
gram per orang per hari (anjuran 200-300 gram per orang per hari) dan
konsumsi buah-buahan dan olahannya hanya sebesar 33,5 gram per
orang per hari (anjuran 3-5 penukar buah atau setara dengan 150-250
gram pisang perorang perhari).
(Kementrian Kesehatan RI, 2017)

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor
28 tahun 2019 tentang angka kecukupan gizi yang dianjurkan untuk
masyarakat indonesia pada pasal 1 Angka Kecukupan Gizi yang
Dianjurkan untuk Masyarakat Indonesia yang selanjutnya disingkat AKG
adalah suatu nilai yang menunjukkan kebutuhan rata-rata zat gizi tertentu
yang harus dipenuhi setiap hari bagi hampir semua orang dengan
karakteristik tertentu yang meliputi umur, jenis kelamin, tingkat aktivitas
fisik, dan kondisi fisiologis, untuk hidup sehat

Tabel 2. Kebutuhan Gizi Rata-Rata yang Dianjurkan Untuk Setiap Orang

Umur AKG Energi | Karbohidrat | Protein | Lemak Serat
_ (Kkal) (@) (9) )] (@)

Pria

19 — 29 thn 2650 430 65 75 37

30 — 49 thn 2550 415 65 70 36

50 — 64 thn 2150 340 65 60 30
Perempuan

19 — 29 thn 2250 360 60 65 32

30 — 49 thn 2150 340 60 60 30

50 — 64 thn 1800 280 60 50 25

(Sumber PMK No 28 Tahun 2019)

3. Hubungan Pola Makan Dengan Kejadian Obesitas

Makan adalah kebutuhan utama manusia dan makanan juga
mempengaruhi metabolisme dalam tubuh. Makanan yang dikonsumsi
akan mempengaruhi status gizi. Dalam hal ini pola makan perlu
diperhatikan terutama pada orang dewasa. Status gizi terbentuk dari
makanan yang dikonsumsi. Makan secara berlebihan dapat memicu
terjadinya penyakit yang membuat tubuh tidak mampu mencerna segala

makanan yang masuk kedalam tubuh dan bisa mengakibatkan
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penumpukan lemak dalam tubuh sehingga tubuh menjadi tidak ideal.
(Ulfa, 2016)

Pola makan mencakup jumlah, jenis makanan, jadwal makan, dan
pengolahan bahan makanan. Konsumsi pola makan seimbang merupakan
suatu cara pengaturan jumlah dan jenis makan dalam bentuk susunan
makanan sehari-hari yang mengandung gizi seimbang sebagai zat
pembangun dan zat pengatur dalam tubuh. (Kementerian Kesehatan RI,
2018)

Pola makan yang berlebih dapat menjadi faktor terjadinya obesitas
dan dapat berdampak pada status gizi. Obesitas terjadi jika seseorang
mengonsumsi kalori melebihi jumlah kalori yang dibakar. Pada hakikatnya,
tubuh memerlukan asupan kalori untuk kelangsungan hidup dan aktivitas
fisik, namun untuk menjaga berat badan perlu adanya keseimbangan
antara energi yang masuk dengan energi yang keluar. Keseimbangan
energi yang terjadi dapat mengarah pada kelebihan berat badan dan
obesitas. (Evan and Candrawati, 2017)

Pola makan yang tidak teratur akan menjadi pemicu utama
munculnya perubahan konsumsi makanan yang tidak sehat. Seseorang
yang makannya tidak stabil dan tidak menggunakan aturan makan akan
rentan terkena perubahan pola makan ke arah yang buruk. Faktor risiko
ini meningkat seiring dengan perubahan gaya hidup seperti kebiasaan
makan masyarakat kearah konsumsi makanan tinggi lemak dan gula dan
aktivitas fisik yang kurang. Tidak teraturnya pola makan yang
menyebabkan pola makan yang arah yang tidak sehat ini yang dapat
mengakibatkan seseorang terkena obesitas. (Novela 2013)

Seseorang tidak dilarang untuk mengkonsumsi makanan atau
minuman apapun selama masih dalam jumlah yang tidak berlebihan.
Namun, konsumsi makanan dan minuman tersebut juga harus diimbangi
dengan jumlah sayur dan buah sebagai sumber serat dalam jumlah yang
cukup sehingga tidak mengakibatkan seseorang mengalami obesitas.
(Ulfa, 2016)
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BAB Il

METODE PENELITIAN

A. Strategi Penentuan Judul
1. Menentukan topik

Penentuan topik dilakukan dengan prinsip ada kebaharuan (novelty),
tidak replikasi penlitian dengan sebelumnya, asli (originality) sedang trend
dan sesuai dengan bidang ilmu yang sedang ditekuni peneliti dan
menentukan topik penelitian yaitu obesitas pada orang dewasa.
2. Definisi topik

Langkah kedua setelah menetukan topik, peneliti mendefinisikan topik
“obesitas pada orang dewasa”. Obesitas merupakan suatu kondisi dimana
terjadi penumpukan lemak yang berlebihan akibat ketidak seimbangan
asupan energi (energy intake) dengan energi yang digunakan (energy
expenditure) dalam waktu lama pada jaringan adiposa, sehingga
kesehatannya terganggu.
3. Membaca artikel penelitian

