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ABSTRAK 

 

NADIA YENTIKA : Hubungan Status Gizi dan Aktivitas Fisik Terhadap 

Kemampuan Motorik Siswa Kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong Tahun 2023. Tesis. Yogyakarta: Fakultas Ilmu Keolahragaan, 

Universitas Negeri Yogyakarta, 2024. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan status gizi dan aktivitas 

fisik terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten 

Rejang Lebong tahun 2023. 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian korelasional. Penelitian ini 

dilakukan di sekolah dasar se Kabupaten Rejang Lebong Provinsi Bengkulu. Untuk 

waktu akan dilaksanakan pada bulan November 2023 sampai Desember 2023. 

Populasi  dalam penelitian ini adalah seluruh siswa sekolah dasar se Kabupaten 

Rejang Lebong. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini dengan metode 

Cluster Random Sampling. Sampel penelitian terdapat siswa kelas V yang 

berjumlah 121 orang. Instrumen penelitian yang digunakan yaitu pengukuran IMT, 

kuesioner Physical Activity Questionnaire for Adolescent (PAQ-A) dan tes 

kemampuan motorik. Teknik analisis data menggunakan korelasi gamma dan 

regresi ordinal. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa Tidak terdapat hubungan status gizi 

terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023. Tidak terdapat hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

Tidak ada hubungan yang signifikan antara status gizi dan aktivitas fisik dengan 

kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong 

tahun 2023. 

 

Kata Kunci: status gizi, aktivitas fisik, kemampuan motorik 

  



iii 
 

ABSTRACT 

NADIA YENTIKA : Correlation between Nutritional Status and Physical Activity 

on Motor Ability of Grade V Students in Elementary Schools in Rejang Lebong 

Regency in 2023. Thesis. Yogyakarta: Faculty of Sport and Health Sciences, 

Universitas Negeri Yogyakarta, 2024. 

The research aims to determine correlation between nutritional status and 

physical activity on the motor skills of Grade V students in elementary schools in 

Rejang Lebong Regency in 2023. 

This research used correlational research methods. The research was 

conducted in elementary schools in Rejang Lebong Regency, Bengkulu Province in 

November to December 2023. Research popilation was all fifth grade elementary 

school students in Rejang Lebong Regency. Sampling technique in this research 

was by Cluster Random Sampling method. Research sample consisted of 121 Grade 

V students. Research instruments used were BMI measurements, Physical Activity 

Questionnaire for Adolescent (PAQ-A) questionnaire and motor ability tests. Data 

analysis techniques used gamma correlation and ordinal regression. 

Research results showed that there is no correlation between nutritional 

status and the motor skills of Grade V students in elementary schools in Rejang 

Lebong Regency in 2023. There is no correlation between physical activity and the 

motor skills of Grade V students in elementary schools in Rejang Lebong Regency 

in 2023. There is no significant correlation between nutritional status and physical 

activity and the motor skills of Grade V students in elementary schools in Rejang 

Lebong Regency in 2023. 

Keywords: nutritional status, physical activity, motor skills 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan merupakan salah satu mata 

pelajaran yang wajib diberikan kepada peserta didik di semua jenjang Pendidikan. 

Pembelajaran ini banyak melibatkan unsur gerak dan aktivitas fisik serta adanya 

kajian pengetahuan yang diberikan kepada peserta didik. Pada dewasa ini 

pembelajaran Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan telah mampu mencuri 

perhatian peserta didik dengan menjadi salah satu mata Pelajaran yang paling 

banyak digemari dan dinantikan oleh peserta didik. Meskipun tidak sedikit pula 

pembelajaran Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan kurang mendapatkan 

respon yang baik dari beberapa peserta didik yang kurang menyukai aktivitas fisik. 

Akan tetapi, pembelajaran Pendidikan Jasmani Olahraga dan Kesehatan tetap 

menjadi salah satu pembelajaran yang sangat dinantikan oleh peserta didik. 

Widyowati (2023) menyebutkan bahwa pendidikan jasmani, olahraga, dan 

kesehatan adalah aspek penting dari pendidikan yang berkontribusi pada 

kesejahteraan siswa secara keseluruhan. Penelitian telah menunjukkan bahwa siswa 

memiliki minat yang tinggi dalam pembelajaran olahraga dan kesehatan pendidikan 

jasmani, karena memberikan manfaat seperti kebugaran fisik, penyegaran otak, dan 

kesempatan untuk unggul dalam olahraga. Pendidikan Jasmani Olahraga dan 

Kesehatan dapat diberikan kepada seluruh peserta didik di seluruh jenjang 

Pendidikan. Pembelajaran ini tidak hanya untuk memberikan kesempatan kepada 

peserta didik untuk dapat berekspresi dalam melakukan aktivitas fisik saja, tetapi 

pembelajaran Pendidikan Jasmani Olahraga dan Kesehatan kini telah berkembang 
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untuk membantu memberikan fasilitas terhadap bakat dan minat peserta didik di 

bidang olahraga khususnya. Pengembangan tujuan pembelajaran untuk 

memberikan kesempatan berkembanganya minat dan bakat peserta didik menjadi 

pengembangan dari kesempatan peserta didik memperoleh derajat Kesehatan di 

sekolah. 

Secara khusus pembelajaran Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan 

kini telah dapat memberikan kesempatan peserta didik melakukan aktivitas gerak 

yang baik dalam melepaskan penat dan situasi pembelajaran di dalam kelas. 

Kegiatan pembelajaran di luar ruang kelas melalui pembelajaran Pendidikan 

jasmani yang dilakukan dalam waktu 3 sampai 4 jam pembelajaran seminggu telah 

mampu menarik perhatian peserta didik. Padatnya pembelajaran di dalam kelas 

menjadikan peserta didik merasakan tekanan yang harus dicairkan dalam bentuk 

ekspresi dalam kegaiatan di luar ruang kelas.  

Pembelajaran Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan secara umum 

memberikan kesempatan kepada peserta didik untuk dapat memiliki olah gerak dan 

tubuh yang teratur yang dikemas dalam pembelajaran yang menarik. Giriwijoyo 

(2017) bahwa olahraga merupakan serangkaian kegiatan olah tubuh atau raga 

secara teratur, dan terencana untuk memelihara gerak dan meningkatkan 

kemampuan gerak yang dilakukan orang dengan sadar. Adanya kesadaran dari 

peserta didik dalam mengikuti pembelajaran pendidikan jasmani olahraga dan 

Kesehatan ini menjadi bukti bahwa peserta didik memiliki kemauan untuk 

memelihara dan meningkatkan kemampuannya dalam aktivitas gerak berolahraga. 

Budiman (2018) menyatakan bahwa siswa sekolah dasar di Majalengka umumnya 
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memiliki keterampilan motorik yang baik, dengan hanya sebagian kecil yang 

dikategorikan sebagai sangat miskin. Sejalan dengan pendapat tersebut 

menunjukkan bahwa kemampuan motorik pada pembelajaran di sekolah dasar 

sangatlah penting untuk dapat memberikan kesempatan peserta didik untuk 

melakukan pembelajaran dengan maksimal. 

Proses Pendidikan yang identik dengan segala macam aspek pembelajaran 

tentunya memubutuhkan dukungan kemampuan dan keterampilan serta 

pengetahuan peserta didik dalam mengikuti proses Pendidikan. salah satunya 

kemampuan yang harus dimiliki oleh peserta didik yaitu kemampuan motorik. 

Kemampuan gerak motorik identik dengan tingkat kemampuan peserta didik dalam 

melakukan gerak dengan kualitas gerak yang baik. Setiap peserta didik memiliki 

kemampuan gerak motorik yang berbeda – beda. Lebih lanjut Budiman (2018) 

menyatakan bahwa keterampilan adalah kemampuan dasar gerak atau kualitas hasil 

gerakan yang datang dari dalam dan luar anak mengacu pada keterampilan gerak 

rendah yang dapat ditingkatkan melalui pelatihan. Kemampuan motorik merupakan 

perubahan gerak dasar dari bayi hingga dewasa yang melibatkan beberapa 

komponen gerak dalam melaksanakan suatu kegiatan gerak olahraga serta kegiatan 

sehari-hari. 

Perkembangan motorik pada peserta didik sangatlah dibutuhkan untuk 

dapat memiliki kemampuan gerak yang maksimal. Sujarwo (2015) menyatakan 

bahwa tugas perkembangan jasmani berupa koordinasi gerakan tubuh, seperti 

berlari, berjinjit, melompat, bergantung, melempar dan menangkap, serta menjaga 

keseimbangan. Perkembangan motorik pada anak tersebut dapat dimiliki dengan 
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adanya faktor – faktor penunjang untuk dapat dikembangkan dengan baik. Dalam 

kegiatan pembelajaran jasmani olahraga dan Kesehatan di sekolah dasar pun 

kemampuan motorik tersebut telah terfasilitasi dengan adanya dalam program 

pembelajaran. Tidak hanya pembelajaran yang tersedia untuk memberikan 

kesempatan belajar anak tetapi juga peserta didik juga harus dapat mengikuti 

pembelajaran dengan dengan baik. Sedangkan Yudanto (2006) menyatakan bahwa 

kemampuan motorik sangat menentukan keberhasilan masa datang dalam 

melakukan tugas keterampilan olahraga. Seseorang yang memiliki kemampuan 

motorik tinggi diduga akan lebih berhasil dalam menyelesaikan tugas keterampilan. 

Kemampuan motorik seseorang berbeda-beda tergantung pada banyaknya 

pengalaman gerakan yang dikuasai. 

Kemampuan motorik sangat penting untuk dimiliki oleh peserta didik dan 

bagi guru proses peningkatan kemampuan motoriknya juga sangat penting. 

Pembelajaran Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan kecenderungan dapat 

didukung oleh adanya tingkat kemampuan motorik. Begitu pula dengan tingkat 

kemampuan motorik peserta didik juga dihubungani oleh banyak faktor yang ada 

dalam diri maupun dari luar diri peserta didik. Faktor yang mencolok bagi anak 

sekolah dasar di mana kemampuan motoriknya masih benar – benar dasar dan 

belum memperoleh dukungan dan perlakukan khusus. Pemberian beban latihan 

maupun aktifitas yang dmiliki oleh anak sekolah dasar belum sebanyak dengan 

orang dewasa bahkan atlet. Sehingga dapat dipastikan bahwa anak sekolah dasar 

masih dalam kondisi yang normal untuk dapat diketahui sejauh mana tingkat 

kemampuan motoriknya. Hal yang cenderung terlihat pada peserta didik yaitu 
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tentang status gizi atau pemenuhan nutrisinya sehingga dapat terlihat pada berat 

badannya.  

Bagi peserta didik, makan pagi dapat meningkatkan konsentrasi belajar dan 

memudahkan menyerap pelajaran, sehingga prestasi belajar menjadi lebih baik. 

Kebiasaan makan pagi juga membantu seseorang untuk memenuhi kecukupan 

gizinya sehari-hari. Jenis hidangan untuk makan pagi dapat dipilih dan dan disusun 

sesuai dengan keadaan. Namun akan lebih baik bila terdiri dari makanan sumber 

zat tenaga, sumber zat pembangun dan sumber zat pengatur (Osrita, 2020). Sejalan 

dengan pendapat tersebut bahwa penyelenggaraan pembelajaran pagi sampai 

dengan siang bahkan sore ini menjadi kunci bahwa proses pemenuhan gizi anak 

sangatlah penting. Adanya kontribusi kualitas hidangan menjadi faktor yang dapat 

mempengaruhi kualitas Kesehatan dan motivasi peserta didik dalam belajar. 

Lebih lanjut Kartasapoetra dalam Ali (2011) mengemukakan bahwa nilai 

gizi dari bahan/zat makanan sangat penting bagi pertumbuhan dan perkembangan 

fisik serta perolehan energi guna melakukan kegiatan sehari-hari. Kekurangan atau 

kelebihan gizi yang diterima tubuh seseorang akan mempunyai dampak yang 

negatif, untuk itu diperlukan perbaikan konsumsi pangan dan peningkatan status 

gizi yang sesuai dengan yang dibutuhkan tubuh. Hal ini merupakan unsur penting 

yang berdampak positif bagi peningkatan kualitas hidup manusia, sehat, kreatif, dan 

produktif. Sejalan dengan pendapat tersebut menunjukkan bahwa status gizi peserta 

didik juga dapat menjadi penentu kualitas produktifitas aktivitas fisiknya dalam 

pembelajaran. keadaan ini sangat terlihat dalam pembelajaran Pendidikan jasmani 

olahraga dan Kesehatan. Permasalahan yang sering terlihat di mana status gizi yang 
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berlebih dengan indikator gemuk atau kegemukan juga akan menjadi penghambat 

kualitas produktifitas aktivitas fisik peserta didik. Tidak hanya pada kelebihan, 

kekurangan gizi juga dapat menghambat penerimaan respon peserta didik dan 

kurang aktifnya dalam proses pembelajaran. Masalah gizi menjadi salah satu 

masalah yang sangat penting dalam penentuan kualitas keberhasilan peserta didik 

dalam proses pembelajaran. ion). Dengan jarang bergerak atau beraktifitas jasmani 

maka anak akan kurang bugar, pengalaman dan tingkat ketrampilan geraknya juga 

kurang, baik gerak lokomotor, nonlokomotor, maupun manipulatif. Anak yang 

mengalami obesitas selain ketrampilan geraknya akan cenderung kaku, tidak lincah, 

dan juga mudah terserang penyakit karena daya tahan fisiknya juga kurang baik, 

tetapi biasanya juga memiliki kelebihan pada keseimbangan tubuh yang relatif baik. 

Sebagai akibat lebih lanjut dari keadaan tersebut dapat mengakibatkan anak 

terhambat dalam melaksanakan aktivitas fisik (Nurcahyo, 2011).  

Selain adanya dukungan dari pemenuhan gizi, faktor lain yang juga dapat 

memberikan kontribusinya terhadap perkembangan motorik yaitu adanya tingkat 

aktivitas fisik peserta didik. Aktivitas fisik telah ditemukan memiliki hubungan 

yang signifikan dengan kemampuan motorik pada berbagai kelompok umur. 

Penelitian Prihartanta (2022) telah menunjukkan bahwa keterlibatan dalam 

aktivitas fisik dapat mengarah pada pengembangan kompetensi motorik, yang 

mencakup keterampilan seperti kekuatan, daya tahan, koordinasi, dan fleksibilitas. 

Studi Schmutz (2020) juga menunjukkan bahwa program pendidikan jasmani, 

termasuk model aktivitas fisik urutan, dapat meningkatkan keterampilan motorik 

pada anak usia dini. Selain itu, Darko Jekauc (2016) stabilitas dan hubungan antara 

https://typeset.io/authors/einat-a-schmutz-1a3g0z4yng
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kompetensi motorik dan aktivitas fisik telah diselidiki pada anak-anak prasekolah, 

dengan temuan menunjukkan bahwa kompetensi motorik dan aktivitas fisik 

berkembang secara independen satu sama lain. Sejalan dengan pendapat tersebut 

bawah perkembangan motorik anak memang bisa tergantung pada tingkat aktivitas 

fisik dari anak itu sendiri. Kegiatan sekolah, belajar, bermain dan juga berlatih dapat 

membantunya untuk mengembangkan potensi secara individu maupun dalam 

kelompok. 

Proses tumbuh kembang anak usia dini bersifat unik karena pertumbuhan 

dan perkembangan anak terjadi bersamaan usia emas. Masa emas merupakan masa 

yang paling tepat untuk memberikan bekal yang kuat kepada anak, seperti 

mengembangkan dasar-dasar fisik, bahasa, kemampuan sosial-emosional, konsep 

diri, seni moral, dan nilai-nilai agama. Zulkarnaen (2019) menyebutkan bahwa 

upaya pengembangan seluruh potensi anak usia dini harus dimulai sedini mungkin, 

agar tumbuh kembang anak pembangunan tercapai secara optimal. Oleh karena itu, 

memahami proses penuaan sangatlah penting tantangan untuk meningkatkan umur 

panjang dan meningkatkan kualitas hidup populasi ini. Nutrisi, aktivitas fisik dan 

kelemahan adalah aspek-aspek yang patut dipelajari, karena memainkan peran 

peranan penting dalam perubahan fisik akibat proses penuaan (Clementino, 2020).  

Asupan energi yang berlebihan dan tidak diimbangi dengan pengeluaran energi 

yang seimbang (dengan kurang melakukan aktivitas fisik) akan menyebabkan 

terjadinya penambahan berat badan. Dimana aktivitas fisik yang dilakukan secara 

bertahap dan berulang-ulang akan memengaruhi kemampuan motorik anak 
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(Prisyana, 2019). Ada beberapa faktor mengenai pertumbuhan anak yaitu faktor 

aktivitas jasmani dan gizi pada makanan (Mulyani, 2022). 

Gusril (2016) Status gizi dan aktivitas fisik telah ditemukan memiliki efek pada 

kemampuan motorik dalam beberapa penelitian. Satu studi menemukan bahwa ada 

efek langsung dari status gizi pada keterampilan motorik, dengan hubungan yang 

signifikan. Pendapat tersebut menunjukkan bahwa status gizi yang baik dan 

aktivitas fisik yang cukup berperan penting dalam perkembangan dan fungsi sistem 

saraf pusat serta otot-otot yang terlibat dalam kemampuan motorik. Gizi yang 

cukup memberikan nutrisi yang diperlukan untuk pertumbuhan sel dan jaringan, 

sedangkan aktivitas fisik memberikan rangsangan yang dibutuhkan untuk 

pengembangan koordinasi dan kekuatan otot. Gizi yang baik dan aktivitas fisik 

yang cukup membantu pertumbuhan dan perkembangan otot secara optimal. Otot 

yang sehat dan kuat memungkinkan individu untuk melakukan gerakan yang 

diperlukan dalam kemampuan motorik, seperti berjalan, merangkak, melompat, 

atau melempar. Aktivitas fisik yang cukup juga membantu memperkuat otot-otot 

tersebut dan meningkatkan koordinasi gerakan. 

Studi Welis (2022) mengungkapkan bahwa ada efek sarapan dan aktivitas 

fisik pada keterampilan motorik siswa, seperti yang ditunjukkan oleh perbedaan 

yang signifikan sebelum dan sesudah sarapan dan aktivitas fisik. Selain itu, sebuah 

penelitian Kusuma (2019) menemukan bahwa status gizi, aktivitas fisik, dan kadar 

hemoglobin semuanya memiliki hubungan pada kemampuan kardiorespirasi, 

dengan kadar hemoglobin memiliki kontribusi tertinggi. Keadaan ini menunjukkan 

bahwa Nutrisi yang mencukupi, seperti protein, lemak, karbohidrat, vitamin, dan 
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mineral, diperlukan oleh otak untuk berfungsi dengan baik. Otak yang sehat 

memainkan peran penting dalam kemampuan motorik, termasuk koordinasi 

gerakan dan kesadaran spasial. Keadaan gizi yang buruk dapat menghambat 

pertumbuhan dan perkembangan otak serta mengganggu kemampuan motorik. 

