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ABSTRAK 

KESAN MAKANAN BERLEMAK KE AT AS TUMBESARAN 
REMAJA 01 KOTA KINABALU SABAH 

v 

Kajian ini dijalankan untuk mengenalpasti corak pemakanan remaja 
di Kota Kinabalu terutamanya untuk mengenalpasti kesan 
pengambilan makanan berlemak ke atas tumbesaran remaja, 
persepsi berat badan dan juga untuk mengkaji perkaitan 
pengambilan makanan berlemak sebagai faktor obesiti di kalangan 
remaja. Kajian ini dijalankan melibatkan golongan remaja terutama 
yang masih bersekolah kerana mereka lebih mengetahui tentang 
keperluan pemakanan mereka berbanding orang lain. Kajian ini 
dijalankan dengan mengambil ukuran antropometri terutamanya 
ketinggian dan berat remaja. Ini kerana pengukuran ini akan 
menentukan samaada remaja mengalami tumbesaran yang normal 
atau tidak melalui nilai BMI yang diperolehi. Remaja mengalami 
tumbesaran melalui pertambahan ketinggian dan juga pertambahan 
berat badan. Pertumbuhan yang sempurna adalah remaja mengalami 
pertambahan ketinggian berbanding dengan pertambahan be rat. 
Seramai 305 orang remaja yang berusia antara 11 hingga 17 tahun 
telah diambil sebagai responden untuk kajian ini daripada beberapa 
sekolah disekitar Kota Kinabalu. 168 responden adalah remaja lelaki 
manakala 137 orang lagi adalah remaja perempuan. Oaripada kajian 
ini didapati ramai remaja mempunyai be rat badan yang berlebihan. 
Oaripada 305 orang responden, 20.0% remaja didapati mengalami 
berat badan berlebihan. 2.6% pula mengalami obesiti dan 23.9% 
mengalami kekurangan berat badan. Bilangan remaja yang normal 
adalah 53.4%. Sebahagian besar remaja mempunyai persepsi yang 
tepat bagi imej tubuh mereka. Hasil dan keputusan kajian ini 
diterjemahkan dalam bentuk jadual. Pengambilan lemak yang 
berlebihan dalam diet menyebabkan masalah obesiti dikalangan 
remaja di samping faktor genetik dari keluarga. Aktiviti ftzikal yang 
dilakukan membantu mencemakan lemak yang tidak diperlukan dan 
mengelakkan kejadian obesiti di kalangan remaja. 
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ABSTRACT 

EFFECT OF DIETARY FAT ON GROWTH AND DEVELOPMENT 
OF TEENAGER CHILDREN IN KOTA KJNABALU, SABAH 

A research that have done are to recognize pattern of food intake by 
a group of teenager in Kota Kinabalu Sabah especially to recognize 
the effect of dietary fat on the growth and development of teenager 
children in Kota Kinabalu, Sabah. This research used a teenager 
especially student because there are more familiar to their need than 
the other people. This research been done by take an antropometry 
measurement to identified the growth of teenager by calculate their 
8MI value to know the development of teenager is nonnal or not. The 
nonnal growth of teenager is they growth in an increasing of height 
not the weight. 305 student include 168 teenager boy, and 137 
teenager girl at age 11 to 17 from a few school have been taken as a 
responden for this research. From this research, there are many 
teenager have a dietary problem. There are 20% of teenager are 
overweight, 2.6% are obese and 23.9% are underweight. Just 53.4% 
teenager are nonna/. The result of this seNeY been told in a table. 
Over estimate of fat intake in diet affected to obesity situation in the 
adolescent although genetic been told as one of obesity factor. 
Physical activity that been done by the teenager help to digest the 
over estimate energy and prevent obesity from happen. 
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BAB1 

PENDAHULUAN 

1.1. Pengenalan 

Kota Kinabalu adalah sebuah bandar yang sedang pesat membangun. Kota Kinabalu 

terletak di Negeri Sabah dan merupakan ibu negeri bagi Negeri Sabah di Bawah Bayu. 

