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Abstract

Adolescents are an age group vulnerable to nutritional problems that may affect overall health. According to the 2023 Indonesian Health Survey (SKI),
the prevalence of overweight and obesity among adolescents aged 16-18 years was 11.7% among males and 12.6% among females, while the prevalence
of anemia among individuals aged 15-24 years was 15.5%. These conditions remain a public health concern requiring regular monitoring. This study
aimed to analyze the association between nutritional status based on Body Mass Index-for-Age (BMI-for-age) and hemoglobin (Hb) levels, random
blood glucose (RBG), waist circumference (WC), and mid-upper arm circumference (MUAC) among high school students in Purwakarta. This study
employed an analytical observational design with a cross-sectional approach involving 52 students of MAN 1 Purwakarta selected using total sampling.
Data were collected through a single measurement and analyzed using Spearman’s correlation test at a 95% confidence level. Most respondents were
female (96.2% ) and had normal nutritional status (75.0% ), while 19.2% were classified as overweight. The mean Hb level was 12.04 + 2.03 g/dL, with
48.1% of respondents classified as anemic. The mean RBG, WC, and MUAC were 115.88 + 13.40 mg/dL, 71.80 + 7.77 cm, and 24.69 * 3.11 cm,
respectively. Nutritional status was significantly associated with WC (r = 0.598; p < 0.001) and MUAC (r = 0.679; p < 0.001), whereas Hb (r =
—0.067; p = 0.638) and RBG (r = 0.139; p = 0.326) were not significantly associated with nutritional status. These findings indicate that routine
monitoring of nutritional status and anthropometric indicators is important among adolescents as an early detection measure for the risk of central
obesity.
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Abstrak
Remaja merupakan kelompok usia yang rentan mengalami masalah gizi yang dapat memengaruhi kondisi kesehatan secara keseluruhan.
Data Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, prevalensi overweight dan obesitas pada remaja usia 16-18 tahun mencapai 11,7% pada
laki-laki dan 12,6% pada perempuan, sedangkan prevalensi anemia pada kelompok usia 15-24 tahun sebesar 15,5%. Kondisi tersebut
menjadi perhatian kesehatan masyarakat yang memerlukan pemantauan secara berkala. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
hubungan antara status gizi berdasarkan Indeks Massa Tubuh menurut umur (IMT/U) dengan kadar hemoglobin (Hb), glukosa darah
sewaktu (GDS), lingkar perut (LP), dan lingkar lengan atas (LILA) pada remaja SMA di Purwakarta. Penelitian ini menggunakan desain
observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional yang melibatkan 52 siswa MAN 1 Purwakarta sebagai responden yang dipilih
menggunakan teknik total sampling. Pengumpulan data dilakukan melalui satu kali pengukuran, kemudian data dianalisis menggunakan
uji korelasi Spearman dengan tingkat kepercayaan 95%. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin
perempuan (96,2%) dan memiliki status gizi normal (75,0%), sedangkan sebagian lainnya mengalami status gizi gemuk (19,2%). Rerata
kadar Hb responden sebesar 12,04+2,03 g/dL dengan 48,1% responden mengalami anemia, sedangkan rerata GDS sebesar 115,88+13,40
mg/dL, LP sebesar 71,80+7,77 cm, dan LILA sebesar 24,69+3,11 cm. Terdapat hubungan signifikan antara status gizi dengan LP (r=0,598;
p<0,001) dan LILA (r=0,679; p<0,001), sedangkan Hb (r=-0,067; p=0,638) dan GDS (r=0,139; p=0,326) tidak menunjukkan hubungan
signifikan dengan status gizi. Temuan ini menunjukkan bahwa pemantauan status gizi dan indikator antropometri secara rutin penting
dilakukan pada remaja sebagai upaya deteksi dini risiko obesitas sentral.
Kata kunci: antropometri, glukosa darah, hemoglobin, remaja, status gizi.
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PENDAHULUAN

