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Abstrak 
Air merupakan zat gizi yang sangat penting dan merupakan komponen penyusun tubuh manusia yang paling banyak. Sebagian 
besar air yang dibutuhkan tubuh berasal dari konsumsi minuman. Kebutuhan cairan setiap orang berbeda-beda bergantung 
pada aktivitas fisik, umur, berat badan, suhu lingkungan, dan kelembaban. Air putih lebih dianjurkan dari jenis minuman 
lainnya. Kebutuhan air putih sekitar dua liter atau delapan gelas dalam sehari untuk remaja dan dewasa yang melakukan 
aktivitas ringan di kantor dan rumah dalam kondisi suhu harian. Pengetahuan hidrasi dapat menjadi faktor yang 
mempengaruhi pemenuhan asupan air putih seseorang. Pengetahuan hidrasi yang baik akan membuat seseorang memilih 
konsumsi cairan berdasarkan kualitas dan kuantitas sehingga kebutuhan cairannya terpenuhi. Tidak terpenuhinya asupan 
cairan dapat menyebabkan terjadinya dehidrasi. Dehidrasi didefinisikan sebagai keadaan tubuh ketika pengeluaran cairan 
lebih besar dibandingkan dengan cairan yang masuk. Dehidrasi dapat menjadi faktor risiko terjadinya kelebihan berat badan. 
Kelebihan berat badan merupakan keadaan saat terjadi penumpukan lemak berlebih yang diakibatkan ketidakseimbangan 
asupan energi dengan energi yang digunakan dalam waktu lama. Dehidrasi dapat menyebabkan penurunan fungsi kognisi dan 
mood yang menyebabkan lemas dan malas beraktivitas fisik; dehidrasi juga menyebabkan ketidakseimbangan cairan dan 
elektrolit yang meningkatkan nafsu makan; dan dehidrasi dapat meningkatan gliserol dan asam lemak bebas sehingga terjadi 
peningkatan pembentukan trigliserida. Asupan air putih yang adekuat dapat menyebabkan penurunan berat badan dengan 
mekanisme perlambatan pengosongan lambung dan peningkatan metabolisme tubuh. 
 
Kata Kunci: Pengetahuan Hidrasi, Asupan Air Putih, Kelebihan Berat Badan 

 

Relation of Healthy Hydration Knowledge and Adequate of Water Intake with 
Overweight: Literature Review 

 
Abstract 

Water is a very important nutrient and is the most constituent component of the human body. Most of the water required by 
the body comes from drinking. Each person's fluid needs vary depending on physical activity, age, weight, ambient 
temperature and humidity. Fluid water is recommended over other types of beverages. Water needs about two liters or eight 
glasses a day for adolescents and adults who do light activities in the office and home under daily temperature conditions. 
Hydration knowledge can be a factor that affects the fulfillment of a person's water intake. Good hydration knowledge will 
make a person choose fluid consumption based on quality and quantity so that their fluid needs are met. Unfulfilled fluid 
intake can lead to dehydration. Dehydration is defined as a state of the body when fluid expenditure is greater than fluid 
intake. Dehydration can be a risk factor for overweight. Overweight is a condition when there is an accumulation of excess fat 
due to an imbalance between energy intake and energy used for a long time. Dehydration can cause a decrease in cognitive 
function and mood that causes weakness and laziness in physical activity; dehydration also causes fluid and electrolyte 
imbalances that increase appetite; and dehydration can increase glycerol and free fatty acids resulting in increased triglyceride 
formation. Adequate water intake can lead to weight loss by slowing gastric emptying and increasing metabolism. 
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Pendahuluan 
 Air adalah komponen tubuh manusia 
yang paling banyak, rata-rata membentuk 60% 
berat tubuh.1 Air berfungsi sebagai pembentuk 
sel dan cairan tubuh, pengatur suhu tubuh, 
pelarut, pelumas dan bantalan, media 
transportasi, dan media eleminasi sisa 
metabolism.2 Asupan cairan mempengaruhi 