Untuk mendapatkan ide tentang judul penelitian, peneliti menganalisa
lima artikel sesuai dengan topik penelitian. Berdasarkan hasil rangkuman
5 artikel, dapat kita ketahui bahwa terdapat faktor atau variabel
independen tentang obesitas. Terdapat 4 peneliti, yaitu kandinasti dan
Farapti, 2018, Tiha dkk, 2016, Nurrahmawati dan widati, 2018, dan
Siregar, 2019 membahas tentang faktor resiko obesitas seperti pola
makan, usia dan tingkat stress, aktifitas fisik serta durasi tidur. 1 peneliti
yaitu Wirawan, 2016 membahas tentang klasifikasi obesitas. Persamaan
dari lima artikel pada Tabel 3, yaitu mengenai banyaknya faktor yang
dapat mempengaruhi obesitas termasuk pada orang dewasa.
Faktor/variabel yang paling dominan adalah faktor resiko yang ditimbulkan
pada penderita obesitas yaitu pada pola makan. Oleh karena itu peneliti
tertarik untuk menyimpulkan pembaruan judul tentang “Hubungan pola
makan dengan kejadian obesitas pada orang dewasa.” Dapat dilihat pada

Tabel 3 dibawah ini, yaitu :
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Tabel 3. Hasil-Hasil Studi Literatur dengan Topik Obesitas

lingkar pingang dalam mengklasifikasikan
kegemukan.

No Penulis/ Tujuan Hasil Kesimpulan
tahun
1 (Kandinasti | Untuk menganalisis | Telaah beberapa artikel terkai topik pada | Asupan energi dan zat gzi
dan Farapti | perbedaan asupan | penelitian literatue review ini, menunjukan | makro  terutama  diakhir
2018) energi dan zat gizi | bahwa rata-rata asupan energi dan zat | pekan lebih tinggi
makro diakhir | gizi makro mengalami peningkatan saat | dibandingkan dengan hari
pekan akhir pekan dibandingkan hari biasa. | biasa, sehingga
dibandingkan hari | Konsumsi unhealthy food di akhir pekan | menyebabkan peningkatan
biasa dan | seperti makanan dan minuman dengan | kalori didalam tubuh.
bagaimana kandungan tinggi gula, tinggi lemak, dan
kontribusinya alkohol tampaknya menyebabkan
terhadap obesitas. | peningkatan kalori dan berperan pada
insiden obesitas.
2 (Tiha dkk | Untuk mengetahui | Tidak terdapat hubungan  antara | Pola makan pada ibu di desa
2016) hubungan antara | pengetahuan gizi dengan status gizi dan | tersebut relatif baik
pengetahuan gizi | terdapat hubungan antara pola makan | dibandingkan dengan
ibu, dengan status gizi pada ibu pengetahuan ibu terkait gizi
pola makan dan yang relatif rendah dan
status gizi di Desa status gizi yang kebanyakan
PahaletenMinahasa obesitas.
Kecamatan Kakas
3 (Nurrahma | Untuk menganalisis | Sebesar 52,17% responden mengalami | Usia dan tingkat stres
wati dan | hubungan usia, | obesitas abdominal. Sebagian besar | berhubungan dengan
Fatmaningr | stres, dan asupan | responden berusia 30-39 tahun dimana | kejadian obesitas abdominal
um 2018) zat gizi makro | berasal dari etnis Jawa dan Madura. Hasil | pada ibu rumah tangga di
dengan  kejadian | penelitian menunjukkan bahwa obesitas | Kelurahan Sidotopo.
obesitas abdominal | abdominal berhubungan signifikan | Semakin tinggi usia dan
pada ibu rumah | dengan usia (p=0,001) dan stres | tingkat stres, maka resiko
tangga di | (p=0,017). Sebaliknya, asupan energi | terjadinya obesitas
Kelurahan (p=0,234), karbohidrat (p=0,300), protein | abdominal akan semakin
Sidotopo, (p=0,147), lemak (p=0,188), dan asupan | tinggi.
Surabaya. serat (p=0,062) tidak menunjukkan
hubungan yang signifikan  dengan
kejadian obesitas abdominal
4 (Siregar Untuk mengetahui | Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada | Asupan  karbohidrat dan
2019) pengaruh gaya | pengaruh kecukupan asupan karbohidrat | lemak, aktivitas fisik serta
hidup terhadap | (p=0,000), kecukupan asupan lemak | durasi tidur  merupakan
status gizi (p=0,022), aktivitas fisik (p=0,000) dan | bagian dari gaya hidup yang
durasi tidur (p=0,000) dengan kejadian | mempengaruhi status gizi
obesitas. Hasil uji regresi logistik | dan ternyata asupan
menunjukkan bahwa faktor yang paling | karbohidrat merupakan faktor
dominan dalam mempengaruhi status gizi | paling dominan dalam
yaitu jumlah asupan karbohidrat. mempengaruhi status gizi
5 (Wirawan Untuk mengetahui | penggunaan cut-off untuk klasifikasi | IMT dan Lingkar pinggang
2016) klasifikasi obesitas pada wanita yang lebih rendah | mempunyai kemampuan
kegemukan daripada yang digunakan selama ini. | yang sangat baik dalam
seseorang Adapun RLPP mempunyai kemampuan | mengklasifikasikan
yang lebih rendah daripada IMT dan | kegemukan.
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B. Strategi Pencarian Literatur

1. Protokol Pencarian Literatur

Protokol pencarian studi literatur menggunakan tabel PRISMA
cheklist untuk menseleksi studi yang telah ditentukan dan disesuaikan
dengan tujuan studi literatur. Checklist diawali dengan melakukan
identifikasi dan skrining berdasarkan duplikasi, judul dan membaca
abstrak. Waktu pencarian Literatur dilakukan bulan Oktober 2020.

