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ABSTRACT 

 

 

Backgrounds: Many studies reported association between obesity and eating rate. 

Therefore, decreased eating rate is recommended to manage obesity. This study aims to 

analyze correlation between eating rate and body mass index. 

 

Methods: A quasi experimental study was conducted in a population of female students 

in the sixth semester of Faculty of Medicine, Sebelas Maret University. Fifty female 

students were gathered through purposive sampling methods with age 18 through 23 

years old and body mass index ≥18.5. Eating rate was measured twice at breakfast with 

chicken noodle (521.7 kkal) and soto (233 kkal) on different day. Subjects were asked to 

eat in their normal pace and their eating rate were measured by stopwatch at the same 

time. Body mass index was measured by anthropometry. Statistical analysis was 

performed using simple linear regression. 

 

Results: Statistical analysis showed that there was significant association between 

eating rate and body mass index (p < 0.001) for both chicken noodle and soto. Simple 

linear regression indicated that higher eating rate was associated with higher body 

mass index and vice versa. The linear regression equation for chicken noodle was Body 

Mass Index = 34.837 – 1.577 (Eating Rate of Chicken Noodle) and the equation for soto 

was Body Mass Index = 36.696 – 1.837 (Eating Rate of Soto). 

 

Conclusions: There was significant association between eating rate and body mass 

index of female students in the sixth semester of Faculty of Medicine, Sebelas Maret 

University. 
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PENDAHULUAN 

Menurut hasil Riset Kesehatan 

Dasar 2013, prevalensi penduduk dewasa 

kurus 8.7%, berat badan lebih 13.5% dan 

obesitas 15.4% (Depkes RI, 2013). 

Berbagai cara telah dikembangkan untuk 

mengatasi obesitas. Hal ini dirasakan 

perlu mengingat akibat yang ditimbulkan 

obesitas sangat beragam, salah satunya 

adalah penyakit degeneratif. Beberapa 

penyakit degeneratif secara langsung 

maupun tidak langsung disebabkan oleh 

obesitas di antaranya diabetes melitus tipe 

2, jantung koroner, hipertensi, serangan 

jantung, serta penyakit tidak menular 

lainnya seperti penuaan otak, serta 

gangguan selama kehamilan (Mumpuni 

dan Wulandari, 2010). 

Obesitas dan kecepatan makan 

dilaporkan memiliki hubungan 

berdasarkan penelitian yang dilakukan 

menggunakan kuesioner (Koidis et al., 

2014). Menurut penelitian yang dilakukan 

the Fukuoka Diabetes Registry pada tahun 

2013, proporsi orang yang obesitas dan 

memiliki lingkar perut yang tinggi, 

meningkat secara progresif dengan 

peningkatan tingkat kecepatan makan (p 

untuk trend < 0.001), tanpa 

memperhatikan status toleransi glukosa 

(Ohkuma et al., 2013).  

Penelitian mengenai kecepatan 

makan pada orang yang obesitas 

menunjukkan makan secara perlahan telah 

diakui sebagai terapi yang mudah dan 

efektif untuk obesitas. Beberapa penelitian 

epidemiologis yang dilakukan pada orang-

orang sehat menunjukkan hubungan 

positif antara makan cepat dengan 

obesitas serta sindrom metabolik 

(Ohkuma et al., 2013). Makan secara 

perlahan sering disarankan sebagai 

manajemen pengaturan berat badan karena 

makan secara perlahan dihipotesiskan 

akan menyebabkan rasa kenyang sebelum 

terlalu banyak makanan yang dikonsumsi 

(Andrade et al., 2008). 

Berdasarkan adanya dugaan 

mengenai hubungan kecepatan makan 

dengan indeks massa tubuh, maka 

dilakukan penelitian ini.  

