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ABSTRAK 

Status gizi adalah faktor penting yang mempengaruhi produktivitas, kesehatan, dan keselamatan 

kerja. Menurut Survei Kesehatan Indonesia (SKI) pada tahun 2023, untuk status gizi lebih pada 

dewasa di DIY mencapai 24,6% untuk obesitas dan 14,4% overweight. Tujuan dari penelitian ini 

adalah mengetahui gambaran status gizi (indeks massa tubuh, rasio lingkar pinggang panggul, dan 

komposisi tubuh body fat, visceral fat, muscle mass) Pegawai Komisi Pemilihan Umum (KPU) 

Daerah Istimewa Yogyakarta berdasarkan, usia, dan jenis kelamin. Penelitian ini merupakan 

penelitian observasional deskriptif. Data penelitian berasal dari data sekunder kegiatan skrining gizi 

komisioner KPU DIY yang diselenggarakan pada bulan Agustus 2023. Sampel diambil dengan 

metode consecutive sampling pada pekerja perempuan dan laki-laki yang berusia 18-64 tahun dan 

berjumlah 115 responden. Variabel dalam penelitian ini adalah status gizi dan komposisi tubuh 

pegawai komisi pemilihan umum (KPU) DIY. Hasil menujukkan, berdasarkan IMT mayoritas 

pegawai mengalami obesitas sebesar (56,5%). Pada RLPP, sebagian besar tidak mengalami obesitas 

yaitu mencapai (52,2 %). Pada komposisi tubuh body fat sebagian besar baik laki-laki maupun 

perempuan memiliki kadar lemak tubuh yang sangat tinggi yaitu (72,2%). Peresentase lemak tubuh 

yang lebih dari normal bisa menimbulkan resiko kesehatan metabolik seperti DM 2, hipertensi, 

penyakit jantung dan lain sebagainya. Sedangkan pada visceral fat semua pegawai memiliki kategori 

normal yaitu (100%) dan komposisi tubuh berdasarkan massa otot merupakan kategori normal pada 

kedua jenis kelamin yaitu mencapai (73,0%). Namun terdapat juga pegawai dengan massa otot 

rendah mencapai (7,0%). Oleh karena itu, perlu adanya perhatian khusus terhadap pengelolaan status 

gizi yang optimal demi mendukung produktivitas dan kesehatan pegawai secara menyeluruh. 

Kata Kunci: Indeks Massa Tubuh, Rasio Lingkar Pinggang Panggul, Body Fat, Visceral  Fat, 

Muscle Mass Pegawai Kpu. 

 

ABSTRACT 

Nutritional status is an important factor that influences productivity, health, and workplace safety. 

According to the 2023 Indonesia Health Survey (SKI), the prevalence of excess nutritional status 

among adults in the Special Region of Yogyakarta (DIY) reached 24.6% for obesity and 14.4% for 

overweight. This study aims to describe the nutritional status (body mass index, waist–hip ratio, and 

body composition including body fat, visceral fat, and muscle mass) of employees of the Yogyakarta 

Special Region General Election Commission (KPU DIY), categorized by age and sex. This study 

employed a descriptive observational design. The data were obtained from secondary data collected 

during the nutritional screening program for KPU DIY commissioners conducted in August 2023. 

Samples were selected using the consecutive sampling method, consisting of male and female 

workers aged 18–64 years, with a total of 115 respondents. The variables measured in this study 

were nutritional status and body composition of KPU DIY employees. The results showed that, based 

on BMI, the majority of employees were classified as obese (56.5%). In terms of waist–hip ratio, 

most employees were not categorized as obese (52.2%). For body fat composition, both men and 

women predominantly had very high body fat levels (72.2%). Excess body fat increases the risk of 

metabolic health problems such as type 2 diabetes, hypertension, heart disease, and other conditions. 

Meanwhile, all employees were classified as having normal visceral fat levels (100%), and muscle 

mass composition was generally within the normal category for both sexes (73.0%). However, a 

proportion of employees (7.0%) had low muscle mass. Therefore, special attention is needed to 

ensure optimal nutritional management to support overall employee productivity and health. 

Keywords: Body Mass Index, Waist–Hip Ratio, Body Fat, Visceral Fat, Muscle Mass, KPU 

Employees
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PENDAHULUAN 

Status gizi adalah kondisi yang dipengaruhi oleh asupan dan kebutuhan zat gizi untuk 

metabolisme tubuh yang seimbang. Setiap orang memiliki kebutuhan gizi yang berbeda 

berdasarkan usia, gender, aktivitas fisik, berat badan, dan tinggi badan (Par’i dan Wiyono, 

2017). Menurut WHO, malnutrisi terjadi jika asupan nutrisi tidak cukup atau tidak seimbang, 

yang dapat memengaruhi kesehatan dan pencernaan (Khan et al., 2022).  

Berdasarkan data WHO 2022 lebih dari 2,5 milyar orang dewasa berusia 18 tahun ke 

atas mengalami kelebihan berat badan, termasuk lebih dari 890 juta orang dewasa yang 

mengalami obesitas. Menurut WHO, 43% laki-laki dan 44% perempuan dewasa berusia 18 

tahun ke atas mengalami kelebihan berat badan dan 16% mengalami obesitas. Prevalensi gizi 

lebih pada wanita lebih banyak dibanding laki-laki. Prevalensi obesitas di Indonesia sebesar 

23,4% dan untuk overweight mencapai 14,4%, Status gizi lebih pada penduduk dewasa di 

DIY mencapai 24,6% obesitas dan 14,4% overweight. Prevalensi obesitas lebih tinggi pada 

perempuan dibandingkan laki-laki (SKI 2023).  