Namun, penelitian Ishud (2020) tidak menemukan perbedaan yang signifikan 

dalam kemampuan motorik antara kelompok status nutrisi yang berbeda, 

menunjukkan bahwa BMI mungkin bukan prediktor kemampuan motorik yang 

dapat diandalkan pada anak-anak. Secara keseluruhan, temuan ini menunjukkan 

bahwa status gizi dan aktivitas fisik memainkan peran dalam kemampuan motorik, 

tetapi hubungan spesifiknya dapat bervariasi tergantung pada penelitian. 

Kabupaten Rejang Lebong merupakan salah satu daerah di Provinsi 

Bengkulu yang memiliki Pendidikan di seluruh jenjang. Pada khususnya 

Pendidikan di sekolah dasar yang menyelenggarakan program pembelajaran 

Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan. Berdasarkan observasi di kelas 5 dari 

beberapa sekolah dasar di Kabupaten Rejang Lebong terdapat beberapa peserta 

didik aktif dalam pembelajaran PJOK. Peserta didik memiliki karakteristik yang 

berbeda – beda tetapi memiliki minat dan motivasi dalam pembelajaran yang baik. 

Peserta didik terdapat yang memiliki tingkat status gizi gemuk, normal dan kurus 

tetapi memiliki potensi kemampuan gerak yang hampir sama.  

Proses pembelajaran PJOK di sekolah dasar yang dilakukan observasi 

terdapat beberapa hasil diantaranya di mana peserta didik memiliki perbedaan 

kualitas dan kuantitas aktivitas fisik dan gerak dalam pembelajaran sedang 

berlangsung. Di mana peserta didik yang memiliki tubuh yang besar terlihat kurang 



10 
 

leluasa pergerakan namun memiliki tingkat aktifitas yang aktif juga. Keadaan ini 

menunjukkan bahwa peserta didik yang mengikuti pembelajaran terlihat aktif dan 

atusias dalam pembelajaran. 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas maka peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian dengan judul “hubungan status gizi dan aktivitas fisik 

terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023” 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas maka dapat dijabarkan masalah 

sebagai berikut: 

1. Tidak nampak perbedaan yang mencolok aktifitas pembelajaran antar siswa 

2. Peserta didik dengan tubuh yang besar terlihat pergerakannya kurang lincah 

dibandingkan dengan peserta didik lainnya. 

3. Terdapat perbedaan kualitas dan kuantitias aktifitas fisik peserta didik di dalam 

pembelajaran maupun di aktivitas diuar jam pembelajaran. 

4. Belum diketahui hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 

2023. 

C. Batasan Masalah 

Berdasarkan latar belakang dan identifikasi masalah maka peneliti 

membatasi masalah penelitian pada hubungan status gizi dan aktivitas fisik 

terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023. 
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D. Rumusan Masalah 

Berdasarkan dengan pembatasan masalah di atas maka perumusan masalah 

dalam penelitian ini yaitu: 

1. Adakah hubungan status gizi dan kemampuan motorik siswa kelas V di 

Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023? 

2. Adakah hubungan aktivitas fisik dan kemampuan motorik siswa kelas V di 

Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023? 

3. Adakah hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 

2023? 

E. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan permasalahan yang telah dikemukan di atas, penelitian 

mempunyai tujuan untuk mengetahui: 

1. Untuk mengetahui hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik siswa 

kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

2. Untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik siswa 

kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

3. Untuk mengetahui hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 

2023. 

F. Manfaat Penelitian 

Berdasarkan tujuan dalam penelitian yang dilakukan di sekolah dasar se 

Kabupaten Rejang Lebong ini mempunyai manfaat antara lain: 
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1. Secara Teoritis 

a. Menambah refrensi kerkaitan status gizi dan aktivitas fisik terhadap 

kemampuan motorik pada peserta didik. 

b. Sebagai sumber ilmu atau sumber bacaan mahasiswa dan pihak lain yang 

membutuhkan guna menambah wawasan tentang hubungan aktivitas 

fisik terhadap kemampuan motorik pada peserta didik sekolah dasar se 

Kabupaten Rejang Lebong 

2. Secara Praktis 

a. Bagi peneliti selanjutnya 

Sebagai sumber referensi dan bahan pembanding untuk penelitian 

selanjutnya agar dapat melakukan penelitian yang lebih berkualitas 

lagi. 

b. Bagi Sekolah 

Sebagai kajian dalam upaya meningkatkan kualitas pembelajaran dan 

pengontrolan aktivitas fisik dan status gizi dalam mendukung Tingkat 

kemampua motorik peserta didik. 
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BAB II 

KAJIAN PUSTAKA 

 

A. KajianTeori 

1. Hubungan Status Gizi Terhadap Kemampuan Motorik 

Asupan gizi merupakan kebutuhan anak yang berperan dalam proses 

tumbuh kembang terutama dalam perkembangan otak. Kemampuan anak untuk 

dapat mengembangkan kemampuan saraf motoriknya adalah melalui 

pemberian asupan gizi yang seimbang. Pemberian asupan gizi seimbang ini 

sangat berperan dalam tumbuh kembang anak mulai dari janin dalam 

kandungan, balita, anak usia sekolah, remaja bahkan sampai dewasa (Zaviera, 

2008).  

Untuk tumbuh dan berkembang, anak membutuhkan zat gizi yang 

essensial mencakup protein, lemak, karbohidrat, mineral, vitamin, dan air yang 

harus dikonsumsi secara seimbang, dengan jumlah yang sesuai kebutuhan pada 

tahapan usianya. Khususnya selama periode pertumbuhan dan perkembangan 

yang cepat seperti masa pranatal, usia bayi, atau remaja akan membutuhkan 

lebih banyak kalori dan protein. Anak dapat mengalami hambatan 

pertumbuhan dan perkembangan hanya karena kurang adekuatnya asupan zat 

gizi.  

Status gizi optimal adalah kesimbangan antara asupan dan kebutuhan 

zat gizi. Dengan demikian, asupan zat gizi mempemgaruhi status gizi 

seseorang. Selain asupan zat gizi, infeksi juga ikut mempengaruhi status gizi. 
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Pada orang yang status gizinya kurang, masalah kurangnya asupan zat gizi dan 

adanya infeksi yang biasanya menjadi penyebab (Adriani, 2019). 

Status gizi merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi 

perkembangan motorik kasar anak. Sesuai teori yang di ungkapkan oleh 

Notoatmodjo, bahwa masalah-masalah gizi ini timbul dikarenakan anak sangat 

aktif bermain dan banyak kegiatan. Hal ini dapat mempengaruhi nafsu makan 

yang mengakibatkan nafsu makan mereka menurun, sehingga konsumsi 

makanan tidak seimbang dengan kalori yang diperlukan (Notoatmodjo, 2012). 

Menurut Yohanes, nutrisi yang baik dapat berhubungan terhadap 

kesehatan anak. Nutrisi sendiri adalah proses dimana tubuh manusia 

menggunakan makanan untuk membentuk energi, mempertahankan kesehatan, 

pertumbuhan dan untuk berlangsungnya fungsi normal setiap organ baik antara 

asupan nutrisi dengan kebutuhan nutrisi (Yohanes, 2016). Selain pada 

kesehatan anak, hal ini juga dapat berhubungan pada perkembangan fisik dan 

otak anak. Apabila makanan tidak cukup mengandung zat-zat gizi yang 

dibutuhkan, dan keadaan ini berlangsung lama akan dapat menyebabkan 

perubahan metabolisme dalam otak yang berakibat terjadi ketidakmampuan 

berfungsi secara normal. Pada keadaan yang lebih berat dan kronis kekurangan 

gizi menyebabkan pertumbuhan badan terganggu, badan kecil diikuti dengan 

ukuran otak yang juga kecil. 

Secara klasik kata gizi hanya dihubungkan dengan kesehatan tubuh, 

yaitu untuk menyediakan energi, membangun dan memelihara jaringan tubuh 

serta mengatur proses-proses kehidupan dalam tubuh. Tetapi, sekarang kata 
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gizi mempunyai pengertian lebih luas disamping untuk kesehatan, gizi 

dikaitkan dengan potensi ekonomi seseorang, karena gizi berkaitan dengan 

perkembangan otak, kemampuan belajar dan produktivitas kerja. Oleh karena 

itu, di Indonesia yang sekarang sedang membangun, faktor gizi disamping 

faktor-faktor lain dianggap penting untuk memacu pembangunan, khususnya 

berkaitan dengan pengembangan sumber daya manusia berkualitas (Sunita 

Almatsies, 2001). 

2. Hubungan Aktivitas Fisik Terhadap Kemampuan Motorik 

Perkembangan aspek fisik anak berkaitan erat dengan aktivitas yang 

dilakukan anak sehari-hari melalui gerakan-gerakan yang dilakukan anak. Pada 

usia 3 tahun, anak usia dini mulai kehilangan lemak bayi. Mereka segera 

tumbuh lebih ramping dan atletis. Badan dan kaki anak tumbuh, sementara 

bentuk otot-otot perut berubah dan mengalami pengetatan. Pada tahap awal 

kehidupan, anak laki-laki cenderung memiliki massa otot lebih dibanding kan 

dengan Perempuan (Novan, 2013). 

Anak-anak dengan kemampuan bergerak yang kurang baik akan 

menjadi kurang aktif daripada anak-anak yang mempunyai kemampuan 

bergerak yang baik. Seperti yang dinyatakan oleh Sumarlis dalam Andy (2016) 

dalam penelitiannya bahwa aspek motorik merupakan salah satu faktor yang 

memberikan kontribusi terhadap resiko kesulitan belajar jika tidak dikelola 

dengan baik. Hubungan antara keterampilan gerak kasar dan aktivitas fisik 

adalah penting bagi kesehatan anakanak, akan tetapi memberikan hubungan 

juga terhadap perkembangan kognitif dan afektif. 
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Model pembelajaran dengan jenis kegiatan bervariasi serta pendekatan 

belajar sambil bermain menitikberatkan pada peletakan dasar ke arah 

pertumbuhan dan perkembangan baik koordinasi motorik (halus dan kasar), 

kecerdasan emosi dan kecerdasan jamak (multiple intelligence), maupun 

kecerdasan spiritual. Untuk mengembangkan kemampuan dan ketrampilan 

pada anak usia dini diperlukan metode-metode yang memungkinkan anak untuk 

meningkatkan keterampilan motorik, motivasi, rasa ingin tahu dan 

mengembangkan imajinasi sehingga mampu mendorong anak mencari dan 

menemukan jawabannya (Andy, 2016). 

Model pembelajaran pengembangan motorik kasar yang dilakukan oleh 

anak terencana, sehingga kemampuan motorik kasar anak dapat berkembang 

dengan optimal. Hal ini sejalan dengan pendapat Stork dan Sanders dalam 

Andy, (2016) “Planning and careful organization of physical activities 

maximize opportunities for children to acquire a wider variety of physical skills 

than might be developed during play alone.” Artinya aktivitas fisik yang 

terencana dan terorganisasi dengan baik dapat memaksimalkan kesempatan 

bagi anak untuk mengembangkan keterampilan motoriknya dibanding dengan 

bermain sendiri. 

Perkembangan motorik kasar yang kurang pada anak usia dini dapat 

mengakibatkan kerugian pada perkembangan selanjutnya karena 

perkembangan anak akan mempengaruhi perilaku dalam sehari-hari. Penelitian 

yang dilakukan oleh Robinson dalam Syaikah Syuhada (2020) menyatakan 

bahwa keterlambatan dalam pengembangan keterampilan motorik kasar 
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mengakibatkan Keterampilan fisik yang rendah. Aktivitas fisik pada anak usia 

dini merangsang pertumbuhan dengan mendukung perkembangan tulang dan 

otot yang normal sebaliknya apabila aktivitas fisik yang rendah dapat 

menyebabkan perkembangan fisiologis yang tidak normal Ogden dalam 

Syaikah Syuhada (2020) Anak usia dini menghabiskan banyak waktu untuk 

bermain dan memerlukan aktivitas gerak untuk pertumbuhan dan 

perkembangan tubuh yang optimal.  

Anak-anak yang secara teratur melakukan aktivitas fisik akan lebih 

cenderung meningkatkan penguasaan gerakan keterampilan motorik. Dengan 

demikian, anak usia dini disarankan dapat meningkatkan aktivitas fisik untuk 

mendorong perkembangan neuromotor yang akan meningkatkan 

perkembangan keterampilan motorik (Fisher dalam Syaikah Syuhada (2020). 

Ketika fisik berkembang dengan baik memungkinkan anak untuk dapat lebih 

mengembangkan keterampilan fisiknya, dan eksplorasi lingkungannya dengan 

tanpa bantuan orang lain. Perubahan yang terjadi pada anak, dilihat dari 

berbagai aspek, antara lain aspek fisik (motorik) emosi, kognitif,dan 

psikososial (bagaimana anak berinteraksi dengan lingkungannya). Salah satu 

ukuran kondisi tubuh seseorang yang dapat dilihat dari makanan yang 

dikonsumsi dan penggunaan zat gizi dalam tubuh (Burhaein 2017). 

3. Hubungan Status Gizi dan Aktivitas Fisik terhadap Kemampuan Motorik 

Kemampuan motorik merupakan salah satu kunci utama dalam pendidikan 

baik akademik maupun non akademik. Menurut Nurhasan (2000: 104) kemampuan 

motorik terdiri dari beberapa unsur-unsur, diantaranya yaitu kelincahan (agility), 
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koordinasi (coordination), keseimbangan (balance), dan kecepatan (speed). Anak 

pada usia Sekolah Dasar memiliki koordinasi gerakan yang baik seperti berjalan, 

berlari, melompat, hingga mengombinasikan anggota tubuh dengan gerakan 

melempar dan menangkap bola. Oleh karena itu mereka memerlukan bimbingan 

khusus untuk mengembangkan kemampuan motorik demi tercapainya kemampuan 

gerak yang terkoordinasi dan bervariasi, agar anak tidak malas ketika melakukan 

aktivitas fisik serta menjadikan anak lebih aktif dan tidak pasif atau hanya berdiam 

diri (bermalas-malasan) dan hanya bermain gadget sambil tiduran. Selain itu orang 

tua juga harus memerhatikan kesehatan tubuh dengan memberikan asupan gizi 

sesuai kebutuhan tubuh anak sehingga dapat beraktivitas dengan baik (Dzulhiza, 

2019). 

Kemampuan motorik  merupakan kapasitas  yang  berkaitan  dengan  

pelaksanaan dan peragaan  keterampilan  gerak  yang  relatif  melekat  pada  anak.  

Faktor  biologis  dianggap sebagai   faktor   utama   yang   berhubungan   terhadap   

kemampuan   motorik   dasar   anak. Kemampuan   dasar   ini   yang   akan   berperan   

sebagai   landasan   bagi   perkembangan keterampilan  anak.  Seseorang  yang  

memiliki  kemampuan  motorik  yang  tinggi  diduga  akan lebih   baik   dan   

berhasil   dalam   melakukan   berbagai   tugas   keterampilan   dibandingkan 

seseorang yang memilikikemampuan motorik yang rendah. Pembelajaran motorik 

juga tidak terlepas dari berbagai faktor yang menhubungkannya. Ada  beberapa  

hal  yang  menghubungkan  pembelajaran  motorik,  antara  lain  faktor  individu, 

lingkungan,  peralatan  atau  fasilitas  dan  pengajar  atau  fasilitator  

(Rahyubi,2012).  Lebih lanjut  dikatakan  faktor  individu  berkaitan  dengan  
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potensi,  bakat  dan  kemauan  seseorang. Lingkungan  yang  luas  akan  

memberikan  kesempatan  anak  dalam  melibatkan  aktivitas  fisik dan melatih 

kemampuan motoriknya. 

Menurut Gusril (2020) Kemampuan motorik pada dasarnya tidak lepas dari 

melakukan aktivitas gerak; keduanya merupakan dua hal yang saling berkaitan. 

Banyaknya pengalaman latihan atau gerak akan meningkatkan kemampuan 

motorik siswa. Keterampilan motorik siswa dihubungani oleh faktor internal dan 

eksternal. Keterampilan motorik anak dapat tumbuh dan berkembang dengan baik 

apabila anak mengalami berbagai pengalaman gerak. Berbagai macam gerakan 

dapat dialami anak jika kebutuhan nutrisinya terpenuhi.  

Dengan tercukupinya kebutuhan gizi anak maka akan mempunyai status 

gizi yang baik. Anak yang mempunyai status gizi baik akan memiliki daya tahan 

tubuh yang baik dan akan terlihat lincah, aktif, dan selalu bersemangat dalam 

mengikuti berbagai aktivitas. Dengan demikian anak akan memperoleh 

pengalaman gerak yang luas, sehingga akan mmpengaruhi perkembangan motorik 

anak. Begitu pula sebaliknya, status gizi yang buruk pada anak dapat 

mengakibatkan perkembangan motorik anak tidak maksimal. 

4. Pendidikan Jasmani Olahraga dan Kesehatan 

a. Pengertian Pendidikan Jasmani 

Pendidikan secara luas dapat diartikan sebagai proses belajar dari hal yang 

tidak tahu menjadi tahu melalui bimbingan dari seorang guru. Untuk 

pembelajaran dari tingkat sekolah dasar sampai sekolah menengah terdapat 

jenis pembelajaran yang berguna dalam melatih jasmani agar tumbuh sehat, 
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pembelajaran tersebut berupa pendidikan jasmani. Sukintaka (2014.) 

pendidikan jasmani adalah proses interaksi antara peserta didik dengan 

lingkungan, melalaui aktivitas jasmani yang disusun secara sistematik untuk 

menuju manusia Indonesia seutuhnya, Dengan bekal teori pendidikan jasmani, 

model pembelajaran, dan bagan pembelajaran, guru pendidikan jasmani 

menentukan metode dan bahan pelajaran untuk melaksanakan dan 

menerapkan pembelajaran. 

Pendidikan jasmani merupakan suatu pendidikan yang mengajarkan 

anak untuk hidup sehat dan terampil dalam berolahraga. Seseorang yang 

masuk sekolah, wajib mengikuti pelajaran pendidikan jasmani, karena dengan 

pendidikan jasmani karakter anak bisa terbentuk. Perencanaan pendidikan 

jasmani dilakukan secara seksama untuk memenuhi perkembangan, 

pertumbuhan, dan kebutuhan perilaku setiap anak. Maka pendidikan jasmani 

bukan hanya ditujukan untuk mengembangan psikomotor, akan tetapi juga 

mengembangkan kemampuan kognitif dan afektif peserta didik. (Paramitha 

dalam Mahardhika, 2018). 