Pertambahan bilangan penduduk di Sabah menurut bancian yang di lakukan pad a tahun 

2000 adalah sebanyak 3.8% setahun. Penduduk Sabah pad a tahun 2000 adalah 

2449389 orang iaitu hampir 10% dari 22.2 juta orang penduduk di Malaysia. 

Pertambahan penduduk yang pesat di Sabah setiap tahun adalah akibat dari 

perpindahan tempat ke~a penduduk Semenanjung ke Sabah dan juga pertambahan 

imigran asing yang mencari peluang pekerjaan di Sabah terutamanya penduduk negara 

jiran seperti Filipina dan juga Indonesia. Kebanyakkan penduduk Sabah terdiri dari 

pelbagai kaum, agama dan mengamalkan pelbagai adat resam. Golongan yang paling 

ramai di Sabah adalah remaja dan kanak-kanak (Anon, 2006a). 

Remaja dikatogerikan sebagai golongan yang berusia di antara 10 hingga 19 

tahun dan golongan ini adalah sangat aktif dengan pelbagai aktiviti fizikal dan mental. 

Remaja adalah golongan yang bertanggungjawab untuk mewarisi negara di masa 

hadapan. Sebarang aktiviti yang dilakukan oleh remaja di masa kini akan mendatangkan 

kesan kepada kesihatan mereka di masa akan datang (KKM, 2002). 
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Pemakanan yang seimbang akan menjana pertumbuhan yang sihat kepada 

remaja. Setiap remaja memerlukan makanan untuk membekalkan tenaga bagi 

membantu tumbesaran pada zaman remaja bagi menyediakan diri untuk menjadi 

dewasa. Kekurangan nutrien makanan akan membantutkan pembangunan sahsiah dan 

fizikal remaja (Anon,2004). 

Usia 11 tahun hingga 19 tahun merupakan usia bagi persekolahan. Namun tidak 

semua remaja mempunyai kemampuan untuk menuntut ilmu apabila mereka dibelenggu 

kemiskinan dan ketidak upayaan ibu bapa untuk menyekolahkan mereka. Kebanyakan 

remaja yang tidak bersekolah akan menceburi alam pekerjaan pada usia yang masih 

muda untuk membantu ahli keluarga. Taraf pemakanan remaja menentukan corak 

kehidupan remaja (Owen et.al, 1999). 

Remaja memerlukan nutrien yang mencukupi untuk menjana pembesaran yang 

stabil. Pad a usia ini, protein, karbohidrat, vitamin dan lemak adalah perlu untuk 

memberikan tenaga kepada tubuh. Karbohidrat banyak terdapat dalam bijirin seperti nasi 

yang diambil dalam pemakanan setiap rakyat Malaysia. Nutrien ini berfungsi untuk 

memberikan tenaga kepada tubuh. Namun yang paling banyak memberikan sumber 

tenaga kepada tubuh adalah lemak. lemak dan minyak adalah sebahagian daripada 

lipid yang berfungsi untuk membina imej tubuh remaja. Selain menghasilkan tenaga, 

lemak penting dalam proses tumbesaran dan pengekalan kandungan tisu badan 

seseorang individu (Owen et.a/, 1999). 

Makanan yang di ambil remaja tidak hanya diperolehi dari rumah malah remaja 

banyak menghabiskan masa untuk makan bersama kawan di luar rumah. Kemunculan 

restoran makanan segera yang seperti cendawan lepas hujan bagaikan satu penggalak 
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bagi remaja untuk mendapatkan keperluan pemakanan mereka dari luar. Makanan yang 

diambil tidak diketahui remaja samaada ia baik untuk kesihatan mereka atau tidak. Apa 

yang pasti faktor keenakkan oleh makanan itu mempengaruhi mereka untuk terus 

mengambilnya. Lemak yang terkandung dalam makanan membuatkan ia terasa enak 

dan disukai remaja (Sizer & WhitneY,1997) 

Masyarakat Malaysia, umumnya kian gemar memakan makanan yang berproses 

dan snek yang mana mengandungi kandungan lemak yang tinggi seperti kentang 

goreng dan juga snek seperti kerepek. Lemak-Iemak yang terkandung dalam makanan­

makanan ini boleh mendorong kepada serangan penyakit jantung dan juga risiko 

serangan kanser (Anon, 1997). 