Remaja menurut Kementerian Kesehatan RI (2023) merupakan penduduk berusia 10-18
tahun yang mengalami masa transisi dari anak-anak menuju dewasa. Masa ini ditandai dengan
perubahan fisik berupa pubertas dan perkembangan ciri seks sekunder, serta perubahan psikologis,
kognitif, dan sosial yang berkaitan dengan proses pencarian jati diri. Remaja mengalami masa
pertumbuhan yang cepat sehingga rentan mengalami berbagai masalah gizi (Kementerian
Kesehatan RI, 2023). Penelitian menunjukkan bahwa remaja di berbagai negara, termasuk
Indonesia, mengalami beban ganda bahkan tiga beban malnutrisi secara bersamaan, yaitu stunting
dan thinness (kurus), overweight dan obesitas, serta anemia dan defisiensi mikronutrien (Rah et al.,
2021).

Status gizi merupakan kondisi fisik seseorang yang dipengaruhi oleh pola makan, proses
penyerapan, dan asimilasi zat gizi di dalam tubuh. Status gizi diklasifikasikan menjadi status gizi
buruk, kurang, baik, dan lebih (Almatsier, 2001). Pada remaja, status gizi dinilai menggunakan
Indeks Massa Tubuh menurut umur (IMT/U) yang diinterpretasikan berdasarkan nilai Z-score.
Selain itu, pengukuran lingkar lengan atas (LILA) dan lingkar perut (LP) dapat digunakan sebagai
indikator tambahan untuk menggambarkan komposisi tubuh secara lebih spesifik (Kementerian
Kesehatan RI, 2020).

Merujuk pada hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023, proporsi status gizi remaja
usia 16-18 tahun menunjukkan bahwa prevalensi kurus dan sangat kurus pada laki-laki sebesar
11,3% dan perempuan sebesar 5,1%. Sementara itu, prevalensi gemuk dan obesitas pada laki-laki
mencapai 11,7% dan perempuan sebesar 12,6%. Di sisi lain, prevalensi anemia pada remaja usia 15-
24 tahun di Indonesia mencapai 15,5%, dengan prevalensi anemia pada remaja perempuan lebih
tinggi (18,0%) dibandingkan dengan remaja laki-laki (14,4%) (Kementerian Kesehatan RI, 2023).

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa status gizi kurus pada remaja cenderung
meningkatkan risiko terjadinya anemia dibandingkan dengan remaja yang memiliki status gizi
normal (Fauziah, 2024; Athala & Khofiyah, 2025). Anemia merupakan kondisi ketika kadar
hemoglobin (Hb) dalam darah berada di bawah nilai normal sehingga kemampuan darah dalam
membawa oksigen ke jaringan tubuh mengalami penurunan (WHO, 2024). Selain itu, status gizi
lebih atau obesitas juga dikaitkan dengan peningkatan risiko gangguan metabolisme glukosa.
Peningkatan akumulasi lemak tubuh dapat memicu resistensi insulin yang apabila berlangsung
secara berkelanjutan dapat menyebabkan hiperglikemia dan meningkatkan risiko diabetes melitus
tipe 2 (Faerch et al., 2016; Kim & Kim, 2022). Sementara itu, indikator antropometri seperti LP dan
LILA dapat menggambarkan distribusi lemak tubuh yang tidak selalu terdeteksi melalui
pengukuran IMT saja (Pradika et al., 2024; Kumala et al., 2021).

Beberapa penelitian telah mengkaji hubungan status gizi dengan indikator kesehatan
tertentu, seperti kadar Hb (Triwinarni et al., 2017) maupun kadar glukosa darah pada remaja
(Trisnawati, 2026). Namun, kajian yang menganalisis hubungan status gizi dengan kadar Hb, GDS,
LP, dan LILA secara bersamaan pada remaja SMA masih sangat terbatas, termasuk di Kabupaten
Purwakarta. Padahal, pemahaman mengenai hubungan tersebut penting sebagai dasar dalam
penyusunan intervensi gizi yang tepat sasaran pada kelompok remaja. Oleh karena itu, penelitian
ini bertujuan untuk mengkaji hubungan status gizi dengan kadar Hb, GDS, LP, dan LILA pada
remaja SMA di Purwakarta.

