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HUBUNGAN ANTARA PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF TERHADAP 

OBESITAS PADA ANAK 

Hendy Adrian Wicaksono, Devie Kristiani, Tedjo Oedono, Wikan Indarto 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana / Rumah Sakit Bethesda 

ABSTRAK 

Latar Belakang. Obesitas menjadi masalah di berbagai negara. Kejadian obesitas 

pada anak tidak hanya menjadi masalah bagi nergara maju namun sudah mulai 

menjadi masalah di negara berkembang. Obesitas yang dialami pada usia muda 

akan meingkatkan resiko terjadinya penyakit degeneratif. Dengan pemberian ASI 

eksklusif maka angka kejadian obesitas dapat diturunkan, selain mengurangi 

kemungkinan terjadinya obesitas, ASI eksklusif juga memiliki manfaat untuk 

meningkatkan kekebalan tubuh. 

Tujuan. Untuk mengetahui bahwa terdapat hubungan antara pemberian ASI 

eksklusif terhadap oebsitas pada anak. 

Metode Penelitian. Rancangan penelitian ini adalah rancangan penelitian 

observasional analitik tidak berpasangan dengan rancang bangun case control. 

Penelitian ini menggunakan data primer di Sekolah Dasar Negeri Catur Tunggal 

IV Yogyakarta. Besar sampel pada penelitian ini sebanyak 162 responden. Data 

dari responden  yang diperoleh dianalisis dengan analisis bivariat. 

Hasil. Pada penelitian ini gambaran jenis kelamin menunjukkan sebagian besar 

responden berjenis kelamin laki - laki sebesar 90 (55,5%), sedangkan responden 

perempuan sebesar 72 (44,4%). Ibu responden memiliki pengaruh besar terhadap 

obesitas pada responden namun pada karakteristik ibu tidak didapatkan perbedaan 

yang signifikan pada tingkat pendidikan, status pekerjaan dan status gizi ibu. Pada 

data responden yang diperoleh terpantau responden yang diberikan ASI eksklusif 

lebih sedikit yaitu 75 anak (46,2%) daripada responden yang tidak diberi ASI 

eksklusif yaitu sebanyak 87 anak (53,7%). Responden yang mengalami obesitas 

maupun yang tidak obesitas berjumlah sama yaitu 81 anak, sebagian sebagai 

case(50%) dan sebagian digunakan sebagai kontrol (50%). 

Kesimpulan. Dari sebagian besar anak yang tidak mendapatkan ASI eksklusif 

mengalami obesitas, sedangkan yang mendapatkan ASI eksklusif sebagian besar 

tidak mengalami obesitas.  

Kata kunci:  Obesitas pada anak, ASI eksklusif, makanan pendamping ASI, 

riwayat menyusui. 
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RELATIONSHIP BETWEEN EXCLUSIVE BREAST FEEDING AND 

OBESITY IN CHILDREN 

Hendy Adrian Wicaksono, Devie Kristiani, Tedjo Oedono, Wikan Indarto 

Faculty of Medicine Universitas Kristen Duta Wacana / Bethesda Hospital 

ABSTRACT 

Background. Obesity is a probelm in many countries. The incidence of obesity in 

children is not just a problem for developed countries but had started to become a 

problem in developing countries. Obesity is expericed at a young age will increase 

the risk of degenerative disease. With exclusive breastfeeding, the incidence of 

obesity can be reduced, an addition to reducing the probability of obesity, 

exclusive breastfeeding also has benefits to increase inmmunity. 

Purpose. To know that there is relationship between axclusive breastfeeding 

against obesity in children. 

Research method. The study design was unpaired observasional analytic with 

case control design. This study uses primary data in the Catur Tunggal IV 

elementary school of Yogayakarta. The sample size in this study were 162 

respndents. Data from respondents were analyzed by bivariat analysis. 

Result. In this study an overview sexes showed most respondents in male gender 

is 90 person (55,5%), while the female respondents is 72 person (44,4%). Mother 

of respondents had major effect on obesity to the respondents, but on maternal 

characteristics found is not significant differences in the level of education, 

employment status and notrition status of mothers. In the respondent data obtained 

respondent observed that given exclusively breastfed less that 75 children (46.2%) 

than respondents who were exclusively breastfed as many as 87 children (53.7%). 

Respondents who are obese or not obese in the same number 81 children, some as 

case (50%) and same for the control (50%). 

Conclusion. From the most child who are not exclusively breasfed were obese, 

otherwise child who exclusively breasfed mostly not experienced in obese.  

