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ABSTRAK  

 

Obesitas adalah karakteristik dari fase prediabetes. Lebih dari 340 juta anak dan remaja berusia 5-19 tahun 

mengalami kelebihan berat badan atau obesitas di dunia. Penelitian ini bertujuan mengetahui perilaku konsumsi 

makanan dan minuman manis terhadap prediabetes pada remaja. Jenis penelitian menggunakan survey cross 

sectional, yang dilaksanakan Agustus 2023. Data diperoleh dengan pengukuran tinggi badan, berat badan, aktivitas 

sedentari, dan frekuensi makan makanan dan minuman manis. Sampel dalam penelitian adalah remaja usia 15-19 

tahun di Kota Jayapura berjumlah 100 responden dengan teknik Accidental Sampling. Analisis data dengan uji chi-

square dan Confidence Interval 95% / a= 0,05. Terdapat sebanyak 7 remaja (7,00%) obesitas, dan 24 remaja  

(24,00%) kelebihan berat badan, rata-rata usia remaja 16 tahun, paling banyak remaja perempuan (75,0%), perilaku 

sedentari remaja pada hari kerja sebanyak 25% pada kategori tinggi (> 5 jam/hari), perilaku sedentari remaja pada 

akhir pekan sebanyak 31% pada kategori tinggi, 63% remaja jarang mengkonsumsi minuman manis 63%, dan 60% 

remaja jarang mengkonsumsi makanan manis. Terdapat hubungan yang signifikan antara perilaku sedentari pada 

akhir pekan dengan kejadian obesitas pada remaja (p=0,032), dan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan, perilaku sedentari pada hari biasa, frekuensi minuman dan makanan manis dengan kejadian overweight 

pada remaja. Faktor yang mempengaruhi kejadian overweight pada remaja di Kota Jayapura adalah perilaku 

sedentari pada hari libur. Diharapkan pihak sekolah menginisiasi penyelenggaran kantin sehat, edukasi bahaya 

makanan dan minuman manis, serta kegiatan yang mendorong remaja untuk melakukan aktivitas fisik guna mencegah 

terjadinya obesitas pada remaja.   
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ABSTRACT 

 

Obesity, hyperglycemia, and hyperinsulinemia are characteristics of the prediabetes phase. More than 

340 million children and adolescents aged 5-19 years are overweight or obese worldwide. This study aims 

to determine the behavior of consuming sweet foods and drinks on prediabetes in adolescents. This type 

of research uses a cross-sectional survey, which will be carried out from April – August 2023. Data is 

obtained by measuring height, weight, sedentary activity, and frequency of eating sweet foods and drinks. 

The sample in the research was teenagers aged 15-19 years in Jayapura City totaling 100 respondents 

using the Accidental Sampling technique. Data analysis using the chi-square test and 95% Confidence 

Interval / a= 0.05. There were 7 teenagers (7.00%) obese, and 24 teenagers (24.00%) overweight, the 

average age of teenagers was 16 years, most were female teenagers (75.0%), teenagers' sedentary 

behavior outside of school activities on weekdays in the high category (> 5 hours/day) there are 25 

teenagers (25%), the sedentary behavior of teenagers on Saturday and Sunday holidays is in the high 

category as many as 31 teenagers (31%), the majority of teenagers rarely consume sweet drinks 63%, and 

the majority of teenagers rarely consume sweet foods (60%). There is a significant relationship between 

sedentary behavior on holidays and the incidence of obesity in adolescents (p=0.032), and there is no 

significant relationship between knowledge, sedentary behavior on weekdays, frequency of drinks and 

sweet foods, and the incidence of overweight in adolescents. The factor that influences the incidence of 

overweight among teenagers in Jayapura City is sedentary behavior on holidays. It is hoped that the 

school will initiate the implementation of healthy canteens, education on the dangers of sweet foods and 

drinks, as well as activities that encourage teenagers to do physical activity to prevent obesity in teenagers. 