Status gizi lebih merupakan kondisi di mana terjadi penumpukan lemak berlebih dalam 

tubuh akibat ketidakseimbangan antara asupan energi yang masuk dengan energi yang 

digunakan. Kondisi ini dapat menyebabkan dampak jangka pendek seperti kelelahan, 

gangguan metabolisme, dan pada jangka panjang meningkatkan risiko penyakit kronis seperti 

diabetes tipe 2, hipertensi, dan penyakit jantung (Sofa, 2018). 

Produktivitas kerja memiliki pengaruh terhadap kinerja pegawai. Produktivitas kerja 

seorang pegawai dapat dipengaruhi oleh status gizi seseorang. Pekerja yang efisien penting 

untuk mencapai tujuan, namun kelelahan fisik dan mental bisa menurunkan produktivitas 

karena mempengaruhi stamina, emosi, semangat, dan kualitas istirahat, terutama akibat 

terlalu banyak berpikir dan kurang relaksasi (Bora, 2018; Putri dan Handayani,2017)  

Dampak lain beban kerja lebih yaitu, pusing, gangguan pencernaan, dan emosi tidak stabil 

(Bakri 2021). Beban kerja rendah dapat menyebabkan kebosanan yang menurunkan perhatian 

pada pekerja (Masniar 2022). 

Pencegahan obesitas perlu mengenali faktor risiko seperti usia, jenis kelamin, pola 

makan, aktivitas fisik, pengetahuan gizi, durasi tidur, status perkawinan, dan keturunan 

(Nandar et al., 2019). Obesitas sentral lebih banyak dialami oleh perempuan (55,4%) 

dibanding laki-laki  (22,0%) ( SKI 2023). Obesitas sentral dapat dipengaruhi oleh pola tidur, 

jenis makanan, konsumsi alkohol, stres kerja, aktivitas fisik, dan kebiasaan merokok (Azkia, 

2018). Pekerja shift memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami obesitas sentral dibanding 

pekerja harian (Lee, 2016). 

Status gizi pekerja kantor, baik di sektor swasta, PNS/Polri/TNI/BUMN/BUMD 

maupun instansi pemerintah lainnya, telah menunjukkan bahwa pekerja kantoran memiliki 

prevalensi pada overweight mencapai 19,4% dan untuk obesitas sendiri yaitu 32,0% (SKI 

2023). Pada penelitian Aulian (2021) meneliti kelelahan kerja pada karyawan PT PLN ULUP 

Sinjai dimana sebagian besar adalah pekerja kantor dan lapangan yang ruanglingkup 

aktivitasnya, yaitu dominan aktivitas fisik ringan dan intensitas duduk tinggi. Penelitian 

Aulian menunjukkan bahwa pekerja dengan kelebihan berat badankhususnya yang memiliki 

Indeks Massa Tubuh (IMT) berlebih (overweight/obesitas), sering mengalami kelelahan fisik 

dan mental lebih cepat (Aulian 2021). 

Pekerja kantor seperti pegawai KPU sering duduk 9-10 jam sehari sehingga aktivitas 

fisik mereka rendah. Kinerja pegawai dipengaruhi oleh lingkungan kerja, beban kerja, dan 

kondisi kesehatan mental serta fisik. Lingkungan kerja mencakup budaya dan struktur 

organisasi serta hubungan dengan atasan dan rekan kerja. Beban kerja yang berlebihan atau 

tidak realistis juga dapat berdampak pada kinerja pegawai. Selain itu, kondisi kesehatan 

mental dan fisik pegawai juga dapat mempengaruhi kinerja. Tugas pegawai KPU mencakup 

seluruh tahap pemilu, mulai dari perencanaan hingga evaluasi, termasuk sosialisasi, 
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rekapitulasi suara, dan pembuatan laporan (Adawiyah & Amelia, 2021). Kondisi fisik 

berdampak pula terhadap kesehatan mental seorang tenaga kerja. Kondisi fisik pekerja 

mempunyai pengaruh terhadap kondisi fatal dan psikologi seseorang. Dalam hal ini bahwa 

kondisi kesehatan pegawai harus tetap dalam keadaan sehat saat melakukan pekerjaan, selain 

istirahat yang cukup juga dengan dukungan sarana tempat kerja yang nyaman dan memadai.  

Berdasarkan latar belakang tersebut, yang telah dipaparkan sebelumnya peneliti tertarik 

melakukan penelitian mengenai gambaran status gizi pada pegawai komisi pemilihan umum 

di wilayah Yogyakarta. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan studi observasional deskriptif dan desain cross sectional. Data 

penelitian berasal dari data sekunder Kegiatan Skrining Gizi Pegawai Komisioner KPU DIY, 

penelitian dilakukan di wilayah Daerah Iatimewa Yogyakarta yangdiselenggarakan pada 

bulan Agustus 2023. Populasi dalam studi ini mencangkup seluruh pegawai baik perempuan 

maupun laki-laki usia 18-64 tahun. Jumlah responden yang terlibat sebanyak 145 pegawai, 

dan teknik pengambilan sampel dengan metode consecutive sampling, yaitu dengan cara 

memilih sample yang memenuhi kriteria seperti data lengkap dan didapat 115 pegawai untuk 

sampel ini. Data yang tidak lengkap diangap tidakmemenuhi syarat dan dikeluarkan dari 

analisis. Penelitian ini telah memperoleh persetujuan verbal dari pemilik data yang dikenal 

sebagai informed consent verbal. 

