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ABSTRACT 

 

Central obesity is the accumulation of more fat in the abdominal area. Central 

obesity is one of the causes of degenerative diseases, such as type 2 diabetes 

mellitus, dyslipidemia, coronary heart disease, hypertension, cancer and metabolic 

syndrome. Several factors can cause central obesity, namely nutritional knowledge, 

consumption patterns, physical activity and body image. This study aims to 

determine the relationship between nutritional knowledge, consumption patterns, 

physical activity and body image with the incidence of central obesity in adults aged 

25-55 years in the sidorejo health center area in Pagar Alam City. The study design 

used in this study was cross-sectional, carried out in the Sidorejo Health Center 

Area, Pagar Alam City, in 2022. The study sample consisted of 77 people. The 

sampling technique uses cluster sampling. Data analysis used the chi square test. 

Presented in tabular form accompanied by data interpretation. The results of the 

analysis of the variables are nutritional knowledge (p=0.370), consumption patterns 

(p=0.000), physical activity (p=0.004) and body image (p=0.017). The results 

showed that there was no relationship between nutritional knowledge and the 

incidence of central obesity, on the contrary, a relationship was found between 

consumption patterns, physical activity and body image with the incidence of 

central obesity. 

 

Keywords : physical activity, body image, central obesity, nutritional knowledge, 

consumption patterns 
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BAB I 

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang 

Isu gizi ialah isu global yang dihadapi semua negara, baik negara 

miskin, negara berkembang ataupun negara maju. Aspek kesehatan di negara 

Indonesia masih mesti diupayakan semaksimal mungkin guna melawan 

gangguan infeksi serta isu kekurangan gizi, sayangnya perkembangan isu gizi di 

Indonesia makin rumit sebab bukan sekadar mengelola perihal kekurangan gizi, 

masalah kelebihan gizi juga harus ditanggapi dengan serius (Kemenkes RI, 

2015). 

Satu di antara sejumlah permasalahan gizi di Indonesia ialah obesitas. 

Obesitas ialah kondisi di mana lemak tubuh bertumpukan secara berlebihan, 

hingga berat badan melebihi standar normalnya serta mampu membawa risiko 

terkait kesehatannya. Obesitas disebabkan oleh tidak seimbangnya energi yang 

masuk serta energi yang keluar, menjadikan naiknya rasio lemak serta lean body 

tissue terlokalisasi ataupun merata dalam tubuhnya (Lestari dan Siti, 2018). 

Berdasar kepada sebaran lemaknya, obesitas dibagi menjadi 2, yakni: (1) 

obesitas umum serta (2) obesitas sentral. Obesitas sentral ialah menumpuknya 

lemak berlebih pada area perut. Munculnya penumpukan lemak disebabkan oleh 

disfungsi jaringan lemak subkutan yang berperan guna menghadapi tak 

seimbangnya energi dalam tubuh akibat meningkatnya asupan makanan dan 

minimnya aktivitas fisik (Tchernof dan Depres, 2013).  

Obesitas sentral dikaitkan dengan risiko masalah kesehatan yang lebih 

tinggi, terutama yang berkaitan dengan penyakit kardiovaskular. Ini dikarenakan 

area perut cenderung mendekati jantung dibanding pinggul. Obesitas sentral 

mampu diestimasi mempergunakan metode rasio lingkar pinggang-pinggul 

(RLPP). Acuan pria menderita obesitas sentral ialah LP > 90 cm serta wanita LP 

> 80 cm. Obesitas sentral ialah aspek indikator terjadinya sejumlah penyakit 

degeneratif yaitu diabetes mellitus tipe 2, dislipidemia, jantung koroner, 

hipertensi, kanker serta sindrom metabolik (Tchernof & Despres, 2013). 

Perolehan studi memaparkan bahwa 44% kematian disebabkan oleh diabetes, 
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23% karena penyakit jantung iskemik dan 7-41% karena kanker (WHO, 2013). 

