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orang dewasa di Vihara Maitreya, Jakarta Barat  

tahun 2014-2015 
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ABSTRAK 
 

Masalah gizi baik kekurangan maupun kelebihan memiliki dampak buruk terhadap tumbuh 

kembang manusia. Dewasa ini, pola makan vegetarian di Indonesia mengalami peningkatan yang 

pesat setiap tahunnya, dan pola makan vegetarian berhubungan dengan status gizi. Desain studi 

pada penelitian ini adalah cross-sectional dan instrumen penelitian yang digunakan adalah 

microtoise (alat pengukur tinggi badan), uniscale (alat pengukur berat badan) dan kuesioner. Data 

yang dikumpulkan berupa tinggi badan, berat badan, pola makan vegetarian, pendapatan, 

pendidikan, usia, jenis kelamin, penyakit kronis dan aktivitas fisik dari sampel penelitian. Pada 260 

responden vegetarian ini, didapatkan rerata usia 34.20 ± 9.28 tahun, 149 (57.3%) responden 

perempuan dan 111 (42.7%) responden laki-laki, didapatkan distribusi status gizi kurang 

(underweight) ditemukan sebanyak 23 (8.8%) responden, status gizi cukup 190 (73.1%) 

responden dan status gizi lebih (overweight) 47 (18.1%) responden. Dari penelitian tersebut juga 

didapatkan distribusi pola makan vegetarian (jenis/tipe) yaitu vegan 56 (21.5%) responden, 

ovovegetarian 32 (12.3%) responden, lactovegetarian 19 (7.3%) responden, ovolactovegetarian 

144 (55.4%) responden, dan semivegetarian 9 (3.5%) responden. Tidak ditemukan responden 

yang menganut pola makan pescovegetarian. Dimana setiap kelompok pola makan vegetarian 

memiliki efek yang berbeda terhadap status gizi. Status gizi kurang paling banyak ditemukan pada 

kelompok pola makan vegan 7 (12.5%) responden, status gizi cukup paling banyak ditemukan 

pada kelompok pola makan lactovegetarian 15 (78.9%) responden dan status gizi lebih paling 

banyak ditemukan pada kelompok pola makan semivegetarian 6 (66.7%) responden. 

 

Kata kunci: status gizi, pola makan vegetarian, dewasa 
 
 

 

PENDAHULUAN 

Berdasarkan studi Imperial College, 

prevalensi obesitas di dunia meningkat 2 

kali lipat pada tahun 1980. Di antara 

negara-negara maju, USA memiliki rata-

rata IMT tertinggi yaitu sebesar 28,33 

kg/m2 sedangkan pada negara berkembang 

seperti Indonesia, memiliki rata-rata IMT 

yang lebih rendah.1 Berdasarkan 

Kementrian Koordinator Kesejahteraan 

Rakyat, masalah kesehatan masyarakat 

yang sedang dihadapi negara Indonesia 

sekarang ini adalah beban ganda masalah 

gizi yaitu kekurangan gizi dan kelebihan 

gizi yang keduanya mempunyai dampak 

buruk terhadap tumbuh kembang 

manusia.2 Pada tahun 2010, di Indonesia 

gizi kurang dan gizi buruk mencapai 

13,1%. Berdasarkan Riskesdas 2010, 

wanita dewasa yang mengalami keadaan 
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gizi lebih (overweight) mencapai 26,9% 

dan laki-laki dewasa sebesar 16,3%.3 

Berdasarkan survey Vegetarian Resource 

Group, 3% atau 6-8 juta populasi orang 

dewasa di Amerika Serikat adalah 

vegetarian yang mana 1% nya merupakan 

vegan. Sisanya sebesar 2% merupakan 

kelompok ovolactovegetarian, pesco-

vegetarian dan semivegetarian.4 

Di Indonesia sendiri, jumlah vegetarian 

yang terdaftar di Indonesia Vegetarian 

Society (IVS) adalah sekitar 60.000 

anggota pada tahun 2007, dan meningkat 

sampai 500.000 anggota pada tahun 2010.5 

Berdasarkan survey European Prospective 

Investigation, IMT tertinggi ditemukan 

pada individu yang mengkonsumsi daging 

dan IMT terendah ditemukan pada pola 

makan vegetarian khususnya vegan.
6 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini adalah penelitian deskriptif 

dengan menggunakan desain penelitian 

potong lintang dimana data semuavariabel 

yang diteliti dikumpulkan pada waktu 

bersamaan. Pemilihan sampel 

menggunakan teknik consecutive non-

random sampling  sehingga  sampel   pada  

 

 

penelitian ini adalah semua responden 

yang datang ke Vihara Maitreya, Jakarta 

Barat yang memenuhi kriteria inklusi yaitu 

vegetarian dan berusia 20-55 tahun. 