Variabel penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah data status gizi 

berdasarkan individu, yang mana mencangkup indeks massa tubuh (IMT), rasio lingkar 

pinggang panggul (RLPP), body fat, visceral fat, dan muscle mass. IMT diklasifikasikan 

menjadi empat yaitu, underweight (<18,5 kg/m2), normal (18,5-22,9  kg/m2) overweight (23-

24,9 kg/m2), dan obesitas (> 25 kg/m2) (WHO 2018). Rasio lingkar pinggang panggul 

(RLPP) dikelompokkan menjadi dua, yaitu tidak obesitas (<0,90) dan obesitas (>0,90) pada 

laki-laki dan pada perempuan tidak obesitas (<0,80) dan obesitas (>0,80) (Sudargo dkk. 

2018). Pada body fat dibagi menjadi empat kategori yaitu rendah (<20%), normal (20-30%), 

tinggi (30-34,9%) dan sangat tinggi (>35%) pada perempuan sedangkan pada laki-laki rendah 

(<10%), normal (10-19,9%), tinggi (20-25%) dan sangat tinggi (>25%) (Lohman (1986) dan 

Nagamine 1972). Visceral fat dibagi menjadi tiga kategori yaitu normal (0-9), tinggi (10-14) 

sangat tinggi (>15) (Omron 2008). Muscle mass dikelompokkanberdasarkan usia dan 

terdapat tiga kategori yaitu:  

Tabel 1.Klasifikasi muscle mass (Tanita 2020).. 
Laki-laki    18-29 tahun   30-39 tahun   40-49 tahun   50-59 tahun   60-69 

tahun  

Tinggi           ≥74                     ≥73               ≥70                 ≥64                 ≥56 

Normal         49-73                  47-72            44-69             39-63              33-55 

Rendah          ≤48                     ≤46              ≤43                  ≤38                ≤32 

Perempuan   18-29 tahun   30-39 tahun   40-49 tahun   50-59 tahun   60-69 

tahun   

Tinggi              ≥68                   ≥70                 ≥69               ≥67                 ≥61 

Normal           48-67               48-69              45-68            41-66             34-60 

Rendah           ≤47                   ≤47                 ≤44               ≤40                 ≤33 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Krakteristik Pegawai 

Responden pada penelitian ini berjumlah 115 responden. Data karakteristik pekerja 

dalam penelitian ini meliputi jenis kelamin pegawai, usia pegawai sebagi berikut : 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin dan Usia Pada 

Pegawai Komisi Pemilihan Umum DIY 
Karakteristik Pegawai                         Frekuensi                             Presentase (%) 

Jenis Kelamin 

 Laki-laki                                                      66                                             57,4  

 Perempuan                                                    49                                             42,6 

Usia 

Dewasa Awal (18-25 Tahun)                        14                                             2,2 

Dewasa Pertengahan (26-40 Tahun)            54                                             46,0 

Dewasa Akhir (41-64 Tahun)                       47                                             40,9 

Berdasarkan Tabel 2 karakteristik pegawai sebagai sampel penelitian ini memiliki 

pegawai paling banyak dari jenis kelamin laki-laki sebanyak 66 responden dengan presentase 

57,4 %. Sedangkan pada perempuan sebanyak 49 responden dengan 42,6 %. Kelompok usia 

pekerja diketahui bahwa sebagian besar responden berusia 26-40 tahun yang bisa dikatakan 

usia dewasa pertengahan sebanyak 54 responden dengan presentase 46,0 %. 

Status Gizi Berdasarkan IMT 

Tabel 3. Gambaran Status Gizi (IMT) Pegawai Komisi Pemilihan Umum DIY 
Status Gizi  

    (IMT)                                        Frekuensi                               Presentase (%)         

Underweight                                        3          2,6 

Normal                                                24         20,9 

Overweight                                         23         20,0 

Obesitas                                              65       56,5              

Total                                                   115                                             100 

Berdasarkan Tabel 3 hasil menunjukkan bahwa sebaian besar pegawai baik laki-laki 

maupun perempuan memiliki status gizi obesitas berdasarkan IMT sebanyak 65(56,5%). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Lizbeth 2024) yang meneliti 

pada pegawai kantor seperti guru, menyatakan sering mengalami masalah gizi lebih karena 

sebagian besar waktu kerja mereka dihabiskan dalam kegiatan yang dilakukan di meja atau 

ruang kerja serta kurang mendukung aktivitas fisik atau dalam posisi duduk, seperti mengajar 

di kelas, menyiapkan pelajaran, dan pekerjaan administratif. Dapat disimpulkan bahwa 

pegawai Komisi Pemilihan Umum didominasi oleh pegawai dengan status gizi obesitas. 

Selain berkurangnya aktivitas fisik, masalah gizi lebih pada pegawai juga disebabkan oleh 

kebiasaan pola makan yang tidak tepat. Tingginya angka obesitas ini dipengaruhi oleh 

lingkungan kerja, tingkat pengetahuan, status sosial (Rosmiati et, al 2023).  

