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ABSTRAK

Pendahuluan: Vitamin D tidak hanya berperan dalam metabolisme
kalsium dan tulang, tetapi juga terlibat dalam fungsi sistem imun dan
metabolisme tubuh secara keseluruhan. Salah satu faktor yang diduga
memengaruhi kadar vitamin D adalah komposisi tubuh, terutama
jaringan lemak. Hubungan antara lemak tubuh dan kadar vitamin D
masih menjadi perdebatan, khususnya dalam populasi dewasa dengan
status nutrisi beragam. Penelitian ini bertujuan melihat hubungan antara
komposisi tubuh dengan kadar vitamin D pada populasi dewasa
Metode: Penelitian ini menggunakan desain potong lintang dengan
melibatkan 56 partisipan dewasa di kawasan Danau Sunter, Tanjung
Priuk, Jakarta Utara. Data dikumpulkan meliputi kadar 25(OH) vitamin
D serum, indeks massa tubuh (IMT), total lemak tubuh, lemak viseral,
lemak subkutan, dan massa otot rangka. Analisis yang digunakan
mencakup regresi linear dan korelasi parsial, dengan usia sebagai
variabel kontrol. Hasil: Ditemukan bahwa total lemak tubuh memiliki
hubungan positif dan signifikan dengan kadar vitamin D (p < 0,05) dan
tetap signifikan setelah dikontrol usia. Variabel lain seperti lemak
viseral, subkutan, IMT, dan massa otot tidak menunjukkan hubungan
yang bermakna. Nilai R2 tertinggi terdapat pada model regresi dengan
total lemak tubuh sebagai satu-satunya prediktor, yang menjelaskan
11,5% variasi kadar vitamin D. Kesimpulan: Total lemak tubuh
merupakan prediktor signifikan terhadap kadar vitamin D dalam
populasi ini, meskipun arah hubungannya bertolak belakang dengan
sebagian besar literatur. Penelitian selanjutnya perlu dilakukan pada
sampel yang lebih besar dengan memperhitungkan aktivitas fisik, pola
makan, dan distribusi lemak yang lebih detail untuk memperjelas
mekanisme hubungan ini.
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ABSTRACT

Introduction: Vitamin D plays a crucial role not only in calcium and
bone metabolism but also in immune function and overall body
metabolism. One factor suspected to influence vitamin D levels is body
composition, particularly adipose tissue. However, the relationship
between body fat and vitamin D levels remains controversial, especially
among adults with varying nutritional status. This study aims to examine
the relationship between body composition and vitamin D levels in the
adult population. Methods: This cross-sectional study involved 56 adult
participants from the Danau Sunter area. Data collected included serum
25(0OH) vitamin D levels, body mass index (BMI), total body fat, visceral
fat, subcutaneous fat, and skeletal muscle mass. Analyses included linear
regression and partial correlation, with age as a control variable.
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Results: Total body fat showed a significant positive association with
vitamin D levels (p < 0.05), which remained significant after adjusting
for age. Other variables such as viseral fat, subcutaneous fat, BMI, and
skeletal muscle did not show a meaningful association. The highest R2
value was observed in the regression model using total body fat alone as
a predictor, explaining 11.5% of the variance in vitamin D levels.
Conclusion: Total body fat is a significant predictor of vitamin D levels
in this population, although the direction of the relationship contradicts
much of the existing literature. Further research with larger samples
that account for physical activity, dietary patterns, and more detailed fat
distribution is needed to clarify this relationship.
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PENDAHULUAN

Vitamin D merupakan nutrien esensial
yang berperan penting dalam metabolisme
kalsium, kesehatan tulang, fungsi imun, serta
regulasi berbagai proses fisiologis tubuh.
Dalam beberapa tahun terakhir, perhatian
terhadap status vitamin D pada populasi
dewasa meningkat seiring dengan temuan
bahwa defisiensi vitamin D tidak hanya
berkaitan dengan gangguan muskuloskeletal,
tetapi juga dengan kondisi metabolik kronik
seperti obesitas, diabetes, dan penyakit
kardiovaskular'?.