METODE
Penelitian ini menggunakan pendekatan observasional analitik dengan rancangan potong
lintang (cross-sectional). Penelitian dilaksanakan di MAN 1 Purwakarta pada bulan Desember 2025.
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Populasi penelitian adalah seluruh siswa kelas 10, 11, dan 12 MAN 1 Purwakarta yang merupakan
anggota ekstrakurikuler Palang Merah Remaja (PMR). Sebelum pengumpulan data dilakukan,
peneliti melakukan koordinasi dengan pihak sekolah dan pembina PMR untuk memperoleh data
seluruh anggota PMR. Pada saat pengumpulan data, seluruh anggota yang hadir dan memenuhi
kriteria inklusi diminta mengisi lembar persetujuan (informed consent) sebelum dilakukan
pengukuran antropometri dan pemeriksaan laboratorium. Jumlah sampel yang diperoleh sebanyak
52 siswa yang dipilih menggunakan teknik fotal sampling dari seluruh anggota PMR MAN 1
Purwakarta.

Kriteria inklusi dalam penelitian ini meliputi responden yang bersedia mengikuti penelitian
dan hadir secara langsung saat pengumpulan data. Sementara itu, kriteria eksklusi meliputi
responden yang tidak hadir saat pengumpulan data, tidak bersedia menjadi responden, sedang
dalam kondisi sakit, atau sedang mengonsumsi obat-obatan yang dapat memengaruhi kadar
hemoglobin (Hb) dan glukosa darah. Setiap responden diberikan penjelasan mengenai tujuan dan
prosedur penelitian serta diminta memberikan persetujuan secara sukarela sebelum pengambilan
data dilakukan melalui pengisian lembar persetujuan. Data identitas responden dijaga
kerahasiaannya dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian.

Variabel bebas (independent variable) dalam penelitian ini adalah status gizi yang dinilai
berdasarkan indikator antropometri, yaitu Indeks Massa Tubuh menurut umur (IMT/U) yang
diinterpretasikan menggunakan nilai Z-score. Variabel terikat (dependent variable) meliputi kadar Hb,
GDS, LP, dan LILA. Kadar Hb diukur menggunakan alat EasyTouch, sedangkan glukosa darah
sewaktu (GDS) diukur menggunakan alat CodeFree™ melalui pengambilan sampel darah kapiler
dari ujung jari. Pengukuran LP dilakukan menggunakan pita ukur pada titik tengah antara tulang
rusuk terbawah dan tonjolan tulang panggul atas (iliac crest). Sementara itu, pengukuran LILA
dilakukan menggunakan pita ukur dengan menentukan titik tengah lengan atas. Berat badan
diukur menggunakan timbangan digital merk Omron HN289 Digital Personal Scale (Krell Precision
(Yangzhou) Co. Ltd, China), sedangkan tinggi badan diukur menggunakan microtoise merk Seca.

Kategorisasi status gizi ditentukan berdasarkan nilai Z-score IMT/U dengan kategori kurus
(=3 SD sampai <-2 SD), normal (-2 SD sampai +1 SD), dan gemuk (>+1 SD sampai +2 SD)
berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 2 Tahun 2020. Dalam penelitian ini tidak
ditemukan responden dengan kategori sangat kurus dan obesitas, sehingga analisis dilakukan
menggunakan tiga kategori status gizi, yaitu kurus, normal, dan gemuk. Kadar Hb dikategorikan
berdasarkan jenis kelamin, yaitu anemia pada perempuan apabila kadar Hb <12,0 g/dL dan anemia
pada laki-laki apabila kadar Hb <13,0 g/dL berdasarkan World Health Organization (2024). Lingkar
perut dikategorikan menjadi normal (<80 cm pada perempuan dan <90 cm pada laki-laki) serta
obesitas sentral (>80 cm pada perempuan dan >90 cm pada laki-laki) berdasarkan Kementerian
Kesehatan RI (2025).