Berdasar kepada “Sample Registration Survey Kemenkes RI”, mengindikasikan 

penyakit jantung koroner ialah penyebab kematian terbesar kedua di Indonesia 

dimana persentasenya ialah 12,9% diikuti stroke (21,1%) serta diabetes mellitus 

berpersentase 6,7%.  

Pada tahun 2014, WHO memaparkan bahwasanya banyaknya orang 

dewasa berusia > 18 tahun dengan berat badan berlebihan ialah 1,9 miliar jiwa. 

Setidaknya 13% populasi orang dewasa secara global menderita obesitas, 11% 

penderitanya ialah pria serta 15% lainnya wanita. WHO (2014) memaparkan 

proporsi obesitas secara global ialah dua kali lebih banyak dibanding tahun 

1980-2014. Pada tahun 2016, 39% orang dewasa berusia ≥ 18 tahun (39% pria, 

40% wanita) menderita berat badan berlebih. Yakni setidaknya 13% populasi 

orang dewasa secara global (11% pria, 15% wanita) menderita obesitas kurun 

tahun 2016. Proporsi obesitas secara global ialah hampir tiga kali lipat dibanding 

tahun 1975 serta 2016  (WHO, 2020). 

Pengidap obesitas terbesar secara global ialah Benua Amerika dimana 

29% penduduknya mengidap obesitas, serta Benua Eropa yakni 23% 

penduduknya mengidap obesitas. Proporsi obesitas sentral pada negara maju 

semisal Amerika Serikat naik dari 46% kurun periode tahun 1999-2000 menjadi 

57% kurun periode 2013-2014. Di Asia semisal Cina proporsinya 16,1% 

terhadap lelaki serta 37,6% terhadap perempuan (CDC, 2016). Bagi pria maupun 

wanita di Eropa, obesitas sentral diinterpretasikan melalui besaran lingkar perut 

(mempergunakan besaran cut-off  90-102 cm bagi pria serta 80-92 cm bagi 

wanita) secara berurutan ialah 21% serta 24% pada Belgia, 8% serta 13% pada 

Perancis, 23% serta 65% pada Spanyol, pula 18 % serta 39 % pada area Turki 

(Wittchen HU et al, 2006). Perolehan survei nasional perihal obesitas sentral di 

Inggris kurun tahun 1998-2008 mengindikasikan bahwasanya proporsi obesitas 

sentral naik terhadap umur >18 tahun baik pria ataupun wanita, yakni senilai 

19,2% terhadap pria serta 23,8% terhadap wanita kurun tahun 1998. Sementara 

di tahun 2008 naik menjadi 35,7% terhadap pria serta 43,9% terhadap wanita 

(Howel, 2012). 
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Di Indonesia proporsi obesitas sentral mengalami peningkatan dimana 

tahun 2007 yaitu sebanyak 18,8% menjadi 26,6% kurun tahun 2013. Kurun 

tahun 2018, proporsi obesitas sentral di Indonesia naik kembali yakni menjadi 

31,0% dengan proporsi terbesar pada DKI Jakarta serta Sulawesi Utara 

(Riskesdas, 2018). Obesitas sentral pada umur dewasa di Indonesia tahun 2007 

naik selama periode tahun 2013 yakni terhadap kelompok umur 25-34 tahun 

(17,9%) jadi (26,1%), 35-44 tahun (24,4%) jadi (35,1%). Berdasar kepada Data 

Riset Kesehatan Dasar tahun 2007 di Sumatera Selatan didapat bahwasanya 

persentase obesitas sentral yakni 7,6% lalu naik kurun periode tahun 2013 

menjadi 19,1% serta naik lagi pada 2018 menjadi 27,09%. Sementara pada Kota 

Pagar Alam persentase obesitas sentral kurun tahun 2007 yakni 9,6% serta naik 

pada tahun 2013 menjadi 30,7%. Kemudian pada tahun 2018, prevalensi 

obesitas sentral di Kota Pagar Alam menjadi 23,60%.  