Menurut Harsuki dalam Irmansyah (2020) Pendidikan Jasmani’ yang 

merupakan bagian integral atau tidak terpisahkan dan memiliki kesamaan 

makna dengan olahraga pendidikan, sesuai dengan ketentuan dan peraturan 

perundang-undangan. Lutan (2001) menyebutkan bahwa pendidikan jasmani 

adalah wahana untuk me ndidik anak. Para ahli sepakat, bahwa pendidikan 

jasmani merupakan “alat” untuk membina anak muda agar kelak mereka 

mampu membuat keputusan terbaik tentang aktivitas jasmani yang dilakukan 
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dan menjalani pola hidup sehat sepanjang hayatnya. Dari berbagai uraian 

diatas dapat disimpulkan bahwa pendidikan jasmani adalah bagian integral 

dalam suatu pendidikan pendidikan yang menggunakan praktek langsung 

dengan aktivitas jasmani sebagai media utama untuk meningkatkan dan 

mengembangkan kemampuan jasmani dari semua aspek, sehingga tujuan 

pendidikan jasmani dapat dicapai secara menyeluruh.  

Aktivitas yang dilakukan dalam pembelajaran pendidikan jasmani 

dilakukan dengan menggunakan pendekatan pembelajaran pada cabang-

cabang olahraga yang aslinya. Keuntungan aktivitas jasmani secara umum 

adalah meningkatkan kesehatan fisik dan psikis bagi seluruh manusia baik 

laki-laki maupun perempuan dalam semua umur. Kekurangan gerak 

(inactivity) merupakan factor penyebab resiko penyakit jantung coroner 

(Paffenbarger dalam Winarni,  2004). 

Berdasarkan beberapa pendapat ahli tentang pendidikan jasmani di 

atas maka dapat simpulkan bahwa pendidikan jasmani adalah salah satu 

pendidikan yang melibatkan proses aktivitas gerak berupa fisik maupun 

olahraga dengan bantuan alat maupun tanpa alat. 

b. Tujuan Pendidikan Jasmani 

Pendidikan berjalan dengan adanya arah dan tujuan yang ingin dicapai 

oleh pembelajaran pendidikan jasmani yang harus diupayakan tercapai. Hal 

ini dimaksudkan untuk mengetahui perubahan peserta didik sebelum dan 

sesudah diajarkan masingmasing materi pendidikan jasmani.  Komarudin 

(2004). Dalam proses belajar mengajar pendidikan jasmani dan kesehatan, 
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agar dapat mencapai tujuan yang diharapkan tentunya dituntut guru 

pendidikan jasmani dan kesehatan yang mampu membentuk suasana yang 

harmonis dalam melaksanakan pendidikan, tanggap terhadap perubahan-

perubahan akibat dampak dari kemajuan ilmu pengetahuan daan teknologi 

serta kreatif menciptakan sesuatu yang ada relevansinya dengan usaha 

pendidikan, termasuk menentukan variasi pembelajaran, sehingga anak 

didiknya akan selalu menerima pelajaran dengan senang hati. Sejalan dengan 

pendapat tersebut menunjukkan bahwa tujuan pendidikan jasmani secara 

langsung harus dapat dirasakna oleh siswa untuk dapat mengikuti 

pembelajaran dengan senang hati. 

Pendidikan jasmani yang menyediakan berbagai pengalaman gerakan 

dan perilaku aktif dalam lingkungan yang berbeda harus menjadi bagian 

penting dari kurikulum nasional maupun tujuan pendidikan jasmani, karena 

dibutuhkan manusia yang menghargai perwujudan secara utuh, baik domain 

afektif, fisik, dan sosial (SHAPE America, 2014), bukan hanya pikiran 

(intelektualitas) yang dibawa ke sekolah (Irmansyah, 2020). 

Tujuan pendidikan jasmani Sujarwo (2020), di antaranya: menjadikan 

peserta didik menjadi sehat dan bugar, menjadi fasilitator bagi siswa terkait 

dengan kebugaran, menjadi panutan bukan hanya siswa tapi juga guru yang 

lain non-penjas, fasilitator dan mengembangkan prestasi siswa, pengalaman 

guru terbaik/menjalankan prosedur seorang guru PJOK, mendidik siswa sesuai 

dengan keadaan fisik, mental, psikisnya, tidak hanya mengajar tapi juga 

mendidik sikap dan mental, membimbing siswa menjadi pribadi yang unggul 
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di masyarakat, menanamkan nilai dalam olahraga afektif, psikomotor, kognitif 

pada siswa, kerohanian, militan, dan nasionalisme, dan memberikan kepuasan 

belajar untuk mencapai tujuan PJOK Guru dengan empat kompetensinya 

diharapkan mampu mendidik anak menjadi pribadi yang utuh, baik secara 

fisik, mental, dan social. 

Lebih lanjut Lutan (2001) menyatakan secara sederhana pendidikan 

jasmani memberikan kepada siswa untuk: 

1) Mengembangkan pengetahuan dan keterampilan yang berkaitan dengan 

aktivitas jasmani, perkembangan estetika, dan perkembangan sosial. 

2) Mengembangkan kepercayaan diri dan kemampuan untuk menguasai 

keterampilan gerak dasar yang akan mendorong partisipasinya dalam 

aneka aktivitas jasmani. 

3) Memperoleh dan mempertahankan derajat kebugaran jasmani yang 

optimal untuk melaksanakan tugas seharihari secara efisien dan 

terkendali. 

4) Mengembangkan nili-nilai pribadi melalui partisipasi dalam aktivitas 

jasmani baik secara kelompok maupun perorangan. 

5) Berpartisipasi dalam aktivitas jasmani yang dapat mengembangkan 

keterampilan sosial yang memungkinkan siswa berfungsi secara efektif 

dalam hubungan antar orang. 

6) Menilmati kesenangan dan keriangan melalui aktivitas jasmani, 

termasuk permainan olahraga. 

 

Berdasarkan beberapa alasan tersebut, mudah dipahami bahwa 

pendidikan jasmani mengandung tujuan dan potensi yang besar untuk 

memberikan sumbangan kepada pertumbuhan dan perkembangan anak secara 

menyeluruh. Tujuan pendidikan antara lain adalah untuk mewujudkan manusia 

Indonesia yang cerdas terampil, bertakwa, sehat jasmani dan rokhani, berbudi 

pekerti luhur (untuk membentuk manusia Indonesia seutuhnya). Perwujudan 

masyarakat berkualitas tersebut menjadi tanggung jawab pendidikan, termasuk 

pendidikan jasmani, terutama dalam mempersiapkan peserta didik yang 
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memiliki keunggulan dirinya yang tangguh, kreatif, mandiri dan professional 

(Suryobroto). 

5. Status Gizi 

a. Pengertian Status Gizi 

Menurut Supariasa, Bachyar Bakri dan Ibnu Fajar (2002) bahwa, 

“status gizi adalah ekspresi dari keadaan keseimbangan dalam bentuk variabel 

tertentu, atau perwujudan dari natriture dalam bentuk variabel tertentu”. Status 

gizi juga merupakan akibat dari keseimbangan antara konsumsi dan 

penyerapan zat gizi dan penggunaan zat-zat gizi tersebut atau keadaan 

fisiologik akibat dari tersedianya zat gizi dalam seluruh tubuh. Status gizi 

merupakan gambaran tentang keseimbangan tubuh dan kebutuhan makanan 

yang dikonsumsi tubuh dan dapat diperoleh melalui proses yang berkenaan 

dengan pemeliharaan dan perbaikan organ tubuh. Status gizi yaitu keadaan 

kesehatan seseorang sebagai refleksi dari konsumsi pangan dan 

penggunaannya oleh tubuh. Menurut Suhardjo (Kusumawati, 20103) bahwa, 

“status gizi adalah keadaan tubuh sebagai akibat konsumsi makanan dan 

penggunaan zat gizi, dibedakan antara status gizi buruk, kurang, baik dan 

lebih”.  

Berdasarkan baku Harvard status gizi dapat dibagi menjadi empat yaitu: 

(1) Gizi lebih untuk over weight, termasuk kegemukan dan obesitas, (2) Gizi 

baik untuk well nourished, (3) Gizi kurang untuk under weight yang mencakup 

mild dan moderate PCM (Protein Calori Malnutrition), (4) Gizi buruk untuk 
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severe PCM, termasuk marasmus, marasmik kwashiorkor, dan kwashiorkor. 

Beberapa istilah yang terkait dengan status gizi antara lain (Fajar, 2002). 

b. Faktor yang mempengaruhi Status gizi 

Status gizi dihubungani oleh konsumsi makanan dan penggunaan zat-zat 

gizi di dalam tubuh. Bila tubuh memperoleh cukup zat-zat gizi dan digunakan 

secara efisien akan tercapai status gizi optimal yang memungkinkan 

pertumbuhan fisik, perkembangan otak, kemampuan kerja dan kesehatan 

secara umum pada tingkat setinggi mungkin (Almatsir, 2002). Masalah gizi 

yang sering dijumpai adalah tentang kekurangan mengonsumsi makanan dan 

zat gizi didalam tubuh. Persatuan Para Ahli Gizi Indonesia (Persagi) pada tahun 

1990, telah merumuskan faktor kekurangan gizi menyebabkan gizi kurang. 

Daly et al., (2002) menerangkan, “faktor-faktor yang mempengaruhi keadaan 

gizi yaitu konsumsi makanan dan tingkat kesehatan”.  

 
Gambar 1. Faktor yang mempengaruhi gizi 

Sumber : Soekirman (2010 : 12) 

 

c. Fungsi Zat Gizi 
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Berdasarkan fungsinya, tubuh manusia memerlukan zat gizi untuk 

memperoleh energi guna melakukan kegiatan fisik sehari-hari atau sebagai zat 

tenaga, untuk proses tumbuh kembang pada anak, penggantian jaringan tubuh 

yang rusak atau sebagai zat pembangun, serta untuk mengatur semua fungsi 

tubuh dan melindungi tubuh dari penyakit atau sebagai zat pengatur. Menurut 

Fajar (2002) bahwa: 

“Gizi adalah suatu proses organisme menggunakan makanan yang 

dikonsumsi secara normal melalu proses digesti, absorpsi, transportasi, 

penyimpanan, metobolisme, dan pengeluaran zat-zat yng tidak digunakan 

untuk mempertahankan kehidupan, pertumbuhan dan fungsi normal dari organ-

organ, serta menghasilkan energi.” 

 

Dapat ditarik kesimpulan fungsi dari gizi adalah zat untuk memberikan energi 

atau asupan tenaga pada tubuh untuk menjalankan kondisi tubuh dalam 

keadaan normal maupun bekerja. 

d. Penilaian Status Gizi 

Untuk menilai status gizi digunakan dua metode penilaian status gizi, 

yaitu secara langsung dan tidak langsung. Penilaian status gizi secara langsung, 

dapat dibagi menjadi empat penilaian, yaitu penilaian antropometri, klinis, 

biokimia, dan biofisik. Sedangkan untuk penilaian status gizi secara tidak 

langsung, dapat dibagi menjadi tiga yaitu survey konsumsi makanan, statistic 

vital, dan faktor ekologi (Fajar, 2002). 

1) Penilaian status gizi secara langsung  

Penilaian gizi secara langsung dapat dibagi empat, yaitu:  

a) Antropometri  
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Secara umum antropometri artinya ukuran tubuh manusia. 

Ditinjau dari sudut pandang gizi, maka antropometri gizi berhubungan 

dengan berbagai macam pengukuran dimensi tubuh dan komposisi tubuh 

dari berbagai tingkat umur dan tingkat gizi. Antropometri secara umum 

digunakan untuk melihat ketidakkeseimbangan asupan protein dan 

energi. Hal ini terlihat pada pola pertumbuhan fisik dan proporsi jaringan 

tubuh seperti lemak, otot, dan jumlah air dalam tubuh.  

b) Klinis  

Pemeriksaan klinis adalah metode yang sangat penting untuk 

menilai status gizi masyarakat. Metode ini berdasarkan atas perubahan 

yang terjadi dan dihubungkan dengan ketidakcukupan zat gizi. Hal ini 

dapat dilihat pada jaringan epitel sperti kulit, mata, rambut dan mukosa 

oral atau pada organ-organ yang dekat dengan permukaan tubuh seperti 

kelenjar tiroid. Penggunaan metode ini umumnya untuk survei klinis 

secara cepat. Survei ini dirancang untuk mendeteksi secara cepat tanda-

tanda klinis umum dari kekurangan salah satu atau lebih zat gizi. 

c) Biokimia  

Penilaian status gizi dengan biokimia adalah pemeriksaan 

spesimen yang diuji secara laboratoris yang dilakukan pada berbagai 

macam jaringan tubuh. Jaringan tubuh yang digunakan antara lain: darah, 

urine, tinja dan juga beberapa jaringan tubuh seperti hati dan otot.  

d) Biofisik 
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Penentuan status gizi secara biofisik adalah penentuan status gizi 

dengan melihat kemampuan fungsi (khususnya jaringan) dan melihat 

perubahan struktur dari jaringan. Penggunaan pada ummnya pada situasi 

tertentu seperti kejadian buta senja epidemik dengan menggunakan cara 

tes adapatsi gelap.  

2) Penilaian status gizi secara tidak langsung  

Penilaian secara tidak langsung dapat dibagai menjadi tiga, yaitu:  

a) Survei konsumsi makanan 

Survei konsumsi makanan adalah metode penentuan gizi secara 

tidak langsung dengan melihat jumlah dan jenis zat yang dikonsumsi. 

Pengumpulan data konsumsi makanan dapat memberikan gambaran 

tentang konsumsi berbagai zat gizi pada masyarakat, keluarga dan 

individu. Survei ini dapat mengidentifikasi kelebihan dan kekurangan zat 

gizi.  

b) Faktor ekologi  

Bengoa (Fajar, 2002) mengungkapkan bahwa malnutrisi 

merupakan masalah ekologi sebagai hasil interaksi beberapa faktor fisik, 

biologis dan lingkungan budaya. Jumlah makanan yang tersedia sangat 

tergantung dari keadaan ekologi seperti iklim, tanah, irigasi dan lain-lain. 

Pengukuran faktor ekologi dipandang sangat penting untuk mengetahui 

penyebab malnutrisi di suatau masyarakat sebagai dasar melakukan 

program intervensi. 

c) Statistik vital  
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Pengukuran status gizi menggunakan statistik vital adalah 

dengan menganalisa data beberapa statistik kesehatan seperti angka 

kematian berdasarkan umur, angka kesakitan dan kematian akibat 

tertentu dan data lainnya yang berhubungan dengan gizi. 

d) Metode antropometri 

Di masyarakat, pengukuran status gizi yang paling sering 

menggunakan antropometri gizi. Fajar (2002) menerangkan bahwa, 

“antropometri gizi adalah berhubungan dengan berbagai macam 

pengukuran dimensi tubuh dan komposisi tubuh dari berbagai tingkat 

umur dan tingkat gizi”. Pengukuran antropometri memiliki beberapa 

keuntungan dan kelebihan, yaitu mampu menyediakan informasi 

mengenai riwayat gizi masa lalu, yang tidak dapat diperoleh dengan 

bukti yang sama melalui metode pengukuran lainnya. 

Antropometri sebagai indikator status gizi dapat dilakukan dengan 

mengukur beberapa parameter. Parameter adalah ukuran tunggal dari tubuh 

manusia, antara lain: umur, berat badan, tinggi badan, lingkar lengan atas, lingkar 

kepala, lingkar dada, lingkar pinggul, dan tebal lemak di bawah kulit (Fajar, 2002). 

Pengukuran antropometri memiliki beberapa keuntungan dan kelebihan, yaitu 

mampu menyediakan informasi mengenai riwayat gizi masa lalu, yang tidak dapat 

diperoleh dengan bukti yang sama melalui metode pengukuran lainnya. Pengukuran 

ini dapat dilakukan dengan relatif cepat, mudah, dan reliable menggunakan 

peralatan-peralatan yang portable, tersedianya metode-metode yang 

terstandardisasi, dan digunakannya peralatan yang terkaliberasi. Untuk membantu 
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dalam menginterpretasi data antropometrik, pengukuran umumnya dinyatakan 

sebagai suatu indeks, seperti tinggi badan menurut umur. 

1) Umur 

Umur sangat memegang peranan dalam penentuan status gizi, kesalahan 

penentuan akan menyebabkan interpretasi status gizi yang salah. Hasil 

penimbangan berat badan maupun tinggi badan yang akurat, menjadi tidak berarti 

bila tidak disertai dengan penentuan umur yang tepat. Kesalahan yang sering 

muncul adalah adanya kecenderunagn untuk memilih angka yang mudah seperti 1 

tahun; 1,5 tahun; 2 tahun. Oleh sebab itu penentuan umur anak perlu dihitung 

dengan cermat. Ketentuannya adalah 1 tahun adalah 12 bulan, 1 bulan adalah 30 

hari. Jadi perhitungan umur adalah dalam bulan penuh, artinya sisa umur dalam hari 

tidak diperhitungkan ( Depkes, 2004). 

2) Berat badan  

Berat badan merupakan salah satu ukuran yang memberikan gambaran 

massa jaringan, termasuk cairan tubuh. Berat badan sangat peka terhadap 

perubahan yang mendadak baik karena penyakit infeksi maupun konsumsi 

makanan yang menurun. Berat badan ini dinyatakan dalam bentuk indeks BB/U 

(Berat Badan menurut Umur) atau melakukan penilaian dengam melihat perubahan 

berat badan pada saat pengukuran dilakukan, yang dalam penggunaannya 

memberikan gambaran keadaan kini. Berat badan paling banyak digunakan karena 

hanya memerlukan satu pengukuran, hanya saja tergantung pada ketetapan umur, 

tetapi kurang dapat menggambarkan kecenderungan perubahan situasi gizi dari 

waktu ke waktu (Abunain, 1990).  
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3) Tinggi badan  

Tinggi badan memberikan gambaran fungsi pertumbuhan yang dilihat dari 

keadaan kurus kering dan kecil pendek. Tinggi badan sangat baik untuk melihat 

keadaan gizi masa lalu terutama yang berkaitan dengan keadaan berat badan lahir 

rendah dan kurang gizi pada masa balita. Tinggi badan dinyatakan dalam bentuk 

Indeks TB/U (tinggi badan menurut umur), atau juga indeks BB/TB (Berat Badan 

menurut Tinggi Badan) jarang dilakukan karena perubahan tinggi badan yang 

lambat dan biasanya hanya dilakukan setahun sekali. Keadaan indeks ini pada 

umumnya memberikan gambaran keadaan lingkungan yang tidak baik, kemiskinan 

dan akibat tidak sehat yang menahun (Depkes RI, 2004). Berat badan dan tinggi 

badan adalah salah satu parameter penting untuk menentukan status kesehatan 

manusia, khususnya yang berhubungan dengan status gizi  

Penggunaan Indeks BB/U, TB/U dan BB/TB merupakan indikator status 

gizi untuk melihat adanya gangguan fungsi pertumbuhan dan komposisi tubuh (M. 

