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oNole

Abstrak

Latar Belakang: Obesitas sentral merupakan masalah kesehatan masyarakat yang
meningkat di wilayah perkotaan, termasuk di Kota Yogyakarta. Guru SMA merupakan
kelompok pekerja dengan aktivitas fisik rendah dan waktu duduk yang panjang, sehingga
berisiko mengalami penumpukan lemak abdominal. Faktor masa kerja, pendapatan,
kualitas diet, serta kadar lemak subkutan diduga berperan terhadap kejadian obesitas
sentral. Tujuan: Mengetahui hubungan antara masa kerja, pendapatan, kualitas diet, dan
kadar lemak subkutan dengan kejadian obesitas sentral pada guru SMA di Kota Yogyakarta.
Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan cross-sectional dengan melibatkan 67 guru
SMA di SMAN 2 Yogyakarta dan SMAN 3 Yogyakarta yang dipilih menggunakan cluster random
sampling. Data dikumpulkan melalui wawancara terstruktur dan pengukuran antropometri,
meliputi rasio lingkar pinggang-pinggul (RLPP), tebal lemak subkutan (skinfold caliper),
serta penilaian kualitas diet menggunakan Diet Quality Index-International (DQI-I). Analisis
bivariat dilakukan dengan uji Chi Square (p<0,05). Hasil: Sebagian besar responden berjenis
kelamin perempuan (73,1%) dan memiliki masa kerja >6 tahun (76,1%). Terdapat hubungan
bermakna antara masa kerja (p=0,003) dan kadar lemak subkutan (p=0,001) dengan
kejadian obesitas sentral, sedangkan pendapatan (p=0,281) dan kualitas diet (p=0,154) tidak
berhubungan signifikan. Kesimpulan: Masa kerja dan kadar lemak subkutan berhubungan
dengan obesitas sentral pada guru SMA di Kota Yogyakarta. Diperlukan program promosi
kesehatan kerja dan intervensi gizi untuk mencegah obesitas sentral di lingkungan sekolah.
Kata Kunci: obesitas sentral; masa Kerja; lemak subkutan; pendapatan; kualitas diet; guru

Abstract

Background: Central obesity is an increasing public health concern in urban areas, including
Yogyakarta City. High school teachers are sedentary workers with prolonged sitting time, which
predisposes them to abdominal fat accumulation. Work duration, income, dietary quality,
and subcutaneous fat are potential determinants of central obesity. Objective: To analyze
the association between work duration, income, dietary quality, and subcutaneous fat with
central obesity among high school teachers in Yogyakarta City. Methods: This cross-sectional
study involved 67 teachers selected through cluster random sampling from SMAN 2 and
SMAN 3 Yogyakarta. Data were obtained through structured interviews and anthropometric
measurements, including waist-to-hip ratio (WHR), subcutaneous fat thickness (using skinfold
caliper), and dietary quality assessment with the Diet Quality Index-International (DQI-1). Data
were analyzed using the Chi-Square test (p<0.05). Results: Most participants were female
(73.1%) and had worked for more than six years (76.1%). There were significant associations
between work duration (p=0.003) and subcutaneous fat (p=0.001) with central obesity, while
income (p=0.281) and dietary quality (p=0.154) were not significantly associated. Conclusion:
Work duration and subcutaneous fat were significantly associated with central obesity among
high school teachers in Yogyakarta City. Workplace-based nutrition and health promotion
programs are needed to prevent central obesity among teachers.

Keywords: central obesity; work duration; subcutaneous fat; income; dietary quality; teacher
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PENDAHULUAN

Obesitas sentral menjadi salah satu
masalah kesehatan masyarakat yang
semakin meningkat di berbagai negara,
termasuk Indonesia. Kondisi ini ditandai
dengan penumpukan lemak berlebih di
daerah abdominal yang mencerminkan
ketidakseimbangan antara asupan dan
pengeluaran  energi (1). Distribusi
lemak tubuh di area perut lebih berisiko
menyebabkan  gangguan  metabolik
dibandingkan obesitas secara umum
karena berhubungan langsung dengan
kejadian resistensi insulin, dislipidemia,
diabetes melitus tipe 2, dan penyakit
kardiovaskular (2).