Selain itu, pelayanan kesehatan di Kota Pagar Alam juga masih sangat 

kurang dibanding dengan jumlah penduduknya dimana hanya terdapat sebuah 

rumah sakit umum daerah yang berlokasi pada pusat kota. Populasi penduduk 

yang senantiasa naik, kurun tahun 2021 ialah 145.266 jiwa, terdiri dari 74.400 

jiwa penduduk pria serta 70.866 jiwa penduduk wanita yang mengalami 

pertumbuhan sebesar 1,01% dari tahun 2020, sehingga berhubungan dengan 

angka kemiskinan yang cukup tinggi yaitu sebanyak 13,27 ribu jiwa penduduk 

miskin (2021) dimana lebih tinggi dari tahun sebelumnya yaitu 12,71 ribu jiwa 

(Badan Pusat Statistik, 2021). Berdasarkan kemampuan pemenuhan sisi 

ekonomi guna mencukupi keperluan primer pangan serta non pangan turut 

menjadi perbincangan pada isu ini,  menjadikannya berkaitan dengan pemilihan 

jenis makanan yang dikonsumsi. 

Obesitas sentral ialah keadaan abnormal yang lazim muncul 

dikarenakan oleh faktor umur, aktivitas fisik, asupan energi, protein, serta lemak 

(Faridi dan Hidayati, 2016), jenis kelamin, pekerjaan, pendidikan, pengeluaran 

per kapita (Sugianti dkk, 2009) serta pengetahuan (Yoon, 2009). Semakin 

meningkatnya usia, maka risiko terjadinya obesitas sentral semakin meningkat. 

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa obesitas sentral meningkat pada 

kelompok usia 30 tahun ke atas. Risiko obesitas sentral meningkat 1,02 kali lebih 
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besar pada individu dengan kelompok usia lebih tinggi (Pradeepa, 2015). 

Didapatkan kejadian obesitas sentral lebih tinggi pada sampel yang berumur 

lebih tua (Janghorbani et al, 2007).  Hal ini dapat di dukung dengan sebuah hasil 

penelitian terdahulu yang mengatakan bahwa faktor risiko obesitas yang pertama 

adalah umur, hal ini di duga karena terjadinya penumpukan lemak perut dengan 

bertambahnya umur seseorang. Kantachuvessiri et al. (2005) menemukan bahwa 

tingginya risiko obesitas pada usia lanjut disebabkan oleh menurunnya 

metabolisme pada lansia, kurangnya aktivitas fisik serta meningkatnya asupan 

dan frekuensi makan. Selain itu, seiring bertambahnya usia seseorang cenderung 

kurang memperhatikan ukuran badannya. Nyatanya, pada usia tua massa ototnya 

menurun serta berubahnya tipe hormon yang membuat bertumpuknya lemak di 

perut. 

Proporsi obesitas sentral lebih banyak pada wanita dibandingkan pria. 

Hal ini selaras dengan studi milik Janghorbani (2007) dan Erem (2004) yang 

mengidentifikasi bahwasanya ada hubungan nyata diantara kejadian obesitas 

sentral dan jenis kelamin. Hal ini kemungkinan dikarenakan cadangan lemak 

tubuh cenderung lebih banyak pada wanita. Erem et al. (2004) memaparkan 

bahwasanya ada hubungan jenis kelamin dengan obesitas sentral, yaitu 

berbedanya genetik, faktor diet, aktivitas fisik berat yang kurang antara pria dan 

wanita. Pada wanita menopause massa ototnya sudah menurun serta status 

hormon yang berubah (Lee et al. 2005). 

Pengetahuan ialah faktor risiko tak langsung yang memunculkan 

obesitas sentral. Pengetahuan perihal gizi individu ada kaitannya dengan 

tingkatan pengetahuannya, yakni mengenai bahan pangan, sumber zat gizi, serta 

makanan sehat (Laila dkk, 2018). Pengetahuan gizi individu yang semakin tinggi 

maka akan semakin mempertimbangkan jenis serta kualitas makanan yang akan 

dikonsumsi. Hal ini sesuai dengan studi milik Yoon (2009), bahwasanya ada 

hubungan pengetahuan dengan obesitas sentral karena responden yang 

berpengetahuan tinggi mempunyai wawasan mengenai gizi yang lebih banyak 

dibandingkan responden yang pengetahuannya rendah. 

