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Optimal nutritional status is a primary indicator of successful chronic disease 

management within the Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis). This study 

aimed to analyze the association between macronutrient intake (energy, protein, fat, 

carbohydrates, fiber, and cholesterol) and Body Mass Index (BMI) among Prolanis 

participants. A cross-sectional observational study was conducted on 42 elderly subjects, 

with a majority being female (69%) and aged 60–70 years (61.9%). Dietary intake was 

assessed using a 24-hour recall method and analyzed using Pearson/Spearman 

correlation and linear regression tests. The results revealed that 66.7% of subjects had 

never received nutritional counseling. Statistical analysis showed a significant positive 

correlation (p<0.05) between BMI and the intake of energy (r=0.517), protein (r=0.537), 

fat (r=0.747), carbohydrates (r=0.391), and fiber (r=0.671). No significant correlation was 

found between cholesterol intake and BMI (p=0.538). Regression analysis identified fat 

intake as the most dominant factor influencing BMI (B=0.949; p=0.002). In conclusion, 

macronutrient and fiber intake are closely associated with the nutritional status of the 

elderly, with fat identified as the primary determinant of BMI among Prolanis 

participants. Strengthening routine nutritional counseling programs is recommended to 

prevent nutritional issues in elderly patients with chronic diseases. 

 
 

ABSTRAK 
 

 

Status gizi optimal merupakan indikator keberhasilan Program Pengelolaan Penyakit 
Kronis (Prolanis) pada lansia. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan asupan 
zat gizi makro (energi, protein, lemak, karbohidrat, serat, dan kolesterol) terhadap 
Indeks Massa Tubuh (IMT) peserta Prolanis. Studi observasional dengan pendekatan 
cross-sectional ini melibatkan 42 lansia, mayoritas perempuan (69%) berusia 60–70 
tahun (61,9%). Data asupan dikumpulkan melalui metode recall dan dianalisis 
menggunakan uji korelasi Pearson/Spearman serta regresi linear. Hasil menunjukkan 
mayoritas subjek (66,7%) belum pernah mendapatkan konseling gizi. Analisis statistik 
menemukan korelasi positif signifikan (p<0,05) antara IMT dengan asupan energi 
(r=0,517), protein (r=0,537), lemak (r=0,747), karbohidrat (r=0,391), dan serat 
(r=0,671). Tidak terdapat korelasi antara asupan kolesterol dengan IMT (p=0,538). Uji 
regresi menunjukkan asupan lemak sebagai faktor paling dominan yang memengaruhi 
IMT (B=0,949; p=0,002). Dapat disimpulkan bahwa asupan zat gizi makro dan serat 
berhubungan erat dengan status gizi lansia, dengan lemak sebagai determinan utama. 
Disarankan penguatan program konseling gizi rutin bagi peserta Prolanis untuk 
mencegah masalah gizi pada lansia dengan penyakit kronis. 
 

Karya ini dilisensikan di bawah Lisensi Internasional Creative Commons Attribution-NonCommercial 

4.0. 
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PENDAHULUAN 
 

Peningkatan angka harapan hidup di Indonesia telah memicu transisi demografi yang diikuti 
dengan lonjakan beban penyakit tidak menular (PTM) seperti hipertensi, diabetes melitus, penyakit 
jantung, hingga demensia. Kondisi ini sangat berkaitan erat dengan pola konsumsi dan status gizi 
pada lanjut usia (lansia). Status gizi, yang dipresentasikan melalui Indeks Massa Tubuh (IMT), 
merupakan indikator kunci dalam menentukan risiko morbiditas serta kualitas hidup lansia. 
Namun, kelompok ini memiliki kerentanan tinggi terhadap masalah gizi akibat perubahan fisiologis, 
seperti penurunan nafsu makan, gangguan fungsi pencernaan, serta perubahan komposisi tubuh 
yang berujung pada ketidakseimbangan asupan zat gizi makro (energi, protein, lemak, dan 
karbohidrat) (Nindra et al., 2022; Shlisky et al., 2017).  

