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Hubungan Ketersediaan Trotoar yang Memenuhi Standar dengan Kejadian 

Berat Badan Berlebih pada Anak Sekolah Dasar Di Kota Yogyakarta 

Indra Maulana1, Yulinda Kurniasari2, Hastrin Hositanisita3 

INTISARI 

Latar Belakang : Prevalensi overweight dan obesitas di Daerah Istimewa 

Yogyakarta (DIY) pada tahun 2013 pada kategori anak usia 5-12 tahun  juga tinggi 

walaupun tidak diatas angka nasional, yaitu sebesar 16% terdiri dari overweight 

9,1% dan obesitas 6,9%. Sebelumnya, prevalensi (overweight dan obesitas) di 

Provinsi DIY tahun 2010 yaitu  sebesar 7,8%, ini berarti mengalami peningkatan 

sebesar 8,2%. Peningkatan prevalensi overweight dapat disebabkan oleh salah 

satunya faktor ketersedian trotoar memenuhi standard, tersediaanya trotoar yang 

baik dapat menampung setiap kegiatan pejalan kaki dengan lancar dan aman. 

Kurangnya ketersediaan tersebut dapat mengurangi tingkat aksesibilitas penduduk 

sehingga kurangnya akivitas fisik dalam kesehariannya. 

Tujuan : Mengetahui hubungan antara ketersediaan trotoar yang memenuhi 

standard dengan kejadian berat badan berlebih pada anak sekolah dasar di Kota 

Yogyakarta. 

Metode : Penelitian ini menggunakan desain cross sectional. Sampel penelitian 

anak sekolah dasar di Kota Yogyakarta total besar sampel 360. Analisis data 

menggunakan rumus  Chi-Square. menggunakan software analisis data. 

Hasil: Sebagian besar responden adalah anak dengan jenis kelamin perempuan 

yaitu sebanyak 55,5%, berusia 10-12 tahun sebanyak 51,6%. Hasil penelitian 

menujukkan bahwa sebagian besar siswa sekolah dasar di Kota Yogyakarta tidak 

mengalami berat badan berlebih sebanyak 255 siswa (70,8%) Hasil peneltian 

didapatkan nilai (OR 0,489; p=0,004). Bahwa tersedianya trotoar yang memenuhi 

standard, menjadi faktor protektif kejadian berat badan berlebih berat badan 

berlebih pada anak sekolah dasar di Kota Yogyakarta. 

Kata Kunci : Berat Badan Berlebih, Ketersediaan Trotoar, Standar Trotoar, Anak 

Sekolah Dasar. 
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The Relationship Between The Availability of Sidewalks That Meet The 

Standards with the Evidence of Excess Weight in Elementary School 

Children 7-12 years old in Yogyakarta City 

Indra Maulana1, Yulinda Kurniasari2, Hastrin Hositanisita3  

ABSTRACT 

Background: The prevalence of overweight and obesity in the special province of 

Yogyakarta. Area of Yogyakarta (DIY) in 2013 in the category of children aged 5-

12 years is also high although not above the national prevalence rate,  wich is 16% 

consisting of 9.1% fat and 6.9% very fat. Previously, the prevalence (overweight 

and obesity) in DIY Province in 2010 was 7.8%, this means an increase of 8.2%. 

The increase in the prevalence of overweight can be caused by one of the factors 

that the availability of sidewalks meets the standards, the availability of 

standardized sidewalks can accommodate every activity of pedestrians and bicycle 

users smoothly and safely. This lack of availability can reduce the level of 

accessibility of the population so that there is a lack of physical activity in their 

daily lives. 

Purpose: To analyze the relationship between the availability of sidewalks that 

meet the standards and the evidence of overweight and obesity in elementary school 

children in Yogyakarta City.  

Method: This research uses cross sectional design. Research sample of elementary 

school children in the city of Yogyakarta with a sample size of 360 students. Data 

analysis uses the Chi-Square formula. using SPSS 25 data analysis software. 

Results: Most of the respondents were children with a female gender of 55.5%, 

aged 10-12 years as much as 51.6%. The results showed that most elementary 

school students in Yogyakarta City did not experience excess weight as many as 

255 students (70.8%) The research results obtained scores (OR 0.489; p = 0.004). 

That the availability of sidewalks that meet the standards, is a protective factor in 

the incidence of overweight in elementary school children in Yogyakarta City. 

Keywords: Excess Weight, Availability of Pavements That Meet the Standards, 

Primary School Children.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Overweight dan obesitas merupakan dua hal yang berbeda. 