2. Database Pencarian

Pada pencarian studi literatur minimal database yang digunakan
adalah 3 database. Pencarian literatur dilakukan pada bulan November
2020. Mesin pencarian Literatur yang digunakan adalah PubMed, Portal
Garuda dan Google Scholar. Data yang diperoleh dari jurnal bereputasi
baik nasional maupun internasional yang dipublikasikan dari 2015 hingga
2020

3. Kata Kunci

Kata kunci yang digunakan mengikuti topik penelitian. Pemeriksaan
artikel atau jurnal Internasional memakai kata kunci dan boolean operator
(AND, OR NOT or AND NOT) yang dipakai guna memperbesar atau
memperjelas pemeriksaan, sehingga memudahkan untuk pemilihan artikel
atau jurnal yang akan dipakai. Keyword yang dipakai pada penelitian ini,
yaitu “ Patern eating AND Obesity AND Adults”

C. Kriteria Inklusi dan Ekslusi Menurut PICOS

Kriteria pencarian pustaka diawali dengan tidak duplikasi, dimana
artikel yang dicari dalam satu database dilihat adanya persamaan antara
artikel dengan satu database atau antar database lain. Selanjutnya
dilakukan pemeriksaan artikel dengan judul dan abstrak sesuai dengan
topik dan tujuan penelitian. Kemudian dilakukan pemeriksaan Kkriteria
inklusi dan eksklusi menggunakan tabel PICOS (population/problem,
intervention, comparator, outcome dan study design). Selanjutnya

pemeriksaan dengan kriteria inklusi dan ekslusi seperti kelengkapan full
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text, tingkat kesulitan analisis dan indeks jurnal,tahun terbit dan bahasa.
PICOS framework, terdiri dari:

a. Population/problem vyaitu populasi atau masalah yang diteliti sesuai

dengan topik penelitian yaitu obesitas pada orang dewasa berdasarkan
studi literatur.

. Intervention vyaitu suatu tindakan penatalaksanaan terhadap kasus
penderita obesitas serta pemaparan tentang penatalaksanaan studi
sesuai dengan topik penelitian yaitu obesitas pada orang dewasa
berdasarkan stud literatur.

. Comparation vyaitu pembanding pada kelompok yang menerima
intervensi.

. Outcome vyaitu hasil atau iuran yang diperoleh pada studi terdahulu
yang sesuai dengan topik penelitian yaitu obeitas pada orang dewasa
yang sudah ditentukan dalam studi literatur.

. Study design yaitu desain penelitian yang digunakan dalam artikel yang
akan di review seperti observasional (cross sectional, case control,
cohort).

Tabel 4. Kriteria inklusi dan ekslusi berdasarkan PICOS

Kriteria Inklusi Eksklusi

Populasi/Problem Balita, anak sekolah,

remaja, lansia

Orang dewasa

Intervensi Tidak ada -

Comparasi Tidak ada -

Study Design Observasional  (cross | Eksperimental
sectional, case control,
cohort)

Full text Lengkap dan tidak | Tidak lengkap dan
berbayar berbayar

Indeks jurnal Jurnal nasional | Tidak beriputasi SINTA 6
terindeks SINTA

(1,2,3,4,5), Garuda dan
jurnal Internasional.

Selain Indonesia dan

Inggris

Bahasa Indonesia dan Inggris

Tahun terbit Mulai tahun 2015-2020 Sebelum 2015
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D. Seleksi Artikel Dan Penilaian Kualitas

1. Hasil Seleksi Dan Penilaian Artikel

Pencarian literatur menggunakan tiga database: Google Scholar,

Garuda dan PubMed. Pencarian artikel pada masing-masing database

Google scholar, menggunakan kata kunci pola makan, obesitas, dewasa.

Pencarian pada database Garuda, menggunakan kata kunci pola makan,

obesitas.Sedangkan pada PubMed menggunakan kata patern eating AND

obesity AND adults. Pada tahap identifikasi, total jumlah artikel yang

muncul sesuai kata kunci 10.599 artikel dengan rincian sebagai berikut :

Tabel 5. Pencarian Artikel Berdasarkan Kata Kunci

Database Kata Kunci Jumlah Artikel
Google Scholar | Pola makan, obesitas, dewasa | 10.400
Garuda Pola makan, obesitas 37
Pubmed Patern eating AND obesity | 162

AND adults
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GoogleScholar
n=1.400