Kata kunci:  Obesity in children, exclusive breastfeeding, complementary food, 

breastfeeding history. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 ASI (Air Susu Ibu) merupakan sumber makanan yang kaya akan nutrisi 

dan zat – zat yang diperlukan dalam pertumbuhan bayi. Selain itu, menyusui juga 

berfungsi untuk menunjang kesehatan ibu. Pemberian ASI selama 6 bulan pertama 

merupakan cara yang paling baik untuk pertumbuhan dan perkembangan bayi 

secara optimal (WHO, 2004). 

 Selain sebagai makanan utama pada bayi, ASI juga memberikan antibodi 

bagi tubuh bayi dari penyakit yang sering terjadi pada anak yang dapat 

mengancam jiwa. Pemberian ASI juga sebaiknya dilakukan selama 2 tahun 

dengan 6 bulan pertama diberikan ASI eksklusif dan selanjutnya diberi ASI dan 

makanan pendamping ASI. Meskipun demikian menurut data demografi diperoleh 

hasil survey bahwa hanya sepertiga dari wanita pada masa nifas yang menyusui 

bayinya secara eksklusif. Selebihnya karena berbagai faktor yang mempengaruhi 

atau menghambat ibu untuk menyusui anaknya. Adapun faktor penghambat 

diberikannya ASI eksklusif antara lain karena kurangnya pengetahuan  

masyarakat mengenai ASI eksklusif (Salim, 2012). 

 Dengan demikian maka pemberian ASI eklusif perlu disosialisasikan 

dengan lebih baik agar ibu mengerti berbagai manfaat dan dampak positif yang 

ditimbulkan oleh ASI sendiri. Karena dampak negatif dari obesitas sendiri sangat 

banyak. Bahkan obesitas pada usia anak juga akan mempengaruhi kesehatan pada 
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usia dewasa. Selain itu obesitas akan berdampak tidak hanya pada kesehatan 

secara fisik namun juga psikis dan sosial. Anak dengan obesitas tentu akan 

meningkatkan kemungkinan terjadinya penyakit seperti penyakit kardiovaskular, 

tekanan darah tinggi dan juga meningkatkan kadar kolesterol (Abunain, 2004). 

 Permasalahan obesitas pada anak sudah mulai menjadi masalah di negara 

– negara berkembang. Obesitas pada anak dapat meningkatkan resiko terjadinya 

beberapa penyakit antara lain hipertensi, hiperlipidemia, kelainan kardiovaskular. 

Masalah yang sering memberikan dampak yang terlihat dari obesitas pada anak 

adalah permasalahan psikososial pada anak. Seringkali anak mengalami kesulitan 

untuk bersosialisasi di lingkungan sosialnya karena pengaruh dari psikologis anak 

tersebut. Faktor psikologis anak dipengaruhi oleh keadaan fisiknya yang 

mengalami obesitas. Anak dengan obesitas cenderung memiliki teman lebih 

sedikit dibandingkan anak yang tidak obes. Anak dengan obesitas akan merasa 

diasingkan dan mengalami penurunan status psikososial di lingkungannya 

(Daniels, 2009). 

 Namun dengan pemberian ASI tidak hanya obesitas yang dapat dicegah 

tetapi masih banyak manfaat ASI selain mencegah obesitas salah satunya adalah 

meningkatkan kekebalan tubuh anak (Bahiyatun, 2009). Faktor pencegah obesitas 

oleh ASI karena terdapat zat kandungan dalam ASI yang bekerja untuk 

mengontrol asupan dan metabolisme pada anak (Savino, 2013). 

B. Rumusan Masalah 

1. ASI eksklusif harus diberikan agar bayi mendapatkan gizi yang tepat 
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2. Obesitas dapat menyebabkan berbagai masalah kesehatan 

3. Pemberian ASI eksklusif pada bayi akan mengurangi masalah kesehatan 

C. Pertanyaan Penelitian 

 Berdasarkan latar belakang di atas, dapat disimpulkan pertanyaan 

penelitian sebagai berikut : Apakah terdapat hubungan antara pemberian ASI 

eksklusif terhadap obesitas pada anak? 

D. Tujuan Penelitian 

 Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bahwa terdapat hubungan antara 

pemberian ASI eksklusif terhadap obesitas pada anak. 

E. Manfaat Penelitian 

 1. Bidang Akademik 

Dengan dilakukan penelitian ini diharapkan mampu memberikan 

pengetahuan yang lebih baik menegenai pemberian ASI sebagai pencegah 

terjadinya obesitas pada anak. 