Kebanyakkan penyakit yang tidak berjangkit di kaitkan dengan isu makanan dan 

gaya hidup seseorang individu. Pengambilan terlalu banyak lemak dalam diet, gUla dan 

garam menyumbang kepada risiko penyakit jantung (CHO), barah dan juga diabetes 

ryvan Mansoor, 2004) 

Ramai remaja mengalami masalah kesihatan kesan dari tabiat pemakanan yang 

tidak betul. Makanan berlemak boleh mengakibatkan obesiti, penyakit arterosclerosis 

dan anorexia di kalangan remaja. Oi sam ping itu ia turut mengakibatkan bulimia dimana 

remaja mengalami kekurangan berat badan kerana takut akan menjadi gemuk. Biasanya 

remaja perempuan mengalami penyakit ini (Owen et.a/, 1999). 

Punca utama masalah kegemukan pada masa kini adalah orang ramai lebih 

banyak mengambil hidangan yang sarat dengan sumber tenaga dan kurang berkhasiat 

tetapi kurang melakukan aktiviti fizikal ryvan Mansoor, 2004). 
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1.2. Objektif 

Kajian ini dijalankan keatas remaja kerana remaja adalah golongan yang akan menjadi 

golongan masa depan dan ia akan mempengaruhi taraf kesihatan populasi masa 

hadapan. Objektif kajian ini dijalankan adalah:-

1. Mengkaji kesan pengambilan makanan berlemak ke atas pertumbuhan dan 

perkembangan remaja di Kota Kinabalu, Sabah. 

2. Mendapatkan persepsi remaja terhadap kesan pengambilan makanan berlemak 

ke atas imej badan mereka. 

3. Mengkaji perkaitan pengambilan makanan berlemak sebagai faktor yang 

menyumbang kepada kejadian obesiti di kalangan remaja. 
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BAB2 

ULASAN KE PERPUSTAKAAN 

2.1. Keperluan Nutrien. 

Pemakanan manusia bermula semenjak dalam rahim lagi. Ketika di dalam rahim, bayi 

sudah mula mendapatkan makanannya melalui penyerapan nutrien yang dialirkan 

melalui darah ibunya. Seterusnya proses ini berkembang melalui proses pertumbuhan 

dan perkembangan dalam seseorang individu apabila mencapai peringkat kanak -

kanak, remaja, dewasa dan waktu tua (Robert & Williams, 1996). 

Makanan adalah satu keperluan yang penting untuk hidup. Ini kerana makanan 

membekalkan tenaga untuk semua aktiviti yang dilakukan dalam kehidupan seharian 

(Wan Mahmud et.al., 1996). Corak pemakanan individu adalah berbeza antara satu 

sama lain. Ini kerana setiap individu mempunyai identiti yang tersendiri dan 

mempengaruhi tabiat pemakanan mereka secara tidak langsung (Owen et.a/, 1999). 

Wan Mahmud et.a/, (1996) menyatakan bagi mendapatkan zat-zat atau nutrien 

yang diperlukan oleh badan, ia amat bergantung kepada jenis makanan dan amaun 

yang diambil setiap hari. Setiap makanan yang diambil perlulah mengandungi sumber 

karbohidrat, protein, lemak, vitamin dan mineral. Makanan yang di ambil akan di 

huraikan untuk membentuk sumber tenaga bagi aktiviti yang di lakukan remaja. 
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Manusia dalam semua tahap usia memerlukan makanan untuk hidup. Dalam 

proses tumbesaran, badan memerlukan makanan yang menghasilkan nutrien untuk 

pembentukan tubuh seperti protein dan kalsium (Roger,2003). Nutrien diperlukan paling 

banyak semasa remaja daripada waktu-waktu lain kecuali ketika kehamilan dan laktasi. 