Data  Riskesdas  tahun 2018
menunjukkan bahwa prevalensi obesitas
sentral pada penduduk usia >18 tahun
di Indonesia mencapai 31%, dan lebih
tinggi pada perempuan dibandingkan
laki-laki ~ (3).  Daerah  Istimewa
Yogyakarta memiliki prevalensi obesitas
sentral cenderung meningkat seiring
dengan urbanisasi dan perubahan gaya
hidup masyarakat perkotaan. Guru
di Kota Yogyakarta, sebagai salah
satu kelompok pekerja terdidik yang
sebagian besar bekerja dalam aktivitas
duduk lama, menghadapi risiko tinggi
mengalami obesitas sentral akibat pola
kerja yang sedentari serta tingginya
beban administrasi (4,5).

Beberapa faktor telah diidentifikasi
berperan penting pada kejadian obesitas
sentral, antara lain usia, masa kerja,
pendapatan, kualitas diet, serta komposisi
lemak tubuh (6). Masa kerja berpotensi
memengaruhi kejadian obesitas karena
paparan lingkungan kerja yang cenderung
sedentari sehingga  menyebabkan
penurunan pengeluaran energi serta
adaptasi metabolik jangka panjang (7).
Studi di Brasil dan India menunjukkan
bahwa guru dengan masa kerja >10
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tahun lebih berisiko mengalami obesitas
sentral dua kali lebih besar dibandingkan
guru dengan masa kerja lebih pendek
akibat terjadinya penurunan aktivitas
fisik, peningkatan stres, dan perubahan
kebiasaan makan (8,9).

Selain itu, faktor ekonomi dan
kualitas diet juga sering dikaitkan dengan
obesitas sentral. Pendapatan dapat
menentukan akses terhadap pangan dan
pola konsumsi meski hasil penelitian
masih inkonsisten. Beberapa studi
menunjukkan bahwa pendapatan tinggi
meningkatkan risiko konsumsi pangan
padat energi, sedangkan penelitian
lain tidak menemukan hubungan
signifikan setelah disesuaikan dengan
gaya hidup dan aktivitas fisik (10,11).
Kualitas diet yang dinilai melalui Diet
Quality  Index-International (DQI-I)
dapat menggambarkan keseimbangan
dan variasi konsumsi pangan, tetapi
pengaruhnya terhadap obesitas sentral
bervariasi tergantung pada pengaruh
budaya dan perilaku makan (12).

Berdasarkan faktor fisiologi, kadar
lemak subkutan (subcutaneous adipose
tissue/SAT) juga berperan penting dalam
menentukan distribusi lemak tubuh.
Meskipun lemak subkutan berfungsi
sebagai cadangan energi dan pelindung
termal, tetapi penumpukan jumlah
yang berlebihan di daerah perut dapat
meningkatkan lingkar pinggang dan
rasio lingkar pinggang-pinggul (RLPP)
yang diketahui sebagai indikator utama
obesitas sentral (13). Penelitian terbaru
menunjukkan  bahwa tebal lemak
subkutan abdominal berkorelasi dengan
peningkatan risiko sindrom metabolik
dan gangguan kardiometabolik melalui
mekanisme perubahan sekresi adipokin
proinflamasi dan penurunan sensitivitas
insulin (14,15).



Namun, penelitian di Kota Yogyakarta
yang secara komprehensif menganalisis
hubungan antara masa kerja, pendapatan,
kualitas diet, dan kadar lemak subkutan
dengan kejadian obesitas sentral pada
guru SMA masih sangat terbatas. Kota
Yogyakarta ~ memiliki  karakteristik
sosial ekonomi dan budaya kerja guru
yang khas, yaitu memiliki intensitas
pekerjaan administratif tinggi serta
keterbatasan aktivitas fisik selama jam
mengajar. Oleh karena itu, penelitian
ini penting dilakukan untuk mengetahui
hubungan antara faktor pekerjaan,
ekonomi, kualitas diet, dan komposisi
tubuh dengan kejadian obesitas sentral
pada guru SMA di wilayah Kota
Yogyakarta. Hasil penelitian diharapkan
dapat menjadi dasar bagi pengembangan
program  promosi kesehatan dan
intervensi gizi kerja berbasis sekolah
secara berkelanjutan.