Kesenjangan profil gizi lansia di berbagai wilayah Indonesia menunjukkan adanya variasi 
determinan yang memengaruhi IMT. Di Sumatera Barat, ditemukan bahwa mayoritas lansia 
berisiko malnutrisi dengan asupan makronutrien di bawah angka kecukupan gizi (AKG), di mana 
hanya karbohidrat yang berkorelasi signifikan dengan IMT (Nindra et al., 2022). Sebaliknya, studi 
di Aceh justru menunjukkan prevalensi gizi lebih yang cukup tinggi, meskipun asupan zat gizi 
makro secara statistik tidak menunjukkan hubungan signifikan, yang mengisyaratkan adanya 
kontribusi faktor lain seperti aktivitas fisik dan perilaku makan jangka panjang (Wulandari & W., 
2023). Fenomena ini mempertegas bahwa pola distribusi makronutrien, termasuk kualitas protein, 
proporsi lemak, serta asupan serat, memiliki peran kompleks sebagai mediator dalam hubungan 
antara diet, komposisi tubuh, dan penuaan biologis (Carballo-Casla et al., 2024; He et al., 2024; 
Honfo et al., 2023).  

Dalam upaya pengendalian PTM pada lansia, Pemerintah melalui BPJS Kesehatan telah 
mengimplementasikan Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis). Program ini dirancang 
untuk memantau kesehatan peserta secara proaktif melalui edukasi gaya hidup. Namun, evaluasi 
terkini menunjukkan bahwa capaian klinis peserta Prolanis belum optimal, terutama karena 
komponen konseling gizi yang belum terintegrasi secara kuat dalam pelayanan rutin (Arnindita et 
al., 2023; Krisnadewi et al., 2024). Hal ini menjadi ironi mengingat manajemen gizi yang tepat 
merupakan pilar utama dalam pengendalian penyakit kronis. 

Puskesmas Kedaton, sebagai salah satu penyedia layanan primer dengan peserta Prolanis 
yang cukup besar, menghadapi tantangan dalam menjaga stabilitas IMT lansia. Meskipun sebagian 
besar peserta memiliki latar belakang pendidikan yang memadai, data awal menunjukkan adanya 
ketimpangan akses terhadap konseling gizi formal. Oleh karena itu, penelitian ini penting dilakukan 
untuk memberikan bukti empiris mengenai korelasi asupan energi, protein, lemak, karbohidrat, 
dan serat terhadap IMT secara spesifik pada peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton. Temuan ini 
diharapkan dapat menjadi landasan strategis bagi pengelola program untuk mengintegrasikan 
layanan konseling gizi sebagai upaya preventif dan promotif yang lebih efektif dalam meningkatkan 
status gizi dan kesehatan lansia. 
 
METODOLOGI 

Desain dan Subjek Penelitian  
Penelitian ini merupakan studi observasional analitik dengan desain potong lintang (cross-

sectional) yang bertujuan untuk menganalisis hubungan asupan zat gizi makro dengan status gizi. 
Penelitian dilaksanakan di Puskesmas Kedaton, Kota Bandar Lampung. Subjek penelitian terdiri 
dari 42 lansia (usia ≥ 60 tahun) yang terdaftar sebagai peserta aktif Program Pengelolaan Penyakit 
Kronis (Prolanis). Teknik pengambilan sampel menggunakan metode consecutive sampling yang 
dipilih berdasarkan kriteria berikut: Kriteria Inklusi: Lansia yang bersedia berpartisipasi dan 
menandatangani informed consent, mampu berkomunikasi secara kooperatif. Kriteria Eksklusi 
meliputi : Lansia yang sedang menderita penyakit akut berat yang menghambat proses wawancara 
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atau pengukuran,  Lansia yang mengalami gangguan kognitif berat (seperti demensia berat), Lansia 
yang tidak berada di tempat atau sakit saat jadwal pengumpulan data berlangsung. Penelitian ini 
telah memperoleh persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) Poltekkes 
Kemenkes Tanjung Karang dengan nomor 423/KEPK-TJK/V/2024. 

 
Pengumpulan Data  

Data karakteristik subjek, yang meliputi usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, dan riwayat 
konseling gizi, diperoleh melalui wawancara terstruktur. Data asupan zat gizi makro (energi, 
protein, lemak, karbohidrat), serat, dan kolesterol dikumpulkan menggunakan metode Food Recall 
24-hours. Hasil asupan makanan dikonversi menjadi nilai kuantitatif menggunakan perangkat lunak 
analisis zat gizi untuk mendapatkan rata-rata asupan harian subjek. 

