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ABSTRAK 

Latar Belakang : Jumlah orang dengan obesitas di indonesia semakin meningkat 
tiap tahunnya. Hal ini dapat mempengaruhi kesehatan orang ketika anak-anak 
hingga dewasa. Asupan yang berlebihan ketika masa kecil agar anak memiliki 
fisik yang kuat maupun pertumbuhan yang baik menjadi sebuah pola asuhan yang 
diberikan oleh beberapa orang tua. Lalu dampak dari asupan lebih ini belum dapat 
diketahui dan dipahami oleh kebanyakan orang. Sehingga penelitian tentang 
mencari hubungan antara asupan lebih yang menyebabkan obesitas pada usia 
anak-anak dengan salah satu kemampuan yang harus dimiliki anak yaitu 
kemampuan kognitif perlu dilakukan. 

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan antara anak dengan obesitas dengan 
kemampuan kognitifnya. 
 
Metode : Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian analitik komparatif 
dengan rancangan potong lintang (cross sectional). Sampel penelitian berjumlah 
79 siswa kelas IV dan V di SD Budya Wacana Yogyakarta. Data diambil dengan 
tes IQ metode CFIT dan kuesioner yang telah tervalidasi. 
 
Hasil : Hasil analisis bivariat model spearman dapat dilihat bahwa hubungan 
antara obesitas dan kemampuan kognitif mempunyai korelasi lemah dan searah (p 
= 0,04 ; r = 0,28), hubungan antara minat belajar dan kemampuan kognitif 
mempunyai korelasi lemah dan searah (p = 0,01 ; r = 0,29), hubungan antara pola 
asuh dan kemampuan kognitif tidak memiliki korelasi dan hasilnya tidak searah (p 
= 0,50 ; r = -0,76), hubungan antara usia dan kemampuan kognitif tidak memiliki 
korelasi dan tidak searah (p = 0,34 ; r = -0,10), hubungan antara berat badan dan 
kemampuan kognitif mempunyai korelasi lemah dan tidak searah (p = 0,01 ; r = -
0,28) dan yang terakhir adalah hubungan antara tinggi badan dan kemampuan 
kognitif tidak memiliki korelasi dan searah (p = 0,15 ; r = 0,16). 
 
Kesimpulan : Terdapat hubungan antara obesitas dengan kemampuan kognitif. 
Faktor-faktor internal seperti minat belajar, berat badan  juga memiliki hubungan 
dengan kemampuan kognitif. Namun, faktor-faktor lain seperti pola asuh, usia dan 
tinggi badan tidak memiliki korelasi dengan kemampuan kofnitif 
 
Kata Kunci : Obesitas, Kemampuan kognitif 

 

 

©UKDW



   

 

xv 
 

ABSTRACT 

 

Background : The number of people with obesity in Indonesia is increasing every 
year. This can affect people's health when children are up to adulthood. Excessive 
intake during childhood so that children have a strong physique and good growth 
becomes a pattern of care provided by some parents. Then the impact of this 
excess intake can not yet be known and understood by most people. So that 
research on finding a relationship between over intake that causes obesity at the 
age of children with one of the abilities that children must have is cognitive 
abilities that need to be done. 

Objective : To determine the relationship between children with obesity with 
cognitive abilities. 

Method : This study used a comparative analytic study design with a cross 
sectional design. The research sample consisted of 79 grade IV and V students at 
Budya Wacana Elementary School in Yogyakarta. Data were taken by CFIT IQ 
test and a validated questionnaire. 

Results : The results of the Spearman model bivariate analysis can be seen that 
the relationship between obesity and cognitive ability has a weak and 
unidirectional correlation (p = 0.04; r = 0.28), the relationship between learning 
interest and cognitive ability has a weak and unidirectional correlation (p = 0.01; r 
= 0.29), the relationship between parenting and cognitive ability has no 
correlation and the results are not direct (p = 0.50; r = -0.76), the relationship 
between age and cognitive ability has no correlation and not in the same direction 
(p = 0.34; r = -0.10), the relationship between body weight and cognitive ability 
has a weak and unidirectional correlation (p = 0.01; r = -0.28) and finally the 
relationship between height and cognitive ability has no correlation and direction 
(p = 0.15; r = 0.16). 

Conclusion: There is a relationship between obesity and cognitive abilities. 
Internal factors such as interest in learning, weight also have a relationship with 
cognitive abilities. However, other factors such as parenting, age and height have 
no freedom with positive abilities 

 

Keyword : Obesity, Cognitie
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang Penelitian 

Status gizi merupakan sebuah keadaan dimana adanya keseimbangan 

antara asupan zat gizi dan kebutuhan zat gizi yang diperlukan seseorang untuk 

tumbuh dan berkembang terutama untuk anak balita, dan anak-anak sebagai 

energi dalam kegiatan aktivitas, proses penyembuhan, pemeliharaan kesehatan 

dan proses mekanisme biologis lainnya dalam tubuh. Kebutuhan nutrisi untuk 

setiap individu tidak sama karena adanya variasi genetik yang dapat 

mengakibatkan perbedaan dalam proses metabolisme. Sasaran yang dicapai yakni 

sebuah pertumbuhan dan perkembangan secara optimal tanpa adanya keadaan 

defisiensi gizi maupun kelebihan gizi (Kemenkes RI, 2014).  