METODE
Penelitian ini merupakan penelitian
observasional dengan rancangan

penelitian  cross-sectional. Penelitian
dilakukan pada bulan Oktober 2020
hingga Januari 2021 dengan lokasi
penelitian di SMAN 2 Yogyakarta
dan SMAN 3 Yogyakarta. Populasi
penelitian adalah semua guru SMA yang
ada di Kota Yogyakarta. Besar sampel
penelitian dihitung menggunakan rumus
besar sampel menurut Lameshow untuk
penelitian deskriptif kuantitatif yang
bertujuan untuk mengetahui prevalensi
kejadian di suatu populasi (16). Jumlah
populasi diketahui (N) sebesar 1.248
orang, Z ,= 1,64, presisi (d)=0,1, dan
proporsi prevalensi kejadian (P)= 0,5
sehingga didapatkan sampel minimal
penelitian sebesar 64 orang.

Pemilihan lokasi sekolah
menggunakan cluster random sampling
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dengan menetapkan sekolah mana saja
yang akan digunakan sebagai lokasi
penelitian kemudian membagi sekolah
berdasarkan pembagian wilayah kota
Yogyakarta menjadi dua klaster (wilayah
timur dan barat). Kluster 1 (timur)
adalah sekolah yang berada di wilayah
Kotagede, Umbulharjo, Danurejan, dan
Gondokusuman.  Sedangkan  kluster
I (barat) adalah sekolah yang berada
di wilayah Pakualam, Mergangsan,
Gondomanan, Kraton, Mantrijeron,
Ngampilan, Wirobrajan, Gedongtengen,
Tegalrejo, dan Jetis. Selanjutnya,
menuliskan nama-nama sekolah di
masing-masing klaster dan diundi secara
acak. Berdasarkan hasil undian terpilih
SMAN 2 Yogyakarta yang mewakili
klaster 1 dan SMAN 3 Yogyakarta
yang mewakili klaster 2. Penelitian ini
hanya menggunakan dua sekolah karena
pelaksanaan penelitian di masa pandemi
sehingga beberapa sekolah yang
menolak pengambilan data penelitian
dengan kontak fisik. Hanya dua sekolah
tersebut yang mengizinkan dilakukannya
penelitian dengan kontak fisik tetapi
mengikuti protokol kesehatan yang
berlaku. Sampel penelitian ini memiliki
kriteria inklusi: guru SMA yang ada
di wilayah Kota Yogyakarta, berusia
dewasa (26-55 tahun) (3), bersedia
menjadi subjek penelitian. Sementara
itu, kriteria eksklusi adalah guru yang
sedang hamil atau menyusui.

Variabel bebas penelitian terdiri dari
tingkat pendapatan, masa kerja, kualitas
diet, dan kadar lemak subkutan. Variabel
terikat  penelitian adalah  kejadian
obesitas sentral. Pendapatan diukur
dengan total penghasilan yang diterima
masing-masing subjek penelitian setiap
bulan. Tingkat pendapatan dibedakan
menjadi dua yaitu pendapatan rendah
(<Rp 2.004.000) dan pendapatan
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tinggi (=Rp 2.004.000) berdasarkan
UMK Kota Yogyakarta tahun 2020
menurut PP nomor 78/2015. Masa kerja
merupakan lama waktu yang dilalui
seorang guru untuk mengabdikan segala
kemampuannya pada sebuah lembaga
pendidikan formal (baik sebagai guru
tetap atau guru honorer) yang ditetapkan
berdasarkan SK pengangkatan guru dan
atau kontak kerja guru honorer serta
dihitung berdasarkan tahun penuh.
Masa kerja dibedakan menjadi masa
kerja baru (<6 tahun) dan masa kerja
lama (>6 tahun). Kualitas diet dinilai
tingkat baik-buruknya asupan makan
subjek penelitian berdasarkan rata-
rata konsumsi harian berdasarkan recal
3x24 jam secara tidak berurutan yang
mewakili dua hari kerja dan satu hari
libur. Rerata asupan kemudian dianalisis
menggunakan kuesioner Diet Quality
Index-International (DQI-I). Kualitas
diet dibedakan menjadi dua kelompok
yaitu kualitas diet tinggi (skor >60) dan
kualitas diet rendah (skor <60) (12).