Overweight adalah berat badan yang melebihi berat badan normal, 

sedangkan obesitas adalah kelebihan akumulasi lemak dalam tubuh. Tetapi 

karena lemak tubuh sulit untuk diukur, berat badan berlebih dianggap 

akumulasi lemak. Overweight dan obesitas terjadi akibat asupan energi 

lebih tinggi daripada energi yang dikeluarkan. Asupan energi yang tinggi 

disebabkan oleh konsumsi makanan sumber energi dan lemak, sedangkan 

pengeluaran energi yang rendah disebabkan karena kurangnya aktifitas fisik 

dan sedentary life style (1).  

Overweight dikaitkan dengan peningkatan risiko morbiditas dan 

mortalitas serta berkurangnya usia harapan hidup. Berat badan berlebih 

disebabkan oleh multifaktor namun lebih banyak disebabkan oleh 

ketidakseimbangan asupan makanan sumber energi, selain pola makan 

faktor yang memicu terjadinya kegemukan adalah kurangnya aktifitas fisik 

(2).  Hasil penelitian Ekowati mengungkapkan bahwa 50.9% anak obesitas 

dan overweight memiliki tingkat aktivitas yang ringan, diantaranya duduk 

selama belajar di sekolah, sedikit olahraga saat sekolah, terlalu lama 

menonton televisi dan kurangnya waktu bermain di luar (48).Berdasarkan 

data Riskesdas 2013, prevalensi gemuk di Indonesia pada anak umur 5-12 

tahun menurut IMT/U masih tinggi yaitu 18,8% terdiri dari 10,8% gemuk 

serta 8,0% sangat gemuk (obesitas). Prevalensi gemuk tertinggi terdapat di 

provinsi  DKI Jakarta 30,1% dan terendah di Nusa Tenggara Timur 8,7% 

(4). Di wilayah Yogyakarta prevalensi anak dengan kategori gemuk sebesar 

9,1%, sangat gemuk 6,9%, kategori normal 76,5%, kategori kurus 5,8%. 

Provinsi DIY tahun 2010 pada kategori usia 5-12 tahun yaitu sebesar 7,8%, 
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ini berarti mengalami peningkatan sebesar 8,2% pada tahun 2013. Hal ini 

dapat dilihat dengan adanya 5 daerah tertinggi dengan penduduk yang 

memiliki aktivitas fisik yang kurang aktif, yaitu Provinsi DKI Jakarta 

(44,2%), Papua (38,9%), Papua Barat (37,8 %), Sulawesi Tenggara dan 

Aceh (masing-masing 37,2 %) (7). Kondisi ini menunjukan bahwa saat ini 

Indonesia mengalami permasalahan gizi ganda pada anak sekolah, dimana 

ketika permasalahan gizi kurang belum terselesaikan muncul permasalahan 

gizi lebih (5).  

Pada anak sekolah, kejadian kegemukan merupakan masalah yang 

serius karena akan berlanjut hingga usia dewasa. Kegemukan dan obesitas 

pada anak berisiko berlanjut ke masa dewasa, dan merupakan faktor risiko 

terjadinya berbagai penyakit metabolik dan degeneratif seperti 

kardiovaskler diabetes melitus, kanker, osteoatritis. Pada anak, kegemukan 

dan obesitas juga dapat mengakibatkan berbagai masalah kesehatan yang 

sangat merugikan kualitas hidup anak seperti gangguan pertumbuhan 

tungkai kaki, gangguan tidur, sleep apnea (henti nafas sesaat) dan gangguan 

pernafasan lain (1). Keterbatasan lapangan untuk bermain dan kurangnya 

fasilitas untuk beraktifitas fisik menyebabkan anak lebih memilih untuk 

bermain didalam rumah. Selain itu, kemajuan teknologi berupa alat 

elektronik seperti video game, playstation, televisi dan komputer 

menyebabkan anak malas untuk melakukan aktivitas fisik (1). Inisiatif 

untuk mencegah obesitas pun bermunculan hingga meneyentuh  

perencanaan sistem lingkungan yang baik memiliki dampak paling 

signifikan (6). 

Selain itu faktor lain yang menyebabkan overweight  yaitu  dengan 

ketersediaan dan fungsi trotoar. Trotoar yang baik harus dapat menampung 

setiap kegiatan pejalan kaki dengan lancar dan aman (3). Di negara-negara 

maju fungsi dan pemanfaatan jalur pedestrian atau trotoar sudah sangat 

jelas, yaitu sebagai jalur yang disediakan dan digunakan hanya untuk para 

pejalan kaki dan pengguna sepeda untuk menuju atau berpindah dari satu 

tempat ketempat lain secara aman dan nyaman, terpisah dari kendaraan 
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bermesin roda dua dan kendaraan bermesin roda empat. Sedangkan di kota-

kota besar di Indonesia jalur pedestrian dapat memiliki fungsi ganda. Selain 

fungsi utamanya sebagai jalur pejalan kaki, jalur pedestrian di Indonesia 

dimanfaatkan sebagai area berjualan para pedagang kaki lima, tempat 

menambal ban, jalur sepeda motor dan bahkan dijadikan sebagai lokasi ruko 

untuk kalangan bawah (3).  

