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Latar belakang. Obesitas telah berkembang menjadi epidemi baik di negara maju maupun negara
berkembang. Diduga bahwa intervensi diet dan olah raga dapat menurunkan risiko obesitas.
Tujuan. Mengetahui pengaruh intervensi diet dan olah raga terhadap indeks massa tubuh, lemak tubuh
dan kesegaran jasmani pada anak obes
Metode. Uji intervensi one group pre and post test design pada anak SD usia 9-10 tahun di SD Bernardus
Semarang pada bulan Juni-September 2009. Intervensi diet berupa konseling pada anak dan orangtua.
Intervensi olahraga tiga kali 45 menit per minggu selama 8 minggu. Pengambilan data pada awal dan
akhir penelitian berupa data antropometri dengan menggunakan timbangan Tanita BC 545 Inner Scan
Body Composition dan tingkat kesegaran jasmani diukur menggunakan 20 meter shuttle run test, kemudian
dilakukan analisis data dengan t-test berpasangan dan analisis multivariat.
Hasil. Dua puluh subjek (17 laki-laki dan 3 perempuan) menyelesaikan penelitian. Didapatkan penurunan
rerata indeks massa tubuh 0,6 kg/m2 (p=0,006) dan peningkatan rerata tingkat kesegaran jasmani sebesar
1,66 ml/kg/menit (p=0,000), tetapi tidak didapatkan perbedaan secara bermakna terhadap lemak tubuh.
Asupan diet harian berkurang 421,3 kkal/hari. Berdasarkan analisis multivariat, asupan makanan merupakan
variabel yang lebih berpengaruh dibandingkan dengan olahraga (rsquare=0,33, p=0,018).
Kesimpulan. Intervensi diet dan olahraga selama 8 minggu menurunkan indeks massa tubuh, meningkatkan
tingkat kesegaran jasmani, tetapi tidak didapatkan pengaruh yang signifikan terhadap lemak tubuh. Asupan
diet merupakan variabel yang paling berpengaruh. (Sari Pediatri 2010;12(1):36-41).
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di China 3,6% overweight dan 3,4% obesitas.! Di
Singapura pada tahun 2000 didapatkan prevalensi
obesitas anak umur 6-7 tahun 10,8%,”> sedangkan
di Indonesia angka kejadian obesitas belum diketahui
dengan pasti. Prevalensi obesitas pada anak SD di
beberapa kota besar di Indonesia berkisar 2,1%-25-
%.? Penelitian di Semarang 9,1% dan 10,6% anak
usia 6-7 tahun, berturut turut menderita overweight
dan obesitas, dengan proporsi laki-laki lebih besar
dibanding wanita. indeks massa tubuh (IMT) sebagai
kriteria, telah banyak diteliti dan dianggap baik untuk
menentukan obesitas pada anak. Timbunan lemak
yang berlebihan berhubungan erat dengan tingginya
IMT anak.?

Penelitian membuktikan bahwa anak obesitas
memiliki tingkat aktivitas fisik dan tingkat kesegaran
jasmani yang rendah. Aktivitas fisik yang tidak adekuat
menyebabkan semakin banyak lemak tubuh yang
ditimbun pada jaringan, sedangkan kesegaran jasmani
yang rendah dapat mempengaruhi kesehatan fisik anak
obes. Beberapa penelitian mendapatkan bukti bahwa
olahraga dapat meningkatkan tingkat kesegaran jasmani
anak obesitas.” Kesegaran jasmani didefinisikan
sebagai suatu keadaan yang dimiliki atau dicapai
seseorang dalam kaitannya dengan kemampuan untuk
melakukan aktivitas fisik. Seseorang yang secara fisik
bugar dapat melakukan aktivitas fisik sehari-harinya
dengan giat, memiliki risiko rendah dalam masalah
kesehatan dan dapat menikmati olahraga serta berbagai
aktivitas lainnya.*’

Widhalm dkk® tahun 2004 di Austria melakukan
penelitian pada 14 anak obes yang diasramakan
selama tiga minggu dengan program olahraga dan
diet yang ketat. Didapatkan penurunan berat badan
sebesar 4,7 kg, namun pada penelitian tersebut tidak
dilaporkan pengaruhnya terhadap lemak tubuh.
Program tata laksana obesitas di sekolah telah banyak
di rekomendasikan oleh para ahli, karena sebagian besar
waktu aktivitas anak adalah di sekolah.

Penelitian bertujuan untuk mengetahui pengaruh
diet dan olahraga terhadap indeks massa tubuh, lemak
tubuh dan kesegaran jasmani anak obesitas, dengan
metode intervensi yang dilakukan di sekolah.