Vitamin D memiliki sifat unik karena
diproduksi secara endogen melalui paparan
sinar ultraviolet B (UVB) serta dapat diperoleh
dari makanan dan suplemen. Namun, status
vitamin D dalam tubuh tidak hanya bergantung
pada asupan atau paparan sinar matahari, tetapi
juga dipengaruhi oleh karakteristik fisiologis
individu, termasuk komposisi tubuh. Lemak
tubuh diketahui memiliki hubungan kompleks
dengan kadar vitamin D karena sifat lipofilik
vitamin  ini  menyebabkan penyimpanan
utamanya terjadi dalam jaringan adiposa.
Beberapa teori menyebutkan bahwa akumulasi
lemak, terutama pada individu obes, dapat
menyebabkan  penurunan  bioavailabilitas
vitamin D, karena vitamin tersebut menjadi
"terperangkap” dalam lemak dan tidak tersedia
untuk fungsi biologis aktif**.

Meskipun demikian, temuan terkait
hubungan antara komposisi tubuh dan kadar
vitamin D masih menunjukkan hasil yang

bervariasi. Beberapa penelitian melaporkan
adanya korelasi negatif antara lemak tubuh dan
kadar vitamin D, sementara studi lain justru
menemukan hubungan positif atau tidak
signifikan. Variasi hasil ini mengindikasikan
bahwa mekanisme hubungan tersebut bersifat
multifaktorial dan mungkin dipengaruhi oleh
lokasi distribusi lemak, aktivitas fisik, usia,
hingga etnisitas®®.

Penelitian  ini  bertujuan  untuk
mengevaluasi  hubungan antara komposisi
tubuh dan kadar vitamin D pada populasi
dewasa di wilayah Danau Sunter. Fokus utama
diarahkan pada komponen lemak tubuh,
termasuk total lemak, lemak viseral, dan
subkutan, serta massa otot rangka. Kajian ini
diharapkan dapat memperkaya pemahaman
mengenai determinan status vitamin D di
populasi urban Indonesia serta memberikan
dasar ilmiah untuk intervensi berbasis
komposisi tubuh.

METODE

Studi observasional potong lintang ini
dilaksanakan di wilayah Danau Sunter Tanjung
Priuk, Jakarta Utara. selama periode Maret
hingga Mei 2025. Penelitian ini melibatkan
populasi dewasa, Yyaitu individu berusia 18
tahun ke atas yang berdomisili atau
beraktivitas secara rutin di area tersebut.
Subjek penelitian dipilih  melalui teknik
consecutive sampling, yakni semua individu
yang memenuhi syarat inklusi dan hadir
selama masa pengumpulan data akan
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diikutsertakan secara berurutan hingga jumlah
yang ditentukan terpenuhi.

Kriteria inklusi dalam penelitian ini
mencakup individu dewasa berusia >18 tahun,
bersedia memberikan persetujuan tertulis
(informed consent), dan tidak sedang
mengonsumsi suplemen vitamin D dalam 3
bulan terakhir. Adapun kriteria eksklusi
mencakup individu dengan riwayat penyakit
ginjal kronik, gangguan hati, kondisi metabolik
yang memengaruhi metabolisme vitamin D
(seperti hipoparatiroidisme), serta kondisi yang
dapat mengganggu  hasil  pengukuran
komposisi tubuh seperti kehamilan,
penggunaan alat pacu jantung, atau implan
logam dalam tubuh.

Variabel utama dalam penelitian ini
meliputi  komposisi  tubuh yang diukur
menggunakan alat Omron Karada Scan Body
Composition Monitor HBF-375, yang dapat
mendeteksi total lemak tubuh, lemak viseral,
lemak subkutan, indeks massa tubuh, dan total
massa otot rangka. Selain itu, kadar vitamin D
dianalisis melalui pengambilan darah vena,
dengan parameter yang diukur adalah 25-
hidroksi vitamin D, menggunakan metode
Flow Injection Analysis (FIA).