Analisis data diawali dengan uji normalitas Shapiro-Wilk untuk mengetahui distribusi data.
Hasil uji normalitas menunjukkan bahwa sebagian variabel tidak berdistribusi normal sehingga
analisis hubungan antarvariabel dilakukan menggunakan uji korelasi Spearman dengan tingkat
kepercayaan 95% (p-value <0,05). Pengolahan dan analisis data dilakukan menggunakan perangkat
lunak SPSS versi 18.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Mayoritas responden dalam penelitian ini berjenis kelamin perempuan sebesar 96,2%
dengan status gizi normal sebesar 75,0%. Sementara itu, sebanyak 48,1% responden mengalami
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anemia dan 7,7% mengalami obesitas sentral. Berdasarkan karakteristik tersebut, mayoritas
responden dalam penelitian ini merupakan perempuan sehingga hasil penelitian lebih
menggambarkan kondisi remaja putri dibandingkan dengan remaja secara umum. Tingginya
proporsi responden perempuan juga dapat memengaruhi gambaran kejadian anemia dalam
penelitian ini. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa remaja putri merupakan kelompok yang
lebih berisiko mengalami anemia karena peningkatan kebutuhan zat besi selama masa
pertumbuhan serta kehilangan darah akibat menstruasi (Habtegiorgis et al., 2022; Rahman et al.,
2024). Adapun karakteristik responden secara rinci disajikan pada Tabel 1.

Tabel 1. Profil Responden

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%)
Jenis Kelamin
Pria 2 3,8
Wanita 50 96,2
Status Gizi
Kurus 3 5,8
Normal 39 75,0
Gemuk 10 19,2
Kadar Hemoglobin
Anemia 25 48,1
Normal 27 51,9
Lingkar Perut
Normal 48 92,3
Obesitas Sentral 4 77
Total 52 100

Nilai Rerata dan Simpangan Baku Variabel Penelitian

Rerata kadar hemoglobin (Hb) responden sebesar 12,04+2,03 g/dL dengan nilai minimum
8,20 g/dL dan maksimum 18,50 g/dL. Rerata kadar glukosa darah sewaktu (GDS) sebesar
115,88+13,40 mg/dL dengan nilai minimum 90,00 mg/dL dan maksimum 156,00 mg/dL. Sementara
itu, rerata lingkar perut (LP) responden sebesar 71,80+7,77 cm dengan nilai minimum 42,00 cm dan
maksimum 88,00 cm. Rerata lingkar lengan atas (LILA) sebesar 24,69+3,11 cm dengan nilai
minimum 19,90 cm dan maksimum 32,00 cm. Data lengkap mengenai nilai rerata dan simpangan
baku variabel penelitian disajikan pada Tabel 2.

Tabel 2. Profil Nilai Rerata dan Simpangan Baku Variabel Penelitian

Variabel Mean + SD Min - Maks
Z-Score (IMT/Umur) -0,15+1,21 -2,54 - 2,00
Hemoglobin (g/dL) 12,04 + 2,03 8,20 - 18,50
Glukosa Darah Sewaktu (mg/dL) 115,88 + 13,40 90,00 - 156,00
Lingkar Perut (cm) 71,80 +7,77 42,00 - 88,00
LILA (cm) 24,69 £3,11 19,90 - 32,00
Berat Badan (kg) 49,69 + 8,39 37,40 - 71,00
Tinggi Badan (cm) 154,90 + 6,10 145,50 - 174,80
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Uji Korelasi antara Status Gizi dengan Hemoglobin, Glukosa Darah Sewaktu, Lingkar Perut, dan
Lingkar Lengan Atas

Hasil uji korelasi antara status gizi dengan kadar hemoglobin, glukosa darah sewaktu,
lingkar perut, dan lingkar lengan atas disajikan pada Tabel 3. Analisis korelasi dilakukan untuk
mengetahui hubungan antara status gizi dengan masing-masing variabel penelitian. Sebelum
dilakukan analisis korelasi, terlebih dahulu dilakukan uji normalitas untuk menentukan metode
analisis statistik yang sesuai.