Metode

Penelitian pra eksperimental one group pre and post test
design dilakukan di SD Bernadus Semarang dari bulan
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Juni — September 2009 pada anak umur 9-10 tahun.
Pemilihan subjek penelitian dengan cara comsecutive
sampling, seluruh murid SD obes dan bersedia
mengikuti penelitian menjalani intervensi diet dan
olahraga.

Dilakukan pengukuran awal dan pengukuran
akhir berupa data antropometri (BB, TB, indeks
massa tubuh, lemak tubuh), berat badan dan lemak
tubuh diukur dengan timbangan 7anita BC 545 Inner
Scan Body Composition yang telah distandarisasi dan
dengan tingkat ketelitian 100 gram. Penimbangan
dilakukan dengan melepas sepatu namun masih
menggunakan seragam olahraga sekolah, tinggi badan
diukur dengan microroise yang sudah distandarisasi,
dengan tingkat ketelitian 0,1 c¢cm. Pengukuran
dilakukan dengan posisi tegak, muka menghadap
lurus ke depan tanpa memakai alas kaki. Tingkat
kesegaran jasmani menggunakan 20 metre shuttle run
test, pengukuran dengan cara anak berlari secara ulang
alik sejauh 20 meter, sambil mendengar serangkaian
bunyi sinyal “ding” yang terekam dalam kaset,
kemudian hasil akan dikonversikan dalam VO2 maks
dengan menggunakan kalkulator VO2maks. Tingkat
aktivitas fisik harian diukur mengunakan GPAQ
(global physical activity questionairre) suatu kuesioner
aktivitas fisik yang telah luas digunakan dengan cara
wawancara terhadap subjek mengenai aktivitas fisik
yang dilakukan selama satu bulan terakhir dengan
interval berapa kali perminggu dan durasi dalam
menit, kemudian ditentukan kategori aktif atau
tidak aktif (subjek dikatakan aktif jika memenuhi
kategori adekuat atau wvigorous yaitu melakukan
aktivitas fisik paling sedikit tiga jam selama seminggu,
atau melakukan aktivitas fisik sedang paling sedikit
tiga kali 20 menit dalam seminggu dan dikatakan
tidak akdif jika memenuhi kriteria inadekuat yaitu
tidak memenubhi kategori aktif), sebelum intervensi.
Sedangkan asupan diet harian diambil sebelum,
selama dan sesudah intervensi dengan three days
food recall yang dilakukan setiap minggu selama
intrevensi.

Intervensi yang dilakukan berupa intervensi diet
dan olahraga. Intervensi diet berupa konseling pada
anak dan orangtua sebelum, selama dan sesudah
intervensi untuk program pembatasan diet harian
menggunakan diet rendah kolesterol tahap II dengan
target kalori 1700 kkal/hari. Intervensi olahraga
berupa program aktivitas fisik selama delapan minggu
dengan frekuensi 3 x @45 menit per minggu dengan
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intensitas sedang sampai vigorous. Program intervensi
diet berupa konseling asupan diet terhadap orang tua
pada awal penelitian dan pada a nak dilakukan setiap
dua minggu sekali

Analisis statistik dengan uji #-fest berpasangan
dan diikuti uji multivariat regresi linier dengan
menggunakan soffware SPSS 15.0 for Windows.

Hasil

Penelitian dilakukan pada 21 anak, 17 laki-laki
dan 4 perempuan. Dari 21 anak tersebut satu anak
perempuan tidak melanjutkan penelitian karena
pindah sekolah pada minggu kedua intervensi,
schingga data akhir yang didapatkan dan dapat
dianalisis 20 anak (17 laki-laki dan 3 perempuan).
Dua puluh satu anak yang ikut serta pada awal
penelitian, 20 menyelesaikan seluruh program
olahraga selama 8 minggu, sedangkan satu anak tidak
menyelesaikan.

Intervensi olahraga

Hasil intervensi olahraga berupa senam dan lari dengan
intensitas sedang dan vigorous, dengan rata-rata nilai
METs (metabolic equivalent) 7,0 (6,9 kkal/kg/jam).
Intervensi dilakukan pada bulan Juni — September
2009, 24 kali pertemuan.

Asupan diet

Asupan diet awal subjek 1923,6 kkal/hari, setelah

intervensi berupa konseling dietetik mengenai diet

Tabel 1. Karaketeristik subjek penelitian

kolesterol tahap I, turun menjadi 1502,3 kkal/hari
(p<0,001). Selama delapan minggu pengamatan
asupan diet harian dengan menggunakan food recall
setiap minggu sekali, didapatkan rerata asupan diet
harian 1503.3 kkal/hari, dengan asupan terendah
1116,7 kkal/hari dan yang tertinggi 1930,7 kkal/hari
(Gambar 1).