Berdasarkan permasalahan diatas maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian tentang hubungan ketersediaan trotoar yang 

memenuhi standar dengan kejadian berat badan berlebih pada anak sekolah 

dasar di kota yogyakarta. 

 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka perumusan masalahnya adalah 

“Apakah ada hubungan ketersediaan trotoar yang memenuhi standar dengan 

kejadian berat badan berlebih pada anak sekolah dasar di kota yogyakarta ? 

C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan ketersediaan trotoar yang memenuhi 

standar dengan kejadian berat badan berlebih pada anak sekolah dasar 

di kota yogyakarta. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui karakteristik subjek penelitian meliputi usia dan 

jenis kelamin  

b. Untuk mengetahui prevalensi anak sekolah dasar berat badan 

berlebih 

c. Untuk mengetahui jumlah ketersediaan trotoar yang memenuhi 

standar 

d. Untuk menganalisis hubungan ketersedian trotoar yang memenuhi 

standar dengan kejadian berat badan berlebih pada anak sekolah 

dasar di kota yogyakarta. 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan bermanfaat pada bidang kesehatan dan 

memperkuat teori-teori sebelumnya tentang  ketersediaan trotoar yang 

memenuhi standar dengan kejadian berat badan berlebih. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Universitas Alma Ata  

Menambah referensi atau literatur tentang hubungan ketersediaan 

trotoar yang memenuhi standar dengan kejadian berat badan 

berlebih pada anak sekolah dasar di kota yogyakarta. 

b. Bagi Sekolah  

Sebagai informasi mengenai status gizi pada siswa di sekolah dasar 

c. Bagi Siswa Sekolah Dasar 

Penelitian ini memberikan informasi tentang hubungan ketersediaan 

trotoar yang memenuhi standar dengan kejadian berat badan 

berlebih pada anak sekolah dasar. 

d. Bagi peneliti 

Menambah wawasan dan  pengetahuan peneliti, melatih cara 

berpikir dan lebih memahami tentang serta menerapkan ilmu yang 

diperoleh oleh peneliti. 
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E. Keaslian Penelitian  

Penelitian-penelitian sejenis yang dilakukan yaitu : 

1. Citra dan Joko pada tahun 2011 melakukan penelitian mengenai 

Walkability Index of Sidewalk in Poros Merdeka, Thamrin, Sudirman 

Jakarta. Penelitian ini bertujuan untuk megidentifikasi tingkat 

walkability trotoar di poros medan merdeka-thamrin-sudirman dan 

mengeksplorasi presepsi pejalan kaki terhadap trotoar diwilayah 

penelitian. Jenis penelitian ini adalah metode survei dengan teknik 

observasi dan wawancara. Analisa univariat disajikan secara deskriptif. 

Hasil dari penelitian ini menunjukan kondisi keseluruhan trotoar 

diwilayah penelitian menurut pedestrian 32% kurang nyaman, 36% 

cukup nyaman dan 32% nyaman. Dari hasil wawancara 88 % pedestrian 

memutuskan untuk berjalan kaki karena beberapa alasan, antara lain 

jarak tempuh yang cukup pendek, yakni 400-500 meter, efisiensi waktu 

dan biaya transportasi. 12 %  responden lainnya lebih memilih 

menggunakan kendaraan bermotor karena alasan cuaca dan tenaga. 

Persamaan penelitian ini dengan penelitian yang akan dilakukan terletak 

pada variabel trotoar sedangkan perbedaan terletak pada  jenis 

penelitian, lokasi dan populasi (38). 

2. Zamzani, dkk., pada tahun 2016 melakuan penelitian mengenai 

Aktivitas Fisik Berhubungan dengan Kejadian Obesitas pada Anak 

Sekolah Dasar yang dilakukan di SDN Ngebel Kabupaten Bantul 

dimana variabel bebas dalam penelitian ini adalah aktivitas fisik 

sedangkan variabel terikat adalah obesitas. Penelitian ini merupakan 

penelitian observasional dengan rancangan cross sectional dengan 

populasi penelitian adalah semua anak kelas 3,4, dan 5 SDN Ngebel. 