Analisis statistik menggunalan metode
Regresi Linear Berganda dengan pendekatan
Backward Likelihood Ratio (Backward LR)
guna mengevaluasi  pengaruh  berbagai
komponen tubuh terhadap kadar vitamin D.
Selain itu, untuk mengontrol variabel perancu
berupa usia, dilakukan analisis korelasi parsial.
Seluruh pengujian statistik dilakukan pada
taraf signifikansi 5% (p < 0,05).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini melibatkan 56 responden di
Danau Sunter. Rata-rata usia responden adalah
44,59 tahun dengan komposisi jenis kelamin
yang tidak dijelaskan dalam angka, namun
menjadi latar umum penelitian ini. Rerata
indeks massa tubuh (IMT) sebesar 26,43
menunjukkan bahwa sebagian besar responden
berada dalam kategori overweight. Rata-rata
kadar vitamin D mencapai 59,93 ng/mL, yang
berada dalam rentang cukup hingga optimal
menurut standar umum. Total lemak tubuh,
lemak viseral, dan lemak subkutan berada pada
kisaran moderat, sementara massa otot rangka
reratanya sebesar 27,78 %. (Tabel 1)

Tabel 1. Karakteristik Dasar Responden Penelitian pada Masyarakat Danau Sunter

Parameter

N (%) Mean (SD)

Usia
Jenis Kelamin
e Laki-Laki
e  Perempuan
Total Lemak Tubuh
Lemak Viseral (%)
Indeks Massa tubuh (Kg/m?)
Total Lemak Subkutan (%)
Total Otot Rangka (%)
Kadar Vitamin D (25-hidroksi vitamin D) (ng/mL)

44,59 (12,11)

30,95 (8,84)
10,71 (4,96)
26,43 (4,52)
28,34 (17,22)
27,78 (8,12)
59,93 (17.51)

Tabel 2 menunjukkan hasil analisis
regresi linear antara komposisi tubuh dengan
kadar vitamin D (25-hidroksi vitamin D).
Dalam seluruh model regresi yang digunakan
(Model 1-5), satu temuan yang konsisten dan
signifikan adalah hubungan positif antara total
lemak tubuh dan kadar vitamin D. Sebagai
contoh, pada Model 1, total lemak tubuh
memiliki nilai p = 0,018 dengan koefisien B =
1,208, artinya setiap peningkatan satu unit
pada lemak tubuh berasosiasi dengan
peningkatan kadar vitamin D sebesar 1,208
ng/mL. Fenomena ini sejalan dengan sifat
vitamin D vyang larut dalam lemak dan

cenderung tersimpan dalam jaringan adiposa.
Namun, hasil ini juga bisa dianggap paradoksal
jika dikaitkan dengan teori bahwa vitamin D
dapat menjadi tidak aktif bila terlalu banyak
tersimpan dalam lemak pada obesitas
ekstrem—tetapi pada populasi ini,
kemungkinan belum mencapai titik tersebut.
Sebaliknya, lemak viseral, IMT, lemak
subkutan, dan otot rangka tidak menunjukkan
hubungan yang signifikan terhadap kadar
vitamin D (p > 0,05), meskipun otot
merupakan salah satu tempat kerja hormon
aktif turunan vitamin D. Ketidaksignifikanan
ini dapat dijelaskan oleh homogenitas aktivitas
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fisik atau ukuran sampel yang terbatas yang
mengurangi daya statistik dalam mendeteksi

efek otot. Hal ini pula yang menjadi
keterbatasan  penelitian ini  (Tabel 2)

Tabel 2. Analisis Regresi Linear Komposisi Tubuh Terhadap Kadar Vitamin D (25-hidroksi
vitamin D) pada Masyarakat Danau Sunter