 
Pengukuran Antropometri  

Indeks Massa Tubuh (IMT) digunakan sebagai variabel dependen untuk menentukan status 
gizi. Berat badan diukur menggunakan timbangan digital dengan ketelitian 0,1 kg, dan tinggi badan 
diukur menggunakan microtoise dengan ketelitian 0,1 cm. IMT dihitung berdasarkan rasio berat 
badan (kg) terhadap kuadrat tinggi badan (m²). 

 
Analisis Statistik  

Analisis data dimulai dengan uji univariat untuk mendeskripsikan karakteristik subjek dan 
distribusi variabel. Uji normalitas dilakukan menggunakan Kolmogorov-Smirnov. Hubungan antara 
asupan zat gizi dengan IMT diuji menggunakan analisis korelasi (Pearson atau Spearman) untuk 
menentukan nilai koefisien korelasi (r). Selanjutnya, uji regresi linear berganda dilakukan untuk 
mengidentifikasi faktor yang paling dominan berpengaruh terhadap IMT. Seluruh tahapan analisis 
statistik dilakukan dengan tingkat kepercayaan 95% (α=0,05). 
 
Tabel 1.  Karakteristik Subjek 

Karakteristik n (%) 
Usia 

<60 
60 - 70 
70-80 

 
10 
26 
6 

 
23.8 
61.9 
14.3 

Jenis Kelamin 
Laki-laki 
Perempuan 

 
13 
29 

 
31 
69 

Penddikan 
Tidak lulus SD 
Lulus SD 
SMP 
SMA 
Perguruan Tinggi 

 
1 
2 
9 
14 
16 

 
2.4 
4.8 
21.4 
33.3 
38.1 

Konseling Gizi 
Tidak Pernah 
Pernah 

 
28 
14 

 
66.7 
33.3 

 
HASIL  
 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Kedaton terhadap 42 subjek lansia 
peserta Prolanis, karakteristik demografi subjek disajikan pada Tabel 1. Berdasarkan Tabel 1, 
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mayoritas subjek berada pada kelompok usia 60–70 tahun sebanyak 26 orang (61,9%), diikuti oleh 
kelompok usia <60 tahun (23,8%) dan usia 70–80 tahun (14,3%). Ditinjau dari aspek jenis kelamin, 
responden didominasi oleh perempuan sebanyak 29 orang (69%), sementara laki-laki hanya 
mencakup 31% dari total sampel. 

Ditinjau dari tingkat pendidikan, sebagian besar subjek memiliki latar belakang pendidikan 
yang cukup baik, dengan proporsi tertinggi pada tingkat Perguruan Tinggi sebanyak 16 orang 
(38,1%) dan SMA sebanyak 14 orang (33,3%). Hanya sebagian kecil subjek yang menempuh 
pendidikan dasar (lulus SD 4,8% dan tidak lulus SD 2,4%). Meskipun memiliki tingkat pendidikan 
yang relatif tinggi, data menunjukkan adanya kesenjangan dalam paparan informasi gizi; 
sebanyak 28 orang (66,7%) subjek menyatakan tidak pernah mendapatkan konseling gizi, 
sementara hanya 33,3% yang pernah terpapar layanan edukasi gizi secara formal. 
 
Analisis Korelasi Asupan Zat Gizi Makro dengan IMT 

Hasil analisis hubungan antara asupan zat gizi makro (energi, protein, lemak, karbohidrat), 
serat, dan kolesterol terhadap Indeks Massa Tubuh (IMT) pada lansia peserta Prolanis disajikan 
secara rinci pada Tabel 2. 
 
Tabel 2. Korelasi Asupan Zat Gizi Makro dengan IMT Peserta Prolanis 

Variabel Mean Std. Deviation p r 
Energi 933.205 626.0214 0,000* 0,517 
Protein 35.555 28.0834 0,000* 0,537 
Lemak 29.464 29.0140 0,000* 0,747 
KH 118.612 65.3309 0,010* 0,391 
serat 6.252 5.0226 0,000* 0,671 
kolestrol 79.743 104.7534 0,538 0,098 

 
Berdasarkan Tabel 2, hasil uji statistik menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara 

asupan energi, protein, lemak, karbohidrat, dan serat terhadap nilai IMT subjek (p<0,05). 
Asupan lemak menunjukkan kekuatan hubungan yang paling kuat dibandingkan variabel lainnya 
dengan nilai koefisien korelasi r=0,747 (p=0,000), yang dikategorikan sebagai korelasi positif kuat. 
Hal ini mengindikasikan bahwa semakin tinggi asupan lemak pada lansia, maka cenderung semakin 
tinggi pula nilai IMT-nya. 

