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RINGKASAN

Lemak abdominal pada obesitas, terutama lemak viseral,
merupakan faktor risiko penyakit kardiovaskular, diabetes tipe 2 dan
beberapa jenis kanker (kanker endometrium, payudara dan kolon).
Pengukuran radiografi dapat mengukur lemak viseral dengan akurat,
namun memiliki dampak radiasi dan juga memerlukan biaya yang
besar. Pengukuran antropometri digunakan sebagai ganti dari
pengukuran radiografi untuk menentukan obesitas sentral pada
populasi yang besar. Lingkar pinggang (LP) dan indeks massa tubuh
(IMT) merupakan pengukuran antropometri yang umum digunakan
untuk menentukan obesitas.

Tujuan dari penelitian ini adalah mencari korelasi antara
lingkar pinggang dan indeks massa tubuh dengan tingkat lemak
viseral pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Katolik
Widya Mandala Surabaya.

Penelitian ini menggunakan desain penelitian analitik dan
jenis studi observasional dengan arah studi cross sectional. Besar
sampel yang dibutuhkan pada penelitian ini adalah 110 orang yang
diambil dengan teknik probability sampling dengan metode simple
random sampling. Kriteria inklusi sampel adalah mahasiswa

angkatan 2013-2016 yang bersedia mengikuti penelitian dan hadir

XXi



pada saat pelaksanaan penelitian. Kriteria eksklusi sampel adalah
apabila pada responden terdapat tumor/penonjolan pada kulit
abdomen yang dapat merancukan ukuran lingkar pinggang dan
apabila responden memiliki penyakit atau sedang meminum obat
dalam satu hari terakhir yang menganggu keseimbangan cairan tubuh
sehingga dapat menganggu pengukuran lemak viseral. Hasil
pengukuran kemudian dilakukan analisis dengan menggunakan uji
korelasi Spearman. Penelitian dilaksanakan pada tanggal 18 dan 25
Agustus 2016.

Hasil penelitian pada 110 mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya menemukan pada 45
orang laki-laki, sebaran data berdasarkan lingkar pinggang 88,44 +
13,638 cm, indeks massa tubuh 25,78 + 5,417 kg/m?, dan tingkat
lemak viseral level 9,27 + 5,52. Pada 65 orang perempuan, sebaran
data berdasarkan lingkar pinggang 76,59 + 8,335 cm, indeks massa
tubuh 23,2 + 4,593 kg/m?, dan tingkat lemak viseral level 4,34 +
3,846.

Dari hasil penelitian didapatkan nilai p = 0,000 dan r =
0,771 untuk laki-laki dan p = 0,007 dan r = 0,330 untuk perempuan
dan p = 0,000 dan r = 0,513 untuk keseluruhan sampel pada korelasi

LP dengan tingkat lemak viseral serta nilai p = 0,000 dan r = 0,891

XXii



untuk laki-laki dan p = 0,004 dan r = 0,349 untuk perempuan dan p =
0,000 dan r = 0,651 untuk keseluruhan sampel pada korelasi IMT
dengan tingkat lemak viseral.

Pada penelitian ini, nilai p < 0,05 menunjukan ada
hubungan antara kedua variabel. Pada korelasi lingkar pinggang dan
indeks massa tubuh dengan tingkat lemak viseral, koefisien korelasi
(r) lebih besar pada laki-laki dibandingkan perempuan. Perbedaan ini
kemungkinan terjadi karena terdapat perbedaan morfologi lemak
viseral pada pria dan wanita. Pada pria, jaringan lemak omental lebih
banyak dalam ukuran dan jumlah dibandingkan wanita. Hal ini
dikarenakan obesitas pada laki-laki adalah obesitas tipe android,
sementara pada perempuan adalah obesitas tipe gyneoid.