Tebal lemak subkutan dinilai dari
persentase massa lemak yang berada
di bawah jaringan kulit seseorang
melalui pengukuran biseps, triceps,
subscapula, dan suprailiaca sebanyak
tiga kali kemudian dirata-rata. Tebal
lemak subkutan pada laki-laki dibedakan
normal (<24,9%) dan tinggi (>25%)
sedangkan pada perempuan dibedakan
menjadi normal (<31,9%) dan tinggi
(=232%) (17). Obesitas sentral diukur
dengan rasio lingkar pinggang-pinggul
(RLPP) yang dilakukan sebanyak tiga
kali kemudian dirata-rata. Kejadian
obesitas sentral pada laki-laki dibedakan
menjadi tidak obesitas (RLPP <0,95) dan
obesitas sentral (RLPP >0,95) sedangkan
pada wanita dibedakan tidak obesitas
(RLPP <0,80) dan obesitas sentral (RLPP
>0,8) (18).
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Pengumpulan data primer berupa
karakteristik dasar subjek penelitian,
data penghasilan, dan masa kerja
dikumpulkan dengan kuesioner
terstruktur melalui wawancara. Data
kualitas diet dikumpulkan dengan
kuesioner recall 1x24 jam dan kuesioner
Diet Quality Index-International
(DQI-I) yang telah tervalidasi melalui
wawancara secara daring menggunakan
aplikasi WhatsApp. Pengukuran
kualitas diet menggunakan kuesioner
DQI-I yang menilai empat aspek
meliputi variasi (variation), kecukupan
(adequacy), ukuran (moderation), dan
keseimbangan  keseluruhan  (overall
balance). Pengukuran obesitas sentral
menggunakan pita medline dengan
ketelitian 0,1 mm dan kapasitas 150
cm sedangkan lemak subkutan diukur
menggunakan skinfold caliper. Data
sekunder berupa jumlah populasi guru
SMA di Kota Yogyakarta dan jumlah
sekolah SMA di Kota Yogyakarta
dikumpulkan dari data di Dinas
Pendidikan Kota Yogyakarta.

Proses pengambilan data penelitian
dilakukan oleh peneliti dengan bantuan
satu orang enumerator dengan kualifikasi
mahasiswa Prodi Gizi yang telah lulus
mata kuliah Penilaian Status Gizi
dengan nilai minimal B. Peneliti juga
telah memberikan apersepsi kepada
enumerator  sebelum  pelaksanaan
kegiatan pengambilan data. Proses
pengambilan data juga memerhatikan
protokol kesehatan antara lain selalu
menggunakan  masker/face  shield,
mencuci tangan sesering mungkin
setelah kontak langsung dengan subjek
penelitian, menggunakan handscoon,
dan menjaga jarak seminimal mungkin
dengan subjek penelitian saat proses
pengambilan data.
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Analisis univariat dilakukan dengan
perhitungan persentase pada setiap
variabel penelitian karena menggunakan
data kategorikal. Analisis bivariat
untuk mengetahui hubungan tingkat
pendapatan, masa kerja, kualitas diet,
dan kadar lemak subkutan dengan
obesitas sentral menggunakan uji Chi
Square dengan tingkat kepercayaan
95% karena variabel bebas dan terikat
berbentuk kategorikal. Proses analisis
data menggunakan program analisis
statistik. Untuk menjamin keamanan
penelitian maka subjek penelitian terlebih
dahulu mengisi lembar informed consent
sebelum pengambilan data dan penelitian
ini telah mendapatkan surat kelaikan etik
dari Komisi Etik Penelitian Kesehatan
FIKES Universitas Respati Yogyakarta
nomor 008.3/FIKES/PL/2021.

