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Abstract

The study on sleep duration has long been studied on various ethnic groups in developed countries,
yet only a few have been conducted in developing countries. There is no information on the
association between sleep duration and obesity on adolescents of Minangkabau ethnic. Based on the
aforementioned reasons, there need a research on the association between sleep duration and obesity
on adolescents. The aim of this study is to investigate the relationship between sleep duration and
obesity on adolescents. The study was conducted by cross-sectional method. Samples comprise 178
junior high school students (91 obese and 87 non-obese) aged between 12-15 years in two regencies
in West Sumatera. Independent variable was sleep duration, and obesity was dependent variable.
Sleep duration was measured using self-reported sleep duration questionnaire and obesity was
measured by anthropometric measurement. Statistical analysis was performed using SPSS. Data was
analysed using student t-test, chi-square, and correlation analysis with p < 0.05 being significant.
There was no significant diference between sleep duration and obesity prevalence, p= 0.45. The t-test
on mean sleep duration suggested that there was no significant difference between sleep duration of
normal and obese respondents p= 0.34. There was an association between sleep duration and body fat
percentage. Modification of sleep duration may be an alternative to reduce obesity prevalence.

Keywords: sleep duration, obesity (BMI), W/H ratio, body fat percentage.

Abstrak

Studi tentang lama waktu tidur banyak dilakukan pada berbagai etnis di negara maju, tetapi sedikit
sekali dilakukan negara berkembang. Belum ada informasi tentang hubungan lama waktu tidur dan
obesitas pada remaja etnis Minangkabau. Berdasarkan alasan diatas perlu diteliti apakah terdapat
hubungan  antara lamanya waktu tidur dengan obesitas pada remaja. Tujuan penelitian adalah untuk
mengkaji hubungan antara lama waktu tidur dengan obesitas pada remaja Penelitian dilakukan dengan
desain cross sectional study. Sampel terdiri dari 178 orang siswi SMP  ( 91 obesitas dan 87 normal)
umur 12-15 tahun yang berada di 2 kab/kota di Sumatera Barat. Variabel bebas yang yang diukur
adalah lama waktu tidur, sedangkan obesitas berperan sebagai variabel terikat. Lama waktu tidur
diukur dengan self-reported sleep duration quesstionaire dan obesitas dengan pemeriksaan
antropometri. Analisis statistik dilakukan dengan menggunakan dengan Student t-test, uji Chi-square
dan uji korelasi P < 0,05 dianggap signifikan. Tidak ada perbedaan yang bermakna antara lama waktu
tidur dengan kejadian obesitas p= 0,45. Dari uji perbedaan rata-rata waktu tidur didapatkan tidak ada
perbedaan yang bermakna lama waktu tidur responden normal dan obesitas p=0,34.  Terdapat
hubungan antara lama waktu tidur dengan persen lemak tubuh p = 0,03.  Modifikasi lama waktu tidur
dapat dijadikan sebagai alternative untuk menurunkan kejadian obesitas.

Kata kunci: lama waktu tidur, obesitas ( IMT),  W/H rasio dan persen lemak tubuh

PENDAHULUAN
Berbagai metode pencegahan

obesitas telah dilakukan melalui perubahan
gaya hidup berupa pengaturan pola makan
dan aktifitas fisik, namun angka obesitas
terus meningkat. Pengobatan dan

pencegahan obesitas ini belum dapat
dicapai karena etiologi dan patogenesis
obesitas sampai sekarang masih belum
jelas dan masih diperdebatkan.

Obesitas pada remaja dapat
menyebabakan komplikasi medis dan
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psikososial. Aspek medis meliputi
gangguan metabolik seperti diabetes,
hipertensi, dislipidemia, non alcoholic fatty
liver, obstructive sleep apnoe dan
gangguan ortopedik (Lee, 2009.).
Komplikasi lain terutama pada wanita
adalah polycystic ovarian syndrome (Seth
& Sharma, 2013). Komplikasi psikososial
pada obesitas meliputi depresi dan
ansietas. Remaja obesitas mempunyai
kebiasaan makan dan kualitas hidup yang
buruk (Değirmenci et al., 2015)