 

Gizi lebih adalah suatu keadaan dimana gizi seseorang yang pemenuhan 

gizinya melampaui batas lebih dari cukup (kelebihan) dalam rentan waktu yang 

cukup lama dan dapat dilihat dari kelebihan berat badan yang terdiri dari 

timbunan lemak, besarnya tulang, dan daging atau otot. Gizi lebih juga diartikan 

sebagai ketidak seimbangannya antara pemberian nutrisi dengan aktivitas yang 

dijalani seseorang sehingga akumulasi gizi dalam tubuh semakin bertambah. 

Seseorang dapat dikatakan kelebihan berat badan atau overweight bila jumlah 

lemak yang ada di dalam tubuhnya 10% - 20% diatas nilai normal. (Idaul, 2017).  
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Jumlah orang dengan obesitas di Indonesia meningkat setiap tahunnya. 

Data ini didapatkan dari hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) yang dapat 

terjadi pada segala usia. Proporsi dewasa dengan obesitas di Indonesia berumur 

>18 tahun terdapat 21.8%. Dewasa berumur >18 tahun di DI Yogyakarta yang 

mengalami obesitas adalah 21,7%, tidak hanya usia dewasa saja melainkan juga 

bisa terjadi pada usia remaja. Proporsi obesitas sentral remaja di Indonesia yang 

berumur ≥15 tahun mencapai 31% . Remaja berumur ≥15 tahun di DI 

Yogyakarta yang mengalami obesitas sentral yaitu 32% (Ministry of Health 

Republic of Indonesia, 2018). 

 

Faktor resiko yang utama pada anak dengan obesitas adalah tentang pola 

kehidupannya yang terdiri dari pola makan, pola tidur, pola asuh, pola aktivitas 

dan juga keadaan psikologis yang dialami. Kebiasaan yang terjadi dalam 

hidupnya dapat mengakibatkan dirinya mengalami gangguan pada berat 

badannya, kemudian kebiasaannya akan terbawa hingga dewasa. Mengkonsumsi 

makanan yang mengandung gula berlebihan dapat juga mengakibat kan berat 

badan berlebih yang disertai dengan minimnya beraktifitas. Anak-anak pada saat 

ini juga lebih cenderung dengan gadget sehingga dapat menurunkan aktivitasnya 

dan kegiatan lainnya sehingga menjadi faktor lain untuk menjadikan anak 

mempunyai berat badan lebih (Ayu, 2012). 

Gangguan berat badan pada anak dipengaruhi oleh asupan nutrisi yang 

tidak tepat, dengan ditambahkan maupun dikurangi asupannya. Gangguan ini 

dapat dilihat dengan waktu jangka pendek seperti anak mengalami apatis dan 
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jugasusah dalam berbicara. Kemudian bila dilihat dengan jangka panjang maka 

akan ditemui anak dengan penurunan fungsi kognitif, penurunan konsentrasi, 

gangguan pada sensoris dan kurangnya percaya diri. Sehingga dalam pemberian 

asupan nutrisi dilakukan dengan kadar yang tepat (Sa’adah, 2014). 

 

1.2 Masalah Penelitian 

Apakah terdapat sebuah hubungan antara tingkat obesitas dengan 

kemampuan kognitif pada anak usia sekolah di SD Budya Wacana 

Yogyakarta ?  

 

1.3 Tujuan Penelitian 

 Penelitian ini dilakukan dengan tujuan sebagai berikut : 

1.3.1 Tujuan Umum 

 Untuk mengetahui hubungan antara anak dengan obesitas dengan 

kemampuan kognitifnya. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

a. Melihat dan mengetahui perbedaan kemampuan kognitif antara anak 

dengan obesitas dan anak dengan tidak obesitas. 

b. Mengetahui hubungan obesitas dengan kemampuan kognitif anak. 

c. Mengetahui variabel yang berdampak paling besar terhadap kemampuan 

kognitif. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

a. Memberikan wawasan mengenai dampak terhadap anak yang memiliki 

obesitas terhadap kemampuan kognitif. 

b. Memberikan informasi tentang faktor yang dapat mempengaruhi 

kemampuan kognitif. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

 1. Bagi Peneliti Lain 

Dapat menjadi sebuah referensi maupun acuan untuk melakukan 

penelitian selanjutnya. 

2. Bagi Masyarakat 

a. Memberikan informasi terhadap perbandingan tingkat kemampuan 

kognitif antara anak dengan obesitas dan dengan berat badan normal.  

b. Memberikan wawasan tentang perlunya pemberian nutrisi yang tepat. 