 

Keywords : Sweet Drinks; Sweet Foods; Sedentary Life; Prediabetes, Adolescents 

 

 

  

PENDAHULUAN  

Diabetes Melitus (DM) telah menjadi masalah kesehatan utama yang mencapai tingkat 

mengkhawatirkan di seluruh dunia.(1) Diperkirakan sekitar 463 juta pasien diabetes di Dunia, 

dimana rata-rata satu dari 11 orang dewasa adalah penderita diabetes. Di tahun 2019, 4,2 juta 

penderita diabetes termasuk komplikasi diabetes meninggal dunia.(2) International Diabetes 

Federation (IDF) memperkirakan 151 juta orang dewasa menderita diabetes melitus tipe 2 di 

seluruh dunia dan dapat meningkat menjadi 700 juta di tahun 2045.(1) 

DM tipe 2 tidak hanya diderita orang dewasa, melainkan juga remaja. Prevalensi DM Tipe 

2 pada remaja meningkat di seluruh dunia.(3) Menurut CDC, prevalensi anak-anak dan remaja di 

Amerika tahun 2015 yang menderita diabetes sebanyak 7,2% dari total populasi anak dan remaja 

yaitu 132.000 anak usia kurang dari 18 tahun dan 193.000 anak usia kurang dari 20 tahun.(4) Di 

Australia, DM tipe 2 diderita anak usia 17 tahun sebanyak 2 per 100.000 orang per tahun, dengan 
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kenaikan 27% antara 1990 dan 2002.(3) Menurut Riskesdas 2018, hasil diagnosis dokter penderita 

DM pada kategori usia 15-24 tahun sebanyak 159.014 orang.(4) 

Faktor risiko DM tipe 2 terbagi menjadi dua yaitu faktor risiko yang tidak dapat diubah 

seperti usia dan genetik, dan faktor risiko yang dapat diubah seperti makanan yang dikonsumsi, 

pola istirahat, aktivitas fisik, dan manajemen stress.(5) Selain itu, obesitas juga merupakan faktor 

risiko diabetes.(6) Obesitas, hyperglikemia, and hyperinsulinemia adalah karakteristik dari fase 

prediabetes.(7) Individu dengan prediabetes berisiko tinggi terkena diabetes tipe 2, dimana 

diperkirakan 5-10% individu dengan prediabetes akan berkembang menjadi diabetes tipe 2.(8) 

Lebih dari 340 juta anak dan remaja berusia 5-19 tahun mengalami kelebihan berat badan 

atau obesitas pada tahun 2016.(9) Prevalensi obesitas pada anak dan remaja di Indonesia 

berdasarkan hasil riset kesehatan dasar tahun 2018 sebanyak 9,2%, dimana prevalensi overweight 

(11,9%) dan obesitas (10,5%) di perkotaan lebih tinggi daripada pedesaan.(10) 

Perilaku konsumsi makanan dan minuman manis menjadi salah satu faktor yang 

mempengaruhi kejadian obesitas sebagai fase prediabetes, selain aktivitas sedentari. 

Berkembangannya industri makanan dan minuman manis, serta kemudahan aksesnya 

mempengaruhi masalah obesitas. Beberapa penelitian telah menunjukkan hubungan tingginya 

asupan minuman manis dengan kegemukan dan risiko peningkatan penyakit metabolik. 

Konsumsi harian minuman berkarbonasi paling tinggi pada usia 13-18 tahun dengan 4,7 

ml/orang/hari. Konsumsi sugar-sweetener beverages diperkiran menyebabkan 133.000 kematian 

akibat diabetes melitus.(11) Individu yang mengonsumsi >2 porsi/hari (>480 mL/hari) minuman 

manis, memiliki kemungkinan 1,3 kali lebih besar untuk mengalami prediabetes.(12) 

Remaja cenderung mengikuti trend mengkonsumsi makanan cepat saji seperti makanan dan 

minuman manis. Semakin sering mengkonsumi makanan manis dan fast food maka semakin besar 

risiko terjadinya diabetes melitus. Remaja juga memiliki gaya hidup yang kurang sehat dan 

aktivitas fisik yang kurang menyebabkan rentan mengalami peningkatan berat badan dan 

prediabetes. Seiring perkembangan teknologi, saat ini memudahkan orang khususnya remaja 

untuk melakukan banyak hal tanpa harus banyak bergerak. Adanya handphone dan internet serta 

kemudahan memesan makanan dan minuman secara online menyebabkan peningkatan perilaku 

sedentari yang berdampak pada meningkatkatnya risiko obesitas, prediabetes, dan penyakit 
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metabolic seperti diabetes melitus.(4) Peningkatan epidemi obesitas diperkirakan mempengaruhi 

peningkatan DM Tipe 2 di antara kelompok usia yang lebih muda akan terjadi.(1) 

Pandemic covid 19 juga dalam waktu singkat telah mengubah gaya hidup masyakarat 

termasuk remaja. Perilaku menetap yang disebabkan lockdown, perubahan pola makan, dan 

menjamurnya gerai fast food dan sugary beverages  dapat mempengaruhi kesehatan, termasuk 

DM Tipe 2.(1) Pengetahuan remaja tentang Diabetes Melitus dan faktor risikonya sebesar 

