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Abstrak. Tujuan dari penelitian ini adalah mendeskripsikan body mass index, persentase 

lemak dan otot pada wanita yang aktif jalan kaki.  Individu yang aktif secara fisik memiliki 

tingkat body mass index yang lebih rendah, persentase lemak yang rendah dan massa otot 

yang lebih tinggi. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif. Desain 

penelitan yang digunakan adalah cross sectional study. Metode purposive sampling 

digunakan dalam menentukan subjek penelitian dengan kriteria inklusi wanita yang aktif 

jalan kaki, usai 18-23 tahun dan didapatkan 30 orang menjadi subjek penelitian. Penelitian 

ini menggunakan statistik deskriptif.  Kesimpulan penelitian adalah wanita aktif jalan kaki 

memiliki BMI dengan klasifikasi underweight sebesar 33,3%, klasifikasi normal sebesar 

63.3%, klasifikasi overweight sebesar 3,3%. BMI underweight memiliki klasifikasi fat 

percentage ripped sebesar 20%, excellent sebesar 30% dan good sebesar 50%. BMI normal 

dengan klasifikasi fat percentage good sebesar 21.1%, fair sebesar 31.6%, poor sebesar 

31.6%, very poor sebesar 15.8%. BMI overweight memiliki klasifikasi fat percentage very 

poor sebesar 100%. Muscle percentage wanita aktif jalan kaki dalam klasifikasi excellent 

sebesar 100%. 
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1 Pendahuluan 

Body mass index merupakan cara sederhana dalam menentukan klasifikasi berat badan 

normal atau tidak normal.  Body mass index atau biasa disebut BMI sering digunakan karena 

metode yang umum, murah dan alat yang mudah digunakan untuk menentukan klasifikasi berat 

badan. BMI dapat dihitung dengan berat badan dalam kilogram dibagi dengan kuadrat tinggi 

badan dalam meter dengan satuan kg/m2  (1). Body mass index (BMI) adalah indeks sederhana 

yang dihitung dari tinggi dan berat badan dan biasanya digunakan sebagai proksi kegemukan 

tubuh dalam studi epidemiologi skala besar (2). Dalam menentukan klasifikasi hasil pengukuran 

BMI masuk klasifikasi berat badan normal atau tidak normal, cukup dinilai dengan melihat 

klasifikasi BMI yang telah ditetapkan oleh World Health Organization. Klasifikasi body mass 

index (BMI), underweigth <18,5, normal 18,5-25, overweight ≥ 25, obesity ≥ 30 (3). 

Kekurangan dari pengukuran body mass index adalah tidak bisa membedakan bentuk tubuh atau 

distribusi lemak tubuh (4).  
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Banyak yang beranggapan semakin tinggi body mass index, maka semakin tinggi kadar 

lemak dalam tubuh seseorang(5). Persentase lemak tubuh merupakan indikator yang baik terkait 

faktor resiko metabolik (6). Persentase lemak tubuh merupakan gambaran banyaknya lemak 

dalam tubuh. Distribusi lemak tubuh atau persentase lemak tubuh mempengaruhi risiko penyakit 

(7). Lemak tubuh yang berlebihan adalah penyebab utama banyak gangguan metabolisme (8). 

Lemak tubuh yang berlebihan merupakan faktor utama terjadinya obesitas atau kegemukan. 

Obesitas adalah keadaan ketidaknormalan status nutrisi yaitu berlebihnya akumulasi lemak pada 

jaringan subkutaneous dan atau jaringan lain karena hasil dari ketidakseimbangan energi (9). 

Kelebihan berat badan dan obesitas berkontribusi terhadap resiko penyakit jantung dan berbagai 

penyakit yang berbahaya lainnya. Obesitas meningkatkan resiko penyakit metabolik dan 

penyakit jantung serta penurunan kualitas hidup pada akhirnya meningkatkan resiko 

kematian.(7) 

Sering dijumpai seseorang memiliki berat badan yang sama, tetapi dengan ukuran 

pakaian yang berbeda. Perbedaan dipengaruhi massa lemak dan massa bebas lemak. Massa 

bebas lemak terdiri dari seluruh air dalam tubuh, total mineral tulang dan seluruh protein 

disimpan dalam massa otot. Massa otot yang rendah telah terbukti berdampak buruk terhadap 

hasil kesehatan diberbagai kondisi penyakit (10). Massa otot rendah termasuk klasifikasi 

underweight. Massa otot rendah dikaitkan dengan hal negatif terkait kesehatan (11). 

Peningkatan massa otot penting untuk mengurangi peningkatan BMI (12) . Mempertahankan 

massa otot penting untuk aktivitas fisik juga peran metabolisme dan homeostatis (10). 