Faktor lainnya terkait obesitas sentral ialah body image. Body image 

ialah penggambaran individual terhadap bentuk serta ukuran tubuhnya, yang 
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dilatarbelakangi oleh bentuk dan ukuran tubuh, serta harapannya perihal bentuk 

serta ukuran tubuh yang dikehendaki. Jika ekspektasi tersebut tidak sesuai 

dengan kondisi tubuh yang sebenarnya, maka muncul body image negatif 

(Tejoyuwono, 2007). Studi milik Kakekshita dan Almeida (2008) menjelaskan 

bahwa body image merupakan faktor penting yang berhubungan dengan status 

gizi seseorang dan wanita lebih tidak puas dengan tubuhnya dibandingkan pria.  

Faktor lainnya ialah asupan pangan pribadi. Asupan karbohidrat serta 

serat ialah faktor terkait obesitas sentral, yakni individu dengan obesitas sentral 

banyak mengonsumsi karbohidrat sederhana tetapi asupan seratnya kurang, 

seperti konsumsi gula yang berlebihan dan konsumsi sayur dan buah yang 

rendah (Harikedua dan Naomi, 2012). Perolehan studi mengindikasikan bahwa 

orang yang konsumsi karbohidratnya berlebihan risikonya 4 kali menderita 

obesitas sentral dibandingkan individu yang mengonsumsi karbohidrat tidak 

berlebih. Asupan karbohidrat berlebih misalkan soft drink, makanan berfruktosa 

tinggi serta makanan manis lainnya ada kaitannya dengan obesitas (Tchernof & 

Depres, 2013).  

WHO (2000) memaparkan makanan tinggi lemak ialah penyebab 

obesitas dikarenakan mampu mengontrol sinyal yang mengendalikan perasaan 

kenyang yakni menunda sensasi kenyang sehingga individu senantiasa makan 

pada porsi berlebihan. Asupan lemak muncul dikarenakan menu makanan 

kesehariannya yang cenderung diolah secara digoreng. Asupan makanan 

memiliki kandungan lemak tinggi yang mampu menjadikan munculnya obesitas 

sentral. Lemak berdensitas energi tinggi serta konsumsi lemak berlebih akan 

disimpan pada jaringan adiposa. Besarnya asupan lemak mampu mempengaruhi 

energi berlebihan serta diikuti dengan naiknya jaringan adiposa beserta kadar 

leptin pada aliran darah pun naik. Leptin akan naik bersamaan dengan naiknya 

jaringan adiposa, yakni mampu mempengaruhi keseimbangan energi, hingga 

mampu memunculkan obesitas. 

Selain itu, faktor lain terjadinya obesitas sentral adalah aktivitas fisik. 

Aktivitas fisik adalah setiap gerakan yang dihasilkan oleh otot rangka yang 

menghasilkan pengeluaran energi. Bahkan tanpa penurunan berat badan, 

aktivitas fisik atau olahraga teratur dapat mengurangi jaringan adiposa secara 
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signifikan (Tchernof & Despres, 2013). Ini karena olahraga bisa meningkatkan 

massa jaringan bebas lemak (lean body mass). Aktivitas fisik ialah langkah 

dalam mencegah naiknya berat badan serta secara signifikan turut dalam 

mengurangi berat badan berjangka panjang serta meminimalisir resiko kesehatan 

semisal penyakit kronis. Minimnya aktivitas fisik mampu menjadikan zat 

makanan yang memasuki tubuh tidak dibakar melainkan disimpan sebagai 

lemak di dalam tubuh. Hal ini sangat berisiko terhadap berbagai penyakit, 

terutama penyakit yang berkaitan dengan obesitas, seperti diabetes melitus. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Puspitasari (2018) dapat 

disimpulkan bahwa terdapat hubungan diantara aktivitas fisik dengan 

kemunculan obesitas sentral pada kelompok dewasa (p=0,000) serta responden 

beraktivitas ringan-sedang risikonya 2,4 kali lebih besar terkena obesitas sentral 

dibanding responden beraktivitas fisik berat. Perolehan tersebut bersesuaian 

dengan studi milik Mustelin (2009) yang mengidentifikasi bahwasanya ada 

hubungan kuat diantara aktivitas fisik dan lingkar perut. Tingginya aktivitas fisik 

cenderung  berkaitan secara nyata dengan lingkar perut dibanding IMT. 

