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ABSTRACT

The RELATIONSHIP BETWEEN the FREQUENCY of "SNACKING",
DURATION OF WATCHING TV and DURATION of PLAYING GAMES with
OVERWEIGHT INCIDENTS in SMP N 5 KARANGANYAR JUNIOR HIGH
SCHOOL.

Introduction: The number of overweight has been increasing throughout the
world, so that it become a health problem. Overweight can be caused by several
factors including the frequency of "snacking", the duration of watching TV and the
duration of playing games.

Objective: The aims of study to investigate the relationship between the
frequency of "snacking”, duration of watching TV and duration of playing games
with the incidence of overweight in adolescents in SMP Negeri 5 Karanganyar
junior high school.

Research methods: this type of research was observational crosssectional
method. Sampling techniques used as proportional stratified random sampling
methods. The respondents in this study are 38 overweight students and 38
normal students. The frequency of "snacking" obtained using questionnaire FFQ.
The statistic data was analysed by Chi-Square test.

Results : The data presents the proportion of frequency of "snacking" was 52.6%
as often category. The proportion of duration of watching TV was 57.9% as rarely
category. The proportion of duration of playing games was 78.9% as rarely
category. Bivariate analysis with Chi-Square that the p-value for frequency of
"snacking" was 0.818, while p-value of duration of watching TV was 0.108 and p-
value of duration of play games was 0.783.

Conclusion : There was no relationship between the frequency of "snacking”,
duration of watching TV and duration of playing games with overweight incidents
in SMP 5 Karanganyar Junior High School.

Keywords : Frequency of “snacking”, The Duration of watching TV and
The Duration of Playing games, Incidence of Overweight,
Overweight
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PENDAHULUAN

Overweight dan  obesitas
merupakan masalah kesehatan yang
perlu mendapatkan perhatian serius
karena merupakan peringkat kelima
penyebab kematian di dunia. Tidak
kurang 2,8 juta orang dewasa
meninggal setiap tahunnya yang
disebabkan oleh overweight dan
obesitas. Prevalensi overweight
meningkat secara tajam diantaranya
lebih dari 200 juta laki-laki dan 300
juta perempuan didunia mengalami
obesitas, sedangkan pada tahun
2010 anak balita yang overweight
mencapai 40 juta orang (WHO,
2012).

Masalah kegemukan tidak
hanya terjadi pada orang dewasa,
Penelitian Ogden et al. (2010)
menunjukkan bahwa, prevalensi
overweight di Amerika berdasarkan
Index Massa Tubuh (IMT) pada
tahun 2007-2008 untuk usia 12-19
tahun sebesar 34,2 %. Saat ini
prevalensi overweight dan obesitas
pada anak-anak dan orang dewasa
di seluruh dunia meningkat tajam.
Menurut WHO dalam  Rukmini
(2009) satu dari sepuluh anak usia
sekolah juga mengalami
kegemukan. Sekitar 30 juta sampai
45 juta anak yang menderita
obesitas, diperkirakan 2 - 3 %
berumur 5 sampai 17 tahun.

Pada tahun 2009-2010
prevalensi overweight di kawasan
Asia adalah 26,4% pada anak laki-
laki dan 16,8% pada anak
perempuan (NOO, 2011). Hasil
analisis data Riskesdas tahun 2007
menunjukkan prevalensi overweight
pada remaja secara hasional
sebesar 8,8 %. Data Riskesdas
tahun 2010 menunjukan prevalensi
overweight di Jawa  Tengah
berdasarkan IMT menurut umur
pada remaja usia 13-15 tahun telah
mencapai 2,8% yang lebih tinggi
daripada obesitas tingkat nasional

yang hanya 2,5%. Data Riskesdas
tahun 2013 menunjukkan prevalensi
kegemukan pada remaja usia 13-15
tahun di Indonesia sebesar 10.8%
terdiri dari 8.3% gemuk dan 2.5%
sangat gemuk atau obesitas.

Prevalensi obesitas di
Indonesia akan terus meningkat
terutama di daerah perkotaan yang
disebabkan karena masyarakat
Indonesia cenderung mempunyai
aktivitas yang kurang  gerak
(sedentary activities). Salah satu
penyebab aktivitas fisik yang rendah
adalah kebiasaan menghabiskan
waktu untuk menonton TV dan
bermain games. Hal ini diperkuat
dengan penelitian  Dietz  dan
Gortmarker (1985) dalam Vertikal
(2012) yang menemukan adanya
hubungan bermakna antara
kebiasaan menonton TV dengan
kejadian obesitas pada anak dan
terdapat hubungan positif antara
durasi menonton TV dengan
frekuensi “ngemil”.