SUBJEK DAN METODE 

Penelitian ini merupakan 

penelitian kuasi eksperimental. Penelitian 

dilaksanakan selama bulan Juni 2014 di 

Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas 

Maret Surakarta dengan subjek 50 orang 

mahasiswi semester VI Fakultas 

Kedokteran Universitas Sebelas Maret 

Surakarta. Penentuan besar sampel 

penelitian berdasarkan situs 

www.openepi.com. Teknik pengambilan 
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subjek yang digunakan adalah purposive 

sampling..  

Ethical clearance penelitian ini 

didapatkan dari Komisi Etik Rumah Sakit 

Dr. Moewardi Surakarta. Sehari sebelum 

dilakukan pengukuran kecepatan makan 

dan indeks massa tubuh, subjek penelitian   

diberi tahu secara garis besar tujuan, 

manfaat, dan prosedur penelitian serta 

menjelaskan bahwa peneliti akan menjaga 

kerahasiaan identitas dan hasil setiap 

subjek penelitian. Informed consent diisi 

oleh mahasiswi yang menjadi subjek 

penelitian.  

Pada hari dilakukannya penelitian, 

peneliti membagi subjek dalam lima 

kelompok, masing-masing 10 orang untuk 

mempermudah pengamatan. Kemudian 

subjek dipersilahkan untuk memulai 

makan yang telah disediakan. Kecepatan 

makan dihitung per porsi menggunakan 

stopwatch dihitung dimulai dari suapan 

pertama hingga makanan habis tertelan 

untuk yang terakhir kali berdasarkan 

pengamatan. 

            Pengukuran kecepatan makan dan 

tingkat kekenyangan pada subjek 

penelitian dilakukan untuk dua menu: mie 

ayam pada pengukuran pertama dan nasi 

soto pada pengukuran kedua. Indeks 

massa tubuh diukur dengan pengukuran 

antropometri. 

         Data hasil penelitian kemudian 

dilakukan uji normalitas dengan uji 

Kolmogorov-Smirnov dan memenuhi uji 

prasyarat/asumsi regresi linier berupa uji 

lineritas dan uji homogenitas. Selanjutnya 

data dianalisis dengan uji regresi linier. 

HASIL 

Indeks massa tubuh subyek 

minimal adalah 18.82 dan maksimal 

42.30, sedangkan rata-rata indeks massa 

tubuh adalah 23.08 dengan standar deviasi 

4.11. Durasi waktu untuk mengonsumsi 

mie ayam antara 3.8 - 10 menit, dan rata-

rata 7.46 menit serta standar deviasi 1.22. 

Durasi untuk menghabiskan nasi soto 

dengan nilai minimal 5 menit, nilai 

maksimal 11.12 menit, rata-rata 7.41 

menit, dan standar deviasi 1,39. 

Kecepatan makan dihitung dengan 

membagi durasi makan (menit) dengan 

jumlah makanan yang dihabiskan (gram).  

Pada penelitian kali ini, digunakan 

uji regresi linier sederhana karena menguji 

hubungan masing-masing variabel terikat 

terhadap variabel bebas. Pada uji regresi 

linier sederhana, uji asumsi yang 

dilakukan yaitu: (1) Uji normalitas; (2) Uji 

linieritas; (3) Uji homogenitas. 

Berdasarkan uji normalitas 

Kolmogorov-Smirnov didapatkan bahwa 

variabel kecepatan makan mie ayam 

(KMM), kecepatan makan nasi soto 
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(KMS), dan indeks massa tubuh (IMT) 

terdistribusi normal (p > 0,05). 

Tabel 1. Data hasil uji normalitas  

Variabel Nilai p Distribusi 

KMM 0.79 Normal 

KMS 0.48 Normal 

IMT 0.06 Normal 

      

 Uji homogenitas dan uji linearitas 

dilakukan dengan scatter plot. Pada uji 

homogenitas letak varian data menyebar 

(tidak beraturan). Hal ini menunjukkan 

bahwa data pada penelitian ini 

mempunyai data yang homogen (Dahlan, 

2013). Pengambilan keputusan uji 

linearitas adalah jika titik-titik menyebar 

sekitar garis dan mengikuti garis diagonal 

maka dikatakan normal. Dari ketiga uji 

yang telah dilakukan, dapat disimpulkan 

bahwa data-data pada penelitian ini 

memenuhi asumsi sehingga selanjutnya 

dapat dilakukan analisis data 

menggunakan uji regresi linier. 