Portal Garuda

Pumed

n= 37 n= 162 Identifikasi
v
Hasil
Pencarian )
10.599 Eksklusi n= 10.569 . o
Menurut  tahun terbit Skrining
2015-2020, Judul,
17 abstrak, free akses, dan
full teks.
Hasil
n= 30
Eksklusi n= 19
‘ Menurut indeks, Kelayakan
population, intervention,
: comparator, outcome dan
Hasil study design (PICOS).
n=11
Hasil n= 11 artikel dinilai Analisa
berdasarkan Kriteria Memenuhi/
apparsial checklist Tidak
Memenuhi

l

Hasil n= 11 artikel dibaca
dan dinilai sehingga layak

untuk dikaji

Gambar 1. PRISMA Checklist
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E. Hasil Penilaian Kualitas Artikel

Tabel 6. Hasil Penilaian Kualitas Artikel Berdasarkan Kriteria Inklusi

dan Ekslusi Berdasarkan Apparsial Checklist

Kriteria Kese
No Penulis suaia
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 |11
n (%)
1 | Miko dan Putr, | Tigak | Ya |Ya |Ya |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya |100
2016
o | Tiha dan Rivolta , | Tigak | ya | Ya |Ya |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya | 100
2016
3 | Siddiq dan | Tidak | ya |va |Ya | Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya |100
Ernawaty, 2016
Miko dan Melsy,
4 2017 Tidak | Ya |Ya |Ya |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya | Ya | 100
5 | Kusumawardani | Tigak | ya |Ya |Ya | Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya | 100
dkk, 2020
6 | Wiardani dan | Tigak | vya | Ya |Yva |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya | 100
Ngurah, 2018
7 | Daniel dan | Tigak [va |Ya |Ya |Tidak |Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya |100
Damaris, 2018
8 Novela, 2019 Tidak | Ya |Ya |Ya |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya | 100
9 ’g'gfé()ho dkK, | Tidak | Ya |Ya |Ya | Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |va |100
10 Ritan dkk, 2018 Tidak | Ya | Ya |Ya |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya | 100
11 | Berg dan Helene, | tigak | ya |va |vYa |Tidak | Tidak |Ya |Ya |Ya |Ya |Ya |100
2015
Keterangan :
1. Duplikasi 5. Intervensi 9. Indeks jurnal
2. Judul 6. Comparasi 10. Bahasa
3. Abstrak 7. Studi design 11.Tahun terbit
4. Populasi 8. Full text
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Tabel 7. Kriteria Penilaian Kualitas Artikel

No Kriteria Critical Apparsial

1 Populasi orang dewasa usia > 18 tahun

2 Ada dan tidak ada intervensi kepada populasi / sampel

3 Ada dan tidak ada comparasi

4 Desain penelitian yaitu observasional (cross sectional, case control,
cohort)

5 Full text lengkap dan tidak berbayar

6 Jurnal bereputasi Internasional dan Nasional Sinta 1, 2, 3, 4, dan 5

7 Bahasa Indonesia dan bahasa Inggris

8 Tahun terbit 2015-2020

9 Artikel tidak duplikasi

10 | Judul memiliki unsur variabel independen dan dependen

11 | Kesesuaian abstrak dengan kaidah penulisan

F. Analisis Data

Analisis data dilakukan secara kualitataif, dimana 11 artikel terpilih

akan dikaji sesuai karakteristik studi, karakteristik responden, dan

karakteristik temuan kemudian dilakukan pembahasan.
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BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Karakteristik Artikel

Artikel adalah tulisan lepas berisi opini seseorang yang mengupas
tuntas suatu masalah tertentu yang sifatnya aktual atau kontroversial
dengan tujuan untuk memberitahu (informatif), memengaruhi dan
meyakinkan (persuasif argumentatif), atau menghibur khalayak pembaca
(rekreatif). Karakteristik artikel merupakan ciri-ciri yang dapat dikenali
dalam sebuah artikel. Karakteristik artikel meliputi penulis artikel, tahun
terbit artikel dan metodologi atau metode penelitian yang digunakan
artikel.

Tabel 8. Karakteristik Artikel Berdasarkan Nama Dan Indeks Jurnal
yang Dipublikasikan

No Artikel Jurnal Indeks
Jurnal
1 | Miko dan Putri, 2016 Aceh Nutrition Journal Sinta 2
2 | Tiha dan Rivolta , 2016 Gizi Do Sinta 5
3 |Siddiq dan Ernawaty, | Jurnal Kedokteran | Sinta 4
2016 Meditek
4 | Miko dan Melsy, 2017 Aceh Nutrition Journal Sinta 2
5 | Kusumawardani dkk, | Berkala llImiah | Sinta 5
2020 Mahasiswa [Imu
Keperawatan Indonesia
(BIMIKI)
6 | Wiardani dan Ngurah, | Jurnal Nutrisia Sinta 3
2018
7 | Daniel dan Damaris, 2018 | Gizi Do Sinta 5
8 | Novela, 2019 Human care journal Sinta 5
9 | Nugroho dkk, 2019 Jurnal Kesehatan | Sinta 4
Kusuma Husada
10 | Ritan dkk, 2018 llImu Gizi Indonesia Sinta 3
11 | Berg dan Helene, 2015 Medline Plus Health | Scopus
Information
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Berdasarkan Tabel 8, penelitian kualitas artikel dengan menggunakan
kriteria Apparsial Checklist diperoleh 11 artikel yang relevan dengan topik
peneliti. Artikel yang memenuhi kriteria diterbitkan tersebut dari tahun
2015 hingga tahun 2020. 11 artikel yang relevan dengan tipok yang
dibahas oleh paneliti terdiri dari 10 artikel Nasional yang terindeks Google

Scholar dan Portal Garuda serta 1 artikel yang bereputasi Internasional

terindeks PubMed. Design penelitian yang digunakan ke-11 artikel

tersebut menggunakan design penelitian Cross Sectional.