Hasil uji normalitas menunjukkan bahwa sebagian variabel penelitian tidak berdistribusi
normal. Oleh karena itu, analisis hubungan antarvariabel dilakukan menggunakan uji korelasi
Spearman. Uji tersebut dipilih karena sesuai untuk menganalisis hubungan antarvariabel yang tidak
memenuhi asumsi distribusi normal. Interpretasi hasil uji korelasi dilakukan berdasarkan nilai
koefisien korelasi (r) dan p-value. Hubungan antarvariabel dinyatakan signifikan apabila nilai p-
value <0,05. Hasil analisis korelasi antara status gizi dengan masing-masing variabel penelitian

disajikan pada Tabel 3.
Tabel 3. Data Uji Korelasi antar Variabel
Variabel r p-value
Status Gizi — Hemoglobin -0,067 0,638
Status Gizi — Glukosa Darah Sewaktu 0,139 0,326
Status Gizi — Lingkar Perut 0,598 *0,000
Status Gizi — LILA 0,679 *0,000
*Signifikan pada p<0,05

Hubungan Status Gizi dengan Hemoglobin, Glukosa Darah Sewaktu, Lingkar Perut, dan
Lingkar Lengan Atas

Hasil penelitian menunjukkan bahwa status gizi memiliki hubungan yang signifikan dengan
LP (r=0,598; p=0,000) dan LILA (r=0,679; p=0,000). Hubungan tersebut menunjukkan arah korelasi
positif, yang berarti semakin tinggi status gizi ke arah gemuk, maka semakin besar ukuran lingkar
perut dan lingkar lengan atas. Nilai koefisien korelasi menunjukkan bahwa hubungan status gizi
dengan LP tergolong cukup kuat, sedangkan hubungan dengan LILA tergolong kuat dan
merupakan hubungan terkuat dibandingkan variabel dependen lainnya. Namun, status gizi tidak
menunjukkan hubungan yang signifikan dengan kadar Hb (r=-0,067; p=0,638) maupun GDS
(r=0,139; p=0,326).

Penelitian ini menemukan bahwa status gizi tidak memiliki hubungan yang signifikan
dengan kadar Hb pada remaja SMA di Purwakarta (r=-0,067; p=0,638). Hasil penelitian Sompie et
al. (2015) juga menunjukkan temuan yang serupa, yaitu tidak terdapat hubungan signifikan antara
status gizi dan kadar Hb pada remaja usia 12-14 tahun (p=0,343). Demikian pula, penelitian Hikmah
et al. (2023) menemukan bahwa tidak terdapat hubungan signifikan antara status gizi dan kadar Hb
pada mahasiswi (p=0,286). Penelitian Sejati ef al. (2024) dan Assa et al. (2022) juga menunjukkan hasil
yang sama, yaitu tidak terdapat hubungan signifikan antara IMT dan kadar Hb pada remaja putri.

Tidak ditemukannya hubungan yang signifikan antara status gizi dan kadar Hb
kemungkinan disebabkan oleh anemia yang bersifat multifaktorial. Kejadian anemia tidak hanya
dipengaruhi oleh status gizi, tetapi juga oleh faktor lain seperti kehilangan darah saat menstruasi,
kebiasaan makan, dan faktor sosial ekonomi (Setyaningrum et al., 2021; Habtegiorgis et al., 2022;
Riyanto et al., 2023; Rahman et al., 2024). Status gizi berdasarkan IMT/Umur menggambarkan
kondisi berat badan terhadap tinggi badan dan usia, tetapi tidak secara langsung mencerminkan
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kecukupan asupan zat besi. Oleh karena itu, remaja dengan status gizi normal tetap dapat
mengalami anemia apabila kebutuhan zat besi tidak terpenuhi atau terdapat faktor lain yang
memengaruhi pembentukan Hb. Bukti serupa juga ditemukan dalam penelitian longitudinal oleh
Krishnan et al. (2021), yang menunjukkan bahwa asupan zat besi merupakan prediktor anemia yang
lebih kuat dibandingkan status gizi pada remaja.

Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian Sanjaya dan Sari (2020) yang
menemukan hubungan signifikan antara status gizi dan kadar Hb pada remaja putri Madrasah
Aliyah (p=0,000). Perbedaan tersebut diduga disebabkan oleh perbedaan metode pengukuran status
gizi, yaitu penelitian tersebut menggunakan IMT dengan cut-off dewasa tanpa mempertimbangkan
usia, sedangkan penelitian ini menggunakan IMT/Umur dengan nilai Z-score yang lebih sesuai
untuk kelompok remaja. Perbedaan hasil juga ditemukan pada penelitian Ayudia dan Amran (2020)
yang menggunakan uji chi-square dengan kadar Hb yang dikategorikan pada jumlah sampel yang
lebih besar (p=0,004).

Sementara itu, hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang
signifikan antara status gizi dan GDS pada remaja SMA di Purwakarta (r=0,139; p=0,326). Hasil
tersebut sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyimpulkan bahwa status gizi tidak
berhubungan dengan kadar glukosa darah pada remaja (Jannah et al., 2024; Pranoto & Dewianti,
2023; Ramadani & Anggraeni, 2023). Tidak ditemukannya hubungan antara status gizi dan GDS
kemungkinan disebabkan oleh sebagian besar responden memiliki kadar glukosa darah dalam
batas normal. Pada remaja, perubahan status gizi dan peningkatan adipositas tidak selalu diikuti
oleh peningkatan kadar glukosa darah secara langsung karena tubuh masih mampu
mempertahankan homeostasis glukosa melalui mekanisme kompensasi.

Peningkatan adipositas pada remaja umumnya lebih dahulu menyebabkan perubahan
sensitivitas insulin, sedangkan kadar glukosa darah masih dapat dipertahankan dalam rentang
normal melalui mekanisme kompensasi tubuh. Oleh karena itu, hubungan antara status gizi dan
kadar glukosa darah belum tentu terlihat pada populasi remaja yang sehat (Faerch ef al., 2016; Kim
& Kim, 2022). Tidak signifikannya hubungan tersebut juga kemungkinan disebabkan oleh mayoritas
responden memiliki status gizi normal (75,0%) sehingga variasi data menjadi terbatas. Selain itu,
rerata GDS responden sebesar 115,88+13,40 mg/dL masih berada dalam batas normal.

Hasil tersebut berbeda dengan penelitian Trisnawati (2026) yang menunjukkan adanya
hubungan positif antara GDS dan status gizi pada remaja SMA (p=0,000; r=0,246). Perbedaan
tersebut kemungkinan disebabkan oleh jumlah sampel yang lebih besar (209 responden) dengan
mayoritas responden mengalami obesitas sehingga variasi data lebih tinggi. Penelitian Sejati et al.
(2024) juga menemukan hubungan positif antara kadar glukosa darah dan IMT pada remaja putri
(r=0,291; p=0,023).

Berdasarkan hasil uji korelasi antara status gizi dan LP, ditemukan hubungan yang
signifikan pada remaja SMA di Purwakarta (r=0,598; p=0,000). LP dan LILA dapat digunakan
sebagai indikator antropometri sederhana yang menggambarkan kondisi status gizi remaja. Tubuh
dengan kelebihan energi akan menyimpan energi tersebut dalam bentuk lemak, dan pada remaja
dengan status gizi gemuk, akumulasi lemak cenderung terjadi pada area perut. Hal tersebut sesuai
dengan hasil penelitian ini, yaitu dari 10 responden dengan status gizi gemuk (19,2%), sebanyak 4
responden (7,7 %) mengalami obesitas sentral.