Prevalensi kelebihan berat badan
dan obesitas juga meningkat pada anak-
anak dan remaja di negara berkembang,
dari 8,1% sampai 12,9% di tahun 2013
untuk anak laki-laki dan dari 8,4% sampai
13,4% pada anak perempuan (Ng et al.,
204).  Prevalensi obesitas pada remaja
umur 13-15 tahun di Sumatera Barat yang
mayoritas etnis Minangkabau yaitu sebesar
10.8%, terdiri dari 8,3 % gemuk dan 2,5%
sangat gemuk (obesitas) hampir sama
dengan prevalensi nasional (Riskesdas,
2013). Sementara studi terdahulu
melaporkan bahwa  etnis Minangkabau
memiliki pola diet yang berbeda dengan
etnis lainnya di Indonesia dengan rata-rata
asupan energi lebih rendah (72,4%) dari
Angka Kecukupan Gizi (AKG) Nasional
(AKG 2150 kkal). Berdasarkan rasio
PUFA:MUFA:SAFA, etnis Minangkabau
memiliki kualitas pola diet lemak yang
buruk dan asupan lemak yang lebih
tinggi dibandingkan dengan kelompok
etnis lainnya.6

Penelitian terdahulu lebih banyak
menekankan pada asupan makan dan
aktifitas fisik sebagai penyebab obesitas.
Intervensi dengan mengatur asupan kalori
dan meningkatkan aktifitas fisik masih
belum efektif menurunkan kejadian
obesitas. Faktor lain yang juga
mempengaruhi kejadian obesitas adalah
waktu tidur. Penelitian melaporkan bahwa
pendeknya waktu tidur mengakibatkan
perubahan fisiologi hormonal dimana
terjadi penurunan leptin dan peningkatan
ghrelin  dan peningkatan rasa lapar dan
nafsu makan yang memicu terjadinya
obesitas (Taheri et al.,2004; Spiegel K et

al., 2005; Fu JF et al., 2013). Disamping
itu pendeknya waktu tidur juga
menyebabkan penurunan toleransi glukosa
dan sensitifitas insulin, peningkatan
cortisol, peningkatan ghrelin dan
penurunan leptin serta peningkatan rasa
lapar dan nafsu makan (Zimberg et al.,
2012).

Lama waktu tidur telah lama diteliti
sebagai faktor resiko untuk kegemukan,
tetapi mekanisme pasti masih belum jelas.
Penelitian pada remaja menemukan bahwa
remaja yang tidur kurang dari 8 jam
perhari cenderung mengkonsumsi
makanan tinggi kalori dari lemak dan
rendah karbohidrat  dibandingkan  dengan
remaja yang durasi tidurnya cukup (8,5–
9,25 jam). Pendeknya waktu tidur dapat
meningkatkan kejadian obesitas melalui
perobahan pola makan yang berakibat
perubahan keseimbangan energy (Weiss et
al., 2010). Hasil yang berbeda didapatkan
pada anak-anak Mexican American,
dimana waktu tidur yang pendek
berhubungan dengan obesitas melalui
tingginya intake karbohidrat dan rendah
lemak Martinez et al., 2017).

Beberapa studi melaporkan
hubungan antara lama waktu tidur dan
obesitas masih bervariasi dan dipengaruhi
banyak faktor seperti usia, jenis kelamin
dan aktifitas fisik (Shi et al., 2010; Hung
et al., 2013; Suglia et al.,2014; Muqing et
al., 2015; Ames et al., 2016). Penelitian
lain mendapatkan peningkatan indek massa
tubuh berhubungan dengan lama waktu
tidur dan kualitas tidur (Peltzer & Pengpid
2017).

Patofisiologi obesitas dan
mekanisme mana yang paling berpengaruh
masih belum jelas. Untuk itu perlu dikaji
semua faktor yang mungkin berhubungan
dengan obesitas ini, baik faktor genetik
maupun faktor lingkungan. Pengobatan
dan pencegahan obesitas yang efektif dapat
dicapai jika diketahui patogenesis secara
komprehensif. Sejauh ini banyak studi
tentang interaksi genetik dan faktor
lingkungan yang diteliti, tapi kajian yang
mendalam mengenai lama waktu tidur
terhadap obesitas masih terus berkembang.
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Studi tentang lama waktu tidur banyak
dilakukan pada berbagai etnis di negara
maju, tetapi sedikit sekali dilakukan negara
berkembang. Belum ada informasi tentang
hubungan lama waktu tidur dan obesitas
pada remaja etnis Minangkabau.
Berdasarkan uraian dalam latar belakang
diatasdapat dirumuskan masalah penelitian
sebagai berikut apakah terdapat hubungan
antara lamanya waktu tidur dengan
obesitas pada remaja.