B. Karakteristik Sampel

Sampel adalah bagian dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki

oleh populasi tersebut sehingga sampel merupakan bagian dari populasi

yang ada, sehingga untuk pengambilan sampel harus menggunakan cara

tertentu yang didasarkan oleh pertimbangan-pertimbangan yang ada.

Tabel 9. Karakteristik Sampel dan Lokasi Penelitian

No Artikel Jumlah | Umur Lokasi Penelitian
(n) (Tahun)
Orang

1 Miko dan Putri, 2016 53 19 Poltekkes Kemenkes Aceh

2 | Tiha dan Rivolta, 2016 38 20-60 Desa Pahaletan Kecamatan
Kakas Kabupaten Minahasa

3 | Siddig dan Ernawaty, 2016 | 107 40-60 Kelurahan Tanjung Duren
Jakarta

4 Miko dan Melsy, 2017 62 18-22 Politeknik Kesehatan
Kemenkes aceh

5 Kusumawardani dkk, 2020 | 101 18-35 Kampung Gebang RT/RW
004/002

6 | Wiardani dan Ngurah, | 109 30-50 Kabupaten Badung Provinsi

2018 Bali

7 Daniel dan Damaris, 2018 | 136 31-60 | Kecamatan Tomohon Tengah

8 Novela, 2019 72 20-30 Kecamatan Padang Panjang
Barat

9 Nugroho dkk, 2019 75 40-60 Wilayah kerja Puskesmas
Cebongan

10 | Ritan dkk, 2018 45 18-25 Universitas Respati
Yogyakarta

11 | Berg dan Helene, 2015 90 30-60 Amerika

28




Berdasarkan Tabel 9, terlihat bahwa karakteristik sampel dari sebelas
artikel penulisan Hubungan Pola Makan dengan Kejadian Obesitas Pada
Orang Dewasa (Studi Literatur), terdapat total sampel dalam studi ini
adalah sebanyak 1.218 orang dengan sampel terkecil adalah 38 orang,
dan sampel terbanyak adalah 136 orang. Responden yang dikaji lebih
banyak kelompok usia 31-60 tahun. Teknik pengambilan sampel

responden paling banyak menggunakan teknik purposive Sampling.

C. Gambaran Obesitas Berdasarkan Artikel

Tabel 10. Persentasi Status Obesitas pada Orang Dewasa
Berdasarkan Artikel

Status Obesitas Total
. . Tidak
No Artikel Obesitas Obesitas N
n % n %

1 Miko dan Putri, 2016 7 13,2 | 46 86,8 |53 100
2 | Tiha dan Rivolta , 2016 26 68,4 | 12 31,6 |38 100
3 | Siddiq dan Ernawaty, 2016 44 41,1 | 64 58,9 | 107 100
4 | Miko dan Melsy , 2017 52 83,9 | 10 16,1 |62 100
5 Kusumawardani dkk, 2020 35 48,6 | 37 51,4 | 101 100
6 | Wiardani dan Ngurah, 2018 | 41 37,6 | 68 62,4 | 109 100
7 Daniel dan Damaris, 2018 17 40 26 60 43 100
8 Novela, 2019 35 48,6 | 37 51,4 |72 100
9 Nugroho dkk, 2019 32 43 43 57 75 100
10 | Ritan dkk, 2018 43 956 | 2 4.4 45 100
11 | Berg dan Helene, 2015 28 48,2 | 14 51,8 |42 100

Berdasarkan Tabel 10, menunjukkan bahwa 11 artikel tersebut
mengkategorikan status obesitas dalam dua kategori yaitu obesitas dan
tidak obesitas. Kategori obesitas paling tinggi terdapat pada artikel Miko
dan melsy, 2017 yaitu sebanyak 52 (83,9) orang dewasa dan kategori
obesitas paling rendah terdapat pada artikel Miko dan Putri, 2016
sebanyak 7 (13,2%) orang dewasa. Pada kategori tidak obesitas paling
tinggi terdapat pada artikel Wiardani dkk, 2018 yaitu sebanyak 68 (62,4)
orang dewasa dan dalam kategori tidak obesitas paling rendah terdapat

pada artikel Ritan dkk, 2018 yaitu sebanyak 2 (4,4%) orang dewasa.
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D. Gambaran Pola Makan Berdasarkan Artikel