1.5 Manfaat Proses Penelitian 

1. Manfaat Kognitif 

Meningkatkan dan mengambangkan informasi mengenai pemberian 

nutrisi dengan   tepat. 

2. Manfaat Afektif 

 Membangun hubungan yang baik dengan seluruh pihak yang terlibat 

pada penelitian ini serta membangun rasa empati dan simpati terhadap 

tumbuh dan kembang anak. 

3. Manfaat Keterampilan 
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 Mengembangkan keterampilan dalam melakukan penelitian di bidang 

kesehatan, pemeriksaan anak, pelaksanaan tes IQ dan pengolahan data 

yang berguna untuk ilmu pengetahuan. 

4. Manfaat Akademik 

 Memenuhi salah satu syarat untuk dapat memperoleh gelar sarjana 

kedokteran di Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. 

  

1.6 Keaslian Penelitian 

 Berikut ini merupakan sajian beberapa penelitian yang relevan dengan 

penelitian yang dilakukan ini dan juga sebagai pembanding mengenai 

keaslian penelitian yang dilakukan, yaitu sebagai berikut : 

 

Peneliti Judul Desain Subyek Hasil 

Idaul Hasanah 

(Tahun 2017) 

Hubungan Status Gizi 

Dengan Tingkat Kognitif 

Pada Anak Usia Sekolah (11-

12 tahun) di SDN Sumbersari 

01 Kabupaten Jember 

Penelitian ini 

menggunakan 

desain studi 

cross-sectional 

Terdapat sampel 

sebanyak 72 

responden 

 Hasil penelitian 

menunjukkan 

terdapat hubungan 

status gizi dengan 

tingkat kognitif 

pada anak usia 

sekolah 

Puti Kulindam 

Suto 

(Tahun 2017) 

Hubungan Kejadian Obesitas 

Dengan Kualitas Hidup Pada 

Anak Usia Sekolah Di SDN 

30 Kubu Dalam Kota Padang 

Tahun 2017 

Penelitian ini 

menggunakan 

desain studi 

cross-sectional 

Terdapat sampel 

sebanyak 110 

responden 

Hasil penelitian 

menunjukkan 

terdapat hubungan 

yang bermakna 

antara kejadian 
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obesitas dengan 

kualitas hidup anak 

usia sekolah. 

Ayu Eka Cahyani, 

Sidiartha 

(Tahun 2012) 

Prevalensi Berat Badan 

Berlebih dan Obesitas dan 

Hubungannya Dengan Nilai 

Akademis Pada Remaja Kelas 

Sepuluh SMA Negeri 1 

Bangli Tahun 2012 

Penelitian ini 

menggunakan 

desain studi  

cross -sectional 

Terdapat sampel 

sebanyak 217 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan 

1. Obesitas memiliki hubungan dengan kemampuan kognitif. Penelitian 

ini mendapati anak dengan obesitas akan memiliki kemampuan kognitif 

yang lebih rendah dibandingkan dengan kemampuan kognitif anak yang 

tidak mengalami obesitas.    

2. Anak yang tidak mengalami berat badan lebih memiliki kemampuan 

kognitif yang lebih baik daripada anak yang mengalami berat badan 

lebih. 

3. Variabel berat badan merupakan variabel yang memiliki pengaruh 

terbesar terhadap kemampuan kognitif. 

5.2 Saran 

1. Bagi  orangtua, hindari dari pemberian asupan yang berlebihan namun 

sebaiknya memberikan asupan yang cukup pada anak dan menerapkan 

gaya hidup yang sehat karena penelitian ini membuktikan bahwa berat 

badan akan mempengaruhi kemampuan kognitif anak. Bagi anak yang 

sudah dalam kategori berat badan lebih diharapkan mulai menerapkan 

pola makan yang sehat dan olahraga yang teratur. 

2. Bagi sekolah, pertimbangkan untuk mengarahkan siswa agar lebih 

menerapkan hidup sehat karena anak dengan obesitas akan memiliki 
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kemampuan kognitif yang kurang daripada anak yang tidak 

mengalami obesitas dan sekolah diharapkan untuk membantu 

meningkatkan minat anak terhadap belajar dengan metode-metode 

pembelajaran yang efektif dan menyenangkan karena dalam penelitian 

ini juga didapati minat belajar tinggi pada anak akan memiliki 

kemampuan kognitif yang lebih baik daripada anak dengan minat 

belajar yang tidak tinggi. 

3. Bagi peneliti selanjutnya, pertimbangkan untuk pemakaian kuesioner 

yang tepat, memerlukan pengawasan lebih dan waktu yang lebih 

untuk meneliti. Perlu memberikan arahan agar mengisi kuesioner 

lebih baik dan serius, berikan bentuk apresiasi pada anak saat 

mengembalikan kuesioner dan dapt melakukan pengambilan data pola 

asuh ketika ada perkumpulan orang tua. 
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