keseimbangan cairan dalam tubuh. Sebagian 
besar air yang dibutuhkan tubuh berasal dari 
minuman. Air putih lebih lebih dianjurkan dari 
jenis minuman lainnya. Jumlah air putih yang 
dibutuhkan sekitar dua liter atau delapan gelas 
dalam sehari untuk remaja dan dewasa yang 
melakukan aktivitas ringan di kantor dan rumah 
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dalam kondisi suhu harian. Sementara untuk 
pekerja berat, ibu hamil dan menyusui 
memerlukan tambahan kebutuhan air.3  
 Berdasarkan survei European Food 
Safety Authority (EFSA) pada tahun 2015 lebih 
dari 20% anak-anak, 60% pria, dan 40% wanita 
dalam populasi yang diteliti di 13 negara tidak 
memenuhi konsumsi cairan adekuat.4 Pada 
tahun 2016 di Indonesia masih terdapat 22% 
anak usia 4-9 tahun yang memiliki konsumsi 
cairan inadekuat, 21% pada anak usia 10-17 
tahun, dan 28% pada usia 18- 65 tahun.5 
 Salah satu faktor yang menyebabkan 
pemenuhan cairan inadekuat adalah kurangnya 
pengetahuan tentang asupan cairan. 
Pengetahuan yang baik mengenai cairan maka 
orang tersebut akan memilih konsumsi cairan 
berdasarkan kualitas dan kuantitas sehingga 
akan didapatkan asupan cairan yang cukup dan 
status hidrasi yang baik.6 Penelitian yang 
dilakukan Sudarsono et al (2019) menyebutkan 
terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan 
dan total asupan cairan (p= 0,00).7 

Kekurangan asupan cairan 
menyebabkan terjadinya dehidrasi. Dehidrasi 
didefinisikan sebagai keadaan tubuh ketika 
pengeluaran cairan lebih besar dibandingkan 
dengan cairan yang masuk. Dehidrasi dapat 
menjadi faktor risiko terjadinya kelebihan berat 
badan. Hal ini disebabkan karena terjadi 
ketidakseimbangan elektrolit dalam tubuh dan 
meningkatkan nafsu makan serta asupan 
makannya sehingga akan menurunkan asupan 
cairan dalam tubuh.8 Asupan air putih yang lebih 
banyak dapat meningkatkan oksidasi atau 
pembakaran lemak.2 

World Health Organization (WHO) 
menyatakan pada tahun 2016, lebih dari 1,9 
milyar orang dewasa usia lebih dari 18 tahun 
mengalami kelebihan berat badan (39%), dari 
jumlah tersebut 650 juta (13%) mengalami 
obesitas.9 Angka kelebihan berat badan dan 
obesitas pada penduduk di usia lebih dari 18 
tahun di Indonesia sebesar 35,4%. Sedangkan di 
Provinsi Lampung, angka kelebihan berat badan 
dan obesitas pada penduduk usia lebih dari 18 
tahun sebesar 29,6%.10  
 Penelitian Buanasita (2015), 
menyatakan bahwa terdapat hubungan antara 
tingkat konsumsi cairan dengan kelebihan berat 
badan (p=0,00).11 Orang dewasa yang tidak 
cukup terhidrasi memiliki indeks massa tubuh 

yang lebih tinggi dan kemungkinan obesitas 
yang lebih tinggi (OR = 1,59) dibandingkan 
dengan orang dewasa yang terhidrasi cukup 
atau ideal.12 

Berdasarkan latar belakang tersebut, 
artikel ini bertujuan untuk mendapatkan 
gambaran mengenai hubungan pengetahuan 
mengenai hidrasi sehat dan kecukupan minum 
air putih dengan kelebihan berat badan. 
 