Perilaku sedentary (aktivitas
fisik yang rendah seperti menonton
TV dan bermain games) mempunyai
hubungan dengan kejadian gizi
lebih (Lioret et al., 2007 dalam
Vertikal, 2012). Penelitian Musthtaq
et al., (2011) dalam Vertikal (2012)
pada anak 5-12 tahun di Lahore,
Pakistan, yang menunjukkan bahwa
anak dengan perilaku sedentary
(menonton TV dan  bermain
games/komputer) lebih dari satu jam
per hari mempunyai kemungkinan
lebih besar menjadi gizi lebih.
Penelitian lain di Inggris pada anak
umur 7-18 tahun menunjukkan
bahwa anak gizi lebih menghabiskan
20 menit lebih banyak setiap hari
dalam melakukan kegiatan
sedentary dibandingkan anak yang
kurus (Gibson dan Neate, 2007
dalam Vertikal, 2012).

Panjangnya durasi menonton
TV ~akan meningkatkan risiko



obesitas pada anak. Durasi
menonton TV yang semakin panjang
akan meningkatkan keterpaparan
anak pada iklan makanan di televisi
yang dapat mempengaruhi pola
makannya. Penelitian yang
dilakukan oleh Gantz et al., (2007)
dan Batada et al., (2008) dalam
Astiti (2013) di Amerika Serikat yang
menunjukkan bahwa sekitar 50%
dari waktu untuk iklan yang
ditampilkan pada program anak
merupakan iklan makanan.
Penelitian Batada et al., (2008)
dalam Astiti (2013), menunjukkan
bahwa 9 dari 10 iklan makanan
tersebut merupakan produk pangan
yang tinggi lemak, natrium, atau gula
tambahan, atau rendah kandungan
zat gizi.

Alokasi waktu yang
dipergunakan untuk menonton TV
saat hari libur mencapai 5,5 jam
perhari pada anak yang gemuk dan
4,0 jam pada anak dengan berat
badan normal (Suryaalamsyah,
2009). Berdasarkan penelitian yang
dilakukan oleh Hu et al., (2003)
dalam Astiti (2013), setiap
peningkatan durasi menonton TV 2
jam perhari akan meningkatkan
risiko obesitas sebesar 23%.

Faktor lain yang berpengaruh
terhadap kejadian overweight salah
satunya adalah pola  makan.
Perubahan pola makan yang
dipengaruhi  oleh  orang tua,
lingkungan sekolah (teman), dan
lingkungan rumah berupa makanan
tinggi kalori dan rendah gizi (junk
food), makanan siap saji, minuman
ringan berkadar gula tinggi, snack
yang berkadar garam tinggi dan
mengandung pengawet yang
berdampak meningkatkan resiko
terjadinya obesitas dan overweight
pada anak (Suhardjo, 2008).
Kebiasaan mengkonsumsi camilan
dapat menjadi  balik, namun
berdampak buruk pula, apabila

camilan yang dikonsumsi
mengandung tinggi lemak, tinggi
gula dan rendah zat gizi, maka akan
berakibat buruk salah satunya
adalah  resiko overweight dan
obesitas (Wirakusumah, 1994).

SMP Negeri 5 Karanganyar
merupakan salah satu sekolah yang
berada di Karanganyar, yang
terletak di pusat kota. Berdasarkan
survey pendahuluan yang dilakukan
pada remaja di SMP Negeri 5
Karanganyar, diketahui  bahwa
prevalensi gizi lebih menurut IMT/U
dari 750 siswa adalah sebesar 10.53
%. Oleh karena itu, peneliti tertarik
untuk meneliti hubungan antara
frekuensi “ngemil”, durasi menonton
TV dan durasi bermain games
dengan kejadian overweight pada
remaja di  SMP  Negeri 5
Karanganyar.

Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui Hubungan antara
frekuensi “ngemil”, durasi menonton
TV dan durasi bermain games
dengan kejadian overweight pada
remaja di  SMP  Negeri 5
Karanganyar.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini merupakan
penelitian analitik dengan
menggunakan  desain Cross
sectional. Penelitian ini dilaksanakan
di SMP Negeri 5 Karanganyar,
sedangkan waktu penelitian
dilaksanakan mulai bulan September
2014 sampai dengan bulan Februari
2015.