Khumaidi, 1994: 43). Penggunaan berat badan dan tinggi badan akan lebih jelas 

dan sensitive/peka dalam menunjukkan keadaan gizi kurang bila dibandingkan 

dengan penggunaan BB/U. Dinyatakan dalam BB/TB, menurut standar WHO bila 

prevalensi kurus/wasting < -2SD diatas 10% menunjukan suatu daerah tersebut 

mempunyai masalah gizi yang sangat serius dan berhubungan langsung dengan 

angka kesakitan  

4) Lingkar lengan atas  

Lingkar lengan atas dewasa ini memang menjadi salah satu pilihan untuk 

menentukan penilaian status gizi. Disamping mudah dilakukan, penilaian dengan 
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parameter ini menggunakan alat-alat yang mudah didapatkan dan digunakan. 

Menurut Fajar (2002) bahwa “pengukuran LLA adalah suatu cara untuk mengetahui 

resiko Kekuarangan Energi Protein (KEP) wanita usia subur.” Pengukuran LLA 

tidak dapat digunakan untuk mengukur perubahan status gizi dalam jangka pendek. 

Melihat dari pendapat ahli diatas parameter jenis ini kurang maksimal untuk 

digunakan sebagai pengukuran status gizi secara menyeluruh dan umum.  

5) Lingkar dada  

Pengukuran lingkar dada biasanya dilakukan pada anak usia 2 sampai 3 

tahun, karena resiko lingkar kepala dan lingkar dada sama pada umur 6 bulan (Fajar, 

2002).  

6) Jaringan lunak  

Dalam pengukuran status gizi menggunakan jaringan lunak dapat dilakukan 

dengan pengukuran otot dan lemak. Otot dan lemak merupakan jaringan lunak yang 

bervariasi pada penderita KEP. Antropometri jaringan dapat dilakukan pada kedua 

jaringan tersebut dalam pengukuran status gizi di masyarakat (Fajar, 2002)  

e. Indeks Massa Tubuh (IMT)  

1) Pengertian Indeks Massa Tubuh (IMT)  

Definisi IMT Indeks massa tubuh (IMT) meupakan nilai yang diambil dari 

perhitungan hasil bagi antara berat badan (BB) dalam kilogram dengan kuadrat dari 

tinggi badan (TB) dalam meter. IMT adalah nilai konversi dari hasil pengukuran 

anthropometrik tinggi badan dan berat badan. Sejak pertemuan pertama IDECG 

(International Deficiency Energy Concultative Group) di Guetemala tahun 1987, 

IMT hingga kini dipakai secara luas menetukan status gizi seseorang. Hasil survei 
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di beberapa negara, menunjukkan bahwa IMT ternyata merupakan suatu Indeks 

yang responsif, sensitif terhadap perubahan keadaan gizi, ketersediaan pangan 

menurut musim, dan produktivitas kerja. IMT dipercayai dapat menjadi indikator 

atau mengambarkan kadar adipositas dalam tubuh seseorang. Indeks Massa Tubuh 

(IMT) tidak mengukur lemak tubuh secara langsung, tetapi penelitian menunjukkan 

bahwa Indeks Massa Tubuh (IMT) berkorelasi dengan pengukuran secara langsung 

lemak tubuh seperti underwater weighing dan dual energy x-ray absorbtiometry. 

Grummer-Strawn LM et al., 2002. (http://repository.usu.ac.id/bitstream/ 

123456789/ 25638/4/Chapter%20II.pdf).  

2) Kategori dan pengukuran IMT  

Indeks Massa tubuh (IMT) dihitung sebagai berat badan dalam kilogram 

(kg) di bagi tinggi badan dalam meter dikuadratkan (m2 ) kemudian dikonversi 

dalam kelompok umur dengan standar deviasi (SD) yang telah ditetapkan sebagai 

norma penilaian. Indeks Massa Tubuh (IMT) secara signifikan berhubungan dengan 

kadar lemak tubuh total sehingga dapat dengan mudah mewakili kadar lemak tubuh. 

Saat ini, Indeks Massa Tubuh (IMT) secara internasional diterima sebagai alat 

untuk mengidentifikasi kelebihan berat badan dan obesitas.  

Indeks Massa Tubuh (IMT) diinterpretasi menggunakan kategori status 

berat badan standar yang sama untuk semua umur bagi pria dan wanita secara 

umum. Standar baru untuk Indeks Massa Tubuh (IMT) telah dipublikasikan pada 

tahun 2010 oleh Kemenkes RI. Adapun klasifikasinya dapat dilihat pada tabel di 

bawah ini sebagai berikut: 
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Tabel 1. Kategori Ambang Batas IMT untuk Indonesia 

Status Kategori IMT 

Kurus Kekurangan BB tingkat berat < 17,0 

Kekurangan BB tingkat ringan 17,0 – 18,5 

Normal  >18,5 – 25,0 

Gemuk Kelebihan BB tingkat ringan >25,0 – 27,0 

Kelebihan BB tingkat berat >27,0 

Sumber : Depkes RI. Keputusan Menkes RI. NO. 1439/MENKES/SK/XI/2002 

Tentang Penggunaan Gas Medis Sarana Pelayanan Kesehatan. 

 

Indeks Massa Tubuh (IMT) merupakan altenatif untuk tindakan pengukuran 

lemak tubuh karena murah serta metode skrening kategori berat badan yang mudah 

dilakukan. Untuk mengetahui nilai IMT ini, dapat dihitung dengan rumus Metrik 

berikut, Asmadi (2008):  

𝑰𝑴𝑻 =
𝐁𝐞𝐫𝐚𝐭 𝐛𝐚𝐝𝐚𝐧 (𝐤𝐠)

𝐓𝐢𝐧𝐠𝐠𝐢 𝐛𝐚𝐝𝐚𝐧 (𝐦)
 

Kemudian dikonversi ke dalam norma standar deviasi yang telah ditetapkan 

oleh Kemenkes RI nomor 1995/MENKES/SK/XII/2010 tentang “standar 

antropometri penilaian status gizi anak “ dengan merujuk pada umur (IMT/U). 

2. Aktivitas Fisik 

a. Pengertian Aktivitas Fisik 

Aktivitas fisik diartikan sebagai setiap bentuk gerakan tubuh yang 

dihasilkan oleh otot-otot skeletal dan menghasilkan pengeluaran energi yang 

bermakna serta dibagi dalam kelompok ringan, sedang, dan berat. Setiap aktivitas 

yang dilakukan membutuhkan energy yang berbeda tergantung lam intensitas dan 

kerja otot. Sedangkan menurut WHO (2017) Aktifitas fisik adalah suatu gerkan 

tubuh yang dihasilkan otot rangka dan membutuhkan energi, termasuk aktivitas 

yang dilakukan saat ketika bekerja, bermain, melakukan pekerjaan rumh tangga dan 

kegiatan rekreasi. Pendapat yang sama juga disampaikan tentang aktifitas fisik 
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menurut (Kemenkes RI, 2015) Aktivitas fisik adalah setiap gerakan tubuh yang 

meningkatkan pengeluaran tenaga dan energi atau pembakaran kalori.  

Aktivitas fisik adalah gerakan otot rangka tubuh dan mencakup berbagai 

macam aktivitas. Ini adalah setiap gerakan tubuh yang dihasilkan oleh otot rangka 

yang membutuhkan pengeluaran energi. Aktivitas fisik tidak boleh disalahartikan 

dengan olahraga, yang merupakan subkategori aktivitas fisik. Definisi dominan 

aktivitas fisik saat ini dikritik, dan alasan untuk definisi baru yang lebih luas dibuat. 

Definisi baru yang diusulkan dari aktivitas fisik melibatkan orang yang bergerak, 

bertindak, dan tampil dalam ruang dan konteks budaya tertentu, dihubungani oleh 

serangkaian minat, emosi, ide, instruksi, dan hubungan yang unik (Piggin. 2020). 

Aktivitas fisik secara teratur terbukti baik untuk kesehatan, meningkatkan 

kebugaran, dan mengurangi risiko penyakit tertentu dan kecacatan kronis (Mohan, 

2017). Definisi ilmiah yang diterima dari aktivitas fisik adalah setiap gerakan tubuh 

yang dihasilkan oleh otot rangka yang menghasilkan pengeluaran energi (Merrick, 

2017). 

Jadi, berdasarkan dari beberapa para ahli tentang pengertian aktivitas fifik 

dapat disimpulkan bahwa aktivitas fisik adalah setiap gerakan yang dibuat oleh otot 

rangka yang membutuhkan energi disebut aktivitas fisik. Secara umum, kata 

"aktivitas fisik" mengacu pada semua gerakan, termasuk gerakan sementara, untuk 

berpindah menuju atau ke suatu tempat yang lain. Sebaiknya lakukan 30 menit atau 

150 menit setiap minggu dalam intensitas sedang untuk mendapatkan manfaat 

kesehatan. 

b. Klasifikasi Aktivtas Fisik 
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Aktifitas fisik dibagi menjadi empat dimensi utama, seperti yang dikaji oleh 

Shryock (2001) dijelaskan bahwa dalam mengkaji aktivitas fisik terdapat empat 

dimensi utama yang menjadi fokus, yaitu: tipe, frekuensi, durasi dan intensitas.  

1) Type 

Tipe aktivitas mengacu pada berbagai aktivitas fisik yang dilakukan. 

Parkinson (Apriana, 2015) menjelaskan ada 3 tipe aktivitas fisik yang dapat 

dilakukan untuk mempertahankan kesehatan tubuh, yaitu:  

a) Ketahanan (endurance) 

Aktivitas fisik yang bersifat untuk ketahanan, dapat membantu jantung, 

paru-paru, otot dan sistem sirkulasi darah tetap sehat dan membuat kita lebih 

bertenaga. Untuk mendapatkan ketahanan maka aktivitas fisik yang dilakukan 

selama 30 menit (4-7 hari per minggu). Contoh kegiatan yang dilakukan disekolah 

seperti: berjalan kaki, lari ringan, berenang, senam, bermain sepak bola, voly dan 

bola basket.  

b) Kelenturan (flexibility) 

Aktivitas fisik yang bersifat untuk kelenturan dapat membantu pergerakan 

lebih mudah, mempertahankan otot tubuh tetap lemas/lentur dan sendi berfungsi 

dengan baik. Untuk mendapatkan kelenturan maka aktivitas fisik yang dilakukan 

seperti peregangan, senam, yoga, dan lain-lain selama 30 menit (4-7 hari 

perminggu).  

c) Kekuatan (strength)  

Aktivitas fisik yang bersifat untuk kekuatan dapat membantu kerja otot 

tubuh dalam menahan sesuatu beban yang diterima, tulang tetap kuat, dan 
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mempertahankan bentuk tubuh serta membantu meningkatkan pencegahan 

terhadap penyakit seperti osteoporosis. Untuk mendapatkan kekuatan maka 

aktivitas fisik yang dapat dilakukan seperti push-up, naik turun tangga, angkat 

beban, fitness, dan lain-lain selama 30 menit (2-4 hari per minggu).  

2) Frekuensi  

Andriyani & Wibowo (2015) menyatakan: “Frekuensi adalah jumlah latihan 

dalam periode waktu tertentu”. Frekuensi merujuk kepada seberapa banyak 

aktivitas itu dilakukan dalam kurun waktu seminggu, sebulan, atau setahun. 

Misalkan seseorang atlet melakukan latihan setiap hari rabu, dan jum’at dan 

minggu. Frekuensi aktivitas fisik latihan yang dilakukan atlet tersebut adalah 3 kali 

dalam seminggu. 

3) Durasi 

Wibowo (2015) menyatakan: “Durasi adalah lamanya waktu latihan dalam 

satu kali sesi latihan”. Durasi merujuk kepada lama waktu melakukan aktivitas 

dengan menghitung jumlah waktu dalam menit atau jam selama 1 sesi aktivitas.  

4) Intensitas 

Intensitas merujuk kepada tingkat kesulitan dalam melakukan aktivitas. 

Intensitas pada umumnya dikelompokkan menggunakan skala rendah, sedang, dan 

tinggi. Beberapa pengelompokan aktivitas fisik di antaranya: 

c. Jenis-Jenis Aktivitas Fisik 

Kemenkes RI (dalam Purnomo, 2020) menjelaskan tentang pengelompokan 

aktivitas yang dilakukan secara umum sesuai dengan aktifitas fisik yang seusai 

untuk remaja: 
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1) Kegiatan fisik ringan : kegiatan ini hanya memerlukkan sedikit tenaga, sedikit 

gerakan tubuh dan tidak menyebabkan perubahan dalam pernafasan ataupun 

ketahanan (endurance). Contoh kegiatan fisik ringan : berjalan kaki, mencuci, 

menyapu, membaca buku dan belajar baik disekolah atau diluar sekolah.  

2) Kegiatan fisik sedang : kegaiatan yang memerlukan sedikit tenaga atau terus 

menerus, gerakan otot, kelincahan dan kelenturan (flexibility). Contoh kegiatan 

fisik sedang : berlari kecil, bersepeda, berenang dan berjalan cepat atau berjalan 

ditempat.  

3) Kegiatan fisik berat : kegiatan yang memerlukan kekuatan tenaga yang lebih 

atau membutuhkan kekuatan yang maksimal (strength). Contoh kegiatan fisik 

berat : berlari cepat, bermain sepak bola, bultangkis, mendaki gunung dengan 

beban yang berat dan jogging dengan durasi waktu.  

d. Faktor-faktor yang mempengaruhi Aktivitas Fisik 

Ada beberapa faktor yang dapat mempengaruhi aktivitas fisik, menurut 

Bouchard Blair, & Haskell (2006)( diantaranya yaitu: 

1) Umur  

Aktivitas tertinggi seseorang atau manusia normal adalah pada usia 12-14 

tahun dan akan terjadi penurunan secara signifikan tingkat aktivitas ketika 

menginjak usia remaja, dewasa dan sampai usia lebih dari 65 tahun.  

2) Jenis Kelamin 

Perbedaan jenis kelamin sangat mempengaruhi tingkat aktivitas seseorang. 

Pada umumnya aktivitas fisik seorang laki-laki akan lebih besar dibandingkan 

dengan aktivitas fisik seorang perempuan.  
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3) Etnis 

Faktanya perbedaan etnis seseorang juga dapat mempengaruhi tingkat 

aktivitas fisik seseorang. Hal ini disebabkan oleh perbedaan budaya yang ada dalam 

kelompok atau masyarakat tersebut. Budaya yang mayoritas masyarakatnya 

menggunakan sepeda untuk bepergian dan di Negara indonesi mayoritas 

masyarakatnya menggunakan kendaraan bermotor. Sehingga secara garis besar 

tingkat aktivitas masyarakat Belanda lebih besar dibandingakan masyarakat 

Belanda.  

4) Tren Terbaru 

Salah satu tren terbaru saat ini adalah mulai berkembangnya 

teknologiteknologi yang mempermudah pekerjaan manusia. Dahulu manusia harus 

membajak sawah dengan kerbau. Namun dengan teknologi traktor manusia lebih 

dipermudah dalam melakukan pekerjaan tersebut.  

e. Manfaat Aktivitas Fisik 

Semua kalangan pasti akan slalu melakukan kegiatan aktivits fisik mulai 

dari remaja, dewasa hingga orang tua yang sudah lanjut usia (lansia) pasti akan 

melakukan aktivitas fisik sesuai dengan kemampuan dan usia yang dimiliki orang 

tersebut. Diusia remaja akan mengalami banyak keuntungan dijangka waktu yang 

lebih panjang. Karena, akan menentukkan langkah-langkah selanjutnya dan masa 

pertumbuhan dapat menjadi optimal dan maksimal. Menurut Kemenkes RI Berikut 

ini merupakan beberapa keuntungan untuk remaja dari aktif secara fisik: 

1) Membantu menjaga otot dan sendi tetap sehat.  

2) Meningkatkan sirkulasi darah.  
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3) Meningkatkan fungsi organ vital seperti paru-paru dan jantung.  

4) Membantu pola tidur atau istirahat lebih teratur.  

5) Membantu mengurangi resiko penyakit jantung, paru-paru, stroke dan darah 

tinggi 

6) Mengurangi resiko diabetes.  

7) Mengendalikan berat badan yang ideal.  

8) Meningkatkan kemampuan dan keterampilan tubuh.  

9) Meningkatkan keseimbangan tubuh. 

Berdasarkan pendapat di atas, dapat disimpulkan bahwa Aktivitas fisik 

mengurangi kematian, penyakit kardiorespirasi dan jantung koroner, diabetes, 

penyakit sendi, kesehatan mental, dan kualitas hidup yang lebih baik 

f. Cara Mengukur Aktivitas Fisik 

Berbagai teknik dapat dilakukan untuk mengukur tingkat aktivitas fisik 

seseorang. Silverman (2005 ) menyatakan: 

“Physical activity can be measured using a variety of methods ranging from 

direct measurement of the amount of heat a body produces during activity to asking 

people to rate how active they recall being during the past week or year”.  

Kutipan tersebut menjelaskan aktivitas fisik dapat diukur menggunakan 

berbagai metode mulai dari pengukuran langsung suhu panas tubuh ketika 

beraktivitas atau mengingat kembali seberapa aktif seseorang tersebut selama 

seminggu yang lalu atau setahun yang lalu. 
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Tabel 2. Metode Utama untuk Mengukur Aktivitas Fisik 

Metode Frekuensi Intensitas Durasi 
Total Aktivitas 

Fisik 

Catatan 

Aktivitas 
✓ ✓ ✓ X 

Kuesioner ✓ ✓ ✓ X 

Observasi ✓ ✓ ✓ X 

Pedometer X X X ✓ 

HRM ✓ ✓ ✓ ✓ 

DLW X X X ✓ 

Calorimetry ✓ ✓ ✓ ✓ 

Catatan :✓ = instrumen dapat mengukur karakteristik tersebut, x = instrumen 

tidak dapat mengukur karakteristik tersebut 

Sumber: Rowe (2007) 

Begona (2006) menjelaskan bahwa mengukur aktivitas fisik seseorang 

menggunakan the talk test (tes berbicara), metabolic equivalent (MET), dan 

heartrate (denyut jantung). Untuk lebih jelasnya, sebagai berikut ini: 

1) The Talk Tes (Tes Percakapan) 

The talk test adalah cara yang mudah untuk mengukur intensitas aktivitas 

fisik seseorang. Seseorang dapat mengetahui tingkat aktivitas fisik hanya dengan 

percakapan normal pada orang yang sedang melakukan aktivitas. Tujuan dari 

percakapan ini adalah untuk mengetahui seberapa mudah atau sulit seseorang ketika 

melakukan percakapan disaat melakukan aktivitas. Jika seseorang ketika 

melakukan percakapan masih mudah dapat dikatakan aktivitas yang dilakukan 

tergolong ringan, bila percakapan mulai terasa sulit maka aktivitas yang dilakukan 

tergolong sedang, dan bila untuk melakukan percakapan mengalami kesulitan 

sampai terengah-engah maka aktivitas yang dilakukan tergolong tinggi.  

2) Metabolic Equivalent (MET) 

Menurut Haskell (2007) metabolic equivalent (MET) adalah standar satuan 

yang digunakan untuk mengetahui jumlah oksigen yang digunakan tubuh ketika 
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aktivitas fisik. 1 MET = konsumsi energi (oksigen) yang digunakan saat istirahat. 