Tabel 11. Persentasi Pola Makan pada Orang Dewasa
Berdasarkan Artikel

Pola Makan
. Hasil pada . cukup | Tidak baik
No Artikel DO Artikel Baik Baik
n % n % n %
1 Miko dan | Frekuensi makan setiap | Pola makan | 5 9,0 - - 48 | 91,0
Putri, 2016 responden tidak baik
2 Tiha dan | Frekuensi konsumsi | Pola makan | 16 | 42,1 |11 |28, | - -
Rivolta . | makan perhari setiap | baik 9
2016 responden
3 Siddig dan | Frekuensi makan perhari | Pola makan | 78 | 72,9 | - - 29 | 271
Ernawaty, setiap responden cukup baik
2016
4 Miko dan | Jenis makanan yang | Polamakan |8 |24,4 |- - 27 93,1
Melsy dikonsumsi dan frekuensi | tidak baik
(2017) makan pada responden
melalui kuosioner
5 Kusumaward | Mengkonsumsi makanan | Pola makan | 90 | 89,1 | - - 11 | 10,9
ani dkk, | tinggi lemak dan | baik
2020 makanan siap saji
6 Novela, 2019 | Sering  mengkonsumsi | Pola makan | - - 29 |40, | 43 | 59,7
makanan sumber lemak | tidak baik 3
7 Ritan  dkk, | Jenis  makanan yang | Polamakan |28 | 62,2 |- - 17 | 37,8
2018 dikonsumsi responden baik

Berdasarkan  Tabel 11, menunjukkan bahwa 7  artikel
mengkategorikan pola makan dalam tiga kategori yaitu pola makan baik,
pola makan cukup baik, dan pola makan tidak baik. Kategori pola makan
baik paling banyak terdapat pada artikel Siddig dan Ernawaty, 2016
dengan karakteristik pola makan berdasarkan frekuensi makan perhari
setiap responden yaitu sebanyak 78 (72,9%) orang. Kategori pola makan
cukup baik paling banyak terdapat pada artikel Siddiq dan Ernawaty, 2016
dengan karakteristik pola makan berdasarkan frekuensi makan perhari
setiap responden yaitu sebanyak 78 (72,9). Kategori pola makan tidak
baik paling banyak terdapat pada artikel Miko dan Putri, 2016 dengan
karakteristik pola makan berdasarkan frekuensi makan setiap responden

yaitu sebanyak 48 (91,0%) orang.
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E. Gambaran Hubungan Pola Makan Terhadap Kejadian Obesitas
Pada Orang Dewasa Berdasarkan Artikel

Tabel 12. Persentasi Hubungan Pola Makan Terhadap Kejadian Obesitas
Pada Orang Dewasa Berdasarkan Artikel

Pola Makan
Baik Tidak baik p.
No Artikel Obesitas Tldgk Obesitas Tldgk Value
obesitas obesitas
n % n % n % n %
1 Miko dan Putri, 2016 |1 20 1 20 6 125 |6 12,5 | 0,769
2 Tiha dan Rivolta , |2 53 |14 36,8 |7 18,4 | 4 10,5 | 0,024
2016
3 | Siddiq dan Ernawaty, | 37 | 32,7 |41 | 67,3 |7 229 22 | 77,1 | 0,029
2016
4 Miko dan Melsy | 25 | 75,8 | 8 244 |27 193,12 6,9 |0,001
(2017)
5 Kusumawardani dkk, (29 32,2 | 4 36,4 |61 | 67,8 |77 |63,6 | 0,782
2020
6 Novela, 2019 9 31,020 |69,0 |26 |60,5 |17 |39,5 0,027
7 Ritan dkk, 2018 28 65,1 |0 0 15 349 |2 100 |0,137

Tabel 12 menunjukkan bahwa sebelas artikel mengkategorikan
pola makan dalam dua kategori yaitu, pola makan baik dan pola makan
tidak baik. Kategori pola makan baik pada orang dewasa obesitas paling
tinggi terdapat pada artikel Siddiq dan Ernawaty, 2016 sebanyak 37 orang
(32,7%). Sedangkan kategori pola makan baik pada orang dewasa
obesitas paling rendah terdapat pada artikel Miko dan Putri, 2016
sebanyak 1 orang (20%). Kategori pola makan tidak baik pada orang
dewasa obesitas paling tinggi terdapat pada artikel Kusumawardani dkk,
2020 sebanyak 61 (67,8%) dan Kategori pola makan tidak baik pada
orang dewasa obesitas paling rendah terdapat pada artikel Wiardani dan
Ngurah, 2018 sebanyak 5 orang (21,7%)
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BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

1. Dari sebelas artikel yang terkaji terdapat lima artikel menunjukkan
status gizi obesitas lebih banyak dibandingkan dengan yang status gizi
normal. Terlihat pada artikel Miko dan Melsy, 2017 yaitu sebanyak 52
(83,9 %), Tiha dan Rivolta, 2016 vyaitu sebanyak 26 (68,4%),
Kusumawardani dkk, 2020 yaitu sebnyak 35 (48,6%), Daniel dan
Damaris yaitu sebanyak 17 (40%), dan Berg dan Helene, 2015 yaitu
sebanyak 28 (48,2 %)

2. Tujuh dari sebelas artikel yang terkaji terdapat empat artikel
menunjukkan pola makan baik. Terlihat pada artikel Tiha dan Rivolta,
2016 yaitu sebanyak 16 (42,1%), Kusumawardani dkk, 2017 vyaitu
sebanyak 90 (89,1%), dan Ritan dkk, 2018 yaitu sebanyak 28 (62,2%)