Dari Tabel 1 didapatkan hasil berat badan subjek
penelitian menurun 0,7 kg setelah intervensi diet dan
olahraga selama delapan minggu. Sedangkan indeks
massa tubuh subjek penelitian menurun 0,6 kg/m®.
Lemak tubuh subjek tidak berbeda secara bermakna
sebelum dan setelah intervensi, meskipun didapatkan
penurunan rata-rata sekitar 1,2%. Seluruh subjek
penelitian memiliki tingkat kesegaran jasmani yang
rendah baik sebelum maupun setelah intervensi
diet dan olahraga, meskipun demikian didapatkan
peningkatan kesegaran jasmani 1,66 ml/kg/menit
setelah intervensi.
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Gambar 1. Asupan diet harian subjek

Variabel Sebelum intervensi 'Sesudah. Signifikansi (p)
intervensi

Jenis Kelamin

Laki-laki 17

Perempuan 3
Berat badan (kg) 48,8 + 9,62 48,1 +9.94 0,000*
Tinggi badan (cm) 138,8 + 8,35 139,6 + 8,08 0,000*
Indeks massa tubuh (kg/m?) 25,1 + 2,55 24,5 + 2,60 0,006 **
Lemak tubuh (%) 34,40 + 4,49 33,20 + 4,90 0,086
VO2maks absolut (liter/menit) 0,97 + 0,18 1,02 + 0,15 0,003 *
VO2maks relatif (ml/kg/menir) 20,02 + 1,04 21,68 + 1,71 0,000 *

Uji Wilcoxon
(*) bermakna p<0,05
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Aktivitas fisik

Berdasarkan kuesioner aktivitas fisik GPAQ, anak
dikatakan aktif apabila melakukan aktivitas vigorous
(dengan nilai MET’s >6) minimal 3 kali perminggu
selama 20 menit atau melakukan aktivitas fisik
minimal tiga jam dan terbagi dalam minimal lima sesi
perminggu dengan intensitas aktivitas sedang (nilai
MET’s >3,5).

Dari pengukuran aktivitas fisik pada 21 subjek
penelitian didapatkan hasil 11 (52,4%) anak memiliki
tingkat aktivitas fisik yang aktif, sedangkan 10 (47,6%)
anak inakeif.

Dari Tabel 2 didapatkan indeks massa tubuh subjek
yang inaktif lebih tinggi dibandingkan indeks massa
tubuh subjek yang aktif (p=0,011). Sedangkan lemak
tubuh juga didapatkan bahwa subjek yang inaktif lebih
tinggi dibandingkan dengan yang aktif (p=0,015).
Kesegaran jasmani subjek yang inaktif lebih rendah
dibandingkan dengan subjek yang aktif.

Berdasarkan analisis regresi multivariat didapatkan
bahwa perubahan asupan diet merupakan prediktor
yang lebih berpengaruh terhadap perubahan indeks
massa tubuh dibandingkan dengan olahraga dengan
nilai r square 0,330, B -0,026, Std. Error 0,010 dan
nilai p=0,018. Sedangkan untuk hubungan variabel
lain tidak didapatkan kemaknaan secara statistik dan
bukan merupakan suatu faktor prediktor

terhadap subjek dan orangtua berhasil menurunkan
asupan kalori harian rata-rata 1923 kkal/hari menjadi
1502 kkal/hari atau sekitar 420 kkal/hari. Asupan diet
pada awal penelitian mendapatkan rerata asupan harian
yang tinggi dengan rerata yang dianjurkan untuk
kelompok umur dan berat badan pada subjek sekitar
1600-1800 kkal/hari.”

Rerata indeks massa tubuh sebelum dan setelah inter-
vensi berbeda secara bermakna, intervensi selama delapan
minggu menurunkan indeks massa tubuh sebesar +0,7
kg/m?. Penurunan indeks massa tubuh ini berhubungan
dengan penurunan persentase lemak tubuh. Beberapa
penelitian mendapatkan hasil bahwa olahraga dengan
intensitas tertentu dapat menurunkan indeks massa tubuh
dan digunakan sebagai tata laksana obesitas.*! Meskipun
pada penelitian kami tidak didapatkan perbedaan yang
bermakna pada perubahan lemak tubuh, akan tetapi
rerata lemak tubuh subjek cenderung menurun setelah
intervensi selama delapan minggu. Hal ini yang mungkin
menyebabkan penurunan indeks massa tubuh hanya 0,7
kg/m?. Penelitian tahun 2008 di Semarang, Adiwinanto
dkk'? mendapatkan dengan olahraga selama 12 minggu
didapatkan penurunan indeks massa tubuh pada anak
obesitas usia 12-14 tahun dari 27,36 kg/m? menjadi
26,84 kg/m?, hal tersebut mendukung temuan pada
penelitian kami. Indeks massa tubuh subjek yang tidak
aktif ditemukan lebih tinggi dibandingkan dengan subjek
yang aktif. Aktivitas fisik sebagai suatu bentuk peng-