Semakin tinggi intensitas atau tubuh bekerja maka jumlah MET akan semakin 

tinggi pula. Untuk lebih jelasnya dapat melihat tabel 3 di bawah ini: 

Tabel 3. Klasifikasi Aktivitas Fisik Berdasarkan MET 

Aktivitas Fisik Konsumsi Oksigen (MET) 

Tidak ada Aktivitas (diam) < 2,0 

Ringan  2,0 – 3,5 

Sedang  3,5 – 5,0 

Tinggi 5,0 – 7,5 

Sangat Tinggi > 7,5 

Sumber: Miles (2007) 

Klasifikasi di atas dibentuk berdasarkan intensitas yang dilakukan dalam 

setiap aktivitas. Seseorang yang intensitas ringan maka hanya membutuhkan 

konsumsi oksigen 7.5. Untuk dapat melihat jumlah MET dalam setiap aktivitas 

dapat melihat di web https://epi.grants.cancer. gov/atus-met/met.php. Berikut ini 

contoh pengelompokan intensitas aktivitas atau kegiatan sehari-hari berdasarkan 

MET, sebagai berikut: 

Tabel 4. Aktivitas atau Kegiatan Berdasarkan MET 

Aktivitas Fisik / Kegiatan Intensitas Jumlah MET 

Menyetrika Ringan 2,3 

Menyapu  Ringan 2,5 

Jalan – jalan (3 mph) Sedang 3,3 

Golf Sedang 4,3 

Renang  Tinggi 8,0 

Lari (6 mph) Tinggi 10,0 

Sumber: Miles (2007) 

3) Heart Rate (denyut jantung) 

Heart rate (denyut jantung) dapat diukur dengan mudah di pergelangan 

tangan (denyut nadi radial) ataupun leher (denyut nadi karotis) dan harus diubah 

menjadi jumlah denyut nadi permenit (bpm). Untuk mengukur denyut permenit 

dapat menggunakan pengukuran yang lebih singkat (misal: 15, 20, atau 30 detik) 
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dan dikalikan (misal: denyut nadi 15 detik dikali 4) untuk mendapatkan denyut nadi 

1 menit. Untuk menentukan rentang tingkat detak jantung untuk memantau 

intensitas aktivitas fisik adalah dengan menggunakan metode heart rate reserve 

(HRR) disebut juga cadangan denyut jantung dikenal juga dengan metode 

Karvonen. Dalam metode ini, cara pertama untuk mendapatkan HRR adalah 

maximum heart rate (MHR) dikurangi resting heart rate (RHR) disebut juga denyut 

jantung istirahat. Sebagai contoh, mari kita asumsikan anak berusia 15 tahun 

memiliki denyut jantung istirahat 80 bpm. Maka didapatkan HRR anak tersebut 

sebesar MHR (205) – RHR (80) = 125 bpm. MHR didapatkan dari 220- usia. Lihat 

Tabel 4 di bawah ini: 

Tabel 5. Klasifikasi Aktivitas Fisik Berdasarkan HRR 

Aktivitas Fisik % Heart Rate Reserve (HRR) 

Sangat Ringan < 20 

Ringan 20 – 39 

Sedang 40 – 59 

Tinggi 60 – 84 

Sangat Tinggi >86 

Sumber: Elena (2006) 

Aktivitas fisik dapat diukur menggunakan kuesioner yang disebut PAQ-A 

(Physical Activity Questionnare for Adolescents), dilakukan penerjemahan 

instrument PAQ-A dari bahasa inggris ke bahasa Indonesia dengan mengikuti 

pedoman dari Epstein et al (2015) sebagaimana yang dilakukan dalam desain 

penelitian. Pengukuran aktivitas fisik menggunakan kuesioner memiliki beberapa 

keuntungan. Miles (2007: 323) menyatakan: 

“Self-reported physical activity questionnaires are relatively inexpensive 

and easy to administer, and so have been the principal tool for surveillance of 

physical activity in population groups and inepidemiological studies”. 
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Kutipan di atas dapat dijelaskan bahwa keuntungan menggunakan kuesioner 

adalah murah dan mudah dilakukan, dan dalam studi-studi sebelumnya koesioner 

telah menjadi alat utama untuk mengawasi aktivitas fisik dalam suatu wilayah 

tertentu. 

3. Kemampuan Motorik 

a. Pengertian Kemampuan Motorik 

Kemampuan motorik berasal dari bahasa Inggris, yaitu Motor Ability, Gerak 

(motor) merupakan suatu aktivitas yang sangat penting bagi manusia karena dengan 

gerak (motor) manusia dapat meraih sesuatu yang menjadi harapannya. Menurut 

Hurlock (1998) “perkembangan motorik adalah perkembangan pengendalian 

gerakan jasmaniah melalui kegiatan pusat syaraf, urat syaraf, dan otot yang 

terkoordinasi”. 

Menurut Sukintaka (2001) bahwa “kemampuan motorik merupakan kualitas 

hasil gerak individu dalam melakukan gerak, baik gerak yang bukan olahraga 

maupun gerak dalam olahraga atau kematangan penampilan keterampilan motorik”. 

Makin tinggi kemampuan motorik seseorang maka dimungkinkan daya kerja akan 

menjadi lebih tinggi, dan sebaliknya. Oleh karena itu, kemampuan gerak dapat 

dipandang sebagai sumber keberhasilan dalam melakukan tugas keterampilan 

gerak. 

Kemampuan motorik mempunyai pengertian yang sama dengan 

kemampuan dasar. Gerak dasar merupakan gerak yang berkembang sejalan dengan 

pertumbuhan dan tingkat kematangan pada anak. Gerakan ini pada dasarnya 
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berkembang menyertai gerakan reflek yang telah dimiliki dan disempurnakan 

melalui proses berlatih yang dilakukan secara berulang-ulang. 

Menurut Yudha (1999) bahwa kemampuan gerak dasar merupakan 

kemampuan yang biasa siswa lakukan guna meningkatkan kualitas hidup. Gerak 

digambarkan dalam kaitannya dengan pola gerak tertentu dan pola gerak dasar 

adalah bentuk gerakan-gerakan sederhana yang bisa dibagi dalam tiga kategori, 

yaitu: 

1) Kemampuan Lokomotor 

Gerak berpindah dari suatu tempat ke tempat yang lain atau dapat dikatakan 

juga suatu proses perubahan posisi. Contoh: berjalan, berlari, melompat, 

merangkak. 

2) Kemampuan Non-Lokomotor 

Gerakan ini merupakan gerak yang berproses pada suatu sumbu di bagian 

tubuh tertentu dan tidak berpindah tempat. Contoh: mendorong, merangkak, 

menarik, mengayun. 

3) Kemampuan Manipulatif 

Gerakan yang menggerakkan obyek tertentu dengan menggunakan tangan, 

kaki, atau bagian tubuh yang lain. Gerakan ini memerlukan koordinasi bagian tubuh 

yang digunakan untuk memanipulasi obyek dengan indra penglihatan dan peraba. 

Contoh: memainkan bola dengan menggunakan tangan, kaki atau menggunakan 

kepala. Bentuk-bentuk kemampuan manipulatif terdiri atas: (a) Gerak mendorong 

(melempar, memukul, menendang), (b) Gerak menerima (menangkap) objek adalah 

kemampuan penting yang dapat diajarkan dengan menggunakan bola yang terbuat 
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dari bantalan karet (bola medisin), (c) Gerakan memantul-mantulkan bola atau 

menggiring bola. 

Gerakan lokomotor, non lokomotor dan manipulatif bisa tampak dengan 

berbagai kombinasi, misalnya lari sambil melempar dan menangkap bola. Dengan 

demikian, pola gerak dasar adalah gerak dasar yang berhubungan dengan 

pelaksanaan suatu tugas tertentu. Hal ini dapat dilihat dari banyaknya anak yang 

bisa melaksanakan pola gerak dasar tetapi dengan kecakapan yang bermacam-

macam. 

Lebih lanjut menurut  Yadav (2023) keterampilan motorik mengacu pada 

kemampuan untuk melakukan gerakan sukarela menggunakan otot-otot sistem 

lokomotor. Keterampilan ini dapat berkisar dari gerakan sederhana hingga 

kompleks dan sering dinilai dalam berbagai konteks seperti kompetisi karate, 

pengaturan sekolah, dan anak-anak dengan gangguan spektrum autisme. Fitur 

keterampilan motorik termasuk pemilihan dan eksekusi gerakan yang optimal, 

peningkatan kecepatan dan akurasi gerakan, dan pengurangan variabilitas gerakan 

dan kesalahan. Kemampuan motorik adalah kualitas hasil gerak individu dalam 

melakukan gerak penunjang kegiatan olahraga. Semakin tinggi kemampuan 

motorik seseorang, dimungkinkan daya kerjanya akan menjadi lebih tinggi dan 

begitu juga sebaliknya. Oleh sebab itu, kemampuan gerak dapat dipandang sebagai 

landasan keberhasilan di masa yang akan datang di dalam melakukan tugas 

keterampilan gerak.  

Menurut Oxendine dalam Nugroho (2005) menyatakan bahwa kemampuan 

motorik adalah terminologi yang digunakan dalam berbagai keterampilan yang 
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mengarah ke penguasaan ketrampilan gerak dasar aktivitas kesegaran jasmani. 

Kemampuan motorik lebih tepat merupakan kapasitas dari seseorang yang 

berkaitan dengan pelaksanaan dan peragaan suatu keterampilan yang relatif melekat 

setelah anak-anak. Faktor biologis dianggap sebagai kekuatan utama yang 

berhubungan terhadap motorik dasar seseorang. Motorik dasar itulah yang 

kemudian berperan sebagai landasan bagi perkembangan keterampilan.  

Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa kemampuan yang diperoleh 

dari keterampilan gerak umum yang mendasari tingkat penampilan gerak yang baik 

atau tingkat kemampuan gerak (motor ability) akan mencerminkan motorik yang 

baik. Berkembangnya kemampuan motorik sangat ditentukan oleh dua faktor, yaitu 

faktor pertumbuhan dan faktor perkembangan fisik seseorang. Faktor penentu 

terebut harus didukung oleh pola latihan, yang disesuaikan dengan kematangan 

anak dan gizi yang baik. Hal ini disebabkan karena makin baiknya pertumbuhan 

dan perkembangan fisik akan berhubungan terhadap kemampuan motorik 

seseorang. 

b. Unsur-unsur Kemampuan Motorik  

Kemampuan motorik seseorang berbeda-beda tergantung pada banyaknya 

pengalaman gerak yang dikuasainya. Kemampuan-kemampuan yang merupakan 

keterampilan fisik dapat dirangkum menjadi lima komponen, yaitu: kekuatan, 

kecepatan, keseimbangan, koordinasi dan kelincahan. Kelima komponen tersebut 

merupakan unsur-unsur dalam kemampuan motorik. 

Adapun unsur-unsur yang terkandung dalam kemampuan motorik menurut 

Clarke yang dikutip oleh SNugroho (2005) ada 9 unsur kemampuan motorik, yaitu: 
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1) Kekuatan (Strength) adalah kemampuan otot untuk dapat mempergunakan 

kekuatan untuk melawan tahanan.  

2) Daya Tahan (Endurance) adalah kemampuan dari individu untuk melawan 

kelelahan yang timbul dalam melakukan kegiatan jasmani dalam waktu 

yang lama.  

3) Kecepatan (Speed) adalah kemampuan seseorang dalam melakukan 

kegiatan sejenis dalam waktu yang sesingkat-singkatnya mendapatkan 

hasil sebaik-baikny, kecepatan merupakan sejumlah gerakan dalam satuan 

unit waktu.  

4) Kelincahan (Agility) adalah kemampuan seseorang dalam merubah posisi 

atau arah.  

5) Kelentukan (Fleksibility) adalah kemampuan seseorang melakukan 

gerakan-gerakan dengan amplitude yang luas 

6) Daya Tahan Kardiovaskuler merupakan suatu komponen asas dalam 

kecerdasan fizikal yang merangkumi penguncupan kumpulan otot besar 

yang memerlukan penyesuaian sistem peredaran respirasi. 

 

Adapun unsur-unsur yang terkandung dalam kemampuan motorik menurut 

Gusril (2004), yaitu: kekuatan, koordinasi, kecepatan, kecepatan, keseimbangan, 

dan kelincahan. Menurut Bompa yang dikutip oleh Irianto (1994) ada lima 

biomotorik dasar yakni:  

1) Kekuatan, adalah kemampuan otot atau sekelompok otot untuk mengatasi 

tahanan.  

2) Daya tahan, adalah kemampuan melakukan kerja dalam waktu lama. 

3) Kecepatan, adalah perbandingan antara jarak dan waktu atau kemampuan 

untuk bergerak dalam waktu singkat. 

4) Kelentukan, adalah kemampuan persendian untuk melakukan gerakan 

melalui jangkauan yang luas. 

5) Koordinasi adalah kemampuan melakukan gerakan pada berbagai tingkat 

kesukaran dengan cepat dan tepat secara efisien. 

 

Berdasarkan komponen-komponen kemampuan motorik di atas, tidaklah 

berarti bahwa semua orang harus dapat mengembangkan secara keseluruhan 

komponen kemampuan motorik. Tiap orang mempunyai kelebihan dan kekurangan 

dalam mendapat komponen-komponen kemampuan motorik. Bagaimanapun juga, 

faktor yang berasal dari dalam dan luar selalu mempunyai hubungan. 

c. Fungsi Kemampuan Motorik 
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Fungsi utama kemampuan motorik adalah untuk mengembangkan 

kesanggupan dan kemampuan setiap individu yang berguna untuk mempertinggi 

daya kerja. Dengan mempunyai kemampuan motorik yang baik, maka individu 

mempunyai landasan untuk menguasai tugas keterampilan motorik yang khusus. 

Semua unsur-unsur kemampuan motorik pada siswa Sekolah Dasar dapat 

berkembang melalui kegiatan pendidikan jasmani dan aktivitas bermain yang 

melibatkan otot. Tujuan dan fungsi kemampuan motorik sering tergambar dalam 

kemampuan anak menyelesaikan tugas motorik tertentu.  

Kualitas motorik terlihat dari seberapa jauh anak tersebut mampu 

menampilkan tugas motorik yang diberikan dengan tingkat keberhasilan tertentu. 

Jika tingkat keberhasilan dalam melakukan tugas motorik tinggi, berarti motorik 

yang dilakukan efektif dan efisien (Depdiknas, 2000, p 7). Semakin banyak siswa 

mengalami aktifitas gerak tentu unsur-unsur kemampuan motorik semakin terlatih. 

Pengalaman ini disimpan dalam ingatan untuk dipergunakan dalam kesempatan 

lain, jika melakukan gerak yang sama. Dengan banyaknya pengalaman motorik 

yang dilakukan oleh siswa tentu akan menambah kematangannya dalam melakukan 

aktivitas motorik. 

Berdasarkan pendapat di atas dapat disimpulkan bahwa fungsi kemampuan 

motorik adalah untuk memberikan kontribusi seseorang dalam melakukan aktivitas 

geraknya yang lebih baik. Kontribusi yang diberikan kemampuan motorik yaitu 

adanya dukungan dan hubungan dalam proses gerak dan pergerakan sesuai dengan 

kebutuhannya. 

d. Faktor – Faktor yang mempengaruhi Kemampuan Motorik 
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Beberapa faktor yang dapat mempengaruhi pertumbuhan dan 

perkembangan fisik dan motorik seseorang menurut Corbin yang dikutip oleh 

Sukoco (2004) terdapat 2 faktor yaitu: 

1) Faktor Biologis 

Faktor biologis yang mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan 

fisik dan motorik adalah : 

a) Faktor ukuran tubuh pada saat lahir. 

b) Faktor keturunan (genetika). 

c) Faktor jenis kelamin. 

d) Dasar kedewasaan. 

2) Faktor Lingkungan  

Faktor lingkungan yang mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan 

fisik dan motorik diantaranya adalah: 

a) Faktor budaya (bahasa, seni, ekonomi, politik, pandangan hidup dan 

keagamaan). 

b) Faktor keadaan alam 

c) Faktor kebiasaan keluarga. 

d) Faktor kesukaan. 

e) Faktor sosial/masyarakat (keluarga, kelompok bermain, organisasi). 

Lebih lanjut Sukamti (2007) menyatakan ada beberapa faktor yang 

berhubungan terhadap laju perkembangan motorik seseorang, antara lain:  

1) Sifat dasar genetik, termasuk bentuk tubuh dan kecerdasan mempunyai 

hubungan yang menonjol terhadap laju perkembangan motorik. 
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2) Seandainya dalam awal kehidupan pasca lahir tidak ada hambatan kondisi 

lingkungan yang tidak menguntungkan, semakin aktif janin semakin cepat 

perkembangan motorik anak. 

3) Kondisi pralahir yang menyenangkan, khususnya gizi makanan sang ibu, 

lebih mendorong perkembangan motorik yang lebih cepat pada masa pasca 

lahir, ketimbang kondisi pralahir yang tidak menyenangkan. 

4) kelahiran yang sukar, khususnya apabila ada kerusakan pada otak akan 

memperlambat perkembangan motorik. 

5) Seandainya tidak ada gangguan lingkungan, maka kesehatan dan gizi yang 

baik pada awal kehidupan pascalahir akan mempercepat perkembangan 

motorik. 

6) Anak yang IQ tinggi menunjukkan perkembangan yang lebih cepat 

dibandingkan anak yang IQ-nya normal atau dibawah normal.. 

7) Adanya rangsangan, dorongan, dan kesempatan untuk menggerakkan 

semua bagian tubuh akan mempercepat perkembangan motorik. 

8) Perlindungan yang berlebihan akan melumpuhkan kesiapan 

berkembangnya kemampuan motorik. 

9) Karena rangsangan dan dorongan yang lebih banyak dari orang tua, maka 

perkembangan motorik anak yang pertama cenderung lebih baik 

ketimbang perkembangan anak yang lahir kemudian. 

10) Kelahiran sebelum waktunya biasanya memperlambat perkembangan 

karena tingkat perkembangan motorik pada waktu lahir berada di bawah 

tingkat perkembangan bayi yang lahir tepat waktunya. 

11) Cacat fisik, seperti kebutaan akan memperlambat perkembangan 

motorik. 

12) Dalam perkembangan motorik, perbedaan jenis kelamin, warna kulit dan 

sosial ekonomi lebih banyak disebabkan oleh perbedaan motivasi dan 

pelatihan ketimbang anak karena perbedaan bawaan. 

 

e. Klasifikasi Respon Motorik 

Saputra (2000) menyatakan bahwa, “Berdasarkan keterlibatan tubuh dalam 

pola gerak, keterampilan dibagi menjadi dua yaitu: keterampilan motorik kasar 

(gross motor skill) dan keterampilan motorik halus (fine motor skill)”.  