Wilayah perkotaan dan pedesaan sering digunakan sebagai pembatas 

area serta lingkungan sosial guna mengidentifikasi faktor risiko obesitas di 

masyarakat seperti pola asupan makanan, tingkatan pendidikan, status sosial 

ekonomi, teknologi serta aktivitas fisik (Gustafsson, 2005). Pada mayoritas 

negara berkembang, proporsi obesitas perkotaan naik tajam dibanding pedesaan. 

Hal ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan faktor risiko antara kedua 

tempat tersebut. Faktor risiko pada perkotaan cenderung dilatarbelakangi oleh 

arus urbanisasi, variasi asupan makanan serta kemajuan teknologi yang 

membawa masyarakatnya kepada kenaikan asupan makanan serta turunnya 

aktivitas fisik (Rosen, 2008). Sementara di pedesaan faktor risikonya disebabkan 

oleh rendahnya tingkat pendidikan serta minimnya terkena paparan perihal 

informasi kesehatan (Blankeu, 2009). Selain itu penggolongan desa di Indonesia 

cenderung mempengaruhi perubahan perilaku masyarakat, khususnya kebiasaan 

konsumsi pangan. Masyarakat pada pedesaan swakarsa serta swasembada 

mempunyai ciri yang hampir serupa dengan masyarakat di perkotaan, sementara 

desa swadaya ialah wilayah yang belum berkembang dimana ciri kehidupan 



 

 

7 

                                                                                                                     Universitas Sriwijaya 
 

 

mayoritas masyarakatnya yaitu menggantungkan kebutuhannya kepada hasil 

alam (Gustafsson, 2005). Adanya perbedaan faktor risiko antara kota dan desa 

menunjukkan adanya perbedaan pengaruh kepada peristiwa obesitas sentral. 

Penelitian ini dilakukan di wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar 

Alam dikarenakan berdasarkan pengamatan yang dilakukan di wilayah 

puskesmas ini, penduduk di wilayah ini sebagian besar masyarakatnya bekerja 

sebagai pedagang dan petani. Selain itu kebanyakan masyarakatnya juga bekerja 

sebagai buruh harian lepas seperti buruh tani dimana pendapatannya tergolong 

rendah yaitu upah rata-rata diperkirakan sebesar Rp. 50.000 perhari dan 

diperkirakan pendapatan yang didapatkan perbulan yaitu sebesar Rp.1.500.000. 

Untuk pedagang pendapatan rata-rata diperkirakan sebesar Rp. 300.000-

1.000.000 perhari, namun pendapatan yang diperoleh tersebut bisa saja naik 

ataupun turun. Tingkat pendapatan dapat mempengaruhi daya beli individu, 

rendahnya daya beli akan mempengaruhi tidak tepatnya dalam memilih 

makanan, sering mengkonsumsi makanan dengan tinggi kalori, lemak dan 

karbohidrat yang berlebihan serta protein yang rendah sehingga berisiko 

mengalami obesitas sentral (Yulia dkk, 2016).  

Berdasarkan survey yang dilakukan di wilayah puskesmas sidorejo ini, 

wilayahnya berdekatan dengan daerah pasar dimana dikawasan tersebut terdapat 

banyak penjual makanan jajanan seperti junk food ataupun fast food, sehingga 

ada kemungkinan besar masyarakatnya sering membeli makanan jajanan 

tersebut dikarenakan lokasinya yang berdekatan dengan tempat tinggal. Junk 

food dan fast food merupakan makanan yang umumnya mengandung kalori, 

lemak, gula dan garam yang tinggi tetapi rendah serat. Makanan yang tinggi 

kalori ini apabila dikonsumsi dalam frekuensi yang sering dan tidak sesuai 

dengan energi yang digunakan untuk beraktivitas dapat menyebabkan adanya 

penimbunan kalori dalam tubuh dan dapat menyebabkan obesitas sentral. 