Isi 
 Air merupakan zat gizi yang sangat 
penting. Air adalah komponen tubuh manusia 
yang paling banyak, rata-rata membentuk 60% 
berat tubuh tetapi berkisar dari 40% hingga 
80%.1 Air merupakan media tempat 
berlangsungnya hampir setiap reaksi kimia dan 
proses metabolisme dalam tubuh. Kebutuhan 
air setiap orang berbeda-beda, bergantung pada 
aktivitas fisik, umur, berat badan, suhu 
lingkungan, dan kelembaban.13 Asupan air yang 
direkomendasikan untuk orang yang memiliki 
kebutuhan energi sebesar 2000 kkal per hari 
adalah 2-3 liter air atau sekitar 8-12 gelas air.3 
 Faktor yang mempengaruhi kebutuhan 
cairan yaitu usia, jenis kelamin, aktivitas fisik, 
iklim dan status kesehatan. Bayi dan lansia 
memiliki resiko dehidrasi yang lebih besar 
dibandingkan dengan remaja dan dewasa.14 Laki 
laki dewasa memiliki kebutuhan cairan lebih 
besar dibandingkan wanita dewasa karena total 
cairan tubuh laki laki lebih besar 10% 
dibandingkan Wanita.15 Lingkungan dengan 
iklim yang bersuhu tinggi menyebabkan tubuh 
akan mengalami pengeluaran keringat yang 
berlebihan, sehingga meningkatkan kehilangan 
cairan dan elektrolit yang lebih banyak. 
Sehingga semakin tinggi suhu dan makin rendah 
kelembapan akan meningkatkan kehilangan 
air.16 Pasien dengan diare mengalami 
peningkatan kebutuhan cairan akibat 
kehilangan cairan melalui saluran gastrointestin, 
gangguan jantung dan ginjal sehingga 
menyebabkan ketidakseimbangan cairan dan 
elektrolit.17 
 Kegemukan dan obesitas didefinisikan 
sebagai akumulasi berlebihan atau abnormal 
dari lemak atau jaringan adiposa dalam tubuh 
yang dapat mengganggu Kesehatan.18 Obesitas 
merupakan penumpukan lemak yang 
berlebihan akibat ketidak seimbangan asupan 
energy (energy intake) dengan energi yang 
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digunakan (energy expenditure) dalam waktu 
lama. Indeks massa tubuh (IMT) adalah indeks 
sederhana dari berat badan terhadap tinggi 
badan yang biasa digunakan untuk 
mengklasifikasikan kelebihan berat badan dan 
obesitas pada orang dewasa.19 
 

Tabel 1. Klasifikasi Indeks Massa Tubuh (IMT) 
menurut Kemenkes RI. 

Klasifikasi IMT 

Kurus 
Berat < 17,0 

Ringan 17,0 – 18,4 
Normal  18,5 – 25,0 

Gemuk 
Ringan 25,1 – 27,0 
Berat > 27 

 
Obesitas dikaitkan dengan penyakit 

kardiovaskular, dislipidemia, dan resistensi 
insulin, yang dapat menyebabkan diabetes, 
stroke, batu empedu, perlemakan hati, sindrom 
hipoventilasi obesitas, sleep apnea, dan 
kanker.20 Leptin adalah hormon adiposit yang 
mengurangi asupan makanan dan berat badan. 
Resistensi leptin seluler dikaitkan dengan 
obesitas. Jaringan adiposa mengeluarkan 
adipokin dan asam lemak bebas yang 
menyebabkan peradangan sistemik yang 
menyebabkan resistensi insulin dan 
peningkatan kadar trigliserida, yang selanjutnya 
berkontribusi pada obesitas.21 
 Menurut Kamus Besar Bahasa 

Indonesia, pengetahuan adalah segala sesuatu 

yang diketahui; segala sesuatu yang diketahui 

berkenaan dengan suatu hal. Kata Pengetahuan 

berasal dari kata “tahu” yang artinya mengerti 

setelah melihat (menyaksikan, mengalami, dan 

sebagainya).22 Pengetahuan dalam domain 

kognitif mempunyai 6 tingkatan yaitu tahu, 

memahami, aplikasi, analisis, sintesis dan 

evaluasi. Tahu (know) yaitu mencakup 

kemampuan untuk mengingat sebagian 

informasi tertentu dari semua informasi yang 

sudah diterima atau dipelajari. Pengetahuan 

pada tingkat ini diukur dengan menyatakan dan 

menggambarkan tentang apa yang sedang 

dipelajari. Memahami (comprehension), aspek 

penting dari memahami adalah interpretasi dan 

penjelasan. Aplikasi (application) yaitu 

kemampuan untuk mempraktikkan apa yang 

sudah dipelajari. Analisis (analysis) yaitu 

kemampuan untuk merinci sepotong materi 

atau objek menjadi bagian-bagian penyusunnya. 