Populasi pada penelitian ini
adalah seluruh siswa — siswi di SMP
N 5 Karanganyar, Kelas 7, 8 dan 9.
Adapun kriteria inklusinya sebagai
berikut: Siswa-siswi kelas 7, 8 dan 9
yang berusia 12-15 tahun, berbadan
sehat, Mampu berkomunikasi
dengan baik, Status gizi overweight
dan status gizi normal. Sedangkan
kriteria ekslusinya adalah anak yang



tidak datang saat pengambilan data.
Teknik pengambilan sampel
menggunakan Proportional Stratified
Random Sampling.

Data dalam penelitian ini
meliputi data primer dan data
sekunder. Data primer meliputi data
antropometri, data frekuensi
“ngemil”, data dutasi menonton TV
dan data durasi bermain games.
Data sekunder meliputi data
identitas siswa dan gambaran umum
sekolah vyaitu SMP Negeri 5
Karanganyar.

Data antropometri diperoleh
dengan cara mengukur berat badan
dan tinggi badan secara langsung.
Data frekuensi “ngemil” diperoleh
dari pengisian kuisioner. Frekuensi
“‘ngemil”  dikategorikan  menjadi
sering (>3x seminggu) dan jarang (<
3x seminggu). Data durasi menonton
TV  diperoleh  dari  pengisian
kuisioner, dikategorikan menjadi dua
yaitu sering (> 3 jam/hari) dan jarang
(£ 3 jam/hari). Data durasi bermain
games diperoleh dari pengisian
kuisioner, dikategorikan menjadi dua
yaitu sering (> 3 jam/hari) dan jarang
(< 3 jam/hari).

Pengolahan data antropometri
menggunakan software WHO Antro
Plus, sedangkan analisis data
menggunakan software SPSS 17.
Untuk mengetahui Hubungan antara
frekuensi "ngemil”, durasi menonton
TV dan durasi bermain games
dengan kejadian overweight
menggunakan Uji Chi-Square
tabulasi silang Tabel 2x2 dan nilai
Odds Ratio (OR).

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Gambaran Umum Lokasi

SMP Negeri 5 Karanganyar
merupakan salah satu sekolah
negeri yang terletak di kota
Karanganyar. Letaknya di tengah
pusat kota Karanganyar. SMP

Negeri 5 Karanganyar letaknya juga
strategis di dekat jalan raya. Lokasi
keberadaan SMP Negeri 5

Karanganyar sekarang ini
beralamatkan di Jin. Lawu No. 368
Karanganyar, Kabupaten
Karanganyar, Propinsi Jawa

Tengah, Nomor Telepon (0271)
495213. SMP Negeri 5 Karanganyar
memiliki luas tanah 9195 m? dan
luas seluruh bangunan 5763 mZ.
Jumlah guru PNS dan Karyawan
adalah 50 orang, 1 Guru GTT, 5
orang Karyawan PTT, serta jumlah
siswa-siswi di  tahun  ajaran
2014/2015 sebanyak 774 siswa
dengan jumlah kelas 24 kelas.



B. Karakteristik responden
1. Karakteristik

responden
menurut Umur.

Tabel 4.
Distribusi Responden Menurut Umur

Overweight Normal TOTAL
Umur n % n % n %
12 Tahun 7 58.33 5 41.67 12 100
13 Tahun 15 57.7 11 42.3 26 100
14 Tahun 9 37.5 15 62.5 24 100
15 Tahun 7 50 7 50 14 100
Tabel 4 menunjukkan Berdasarkan Tabel 5
bahwa data distribusi persentase responden laki-laki

responden menurut umur ada
dalam rentang 12-15 tahun.

Berdasarkan hasil analisis
univariat pada umur
responden bahwa persentase
tertinggi pada kelompok
overweight adalah umur 13
tahun  vyaitu 57.7% (15
responden) dan persentase
tertinggi pada kelompok

normal adalah pada umur 14
tahun 62.5% (15 responden).

pada kelompok overweight
adalah sebanyak 52.2% (23
responden) dan persentase

responden  laki-laki  pada
kelompok normal adalah
sebanyak 47.8% (21
responden). Sedangkan
persentase responden
perempuan pada kelompok

overweight adalah sebanyak

46.9% (15 responden) dan
persentase responden
perempuan pada kelompok

normal adalah sebesar 53.1%
(17 responden).