1) Keterampilan motorik kasar / Gross motor skill Bercirikan lebih 

melibatkan pergerakan otot-otot besar dan ketepatan gerak tidak begitu 

penting untuk diperhatikan. Otot-otot tersebut berintegrasi untuk 

menghasilkan gerak seperti berjalan, berlari, melompat dan meloncat. 

2) Keterampilan motorik halus / Fine motor skill Bercirikan lebih melibatkan 

pergerakan otot-otot kecil terutama yang melibatkan koordinasi mata dan 

tangan, serta memerlukan tingkat derajat ketepatan yang tinggi pada 

gerakan tangan dan jari. Contoh: melempar dan menangkap. 
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f. Perkembangan Motorik  

Munarah (2023) perkembangan motorik adalah proses yang melibatkan 

pematangan dan pergerakan tubuh. Ini adalah aspek penting dari perkembangan 

anak usia dini dan dapat ditingkatkan melalui berbagai kegiatan. Perkembangan 

motorik sangat tergantung pada kematangan saraf dan otot brperan sebagai efektor. 

Perkembangan motorik dapat didefinisikan sebagai perubahan kompetensi atau 

kemampuan gerak dari mulai masa bayi (infancy) sampai masa dewasa (adulthood) 

serta melibatkan sebagaian aspek perilaku manusia. Kemampuan dan aspek 

perilaku yang ada pada manusia ini mempengaruhi perkembangan gerak itu sendiri. 

Semua anak-anak, kecuali yang mengalami keterbelakangan dalam 

pertumbuhan dan perkembangannya mampu mengembangkan mempelajari 

berbagai macam gerak bahkan ada sampai gerak yang lebih rumit. Gerakan-gerakan 

demikian merupakan pengulangan terus menerus dari kebiasaan dan 

menjadikannya dasar dari pengalaman lingkungan mereka. Perkembangan gerak 

dasar dan penyempurnaannya merupakan hal yang penting selama anak-anak.  

Menurut Sujanto (1984), ciri-ciri perkembangan motorik pada umumnya 

melalui empat tahap yaitu: 

1) Gerakan-gerakan yang tidak disadari, tidak disengaja, dan tanpa arah. 

Gerak anak pada masa ini semata-mata hanya oleh karena adanya 

dorongan dari dalam dirinya. 

2) Gerakan-gerakan itu tidak khas, artinya yang timbul, yang disebabkan oleh 

perangsang tidak sesuai dengan rangsangannya. 

3) Gerakan-gerakan pada anak dilakukan secara masal, artinya hampir 

seluruh tubuhnya ikut gerak untuk mereaksi perangsang yang datang dari 

luar. 

4) Gerakan-gerakan anak itu diikuti oleh gerak lain yang sebenarnya tidak 

diperlukan. 
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Berdasarkan uraian di atas maka menunjukkan bahwa perkembangan motorik 

anak dapat berkembang secara tidak disadari dan memunculkan ciri khas masing - 

masing individu. Gerakan tambahan juga dapat muncul dengan seiring 

perkembangan gerakan motorik yang tentunya menjadi sebuah ciri khas setiap 

individu. Gerakan tambahan ini kadang tidak diperlukan dan hanya terjadi pada 

beberapa individu saja. 

a. Kajian Penelitian yang Relevan 

1. Penelitian yang dilakukan oleh Dzulhiza Intan Prisyana dengan judul Kemampuan 

motorik merupakan hal yang berperan penting bagi setiap individu dalam 

melakukan berbagai aktivitas, juga dalam perkembangan anak terutama pada usia 

sekolah dasar (6-12 tahun). Kualitas dari keterampilan motorik dapat dihasilkan 

dari kebiasaan aktivitas fisik yang dilakukan sehari-hari serta keadaan status gizi 

dengan memerhatikan asupan gizi yang diperoleh dari pola makan yang teratur dan 

sesuai dengan kondisi tubuh. Dengan begitu setiap individu yang memiliki 

kemampuan motorik yang baik akan mengalami tingkat kesulitan aktivitas sangat 

kecil atau tidak mengalami kesulitan dalam melakukan hal apapun yang berkaitan 

dengan kegiatan sehari-hari. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui 

hubungan antara status gizi dan aktivitas fisik dengan kemampuan motorik. 

Populasi dari penelitian ini sebanyak 130 siswa kelas atas di SDN Betiting Gresik. 

Penelitian ini merupakan penelitian korelasional. Pengukuran status gizi dilakukan 

berdasarkan indeks massa tubuh menurut umur (IMT/U) dengan pengukuran BB 

dan TB siswa. Untuk aktivitas fisik menggunakan kuisioner PAQ-C, kemudian 

kemampuan motorik menggunakan tes motor ability yang terdiri dari: tes 
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keseimbangan (berdiri dengan satu kaki), tes koordinasi (lempar tangkap bola tenis 

ke dinding dengan jarak 1m), tes kelincahan (shuttle run 4x10m), dan tes kecepatan 

(lari 30m). Teknik analisis data menggunakan korelasi gamma dan regresi ordinal. 

Hasil analisis dari data yang diperoleh menunjukkan bahwa tidak ada hubungan 

yang signifikan antara status gizi dan aktivitas fisik dengan kemampuan motorik 

pada siswa kelas atas di SDN Betiting Gresik. Hasil yang diperoleh sebesar sig 0,78 

dengan besar sumbangan 8,9%. 

Perbaharuan penelitian terbaru dibandingkan dengan penelitian yang 

relevan ini berada pada responden di mana responden yang diteliti merupakan 

siswa kelas atas yaitu kelas 4, 5, dan 6 tetapi penelitian yang dilakukan dalam 

penelitian terbaru ini yaitu kelas 5. Penelitian terbaru dilakukan di tujuh sekolah 

dasar di Kabupaten Rejang Lebong Provinsi Bengkulu. Hal ini menunjukkan 

bahwa sampel penelitian lebih luas dibandingkan penelitian releven yang hanya 

dilakukan di satu sekolah saja. Lokasi pengambilan data atau responden terjadi 

di daerah yang berbeda pulau yaitu penelitian terbaru dilakukan di Provinsi 

Bengkulu yang notabene memiliki karakteristik budaya olahraga atau budaya 

aktivitas fisiknya dibandingkan dengan pulau Jawa. 

2. Penelitian yang dilakukan oleh Fair Muda dengan judul Hubungan Aktivitas 

Bermain Dan Status Gizi Dengan Kemampuan Motorik Siswa Sekolah Dasar Kota 

Padangsidimpuan. Penelitian ini didasarkan oleh kurangnya aktivitas bermain anak 

saat sekarang ini sehingga membuat anak-anak menjadi malas melakukan aktivitas 

bermain dan tidak ingin bergerak. Tujuan dari penelitian ini adalah melihhat sejauh 

mana hubungan aktivitas bermain dan status izi terhadap kemampuan motorik anak. 
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Penelitian ini metode penelitian dalam penelitian ini adalah kolerelasi ganda. Untuk 

mengukur atau instrumen dalam penelitian ini peneliti menggunakan angket, test 

antropometri serta melakukan test kemampuan motorik yang akan diterapkan pada 

siswa SD N 200309 desa Purwodadi Kota Padangsidempuan yang berjumlah 25 

siswa. Pengambilan sample dalam penelitian ini menggunakan teknik purposive 

sampling. Hasil penelitian dari penelitian ini yang di dapat dari hasil uji Validitas 

dan Reabilitasnya menggunakan taraf signifikan α = 0.05. aktivitas bermain dengan 

kemampuan motorik, dengan nilai thitung = 4,688 > ttabel = 1,711, antara status 

gizi dengan kemampuan, dengan nilai thitung = 2,287 > ttabel = 1,710, antara 

aktivitas bermain dan status gizi secara bersama-sama dengan kemampuan motorik 

siswa SD Negeri 200309 Desa Purwodadi Kota Padangsidimpuan, dengan nilai 

Fhitung = 9,94 > Ftabel = 3,44. 

Perbaharuan penelitian terbaru dibandingkan dengan penelitian yang relevan 

ini yaitu berada pada variable aktivitas bermain menjadi aktivitas fisik di mana 

aktivitas fisik lebih luas di bandingkan dengan aktivitas bermain atau bergerak saja. 

Dengan aktivitas fisik bisa juga mengarah pada aktivitas gerak yang lebih komplek 

dan variatif. Jumlah sampel penelitian lebih besar dan luas yaitu terdapat 121 siswa 

yang diambil dari tujuh sekolah dasar di Kabupaten Rejang Lebong Provinsi 

Bengkulu. Intrumen penelitian yang digunakan di penelitian terbaru ini yaitu 

pengukuran IMT sedangkan penelitian relevan menggunakan test antropometri. 

Teknik analisis data penelitian relevan menggunakan korelasi ganda. 

b. Kerangka Pikir 
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Pembelajaran Pendidikan jasmani olahraga dan Kesehatan merupakan salah 

satu mata Pelajaran yang digemari dan dinantikan oleh peserta didik. Pembelajaran 

PJOK lebih cenderung dengan aktifitas fisik yang diberikan dan dikemas dalam 

pembelajaran. Pendidikan sekolah dasar merupakan salah satu Pendidikan yang 

melibatkan anak diusia 6 sampai 13 tahun. Tingkat kemampuan fisik peserta didik 

masih dikatakan sedang ke rendah. Hal ini ditandai dengan jumlah jam 

pembelajaran dan waktu pembelajaran yang diberikan. Pembelajaran yang dikemas 

pun diharapkan dapat memberikan kontribusi terhadap peningkatan kemampuan 

dan pengatahuan peserta didik baik laki – laki maupun Perempuan. 

Pembelajaran PJOK identik dengan pembelajaran yang membutuhkan gerak 

yang dominan. Proses pembelajaran banyak dilakukan dengan berbagai materi yang 

tentunya membutuhkan kemampuan motorik pada peserta didik. Tanpa adanya 

dukungan kemampuan motorik yang baik maka peserta didik akan kesulitan dalam 

mengikuti pembelajaran secara menyeluruh. Akan tetapi, untuk memiliki 

kemampuan motorik yang baik juga harus didukung denagn keadaan individu 

peserta didik yang baik. Salah satunya adanya faktor pendukung status gizi yang 

dimungkinkan akan mempenagruhi tingkat kemampuan motorik. Karakteristik 

epserta didik dengan status gizi gemuk, normal maupun kurus tentu memiliki dasar 

yang berbeda. Keadaan ini menunjukkan bahwa peran status gizi dapat maksimal. 

tidak hanya pada kontribusi status gizi saja tetapi kemampuan motorik juga 

dimungkinakn dapat didukung oleh tingkat akvitas fisik yang telah mendasari 

keberadaan peserta didik. Harapannya dengan adanya status gizi dan aktivitas fisik 

yang maksimal akan membantu tingkat kemampuan motorik peserta didik. 
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Gambar 2. Kerangka Pikir 

c. Hipotesis Penelitian 

Berdasarkan paparan kajian teori yang ada, hipotesis penelitian yaitu: 

1. Ho : Tidak Terdapat hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik 

siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

Ha : Terdapat hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik siswa 

kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023 

2. Ho : Tidak Terdapat hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik 

siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

Ha : Terdapat hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik siswa 

kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

3. Ho : Tidak Terdapat hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap 

kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023. 

Ha : Terdapat hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 

2023. 

 

 

 

Status Gizi 

Aktivitas Fisik 

Kemampuan Motorik  
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BAB III 

 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

A. Desain Penelitian 

Dalam penelitian ini menggunakan penelitian korelasional. Penelitian 

korelasional yaitu penelitian yang dilakukan untuk mengetahui ada tidaknya 

hubungan antara kedua variabel atau beberapa variable (Suharsimi Arikunto 

2002:247). Metode yang digunakan adalah metode survei dengan teknik 

pengumpulan data menggunakan tes, pengukuran. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui ada tidaknya hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap 

kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong 

tahun 2023 

B. Tempat dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di sekolah dasar se Kabupaten Rejang Lebong 

Provinsi Bengkulu. Untuk waktu akan dilaksanakan pada 3 November sampai 25 

Desember 

A. Populasi dan Sampel Penelitian 

1. Populasi 

 

Menurut Sugiyono (2016) populasi adalah keseluruhan wilayah yag terdiri 

atas obyek atau subyek yang memiliki kualitas dan karakteristik tertentu yang 

ditetapkan peneliti untuk dipelajari kemudian ditarik kesimpulannya. Populasi  

dalam penelitian ini adalah seluruh siswa sekolah dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong. 
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2. Sampel 

 

Menurut Sugiyono (2016) sampel adalah sebagian dari jumlah dan 

karakteristik pada populasi yang dijadikan sebagai data untuk diteliti. Teknik 

pengambilan sampel dalam penelitian ini dengan metode Cluster Random Sampling 

sebagai teknik penentuan sampel, dikarenakan populasi yang cukup luas. Sampel 

penelitian yang digunakan yaitu siswa kelas V di setiap sekolah dasar. 

B. Definisi Operasional Variabel Penelitian 

Menurut Sumadi Suryabrata (1983:76) definisi operasional adalah definisi 

yang didasarkan atas sifat-sifat hal yang didefinisikan yang dapat diamati. Setiap 

penelitian mempunyai objek yang dijadikan sasaran dalam penelitian. Agar tidak 

terjadi kesalahan dalam penafsiran penelitian ini maka akan dikemukakan definisi 

operasional sebagai berikut: 

3. Status Gizi 

Status gizi merupakan keadaan di mana peserta didik digali informasi 

keadaan siswa terkait dengan keadaan Kesehatan maupun kualitas gizi yang ada. 

Dalam penelitian ini dilakukan dengan pengumpulan data berupa pengukuran 

indeks massa tubuh (IMT). 

4. Aktivitas Fisik 

Aktivitas Fisik, merupakan setiap gerakkan yang dihasilkan oleh otot rangka 

yang membutuhkan pengeluaran energi. Aktivitas fisik dalam penelitian ini yaitu 

hasil yang diperoleh dari angket yang diisi oleh peserta didik menggunakan 

Physical Activity for Adolescents (PAQ-A). 

5. Kemampuan Motorik 
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Dalam penelitian ini untuk mengukur kemampuan motorik siswa mengacu 

pada modul tes dan pengukuran keolahragaan. Tes Motor Ability untuk Sekolah 

Dasar yang meliputi tes Shutlle-run 4 x 10 meter, tes lempar tangkap bola jarak 1 

meter dengan tembok, tes Stork Stand Positional Balance, tes lari cepat 30 meter. 

C. Instrumen Penelitian  

Instrumen penelitian adalah alat yang digunakan oleh peneliti untuk 

mengumpulkan data agar lebih mudah dan hasilnya lebih baik, dalam arti lebih 

cermat,lengkap dan sistematis sehingga mudah untuk pengolahan data (Suharsimi 

Arikunto, 2011). Adapun instrumen yang digunakan sebagai berikut: 

1. Status Gizi 

Data status gizi diperoleh dengan mengukur tinggi badan dan berat badan, 

lalu dimasukkan ke dalam rumus Indeks Massa Tubuh (IMT). Asmadi (2008;84) 

𝑰𝑴𝑻 =
𝐁𝐞𝐫𝐚𝐭 𝐛𝐚𝐝𝐚𝐧 (𝐤𝐠)

𝐓𝐢𝐧𝐠𝐠𝐢 𝐛𝐚𝐝𝐚𝐧 𝐱 𝐭𝐢𝐧𝐠𝐠𝐢 𝐛𝐚𝐝𝐚𝐧(𝐦)
 

2. Aktivitas Fisik 

Tes untuk mengukur tingkat aktivitas fisik peneliti menggunakan kuesioner 

Physical Activity Questionnaire for Adolescent (PAQ-A) dengan mengikuti 

pedoman dari Epstein et al (2005). Butir soal kuisioner dikutip dari penelitian yang 

dilakukan dan diketuai oleh Drs. Dapan, M.Kes pada 7 November 2017 . Penelitian 

yang berjudul Uji Validitas dan Reabilitas Instrumen Physical Activity 

Quistionnaire For Older Children (PAQ-C) dan Physical Activity For Adolescent 

(PAQ-A) yang sudah diuji validitas dan reabilitas instrumen. Tujuan dari pengisian 

angket untuk mengetahui tingkat aktivitas fisik yang dilakukan peserta didik selama 

7 hari terakhir atau dalam seminggu terakhir. Karena kegiatan yang dilakukan 
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peserta didik selama 7 hari kedepan masih belum pasti dilakukan. Sedangkan 

kegiatan yang dilakukan peserta didik selama 7 hari kebelakang sudah pasti 

ddlakukan. 

Tabel 6. Penilaian Pengisian Kuisioner PAQ-A 

No Soal Pilihan Jawaban Nilai Total Nilai 

1 Soal nomor 1 

terdapat 21 

aktivitas/olahraga 

Tidak Pernah 1 Total nilai dibagi 21 

Kadang – kadang 2  

Cukup sering 3 

Sering 4 

Sangat sering 5 

2 Soal pilihan 

ganda no 2-8 

Jawaban A 1  

Jawaban B 2 

Jawaban C 3 

Jawaban D 4 

Jawaban E 5 

3 Soal nomor 9 

tidak diberi nilai 

- - Total keseluruhan nilai 

dibagi 8 (jumlah soal) 

 

Setelah mendapatkan nilai total aktivitas fisik, responden dikategorikan ke 

dalam 5 tingkat aktivitas fisik yaitu sangat rendah, rendah, sedang, tinggi dan sangat 

tinggi.  

Tabel 7. Skor Final Aktivitas Fisik 

Skor Kategori 

1 Sangat Rendah 

2 Rendah 

3 Sedang 

4 Tinggi 

5 Sangat Tinggi 

 

3. Kemampuan Motorik 

a. Tes shuttle-run 4 x 10 meter, untuk mengukur kelincahan dalambergerak 

mengubah arah 

b. Tes lempar tangkap bola jarak 1 meter ke tembok selama 30 detik, mengukur 

kemampuan koordinasi mata dengan tangan 
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c. Tes stork stand positional balance, mengukur keseimbangan tubuh.  

d. Tes lari cepat 30 meter, mengukur kecepatan lari-lari cepat.  

Validitas adalah derajat/ukuran yang mengambarkan bahwa suatu tes dapat 

mengukur suatu karakteristik tertentu yang harus diungkap (mengukur apa yang 

harus diukur). Suatu alat ukur dikatakan valid apabila dapat mengungkap data 

dari variabel yang diteliti secara tepat. Dari tes Motor Ability untuk Sekolah 

Dasar yang meliputi: tes Shutlle-run 4 x 10 meter, tes lempar tangkap bola jarak 

1 meter dengan tembok, tes Stork Stand Positional Balance, tes lari cepat 30 

meter, tes ini mempunyai reliabilitas sebesar 0,93 dan validitasnya sebesar 0,87. 

D. Teknik Pengumpulan Data 

Langkah dalam pengumpulan data yaitu dengan mendatangi setiap sekolah 

sesuai rencana pelaksanaan penelitian. Adapun Teknik pengumpulan data sebagai 

berikut: 

1. Peserta didik melakukan pengisian kuesioner tingkat aktivitas fisik. 

2. Peserta didik melakukan pengukuran status gizi yaitu tinggi badan dan berat 

badan. 