Kelebihan berat badan yang dikenal sebagai obesitas adalah kondisi akumulasi lemak 

yang berlebihan di berbagai area tubuh atau secara keseluruhan yang dapat meningkatkan 

kemungkinan terjadinya penyakit degeneratif. Oleh karena itu, memiliki berat badan yang 

berada dalam kisaran normal dapat membantu individu mencapai usia harapan hidup yang 

lebih panjang, karena terdapat hubungan yang positif antara indeks massa tubuh dan jumlah 

lemak tubuh (Salim et al., 2021). Obesitas ini umumnya dapat dikelola dengan membangun 

kebiasaan hidup sehat. Namun, saat ini, banyak pegawai kantor yang seringkali mengabaikan 

masalah obesitas. Rutinitas kerja mereka sering membuat fokus pada pola makan dan kurang 

melakukan aktivitas fisik. Pencegahan obesitas dapat dilakukan dengan memahami faktor 

resiko mencakup, usia, jenis kelamin, pola makan, tingkat aktivitas fisik, pemahaman gizi, 

durasi tidur, status pernikahan, serta faktor keturunan (Nandar et al., 2019). 
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Pada penelitian ini masalah obesitas lebih banyak dialami oleh pegawai laki-laki yaitu 

36,5% dan perempuan 20,0%. Pada laki-laki sendiri obesitas berkaitan dengan hormon 

khususnya penurunan hormon testosteron dan peningkatan estrogen. Kadar estrogen yang 

tinggi dapat mengganggu proses pembentukan sperma dengan mengontrol kadar testosteron 

melalui mekanisme umpan balik negatif di otak (Maghsoumi et.,al 2020). Faktor lain dari 

resiko obesitas pada laki-laki seperti riwayat keluarga atau genetik, pola konsumsi makanan 

tinggi kalori (makanan berlemak dan karbohidrat sederhana), serta perubahan gaya hidup 

modern yang bersifat sedentary, seperti pekerjaan yang banyak duduk dan minimnya aktivitas 

fisik (Pasumbung & Purba 2015). Namun secara teori perempuan itu lebih beresiko untuk 

mengalami obesitas karena tubuh perempuan diketahui menyimpan lemak lebih banyak 

dibandingkan dengan laki-laki. Selain itu, adanya perbedaan hormonal pada perempuan dan 

laki-laki turut menjadi perbedaan pada status gizinya. Perempuan memiliki faktor risiko 

obesitas, dimana perempuan yang mempunyai kadar lemak tinggi di dalam tubuh akan 

mempengaruhi hormon estrogen, karena selain dari ovarium estrogen juga akan diproduksi 

oleh jaringan adiposa yang membuat estrogen menjadi tidak normal, cenderung tinggi. 

Produksi hormon yang tidak seimbang ini lah yang dapat menimbulkan gangguan pada siklus 

menstruasi (Karina et al., 2017). Perempuan lebih banyak menyimpan lemak subkutan yang 

protektif. Terjadinya penurunan kadar hormon estrogen pada perempuan di usia menopause 

dapat meningkatkan kejadian obesitas (Setyawati 2020). 

Pentingnya memperhatikan aktivitas fisik di tempat kerja sebagai faktor penting dalam 

upaya pencegahan obesitas dikelompok pekerja, serta pentingnya bagi perusahaan untuk 

mengembangkan program kesehatan yang mendukung kebiasaan hidup aktif pegawai, 

khususnya bagi individu yang memiliki pekerjaan yang cenderung kurang bergerak (Yusfita 

2019). Hasil penelitian oleh Puspitasari (2018) menemukan bahwa jenis pekerjaan memiliki 

pengaruh yang signifikan terhadap terjadinya obesitas. Pekerjaan sedentari, seperti 

administratif atau pengawasan, cenderung menyebabkan aktivitas fisik rendah, sementara 

pekerjaan non-sedentari melibatkan aktivitas fisik lebih tinggi. Penelitian Dewi & Kartini 

(2017) dan Agustina et al. (2023) menunjukkan bahwa rendahnya aktivitas fisik dalam 

pekerjaan meningkatkan risiko obesitas akibat ketidakseimbangan energi dan penumpukan 

lemak.  

Penelitian yang dilaksanakan oleh Astuti pada tahun 2018 menemukan bahwa hampir 

75% pegawai yang memiliki status gizi yang optimal menunjukkan produktivitas kerja yang 

tinggi. Penelitian lain mengindikasikan adanya hubungan antara kondisi gizi dan 

produktivitas kerja, serta menunjukkan bahwa karyawan dengan gizi yang kurang baik 

memiliki risiko yang lebih besar mengalami penurunan produktivitas jika dibandingkan 

dengan mereka yang memiliki status gizi yang baik (Shafitra dkk., 2020). 

Status Gizi Berdasarkan Rasio Pinggang Panggul 

Tabel 4. Gambaran Status Gizi (RLPP) Pegawai Komisi Pemilihan Umum DIY 
Status Gizi  

   (RLPP)                                   Frekuensi                                  Presentase (%) 

Tidak Obesitas                                60                                                52,2 

Obesitas sentral                              55                                                 47,8 

Total                                               115                                               100 

Obesitas sentral adalah kondisi di mana terdapat akumulasi lemak berlebih di bagian 

perut (Jayadi, 2021). Salah satu faktor yang menyebabkan obesitas sentral adalah 

ketidakseimbangan antara aktivitas fisik dan asupan makanan (Khoiroh et al 2022). 

Penumpukan lemak ini terjadi baik di lapisan subkutan maupun jaringan lemak visceral. 

Konsumsi lemak yang berlebihan dapat menyebabkan gangguan fungsi jaringan akibat 

kelebihan kalori yang pada akhirnya berpotensi menyebabkan obesitas sentral (Puspitasari 

2018). Sebagian besar responden dalam penelitian ini menghabiskan waktu kerja mereka 
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dengan aktivitas duduk dan minim bergerak. 

Berdasarkan penelitian ini pada tabel 4 data menunjukkan bahwa sebaian besar pegawai 

memiliki status gizi berdasarkan Rasio Lingkar Pinggang Panggul tidak obesitas yaitu 

sebesar 60 (52,2 %). Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Harahap 

dkk. (2016) pada pegawai di Kantor Kepolisian Resor Kota Pekanbaru menemukan bahwa 

sebagian besar pegawai, yaitu 73,33%, memiliki rasio lingkar pinggang panggul (RLPP) yang 

menunjukkan tidak berisiko obesitas sentral. Kondisi ini menunjukkan distribusi lemak tubuh 

yang relatif sehat dan menandakan risiko penyakit metabolik serta degeneratif yang lebih 

rendah dibandingkan dengan kelompok pegawai yang mengalami obesitas sentral.  