Asupan serat juga memiliki korelasi positif yang kuat terhadap IMT dengan 
nilai r=0,671 (p=0,000). Sementara itu, asupan protein (r=0,537; p=0,000) dan energi (r=0,517; 
p=0,000) menunjukkan hubungan dengan kekuatan sedang. Asupan karbohidrat memiliki kekuatan 
hubungan yang paling rendah di antara variabel yang signifikan, yakni r=0,391 (p=0,010). Di sisi 
lain, asupan kolesterol merupakan satu-satunya variabel yang tidak menunjukkan hubungan 
signifikan dengan IMT pada penelitian ini (p=0,538; r=0,098). Hal ini menunjukkan bahwa tinggi 
rendahnya konsumsi kolesterol harian pada subjek lansia di Puskesmas Kedaton tidak berkaitan 
langsung dengan fluktuasi nilai Indeks Massa Tubuh mereka. 

Untuk menentukan variabel asupan zat gizi makro yang paling dominan dalam memengaruhi 
nilai Indeks Massa Tubuh (IMT) pada lansia peserta Prolanis, dilakukan uji analisis regresi linear 
berganda. Hasil analisis tersebut dirangkum dalam Tabel 3. Berdasarkan hasil uji regresi pada Tabel 
3, ditemukan bahwa asupan lemak merupakan variabel prediktor yang paling signifikan 
berpengaruh terhadap IMT subjek dengan nilai p=0,002 (p<0,05). 
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Tabel 3. Faktor yang berpengaruh terhadap IMT 
Asupan Zat Gizi Makro B p OR 
Konstanta 22,580   
Lemak 0,949 0,002* 0,226 (0,086 – 0,367) 

 
Nilai koefisien B sebesar 0,949 menunjukkan hubungan positif, yang berarti setiap 

peningkatan asupan lemak secara signifikan akan diikuti oleh peningkatan nilai IMT pada lansia di 
Puskesmas Kedaton. Nilai Odds Ratio (OR) untuk asupan lemak adalah 0,226 (95% CI: 0,086 – 
0,367). Hasil ini mempertegas bahwa di antara seluruh komponen zat gizi makro yang diteliti, 
lemak memiliki kontribusi paling besar dalam fluktuasi berat badan dan status gizi subjek. 
Konstanta sebesar 22,580 menunjukkan estimasi nilai dasar IMT subjek ketika variabel asupan 
lemak dianggap konstan atau nol. Hal ini memberikan gambaran bahwa intervensi gizi yang 
berfokus pada pengaturan asupan lemak akan memberikan dampak yang paling efektif dalam 
pengendalian IMT pada kelompok lansia peserta Prolanis. 
 
PEMBAHASAN 
 

Karakteristik subjek dalam penelitian ini didominasi oleh lansia muda (60–70 tahun) dan 
jenis kelamin perempuan. Menariknya, meskipun 38,1% subjek memiliki latar belakang pendidikan 
tinggi, mayoritas (66,7%) belum pernah mendapatkan konseling gizi formal. Temuan ini 
mengindikasikan adanya kesenjangan antara tingkat pendidikan akademik dengan akses informasi 
gizi klinis yang spesifik. Padahal, intervensi konseling gizi terstruktur pada lansia telah terbukti 
mampu memperbaiki pola makan, meningkatkan asupan nutrisi sehat, dan mengoptimalkan status 
gizi (Al-Nimr et al., 2020; Magalhães et al., 2018; Reinders et al., 2019; Seid & Babbel, 2023). 
Kurangnya paparan edukasi ini menjadi celah di Puskesmas Kedaton, mengingat lansia mengalami 
perubahan fisiologis yang memerlukan penyesuaian pola makan demi menjaga IMT tetap ideal. 

Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa asupan energi, protein, lemak, karbohidrat, dan 
serat memiliki korelasi positif yang signifikan terhadap IMT (p<0,05). Hasil penelitian berkorelasi 
positif pada seluruh zat gizi makro yang sejalan dengan data nasional dari Indonesia Family Life 
Survey (IFLS), di mana skor konsumsi karbohidrat, protein, lemak, serta sayur dan buah semuanya 
berkorelasi positif dengan rata-rata IMT(Sartika & Rosiyati, 2020). Hal ini mengonfirmasi teori 
dasar keseimbangan energi; asupan yang melebihi kebutuhan metabolik akan disimpan dalam 
bentuk jaringan adiposa, sehingga meningkatkan massa tubuh. Namun, asupan kolesterol tidak 
menunjukkan hubungan signifikan (p=0,538), yang kemungkinan disebabkan oleh kolesterol tidak 
memberikan kontribusi kalori secara langsung terhadap berat badan, melainkan lebih berpengaruh 
pada profil lipid darah (LDL/HDL). 