2.  Bidang pengabdian masyarakat 

Penelitian ini diharapkan mampu memberikan edukasi melalui program 

pemerintah.mengenai pentingnya pemberian ASI dengan frekuensi dan 

lamanya pemberian ASI cukup efektif untuk bayi. 

3. Bidang penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai acuan maupun untuk 

perkembangan pengetahuan mengenai ASI sebagai peranannya untuk 

mencegah obesitas. 
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F. Keaslian Penelitian 

 

Penulis Bahasan 

Aspri Sulanto Penelitian yang berjudul “ASI sebagai 

faktor protektif terhadap obesitas pada 

anak” dilakukan pada tahun 2011. 

Penelitian ini dilakukan menggunakan 

rancang bangun case control. Dengan 

hasil ASI sebagai faktor protektif 

terhadap obesitas pada anak 

Yamakawa Penelitian yang berjudul “Breastfeeding 

and obesity among schoolchildren: a 

nationwide longitudinal survey in 

Japan”. Penelitian dilaksanakan dengan 

desain analisis data sekunder untuk 

mengetahui penyesuaian faktor anak 

(jenis kelamin, waktu menonton televisi 

dan waktu bermain) dan faktor ibu 

(tingkat pendidikan, status merokok dan 

status kerja), pemberian ASI eksklusif 

pada 6 sampai 7 bulan usia dikaitkan 

dengan penurunan risiko kelebihan 

berat badan dan obesitas dibandingkan 

dengan pemberian susu formula 

(95%CI=0,39 – 0,78) 

Verstraete SG et al., Penelitian dengan judul “Breastfeeding 

offers protection against obesity in 

children of recently immigrated latina 

women” pada tahun 2013 melakukan 

evaluasi terhadap hubungan menyusui 

selama 12 bulan atau lebih dan resiko 

obesitas pada kelompok anak yang 

melakukan imigrasi dengan ibunya ( 

rasio odds ( OR ) 0,49 , 95 % 

confidence interval (CI) 0,21-0,83 ) 

Anderson J et al., Penelitian yang berjudul “ 

Characteristics of overweight and 

obesity at age two and the association 

with breastfeeding in Hawai’i women, 

infants, and children (WIC) 

participants”. Obesitas dikaitkan 

©UKDW



5 

 

 
 

dengan banyak efek yang merugikan 

kesehatan selama masa kanak – kanak 

dan terkait dengan peningkatan risiko 

obesitas di masa dewasa (Anderson, 

2013). 

Weyermann M. Penelitian dengan judul “Duration of 

breastfeeding and risk of overweight in 

childhood : a prospective birth cohort 

study from Germany.” Penelitian ini 

menyoroti secara khusus mengenai 

pentingnya lama menyusui untuk 

mencegah overweight pada anak 

(Weyermann M, 2006). (OR : 0.4 (95% 

CI 0.2; 0.9)) 

Penelitian yang saya lakukan Dengan judul “Hubungan Antara 

Pemberian Asi Eksklusif Terhadap 

Obesitas Pada Anak” akan dilakukan 

pada anak usia sekolah dasar. 

Menggunakan desain penelitian case 

control untuk melihat kemungkinan 

terjadinya obesitas pada anak sekolah 

dasar. Alat yang akan digunakan adalah 

timbangan berat badan elektrik dan juga 

pengukur tinggi badan dengan 

keakuratan hingga 1 sentimeter. 

Dilakukan pengambilan data primer 

berat dan tinggi anak dan juga data 

riwayat menyusui dengan kuesioner. 

Dibahas mengenai hubungan antara 

pemberian ASI eksklusif terhadap 

obesitas pada anak. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

A. Kesimpulan 

Dari sebagian besar anak yang tidak mendapatkan ASI eksklusif 

mengalami obesitas, sedangkan yang mendapatkan ASI eksklusif sebagian besar 

tidak mengalami obesitas. 

Terdapat hubungan antara pemberian ASI eksklusif terhadap obesitas pada 

anak di SD Negeri Catur Tunggal IV yogyakarta. 

B. Saran 

Seorang anak perlu diberikan nutrisi optimal, oleh karena itu perlu peran 

serta dari keluarga dan lingkungan. Sosialisasi mengenai ASI eksklusif juga perlu 

ditingkatkan. Dengan menurunnya obesitas maka prevalensi penyakit 

degeneratifpun akan menurun. 
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