TUJUAN
Untuk mengkaji hubungan lama waktu
tidur dengan obesitas pada remaja remaja
perempuan etnis Minangkabau.

METODE
Penelitian ini merupakan penelitian

cross-sectional study di kota Padang dan
Padang Panjang dari bulan April s/d
Oktober 2015. Populasi adalah siswa
perempuan sekolah menengah pertama
(SMP) yang berada di 2 kota di Sumatera
Barat, suku Minangkabau umur 12-15
tahun ( tinggal di Sumatera Barat, kedua
orang tua serta kakek nenek berasal dari
Sumatera Barat)

Subyek penelitian adalah dipilih
secara proporsional stratified random
sampling yaitu remaja perempuan yang
memenuhi kriteria inklusi dan eklusi
dimasukkan dalam subyek penelitian,
sedangkan jumlah subyek berdasarkan
proporsi obesitas di setiap sekolah. Subyek
penelitian dibagi menjadi kelompok kasus
dan kontrol. Jumlah kasus dan kontrol
sama di setiap sekolah berdasarkan
proporsi obesitas masing-masing sekolah.
Kriteria eksklusi adalah subjek dengan
gangguan imunologi dan infeksi dan
konsumsi obat tidur. Kelompok kontrol
diambil dari siswi sekolah yang sama yang
mempunyai BMI Z score antara – 2 SD

sampai +1 SD dan kelompok kasus BMI Z
score diatas +2 SD standar WHO, dengan
kriteria eklusi dan inklusi yang sama
dengan kelompok kasus. Sampel terdiri
dari 87 orang normal dan 91 orang obes.

Lama waktu tidur
Adalah waktu yang digunakan responden
untuk tidur di malam hari. Data diambil
berdasarkan self reported sleep duration
questionnainaire. Lama waktu tidur
ditentukan berdasarkan kebiasaan tidur dan
bangun  pada hari kerja dan libur. Rumus
yang digunakan untuk menentukan lama
waktu tidur   (2/7 × weekends +5/7 ×
weekdays), kemudian dikelompokkan
menjadi 3 kategori <8, 8–<10, atau ≥ 10
jam/hari berdasarkan kebutuhan tidur
remaja.

Analisis data :
Analisis univariat digunakan untuk

melihat distribusi data masing-masing
variabel dan kemudian disajikan dalam
bentuk tabel atau diagram. Data terdiri
dari, ukuran antropometri (obes atau non
obese), serta lama waktu tidur. Analisis
bivariat digunakan untuk melihat
hubungan antara lama waktu tidur dengan
obesitas pada remaja. Uji t test
berpasangan dipakai untuk menganalisis
beda rata-rata nilai antropometri antara
obesitas dan normal. Uji chi-square
digunakan untuk melihat hubungan antara
lama waktu tidur dengan kejadian obesitas,
sedangkan uji korelasi untuk menilai
hubungan antara lama waktu tidur dengan
nilai IMT, lingkar pinggang dan rasio
lingkar pinggang dan panggul. Analisis
statistik dilakukan dengan menggunakan
SPSS (Versi 17) p < 0,05 dianggap
signifikan.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Karakteristik responden

Uji t test *p < 0,05

Tabel 2. Karakteristik tidur pada remaja berdasarkan indeks massa tubuh

Penelitian dilakukan di Kota
Padang dan Padang Panjang dengan
responden siswi SMP umur 12-15 tahun.
Umur rata-rata kelompok normal 13.60±
.855 dan obesitas 13.69 ± .997. Tidak ada
perbedaan yang bermakna antara umur
kelompok normal dan obesitas. Sedangkan
berdasarkan berat badan, BMI, lingkar
pinggang ,lingkar panggul dan persen
lemak tubuh didapatkan perbedaan yang
bermakna antara kelompok normal dan
obesitas dengan p < 0,05. ( Tabel 1)

Dari 65 orang responden dengan
tidur pendek 33 orang ( 50,8%) obesitas,
sedangkankan dari 14 orang responden
dengan tidur yang lama 9 orang  (64,3%)

normal dan 5 orang (35,7%) obesitas.
Tidak ada perbedaan

yang bermakna antara lama waktu tidur
dengan kejadian obesitas p > 0,05.
Walaupun rata-rata waktu tidur pada
normal lebih lama dibandingkan obes. (
Tabel 2)