Berdasarkan penelitian ini maka dapat disimpulkan
terdapat korelasi antara lingkar pinggang dan indeks massa tubuh
pada laki-laki dan perempuan, dengan kuat korelasi pada laki-laki

lebih besar dibandingkan pada perempuan.
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ABSTRAK

Korelasi Lingkar Pinggang dan Indeks Massa Tubuh dengan
Tingkat Lemak Viseral pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Katolik Widya Mandala Surabaya

Kevin K. Soegeng
NRP. 15230130002

Latar belakang: Lemak abdominal pada obesitas, terutama lemak
viseral, merupakan faktor risiko penyakit kardiovaskular, diabetes
tipe 2 dan beberapa jenis kanker (kanker endometrium, payudara dan
kolon). Lingkar pinggang (LP) dan indeks massa tubuh (IMT)
merupakan pengukuran antropometri yang umum digunakan untuk
menentukan obesitas.

Tujuan: Tujuan dari penelitian ini adalah mencari korelasi antara
lingkar pinggang dan indeks massa tubuh dengan tingkat lemak
viseral pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Katolik
Widya Mandala Surabaya.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain penelitian analitik dan
jenis studi observasional dengan arah studi cross sectional,
kemudian dilakukan analisis dengan menggunakan uji korelasi
Spearman.  Kriteria  eksklusi adalah  mahasiswa  dengan
tumor/penonjolan pada permukaan abdomen atau apabila memiliki
penyakit atau meminum obat dalam satu hari terakhir yang
menganggu keseimbangan cairan tubuh sehingga menganggu
pengukuran lemak viseral.

Hasil: Dari hasil penelitian didapatkan nilai p = 0,000 dan r = 0,771
untuk laki-laki dan p = 0,007 dan r = 0,330 untuk perempuan dan p
= 0,000 dan r = 0,513 untuk keseluruhan sampel pada korelasi LP
dengan tingkat lemak viseral serta nilai p = 0,000 dan r = 0,891
untuk laki-laki dan p = 0,004 dan r = 0,349 untuk perempuan dan p =
0,000 dan r = 0,651 untuk keseluruhan sampel pada korelasi IMT
dengan tingkat lemak viseral.

Kesimpulan: Berdasarkan penelitian ini maka dapat disimpulkan
terdapat korelasi antara lingkar pinggang dan indeks massa tubuh
pada laki-laki dan perempuan, dengan kuat korelasi pada laki-laki
lebih besar dibandingkan pada perempuan.

Kata kunci: Obesitas, lemak viseral, lingkar pinggang, indeks massa
tubuh.
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ABSTRACT

Correlation between Waist Circumference and Body Mass Index
with Visceral Fat Level in Widya Mandala Catholic University
Surabaya Faculty of Medicine Students

Kevin K. Soegeng
NRP. 15230130002

Background: Abdominal fat in obesity, specifically visceral fat, is a
risk factor for cardiovascular disesases, diabetes type 2, and several
type of cancers (endometrial, breast and colon cancers). Waist
circumference (WC) and body mass index (BMI) are common
anthropometrical measurements to determine obesity.

Aim: The aim of this study is to find the correlation between waist
circumference and body mass index with visceral fat level in Widya
Mandala Surabaya Faculty of Medicine students.

Method and materials: The design of this study was a cross
sectional analytical study with observational method, from which
analysis was conducted using Spearman correlation test. Exclusion
criterias were students with tumor/lump on abdominal surface or
those having a disease or drugs that alters body fluid balance which
disturbs measurement of visceral fat level.

Results: The result showed the value of p = 0,000 and r = 0,771 for
men and p = 0,007 dan r = 0,330 for women and p = 0,000 dan r =
0,513 for all subjects in the correlation between WC with visceral fat
level, and the value of p = 0,000 and r = 0,891 for men and p =
0,004 dan r = 0,349 for women and p = 0,000 dan r = 0,651 for all
subjects in the correlation between BMI with visceral fat level.
Conclusion: In conclusion, there was a correlation between waist
circumference and body mass index with visceral fat level in both
men and women, and the correlation coefficient was higher in men
compared to women.

Keywords: Obesity, visceral fat, waist circumference, body mass
index.
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