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ABSTRAK 
Nama  : Muhammad Ichsan Pradipta 

Program studi : Pendidikan Dokter 

Judul  : Hubungan Antara Kecepatan Pengunyahan dengan Indeks Massa     

  Tubuh pada Mahasiswa Kedokteran Universitas Muhammadiyah  

  Palembang 

Kecepatan pengunyahan berdasarkan pada fungsinya dapat ditinjau berdasarkan 

parameter yang disebut sebagai performa mastikasi (Masticatory Performance). 

Masticatory performance merupakan kemampuan individu untuk mencampur 

dan/atau mengolah bolus makanan. Indeks Massa Tubuh dapat dipengaruhi 

beberapa factor diantara lain adalah usia, jenis kelamin, genetik, pola makan, dan 

aktivitas fisik.  Kecepatan makan yang cepat berhubungan dengan tingginya 

angka indeks massa tubuh (IMT). Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 

hubungan antara kecepatan pengunyahan denga Indeks Massa Tubuh. Jenis 

penelitian ini yaitu korelasional dengan pendekatan cross-sectional. Sampel pada 

penelitian ini sebanyak 40 orang (12 laki-laki dan 28 perempuan) merupakan 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang 

angkatan 2018. Sampel diambil dengan menggunakan teknik purposive sampling. 

Pengukuran IMT dilakukan dengan menggunakan alat ukur tinggi badan dan 

timbangan berat badan. Pengukuran kecepatan pengunyahan dilakukan dengan 

menggunakan stopwatch. Analisis data untuk membuktikan hipotesis penelitian 

menggunakan rumus analisis korelasional Pearson dengan uji Regresi dengan 

nilai signifikansi p<0,05. Hasil penelitian menunjukan bahwa koefisien korelasi 

antara kecepatan pengunyahan dengan Indeks Massa Tubuh adalah sebesar 0,08 

dengan p-value sebesar 0,0004. Dengan nilai ini menunjukan terdapat korelasi 

positif yang bersifat lemah antara kecepatan pengunyahan dengan Indeks Massa 

Tubuh. Kesimpulan pada penelitian ini terdapat hubungan antara kecepatan 

pengunyahan dengan Indeks Massa Tubuh. 

 

Kata Kunci : Kecepatan Pengunyahan, Masticatory Performance, Indeks Massa 

Tubuh 
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ABSTRACT 

Name   :  Muhammad Ichsan Pradipta 

Study Program : Medical Education 

Title  : The Relation between Eating Rate and Body Mass Index  

   in Medical Faculty of Universitas Muhammadiyah  

  Palembang 

The mastication speed based on its function can be reviewed based on a parameter 

known as the masticatory performance. Masticatory performance is an individual's 

ability to mix and / or process food boluses. Body Mass Index can be influenced 

by several factors, including age, gender, genetics, diet, and physical activity. Fast 

eating rates are associated with high body mass index (BMI) numbers. The 

purpose of this study was to determine the relationship between chewing speed 

and Body Mass Index. This type of research is correlational with a cross-sectional 

approach. The sample in this study was 40 people (12 male and 28 female) who 

were students of the Faculty of Medicine Universitas Muhammadiyah  

Palembang, class of 2018. The sample was taken using purposive sampling 

technique. BMI measurements were carried out using height measuring 

instruments and weight scales. The chewing speed was measured using a 

stopwatch. Data analysis to prove the research hypothesis used the Pearson 

correlation analysis formula with regression test with a significance value of p 

<0.05. The results showed that the correlation coefficient between chewing speed 

and Body Mass Index was 0.08 with a p-value of 0.0004. With this value, it shows 

that there is a weak positive correlation between the speed of chewing and the 

Body Mass Index. The conclusion in this study is that there is a relationship 

between chewing speed and Body Mass Index. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang   

Sistem pengunyahan merupakan tindakan untuk memecah 

makanan menjadi partikel yang siap untuk ditelan. Proses pemecahan 

makanan melibatkan struktur jaringan yang kompleks dari sistem 

neuromuskular dan sistem pencernaan. Dalam kondisi normal, terjadi 

hubungan dan integritas antara seluruh komponen sistem pengunyahan 

seperti gigi geligi, otot-otot, TMJ, bibir, pipi, palatum, lidah dan sekresi 

saliva (Suhartini, 2011). 