Uji regresi linier ini dilakukan 

untuk mengetahui apakah terdapat 

hubungan antara kecepatan makan dan 

indeks massa tubuh. Hasil korelasi linier 

dapat dilihat nilai p dari masing-masing 

variabel terikat. Variabel indeks massa 

tubuh terhadap kecepatan makan mie 

ayam maupun nasi soto. memiliki nilai p < 

0.05 sehingga terdapat hubungan yang 

signifkan antara indeks massa tubuh 

(IMT) dengan kecepatan makan mie ayam 

(KMM) maupun kecepatan makan nasi 

soto (KMS). 

Berdasarkan hasil uji regresi linier 

dapat disusun persamaan sebagai berikut: 

1. IMT = 34.837 – 1.577 (KMM) 

2. IMT = 36.696 – 1.837 (KMS) 

Persamaan regresi di atas selanjutnya 

digunakan untuk mendapatkan gambaran 

hubungan kecepatan makan dan indeks 

massa tubuh sebagaimana terlihat pada 

Gambar 1. 

 

Gambar 1. Grafik kecepatan makan mie 

ayam terhadap indeks massa tubuh 

 

Pada Gambar 1 digunakan variasi 

durasi makan yaitu 2 menit, 4 menit, 6 

menit, 8 menit, dan 10 menit. Berat mie 

ayam adalah 370 gram sehingga 

didapatkan kecepatan makan 37 

gram/menit, 46.25 gram/menit, 61.67 

gram/menit, 92.5 gram/menit, dan 185 

gram/menit. Pada Gambar 1 dapat dilihat 

bahwa makin tinggi kecepatan makan 

pada subyek penelitian, Indeks Massa 

Tubuh subyek penelitian makin besar atau 

sebaliknya, subyek penelitian yang 

memiliki tingkat kecepatan makan lebih 
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rendah memiliki indeks massa tubuh lebih 

kecil. 

 

 

Gambar 2. Grafik kecepatan makan nasi 

soto terhadap indeks massa tubuh 

 

Gambar 2 menyajikan grafik 

kecepatan makan nasi soto dan indeks 

masa tubuh menggunakan rumus uji 

regresi linier IMT. Pada grafik tersebut 

digunakan durasi makan nasi soto selama 

2 menit, 4 menit, 6 menit, 8 menit, dan 10 

menit. Pada penelitian ini menggunakan 

menu nasi soto dengan berat 359 gram 

sehingga didapatkan kecepatan makan 

nasi soto secara berturut-turut dari durasi 

waktu makan nasi soto paling kecil yaitu 

35.9 gram/menit, 44.87 gram/menit, 59.83 

gram/menit, 89.75 gram/menit, 179.5 

gram/menit. Pada Gambar 2 dapat 

diketahui bahwa semakin tinggi tingkat 

kecepatan makan seseorang maka semakin 

besar indeks massa tubuh orang tersebut 

dan sebaliknya. 

PEMBAHASAN 

 Menurut hipotesis awal, diduga 

bahwa ada pengaruh kecepatan makan 

terhadap indeks massa tubuh. Hasil 

penelitian ini menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan (p < 

0.05) antara indeks massa tubuh dengan 

kecepatan makan baik pada menu mie 

ayam maupun nasi soto.  