Pada penelitian ini dimana status gizi menggunakan IMT banyak yang mengalami 

obesitas mencapai (56,5%), sedangkan pada status gizi menggunakan RLPP didapat hasil 

sebagaian besar dalam kategori tidak obesitas yaitu (52,2%). Hasil penelitian ini sejalan 

dengan penelitian  Annisa et al (2023) yang menunjukkan bahwa mayoritas dalam penelitian 

memiliki IMT kategori obesitas sebanyak (35,5%). Tingginya hasil ini kemungkinan 

disebabkan karena pola makan, umur, jenis kelamin dan genetik. Dalam penelitian Annisa 

juga dominan dalam kategori tidak obesitas sentral mencapai (58,1%). Dalam penelitian ini 

yang mana IMT (Indeks Massa Tubuh) dalam kategori obesitas, dimana IMT mengukur rasio 

berat badan terhadap tinggi badan secara keseluruhan, sehingga mencerminkan kelebihan 

berat badan secara umum atau keseluruhan. Sementara itu, RLPP mengukur lingkar pinggang 

untuk menilai distribusi lemak di area perut. Jadi, seseorang bisa memiliki IMT tinggi karena 

penumpukan massa otot atau lemak yang tersebar di seluruh tubuh, tetapi RLPP yang tidak 

obesitas menunjukkan distribusi lemak yang lebih seimbang, sehingga risiko kesehatan 

mungkin berbeda. 

Gizi pekerja sangat berhubungan dengan produktivitas. Peran penting dari gizi di 

lingkungan kerja terlihat ketika status gizi mencerminkan kesehatan fisik serta daya tahan 

tubuh pekerja, yang pada gilirannya mempengaruhi hasil kerja mereka. Berbagai isu terkait 

gizi tenaga kerja di Indonesia cukup rumit, termasuk kebiasaan makan yang tidak teratur 

(seperti melewatkan sarapan), kurangnya akses ke fasilitas makan khusus untuk pekerja, 

pemberian insentif makanan dalam bentuk uang, dan lamanya jam kerja yang menyebabkan 

aktivitas fisik pekerja menjadi rendah (Hartriyanti 2020). 

Kondisi tersebut juga sesuai dengan penelitian Farikha (2018) yang menyebutkan 

bahwa kesehatan pegawai mempengaruhi kebugaran fisik dan kemampuan berpikir mereka, 

sehingga mereka lebih bersemangat, produktif, dan teliti. Pegawai yang memiliki gizi kurang 

atau berlebih biasanya memiliki ketahanan fisik yang rendah, motivasi dan semangat kerja 

menurun, menjadi lelah, sehingga mengurangi produktivitas kerja mereka. 

Kaitannya obesitas sentral pada pekerja kantor sangat erat, karena gaya hidup sedentary 

seperti bekerja di kantor tanpa aktivitas fisik yang cukup meningkatkan risiko penumpukan 

lemak di perut, yang diukur dengan Rasio Lingkar Pinggang Panggul (RLPP). Obesitas 

sentral pada pekerja kantor dapat menyebabkan berbagai masalah kesehatan serius seperti 

resistensi insulin, hipertensi, dan gangguan metabolik lainnya, serta menurunkan kualitas 

kerja seperti tingkat kelelahan kerja. Pada penelitian sebelumnya didapatkan bahwa pekerja 

dengan status gizi obesitas sentral berisiko lebih tinggi mengalami kelelahan kerja 

dibandingkan pekerja dengan status gizi normal atau tidak obesitas sentral (Sari & Muniroh, 

2017). 
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Komposisi Tubuh Berdasarkan Body Fat 

Tabel 5. Gambaran Komposisi Tubuh (Body Fat) Pegawai Komisi Pemilihan Umum 

DIY 

Komposisi Tubuh                        

               (Body Fat)                                Frekuensi                                      Presentase (%)           

Rendah                                   3                    2,6 

Normal                                  12                  10,4           

Tinggi                                  17                    14,8 

Sangat tinggi                        83                    72,2 

Total                                115                    100  

Body fat atau lemak tubuh adalah lemak yang tersimpan di bawah kulit atau biasanya 

terletak di sekitar otot. Persentase lemak tubuh adalah salah satu komponen yang membentuk 

tubuh selain dari tulang, otot, dan cairan (Permana, 2023). Persentase lemak tubuh 

berhubungan langsung dengan peningkatan risiko penyakit kardiovaskular yang signifikan 

(Effendy et al. , 2018). Kelebihan lemak sangat berbahaya bagi kesehatan. Apabila seseorang 

memiliki lemak tubuh yang berlebihan, hal itu dapat mengakibatkan berbagai masalah 

kardiovaskular (Teresa et al, 2018). 