Kecepatan pengunyahan berdasarkan pada fungsinya dapat 

ditinjau berdasarkan parameter yang disebut sebagai performa mastikasi 

yang terdiri dari kecepatan pengunyahan, ukuran gigitan, jumlah gigitan, 

durasi makan, dan reduksi kecepatan pengunyahan   (Maharsi et al., 

2018) .Kecepatan pengunyahan berkaitan dengan diet yang dapat 

mempengaruhi serta berhubungan dengan kadar nilai glukosa dalam 

tubuh. Hormon leptin dan ghrelin merupakan hormon yang mengatur 

rasa kenyang. Hormon ghrelin adalah hormon yang terdapat pada 

lambung. Hormon ini berfungsi mengirimkan sinyal ke otak mengenai 

kondisi asupan makanan yang ada pada tubuh. Jika kondisi asupan sudah 

cukup, maka otak akan memberikan rangsangan berupa rasa lapar dan 

keinginan untuk makan. Kecepatan pengunyahan yang cepat dapat 

merangsang sekresi hormon yang mengatur penurunan rasa kenyang 

sehingga otak tidak memiliki waktu untuk menyadari berapa jumlah 

makanan yang dikonsumsi dan rasa kenyang akan timbul secara lambat 

(Iswiningtyas et al., 2019)  

Makanan yang dicerna dengan cepat akan menyebabkan efisiensi 

rasa kenyang yang lebih rendah. Hal ini disebabkan oleh karakteristik 

seperti ukuran gigitan yang besar, aktivitas mengunyah yang rendah, dan 
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exposure time oro-sensori yang rendah. Ukuran gigitan yang kecil dan 

aktivitas mengunyah yang lebih banyak akan menyebabkan exposure 

time oro-sensori lebih lama dan menurunkan asupan makanan. Kecepatan 

makan yang lebih lambat dan mengunyah yang lama akan memodulasi 

kontrol impuls dan lamanya pengunyahan akan memperkecil ukuran 

makanan, meningkatkan sensitivitas rasa lapar, dan menurunkan asupan 

makanan. (Wulansari et al., 2020)  

Mengunyah memiliki peran utama dalam proses pencernaan 

makanan seperti mempengaruhi rasa kenyang (food intake), respon rasa 

kenyang post-prandial, dan berat badan melalui beberapa mekanisme. 

Mengunyah mampu meningkatkan luas permukaan per unit volume 

makanan padat. Sebelum proses menelan makanan terjadi peningkatan 

siklus pengunyahan yang akan meningkatkan luas permukaan efektif 

pada bolus makanan yang ditelan. Hal ini dikarenakan laju kerja enzim 

sebanding dengan luas permukaan partikel bolus yang ditelan dapat 

mengubah kinetika digestif dan respon metabolik atau endokrin 

postprandial. Secara mekanik mengunyah  akan memecah dinding sel 

makanan yang akan melepaskan makronutrien yang mungkin tidak dapat 

dicapai oleh tubuh sehingga pemecahan makanan melalui peningkatan 

jumlah mengunyah dapat meningkatkan energi yang tersedia dari 

makanan dan keseimbangan energi positif. Peningkatan pemecahan 

makronutrien juga dapat menambah rasa kenyang melalui peningkatan 

sekresi hormon yang berhubungan dengan nafsu makan (Wulansari et al., 

2020).  

Indeks Massa Tubuh (IMT) merupakan suatu indikator yang sering 

digunakan untuk menentukan status gizi seseorang. IMT merupakan 

rumus matematis yang dinyatakan sebagai berat badan (dalam kilogram) 

dibagi dengan kuadrat tinggi badan (dalam meter kuadrat). Hasil 

perhitungan IMT dapat diklasifikasikan ke dalam empat kelompok, yaitu 

underweight, normal, overweight, dan obesitas. Faktor yang 

mempengaruhi Indeks Massa Tubuh antara lain adalah usia, jenis 

kelamin, genetik, pola makan, dan aktivitas fisik.  Kecepatan makan yang 
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cepat berhubungan dengan tingginya angka indeks massa tubuh (IMT). 

The Behavioural Susceptibility Theory menunjukkan adanya hubungan 

antara faktor genetik, sifat nafsu makan dan adipositas. Didapatkan 

bahwa tingkat makan yang lebih cepat adalah penanda perilaku dari sifat 

nafsu makan yang mampu mempengaruhi anak-anak untuk asupan energi 

yang lebih tinggi dan mampu meningkatkan risiko kenaikan berat badan. 

Anak-anak obesitas cenderung makan dengan durasi lebih cepat 

dibandingkan anak yang tidak menderita obesitas (Fogel et al., 2017).  

Perilaku makan yang lambat mampu meningkatkan rasa kenyang 

dan memberikan rasa nyaman dalam waktu lama dibandingkan dengan 

perilaku makan yang lebih cepat. Hal ini berkaitan dengan kerja hormon 

dan peptida yang mendorong nafsu makan (anoreksigenik) seperti 

glucagon-like peptide-1, peptida YY, dan kolesistokinin, dan hormon 

yang merangsang nafsu makan (oreksigenik) seperti ghrelin (Maharsi et 

al., 2018). 

Menurut penelitian (Paphangkorakit et al., 2019) dengan 

menggunakan Analisis korelasi bivariat, didapatkan bahwa jumlah 

mengunyah per suap tidak menunjukan korelasi yang signifikan dengan 

tingkat pengunyahan (P=0.42) dan durasi makan (P = 0,001), namun 

secara signifikan berkorelasi dengan tingkat konsumsi (P < 0,0018) 

Tingkat pengunyahan secara statistik tidak menunjukan korelasi yang 

signifikan terhadap salah satu dari berat asupan makanan (P = 0,03) atau 

tingkat konsumsi (P = 0,04). Baik tingkat pengunyahan maupun jumlah 

mengunyah per suap tidak ada korelasi dengan BMI. 