Hal ini memperkuat bukti bahwa 

makan cepat mempengaruhi kejadian 

kegemukan dan obesitas seperti beberapa 

penelitian sebelumnya. Otsuka et al 

(2006), Laessle et al (2007), Maruyama et 

al (2008) menyatakan terdapat hubungan 

yang bermakna antara makan cepat 

dengan obesitas yaitu makan dengan cepat 

mempengaruhi kejadian kegemukan dan 

obesitas. Individu yang gemuk atau 

obesitas memiliki kebiasaan makan 

dengan cepat ataupun makan lebih cepat 

dibandingkan dengan individu normal. 

Peningkatan berat badan dan indeks massa 

tubuh berbanding lurus dengan 

peningkatan kecepatan makan. 

Pada Gambar 2 disajikan grafik 

yang menunjukkan bahwa semakin tinggi 

tingkat kecepatan makan seseorang maka 

semakin tinggi indeks massa tuuh orang 

tersebut. Hal ini dapat dijelaskan dengan 

makan dengan cepat menimbulkan 

keinginan untuk mengonsumsi makanan 

lebih banyak. Hal tersebut disebab.an 

karena paparan indera perasa (lidah) 

terhadap makanan hanya sebentar 
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sehingga sinyal dalam otak tidak mampu 

mengisyaratkan tubuh sudah kenyang. 

Asupan makan berlebih dalam jangka 

waktu yang lama tanpa diimbangi dengan 

aktivitas fisik yang cukup, dapat 

menyebabkan obesitas (Andrade et al., 

2008). Oleh karena itu kebiasaan makan 

dengan perlahan hendaknya dibiasakan 

sedini mungkin, karena kecepatan makan 

seorang individu akan stabil sejak berusia 

20 tahun atau bahkan sejak kecil hingga 

berusia pertengahan (50 tahun) (Otsuka et 

al., 2006). 

Keterbatasan penelitian ini adalah 

perbedaan pola makan pada masing-

masing subjek penelitian. Setiap orang 

memiliki jam makan yang berbeda dan 

kebiasaan makan yang berbeda seperti 

kebiasaan berpuasa dan ngemil. Sherwood 

(2011) menjelaskan pola makan seseorang 

berpengaruh terhadap rasio kepuasannya 

dalam mengkonsumsi makanan. 

Akibatnya hal ini dapat memengaruhi 

kecepatan makan.  

Dalam penelitian ini juga ditemui 

beberapa kendala seperti adanya variabel 

perancu yang tidak dapat dikendalikan 

dan variabel perancu yang sebelumnya 

tidak diprediksi akan muncul oleh peneliti. 

Variabel perancu yang tidak dapat 

dikendalikan adalah emosi masing-masing 

subjek penelitian. Terkait dengan emosi, 

perancu yang tidak dikendalikan yaitu 

apakah subjek sedang menstruasi atau 

tidak. Riwayat menstruasi ini perlu 

diketahui karena pada wanita terjadi 

sindrom premenstruasi berupa mudah 

tersinggung dan emosi labil yang dialami 

7-10 hari sebelum menstruasi sampai 7 

hari setelah menstruasi (Ganong, 2008). 

Padahal emosi berpengaruh terhadap 

motilitas lambung. Emosi yang labil dan 

mudah tersinggung cenderung 

meningkatkan motilitas lambung sehingga 

merangsang rasa lapar seseorang 

(Sherwood, 2011).  

SIMPULAN 

Terdapat hubungan antara 

kecepatan makan dan indeks massa tubuh 

(p < 0.001), subyek yang memiliki 

kecepatan makan lebih tinggi memiliki 

indeks massa tubuh lebih besar daripada 

subyek yang memiliki tingkat kecepatan 

makan lebih rendah.   

SARAN 

Perlu dilakukan penelitian 

hubungan tingkat kecepatan makan dan 

indeks massa tubuh dengan merestriksi 

faktor emosi pada subjek penelitian 

wanita. Salah satu faktor emosi pada 

perempuan adalah kondisi saat mentruasi 

atau tidak karena situasi hormonal yang 

mempengaruhi tingkat emosi dalam tubuh 

perempuan berpengaruh pada motilitas 

lambung dan kecepatan makan. 
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