Berdasarkan Tabel 5 sebagian besar memiliki kadar lemak dalam tubuh dengan 

katategori sangat tinggi yaitu sebanyak 83 (72,2%). Peresentase lemak tubuh yang tinggi 

dapat meningkatkan peluang terjadinya masalah kesehatan seperti diabetes tipe 2, tekanan 

darah tinggi, penyakit jantung koroner, gangguan lemak darah, stroke, osteoartritis, dan 

masalah pada kantung empedu. (Mehrotra dkk. 2016). Sebaliknya body fat (total lemak 

dalam tubuh) yang terlalu rendah sebenarnya tidak baik untuk kesehatan. Dikarenakan tubuh 

memerlukan lemak sebagai cadangan energi, pelindung organ, serta pendukung fungsi 

hormon dan sistem saraf. Jika kadar lemak tubuh terlalu rendah, seseorang dapat mengalami 

berbagai masalah seperti penurunan energi, gangguan metabolisme, fungsi hormonal yang 

terganggu, mudah merasa kedinginan, gangguan pada siklus menstruasi dan kesuburan, serta 

risiko menurunnya kepadatan tulang (Tischler 2018). 

Kadar lemak dalam tubuh yang dapat mempengaruhi seperti makanan berlemak, 

aktivitas fisik, usia, genetik, jenis kelamin, merokok, alkohol, hormon, danstres. Peningkatan 

aktivitas fisik dapat membantu tubuh membakar kalori dan lemak, membantu mengontrol 

lingkar perut serta indeks massa tubuh, dengan demikian, aktivitas fisik yang teratur dapat 

mengurangi risiko obesitas yang merupakan indikator penting status gizi (Gifari 2020). IMT 

memiliki korelasi positif yang signifikan dengan persentase lemak tubuh pada laki-laki dan 

perempuan. Semakin tinggi nilai IMT, semakin tinggi pula persentase lemak tubuh. 

Sementara itu RLPP lebih menggambarkan distribusi lemak tubuh dan risiko lemak sentral 

dibandingkan total lemak tubuh yang lebih relevan untuk menilai risiko kesehatan. (Fatimah, 

dkk 2017). Hal tersebut sejalan dengan penelitian ini. Walaupun dalam penelitian ini tidak 

melihat korelasinya secara statistik, namun secara deskriptif menunjukkan bahwa proporsi 

paling tinggi adalah pegawai dengan status gizi obesitas diikuti oleh poporsi paling banyak 

adalah pegawai dengan persen lemak tubuh yang tinggi pula. 

Perubahan gaya hidup akibat modernisasi dan kemajuan teknologi telah 

menyebabkanpenurunan aktivitas fisik yang signifikan di masyarakat (Sharif 2023). Hal ini 

berdampak langsung pada ketidakseimbangan energi yang ber kontribusi terhadap masalah 

status gizi seperti kelebihan berat badan dan obesitas, serta gangguan pada komposisi tubuh. 

Masalah tersebut semakin meningkatkan risiko penyakit metabolik seperti hipertensi, 

diabetes tipe 2, penyakit kardiovaskular, dan dislipi demia (Elagizi et.,al 2020). 

Studi Arruan et al. (2024) menunjukkan bahwa populasi modern yang memiliki gaya 

hidup kurang aktif secara signifikan memiliki nilai indeks massa tubuh (IMT), lingkar 
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pinggang, massa lemak, dan lemak visceral yang lebih tinggi dibandingkan populasi yang 

cenderung aktif secara fisik. Sebaliknya, massa otot lebih tinggi ditemukan pada populasi 

tradisional yang memiliki aktivitas fisik sedang hingga berat dalam keseharian nya. Semakin 

rendah aktivitas fisik seseorang, semakin besar risiko kelebihan lemak tubuh dan perubahan 

komposisi tubuh menjadi tidak sehat. Hal ini menjadi tantangan khususnya bagi pekerja 

kantoran yang menghadapi tekanan kerja tinggi, waktu istirahat terbatas, serta paparan 

terhadap pola makan instan dan tidak sehat. 

Komposisi Tubuh Berdasarkan Visceral Fat 

Tabel 6. Gambaran Komposisi Tubuh (Visceral Fat) Pegawai Komisi Pemilihan Umum 

DIY 

 
Data menunjukkan bahwa semua pegawai, dari total 115 responden laki-laki dan 

perempuan memiliki kadar lemak visceral pada kategori normal. Lemak visceral merupakan 

jenis lemak yang terakumulasi pada jaringan lemak di area perut (ruang abdominal) dan 

seringkali dikenal sebagai lemak organ atau lemak dalam perut. Lemak yang terakumulasi di 

dalam jaringan adiposa (kumpulan sel lemak atau jaringan yang berfungsi menyimpan lemak) 

umumnya berbentuk trigliserida. Akumulasi lemak visceral dalam jumlah berlebih dapat 

menyebabkan obesitas sentral serta berkontribusi pada sindrom metabolik, yang 

meningkatkan risiko perkembangan penyakit degeneratif (Wahyuni, 2018). 

Lemak visceral dapat terbentuk akibat berbagai faktor, antara lain faktor genetik, jenis 

kelamin, usia, bentuk tubuh, tingkat aktivitas fisik, stres, dan pola makan. Peningkatan lemak 

tubuh biasanya dimulai di usia dewasa awal, yaitu sekitar 20 tahun ke atas, di mana jenis 

kelamin mempengaruhi jumlah lemak yang terakumulasi; perempuan cenderung memiliki 

lebih banyak lemak tubuh sedangkan laki-laki lebih banyak mengembangkan otot. Dari segi 

pola makan, lemak visceral bisa terbentuk akibat mengonsumsi makanan yang mengandung 

glikemik tinggi, yang dapat dipengaruhi oleh asupan makanan yang kaya karbohidrat (Putri, 

2019). 

Sangat krusial untuk mempertahankan kadar lemak tubuh dalam batas normal, karena 

jumlah lemak tubuh berhubungan dengan lemak viseral, di mana kelebihan lemak viseral 

dapat menyebabkan obesitas sentral yang memiliki risiko tinggi untuk berbagai penyakit 

serius. Selain itu, obesitas juga berkontribusi signifikan terhadap meningkatnya kejadian 

penyakit kardiovaskuler seperti penyakit jantung koroner (Amisam dan Wagustina, 2019). 