Secara umum, keperluan nutrien meningkat sejak zaman kanak-kanak kemudian ia 

menjadi semakin kurang apabila melepasi zaman remaja dan menjadi dewasa (Cataldo, 

1998). 

Perkara yang digunakan untuk mengenalpasti keperluan komponen pemakanan 

adalah keperluan nutrien perlu. la merupakan perkara yang mesti diperolehi oleh tubuh 

dari makanan untuk menyokong proses pertumbuhan dan perkembangan diri remaja. 

Secara amnya saintis mengelaskan nutrien perlu kepada dua kumpulan yang besar iaitu 

makronutrien dan juga mikronutrien (Sand rick, 2000). 

Makanan yang dikelaskan sebagai makronutrien adalah makanan yang 

membekalkan sumber tenaga kepada tubuh seperti karbohidrat, protein dan juga lemak. 

Mikronutrien pula adalah seperti vitamin dan garam mineral yang mempunyai nilai kalori 

yang sangat kecil dalam makanan. Menurut Sandrick, (2000) makanan yang dikelaskan 

sebagai makronutrien adalah makanan yang mengandungi nilai kalori, diperlukan oleh 

tubuh dalam kuantiti yang besar. Selain itu makronutrien juga membekalkan sumber 

tenaga sebagai bahan mentah untuk pembinaan sel. 

Nutrien atau zat-zat yang didapati daripada makanan mempengaruhi fungsi otak 

dan dengan itu mempengaruhi perangai dan kecerdasan otak seseorang. Dalam erti 

kata lain, otak kita membangun dan boleh berfungsi dengan menggunakan sumber-

sumber protein, asid amino, lemak, karbohidrat, vitamin dan mineral yang diperolehi 
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daripada makanan yang dimakan. Pembekalan tenaga yang tidak mencukupi untuk otak 

akan menyebabkan kecerdasan individu untuk berfikir berkurang. Malah ia boleh 

menyebabkan rasa mengantuk dan keletihan kepada tubuh (Wan Mansoor, 2004). 

Kekurangan nutrisi dalam negara yang membangun adalah isu yang paling 

utama untuk kesihatan kanak-kanak dan wanita. Telah jelas yang kekurangan nutrien 

menjejaskan perkembangan intelektual kanak-kanak, pertumbuhan fizikal yang terhad 

dan peningkatan kadar kematian kanak-kanak (Klimis-Zacas & Wolinsky, 2004). 

Pemakanan yang seimbang semasa kanak-kanak dan remaja memberikan kesihatan 

yang optimum, membantu dalam proses pertumbuhan fizikal remaja dan pembangunan 

kesihatan secara lebih kognitif (Worthington, 2004). 

Woteki dan Filer (1995) menyatakan yang kelajuan tumbesaran adalah 

penentuan yang paling besar bagi menentukan keperluan nutrien ketika kanak-kanak 

dan remaja terutamanya ketika pecutan tumbesaran berlaku pada waktu remaja yang 

mana ia menyumbangkan kepada pertambahan 15% ketinggian dan 50% tambahan 

berat badan orang dewasa. Sekiranya keperluan pemakanan tidak mencukupi, ia akan 

mengakibatkan pertumbuhan yang linear menjadi perlahan dan ketinggian akan menjadi 

rendah. Keadaan ini lebih dikenali sebagai tumbesaran yang terbantut di mana remaja 

lambat membesar dan kadar pertumbuhan mereka kan menjadi perlahan. 