Penelitian Luthfiya et al. (2024) juga menunjukkan adanya hubungan positif antara status
gizi berdasarkan IMT dan LP pada remaja putri (r=0,677; p=0,000). Peningkatan IMT menyebabkan
peningkatan massa jaringan adiposa subkutan dan viseral sehingga ukuran LP turut meningkat.
Peningkatan lemak abdominal menunjukkan terjadinya obesitas sentral yang berisiko
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meningkatkan kejadian penyakit tidak menular, seperti hipertensi (Rindorindo et al., 2020) dan
sindrom metabolik pada remaja (Dieny et al., 2020).

Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa status gizi memiliki hubungan positif dengan
LILA pada remaja SMA di Purwakarta (r=0,679; p=0,000), dengan kekuatan hubungan paling tinggi
dibandingkan variabel dependen lainnya. Hasil tersebut sejalan dengan penelitian Utami dan
Rialihanto (2024) yang menunjukkan hubungan positif antara status gizi berdasarkan nilai Z-score
IMT/Umur dan LILA pada 213 responden remaja putri (r=0,749; p<0,001). Hubungan tersebut
dapat dijelaskan karena kelebihan energi yang tidak digunakan akan disimpan sebagai lemak pada
jaringan subkutan lengan atas sehingga ukuran LILA meningkat seiring peningkatan status gizi ke
arah gemuk (Luthfiya et al., 2024).

Selain menggambarkan status gizi, LILA juga berhubungan dengan indikator kesehatan
lainnya. Malonda et al. (2026) menemukan bahwa LILA berhubungan signifikan dengan kadar Hb
pada remaja putri (r=0,356; p=0,011). Kemudahan pengukuran LILA menjadikannya salah satu
alternatif skrining status gizi yang praktis di lingkungan sekolah dibandingkan IMT/Umur yang
membutuhkan data berat badan, tinggi badan, dan usia (Utami & Rialihanto, 2024). Hasil penelitian
ini menunjukkan bahwa pengukuran LP dan LILA dapat digunakan sebagai bagian dari
pemantauan status gizi remaja di sekolah. Kedua indikator tersebut relatif mudah dilakukan, tidak
membutuhkan alat dan perhitungan yang kompleks, serta mampu memberikan gambaran
mengenai risiko overweight maupun obesitas sentral pada remaja.

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu diperhatikan. Desain cross-sectional
yang digunakan hanya menggambarkan hubungan antarvariabel tanpa dapat menjelaskan
hubungan sebab akibat. Selain itu, jumlah sampel yang relatif kecil dapat memengaruhi kekuatan
statistik, terutama dalam mendeteksi hubungan yang lemah. Variabel perancu seperti pola makan
dan kebiasaan olahraga juga belum dianalisis dalam penelitian ini. Responden yang berasal dari
anggota PMR pada satu sekolah menyebabkan hasil penelitian belum dapat digeneralisasikan pada
seluruh remaja SMA di Kabupaten Purwakarta.

SIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa status gizi tidak memiliki hubungan yang signifikan
dengan kadar Hb dan GDS pada remaja SMA di Purwakarta. Sebaliknya, status gizi memiliki
hubungan positif dan signifikan dengan LP serta LILA, yang menunjukkan bahwa peningkatan
status gizi ke arah gemuk cenderung diikuti oleh peningkatan ukuran lingkar perut dan lingkar
lengan atas. Pemantauan status gizi dan indikator antropometri secara berkala pada remaja perlu
dilakukan sebagai upaya deteksi dini risiko obesitas sentral dan gangguan kesehatan terkait.
Penelitian selanjutnya disarankan untuk melibatkan cakupan responden yang lebih luas dan
mempertimbangkan faktor perancu, seperti pola makan, kebiasaan olahraga, dan pola menstruasi,
untuk memperoleh gambaran yang lebih komprehensif mengenai faktor yang memengaruhi status
gizi remaja.

PERNYATAAN KONTRIBUSI PENULIS

Karya tulis ini disusun oleh beberapa penulis yang memiliki kontribusi dan tanggung jawab
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penyusunan rancangan penelitian. Penulis PAN bertanggung jawab dalam telaah data dan
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