3. Peserta didik melakukan tes kemampuan motorik. 

E. Teknik Analisis Data 

Untuk mendukung hasil penelitian, data penelitian yang diperoleh akan 

dianalisis dengan teknik analisis korelasi gamma dan regresi ordinal melalui 

bantuan program SPSS versi 21. Adapun analisis data yang akan dilakukan sebegai 

berikut: 

1. Korelasi Gamma 
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Analisis bivariat merupakan analisis yang dilakukan terhadap dua variabel 

yang diduga berhubungan atau berkorelasi (Sugiyono, 2017). Analisis bivariat pada 

penelitian ini dilakukan untuk mengetahui variabel independen dengan variabel 

dependen. Uji statistik yang digunakan adalah Uji Gamma. Uji Gamma merupakan 

uji non parametris yang mengukur hubungan antara dua variabel berskala ordinal. 

Jika p ≤ 0,05 = H1 ditolak dan apabila p > 0,05% = Ho diterima. Secara matematis 

rumus korelasi Gamma dapat dijabarkan sebagai berikut: 

𝑌 =
𝑃 − 𝑄

𝑃 + 𝑄
 

Keterangan:  

γ : Gamma  

P : Concordant  

Q : Diacordant  

Nilai Gamma disebut sebagai koefisien korelasi Gamma, di mana Gamma 

berkisar antara -1 (hubungan tidak searah sempurna) dan + 1 (hubungan searah 

sempurna). 

2. Analisis Regresi Logistic Ordinal 

Analisis Regresi Logistik Ordinal Regresi logistik ordinal merupakan salah 

satu analisis regresi yang digunakan untuk menganalisa hubungan antara variabel 

respon dengan variabel prediktor, dimana variabel respon dengan skala ordinal 

(Reski Fajar Setyo Budi, 2016;11). Metode analisis ini digunakan untuk menguji 

hubungan veriabel independen yang berbentuk metrik atau non metrik dengan 

variabel dependennya yang berbentuk kategorial atau peringkat (ordinal) (Imam 

Ghozali, 2011; 357). Pada regresi logistik ordinal ini tidak mengharuskan 
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terpenuhinya asumsi multivariate normal distribution dan uji asumsi klasik. 

Analisis regresi logistik ordinal pada umumnya sama seperti regresi linier, hanya 

saja variabel dependen yang digunakan berupa variabel non metrik atau dummy. 

Interpretasi model regresi logistik ordinal juga tidak dapat dilihat langsung pada 

nilai koefisiennya sama halnya dengan regresi linier. Interpretasi dapat dilihat dari 

nila exp (B) atau nilai eksponen dari koefisien variabel ( eᵝ) dari persamaan regresi 

yang terbentuk (Sofyan Yamin, 2014). 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

A. Hasil Penelitian 

Penelitian ini digunakan untuk mengetahui hubungan status gizi dan aktivitas 

fisik terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten 

Rejang Lebong tahun 2023. Penelitian ini dilalukan pada Senin, 20 Januarai 2018 

dan diperoleh responden sebanyak  121 orang dari 7 sekolah dasar negeri di 

Kabupaten Rejang Lebong. Berdasarkan hasil pengumpulan data yang telah 

dilakukan maka dapat diperoleh hasil sebagai berikut: 

1. Deskripsi Status Gizi 

Dari hasil analisis data penelitian yang dilakukan maka dapat dideskripsikan 

dalam bentuk tabel sebagai berikut: 

Tabel 8. Deskripsi Statistik Status Gizi 

Statistik Skor 

Mean 18,1987 

Median 17,4800 

Mode 17,75 

Std. Deviation 3,85043 

Minimum 12,00 

Maximum 34,72 

 

Dari data di atas dapar dideskripsikan tingkat status gizi dengan rerata sebesar 

18,19, nilai tengah sebesar 17,48, nilai sering muncul sebesar 17,75 dan simpangan 

baku sebesar 3,85. Sedangkan skor tertinggi sebesar 34,72 dan skor terendah 

sebesar  12. Dari hasil penelitian maka disajikan dalam tabel sebagai berikut:  
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Tabel 9. Kategori Status Gizi 

No Kategori Interval Frekuensi 
Persentase 

(%) 

1 Kekurangan BB tingkat berat < 17,0 49 40,50 

2 Kekurangan BB tingkat ringan 17,0 – 18,5 27 22,31 

3 Normal >18,5 – 25,0 37 30,58 

4 Kelebihan BB tingkat ringan >25,0 – 27,0 4 3,31 

5 Kelebihan BB tingkat berat >27,0 4 3,31 

Jumlah 16 100 

  

Dari tabel di atas dapat diketahui bahwa tingkat status gizi berada pada 

kategori kurus kekurangan berat badan Tingkat ringan dengan pertimbangan rerata 

sebesar 18,19. Tingkat status gizi yang berada pada kategori kekurangan berat 

badan Tingkat berat 49 orang atau 40,50%, kekurangan berat badan Tingkat ringan 

sebesar 27 orang atau 22,31%, normal 37 orang atau 30,58%, kelebihan berat badan 

Tingkat ringan 4 orang atau 3,31% kelebihan berat badan Tingkat berat sebesar 4 

orang atau 3,31%. Berikut adalah grafik status gizi : 

 
Gambar  3. Diagram Batang Status Gizi 
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2. Deskripsi Aktifitas Fisik 

Dari hasil analisis data penelitian yang dilakukan maka dapat dideskripsikan 

dalam bentuk tabel sebagai berikut: 

Tabel 10. Deskripsi Statistik Aktivitas Fisik 

Statistik Skor 

Mean 2,5098 

Median 2,4100 

Mode 2,52a 

Std. Deviation ,66238 

Minimum 1,08 

Maximum 4,23 

 

Dari data di atas dapar dideskripsikan tingkat aktifitas fisik dengan rerata 

sebesar 2,51, nilai tengah sebesar 2,41, nilai sering muncul sebesar 2,52 dan 

simpangan baku sebesar 0,66. Sedangkan skor tertinggi sebesar 4,23 dan skor 

terendah sebesar  1,08. Dari hasil penelitian maka disajikan dalam tabel sebagai 

berikut:  

Tabel 11. Kategori Aktifitas Fisik 

No Kategori Skor Frekuensi Persentase (%) 

1 Sangat Rendah 1 0 0,00 

2 Rendah 2 26 21,49 

3 Sedang 3 69 57,02 

4 Tinggi 4 23 19,01 

5 Sangat Tinggi 5 3 2,48 

Jumlah 121 100,00 

  

Dari tabel di atas dapat diketahui bahwa tingkat aktivitas fisik berada pada 

kategori sedang dengan pertimbangan rerata sebesar 2,51. Tingkat keseimbangan 

berada kategori sangat tinggi 3 orang atau 2,48%, tinggi 23 orang atau 19,01%, 

sedang 69 orang atau 57,02%, rendah 26 orang atau 21,49% dan sangat rendah 0 

orang atau 0,00%. Berikut adalah grafik Aktivitas Fisik : 
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Gambar  4. Diagram Batang Aktivitas Fisik 

 

3. Deskripsi Kemampuan Motorik 

Dari hasil analisis data penelitian yang dilakukan maka dapat dideskripsikan 

dalam bentuk tabel sebagai berikut: 

Tabel 12. Deskripsi Statistik Kemampuan Motorik 

Statistik Skor 

Mean 50,0001 

Median 50,3900 

Mode 51,06a 

Std. Deviation 5,97869 

Minimum 33,08 

Maximum 61,36 

 

Dari data di atas dapar dideskripsikan tingkat Kemampuan motorik dengan 

rerata sebesar 50,01, nilai tengah sebesar 50,39, nilai sering muncul sebesar 51,06 

dan simpangan baku sebesar 5,97. Sedangkan skor tertinggi sebesar 61,36 dan skor 
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terendah sebesar 33,08. Dari hasil penelitian maka disajikan dalam tabel sebagai 

berikut:  

Tabel 136. Kategori Kemampuan Motorik 

No Kategori Interval Frekuensi Persentase (%) 

1 Baik Sekali X > 58,97 9 7,44 

2 Baik 52,98 < X ≤ 58,97 32 26,45 

3 Sedang 47,01 < X ≤ 52,98 38 31,40 

4 Kurang 41,03 < X ≤ 47,01 34 28,10 

5 Kurang Sekali < X ≤ 41,03 8 6,61 

Jumlah 121 100 

  

Dari tabel di atas dapat diketahui bahwa tingkat Kemampuan motorik berada 

pada kategori sedang dengan pertimbangan frekuensi terbanyak berada pada 

kategori sedang denagn 38 orang atau 31,40%. Tingkat Kemampuan motorik 

berada kategori baik sekali 9 orang atau 7,44%, baik 32 orang atau 26,45%, sedang 

38 orang atau 31,40%, kurang 34 orang atau 28,10% dan kurang sekali 8 orang atau 

6,61%. Berikut adalah grafik Kemampuan motorik : 

 
Gambar  5. Diagram Batang Kemampuan Motorik 
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B. Uji Hipotesis 

1. Hubungan Status Gizi terhadap Kemampuan Motorik 

 

Analisis data yang digunakan untuk menjawab hipotesis yang diajukan yaitu 

ada tidaknya hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di 

Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. Untuk mengetahui ada 

atau tidak adanya hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik siswa kelas 

V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023, maka pengujian 

hipotesis dengan korelasi Gamma. Pengujian hipotesis menggunakan teknik 

analisis korelasi Gamma, yang hasilnya dapat dilihat pada tabel berikut: 

Tabel 14. Tabulasi Silang Status Gizi terhadap Kemampuan Motorik 

 Motorik 

Kurang 

Sekali 
Kurang  Sedang Baik 

Baik 

Sekali 
Total 

S
ta

tu
s G

izi 

Kurang BB Berat 4 10 14 15 6 49 

Kurang BB Ringan 2 9 10 6 0 27 

Normal 2 13 12 9 1 37 

Lebih BB Ringan 0 1 0 1 2 4 

Lebih BB Berat 0 1 2 1 0 4 

Total 8 34 38 32 9 121 

 

Berdasarkan tabulasi silang hubungan status gizi terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023 

diperoleh hasil bahwa didominasi oleh siswa dengan status gizi kurang BB berat 

kemampuan motorik baik sebesar 15 orang atau 12,40%. Adapun secara rinci 

diperoleh hasil bahwa status gizi kurang berat badan berat terdapat 4 orang atau 

3,31% berkemampuan motorik kurang sekali, 10 orang atau 8,26% berkemampuan 

motorik kurang, 14 orang atau 11,57 berkemampuan motorik sedang, 15 orang atau 

12,40 berkemampuan motorik baik dan 6 orang atau 4,96 berkemampuan motorik 

baik sekali. Status gizi kurang berat badan ringan terdapat terdapat 2 orang atau 
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1,65% berkemampuan motorik kurang sekali,  9 orang atau 7,44% berkemampuan 

motorik kurang, 10 orang atau 8,26 berkemampuan motorik sedang dan 6 orang 

atau 4,96 berkemampuan motorik baik. Status gizi normal terdapat berat terdapat 2 

orang atau  1,65% berkemampuan motorik kurang sekali, 13 orang atau  10,74% 

berkemampuan motorik kurang, 12 orang atau   9,92 berkemampuan motorik 

sedang, 9 orang atau   7,44 berkemampuan motorik baik dan 1 orang atau 0,83% 

berkemampuan motorik baik sekali. Status gizi lebih berat badan ringan terdapat 

berat terdapat 1 orang atau  0,83% berkemampuan motorik kurang, 1 orang atau   

0,83% berkemampuan motorik baik dan 2 orang atau 1,65% berkemampuan 

motorik baik sekali. Sedangkan status gizi lebih berat badan berat terdapat 1 orang 

atau  0,83% berkemampuan motorik kurang, 2 orang atau   1,65% berkemampuan 

motorik sedang dan 1 orang atau   0,83% berkemampuan motorik baik. Berikut 

hasil uji Korelasi Gamma : 

Tabel 15. Rangkuman Pengaaruh Status Gizi terhadap Kemampuan Motorik 

Value Approx Sig Keterangan 

-0,101 0,371 Tidak Signifikan 

  

Analisis  yang dihasilkan diperoleh nilai koefisien gamma sebesar -0,101 

yang berarti terdapat hubungan yang negatif antara status gizi dan kemampuan 

motorik serta memiliki hubungan yang relatif kecil yaitu 10%. Berdasarkan nilai 

signifikansi sebesar 0,371 > 0,05 maka dapat disimpulkan tidak terdapat hubungan 

status gizi terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se 

Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 
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2. Hubungan Aktivitas fisik terhadap Kemampuan Motorik 

 

Analisis data yang digunakan untuk menjawab hipotesis yang diajukan yaitu 

ada tidaknya hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik siswa kelas V 

di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. Untuk mengetahui ada 

atau tidak adanya hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik siswa 

kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023, maka pengujian 

hipotesis dengan korelasi Gamma. Pengujian hipotesis menggunakan teknik 

analisis korelasi Gamma, yang hasilnya dapat dilihat pada tabel berikut: 

Tabel 16. Tabulasi Silang Aktivitas fisik terhadap Kemampuan Motorik 

 Motorik 

Kurang 

Sekali 
Kurang  Sedang Baik 

Baik 

Sekali 
Total 

A
k

tiv
ita

s 

fisik
 

Sangat Rendah 0 0 0 0 0 0 

Rendah 2 5 14 3 2 26 

Sedang 5 23 17 19 5 69 

Tinggi 1 6 5 9 2 23 

Sangat Tinggi 0 0 2 1 0 3 

Total 8 34 38 32 9 121 

 

Berdasarkan tabulasi silang hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023 

diperoleh hasil bahwa didominasi oleh siswa dengan aktivitas fisik sedang 

kemampuan motorik kurang sebesar 23 orang atau 19,01%. Adapun secara rinci 

diperoleh hasil bahwa aktivitas fisik rendah terdapat 2 orang atau 1,65% 

berkemampuan motorik kurang sekali, 5 orang atau 4,13% berkemampuan motorik 

kurang, 14 orang atau 11,57% berkemampuan motorik sedang, 3 orang atau 2,48 

berkemampuan motorik baik dan 2 orang atau 1,65 berkemampuan motorik baik 

sekali. Aktivitas fisik sedang terdapat terdapat 5 orang atau 4,13% berkemampuan 

motorik kurang sekali,  23 orang atau 19,01% berkemampuan motorik kurang, 17 
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orang atau 14,05% berkemampuan motorik sedang,19 orang atau 15,70% 

berkemampuan motorik baik dan 5 orang atau 4,13% berkemampuan motorik baik 

sekali. Aktivitas fisik tinggi terdapat berat terdapat 1 orang atau  0,83% 

berkemampuan motorik kurang sekali, 6 orang atau  4,96% berkemampuan motorik 

kurang, 5 orang atau   4,13% berkemampuan motorik sedang, 9 orang atau   7,44% 

berkemampuan motorik baik dan 2 orang atau 1,65% berkemampuan motorik baik 

sekali. Aktivitas fisik sangat tinggi terdapat 2 orang atau  1,65% berkemampuan 

motorik sedang dan 1 orang atau   0,83% berkemampuan motorik baik Berikut hasil 

uji Korelasi Gamma : 

Tabel 17. Rangkuman Pengaaruh Aktivitas fisik terhadap Kemampuan 

Motorik 

Value Approx Sig Keterangan 

0,125 0,241 Tidak Signifikan 

  

Analisis  yang dihasilkan diperoleh nilai koefisien gamma sebesar 0,125 yang 

berarti terdapat hubungan yang positif antara aktivitas fisik dan kemampuan 

motorik serta memiliki hubungan yang relatif ekcil yaitu 12,5%. Berdasarkan nilai 

signifikansi sebesar 0,241 > 0,05 maka dapat disimpulkan tidak terdapat hubungan 

aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se 

Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

3. Hubungan Status Gizi dan Aktivitas fisik terhadap Kemampuan Motorik 

 

Analisis data yang digunakan untuk menjawab hipotesis yang diajukan yaitu 

ada tidaknya hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik 

siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. Untuk 

mengetahui ada atau tidak adanya hubungan status gizi dan aktivitas fisik terhadap 

kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong 
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tahun 2023, maka pengujian hipotesis dengan regresi ordinal. Pengujian hipotesis 

menggunakan teknik analisis regresi ordinal, yang hasilnya dapat dilihat pada tabel 

berikut: 

Tabel 18. Regresi Ordinal Hubungan Status Gizi dan Aktivitas fisik terhadap 

Kemampuan Motorik 

Regresi Ordinal Sig Keterangan 

Status Gizi dan 

Aktivitas fisik 

terhadap Kemampuan 

Motorik 

0,300 Tidak Signifikan 

  

Berdasarkan tabel di atas dapat dijelaskan dalam perhitungan regresi ordinal 

menunjukan hasil sig 0,300 > 0,05 maka, dapat disimpulkan bahwa tidak ada 

hubungan yang signifikan antara status gizi dan aktivitas fisik dengan kemampuan 

motorik. siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

Sedangkan untuk menentukan besarnya sumbangan antara status gizi dan aktivitas 

fisik dengan kemampuan motorik menggunakan uji Pseudo R-square. 

Tabel 19. Regresi Ordinal Hubungan Status Gizi dan Aktivitas fisik terhadap 

Kemampuan Motorik 

Cox and Snell 0,077 

Nagelkerke 0,081 

McFadden 0,028 

 

Berdasarkan tabel di atas menunjukkan bahwa hasil dari perhitungan 

menggunakan koefisien determinasi dari tiga perhitungan di atas diambil nilai yang 

terbesar yaitu Negelkerke. Sehingga dapat disimpulkan bahwa besar sumbangan 

status gizi dan aktivitas fisik dengan kemampuan motorik. siswa kelas V di Sekolah 

Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023 adalah 8,1%. 

 

 



75 
 

C. Pembahasan  

Berdasarkan hasil penelitian hubungan status gizi dan aktivitas fisik 

terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023 diperoleh hasil sebagai berikut: 

1. Hubungan Status Gizi dan Kemampuan Motorik   

Berdasarkan hasil penelitian terkait hubungan status gizi terhadap 

kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong 

tahun 2023 diperoleh hasil bahwa nilai signifikansi sebesar 0,371 > 0,05 maka dapat 

disimpulkan tidak terdapat hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik 

siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. Keadaan 

ini menunjukkan bahwa status gizi belum mampu memberikan kontribusinya secara 

signifikan terhadap kemampuan motorik siswa kelas V. Sebagain besar siswa kelas 

V memiliki status gizi pada kategori kurus kekurangan berat badan Tingkat ringan 

sedangkan Tingkat kemampuan motorik dengan kategori sedang. Keadaan ini 

menunjukkan kondisi siswa yang belum memiliki kemampuan motorik yang 

sedang ini tidak dihubungani oleh status gizi yang kurus pada siswa. 