43,2%.(13) Minuman manis yang trend di Indonesia seperti boba dan sejenisnya juga mulai ramai 

dikonsumsi di Kota Jayapura. Di Papua, prevalensi hipertensi, penyakit jantung, dan diabetes 

mellitus tipe 2 masing-masing sebesar 22,0%; 4,3%, dan 0,8%, sedangkan di Kota Jayapura 

penyakit yang sama berprevalensi berturut-turut 23,8%, 1,6%, dan 0,8%.(14) Berdasarkan uraian 

di atas, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan, perilaku sedentari, dan 

perilaku konsumsi makanan dan minuman manis terhadap prediabetes remaja di Kota Jayapura.   

 

METODE 

Penelitian ini merupakan jenis penelitian survey cross sectional, yang dilakukan dari April 

sampai September 2023 di SMA Negeri 4 Jayapura. Populasi penelitian ini seluruh remaja usia 

15-19 tahun di SMA Negeri 4 Jayapura. Sampel penelitian ini dihitung menggunakan rumus besar 

sampel untuk sampel survey Lemeshow sehingga besar sampel penelitian pada penelitian ini 

sebanyak 100 responden. Pengambilan sampel menggunakan teknik Accidental Sampling. Teknik 

pengambilan yang dipilih agar menyesuaikan dengan waktu yang tersedia dari pihak sekolah. 

Variabel dependen pada penelitian ini Obesitas pada remaja, sementara variabel independennya 

pengetahuan, perilaku konsumsi makanan dan minuman manis, dan perilaku sedentari.  

Data diperoleh dengan isian pada kuesioner penelitian serta pengukuran menggunakan 

Timbangan Berat Badan, Meteran Tinggi Badan, dan Kamera (dokumentasi). Analisis data pada 

penelitian ini dilakukan dengan Analisis Univariat untuk melihat gambaran umum masalah 

penelitian dengan cara mendeskripsikan setiap variabel penelitian yang digunakan dalam 

penelitian ini secara deskriptif dengan tabel distribusi frekuensi. Analisis Bivariat dengan uji chi-

square dengan confidence interval 95%.  
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HASIL 

Karakteristik Responden 

Tabel 4.1 

Distribusi Karakteristik Responden 

Karakteristik  Jumlah (n=100) Persentase (%) 

Usia (tahun) 16(15-19)  

Jenis Kelamin   

Laki-laki 25 25,00 

Perempuan 75 75,00 

Status Gizi (IMT/U)   

Gizi Kurang 3 3,00 

Normal 66 66,00 

Overweight 24 24,00 

Obesitas 7 7,00 
      Sumber: Data Primer, 2023 

Responden yang memiliki obesitas sebanyak 7 orang (7,00%), kelebihan berat badan 

(overweight) sebanyak 24 orang (24,00%). Rata-rata usia responden adalah 16 tahun dengan usia 

yang paling muda adalah 15 tahun dan yang paling tua adalah19 tahun. Berdasarkan jenis 

kelamin, responden paling banyak adalah perempuan sebanyak 75 orang (75,0%). 

Tabel 4.2.  

Distribusi Variabel bebas 

Variabel Jumlah (n=100) Persentase (%) 

Pengetahuan   

Kurang 6 6,00 

Baik 94 94,00 

Weekdays   

Tinggi 25 25,00 

Cukup 55 55,00 

Rendah  20 20,00 

Weekend   

Tinggi 31 32,00 

Cukup 51 51,00 

Rendah  17 17,00 

Konsumsi Minuman Manis 

Sering 37 37,00 

Jarang 63 63,00 

Konsumsi Makanan Manis 

Sering 40 40,00 

Jarang 60 60,00 
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      Sumber : Data Primer , 2023 

Pengetahuan remaja paling banyak adalah pengetahuan baik (94%). Perilaku sedentari 

remaja pada hari kerja paling banyak pada kategori cukup (2-5 jam/hari) sebanyak 55 orang 

(55%), dan pada kategori tinggi (> 5 jam/hari) sebanyak 25 orang (25%). Perilaku sedentari 

remaja pada akhir pekan paling banyak pada kategori cukup (51%), dan pada kategori tinggi 

(31%). Paling banyak remaja berada pada kategori jarang untuk konsumsi minuman dan makanan 

manis yaitu sebanyak berturut-turut 63 orang (63%) dan 60 orang (60%).  