Semakin besar angka IMT, semakin tinggi pula persentase massa lemak dan lemak 

visceral (Fatimah, dkk 2017). Kelebihan lemak visceral sangat terkait dengan peningkatan 

potensi terjadinya penyakit jantung dan pembuluh darah, sindrom metabolik (seperti 

hipertensi, dislipidemia, dan diabetes tipe II), serta resistensi insulin. Sebuah studi 

menunjukkan bahwa individu dengan obesitas cenderung memiliki jumlah lemak visceral 

yang lebih tinggi. Lemak visceral juga dapat berdampak pada ukuran lingkar perut, sehingga 

semakin tinggi persentasenya, semakin besar pula risiko terkena obesitas sentral (Sofa, 

2018).Meskipun demikian, pada penelitian ini menunjukkan hasil yang sebaliknya. Pada 

penelitian ini, menunjukkan bahwa semua responden memiliki lemak viseral yang normal, 

dan sebagian besar RLPP dalam keadaan normal pula, meskipun pada pengukuran IMT 

sebagian besar responden memiliki status gizi lebih.  

Faktor yang mendasari perbedaan utama antara IMT tinggi (obesitas) dan lemak viseral 

normal terletak pada distribusi dan jenis lemak tubuh serta faktor individu itu sendiri. IMT 

tinggi menandakan lemak secara keseluruhan, baik subkutan maupun viseral, yang 
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dipengaruhi oleh pola makan berlebihan, kurang aktivitas fisik, dan faktor genetik. 

Sebaliknya, lemak viseral adalah lemak di sekitar organ dalam perut yang lebih terkait 

dengan risiko penyakit metabolik dan kardiovaskuler. Lemak viseral yang normal 

menunjukkan bahwa distribusi lemak di sekitar organ dalam tidak berlebihan meskipun berat 

badan dan IMT tinggi, yang dapat dipengaruhi oleh faktor hormonal, genetika, dan pola 

kehidupan. Faktor-faktor yang mempengaruhi lemak viseral secara khusus meliputi jenis 

kelamin, aktivitas fisik, pola makan, usia, dan hormon (Kaparang 2022). 

Komposisi Tubuh Berdasarkan  Muscle Mass  

Tabel 7. Gambaran Komposisi Tubuh (Muscle Mass) Pegawai Komisi Pemilihan Umum 

DIY 
Komposisi Tubuh 

(Muscle Mass)                       Frekuensi                                    Presentase (%) 

Tinggi   23                                                  20,0    

Normal                                           84                                                  73,0 

Rendah                                           8                                                    7,0 

Total                                           115                                                100 

 Berdasarkan tabel 7 data menunjukkan bahwa massa otot dalam kategori normal yaitu 

pada jenis kelamin laki-laki maupun perempuan mencapai 84 responden (73,0%). Namun 

terdapat juga pegawai dengan massa otot rendah yaitu 8 (7,0%) pegawai. Secara keseluruhan, 

jenis kelamin dan usia adalah faktor utama yang memengaruhi massa otot pegawai. Massa 

otot perlu dipertahankan karena otot memiliki pengaruh terbesar terhadap tingkat 

metabolisme. Semakin banyak otot yang kita miliki, maka semakin banyak lemak yang bisa 

dibakar. Seiring bertambahnya usia, persentase lemak tubuh dan Indeks Massa Tubuh (IMT) 

cenderung meningkat, dan ini dapat disebabkan oleh perubahan komposisi tubuh, yaitu 

pergantian massa otot dengan lemak, yang berperan menjaga atau meningkatkan nilai IMT 

pada usia yang lebih tua (Ponti et al., 2020).  

Massa otot di pengaruhi oleh beberapa faktor yaitu jenis kelamin, asupan protein, 

aktifitas fisik dan usia. Dari beberapa faktor tersebut yang paling berpengaruh adalah usia 

karena semakin bertambahnya usia seseorang akan menyebabkan massa otot mengalami 

regresi. Setelah usia 40 tahun, otot mulai mengalami penurunan massa yang semakin 

signifikan seiring bertambahnya usia (Nurfadhilah et al., 2018). Laki-laki memiliki kekuatan 

otot yang lebih tinggi dibandingkan perempuan. Ini disebabkan karena bobot otot laki-laki 

adalah 50% lebih banyak dibandingkan bobot otot perempuan(Setiorini 2021). Karena 

perbedaan tersebut, kekuatan otot yang dimiliki perempuan hanya sekitar 37 hingga 68%dari 

kapasitas otot pria. Hal ini menyebabkan wanita lebih sering mengalami masalah 

muskuloskeletal dengan rasio keluhan otot antara pria dan wanita adalah 1:3 (Hutabarat, 

2017). 

Kaitan antara massa otot dengan Indeks Massa Tubuh (IMT), Persen Lemak Tubuh, 

dan Lemak Visceral cukup kompleks dan saling berkaitan. Menurut penelitian (Marvelynne 

2023), antara IMT dan persentase lemak tubuh serta lemak visceral biasanya diikuti oleh 

peningkatan persentase lemak tubuh. Namun IMT sendiri tidak mampu membedakan antara 

massa otot dan massa lemak secara spesifik, sehingga seseorang dengan IMT tinggi bisa saja 

memiliki massa otot yang cukup baik, tetapi juga memiliki kadar lemak yang tinggi. 