Temuan paling penting dalam penelitian ini adalah identifikasi asupan lemak sebagai faktor 
determinan utama yang memengaruhi IMT (p=0,002; B=0,949; r=0,747). Lemak memiliki densitas 
energi tinggi (9kcal/g) dibandingkan makronutrien lainnya. Pada lansia, penurunan laju 
metabolisme basal dan aktivitas fisik menyebabkan kelebihan asupan lemak lebih cepat dikonversi 
menjadi lemak tubuh. Temuan ini konsisten dengan bukti bahwa distribusi makronutrien yang 
tidak seimbang, terutama proporsi lemak yang tinggi, sangat berkaitan dengan kejadian gizi lebih 
dan adipositas sentral pada lansia  (Julibert et al., 2019; Rosa et al., 2020; Zhanalina et al., 2025). 
Menariknya, hasil ini berbeda dengan studi di panti sosial Sumatera Barat yang hanya menemukan 
korelasi pada karbohidrat (Nindra et al., 2022), serta studi di Aceh di mana makronutrien tidak 
berhubungan signifikan dengan obesitas karena kuatnya faktor aktivitas fisik (Wulandari & W., 
2023). Perbedaan ini menegaskan bahwa pada peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton, kontrol 
asupan lemak merupakan intervensi yang paling mendesak. 

Terkait asupan serat, penelitian ini menemukan korelasi positif (r=0,671) terhadap IMT. 
Temuan ini tampak kontradiktif dengan banyak studi besar yang menyatakan bahwa asupan serat 
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lebih tinggi berkaitan dengan IMT dan lemak tubuh yang lebih rendah (Ferreira et al., 2025; 
Frampton et al., 2021; McKeown et al., 2009). Namun, hubungan positif ini dapat dijelaskan 
melalui confounding factor; konsumsi serat (sayur/buah) di lingkungan subjek kemungkinan 
dikonsumsi bersamaan dengan sumber energi lain yang tinggi kalori (misalnya pengolahan sayur 
bersantan atau buah dengan pemanis). Selain itu, hal ini bisa merupakan bentuk reverse 
causality atau upaya kompensasi, di mana subjek yang memiliki IMT tinggi cenderung mulai 
meningkatkan asupan serat setelah menyadari kondisi kelebihan berat badannya. 

Secara keseluruhan, asupan lemak terbukti menjadi pemicu utama kenaikan IMT pada lansia 
peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton. Mengingat rendahnya paparan konseling gizi pada subjek, 
hasil ini menekankan urgensi bagi tenaga kesehatan untuk mengintegrasikan edukasi pembatasan 
lemak jenuh dalam setiap kegiatan Prolanis. Intervensi gizi yang terfokus pada kontrol lemak bukan 
hanya bertujuan untuk menjaga IMT, tetapi juga menjadi pilar krusial dalam manajemen penyakit 
degeneratif yang menjadi fokus utama program Prolanis. 
 
KESIMPULAN 
 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Puskesmas Kedaton, dapat disimpulkan 
bahwa terdapat hubungan korelasi positif yang signifikan antara asupan zat gizi makro (energi, 
protein, lemak, dan karbohidrat) serta asupan serat dengan Indeks Massa Tubuh (IMT) pada lansia 
peserta Prolanis (p<0,05). Sebaliknya, asupan kolesterol tidak menunjukkan hubungan yang 
signifikan dengan IMT (p=0,538). Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa asupan 
lemak merupakan faktor yang paling dominan dan berpengaruh paling kuat terhadap nilai IMT 
subjek (p=0,002; B=0,949). Hal ini menegaskan fluktuasi berat badan pada kelompok lansia 
tersebut lebih dipicu oleh konsumsi lemak dibandingkan zat gizi makro lainnya. Meskipun 
mayoritas subjek memiliki tingkat pendidikan yang tinggi, masih ditemukan rendahnya paparan 
terhadap konseling gizi (66,7%). 
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