. Karakteristik Responden
Menurut Jenis Kelamin
Tabel 5.
Distribusi Responden Menurut Jenis Kelamin
Overweight Normal TOTAL

Jenis Kelamin N % = % o %
Laki-Laki 23 52.2 21 47.8 44 100
Perempuan 15 46.9 17 53.1 32 100




3. Frekuensi “Ngemil”

Tabel 6.

Distribusi Frekuensi “Ngemil”

Status Gizi
Frekuensi .
“Ngemil” Overweight Normal TOTAL
n % N % n %
Sering 20 51.3 19 48.7 39 100
Jarang 18 48.6 19 514 37 100
Tabel 6 menunjukkan Berdasarkan Tabel 7
distribusi responden menunjukkan distribusi
berdasarkan frekuensi “ngemil” durasi menonton TV

responden. Berdasarkan Tabel
tersebut menunjukkan bahwa
frekuensi  “ngemil”  dalam
kategori sering pada
responden yang overweight
adalah sebanyak 51.3% (20
responden) dan frekuensi
“‘ngemil” kategori sering pada
responden yang normal adalah

sebanyak 48.7% (29
responden), sedangkan
frekuensi  “ngemil” kategori

jarang pada responden yang
overweight adalah sebanyak
48.6% (18 responden) dan
frekuensi  “ngemil” kategori
jarang pada responden yang
normal adalah  sebanyak
51.4% (19 responden)

4. Durasi Menonton TV

Tabel 7.

responden. Hasil dari Tabel 7
menunjukkan bahwa
responden dengan durasi
menonton TV kategori sering
pada responden yang
overweight adalah sebanyak
41 .0% (16 responden) dan
pada responden yang normal
adalah sebanyak 59.0% (23
responden), sedangkan
responden dengan kategori
durasi menonton TV kategori
jarang adalah  sebanyak
59.5% (22 responden) dan
pada responden yang normal
adalah sebanyak 40.5%(15
responden).

Distribusi Durasi Menonton TV

Status Gizi
Durasi -
Menonton TV Overweight Normal TOTAL
n % n % n %
Sering 16 41.0 23 59.0 39 100
Jarang 22 59.5 15 40.5 37 100




5. Durasi Bermain Games

Tabel 8.
Distribusi Durasi Menonton TV
Status Gizi
Duraél Bermain Overweight Normal TOTAL
ames
n % n % n %
Sering 8 47.1 9 52.9 17 100
Jarang 30 50.5 29 49.0 59 100
Tabel 8 menunjukkan Kebiasaan konsumsi
distribusi  durasi bermain makanan dan minuman
games responden_ saat menonton TV dan
Berdasarkan Tabel tersebut bermain  games  dalam
menunjukkan bahwa durasi penelitian  ini  diperoleh

bermain games kategori
sering pada responden yang
overweight adalah sebanyak
47.1% (8 responden) dan
pada responden yang normal
sebanyak 52.9% 9
responden), sedangkan
durasi menonton TV kategori
jarang pada responden yang
overweight adalah sebanyak
50.5% (30 responden) dan

responden yang normal
adalah sebanyak 49.0% (29
responden).

6. Kebiasaan Makan dan

Minum Saat Menonton TV

dan Bermain Games.

a. Kebiasaan Konsumsi
Makanan dan MInuman

melalui pengisian kuisioner
oleh siswa dan wawancara.

Kebiasaan konsumsi
makanan dan minuman
saat menonton TV dan
bermain games  dapat

dilihat pada Tabel 9.

Tabel 9 menunjukan
distribusi kebiasaan makan
dan minum saat menonton
TV dan bermain games.
Berdasarkan Tabel 9,
kebiasaan makan dan
minum saat menonton TV
dan bermain games
kategori ya pada responden

Tabel 9.

Distribusi Durasi Menonton TV

Overweight Normal TOTAL
Kebiasaan 0 0 0
Makan dan : & : % : &
Minum
Ya 24 42.9 32 57.1 56 100
Tidak 14 70 6 30 20 100




yang overweight adalah
sebanyak 42.9% (24
responden dan pada
kelompok normal adalah
sebanyak 57.1% (32
responden). Sedangkan
kebiasaan makan dan
minum saat menonton TV
dan bermain games
kategori tidak pada

responden yang overweight
adalah sebanyak 70% (14

responden dan pada
kelompok normal adalah
sebanyak 30% (6
responden).