Status gizi yang tidak memiliki hubungan terhadap kemampuan motoric 

disebabkan oleh kemampuan motoric lebih dipengaruhi oleh faktor lain seperti 

genetic dan kemampuan belajar dan berlatihnya. Hal ini diungkapkan oleh Tomy 

Dwi Noviyan (2018) bahwa status gizi tidak berpengaruh besar terhadap 

kemampuan motorik siswa, karena status gizi bukan satu-satunya faktor yang dapat 

berpengaru terhadap ketrampilan motorik siswa. ada faktor lain yang dapat 
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berpengaruh terhadap kemampuan motorik adalah usia, jenis kelamin, lingkungan, 

fisik, latihan dan pengalaman. 

Hasil penelitian ini memiliki kesamaan dengan hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Dzulhiza (2019) bahwa hasil penghitungan korelasi gamma 

menunjukanhasil sig 0,089 > 0,05 maka, dapat disimpulkan bahwa status gizi 

dengan kemampuan motorik tidak memiliki hubungan yang signifikan. Keadaan ini 

menunjukkan bahwa penelitian yang serupa dengan memiliki perbeadaan jumlah 

sampel penelitian memiliki persamaan atau kemiripan hasil penelitian yaitu tidak 

adanya hubungan yang signifikan status gizi terhadap kemampuan motorik pada 

siswa sekolah dasar. Penelitian yang dilakukan oleh Dzulhiza (2019) memiliki 

karakterisik status gizi yang didominasi oleh siswa yang memiliki status gizi normal 

dengan 71.5% dan memiliki kemampuan motorik yang didominasi oleh 

kemampuan motorik sedang dengan 34,6%. Sedangkan hasil penelitian terbaru ini 

memiliki status gizi pada katoegori kurus kekurangan berat badan Tingkat ringan 

dan memiliki kemampuan motorik pada kategori sedang sebesar 31,40%. Keadaan 

ini menunjukkan bahwa perbedaan kategori pada masing – masing penelitian akan 

tetapi memiliki persamaan hasil penelitian. 

Perbedaan hasil penelitian terdapat pada hasil penelitian yang dilakukan oleh 

Nur Fitria (2022) yang menunjukkan bahwa adanya hubungan yang signifikan 

antara status gizi dengan kemampuan motorik siswa di UPTD SDN Banyuanyar 1 

Sampang. Penelitian yang dilakukan oleh Nur Fitria (2022) memiliki komponen 

kemampuan motorik meliputi kelincahan, koordinasi dan keseimbangan. Terdapat 

perbedaan komponen kemampuan motorik yang dilakukan peneliti terbaru yang 
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memiliki komponen kecepatan, kelincahan, koordinasi dan keseimbangan. 

Keadaan ini menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang dimungkinkan 

menjadikan perbedaan komponen yang diteliti sehingga hasil penelitiannya pun 

berbeda.  

Kemampuan motorik ini memerlukan dukungan yang kuat dari berbagai 

faktor untuk dapat ditingkatkan dengan baik. Adanya dukungan asupan gizi yang 

baik akan mampu memberikan dukungan terhadap kualitas kemampuan motorik. 

Asupan gizi akan mempengaruhi dari luar maupun dari dalam diri siswa. 

Kemampuan motorik seseorang dipengaruhi oleh faktor genetik yang diturunkan 

dari orang tua. Status gizi yang buruk mungkin dapat menghambat pertumbuhan 

dan perkembangan otot, tulang, dan sistem saraf, yang pada akhirnya dapat 

mempengaruhi kemampuan motorik. 

Nutrisi yang tepat dan cukup adalah penting untuk mendukung pertumbuhan 

dan perkembangan yang optimal pada masa kanak-kanak. Nutrisi yang baik 

memberikan energi yang diperlukan untuk memelihara kebugaran fisik dan 

membangun massa otot yang diperlukan dalam kemampuan motorik. Salah satu 

contoh adalah asupan protein yang cukup penting untuk pembentukan otot yang 

kuat. Status gizi berhubungan dengan asupan nutrisi yang cukup untuk 

pertumbuhan dan perkembangan anak. Namun, status gizi tidak secara langsung 

menghubungkan  kemampuan motorik anak karena faktor-faktor lain juga 

memegang peran penting dalam perkembangan motorik mereka. 

Perkembangan motorik anak dihubungani oleh berbagai faktor, termasuk 

genetik, lingkungan, dorongan/latihan yang diberikan, dan tingkat stimulasi 
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sensorik yang mereka terima. Meskipun status gizi yang baik dapat memberikan 

nutrisi yang cukup untuk perkembangan sel-sel dan jaringan tubuh, tetapi itu bukan 

satu-satunya faktor yang menentukan kemampuan motorik anak. Misalnya, anak 

dengan status gizi baik tetapi kurang mendapatkan stimulasi sensorik dan latihan 

yang diperlukan untuk perkembangan motorik mereka, kemungkinan besar tidak 

akan memiliki kemampuan motorik yang baik. Sebaliknya, anak dengan status gizi 

yang kurang tetapi tetap mendapatkan latihan motorik yang teratur dan stimulasi 

yang cukup dapat mengembangkan kemampuan motorik mereka dengan baik. 

Oleh karena itu, status gizi adalah faktor penting untuk memastikan 

pertumbuhan dan perkembangan yang normal pada anak, tetapi tidak secara 

langsung menghubungkan kemampuan motorik mereka. Faktor-faktor lain seperti 

stimulasi sensorik, latihan, lingkungan, dan genetik juga harus diperhatikan dalam 

pengembangan kemampuan motorik anak. 

2. Hubungan Aktivitas fisik terhadap Kemampuan Motorik   

 

Berdasarkan hasil penelitian terkait hubungan aktivitas fisik terhadap 

kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong 

tahun 2023 diperoleh hasil bahwa nilai koefisien gamma sebesar 0,125 yang berarti 

terdapat hubungan yang positif antara aktivitas fisik dan kemampuan motorik serta 

memiliki hubungan yang relatif ekcil yaitu 12,5%. Berdasarkan nilai signifikansi 

sebesar 0,241 > 0,05 maka dapat disimpulkan tidak terdapat hubungan aktivitas 

fisik terhadap kemampuan motorik siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten 

Rejang Lebong tahun 2023. 
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Hasil penelitian tersebut menunjukkan tidak adanya hubungan aktivitas fisik 

terhadap kemampuan motoric yang disebabkan belum adanya kematangan aktivitas 

fisik yang dimiliki oleh siswa sehingga kemampuan motoriknya belum maksimal. 

Hasnida (2014),   Motorik   kasar   merupakan gerakan   tubuh yang menggunakan 

otot-otot besar   atau   seluruh   anggota   tubuh yang   dipengaruhi oleh kematangan 

anak itu sendiri, contoh kemampuan duduk, menendang, berlari, naik turun tangga 

dan lain-lain. Sejalan dengan pendapat tersebut menunjukkan bahwa siswa sekolah 

dasar belum memiliki kematangan dan kualitas aktivitas fisik yang membentuk 

kemampuan motoriknya. 

Hasil penelitian ini memiliki kesamaan dengan hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Dzulhiza (2019) bahwa hasil perhitungan korelasi gamma yaitu sig 

sebesar 0,191 > 0,05 maka, dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang 

signifikan antara aktivitas fisik dengan kemampuan motorik. Karakteristik 

penelitian yang dilakukan oleh Dzulhiza (2019) di mana tingkat aktivitas fisik 

didominasi oleh siswa yang memiliki kategori sedang dengan 50% dan kemampuan 

motorik yang didominasi oleh kemampuan motorik sedang dengan 34,6%. 

Sedangkan hasil penelitian terbaru diperoleh Tingkat aktivitas fisik pada kategori 

sedang dan kemampuan motorik yang dimonasi siswa berkategori sedang sebesar 

31,40%. Keadaan ini menunjukkan bahwa kedua penelitian ini memiliki kemiripan 

karakterisitik siswa sehingga memiliki kemiripan hasil penelitian yang 

menunukkan tidak adanya hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik 

pada siswa sekolah dasar. 
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Perbedaan hasil penelitian terbaru dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Durista (2023) bahwa hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

positif antara aktivitas fisik terhadap keterampilan motorik siswa. Keadaan ini 

menunjukkan bahwa ada kemungkinan bahwa aktivitas fisik memiliki kontribusi 

terhadap kemampuan motorik siswa sekolah dasar. Akan tetapi, hasil penelitian 

terbaru menunjukkan bahwa aktivitas fisik tidak dapat memberikan kontribusi yang 

signifikan terhadap kemampuan motorik. 

Berdasarkan hasil penelitian di atas menunjukkan bahwa aktivitas fisik siswa 

kurang mampu memberikan kontribusi terhadap kemampuan motorik siswa. Hal 

ini dikarenakan kemampuan motorik meliputi gerakan – gerakan yang komplek dan 

bermacam sehingga adanya tingkat aktivitas fisik yang dimiliki oleh siswa berbeda 

– beda ini belum mampu dengan signifikan mempemgaruhi kemampuan motorik 

siswa. Kemampuan motorik seseorang tidak hanya dihubungani oleh tingkat 

aktivitas fisik, tetapi juga oleh faktor genetik. Beberapa orang mungkin memiliki 

bakat alami dalam keterampilan motorik tertentu, tanpa memperhitungkan seberapa 

aktif mereka beraktivitas fisik. Keadaan ini menunjukkan bahwa kemampuan 

motorik tidak hanya datang dari minat dan bakat siswa yang dikembangkan dalam 

bentuk aktivitas fisik saja tetapi ada banyak faktor yang dapat mempengaruhi 

kemampuan motorik. 

Secara khusus bentuk aktivitas fisik yang bervariasi atau sesuai dengan 

karkakterisitk kemampuan motorik akan mampu memberikan kontribusi terhadap 

kemampuan motorik. Akan tetapi, tingkat aktivitas fisik yang tinggi saja tidak 

cukup untuk membentuk kemampuan motorik yang baik. Pentingnya variasi dan 
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intensitas latihan fisik juga perlu diperhatikan. Olahraga dan kegiatan yang 

melibatkan berbagai gerakan, seperti senam, tari, atau permainan yang melibatkan 

koordinasi dan keseimbangan, akan membantu meningkatkan kemampuan motorik 

lebih efektif dibandingkan dengan hanya berpartisipasi dalam aktivitas fisik secara 

umum. Selain itu, Faktor psikologis seperti fokus, konsentrasi, motivasi, dan 

ketekunan juga menjadikan kemampuan motorik seseorang. Tingkat aktivitas fisik 

mungkin tidak secara langsung mempengaruhi faktor-faktor ini, yang berarti 

tingkat aktivitas fisik yang tinggi tidak selalu diiringi dengan kemampuan motorik 

yang baik. 

3. Hubungan Status Gizi dan Aktivitas fisik terhadap Kemampuan Motorik 

Berdasarkan hasil penelitian terkait hubungan status gizi dan aktivitas fisik 

dengan kemampuan motorik. siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023 diperoleh hasil bahwa hasil sig 0,300 > 0,05 maka, dapat 

disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara status gizi dan 

aktivitas fisik dengan kemampuan motorik. siswa kelas V di Sekolah Dasar se 

Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. Berdasarkan hasil di atas menunjukkan 

bahwa hasil dari perhitungan menggunakan koefisien determinasi dari tiga 

perhitungan di atas diambil nilai yang terbesar yaitu Negelkerke. Sehingga dapat 

disimpulkan bahwa besar sumbangan status gizi dan aktivitas fisik dengan 

kemampuan motorik. siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong 

tahun 2023 adalah 8,1%. Keadaan ini menunjukkan bahwa kombinasi status gizi 

dan aktivitas fisik siswa belum mempu memberikan kontribusi terhadap 

perkembangan kemampuan motorik siswa secara menyeluruh. Tingkat kontribusi 
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keduanya masih dalam angka 8,1% yang menunjukkan bahwa kontribusi yang 

diberikan dua faktor tersebut belum menunjukkan kontribusi yang signifikan. 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa Setiap individu memiliki 

perbedaan genetik yang dapat mempengaruhi kemampuan motorik mereka. 

Meskipun status gizi dan aktivitas fisik dapat mempengaruhi kemampuan motorik 

pada tingkat tertentu, faktor genetik juga memiliki peran yang signifikan dalam 

menentukan kemampuan motorik seseorang. Kemampuan motoric memiliki faktor 

yang komplek sehingga Tingkat status gizi dan aktivitas fisik belum mampu 

memberikan kontribusi signifikan terhadap kemampuan motoric siswa. nak akan 

lebih teroptimalkan jika lingkungan tempat tumbuh kembang anak mendukung 

mereka untuk bergerak bebas. Menurut Marmi (2012) bahwa Kegiatan di luar 

ruangan bisa menjadi pilihan yang terbaik karena dapat menstimulasi 

perkembangan otot. Jika kegiatan anak di dalam ruangan, pemaksimalan ruangan 

bisa dijadikan strategi untuk menyediakan ruang gerak yang bebas bagi anak untuk 

berlari, berlompat dan menggerakkan seluruh tubuhnya dengan cara-cara yang 

tidak terbatas. Perlu diperhatikan bahwa proses belajar pada masa ini adalah dengan 

cara bermain. Peralatan bermain di ruangan bisa mendorong anak untuk memanjat, 

koordinasi dan pengembangan kekuatan tubuh bagian atas dan juga bagian bawah. 

Stimulasi-stimulasi tersebut akan membantu pengoptimalkan motorikkasar. 

Hal lain yang menyebabkan belum adanya hubungan yang signifikan yaitu 

adanya variasi aktivitas fisik yang belum matang sehingga belum adanya kontribusi 

secara maksimal. Meskipun orang-orang dengan status gizi yang baik cenderung 

memiliki energi yang cukup untuk melakukan aktivitas fisik, mereka mungkin 
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memiliki preferensi atau minat yang berbeda dalam jenis dan tingkat aktivitas fisik 

yang mereka lakukan. Sebaliknya, individu dengan status gizi yang buruk juga bisa 

memiliki minat dan preferensi untuk melakukan aktivitas yang memungkinkan 

mereka untuk mengembangkan kemampuan motorik mereka. 

Hasil penelitian ini memiliki kemiripan dengan hasil penelitian yang 

dilakukan oleh oleh Dzulhiza (2019) bahwa tidak ada hubungan yang signifikan 

antara status gizi dan aktivitas fisik dengan kemampuan motorik. Sedangkan 

kontribusi kedua variable status gizi dan aktivitas fisik terhadap kemampuan 

motorik yaitu 8,9%. Hasil penelitian yang memiliki kemiripan meskipun terdapat 

pembaharuan atau perbedaan sampel penelitian yang lebih luas dan lebih besar 

namun memiliki hasil penelitian yang mirip. Keadaan ini menunjukkan bahwa 

status gizi dan aktivitas fisik belum mampu memberikan kontribusi yang lebih 

terhadap kemampuan motorik siswa sekolah dasar. 

Secara dasar bahwa kemampuan motorik dapat juga dihubungani oleh faktor 

bawaan yang Dimana dapat memberikan dasar kemampuan yang dimiliki oleh 

siswa. Kemampuan motorik siswa bisa dihubungani oleh faktor genetik, yang 

mungkin lebih dominan daripada status gizi dan aktivitas fisik. Beberapa siswa 

mungkin memiliki bakat alami dalam kemampuan motorik yang lebih unggul, 

meskipun mereka memiliki status gizi yang kurang baik atau kurang aktif secara 

fisik. Setiap individu memiliki keunikan dalam pengembangan fisik dan motorik 

mereka. Beberapa siswa mungkin secara alami memiliki kemampuan motorik yang 

lebih baik daripada yang lain, terlepas dari status gizi dan aktivitas fisik mereka. 

Keadaan ini menunjukkan bahwa status gizi merupakan saat ini yang dimiliki oleh 
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siswa dan aktivitas fisik siswa juga merupakan kondisi terbaru di mana peserta 

didik kurang mampu terkondisi sejak awal untuk dapat terbentuk kondisi 

kemampuan motorik. 

Di sisi lain, lingkungan juga dapat mempengaruhi kemampuan motorik siswa. 

Kesempatan untuk bermain di luar ruangan, akses ke peralatan olahraga, dan 

dukungan dari lingkungan dapat memengaruhi perkembangan kemampuan 

motorik. Oleh karena itu, status gizi dan aktivitas fisik saja mungkin tidak cukup 

untuk memberi adanya hubungan dengan kemampuan motorik siswa jika faktor-

faktor lingkungan ini juga tidak mendukung. Dapat dimungkinkan bahwa 

kemampuan motorik dapat dihubungani oleh status gizi dan aktivitas fisik dalam 

jangka Panjang. Sehingga kemampuan motorik anak-anak berkembang seiring 

waktu. Faktor-faktor seperti status gizi dan aktivitas fisik mungkin mempunyai 

hubungan dengan kemampuan motorik pada tingkat yang lebih rendah pada tahap 

perkembangan tertentu, tetapi tidak berhubungan secara signifikan dalam jangka 

panjang. 

D. Keterbatasan Penelitian 

Berdasarkan hasil penelitian dan proses penelitian maasih terdapat 

keterbatasan penelitian sebagai berikut: 

1. Siswa tidak dalam kondisi terbaik saat melalukan tes kemampuan motorik. 

2. Penelitian ini hanya fokus pada faktor status gizi dan aktivitas fisik sehingga 

masih banyak faktor lain yang dapat menghubungkan kemampuan motorik 

dengan factor yang lain tetapi tidak diteliti. 
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BAB V 

 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian maka diperoleh kesimpulan sebagai berikut: 

1. Tidak terdapat hubungan status gizi terhadap kemampuan motorik siswa kelas V 

di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

2. Tidak terdapat hubungan aktivitas fisik terhadap kemampuan motorik siswa kelas 

V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang Lebong tahun 2023. 

3. Tidak ada hubungan yang signifikan antara status gizi dan aktivitas fisik dengan 

kemampuan motorik. siswa kelas V di Sekolah Dasar se Kabupaten Rejang 

Lebong tahun 2023. 

B. Implikasi 

1. Bagi peserta didik untuk dapat memiliki kematangan aktivitas fisik dan 

memperhatikan pola pemenuhan gizi untuk dapat meningkatkan kemmapuan 

motoriknya .  

2. Hasil penelitian selanjutnya untuk dapat memperhatikan faktor pendukung 

yang lebih luas untuk dapat mengetahui faktor apa yang berkontribusi terhadap 

kemampuan motoriDengan diketahuinya hasil penelitian yang tidak terdapat 

hubungan yang signifikan in. 

C. Saran 

Berdasarkan hasil analisis dan simpulan penelitian, maka penulis ajukan 

saran. Sebagai berikut: 

1. Bagi para siswa untuk dapat berlatih yang lebih giat untuk dapat memiliki 
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kemampuan motorik yang baik. 

2. Bagi guru, pembelajaran Pendidikan jasmani bagi siswa diharapkan dapat 

ditingkatkan dalam melatih dia 
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