Hasil analisis dari penelitian menyebutkan bahwa aktivitas fisik 

memiliki hubungan yang signifikan dengan kejadian obesitas pada anak 

dengan nilai p value 0,009 (<0,05) dengan nilai OR 5,69 (95% Ci: 1,42-

22,65),  anak yang melakukan aktivitas sedang-berat ≤1 jam/hari 
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berpeluang 5 kali lebih besar untuk mengalami obesitas daripada anak 

dengan aktivitas sedang-berat >1 jam/hari. Persamaan penelitian ini 

dengan penelitian yang akan dilakukan terletak pada jenis rancangan 

penelitian dan variabel yang diteliti anak sekolah dasar (42). 

3. Billie, dkk, pada tahun 2003 melakukan penelitian mengenai Faktor 

Lingkungan dan Gaya Hidup yang Terkait dengan Kelebihan Berat 

Badan dan Obesitas di Perth, Australia. Penelitian ini bertujuan untuk 

memeriksa hubungan antara faktor lingkungan, gaya hidup dan dengan 

kelebihan berat badan atau obesitas. Jenis Penelitian ini merupakan 

penelitian observasional dengan rancangan cross sectional dengan 

populasi penelitian adalah ibu rumah tangga dan pekerja berusia 18-59 

tahun di wilayah metropolitan Perth Australia. Analisis hasil dari 

penelitian ini menunjukan secara keseluruhan 33,5% dari mereka 

mengalami overweight atau obesitas, dan 9,2% obesitas.  Kelebihan 

berat badan tiga kali lebih tinggi pada pria daripada wanita. Kelebihan 

berat badan lebih mungkin terjadi pada orang-orang yang hidup di jalan 

tanpa trotoar dengan OR 1,53 (95% CI, 1,03-1,78). Persamaan 

penelitian ini dengan penelitian yang akan dilakukan terletak pada jenis 

rancangan penelitian dan perbedaan penelitian terletak pada lokasi dan 

populasi (43). 

4. Andi, dkk, pada tahun 2013 melakukan penelitian mengenai Perilaku 

Sedentari Sebagai Faktor Resiko Kejadian Obesitas Pada Anak Sekolah 

Dasar di Kota Yogyakarta dan Kabupaten Bantul. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui apakah perilaku sedentari merupakan 

faktor resiko terhadap obesitas anak sekolah dasar dan mengidentifikasi 

seberapa besar kontribusinya. Jenis penelitian ini menggunakan 

penelitian kasus kontrol dengan populasi siswa sekolah dasar kelas 1-5 

di Kota Yogyakarta dan Kabupaten Bantul. Analisis hasil dari penelitian 

ini menunjukan durasi perilaku sedentari pada siswa obesitas lebih lama 

dibandingkan mereka yang tidak obesitas dengan rata-rata perbedaan 

49,81 menit/hari (p<0,01), sebagian besar anak obesitas memiliki durasi 

PE
RP
US
TA
KA
AN
 

UN
IV
ER
SI
TA
S 
AL
MA
 A
TA



7 

 

 

7 

 

 

aktivitas sedentari yang lebih dari 5 jam/hari, sedangkan sebagian besar 

siswa tidak obesitas memiliki aktivitas sedentari kurang dari 5 jam/hari. 

Hasil analisis Chi-Square menunjukan perilaku sedentari memiliki 

hubungan yang signifikan dengan kejadian obesitas dengan OR 6.93 

(95% CI: 4,56-10,54). Persamaan penelitian ini dengan penelitian yang 

akan dilakukan terletak pada populasi dan perbedaan penelitian terletak 

jenis rancangan penelitian (46). 

5. Junxiang, dkk, pada tahun 2020 melakukan penelitian mengenai Akses 

Trotoar Lingkungan dan Obesitas Anak. Penlitian ini bertujuan untuk 

menguji hubungan antara akses trotoar dan perilaku dengan berat badan 

di antara anak-anak dan remaja. Jenis penelitian ini  menggunakan 

penelitian kohort dan cross sectional. Analisis hasil dari penelitian 

menunjukan ketersediaan trotoar di lingkungan dikaitkan dengan 

pengurangan aktivitas fisik di dapatkan nilai OR 0,21 (95% CI 0,00-

0,42). Berpergian ke sekolah yang terletak di lingkungan dengan totoar 

di dapatkan nilai OR 1,63 (95% CI 1,11-2,38). Kondisi Trotoar yang 

lebih baik dikaitkan dengan aktivitas fisik di dapatkan nilai OR 0,34 

(95% CI 0,12-0,98). Hubungan keberadaan trotoar/taman lingkungan 

memiliki hubungan negatif dengan berat badan anak-anak dan remaja 

dengan nilai 0R 0,26 (95% CI 0,10-0,42). Persamaan  penelitian terletak 

pada populasi, jenis penelitian, perbedaan terletak pada lokasi (61). 
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