Tabel 10.

bermain games diperoleh
dari pengisian kuisioner
FFQ dan wawancara. Data
jenis makanan dan
minuman yang dikonsumsi
saat menonton TV dan
bermain games  dapat
dilihat pada Tabel 7.
Berdasarkan Tabel 10
menunjukkan data distribusi
jenis makanan dan
minuman yang dikonsumsi
saat menonton TV dan
bermain games. Pada
kelompok overweight
persentase tertinggi jenis

Distribusi Menurut Jenis Makanan dan Minuman

Overweight Normal
Jenis Makanan Sori 3 Seri 3

dan Minuman ering arang ering arang

n % n % n % n %
Wafer 20 526 18 474 23 605 15 395
Biskuit 22 579 16 421 27 711 11 28.9
Chiki 28 737 10 263 24 632 14 36.8
Keripik 21 553 17 447 18 474 21 553
Kacang 15 395 23 605 20 526 18 474
Donat 20 526 18 474 22 579 16 421
Roti isi 19 500 19 500 22 579 16 421
Pastel 8 21.1 30 789 12 316 26 684
Bakwan 22 579 16 421 21 553 17 447
Martabak 14 368 24 632 20 526 18 474
Pisang Grng 10 263 28 73.7 20 526 18 474
Coklat 19 500 19 500 22 579 16 421
Permen 26 684 12 316 18 474 21 553
Mie Instan 20 526 18 474 15 395 23 605
Siomay 21 553 17 474 18 474 20 526
Teh 21 553 17 447 20 526 18 474
Air Putih 15 395 23 605 22 579 16 421
Kopi 5 132 33 868 3 79 35 921
Susu 7 184 31 816 9 237 29 76.3
soft drink 2 53 36 947 1 26 37 974

b. Jenis Makanan dan

Minuman makanan  yang sering
Data jenis makanan dan dikonsumsi antara lain
minuman yang dikonsumsi wafer  (52.6%),  biskuit
saat menonton TV dan (57.9%), chiki  (73.7%),
keripik  (55.3%), bakwan



(57.9%), donat (52.6%), mie
instan (52.6%) dan siomay
(55.3%). Pada kelompok
normal jenis makanan yang

sering dikonsumsi adalah
wafer  (60.5%), biskuit
(71.1%), Chiki (63.2%),
kacang (52.6%), donat
(57.9%), roti isi (57.9%),
bakwan (55.3%), martabak
(52.6%), coklat (57.9%).

Jenis minuman yang sering
dikonsumsi saat menonton
pada kelompok overweight
adalah teh (55.3%),
sedangkan pada kelompok
normal jenis minuman yang
paling sering dikonsumsi
adalah air putih (57.9%).

C. Hubungan antara Frekuensi
“Ngemil” dengan Kejadian
Overweight

hubungan antara kebiasaan
“ngemil” dengan kegemukan
di Medan (p-value=0.239)
dan Jakarta Selatan (p-
value). Hal ini didukung pula
oleh penelitian Ermiza (2012)
yang menyatakan bahwa
tidak ada hubungan antara
kebiasaan mengkonsumsi
camilan dengan kejadian
kelebihan berat badan (p-
value=0.141

Berdasarkan Tabel 11
menunjukkan  nilai  Odds
Ratio (OR) yaitu 1.111 yang

menunjukkan bahwa
frekuensi  “ngemil” sering
beresiko 1.111 kali untuk
menjadi overweight
dibandingkan dengan
responden yang jarang
“ngemil”.
Tabel 11.

Hubungan Frekuensi “Ngemil” dengan Kejadian Overweight

Status Gizi

Frekuensi —5uor o oht Normal  TOTAL .- OR(C)

Ngemil Value

n % n % n %

Sering 20 513 19 487 39 100 1.111
Jarang 18 486 19 514 37 100 0.818 (0.452-
2.733)
Berdasarkan analisis Hasil il istik d
dengan menggunakan uji Tab Iaill uJt Sta.lt'itll pqlq
statistk Chi-Square, pada abe menunjukkan niia

Tabel tersebut menunjukkan
tidak ada hubungan yang
bermakna antara frekuensi
‘ngemil” dengan kejadian
overweight pada remaja di
SMP Negeri 5 Karanganyar
(p-value=0.818).