Sebaliknya, massa otot yang normal biasanya terkait dengan IMT yang juga dalam batas 

normal atau sedikit tinggi, tergantung komposisi tubuh secara keseluruhan. Pengukuran 

massa otot yang cukup penting karena berkontribusi terhadap metabolisme basal dan 

kesehatan secara umum, serta dapat membantu menilai risiko kesehatan terkait obesitas dan 

distribusi lemak, terutama lemak visceral yang berhubungan dengan risiko penyakit 

kardiovaskular. 
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Pada penelitian Susri et al., (2025) menyatakan bahwa dari hasil gambaran karakteristik 

pekerjaan yang bekerja sebagai pegawai PNS/BUMN/BUMD mayoritas dari responden 

(38,1%) memiliki massa otot normal dan sebanyak (61,9%) responden  memiliki massa otot 

dalam kategori rendah. Kondisi ini dapat dipengaruhi oleh membentuk massa otot, dan 

banyak faktor yang saling berkaitan seperti: protein, aktivitas fisik (intensitas, frekuensi, 

volume, model) serta genetik. Walaupun aktivitas fisik sangat berpengaruh, namun penelitian 

ini tidak meneliti jenis dan kebiasaan aktivitas fisik para responden. Oleh karena itu, belum 

dapat diketahui mengapa sebagian responden memiliki massa otot yang tinggi lebih banyak 

dibandingkan yang rendah meskipun pekerjaan mereka cenderung bersifat sedentary. 

 

 

 

Massa otot sering berkaitan dengan kejadian obesitas. Seseorang yang tergolong 

obesitas mengalami penurunan kekuatan otot terhadap massa tubuh pada otot yang bertugas 

menopang berat badan, dibandingkan dengan mereka yang tidak mengalami obesitas 

(Tomlinson dkk, 2016). Akibatnya, kualitas otot menurun, dan hal ini berkontribusi pada 

melemahnya fungsi otot, menurunya kekuatan fisik, serta menurunya performa dalam 

aktivitas sehi-hari maupun olahraga  (Yoshiko et al., 2017). Meskipun mengalami penuaan, 

pria cenderung memiliki massa dan kekuatan otot yang lebih besar dibandingkan wanita. Di 

antara kelompok usia yang lebih muda, wanita memiliki kekuatan otot tertentu yang lebih 

tinggi daripada pria, tetapi hal itu tidak berlaku untuk kelompok usia yang lebih tua 

(Valenzuela et al. ,2020). 

Beberapa hal lain yang menyebabkan masalah pada sistem muskuloskeletal termasuk 

beban kerja fisik, karakteristik individu (usia, jenis kelamin, tinggi badan, tingkat pendidikan, 

kebiasaan merokok, indeks massa tubuh, dan aktivitas olahraga), kondisi pekerjaan, 

lingkungan fisik, serta faktor psikososial (Safitri et al. , 2017). Penurunan kekuatan otot dan 

gejala berkurangnya aktivitas olahraga bisa dipicu oleh stres fisik yang berlangsung lama. 

Pekerja berusia 30 tahun ke atas mengalami gejala muskuloskeletal yang lebih parah 

dibandingkan dengan pekerja yang kurang dari 30 tahun. Hal tersebut dikarenakan pada usia 

≥ 30 tahun kekuatan otot mulai berkurang, regenerasi jaringan menjadi jaringan parut 

sehingga elastisitas otot berkurang, dan terjadi penurunan cairan sehingga stabilitas otot dan 

tulang juga turut menurun (Tambuwun et al., 2020). 

Keterbatasan dalam penelitian ini yaitu peneliti hanya mengetahui gambaran status gizi 

pegawai (IMT, rasio lingkar pinggang panggul, body fat, visceral fat, muscle mass) serta 

tidak dilakukan pengkajian mengenai hubungan antara status gizi sengan sebab-akibat antar 

variabel lainnya, yang juga penting untuk memahami dampak status gizi terhadap faktor lain. 

 

KESIMPULAN 

Penelitian yang dilakukan pada pegawai Komisi Pemilihan Umum di wilayah Daerah 

Istimewa Yogyakarta dengan total sampel 115 responden yang mana mayoritas berjenis 

kelamin laki-laki sebanyak 66 responden dan perempuan sebanyak 49 berusia 18-25 tahun 

(kategori usia dewasa awal) 26-41tahun (dewasa pertengahan) dan 40-64 tahun (dewasa 

akhir). Berdasarkan hasil dengan pengukura status gizi IMT mayoritas pegawai mengalami 

obesitas sebesar (56,5%). Pada RLPP, sebagian besar tidak mengalami obesitas yaitu 

mencapai (52,2 %). Pada komposisi tubuh body fat sebagian besar baik laki-laki maupun 

perempuan memiliki kadar lemak tubuh yang sangat tinggi yaitu (72,%). Sedangkan pada 

visceral fat semua pegawai memiliki kategori normal yaitu (100%) dan komposisi tubuh 

berdasarkan massa otot merupakan kategori normal pada kedua jenis kelamin yaitu mencapai 

(73,0%). Namun terdapat juga pegawai dengan massa otot rendah mencapai (7,0%). Oleh 

karena itu, perlu adanya perhatian khusus terhadap pengelolaan status gizi dan komposisi 
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tubuh yang optimal demi mendukung produktivitas dan kesehatan pegawai secara 

menyeluruh serta pentingnya meningkatkan aktivitas fisik dan meningkatkan konsumsi buah 

serta sayur guna memelihara indeks massa tubu dan komposisi tubuh yang ideal. Untuk 

penelitian selanjutnya dapat melihat atau meneliti hubungan status gizi dan komposisi tubuh 

dengan dampak kesehatan yang lebih luas lagi. 
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