Fisik yang aktif merupakan kebutuhan bagi setiap manusia dalam menunjang dan 

mempertahankan kualitas tubuh yang prima (13) .  Orang yang lebih aktif secara fisik memiliki 

tingkat BMI yang lebih rendah dibandingkan orang yang tidak aktif secara fisik. Orang yang 

aktif memiliki body fat percentage yang rendah dan massa otot yang lebih tinggi. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa wanita lebih berisiko untuk mengalami obesitas. Sebanyak 63,3 

% sampel yang mengalami obesitas adalah wanita (14).  Wanita memiliki simpanan lemak yang 

lebih besar dari pria (15). Berdasarkan fenomena yang telah diuraikan sebelumnya, maka tujuan 

dari penelitian ini adalah mendeskripsikan body mass index, persentase lemak dan otot pada 

wanita yang aktif jalan kaki.   

2 Metode Penelitian 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif. Desain penelitian yang 

digunakan adalah cross sectional study. Penelitian dilaksanakan di laboratorium FIKK UNM. 

Tinggi badan diukur menggunakan stadiometer dan berat badan menggunakan timbangan 

digital yang terkalibrasi untuk menentukan BMI. Persentase lemak dan otot diukur 

menggunakan alat Bioelectrical Impedance Analysis. Metode purposive sampling digunakan 

dalam menentukan subjek penelitian dengan kriteria inklusi wanita yang aktif jalan kaki, usia 

18-23 tahun dan didapatkan 30 orang menjadi subjek penelitian. Penelitian ini menggunakan 

statistik deskriptif untuk menganalisis data dengan cara mendeskripsikan atau menggambarkan 

data yang telah terkumpul. 

Tabel 1. Body Fat Rating Scale 

Body Fat Rating Scale Men (%) Women (%) 

Competition Shape (Ripped) 3-6 9-12 

Very Lean (excellent) ≤ 9  ≤ 15 
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Lean (Good) 10-14 16-20 

Average (Fair) 15-19 21-25 

Below Average (Poor) 20-25 26-30 

Very Poor 26-30 + 31-40 + 

                    Sumber :(16) 

Tabel 2. Karakteristik Subjek Penelitian 

 Minimal Maksimal 

Umur (tahun) 18 22 

Berat Badan (kg) 35.9 62 

Tinggi Badan (cm) 144 160 

BMI 15.4 24.7 

Hasil penelitian terhadap 30 orang subjek penelitian ini adalah mendeskripsikan 

karakteristik responden yang meliputi umur, tinggi badan dan berat badan. Karakteristik subjek 

penelitian, usia minimal 18 tahun dan usia maksimal 22 tahun. Berat badan minimal 35.9 kg 

dan berat badan maksimal 62 kg. Tinggi badan minimal 144 cm dan tinggi badan maksimal 160 

cm. BMI minimal 15.4 dan maksimal 24.7. 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi BMI 

Klasifikasi BMI Frekuensi Persentase (%) 

Underweigth (< 18,5) 10 33,3 

Normal (18,5-25) 19 63,3 

Overweight (≥ 25)  1 3,3 

Obesity (≥ 30) -  

Berdasarkan tabel 2. Diperoleh data dari 30 wanita aktif jalan kaki dengan klasifikasi 

body mass index underweight sebanyak 10 orang atau sebesar 33,3%, klasifikasi normal 

sebanyak 19 orang atau sebesar 63.3%, klasifikasi overweight 1 orang atau sebesar 3,3%.  

 

Tabel 4. Crostabulasi klasifikasi BMI dan klasifikasi persentase lemak 

Klasifikasi BMI 

Frekuensi (%) 

Klasifikasi Fat Percentage  
Total 

Ripped Excellent Good Fair Poor Very poor 

Underweight 
2 

(20) 

3 

(30) 

5 

(50) 

0 

(0) 

0 

(0) 

0 

(0) 

10 

(100) 

Normal 
0 

(0) 

0 

(0) 

4 

(21.1) 

6 

(31.6) 

6 

(31.6) 

3 

(15.8) 

19 

(100) 

Overweight 
0 

(0) 

0 

(0) 

0 

(0) 

0 

(0) 

0 

(0) 

1 

(100) 

1 

(100) 

Total 
2 

(6.7) 

3 

(10) 

9 

(30) 

6 

(20) 

6 

(20) 

4 

(13.3) 

30 

(100) 

 

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan klasifikasi body mass index dan klasifikasi fat 

percentage. Subjek klasifikasi BMI underweight memiliki klasifikasi fat percentage ripped 

sebanyak 2 orang atau sebesar 20%, excellent sebanyak 3 orang atau sebesar 30% dan good 

sebanyak 5 orang atau sebesar 50%. Subjek klasifikasi BMI normal dengan klasifikasi fat 

percentage good sebanyak 4 orang atau sebesar 21.1%, fair sebanyak 6 orang atau sebesar 
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31.6%, poor sebanyak 6 orang atau sebesar 31.6%, very poor sebanyak 3 orang atau sebesar 

15.8%. Subjek klasifikasi BMI overweight memiliki klasifikasi fat percentage very poor 

sebanyak 1 orang atau sebesar 100%.  