Wilayah ini juga tergolong padat yaitu terdiri dari 5.751 jiwa. Selain itu 

berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Pagar Alam tahun 2021, wilayah 

puskesmas ini merupakan wilayah yang paling banyak mengalami masalah 

kesehatan dimana tercatat bahwa penduduk usia produktif yang mengalami 

hipertensi sebanyak 1.120 orang dan diabetes melitus sebanyak 560 orang. 
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Dikarenakan penelitian sejenis yang mencari hubungan dengan obesitas sentral 

di Kota Pagar Alam terutama di wilayah puskesmas sidorejo belum dilakukan, 

maka dari itu peneliti tertarik untuk mengetahui bagaimana hubungan 

pengetahuan gizi, pola konsumsi, aktivitas fisik dan body image dengan kejadian 

obesitas sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah Puskesmas 

Sidorejo Kota Pagar Alam? 

1.2 Rumusan Masalah 

Permasalahan pada penelitian berikut adalah “bagaimana hubungan 

pengetahuan gizi, pola konsumsi, aktivitas fisik dan body image dengan 

kejadian obesitas sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah 

Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam”. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan gizi, 

pola konsumsi, aktivitas fisik dan body image dengan kejadian obesitas 

sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah Puskesmas Sidorejo 

Kota Pagar Alam. 

1.3.2 Tujuan khusus 

1. Untuk mengetahui gambaran obesitas sentral pada orang dewasa 

usia 25-55 tahun di wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

2. Untuk mengetahui gambaran pengetahuan gizi pada orang dewasa 

usia 25-55 tahun di wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

3. Untuk mengetahui gambaran pola konsumsi pada orang dewasa usia 

25-55 tahun di wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

4. Untuk mengetahui gambaran aktivitas fisik pada orang dewasa usia 

25-55 tahun di wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

5. Untuk mengetahui gambaran body image pada orang dewasa usia 

25-55 tahun di wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

6. Untuk mengetahui hubungan pengetahuan gizi dengan kejadian 

obesitas sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah 

Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 
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7. Untuk mengetahui hubungan pola konsumsi dengan kejadian 

obesitas sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah 

Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

8. Untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan kejadian 

obesitas sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah 

Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam 

9. Untuk mengetahui hubungan body image dengan kejadian obesitas 

sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah Puskesmas 

Sidorejo Kota Pagar Alam 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Menambah pengetahuan, wawasan dan pengalaman serta 

meningkatkan kemampuan guna menganalisis serta memecahkan 

permasalahan pada masyarakat. 

1.4.2 Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian berikut diharapkan supaya masyarakat lebih 

memperhatikan kesehatannya dengan baik terutama terkait pengetahuan gizi, 

pola konsumsi, aktivitas fisik dan body image. 

1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Diharapkan penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi dan dasar 

teruntuk mahasiswa serta studi lanjutan terkait obesitas sentral pada orang 

dewasa. 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian berikut dilaksanakan untuk mengidentifikasi hubungan 

diantara pengetahuan gizi, pola konsumsi, aktivitas fisik dan body image dengan 

kejadian obesitas sentral pada orang dewasa usia 25-55 tahun di wilayah 

Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam. Lokasi penelitian ini dilakukan di 

wilayah Puskesmas Sidorejo Kota Pagar Alam, Sumatera Selatan. Pengambilan 

data pada penelitian ini dilaksanakan pada bulan Juli 2022. Desain penelitian 

yang digunakan yaitu desain cross sectional dengan pendekatan kuantitatif. 
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Variabel independen dalam penelitian ini ialah pengetahuan gizi, pola konsumsi, 

aktivitas fisik dan body image, sedangkan variabel dependennya adalah kejadian 

obesitas sentral.
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