Penelitian ini  sejalan
dengan penelitian
Adiningrum  (2008) yang

menyatakan bahwa tidak ada

OR >1, tetapi ClI melewati
angka 1 (Cl 95% = 0.452-

2.733), sehingga frekuensi
‘ngemil” bukan merupakan
faktor resiko  terjadinya
overweight.

Obesitas dan overweight
terjadi jika terdapat kelebihan
makanan dalam  tubuh,
terutama bahan makanan
sumber energi. Dengan kata
lain, jumlah makanan yang



dimakan setiap hari jauh
melebihi faal tubuh (Moehyi,
2003). Kebiasaan “ngemil”
atau senang makan makanan

Pondokcina 1 Depok dengan
nilai p value 0.613 (p-value >
0.05). Hal ini didukung pula
oleh penelitian Utami (2012)

kecil memungkinkan tubuh yang menyatakan bahwa
memperoleh tambahan tidak ada hubungan antara
energi sehingga tanpa perilaku sedentary dengan
disadari intake energi kejadian overweight pada
kedalam tubuh  melebihi remaja di SMP Negeri 41
kebutuhan dan dampaknya Jakarta Selatan.

berupa bertambahnya Berdasarkan Tabel 12
timbunan lemak dalam tubuh. menunjukkan bahwa nilai

Kebiasaan “ngemil” tersebut
memudahkan terjadinya

obesitas pada usia remaja

(Moehyi, 2003).

Odds Ratio (OR) yaitu 0.474,
sehingga dapat disimpulkan
bahwa responden yang
durasi menonton TV dalam

kategori sering berpeluang
D. Hubungan antara Durasi 0.474 menjadi overweight
Menonton TV dengan Kejadian
Overweight
Tabel 12.

Hubungan Durasi Menonton TV dengan Kejadian Overweight

Status Gizi
Durasi . P- OR
Menonton Overweight Normal TOTAL Value Cl)
v n % n % n %

Sering 16 41.0 23 59.0 39 100 0.474
Jarang 22 595 15 405 37 100 0.108 (0.190-
1.185)
Berdasarkan uiji statistik dibandingkan dengan
Chi-Square  pada  Tabel responden  yang  durasi

tersebut menunjukkan bahwa
tidak ada hubungan antara
durasi menonton TV dengan

menonton TV dalam kategori
jarang. Pada Tabel 12 nilai
OR < 1 (Cl 95% = 0.190-

kejadian overweight pada 1185) dan nilai CI melewati
remaja di SMP Negeri 5 angka 1, hal ini menunjukkan
Karanganyar (p=0.108). bahwa durasi menonton TV

Penelitan ini  sejalan bukan  merupakan  faktor
dengan penelitian Vertikal resiko terjadinya overweight.

(2012) yang menunjukkan
bahwa tidak ada hubungan
antara perilaku sedentary
(menonton TV dan bermain
games) dengan kejadian
overweight pada siswa SD N

Kebiasaanmenghabiskan
waktu untuk menonton TV
dalam durasi yang lama
menjadi salah satu penyebab
rendahnya aktivitas fisik pada
anak-anak. Hal ini yang



diduga menjadi penyebab bermain games dengan
kegemukan pada  anak kejadian overweight.
(Hidayati et al., 2010). Berdasarkan Tabel 13
Menurut Soetjiningsih (2010) nilai Odds Ratio (OR)
menyatakan bahwa sebesar 0.859, hal ini
pemakaian  energi  yang menunjukkan bahwa
kurang pada anak-anak responden yang bermain
terjadi karena rendahnya games dalam kategori sering
aktivitas fisik, seperti memiliki  peluang  0.859
menonton TV  seharian menjadi overweight
sambil makan camilan, hal ini dibandingkan dengan
membuat kecenderungan responden yang  bermain
anak untuk menjadi gemuk. games dalam kategori
jarang.

E. Hubungan antara Durasi

Bermain Games dengan

Kejadian Overweight

Tabel 13.

Hubungan Durasi Bermain Games dengan Kejadian Overweight

Status Gizi
Durasi Overweight  Normal TOTAL P- OR(C)
Bermain Value
Games n % n % n %
Sering 8 47.1 9 52.9 17 100 0.859
Jarang 30 50.8 29 492 59 100 0.783 (0.292-
2.532)

Berdasarkan uji statistik
Chi-square pada Tabel 14
menunjukkan bahwa tidak
ada hubungan antara durasi
bermain games dengan
kejadian overweight pada
remaja di SMP Negeri 5
Karanganyar (p-
value=0,783).