HASIL
Karakteristik Subjek Penelitian
Penelitian dilakukan di dua sekolah
SMA yang berada di wilayah Kota
Yogyakarta, yaitu SMAN 2 Yogyakarta
dan SMAN 3 Yogyakarta. Kedua sekolah
tersebut merupakan sekolah menengah
atas dengan akreditasi A, keduanya
mewakili Kota Yogyakarta di wilayah
barat dan timur, dan berada di pusat kota.
Subjek penelitian adalah guru SMA di
wilayah Kota Yogyakarta dan memiliki
kategori usia dewasa yaitu pada rentang
usia 25-55 tahun. Adapun total subjek
penelitian ini sejumlah 67 orang. Subjek
penelitian terdiri dari 18 orang laki-
laki dan 49 orang berjenis kelamin
perempuan. Subjek penelitian rata-rata
merupakan guru yang sudah berstatus

PNS dan memiliki pendidikan terakhir
magister (sarjana strata dua).

Sebagian besar subjek penelitian
berjenis kelamin perempuan (73,1%).
Tingkat pendapatan diukur berdasarkan
pendapatan per bulan dan dibandingkan
dengan UMK Kota Yogyakarta tahun
2020 sebesar Rp 2.004.000. Sebagian
besar subjek penelitian memiliki tingkat
pendapatan tinggi (64,2%) dan memiliki
masa kerja tergolong lama atau lebih dari
6 tahun (76,1%). Pengukuran kualitas
diet menggunakan kuesioner DQI-I yang
menilai empat aspek meliputi variasi
(variation), kecukupan (adequacy),
ukuran (moderation), dan keseimbangan
keseluruhan (overall balance). Sebagian
besar subjek memiliki kualitas diet
tergolong tinggi (55,2%). Sebagian
besar subjek dengan kualitas diet tinggi
memiliki skor tinggi pada komponen
kecukupan. Sementara itu, sebagian besar
subjek penelitian memiliki skor terendah
pada bagian komponen keseimbangan
keseluruhan.

Tebal lemak subkutan dinilai melalui
pengukuran biseps, triceps, subscapula,
dan suprailiaca menggunakan skinfold
caliper sebanyak tiga kali kemudian
diambil nilai rata-rata. Lebih dari
setengah subjek penelitian memiliki
kadar lemak subkutan dalam kategori
tinggi (55,2%). Penentuan ada-tidaknya
obesitas sentral diukur menggunakan
rasio lingkar pinggang pinggul (RLPP).
Dikatakan obesitas sentral jika nilai
RLPP >0,95 pada laki-laki dan >0,8
pada perempuan. Sebagian besar subjek
penelitian mengalami obesitas sentral
(62,7%). Adapun karakteristik subjek
penelitian dapat diamati pada Tabel 1.
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Tabel 1. Karakteristik dasar subjek penelitian

Karakteristik Jumlah (n) Persentase (%)
Jenis kelamin

Laki-laki 18 26,9

Perempuan 49 73,1
Pendapatan

Rendah 24 35,8

Tinggi 43 64,2
Masa kerja

Baru 16 23,9

Lama 51 76,1
Kualitas diet

Tinggi 37 55,2

Rendah 30 448
Tebal lemak subkutan

Normal 30 448

Tinggi 37 55,2
Obesitas sentral

Normal 25 37,3

Obesitas 42 62,7
Total 67 100

Hubungan Tingkat Pendapatan, Kualitas diet subjek penelitian pada

Masa Kerja, Kualitas Diet, dan Kadar
Lemak Subkutan dengan Kejadian
Obesitas Sentral