Tabel 4.3  

Distribusi Jenis Perilaku Sedentari Responden 

Item 

≥ 2 jam 

Weekdays  Weekends 

Jumlah 

(n=100,%) 

Mean 

(menit/hari) 

Jumlah 

(n=100,%) 

Mean 

(menit/hari) 

Menonton TV  46(46,0) 17.7 51(51,0) 21.45 

Menonton Video  41(41,0) 30.15 46(46,0) 30.45 

Duduk depan komputer 68(68,0) 46.1 61(61,0) 53.325 

Bermain Play Station  21(21,0) 15.65 20(20,0) 17.925 

Bermain gadget 100(100,0) 167.025 98 (98,0) 202.275 

Membaca komik, buku, 

dll 

76 (76,0) 43.2 71 (71,0) 40.725 

Les mata pelajaran 40 (40,0) 48.3 29 (29,0) 37.2 

Duduk dalam perjalanan 90 (90,0) 30.9 69 (69,0) 24.6 

Duduk santai bercerita  100 (100,0) 93.4 97 (97,0) 91.7 

Bermain alat musik 40 (40,0) 19.75 38 (38,0)     30.375 

   Sumber : Data Primer , 2023 

Perilaku sedentari remaja didistribusikan berdasarkan jenis kegiatan menetap yang 

dilakukan pada tabel 4.3 yang menunjukkan kegiatan menetap yang paling banyak dilakukan 

pada hari kerja dan hari libur adalah duduk sambil bermain gadget yaitu sebanyak 167 menit/hari 

dan sebanyak 202 menit/hari. Kemudian diikuti kegiatan duduk santai sambil bercerita dengan 

teman dan keluarga yaitu masing-masing sebanyak 93,4 menit/hari dan 92 menit/hari. Kegiatan 

menetap yang paling sedikit dilakukan adalah menonton televisi yaitu masing-masing sebanyak 

18 menit/hari dan 21,5 menit/hari.  

Berdasarkan tabel 4.4 diketahui bahwa jenis minuman manis yang paling banyak 

dikonsumsi remaja pada kategori sering adalah minuman susu dan olahan (48%) seperti Pop Ice 

dan Milkshake, kemudian minuman coklat (48%), minuman kopi (46%), dan minuman teh (37%).  
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Tabel 4.4  

Distribusi Jenis Konsumsi Minuman Manis Responden  

Jenis Minuman Manis 
Frekuensi (n=100) 

Sering (%) Jarang (%) 

Minuman Isotonik 37 36 

Minuman Berenergi 24 76 

Minuman susu dan olahan 48 52 

Minuman sereal dan kacang-kacangan 17 83 

Minuman Kopi  46 54 

Minuman Coklat 48 52 

Minuman Bersoda 27 73 

Minuman Jus dan sari buah   28 72 

Minuman teh  38 62 

Sumber : Data Primer , 2023 

Distribusi konsumsi jenis makanan manis dapat dilihat pada tabel 4.5. Berdasarkan tabel 

4.5 diketahui bahwa jenis makanan manis yang paling banyak dikonsumsi remaja pada kategori 

sering adalah biskuit manis (51%) seperti bengbeng, chocolatos, dan coklat. Kemudian kue manis 

(42%) seperti donat, brownies, dan roti bakar coklat.   

Tabel 4.5  

Distribusi Jenis Konsumsi Makanan Manis Responden  

Jenis Makanan Manis 
Frekuensi (n=100) 

Sering (%) Jarang (%) 

Kue Manis 42 58 

Biskuit Manis 51 49 

Olahan Buah 30 70 

Sumber : Data Primer , 2023 

Faktor-faktor yang berhubungan dengan Overweight  

Banyak faktor yang dapat mempengaruhi peningkatan berat badan pada remaja. Penelitian 

ini mengkaji faktor-faktor seperti pengetahuan, perilaku sedentari, frekuensi konsumsi minuman 

manis, dan frekuensi konsumsi makanan manis.  
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Tabel 4.6 

Hubungan Faktor Risiko Overweight dengan Kejadian Overweight 

Variabel Bebas 

Overweight  

Overweight 

(n=31) 

Tidak 

Overweight(n=69) 

p 

value* 

PR 

(95%CI) 

Pengetahuan 

Kurang 2(33,3) 4(66,67) 0.899 

ref 

1.12 (0.09-8.32) 

ref Tinggi 29(30.85) 65(69.15) 

Perilaku Sedentari Weekdays 

Tinggi 6(24,0) 19(76,0) 0.983 0.94(0,24-3,71) 

Cukup 20(36.4) 35(63,6) 0.359 1,71(0.54-5,42) 

Rendah 5(25,0) 15(75,0) ref ref 

Perilaku Sedentari Weekend 

Tinggi 7(21,9) 25(78.1) 0.032 0.24(0.06-0.88) 