Hasil uji statistik ini
sejalan dengan penelitian
Utami (2012) yang
menunjukkan bahwa tidak
ada hubungan antara durasi
menonton TV atau bermain
games dengan status gizi
remaja. Hasil uji statistik Chi-
Square menunjukkan tidak
ada hubungan antara durasi

Pada Tabel 13 nilai OR <
1 (Cl 95% = 0.292-2.532)
dan CI melewati angka 1, hal
ini menunjukkan  bahwa
durasi bermain games bukan
merupakan faktor resiko
terjadinya overweight.

Kebiasaanmenghabiskan
waktu untuk bermain games
dalam durasi waktu yang
lama menjadi salah satu
penyebab rendahnya
aktivitas fisik pada anak-
anak. Pengeluaran energi
yang rendah akibat
rendahnya  aktivitas  fisik
secara tidak langsung dapat
menyebabkan  kegemukan
(Noer, 2012).



Komputer dan video
games juga dapat
menyebabkan kejadian
obesitas pada anak yang
tidak jauh berbeda dengan
TV, walaupun beberapa
komputer dan video games
memiliki komponen mendidik,
namun kebanyakan jauh dari
aktivitas pembakaran lemak.
Komputer dan video games
dapat berdampak  buruk
karena termasuk dalam
aktifitas sedentary (aktivitas
yang rendah). Saat bermain
video games, anak-anak
biasanya memilih  untuk
makan cemilan tanpa berfikir
panjang, dan mereka tidak
melakukan interaksi dengan
anak-anak lain di luar rumah
atau melakukan aktivitas
yang menguras energi
(Kimberly, 2006  dalam
Nurjanah, 2009).

A. KESIMPULAN

1. Berdasarkan analisis

univariat, frekuensi “ngemil’
pada kelompok overweight
siswa SMP Negeri 5
Karanganyar sebagian besar
adalah sering yaitu sebanyak
51.3% (20 responden).
Sebagian besar siswa SMP
Negeri 5 Karanganyar pada
kelompok overweight
sebagian besar durasi
menonton TV nya adalah
jarang yaitu sebanyak 59.5%
(22 responden).

Sebagian besar siswa SMP
Negeri 5 Karanganyar pada
kelompok overweight
sebagian besar durasi
bermain games nya adalah
jarang yaitu sebanyak 50.5%
(30 responden).

4. Berdasarkan analisis bivariat

menunjukkan bahwa tidak

terdapat hubungan antara
frekuensi “ngemil” dengan
kejadian overweight pada
remaja di SMP Negeri 5
Karanganyar dengan nilai p-
value sebesar 0.818 (p-value
>0.05).

. Tidak ada hubungan antara

durasi menonton TV dengan
kejadian overweight di SMP
Negeri 5 Karanganyar. Hal ini
dibuktikan dengan nilai p-
value sebesar 0.108 (P-
Value > 0.05).

. Tidak ada hubungan antara

durasi bermain games
dengan kejadian overweight
di SMP Negeri 5
Karanganyar. Hal ini
dibuktikan dengan nilai p-
value sebesar 0.783 (P-
Value > 0.05).

B. SARAN

Bagi Pihak Sekolah

a. Melakukan pemantauan
terhadap status gizi
siswa-siswinya terutama
dengan pengukuran
berat badan dan tinggi
badan  secara  rutin
melalui  UKS, karena
masih ditemukan adanya
siswa yang overweight.

b. Memberikan edukasi gizi
terhadap siswa-siswinya
tentang faktor yang

mempengaruhi

terjadinya  overweight,
seperti frekuensi
“ngemil”, durasi

menonton TV dan durasi
bermain games.

2. Bagi Siswa

a. Lebih memperhatikan
tentang makanan yang
dikonsumsinya, terutama
camilan yang dapat
menyebabkan
overweight.



b. Meningkatkan aktivitas
fisikk dan menghindari
perilaku sedentary yang
terlalu lama yang dapat
menyebabkan
overweight.

c. Rajin berolahraga.

3. Bagi Peneliti
Perlu penelitian lanjutan
mengenai jumlah asupan
energi yang dikonsumsi dari
makanan camilan yang dapat
berpengaruh terhadap status

gizi.
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