Analisa data pada penelitian ini adalah 

menggunakan SPSS 16 dan menggunakan 

statistik deskriptif univariat dan bivariat. 

 

HASIL PENELITIAN 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di 

Vihara Maitreya, Jakarta Barat pada Tahun 

2014-2015, didapatkan 260 responden 

yang dibagi dalam lima jenis kelompok 

pola makan vegetarian, yaitu: vegan (56 

[21.5%] responden), ovovegetarian (32 

[12.3%] responden), lactovegetarian (19 

[7.3%] responden), ovolactovegetarian 

(144 [55.4%] responden), dan 

semivegetarian (9 [3.5%] responden).  

Status gizi kurang paling banyak 

ditemukan pada kelompok pola makan 

vegan 7 (12.5%) responden, status gizi 

cukup paling banyak ditemukan pada 

kelompok pola makan lactovegetarian 15 

(78.9%) responden dan status gizi lebih 

paling banyak ditemukan pada kelompok 

pola makan semivegetarian 6 (66.7%) 

responden (Tabel 1) 
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Tabel 1. Distribusi status gizi menurut jenis pola makan vegetarian  

 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di 

Vihara Maitreya, Jakarta Barat pada 

Tahun 2014-2015, didapatkan 260 

responden yang dibagi dalam lima jenis 

kelompok pola makan vegetarian, yaitu: 

vegan (56 [21.5%] responden), 

ovovegetarian (32 [12.3%] responden), 

lactovegetarian (19 [7.3%] responden), 

ovolactovegetarian (144 [55.4%] 

responden), dan semivegetarian (9 [3.5%] 

responden). Status gizi merupakan 

keadaan kesehatan tubuh seseorang atau 

sekelompok orang yang diakibatkan oleh 

konsumsi, penyerapan, dan penggunaan 

zat gizi makanan.7 Pada penelitian ini, 

jika dibandingkan diantara kelima 

kelompok pola makan vegetarian 

tersebut, prevalensi terbesar responden 

dengan status gizi cukup didapatkan pada 

kelompok pola makan lactovegetarian 

(78.9%). Hasil penelitian ini menunjukan 

hasil yang serupa dengan penelitian oleh 

Ni Ketut Sutiari yang dilakukan di 

Pesraman Sri Sri Radha Rasesvara, 

Kecamatan Abiansemal, Bandung, dan 

Asram Sai Study Group di kota Denpasar, 

Bali serta beberapa daerah di sekitar 

Pesraman. Pada penelitian tersebut 

didapatkan prevalensi terbesar yaitu 22 

(53.7%) responden dari total 66 

responden dengan status gizi baik pada 

kelompok pola makan lactovegetarian.7 

Hasil penelitian inipun selaras dengan 

hasil penelitian yang di lakukan oleh F. 

Philips di London, UK, mengenai status 

gizi dan pola makan pada anak-anak, 

yang menyatakan bahwa anak-anak pada 

kelompok pola makan lactovegetarian 

memenuhi kebutuhan nutrisi yang cukup, 

sedangkan anak-anak pada kelompok 

pola makan vegan pada umumnya 
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memiliki energi, ukuran tubuh dan berat 

badan yang lebih rendah.8 

Penelitian ini juga mendapatkan 

prevalensi terbesar responden dengan 

status gizi kurang berada pada kelompok 

pola makan vegan (12.5%). Hasil ini sama 

halnya dengan hasil yang ditemukan pada 

penelitian di tahun 2012 oleh Ermia 

Edyanto yang dilakukan dibeberapa kota, 

diantaranya Surabaya, Semarang, 

Yogyakarta, dan Solo yang mana 

didapatkan sebesar 21.7% responden 

pada kelompok pola makan vegan 

memiliki status gizi kurang.9 Hasil 

penelitian yang dilakukan oleh Mira 

Rizky Pamungkas pada bulan Juni hingga 

Juli 2012 di beberapa kota, diantaranya 

Surabaya, Semarang dan Yogyakarta juga 

menunjukan hal yang sejalan dengan 

temuan penelitian ini, bahwa status gizi 

kurang pada kelompok pola makan vegan 

merupakan prevalensi terbesar yaitu 

15.8%.10  

Pada penelitian ini, didapatkan mayoritas 

responden dengan status gizi lebih 

(66.7%) adalah pada kelompok pola 

makan semivegetarian. Kajian literatur 

mengemukakan bahwa meskipun kadar 

karbohidrat pada kelompok pola makan 

vegan lebih tinggi dibandingkan dengan 

kelompok pola makan semivegetarian, 

namun kadar energi, lemak total, lemak 

jenuh dan kolesterol pada kelompok pola 

makan semivegetarian adalah yang 

tertinggi kedua setelah non-

vegetarian.11,12 Hasil penelitian ini juga 

menujukan hasil yang tidak bertentangan 

dengan penelitian oleh Peter Clarys, et al. 