Subjek penelitian yang memiliki
tingkat pendapatan rendah sebanyak 24
orang (35,8%) dan 43 orang (64,2%)
dengan pendapatan tinggi. Di antara
subjek penelitian dengan pendapatan
rendah lebih banyak yang mengalami
obesitas sentral (54,2%) dibandingkan
yang tidak mengalami obesitas sentral
(45,2%). Hal serupa dengan kelompok
subjek  penelitian dengan tingkat
pendapatan tinggi lebih banyak yang
mengalami obesitas sentral dibandingkan
yang tidak mengalami obesitas sentral
(masing-masing 67,4% dan 32,6%).
Hasil analisis statistik tidak ditemukan
adanya  hubungan antara tingkat
pendapatan dengan kejadian obesitas
sentral (p=0,281).
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kategori rendah sebanyak 30 orang
(44,8%) dan kategori tinggi sebanyak 37
orang (55,2%). Subjek penelitian yang
memiliki kualitas diet kategori rendah
lebih banyak yang mengalami obesitas
sentral (masing-masing 53% dan 46,7%).
Begitu juga pada subjek dengan kualitas
diet tinggi lebih banyak yang mengalami
obesitas sentral dibandingkan yang tidak
mengalami obesitas sentral (masing-
masing 70,3% dan 29,7%). Hasil analisis
Chi Square tidak ditemukan adanya
hubungan antara kualitas diet dengan
kejadian obesitas sentral (p=0,154).
Berdasarkan Tabel 2 menunjukkan
bahwa adanya nilai yang signifikan
antara masa kerja (p=0,003) dan kadar
lemak subkutan (p=0,001) dengan
kejadian  obesitas sentral. Artinya
terdapat hubungan antara masa kerja dan
kadar lemak subkutan dengan kejadian
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obesitas sentral pada subjek penelitian.
Hasil juga menunjukkan adanya
kecenderungan bahwa subjek penelitian
yang mengalami obesitas sentral lebih
banyak pada kelompok masa kerja lama
(72,5%) dibandingkan lama kerja baru

(31,2%). Hasil serupa juga ditemukan
bahwa subjek penelitian yang mengalami
obesitas sentral lebih banyak pada
kelompok dengan tebal lemak subkutan
tinggi (81,1%) dibandingkan kelompok
lemak subkutan normal (40,0%).

Tabel 2. Hubungan tingkat pendapatan, masa kerja, kualitas diet, dan kadar
lemak subkutan dengan kejadian obesitas sentral

Kejadian obesitas sentral

Total
Ya Tidak
5 o 5 p-value
n Yo n Yo n Yo

Tingkat pendapatan

Rendah 13 54,2 11 45,8 24 100 0.281

Tinggi 29 67,4 14 326 43 100 ’
Masa kerja

Lama 37 72,5 14 27,5 51 100 0,003*

Baru 5 31,2 11 68,8 16 100
Kualitas diet

Rendah 16 53,3 14 46,7 30 100 0.154

Tinggi 26 70,3 11 297 37 100 ’
Tebal lemak subkutan

Tinggi 30 81,1 7 18,9 37 100 0,001*

Normal 12 40,0 18 60,0 30 100

*signifikan, p<0,05

PEMBAHASAN
Karakteristik Subjek Penelitian
Obesitas sentral merupakan kondisi
peningkatan atau penimbunan lemak
tubuh secara berlebihan di beberapa
daerah abdominal (perut) dibandingkan
di bagian paha, pinggul, atau lengan.
Hal ini akibat jumlah lemak berlebih di
jaringan lemak subkutan dan viseral perut
(19). Penentuan obesitas abdominal dapat
diketahui dengan mengukur rasio lingkar
pinggang dan pinggul (RLPP). Obesitas
sentral diketahui sebagai prediktor
kuat risiko kardiometabolik, seperti
penyakit diabetes mellitus tipe 2 dan
penyakit kardiovaskular dibandingkan
dengan obesitas secara umum (2).
Faktor penyebab obesitas sentral pada

usia dewasa bersifat multifaktor antara
lain faktor usia, perubahan hormon,
kurangnya aktivitas fisik, diet yang tidak
sehat, faktor genetik, faktor stres, pola
tidur, faktor sosial ekonomi, serta faktor
lingkungan makan (4,10).