 

Tabel 5. Klasifikasi Persentase Otot 

Klasifikasi muscle percentage Frekuensi Persentase (%) 

Insufficient 0 0 

Healthy 0 0 

Excellent  30 100 

Skala dalam aplikasi Bioelectrical Impedance Analysis menentukan nilai muscle 

percentage dengan kategori Insufficient jika memiliki nilai < 32,9%, Healthy jika nilai 32,9% 

– 37,5% dan excellent apabila presentase otot > 37,5%. Tabel 4. Menunjukkan muscle 

percentage wanita aktif jalan kaki dalam klasifikasi excellent sebanyak 30 orang atau sebesar 

100%. 

4 Pembahasan 

Tujuan penelitian adalah mendeskripsikan body mass index, persentase lemak dan 

persentase otot pada wanita yang aktif jalan kaki.  Penelitian ini menemukan dari 30 wanita aktif 

jalan kaki dengan klasifikasi body mass index (BMI) underweight sebanyak 10 orang atau 

sebesar 33,3%, klasifikasi normal sebanyak 19 orang atau sebesar 63.3%, klasifikasi overweight 

1 orang atau sebesar 3,3%. Sebesar 63.3% memiliki berat badan normal, menunjukkan body 

mass index (BMI) dalam kisaran normal dikaitkan dengan risiko kematian terendah (17). Jika 

aktivitas fisik meningkat, maka nilai BMI akan semakin normal dan apabila aktivitas fisik 

menurun BMI akan meningkat (18). 63.3% subjek memiliki BMI normal, subjek merupakan 

individu aktif yang setiap hari jalan kaki menuju kampus. Sejalan dengan penlitian yang 

dilakukan (19), subjek yang dengan BMI overweight dan obesity memiliki aktivitas fisik pada 

klasifikasi ringan sebesar 12.2% dan subjek dengan BMI normal memiliki aktivitas fisik pada  

klasifikasi  sedang  sebesar 63.3%. Sejalan dengan hasil penelitian (20), sebagian besar 

mahasiswa dengan BMI normal dengan tingkat aktivitas fisik. Hasil penelitian (21), ada 

pengaruh aktivitas fisik jalan kaki terhadap penurunan BMI pada remaja. 

Hasil penelitian menemukan, klasifikasi BMI normal tetapi memiliki fat percentage 

dengan klasifikasi poor 31.6% dan very poor 15.8%. Meskipun BMI adalah metode yang paling 

sering digunakan untuk menilai tingkat obesitas, BMI tidak membedakan antara massa tanpa 

lemak dan massa tubuh dengan lemak, seseorang bisa saja memiliki BMI yang tinggi namun 

tetap memiliki berat badan rendah lemak dan  sebaliknya (22) . Persentase lemak tubuh adalah 

persentase lemak yang membentuk total berat badan. Banyak faktor yang mempengaruhi 

persentase lemak tubuh, termasuk jenis kelamin, usia, tingkat kebugaran, dan gaya hidup. Body 

fat percentage meningkat seiring bertambahnya usia yang dimulai pada remaja (23). Subjek 

dengan BMI normal memiliki fat percentage good 21.1 % dan fair 31.6 %. Aktivtias fisik yang 

berbasis aerobik dengan intensitas sedang berkontribusi terhadap penurunan berat badan, lemak 

total, lemak visceral (24). 

Hasil penelitian menunjukkan muscle percentage wanita aktif jalan kaki dalam 

klasifikasi excellent sebesar 100%. Memiliki  massa otot rendah cenderung memiliki body fat 

percentage yang tinggi (12) .Peningkatan massa otot mengubah tingkat BMI dengan persentase 

lemak yang menuju kisaran normal (12). Hidup lebih aktif akan mendukung peningkatan massa 

otot dan pengurangan massa lemak sehingga meningkatkan kesehatan jangka panjang (25). 
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Subjek dalam penelitian ini aktif secara fisik dengan rutin jalan kaki. Meningkatnya massa otot 

disebabkan karena adanya rangsangan dari luar berupa olahraga atau aktivitas fisik (26). 

Peningkatan aktivitas fisik bukan hanya menurunkan massa lemak tetapi juga meningkatkan 

massa otot. Aktivitas fisik ataupun olahraga yang teratur akan meningkatkan sintesis protein 

sehingga aktin dan miosin didalam miofobril otot akan bertambah jumlahnya dan massa otot 

akan bertambah pula. 

5 Kesimpulan 

Wanita aktif jalan kaki memiliki BMI dengan klasifikasi underweight sebesar 33,3%, 

klasifikasi normal sebesar 63.3%, klasifikasi overweight sebesar 3,3%. BMI underweight 

memiliki klasifikasi fat percentage ripped sebesar 20%, excellent sebesar 30% dan good sebesar 

50%. BMI normal dengan klasifikasi fat percentage good sebesar 21.1%, fair sebesar 31.6%, 

poor sebesar 31.6%, very poor sebesar 15.8%. BMI overweight memiliki klasifikasi fat 

percentage very poor sebesar 100%. Persentase otot wanita aktif jalan kaki dalam klasifikasi 

excellent sebesar 100%. 
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