3. Dari sebelas artikel yang terkaji terdapat delapan artikel menyatakan
adanya hubungan pola makan dengan kejadian obesitas pada orang
dewasa dengan p-value < 0,005. Terlihat pada artikel Tiha dan Rvolta,
2016, Siddig dan Ernawaty, 2016, Miko dan Melsy, 2017, Daniel dan
Damaris, 2018, Novela, 2019, Nugroho dkk, 2019, Berg dan helene,
2015, Wiardani dan Ngurah, 2018. Dan terdapat tiga artikel
menyatakan tidak ada hubungan pola makan dengan kejadian obesitas
dengan p-value > 0,005. Terlihat pada artikel Kusumawardani dkk,
2020 menyatakan sebagian masyarakat memiliki tingkat pengetahuan
pola makan yang tinggi dan perilaku dalam pencegahan obesitas untuk
diri sendiri dan keluarga baik. Pada artikel Ritan dkk, 2018 menyatakan
pola makan yang diterapkan tidak hanya dipengaruhi oleh persepsi
terhadap tubuh. Dan pada artikel Miko dan Putri, 2016 menyatakan ada
faktor lain selain pola makan yang mempengaruhi status gizi terutama

obesitas.
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B. Saran

Diharapkan dapat mengatur pola makan yang baik terutama pada
orang dewasa, denganmemperhatikan perilaku makan terkait dengan
frekuensi, jumlah, jenis makanan yang dimakan sehari- hari dan
mengkonsumsi pola makan seimbang, sehingga dapat mencegah

terjadinya obesitas.
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n kakas
Kabupate
n
minahasa
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fisik dengan makan mahasiswa jurusan gizi | aktifitas fisik. Disarankan,
kejadian dan politeknik kesehatan | walaupun buka faktor resiko
obesitas aktivitas | kemenkes aceh. bahwa pola makan dan
mahasiswa fisik aktifitas fisik sebagai
politeknik dengan penyebab obesitas
kesehatan kejadian mahasiswa, tetapi
kemenkes obesitas mahasiswa diharapkan
aceh mahasis dapat mempertahankan
wa pola makan yang seimbang
politeknik dan mengatur aktifitas fisik
kesehata yang baik.
n
kemenke
s aceh.
Kusumawar | Cross | Untuk Pada  variabel pola | Berdasarkan penelitian
dani dkk, | section | mengeta | makan sehat islam dan | disimpulkan bahwa tidak
2020 /| al hui pencegahan obesitas | ada pengaruh pola makan
Pengaruh pengaruh | didapatkan hasil uji Chi | sehat islam terhadap
pola makan pola Square dengan nilai p | pencegahan obesitas.
sehat islam makan value 0,782>0,05.
terhadap sehat
pencegahan islam
obesitas di terhadap
masyarakat pencegah
kp. Gebang an
rt/rw obesitas
004/002 di
tahun 2020 masyarak
at Kp.
Gebang
RT/RW
004/002.
Wiardani Cross | Untuk Menunjukkan jumlah | Bahwa  pola  konsumsi
dan Ngurah, | section | mengeta | subyek 109 orang | berhubungan signifikan
2018 / Pola | al hui dengan laki laki 73,4%, | dengan status obesitas
konsumsi hubunga | dan perempuan 26,6 %. | pada Pemandu Wisata di
dan status n pola | sebanyak 21,3 % Kabupaten
obesitas makan sampel mengalami | Badung Propinsi Bali.
pada dan obesitas over all dan 37,6
pemandu status % mengalami obesitas
wisata di gizi pada | sentral. konsumsi di atas
kabupaten pemandu | kecukupan vyaitu energi
badung wisata. dan lemak
provinsi Bali 48,6%, dan protein

57,8% dan 14,7%. jenis
konsumsi kurang
beragam. jenis makanan
sumber lemak yang
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sering dikonsumsi adalah
daging ayam, telur,
udang, cumi merupakan
makanan yang
dikonsumsi rutin >2 Kali
seminggu. hasil analisis
menunjukkan adanya
hubungan siginifikan
antara tingkat konsumsi
energi , protein dan
lemak dengan status
obesitas (p< 0,05). pola
konsumsi dengan
konsumsi > kecukupan
memiliki risiko lebih tinggi
terhadap obesitas ( rp> 1;
ik >1;p<0,05).

Daniel dan | cross mengeta | pola makan meliputi jenis | Terdapat hubungan antara
Damaris, section | hui makanan, frekuensi | pola makan yang berkaitan
2018) / Pola | al apakah makan menggunakan uji | dengan obesitas
makan, diet chi-square test
aktivitas aktivitas | menunjukkan ada
fisik fisik hubungan yang
terhadap dapat bermakna antara jumlah
kejadian menyeba | asupan energi (p =
obesitas bkan 0,000), jumlah asupan
pada guru obesitas | protein (p = 0,000),
sma dan terlebih jumlah asupan lemak (p =
smk di dahulu 0,000), jumlah asupan
kecamatan pada karbohidrat (p = 0,000),
tomohon guru dan dari hasil pengujian
tengah kota fisher exact test
tomohon menunjukkan tidak ada

hubungan antara aktivitas

fisik dengan nilai status

gizi (p = 0,511)
Novela, Cross | Mengeta | Ada hubungan vyang | Faktor yang paling
2020 / | section | hui signifikan antara asupan | berhubungan dengan
Hubungan al hubunga | karbohidrat dan obesitas | kejadian obesitas adalah
konsumsi n asupan | (nilai p = 0,017) OR =|asupan zat gizi mikro
zat gizi gizi 3,838, protein dengan | pegawai terutama asupan
mikro  dan makro, obesitas (nilai p = 0,001) | lemak dan protein, untuk itu
pola makan dan pola | OR = 5,100, lemak |diharapkan pegawai yang
dengan makan dengan obesitas (nilai p = | mengalami obesitas dapat
kejadian dengan 0,002) OR = 6,889, pola | mengkonsumsi asupan
obesitas kejadian | makan dengan obesitas | sesuai kebutuhan,

obesitas | (nilai p = 0,027) OR = | mengontrol pola makan.
di 3,399. pengolahan makanan
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kesatuan dengan menggunakan
organisas sedikit minyak atau lemak
[ seperti  ditumis, disetup,
karyawan direbus, dikukus atau di
Padang bakar.