yang dilakukan pada bulan Februari-

April 2012, yang melaporkan temuan 

proporsi terbesar status gizi lebih berada 

pada kelompok pola makan 

semivegetarian (71.1%).11 Demikian 

pula dengan temuan penelitian oleh PK 

Newby, et al. yaitu sebanyak 24% 

responden dengan status gizi lebih adalah 

mereka dengan pola makan 

semivegetarian.12 

Gambaran tentang status gizi responden 

diketahui melalui pengukuran 

antropometri yaitu Indeks Massa Tubuh 

(IMT).7 Pada sampel penelitian ini, 

didapatkan rerata IMT terendah (21.86 ± 

2.77 kg/m2) maupun rerata BB terendah 

(56.42 ± 1.05kg) pada kelompok pola 

makan lactovegetarian. Temuan ini 

selaras dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Ni Ketut Sutiari dengan rerata IMT 

terendah (24.1 ± 3.8 kg/m2) dan BB 

terendah (64.3 ± 10.5kg) ditemukan pada 

kelompok pola makan lactovegetarian.7 

Rerata IMT tertinggi (25.42 ± 2.02 

kg/m2) pada kelompok pola makan 

semivegetarian yang ditemukan dalam 

penelitian ini selaras dengan temuan 

penelitian oleh PK Newby, et al, dengan 



  Tarumanagara Medical Journal  
  Vol. 1, No. 1, 145-150, Oktober 2018  
 

149 
 

rerata IMT tertinggi 23.6±3.5 kg/m2 pada 

kelompok pola makan semivegetarian.12 

Sebaliknya, rerata BB terbesar (69.58 ± 

3.42kg) yang didapatkan pada penelitian 

ini berada pada kelompok pola makan 

semivegetarian. Sedangkan pada 

penelitian oleh PK Newby, rerata BB 

terbesar (64.0 ± 10.9kg) ditemukan pada 

kelompok pola makan lactovegetarian.12 

Pada penelitian ini, rerata TB terkecil dan 

terbesar secara berurutan adalah 1.60 ± 

8.20m dan 1.66 ± 6.95m adalah pada 

kelompok pola makan lactovegetarian 

dan semivegetarian. Sebaliknya, PK 

Newby, et al. pada penelitiannya 

melaporkan rerata TB terkecil (1.64±0.1 

m) pada kelompok pola makan 

semivegetarian dan TB terbesar 

(1.65±0.1m) pada kelompok pola makan 

lactovegetarian.12 

 

KESIMPULAN 

1. Distribusi status gizi pada orang 

dewasa di Vihara Maitreya, Jakarta 

Barat didapatkan status gizi kurang 

sebanyak 23 (8.8%) responden, status 

gizi cukup sebanyak 190 (73.1%) 

responden, dan status gizi lebih 

sebanyak 47 (18.1%) responden 

2. Distribusi pola makan vegetarian 

pada orang dewasa di Vihara 

Maitreya, Jakarta Barat didapatkan 

pola makan vegan sebanyak 56 

(21.5%) responden, pola makan 

ovovegetarian sebanyak 32 (12.3%) 

responden, pola makan 

lactovegetarian sebanyak 19 (7.3%) 

responden, pola makan 

ovolactovegetarian sebanyak 144 

(55.4%) responden, dan pola makan 

semivegetarian sebanyak 9 (3.5%) 

responden, namun tidak didapatkan 

pola makan pescovegetarian 0 (0%) 

responden 
 

3. Distribusi status gizi menurut pola 

makan vegetarian pada orang 

dewasa di Vihara Maitreya, Jakarta 

Barat, didapatkan status gizi kurang 

paling banyak ditemukan pada 

kelompok pola makan vegan 

sebanyak 7 (12.5%) responden dari 

total 56 responden, status gizi cukup 

paling banyak ditemukan pada 

kelompok pola makan 

lactovegetarian sebanyak 15 

(78.9%) dari total 19 responden, 

status gizi lebih paling banyak 

ditemukan pada kelompok pola 

makan semivegetarian 6 (66.7%) 

dari total 9 responden. 
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