Hasil  penelitian ~ menunjukkan
lebih dari separuh subjek penelitian
mengalami  obesitas  sentral.  Hal

ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan pada pengendara becak motor
usia dewasa di Kota Gorontalo (20).
Penelitian pada guru wanita di Kota
Chennai India menunjukkan bahwa 99%
subjek penelitian mengalami obesitas
sentral dengan kadar kolesterol HDL
yang rendah (5). Faktor usia merupakan
salah satu faktor risiko yang dapat
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meningkatkan kejadian obesitas sentral.
Prevalensi obesitas sentral pada laki-
laki dan perempuan meningkat secara
konsisten seiring dengan pertambahan
usia tanpa dipengaruhi oleh jenis
pekerjaan (7). Perubahan metabolisme
dan distribusi jaringan lemak dalam
tubuh terjadi seiring dengan pertambahan
usia sehingga menyebabkan kelompok
lanjut usia lebih rentan terhadap kejadian
obesitas sentral (8,21).

Hubungan Tingkat Pendapatan, Masa
Kerja, Kualitas Diet, dan Tebal Lemak
Subkutan dengan Kejadian Obesitas
Sentral

Hasil penelitian menunjukkan masa
kerja berhubungan dengan kejadian
obesitas sentral pada guru SMA di Kota
Yogyakarta. Subjek dengan masa kerja
yang lama (>6 tahun) lebih banyak yang
mengalami obesitas sentral dibandingkan
yang masa kerjanya baru (<6 tahun).
Penelitian di Oklahoma menunjukkan
bahwa semakin lama masa kerja
seorang guru maka berisiko lebih tinggi
mengalami overweight atau obesitas
(6). Hasil ini sejalan dengan penelitian
terkait jenis pekerjaan dan obesitas
sentral (5,7). Penelitian di Jepang dan
Bangladesh menunjukkan bahwa wanita
yang bekerja dalam pekerjaan banyak
duduk (sedentary work) memiliki RLPP
yang lebih tinggi dibandingkan dengan
jenis pekerjaan lain (22,23).

Pekerjaan sebagai guru merupakan
salah satu pekerjaan yang tergolong
pada  kelompok  sedentary  work
(7). Peningkatan perilaku sedentari
berkaitan signifikan pada penurunan
pengeluaran energi, adanya resistensi
insulin, penurunan sensitivitas insulin,
dan penumpukan lemak di perut (24).
Ada dua mekanisme kontribusi perilaku
sedentari pada penumpukan lemak
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tubuh: Pertama, aktivitas sedentari
yang dilakukan berkepanjangan seperti
duduk menyebabkan keseimbangan
energi positif akibat tidak diimbangi
penurunan asupan energi. Pekerjaan yang
memerlukan duduk dalam waktu lama
memiliki laju metabolik tubuh seperti laju
metabolik saat istirahat. Ketidakhadiran
termogenesis aktivitas non olahraga
(NEAT) pada aktivitas rendah (berdiri,
peregangan tubuh) berkontribusi pada
penumpukan lemak tubuh terutama jika
dilakukan dalam jangka panjang (25).
Kedua, aktivitas sedentari cenderung
menggantikan aktivitas fisik sehingga
berkontribusi pada penambahan berat
badan dan penumpukan lemak akibat
kurangnya pembakaran kalori dan
stimulasi metabolik melalui gerakan
(26). Selain itu, pekerjaan sebagai guru
memberikan stres akibat pekerjaan yang
memengaruhi kualitas tidur dan berakibat
pada peningkatan nilai indeks massa
tubuh dibandingkan yang memiliki
kualitas tidur baik (27,28). Perilaku
sedentari akibat tuntutan pekerjaan atau
kebiasaan pribadi dapat mempercepat
penambahan berat dan dan peningkatan
risiko kesehatan akibat penumpukan
lemak di perut.