Cukup 15(29.4) 36(70.6) 0.084 0.37(0.12-1.14) 

Rendah 9(52.9) 8(47.1) ref ref 

Frekuensi Konsumsi Minuman Manis 

Sering 12(32,43) 25(67,8) 0.812 

ref 

1,12(0,46-2,66) 

ref Jarang 19(30,16) 44(69,9) 

Frekuensi Konsumsi Makanan Manis 

Sering 9(22,50) 31(77,50) 0,133 

ref 

0,50(0,20-1,24) 

ref Jarang 22(36,67) 38(63,33) 

     * Uji Chi-Square 

 

Tabel 4.6 di atas menunjukkan bahwa dari 6 remaja yang memiliki pengetahuan kurang 

terdapat sebanyak 2 orang (33,3%%) responden yang overweight dan sebanyak 4 orang (66,7%) 

yang tidak overweight. Hasil uji chi-square tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan dengan kejadian overweight pada remaja. Remaja yang memiliki pengetahuan 

kurang berpeluang 1,21 kali lebih besar untuk mengalami overweight dibandingkan yang 

memiliki pengetahuan tinggi.  

Terdapat 25 remaja yang memiliki perilaku menetap tinggi pada hari kerja dan 6(24%) 

diantaranya mengalami overweight. Hasil uji chi-square menghasilkan tidak terdapat hubungan 

yang signifikan antara perilaku sedentari pada hari kerja dengan kejadian overweight pada remaja. 

Remaja yang memiliki perilaku sedentari cukup pada hari kerja berpeluang 1,71 kali lebih besar 

untuk mengalami overweight dibandingkan yang memiliki perilaku menetap rendah. Sementara, 

dari 32 remaja yang memiliki perilaku menetap tinggi pada akhir pekan, terdapat 7(21,9%) yang 
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mengalami overweight. Hasil uji statistik menghasilkan terdapat hubungan yang signifikan antara 

perilaku menetap tinggi pada akhir pekan dengan kejadian overweight pada remaja.  

Sebanyak 12 orang (32,4%) remaja mengalami overweight dari 37 orang yang memiliki 

frekuensi konsumsi minuman manis sering. Hasil uji chi-square tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara frekuensi minuman manis dengan kejadian overweight pada remaja. Remaja 

yang memiliki frekuensi konsumsi minuman manis sering berpeluang 1,21 kali lebih besar untuk 

mengalami overweight dibandingkan yang jarang. Dari 40 remaja yang memiliki frekuensi 

konsumsi makanan manis sering terdapat 9 orang (22,5%) yang mengalami overweight. Hasil 

analisis statistik tidak terdapat hubungan yang signifikan antara frekuensi makanan manis dengan 

kejadian overweight pada remaja.  

 

PEMBAHASAN 

Prevalensi anak-anak dan remaja di Amerika tahun 2015 yang menderita diabetes sebanyak 

7,2% dari total populasi anak dan remaja.(4) Di Australia, DM tipe 2 diderita anak usia 17 tahun 

sebanyak 2 per 100.000 orang per tahun, dengan kenaikan 27% antara 1990 dan 2002.(3) Di 

Indonesia, hasil diagnosis dokter penderita DM pada kategori usia 15-24 tahun sebanyak 159.014 

orang.(4) Faktor risiko DM tipe 2 terbagi menjadi dua yaitu faktor risiko yang tidak dapat diubah 

seperti usia dan genetik, dan faktor risiko yang dapat diubah seperti obesitas, makanan yang 

dikonsumsi, pola istirahat, aktivitas fisik, dan manajemen stres. (5)(6) Obesitas, hyperglikemia, 

and hyperinsulinemia adalah karakteristik dari fase prediabetes dimana Individu dengan 

prediabetes berisiko tinggi terkena diabetes tipe 2, dimana diperkirakan 5-10% individu dengan 

prediabetes akan berkembang menjadi diabetes tipe 2.(7)(8) 

Terdapat sebanyak 7 remaja (7,00%) mengalami obesitas dan sebanyak 24 remaja (24,00%) 

mengalami kelebihan berat badan (overweight) pada penelitian ini. Menurut WHO, lebih dari 340 

juta anak dan remaja berusia 5-19 tahun mengalami kelebihan berat badan atau obesitas pada 

tahun 2016.(9) Di Indonesia, prevalensi obesitas pada anak dan remaja tahun 2018 sebanyak 

9,2%, dimana prevalensi overweight (11,9%) dan obesitas (10,5%) di perkotaan lebih tinggi 

daripada pedesaan.(10)  



 

  

PREVENTIF: JURNAL KESEHATAN MASYARAKAT VOLUME 14 NOMOR 3 504 

 

Pengetahuan seseorang tentang gizi berdampak pada tindakan pemilihan makanan yang 

menjadi asupan gizi seperti pola konsumsi makanan yang baik sesuai anjuran kesehatan (15). 