Panjang

Barat di

Padang

Panjang

9 Nugroho Cross | Mengeta | Menunjukkan bahwa, | kejadian PTM terutama
dkk, 2019 /| section | hui kecenderungan konsumsi | disebabkan
Gambaran al gambara | karbohidrat yang tinggi | oleh pola makan akibat
pola makan n mencapai 13,81 kali per | kecenderungan  konsumsi
sebagai penyebab | minggu berpeluang | karbohidrat yang  tinggi
penyebab kejadian | menimbulkan penyakit | mencapai 13,81 kali per
kejadian PTM dari | hipertensi. Serta tingkat | minggu berpeluang
penyakit sudut asupan gizi defi sit berat | menimbulkan penyakit
tidak pandang | pada asupan energi dan | hipertensi.
menular gaya karbohidrat ada
(diabetes hidup, kaitannya dengan kadar
mellitus, terutama | gula darah yang tidak
obesitas, pola terkontrol. Kejadian
dan makan. hipertensi dan DM
hipertensi) dipengaruhi oleh pola
di  wilayah makan, sedangkan
kerja obesitas dikarenakan
puskesmas proses fi siologis lansia
cebongan, yaitu kehilangan massa
kota otot sehingga
salatiga menyebabkan

berkurangnya pemakaian
energi dan
menumpuknya jaringan
lemak.

10 | Ritan, 2018 | Cross | Mengeta | Tidak ada hubungan | Tidak ada hubungan
/ Hubungan | section | hui antara body image | signifikan  antara  body
body image | al. hubunga | dengan pola makan pada | image dengan pola makan
dengan pola n antara | mahasiswa obesitas | dan aktivitas fisik.
makan dan body dengan
aktivitas image Nilai p=0,137, dan tidak
fisikk  pada dengan ada hubungan antara
mahasiswa pola body image dengan
obesitas di makan aktivitas fisik pada
fakultas ilmu dan mahasiswa obesitas
kesehatan aktivitas | dengan nilai p=0,999.
universitas fisik pada
respati mahasis
yogyakarta wa
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obesitas.

11

Berg dan
Helén, 2015

Cross
section
al

To
determin
e the
effect of
Serving
Size and
Meal
Time on
Weight

The research suggests
that large portions
promote over-
consumption and,

therefore, limiting portion
size of energy dense
foods and drinks with
added sugar could be
recommended. Even if
more research is needed,
these factors should be
taken into consideration
in recommendations for
obesity prevention.

The conclusion is that
regular eating habits might
facilitate weight balance,
while unplanned snacking
as well as consuming the
major part of the energy
intake at the end of the day
seem to be

unfavourable.
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: Jalani, Nikmati, Syukuri
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Lampiran 6

BUKTI BIMBINGAN KARYA TULIS ILMIAH

Nama : Anggi Patya

NIM : P01031118066

Judul : Hubungan pola makan dengan kejadian obesitas pada

orang dewasa
Pembimbing : Rumida, SP, M. Kes
o T.Tangan T.Tangan
No Tanggal Topik Bimbingan Mahasiswa Pembimbing
1 | 5 Oktober 2020 | Diskusi tentang topik
penelitian %

€ E

dengan pembimbing

2 15 Oktober | Bimbingan mengajukan
2020 judul dan diskusi %
mengenai studi literatur
3 21 oktober 2020 | Bimbingan Revisi ajuan
judul W
4 24 November | Bimbingan mengajukan
2020 BAB | dan BAB I %
kepada dosen :
pembimbing =
5 14 Januari 2021 | Bimbingan mengajukan /
BAB Ill kepada dosen
pembimbing W ‘@‘
6 20 Januari 2021 | Menyerahkan revisi
BAB |, Il, dan Il W %
7 20 Mei 2021 ACC revisian proposal /
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8 2 Juni 2021 ACC revisian proposal
dengan penguii | W /‘fﬁ\\
9 14 Juni 2021 ACC revisian proposal
dengan penguii Il @% /f“ﬁ\\
10 | 25 Juni 2021 Bimbingan mengajukan
BAB IV dan V kepada /@\
pembimbing :
11 | 30 Juni 2021 Revisi BAB IV dan V /
12 | 5Juli 2021 Seminar hasil KTl /
13 | 19 Juli 2021 Revisi KTI ke
pembimbing @ﬁ/ /@\
14 | 23 Agustus | Revisi KTl ke penguiji | /
15 |11 Oktober | Revisi KTI penguiji |
| A
16 |3 November | Revisi KTI penguji Il
B | A
17 |11  November | Revisi KTI penguiji I /

2021
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