Tebal lemak subkutan berhubungan
dengan kejadian obesitas sentral pada
guru SMA di Kota Yogyakarta. Kejadian
obesitas sentral lebih banyak terjadi
pada subjek yang memiliki tebal lemak
subkutan dalam kategori tinggi. Lemak
subkutan adalah jaringan lemak yang
letaknya tepat di bawah lapisan kulit dan
di atas otot. Lemak jenis ini merupakan
komponen utama jaringan adiposa.
Lemak subkutan juga terletak di sekitar
organ dalam rongga perut bersama lemak
viseral. Fungsi lemak subkutan antara
lain untuk menyimpan energi dalam
bentuk trigliserida, melindungi tubuh



dari benturan, dan membantu pengaturan
suhu tubuh (29). Penimbunan lemak
subkutan pada orang dewasa terjadi
secara berlebihan di pinggang (bukan di
pinggul atau paha) (14) dan daerah perut
sehingga menyebabkan ukuran lingkar
pinggang lebih besar dibandingkan
lingkar pinggul yang secara langsung
meningkatkan  nilai rasio  lingkar
pinggang dan pinggul (RLPP) (2).
Kontributor utama terhadap perluasan
nilai lingkar pinggang secara eksternal
adalah lemak subkutan, terutama pada
wanita pascamenopause dan pada
pria seiring dengan pertambahan usia
karena terjadi penurunan aktivitas
fisik, perubahan hormonal (penurunan
estrogen, peningkatan androgen)
(15). Hasil studi menunjukkan bahwa
peningkatan ketebalan lemak subkutan
berhubungan dengan kadar LDL pada
mahasiswi  yang overweight (11).
Penumpukan lemak subkutan di daerah
perut  berkontribusi  meningkatkan
nilai rasio lingkar pinggang-pinggul
yang biasa disebut dengan kejadian
obesitas sentral kemudian meningkatkan
risiko sindrom cardiovaskular-kidney-
metabolic, seperti resistensi insulin (30).

Pada penelitian ini tidak ditemukan
hubungan signifikan antara pendapatan
dengan kualitas diet dengan kejadian
obesitas sentral pada guru SMA. Hasil
ini selaras dengan penelitian sebelumnya
yang menyebutkan bahwa pendapatan
dan kualitas diet bukan prediktor kejadian
obesitas pada guru. Faktor penyebab
kejadian obesitas sentral pada guru
sangat dipengaruhi oleh aktivitas fisik,
usia, faktor genetik, status hormonal,
dan stres terkait pekerjaan dibandingkan
pengaruh pendapatan dan kualitas diet
(4). Perilaku sedentari dan gaya hidup
terkait profesi guru yang menyebabkan
lamanya waktu duduk seringkali lebih
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berdampak pada kejadian obesitas
dibandingkan perubahan diet dan faktor
sosial ekonomi (6). Penilaian kualitas
diet belum menggambarkan total asupan
energi yang terkait dengan penumpukan
lemak  dalam  tubuh.  Penelitian
sebelumnya menyebutkan bahwa guru
dengan kualitas diet yang baik tetap
mengalami obesitas akibat faktor gaya
hidup. Pendapatan yang tinggi tidak
menjamin akses kepada makanan sehat
karena profesi guru memiliki hambatan
pada keterbatasan waktu, stres pekerjaan,
sertahambatan untuk melakukan aktivitas
fisik sehingga menimbulkan efek negatif
berupa kejadian obesitas (4,6).

KESIMPULAN DAN SARAN

Tidak adanya hubungan antara
tingkat pendapatan dan kualitas diet
dengan kejadian obesitas sentral. Namun,
terdapat hubungan signifikan antara lama
waktu kerja dan tebal lemak subkutan
dengan kejadian  obesitas  sentral
pada guru SMA di Kota Yogyakarta.
Saran penelitian selanjutnya adalah
melakukan penelitian sejenis dengan
desain penelitian yang membandingkan
secara langsung antara kelompok dengan
obesitas sentral dan kelompok normal
dengan jumlah sama besar.
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