Selain itu, pengetahuan juga berperan untuk membentuk perilaku atau tindak dalam mencegah 

terjadinya masalah kesehatan, misalnya pengetahuan tentang diabetes melitus dapat membantu 

membentuk tindakan pencegahan diabetes melitus.(16) Pada anak remaja saat ini memiliki 

kecenderungan mengikuti trend konsumsi makanan dan minuman manis dan merubah pola 

makan pada konsumsi makan yang rendah asupan gizinya. Dimana beberapa penelitian telah 

menunjukkan hubungan tingginya asupan minuman manis dan makanan manis dengan 

kegemukan dan risiko peningkatan penyakit metabolik.  

Hasil penelitian ini menemukan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan dengan kejadian overweight pada remaja. Pada penelitian ini sebagian besar remaja 

(94%) memiliki pengetahuan yang tinggi tentang diabetes melitus dan faktor risikonya seperti 

pola makan yang tinggi gula dan kalori. Namun, dari 94% remaja yang memiliki tingkat 

pengetahuan yang tinggi terdapat 29 orang (31%) yang mengalami overweight. Menurut Rogers 

dalam Darsini terdapat proses yang panjang dalam adopsi pengetahuan menjadi tindakan atau 

perilaku baru, sehingga pengetahuan remaja yang tinggi memerlukan waktu yang cukup lama 

untuk mengadaptasi pengetahuan tersebut dalam perilaku sehari-hari. Hasil penelitian ini berbeda 

dengan hasil penelitian lain yang menemukan terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan gizi dengan pencegahan obesitas.(17)(18) Penelitian serupa juga menemukan 

sebagian besar remaja memiliki pengetahuan yang baik mengenai makanan sehat dan gizi 

seimbang.(19) 

Perilaku sedentari adalah gaya hidup dengan rendahnya aktivitas fisik dan banyak 

melakukan perilaku kurang gerak seperti duduk dan bersandar yang berdampak pada dapat 

terjadinya obesitas akibat penyimpanan kalori karena rendahnya pengeluaran energi.(20) 

Perkembangan teknologi yang semakin pesat di daerah perkotaan pada khususnya memudahnya 

orang termasuk remaja dalam melakukan kegiatan tanpa banyak bergerak, dimana penurunan 

aktivitas fisik ini terjadi di tempat kerja ataupun di rumah. Adanya handphone dan internet serta 

kemudahan memesan makanan dan minuman secara online sehingga 60% populasi dunia 

memiliki perilaku sedentari saat ini. Gaya hidup sedentari memiliki dampak yang signifikan 
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terhadap kesehatan seperti menjadi risiko peningkatkan kejadian penyakit kardiovaskuler dan 

metabolic seperti obesitas, prediabetes, dan diabetes melitus.(4) 

Hasil penelitian ini menemukan perilaku sedentari remaja paling banyak pada kategori 

tinggi (> 5 jam perhari) yaitu sebanyak 70 orang (70%), dan yang memiliki perilaku sedentari 

kategori cukup (2-5 jam perhari) sebanyak 26 orang (26%). Pada hari kerja dan hari libur, terdapat 

peningkatan tingkatan perilaku sedentari remaja. Pada hari biasa, remaja yang memiliki perilaku 

sedentari pada kategori tinggi sebanyak 25 orang (25%)  meningkat menjadi sebanyak 31 orang 

(31%) pada hari libur. Anak-anak dan remaja di Amerika Serikat menghabiskan waktu lebih dari 

6 jam dengan perilaku sedentari.(21) Di Arab Saudi 85% remaja perempuan menghabiskan > 3 

jam perhari dengan perilaku sedentari.(22) 

Jika dilihat berdasarkan jenis perilaku sedentari-nya, remaja paling banyak melakukan 

perilaku sedentari dengan duduk/berbaring bermain gadget, dimana pada hari biasa rata-rata 

waktu adalah 167 menit per hari, dan meningkat menjadi 202 menit per hari pada hari libur. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian lain yang menemukan remaja lebih banyak menghabiskan 

waktu untuk bermain handphone kurang lebih 6 jam per hari atau 17,7 jam per minggu.(23)  

Kegiatan menetap lain yang banyak dilakukan remaja pada hari biasa adalah duduk santai 

bercerita dengan teman/keluarga (93,4 menit per hari), les mata pelajaran (48 menit per hari), 

duduk depan computer/laptop (46 menit per hari), membaca buku cerita (43 menit per hari), dan 

duduk dalam perjalanan ke sekolah (30 menit per hari). Sementara pada hari libur, kegiatan 

menetap yang banyak dilakukan remaja selain bermain gadget adalah duduk santai bercerita 

dengan teman/keluarga (92 menit per hari), dan duduk depan komputer/laptop (53 menit per hari). 