Tabel 2. Karakteristik subjek penelitian berdasarkan aktivitas fisik

Variabel Aktif Inaktif Signifikansi (p)
Jenis kelamin

Laki-laki 8 9

Perempuan 2 1
Asupan diet 1943,5 + 88,8 1901,6 + 70,6 0,250
Indeks massa tubuh 23,8 + 1,6 26,4 + 2,7 0,011 *
Lemak tubuh (%) 32,4 +2,9 36,9 + 4,7 0,015 *
VO2maks relatif 20,3 + 1,02 19,6 + 0,99 0,142
VOmaks absolut 0,9 +0,14 1,0 £ 0,2 0,030 b*

(*) Uji Mann-Whitney
(*) bermakna p<0,05

Pembahasan

Asupan diet harian subjek penelitian berbeda secara
bermakna sebelum dan sesudah intervensi diet dan
olahraga. Intervensi diet dengan cara konseling
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eluaran energi dapat merupakan salah satu target untuk
tatalaksana obesitas yang efektif disamping pembatasan
diet. Didapatkan selain menurunkan berat badan juga
dapat meningkatkan kebugaran fisik termasuk sistem
kardiorespirasi.'*"*
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Tidak didapatkan perbedaan lemak tubuh sebelum
dan sesudah intervensi olahraga. Beberapa alasan yang
dapat menjelaskan tidak adanya perbedaan lemak tu-
buh sebelum dan setelah intervensi adalah, 1) Intervensi
diet dan olahraga selama delapan minggu belum cukup
untuk menurunkan persentase lemak tubuh subjek,
sehingga dibutuhkan waktu yang lebih lama. Collins
dkk'® tahun 2007 mendapatkan penurunan lemak tu-
buh 3% dengan intervensi diet selama 20 minggu pada
anak usia 10 tahun. 2) Komposisi diet yang didapat
dari three day food recall menghasilkan data penurunan
asupan kolesterol sebelum dan sesudah intervensi, akan
tetapi asupan karbohidrat tetap tinggi. Hal tersebut
akan tetap mempengaruhi komposisi lemak tubuh
subjek pada akhir intervensi. Atkins' pada tahun
2000 tidak mendapatkan hubungan antara asupan diet
baik karbohidrat maupun lemak terhadap komposisi
tubuh anak usia 2-4,5 tahun, dikatakan bahwa energi
ekspenditur lebih memiliki hubungan dengan lemak
tubuh dibandingkan dengan asupan diet.

Berdasarkan VO2maks, tingkat kesegaran jasmani
seluruh subjek penelitian masuk dalam kategori
kurang sekali dengan rerata VO2maks 20 ml/kg/
menit dan mengalami peningkatan VO2maks setelah
intervensi olahraga dan diet meskipun masih dalam
kategori kurang sekali. Hal ini sesuai dengan penelitian
terdahulu oleh Berenson dkk'® tahun 1998, Atkins
dkk'” tahun 2000, dan Colins dkk'® tahun 2007, yang
mendapatkan hasil serupa bahwa tingkat kesegaran
jasmani anak obes sangat rendah jika dibandingkan
dengan status gizi normal ataupun overweight.'"® Pada
awal penelitian tidak didapatkan perbedaan antara anak
yang aktif dan tidak aktif dalam hal tingkat kesegaran
jasmani, kemungkinan karena faktor berat badan yang
mempengaruhi tingkat kesegaran jasmani pada anak
obesitas merupakan faktor yang dominan.' Rendahnya
tingkat kesegaran jasmani pada anak dengan obesitas
sering dikaitkan dengan pola hidup tak aktif,’” dan
keterbatasan fungsi fisik serta kapasitas kardiorespirasi.
Olahraga yang teratur terbukti dapat meningkatkan
kesegaran jasmani penderita dengan obesitas.

Keterbatasan pada penelitian kami adalah jumlah
subjek yang minimal, distribusi jenis kelamin yang
tidak merata menyebabkan kemungkinan bias
penelitian. Penelitian lanjutan dengan jumlah sampel
yang besar hendaknya dapat dilakukan untuk melihat
pengaruh intervensi diet dan olahraga terhadap indeks
massa tubuh, lemak tubuh dan kesegaran jasmani anak
obesitas.

40

Kesimpulan

Intervensi diet dan olahraga selama delapan minggu
menurunkan indeks massa tubuh, meningkatkan
tingkat kesegaran jasmani, tetapi tidak didapatkan
pengaruh yang signifikan terhadap lemak tubuh.
Perlunya dilakukan penelitian lebih lanjut
mengenai pengaruh diet dan olahraga pada anak
obesitas dengan menggunakan durasi intervensi
yang lebih panjang, dan pengendalian faktor
perancu yang lebih ketat seperti pengukuran
tingkat aktivitas fisik harian menggunakan alat
yang objektif seperti accelerometer.
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