Dari uji perbedaan rata-rata lama
waktu tidur kelompok normal lebih
panjang dibandingkan kelompok  obes.
Secara statistik didapatkan tidak ada
perbedaan yang bermakna lama waktu
tidur responden normal dan obesitas p >
0,05. ( Tabel 2)

Variabel Normal      (n=87) Obesitas (n=91) p value

Umur 13,60 ± 0,.85 13,69 ± 0,99 0,49

Tinggi badan 151,92 ± 6,22

48.21

152,74 ± 5,94

±

0,37

Berat badan 48,21 ± 8,03 68,77 ± 10,39 0,01*
BMI 20,84 ± 2,92

69.74

29,43 ± 3,43 0,01*

Lingkar pinggang 69,74 ± 7,28

87.14

86,74 ± 7,431

103.01

0,01*
Lingkar panggul 87,14 ± 9,52

.814

103,01 ± 7,46 0,01*
W/H ratio 0,81 ± 0,19 0,84 ± 0,048

31.18

0,17
% Lemak tubuh 24,17 ± 3,55 31,18 ± 1,97 0,01*

Kategori Lama waktu tidur Normal obesitas
p
value

Tidur pendek ( < 8 jam ) 32 (49,2%) 33 (50,8%)

0.45Tidur normal ( 8-10 jam) 46 (46,5%) 53 (53,5%)

Tidur Lama ( > 10 jam) 9 (64,3%) 5 (35,7%)

Lama waktu tidur 8,28  ± 1,24 8,12 ±  1,14 0,34
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Gambar 1. Hubungan lama waktu tidur
dengan IMT

Hubungan antara lama waktu tidur
dengan IMT mempunyai kekuatan lemah
dengan arah negatif, yang berarti semakin
pendek waktu tidur semakin tinggi IMT,
semakin lama waktu tidur semakin rendah
IMT. Secara statistik tidak didapatkan
hubungan yang signifikan antara lama
waktu tidur dengan IMT p > 0,05.
(Gambar 1)

Gambar 2. Hubungan lama waktu tidur
dengan W/H rasio

Hubungan antara lama waktu tidur
dengan  rasio W/H mempunyai kekuatan
lemah dengan arah positif, yang berarti
semakin pendek waktu tidur semakin
rendah rasio W/H, semakin lama waktu
tidur semakin tinggi rasio W/H. Secara
statistik tidak didapatkan hubungan yang
signifikan antara lama waktu tidur dengan
rasio W/H p > 0,05.(gambar 2)

Gambar 3. Hubungan lama waktu tidur
denganpersentase lemak
tubuh

Hubungan antara lama waktu tidur
dengan % lemak tubuh mempunyai
kekuatan lemah dengan arah negatif, yang
berarti semakin pendek waktu tidur
semakin tinggi % lemak tubuh, semakin
lama waktu tidur semakin rendah % lemak
tubuh. Secara statistik didapatkan
hubungan yang signifikan antara lama
waktu tidur dengan % lemak tubuh   p
<0,05. (Gambar 3).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Chaput et al, 2006 yang
mendapat terdapat korelasi negatif antara
lama tidur dengan IMT, walaupun ada
perbedaan dimana pada penelitian Chaput
et al didapatkan kekuatan sedang dan
secara statistik ada hubungan yang
bermakna p<0,01. Durasi tidur mungkin
menjadi regulator penting berat badan dan
metabolisme.

Penelitian Watanabe et al. 2010
menemukan bahwa waktu tidur yang
pendek (5-6 jam) hanya berhubungan
dengan obesitas pada laki-laki, tetapi tidak
pada perempuan.  Tidur yang tidak cukup
dapat mengurangi produksi hormon leptin
dan meningkatkan ghrelin yang
menyebabkan seseorang merasa sangat
lapar dan mencari pengurang rasa lapar
dengan cemilan yang tinggi kalori.
Beberapa penelitian menunjukkan adanya
hubungan yang signifikan antara tidur
yang kurang dengan obesitas pada remaja.
Tidur yang kurang diduga akan
menyebabkan gangguan regulasi hormonal
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terutama pengeluran hormon leptin
(hormon kenyang) dan ghrelin (hormon
yang menyebabkan kelaparan) yang
berdampak pada pengaturan nafsu makan
dan jumlah asupan makan (Seegers et al.,
2011).