Beberapa penelitian lain juga menemukan bahwa perilaku sedentari yang banyak dilakukan oleh 

remaja adalah bermain komputer dan bermain games.(23) Pada penelitian ini, remaja laki-laki dan 

perempuan memiliki perilaku sedentari bermain computer yang hampir sama dengan rata-rata 

2,08 jam per hari pada laki-laki dan 2,6 jam per hari pada perempuan. Sementara untuk perilaku 

bermain game lebih tinggi pada laki-laki yaitu rata-rata 2 jam per hari dan paling lama 5 jam per 

hari sedangkan pada perempuan 1,3 jam per hari dan paling lama 5 jam per hari. Hasil penelitian 

lain juga menemukan bahwa responden laki-laki memiliki perilaku sedentari bermain game 

paling tinggi dibandingkan pada perempuan dengan waktu 1 sampai 5 jam.(24)  
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Hasil uji statistik pada penelitian ini menemukan tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara perilaku sedentari pada hari biasa dengan peningkatan berat badan remaja, dan terdapat 

hubungan yang signifikan antara perilaku sedentari pada hari libur dengan peningkatan berat 

badan remaja. Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian lain yang menemukan terdapat 

hubungan yang signifikan antara perilaku sedentari dengan kejadian obesitas pada remaja. 

(25)(23)(26)(27). Tidak signifikannya hasil penelitian ini bisa disebabkan jumlah sampel yang 

kurang mencukupi, selain itu tidak ada pertanyaan mengenai aktivitas fisik yang dilakukan 

sebagai upaya pencegahan obesitas. Aktivitas fisik terbukti menjadi faktor yang berhubungan 

positif dengan kesehatan.(28)(29) Pada penelitian ini ditemukan remaja dengan perilaku sedentari 

tinggi lebih banyak (70%) yang tidak mengalami overweight, sedangkan yang mengalami 

overweight sebanyak 21 orang (30%). Meskipun beberapa remaja dengan perilaku sedentari 

tinggi tidak mengalami overweight, jika kondisi tersebut terus dipertahankan maka dapat terjadi 

penumpukan lemak pada daerah abdominal pada remaja laki-laki dan perempuan.(30) 

Selain perilaku sedentari, frekuensi konsumsi makanan berisiko diabetes yaitu makanan 

dan minuman manis juga diteliti pada penelitian ini. Hasil penelitian ini menemukan dari 37 orang 

yang memiliki frekuensi konsumsi minuman manis kategori sering terdapat 12 orang (32,4%) 

yang mengalami overweight dan terdapat 25 orang (67,8%) yang tidak mengalami overweight. 

Hasil uji statistik menemukan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara frekuensi minuman 

manis dengan kejadian overweight pada remaja. Namun, remaja yang memiliki frekuensi 

konsumsi minuman manis sering berpeluang 1,21 kali lebih besar untuk mengalami overweight 

dibandingkan yang memiliki memiliki frekuensi konsumsi minuman manis jarang. Sementara, 

dari 40 orang yang memiliki frekuensi konsumsi makanan manis sering terdapat 9 orang (22,5%) 

yang mengalami overweight dan terdapat 31 orang (77,5%) yang tidak mengalami overweight. 

Hasil uji statistik menemukan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara frekuensi makanan 

manis dengan kejadian overweight pada remaja. Hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian 

lain yang menemukan bahwa remaja dengan konsumsi gula tambahkan >10% dari total energi 

memiliki peluang 2,57 kali lebih besar untuk mengalami obesitas.(31) Frekuensi konsumsi 

makanan dan minuman manis di kalangan remaja dikaitkan dengan faktor pendapatan keluarga. 
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Penelitian serupa menemukan anak-anak usia 6-18 tahun yang memiliki orang tua dengan 

pendapatan lebih tinggi cenderung mengalami obesitas.(32) 

Individu yang mengonsumsi >2 porsi/hari (>480 mL/hari) minuman manis, memiliki 

kemungkinan 1,3 kali lebih besar untuk mengalami pradiabetes.(12) Minuman manis yang trend 

di Indonesia seperti boba dan sejenisnya yang masuk dalam kelompok sugar sweetened beverage 

(SSB) atau minuman berpemanis yang mulai ramai di konsumsi di Kota Jayapura. Hasil 

penelitian ini menemukan jenis minuman manis yang paling banyak dikonsumsi remaja pada 

kategori lebih dari 3 kali sehari adalah es teh manis/kemasan dan Pop ice. Jenis minuman manis 

yang paling banyak dikonsumsi remaja pada kategori 1 kali sehari adalah pop ice, es teh dan 

buavita, es coklat susu, dan es kopi susu.   