Tempoh masa perubahan kanak-kanak untuk menjadi dewasa melibatkan 

peningkatan dalam pengambilan makanan untuk keperluan tenaga. Pad a masa yang 

sarna pemilihan makanan oleh remaja meningkat kerana kebolehan mereka untuk 

membuat keputusan sendiri. Pemilihan yang pelbagai kadang kala menyumbang kepada 
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masalah tabiat pemakanan seperti obesiti di kalangan remaja apabila remaja mengambil 

makanan melebihi keperluan tubuh (Sadler el.al., 1999). 

2.2. Piramid Makanan 

Garis Panduan Diet diwujudkan untuk membantu masyarakat membuat pilihan makanan 

yang bijak bagi memenenuhi keperluan zat-zat, mengurangkan risiko penyakit kronik 

dan mempromosikan kesihatan secara umum (Cataldo et.al., 1999). Panduan diet ini 

sesuai digunakan kepada semua lapisan masyarakat dan ia lebih mudah difahami 

dengan pembinaan piramid makanan. Kepelbagaian dalam pemilihan makanan penting 

agar badan mendapat nutrien yang secukupnya untuk pertumbuhan sel baru dan 

pembekalan tenaga. 

Terdapat 4 aras dalam piramid makanan yang mengambarkan corak 

pengambilan makanan yang seimbang yang melibatkan pengambilan makanan dari 

jenis nasi dan bijirin, sayur-sayuran dan buah-buahan, sumber protein seperti ikan, 

ayam, daging dan hasil tenusu dan juga makanan berlemak seperti minyak dan lemak 

yang perlu di minimakan dalam pengambilan makanan harian (KMM, 1999). Pelan 7 

kumpulan makanan yang berdasarkan kepada makanan yang biasa dimakan oleh rakyat 

Amerika adalah format yang pertama bagi pembentukan piramid makanan. Pelan ini 

kemudiannya dipermudahkan pada pertengahan tahun 1950an kepada 4 kumpulan 

makanan iaitu kumpulan susu, kumpulan daging, kumpulan buah dan sayuran dan juga 

kumpulan roti dan bijirin (Wardlaw, 1999). 
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Ini membawa kepada pembangunan garis panduan makanan seperti ditunjukkan 

dalam jadual 2.1 dimana saiz hidangan dicadangkan berbeza kuantitinya antara setiap 

kumpulan makanan. 

Jadual 2.1 Panduan Makanan Harian 

Kumpulan makanan Cadangan Hidangan 

Sayur -sayuran 3 hingga 5 

Buah-buahan 2 hingga 4 

Roti, bijirin. nasi dan pasta 6 hingga 11 

Susu. yogurt. dan keju 2 hingga 3 

Daging. ayam. ikan. kacang kering dan peas. telur 2 hingga 3 

dan kekacang 

Sumber: Lee & Nieman et.al.(1996) 

Tiga mesej dari garis panduan ini adalah kepelbagaian. kesederhanaan dan 

keperluan sahaja. Makanan yang diambil perlu dalam kuantiti yang diperlukan sahaja. 

sederhana dan dipelbagaikan. Makan pelbagai jenis makanan dalam pemakanan harian 

dengan memilih makanan yang berbeza dari setiap kumpulan (Lee & Nieman. 1996). 

Kebanyakan orang memerlukan sekurang-kurangnya bilangan hidangan yang 

paling minimum dari setiap cadangan hidangan manakala sesetengah orang pula 

memerlukan lebih pengambilan makanan dari cadangan kerana saiz bentuk badan 

mereka dan faktor tahap aktiviti harian mereka. Kanak dan remaja mempunyai 

kepelbagaian dalam pemilihan pemakanan tetapi ia mestilah dalam kuantiti yang keci/. 

Pengambilan makanan yang sihat adalah di cadangkan mengikut piramid makanan (Lee 

& Nieman. 1996). 
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