Sintesis (synthesis) adalah kemampuan untuk 

menggambarkan berbagai elemen menjadi 

sesuatu yang baru. Evaluasi (evaluation) 

diartikan sebagai menilai suatu materi atau 

objek tertentu.23 

Salah satu faktor yang menyebabkan 

pemenuhan cairan tidak adekuat adalah 

kurangannya pengetahuan tentang asupan 

cairan. Pemenuhan asupan cairan dipengaruhi 

oleh pengetahuan seseorang terhadap 

pentingnya mengonsumsi air, jika seseorang 

memiliki pengetahuan yang baik mengenai 

cairan maka orang tersebut akan memilih 

konsumsi cairan berdasarkan kualitas dan 

kuantitas sehingga akan didapatkan asupan 

cairan yang cukup.6 Penelitian yang dilakukan 

terhadap 96 responen menunjukan 39 

responden (41%) memiliki tingkat pengetahuan 

tentang hidrasi yang rendah dan 34 diantaranya 

memiliki asupan cairan yang kurang.7  

Konsumsi air putih yang adekuat dapat 
membantu penurunan berat badan. Saat 
seseorang mengonsumsi air putih sebelum 
sarapan, maka akan memperlambat 
pengosongan lambung sehingga memicu rasa 
kenyang dan mengurangi rasa lapar. Selain itu, 
asupan makanan juga akan berkurang jika 
minum air putih sebelum sarapan.24 Konsumsi 
air juga dapat merangsang saraf simpatis untuk 
meningkatkan laju metabolisme, seperti 
memicu thermogenesis dan meningkatkan 
pengeluaran energi. Metabolisme lemak 
menjadi energi membutuhkan bantuan air 
sehingga jika kurang mengkonsumsi air maka 
metabolisme lemak akan menurun dan 
menyebabkan penurunan berat badan menjadi 
lambat.25 Konsumsi cairan yang tidak adekuat 
dapat menyebabkan ketidakseimbangan 
elektrolit dalam tubuh yang memacu 
meningkatnya nafsu makan. Dehidrasi pada 
remaja dengan kelebihan berat badan 
menyebabkan penurunan fungsi kognisi dan 
mood, juga meningkatkan kelelahan sehingga 
tubuh menjadi lemas dan malas untuk 
beraktivitas fisik.26 Jumlah konsumsi air putih 
kurang dari 8 gelas per hari merupakan faktor 
risiko obesitas, sedangkan konsumsi air putih 8 
gelas atau lebih merupakan faktor protektif 



Muhammad Abdul Ghoni Sutardi, Dian Isti Angraini, Reni Zuraida | Hubungan Pengetahuan Mengenai Hidrasi Sehat dan 
Kecukupan Minum Air Putih dengan Kelebihan Berat Badan: Tinjauan Pustaka.  

 
 

Medula | Volume 13 | Nomor 7 | Oktober 2023 | 1275 

terhadap kejadian obesitas pada anak 
(OR=0,4).27 

 
 

 
Gambar 1. Metabolisme Adiposit 

 
Dalam adiposit yang terhidrasi secara 

normal (euhydrated), trigliserida terbentuk dari 
penyerapan glukosa dan asam lemak bebas 
(FFA), dan juga dipecah (lipolysis). Gliserol yang 
berlebihan diekspor keluar dari sel. Asam lemak 
bebas dimetabolisme atau diekspor.28 Ketika 
dehidrasi, terjadi peningkatan aquaporin 9 
(AQP9) yang mengangkut gliserol sehingga 
terbentuk lebih banyak trigliserida. Asam lemak 
bebas juga tidak dapat diubah menjadi piruvat 
dan kemudian dimetabolisme di mitokondria. 
Penyerapan glukosa selanjutnya dirangsang 
oleh insulin, juga meningkatkan sintesis 
trigliserida. Hal tersebut membuat terjadinya 
peningkatan trigliserida.29 