Penelitian yang dilakukan oleh
Weiss et al (2010) terhadap 240 orang
remaja menemukan bahwa remaja yang
tidur kurang dari 8 jam per hari cenderung
untuk mengkonsumsi kalori dari lemak
dengan porporsi yang lebih besar,
sedangkan konsumsi kalori dari
karbohidrat lebih rendah. Penelitian lain
yang dilakukan oleh Shi et al (2010) pada
anak-anak Australia usia 5-15 tahun
menemukan bahwa hubungan antara durasi
tidur (< 9 jam) dan obesitas lebih kuat pada
kelompok remaja awal. Studi intervensi
dengan melakukan restriksi waktu tidur
mendapatkan peningkatan konsumsi kalori
dengan tanpa perubahan energy
expenditure atau konsentrasi leptin dan
ghrelin. Peningkatan asupan makan tanpa
disertai peningkatan pengeluaran energy
inilah yang berkontribusi terhadap kejadian
obesitas (Calvin et al., 2013). Peningkatan
waktu tidur pada remaja dapat menurunkan
asupan makan, konsentrasi leptin puasa
dan penurunan bera tbadan dibandingkan
kelompok yang kurang waktu tidur (Hart et
al., 2013).

Penelitian lain juga menunjukkan
bahwa pendeknya waktu tidur dapat
menyebabkan gangguan kebiasaan makan
dari frekwnsi 3 kali sehari menjadi kurang
atau lebih sering, tingkat asupan snack
yang tinggi dan makanan tinggi kalori pada
malam hari. Jadi walaupun dampak waktu
tidur kecil, tapi kalau dilakukan terus
menerus maka ini akan memyebabkan
peningkatan kejadian obesitas (Dashti et
al., 2015). Asupan energy berhubungan
dengan lama waktu tidur (β=-4.5 kJ, 95%
CI -6.7 to -2.4, P<0.001), tapi tidak
terhadap kebiasaan waktu tidur. Telat tidur
dan telat bangun berhubungan dengan
kualitas diet yang jelek (Golley et al.,
2013).

Sejumlah hormon memediasi
interaksi antara durasi tidur yang pendek,
metabolisme dan tingginya IMT. Dua
hormon kunci yang mengatur nafsu makan
yaitu leptin dan ghrelin. Kedua hormon ini
memainkan peranan yang signifikan dalam
interaksi antara durasi tidur yang pendek
dan tingginya IMT. Leptin (an
anorexigenic hormone) adalah adipocyte-
derived yang menekan nafsu makan,
sedangkan ghrelin (an orexigenic
hormone) sebagian besar adalah peptide
yang berasal dari abdomen yang
menstimulasi nafsu makan (Broussard et
al., 2016). Mediator lain yang memberi
kontribusi terhadap metabolisme adalah
adiponekatin dan insulin (Knutson et al.,
2008). Selain meningkatkan ghrelin,
penurunan leptin dan peningkatan rasa
lapar dan nafsu makan, pendeknya waktu
tidur juga mengakibatkan perubahan
metabolik dan endokrin lain seperti
penurunan toleransi glukosa dan sensitivity
insulin, peningkatan konsentrasi cortisol
dimalam hari. Pendeknya waktu tidur
menyebabkan peningkatan asupan makan
dan kelelahan, sehingga berakibat
penurunan pengeluaran energy. Dampak
ini semua akan mengakibatkan
peningkatan obesitas (Zimberg et al.,
2012). Disamping itu tidur yang pendek
akan merangsang otak untuk meningkatkan
asupan makan berkalori tinggi dan juga
mempengaruhi aktifitas gen yang mangatur
berat badan (Copinschi et al., 2014).

SIMPULAN

Tidak ada perbedaan yang bermakna rata-
rata waktu tidur antara  normal dan
obesitas p > 0,05. Ada hubungan antara
lama waktu tidur dengan persen lemak
tubuh , makin pendek waktu tidur makin
tinggi persen lemak tubuh.
SARAN

Perlu penelitian lebih lanjut tentang
hubungan lama waktu tidur dengan asupan
makan dan faktor resiko obesitas lain (
genetik, pola makan, aktifitas fisik dan
mikrobiota usus) serta bagaimana interaksi
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lama waktu tidur terhadap faktor-faktor
tersebut diatas
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