Indeks Massa Tubuh juga dapat meningkat seiring peningkatan frekuensi konsumsi 

fastfood. Konsumsi fastfood dapat meningkatkan berat badan sebab di dalam makanan cepat saji 

sudah memenuhi sepertiga kebutuhan energi, kebutuhan lemak total, dan lemak jenuh.(33) 

Kandungan gizi di dalam fastfood juga tidak seimbang dan mengandung berbagai zat adiktif 

untuk mengawetkan dan memberikan cita rasa pada makanan.(34) Hasil penelitian ini 

menemukan jenis makanan manis yang paling banyak dikonsumsi remaja pada kategori lebih dari 

3 kali sehari adalah jenis camilan manis seperti biskuat coklat dan chocolatos, bengbeng dan 

wafer. Jenis makanan manis yang paling banyak dikonsumsi remaja pada kategori 1 kali sehari 

adalah camilan manis seperti bengbeng, gorengan seperti pisang goreng dan pisang goreng coklat, 

roti bakar, donat, dan biskuat coklat. Penelitian serupa menemukan ada hubungan yang signifikan 

antara konsumsi camilan dengan status gizi lebih.(35) Konsumsi cake, pies, dan biscuit secara 

signifikan berhubungan dengan kelebihan berat badan pada remaja di Eropa.(36) 

Overweight tidak hanya dikaitkan dengan frekuensi makan, namun juga dengan porsi 

makan pada setiap kali makan. Sehingga, frekuensi makan yang sering belum tentu dapat 

meningkatkan berat badan jika setiap makan dilakukan dengan porsi yang yang sedikit. Risiko 

terjadinya obesitas juga dapat disebabkan kesalahan memilih makanan yang tidak sehat, selain 

itu pada penelitian lain menemukan orang yang mengkonsumsi sarapan dengan porsi yang besar 

mengalami penurunan berat badan dibandingkan orang yang mengkonsumi makanan dengan 

porsi besar saat makan siang atau makan malam.(37) Selain itu, tidak signifikannya hasil 
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penelitian ini bisa disebabkan oleh upaya penurunan berat badan dengan mencoba membatasi 

asupan makanan tinggi lemak dan gula oleh responden remaja.(38) Orang tua juga berperan dalam 

pengurangan asupan gula tambahan pada anak remaja dimana pengetahuan orang tua asupan gizi 

dan dampaknya bagi kesehatan akan tidak menyediakan ataupun mengatur asupan makanan dan 

mainuman manis di rumah.(39)  

 

KESIMPULAN DAN SARAN  

Remaja yang memiliki berat badan lebih sampai obesitas sekitar 30%. Pengetahuan remaja 

tentang makanan dan minuman sebagai faktor risiko diabetes cukup tinggi, diikuti  dengan 

frekuensi konsumsi makanan dan minuman paling banyak berada dalam kategori jarang. 

Sementara pada perilaku sedentari remaja mengalami peningkatan di hari libur. Hasil uji statistic 

menemukan tidak ada hubungan antara pengetahuan, frekuensi konsumsi makanan dan minuman 

manis, dan perilaku sedentari pada hari biasa dengan kejadian overweight pada remaja. Serta 

terdapat hubungan yang signifikan antara perilaku sedentar pada hari libur dengan kejadian 

overweight pada remaja. Meskipun tidak terdapat hubungan yang signifikan, edukasi dan 

informasi mengenai bahaya sering konsumsi makanan dan minuman manis perlu digalakkan. 

Pihak sekolah juga diharapkan dapat mendorong penyelenggaraan kantin sehat, bersama-sama 

dengan orang tua mendorong remaja melakukan aktivitas fisik diluar jam mata pelajaran olahraga 

atau pada saat libur sekolah, serta membangun kerja sama dengan Dinas Kesehatan dan fasilitas 

pelayanan kesehatan seperti Puskesmas dalam kegiatan screening obesitas pada remaja.  
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