Dehidrasi lebih mudah terjadi pada 
orang yang mengalami kelebihan berat badan.30 
Hal ini dikarenakan luas permukaan tubuh orang 
yang mengalami kelebihan berat badan lebih 
luas dibandingkan orang normal. Kandungan air 
di dalam sel lemak lebih rendah daripada 
kandungan air di dalam sel otot. Sebanyak 55-
60% dari berat badan manusia adalah berat air, 
namun pada orang yang mengalami kelebihan 
berat badan total air dalam tubuhnya lebih 
rendah yaitu sekitar 50%. Sehingga orang 
dengan berat badan berlebih lebih mudah 
kekurangan cairan, karena terjadinya 
penumpukan lemak yang dapat meningkatkan 
berat badan tanpa menambah kandungan air 
dalam tubuhnya.31  

Kejadian dehidrasi pada remaja 
obesitas (63,6%) lebih tinggi dibandingkan 
dengan remaja non obesitas (36,7%). Remaja 
obesitas memiliki risiko 1,73 kali lebih besar 

mengalami dehidrasi dibandingkan dengan 
remaja non obesitas. Remaja dengan konsumsi 
cairan kurang berisiko 1,85 kali lebih besar 
mengalami dehidrasi.31 Anak-anak yang 
mengalami obesitas kurang terhidrasi 
dibandingkan dengan anak-anak dengan berat 
badan normal karena mereka minum lebih 
sedikit.32 Kejadian dehidrasi lebih banyak 
dialami pada remaja obesitas, yaitu sebesar 
83.9% dan pada remaja non obesitas sebesar 
51.6%.26 

Penelitian yang dilakukan terhadap 62 
mahasiswa, didapatkan 27 diantaranya 
mengalami dehidrasi, terdiri dari 21 responden 
(77,8%) dari kelompok obesitas dan 6 
responden (22,2%) dari kelompok non 
obesitas.11 Pada orang dewasa yang tidak cukup 
terhidrasi memiliki indeks massa tubuh yang 
lebih tinggi dan kemungkinan obesitas yang 
lebih tinggi (OR = 1,59) dibandingkan dengan 
orang dewasa yang terhidrasi cukup atau ideal.12 

 
Ringkasan  

Pengetahuan hidrasi yang baik dapat 
membuat terpenuhinya asupan air putih dan 
kurangannya pengetahuan hidrasi dapat 
menyebabkan asupan air putih menjadi tidak 
adekuat. Asupan air putih yang adekuat dapat 
membantu penurunan berat badan dengan  
memperlambat pengosongan lambung 
sehingga memicu rasa kenyang dan mengurangi 
rasa lapar. Terjadi perangsangan saraf simpatis 
untuk meningkatkan laju metabolisme saat 
asupan cairan adekuat. Asupan air putih yang 
tidak adekuat dapat menyebabkan terjadinya 
dehidrasi. Dehidrasi dapat menyebabkan 
beberapa hal seperti penurunan fungsi kognisi 
dan mood yang menyebabkan lemas dan malas 
beraktivitas fisik; ketidakseimbangan cairan dan 
elektrolit yang meningkatkan nafsu makan; 
peningkatan pembentukan trigliserida yang 
disebabkan peningkatan gliserol dan asam 
lemak bebas yang meningkatkan risiko 
kelebihan berat badan. Dehidrasi lebih mudah 
terjadi pada orang yang mengalami kelebihan 
berat badan karena luas permukaan tubuh yang 
lebih besar.  
 
Simpulan 

Dari literature review ini didapatkan 
kesimpulan yaitu kecukupan air putih yang 
adekuat dapat dipengaruhi oleh pengetahuan 
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hidrasi. Semakin baik pengetahun seseorang 
mengenai hidrasi sehat maka akan semakin 
adekuat kecukupan air putih hariannya. Asupan 
air putih yang adekuat dapat menyebabkan 
penurunan berat badan melalui mekanisme 
perlambatan pengosongan lambung dan 
peningkatan metabolisme tubuh. Asupan air 
putih yang tidak adekuat dapat menyebabkan 
lemas dan malas beraktivitas fisik, peningkatkan 
nafsu makan dan peningkatan pembentukan 
trigliserida yang menjadi meningkatan risiko 
terjadi kelebihan berat badan. Dehidrasi lebih 
mudah terjadi pada orang dengan kelebihan 
berat badan karena luas tubuh yang lebih besar.  
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