Menurut  penelitian (Fogel et al., 2017) terdapat hubungan yang 

kuat antara tingkat makan dan asupan energi (P <0.001), dan terdapat 

hubungan linier positif antara tingkat makan dan status BMI anak. Anak 

yang makan lebih cepat mengkonsumsi 75% lebih banyak energi nya 

daripada anak yang makan dengan lambat (P <0.001), dan memiliki 

seluruh tubuh yang lebih tinggi (P <0.05) dan adipositas perut subkutan 

(P = 0.014). Pada analisis mediasi menunjukkan bahwa tingkat makan 

dapat memediasi hubungan antara berat badan anak dan asupan energi 
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selama makan. Anak yang makan lebih cepat memiliki asupan energi 

yang lebih tinggi, dan ini dikaitkan dengan peningkatan pada skor-z BMI 

dan adipositas. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan (Maharsi et al., 2018) 

bahwa terdapat hubungan yang berbanding lurus antara kecepatan 

pengunyahan dengan Indeks Massa Tubuh. Semakin tinggi nya tingkat 

kecepatan mengunyah akan menyebabkan peningkatan Indeks Massa 

Tubuh. Nilai korelasi sebesar 0,031 menunjukkan bahwa hubungan 

kecepatan mengunyah dengan Indeks Massa Tubuh adalah sebesar 3% 

atau sangat rendah. Nilai p-value adalah 0,031. Nilai p-value berada di 

bawah 0,05 (α<0,05) yang berarti pengaruh antara kecepatan 

pengunyahan terhadap Indeks Massa Tubuh (IMT) dianggap bermakna. 

Berdasarkan uraian diatas, peneliti tertarik ingin melakukan 

penelitian lebih lanjut tentang “Hubungan Antara Kecepatan 

Pengunyahan dengan Indeks Massa Tubuh pada Mahasiswa FK UM 

Palembang”. Hal ini bertujuan untuk mengetahui hubungan kecepatan 

pengunyahan sebagai tolak ukur salah satu kinerja pengunyahan dengan 

indeks massa tubuh (IMT) yang diambil pada kelompok usia dewasa 

muda yaitu usia 18-25 tahun. 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan uraian latar belakang, maka rumusan masalah pada 

penelitian ini adalah : 

Apakah terdapat hubungan antara kecepatan mengunyah makanan 

dengan Indeks Massa Tubuh. 

1.3 Tujuan Penelitian  

Tujuan dari penelitian ini adalah : 

1.3.1 Tujuan umum  

Untuk mengetahui hubungan antara kecepatan pengunyahan 

dengan indeks massa tubuh pada mahasiswa fakultas kedokteran 

universitas muhammadiyah palembang 
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1.3.2 Tujuan Khusus  

1. Untuk mengetahui kecepatan pengunyahan pada 

mahasiswa fakultas kedokteran universitas 

muhammadiyah Palembang  

2. Untuk mengetahui indeks massa tubuh pada mahasiswa 

fakultas kedokteran universitas muhammadiyah 

Palembang 

3. Untuk mengetahui bagaimana hubungan kecepatan 

pengunyahan dengan indeks massa tubuh underweight, 

normal, overweight dan obesitas. 

1.4 Manfaat Penelitian  

a. Manfaat teoritis  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi atau 

masukan bagi perkembangan penelitian mengenai hubungan 

kecepatan mengunyah tiap individu dengan indeks massa tubuh 

pada masyarakat  

b. Manfaat praktis  

Dapat menjadi acuan bagi instansi kesehatan untuk meningkatkan 

kualitas edukasi mengenai kecepatan mengunyah tiap individu 

dengan indeks massa. 
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1.5    Keaslian Penelitian 

Tabel 1 Keaslian Penelitian 

Penulis Judul Kesimpulan 

Maharsi, 2018 Efek perilaku 

mengunyah terhadap 

indeks massa tubuh. 

Korelasi kecepatan 

pengunyahan berbanding 

lurus dengan Indeks 

Massa Tubuh. Semakin 

tinggi kecepatan 

mengunyah maka 

semakin tinggi 

kecenderungan 

seseorang memilki 

Indeks Massa Tubuh di 

atas rata-rata.  

Paphangkorakit J, 

2018 

Effect of chewing rate 

on meal intake 

Analisis bivariate 

menunjukan bahwa 

jumlah mengunyah per 

suap tidak berhubungan 

dengan kecepatan 

mengunyah, menunjukan 

bahwa orang yang 

mengunyah dengan 

cepat tidak selalu 

mengunyah lebih sedikit. 

Fogel A, 2017 Faster eating rates are 
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