Coefficients®

Standardized

Unstandardized Coefficients Coefficients

Model B Std. Error Beta t Sig.
1 (Constant) 48.865 28.829 1.695 0.096
Total Lemak Tubuh 1.208 0.495 0.610 2.440 0.018
Lemak Viseral 0.755 1.137 0.214 0.664 0.509
Indeks Massa Tubuh -1.429 1.377 -0.369 -1.038 0.304
Total Lemak Subkutan -0.177 0.249 -0.174 -0.713 0.479
Total Otot Rangka 0.301 0.407 0.140 0.739 0.463
2 (Constant) 35.761 20.912 1.710 0.093
Total Lemak Tubuh 1.188 0.492 0.600 2.416 0.019
Indeks Massa Tubuh -0.619 0.635 -0.160 -0.974 0.335
Total Lemak Subkutan -0.195 0.246 -0.192 -0.795 0.430
Total Otot Rangka 0.335 0.402 0.155 0.833 0.409
3 (Constant) 46.894 15.480 3.029 0.004
Total Lemak Tubuh 0.900 0.333 0.455 2.708 0.009
Indeks Massa Tubuh -0.691 0.626 -0.178 -1.104 0.275
Total Otot Rangka 0.123 0.301 0.057 0.411 0.683
4 (Constant) 50.072 13.302 3.764 0.000
Total Lemak Tubuh 0.849 0.306 0.429 2.777 0.008
Indeks Massa Tubuh -0.622 0.598 -0.160 -1.039 0.303
5 (Constant) 39.147 8.157 4.799 0.000
Total Lemak Tubuh 0.671 0.254 0.339 2.647 0.011

a. Dependent Variable: Vitamin D (25-hidroksi vitamin D))

Tabel 3 memperlihatkan ringkasan
model prediksi terhadap kadar vitamin D. Nilai
koefisien determinasi (R?) tertinggi muncul
pada Model 1, vyaitu 0,153, vyang
mengindikasikan bahwa model tersebut
menjelaskan sekitar 15,3% variasi kadar
vitamin D Dberdasarkan seluruh komponen
tubuh. Namun demikian, nilai R? tidak
meningkat secara bermakna ketika variabel

dikurangi, misalnya pada Model 5 yang hanya
menggunakan total lemak tubuh (R2? = 0,115).
Artinya, total lemak tubuh sendiri sudah
memberikan sumbangan yang cukup terhadap
prediksi kadar vitamin D, sementara variabel
lain menambah kompleksitas tanpa
memberikan peningkatan prediksi yang berarti.
(Tabel 3, Gambar 1)

Tabel 3. Estimasi Kemampuan Prediktor Model Komposisi Tubuh terhadap Kadar Vitamin D
(25-hidroksi vitamin D) pada Masyarakat Danau Sunter

Model Summary

Model R R Square Adjusted R Square  Std. Error of the Estimate
1 0.392° 0.153 0.069 16.89583
2 0.382° 0.146 0.079 16.80306
3 0.368° 0.135 0.085 16.74357
4 0.364¢ 0.133 0.100 16.61175
5 0.339° 0.115 0.098 16.62407

a. Predictors: (Constant), Total Otot Rangka, Indeks Massa Tubuh, Total Lemak Subkutan, Total

Lemak Tubuh, Lemak Viseral
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b. Predictors: (Constant), Total Otot Rangka, Indeks Massa Tubuh, Total Lemak Subkutan, Total
Lemak Tubuh

c. Predictors: (Constant), Total Otot Rangka, Indeks Massa Tubuh, Total Lemak Tubuh

d. Predictors: (Constant), Indeks Massa Tubuh, Total Lemak Tubuh

e. Predictors: (Constant), Total Lemak Tubuh

RZ Linear = 0.115
100.00

80.00

60.00

40.00

Vitamin D (25-hidroksi vitamin D))

20.00

0o 10.00 20.00 3000 40.00 50.00

Total Lemak Tubuh

Gambar 1. Scatter Plot dan Linearitas antara Total Lemak Tubuh dengan Kadar Vitamin D (25-
hidroksi vitamin D) pada Masyarakat Danau Sunter

Tabel 4 menyajikan hasil korelasi lain, hubungan antara lemak tubuh dan vitamin
parsial antara total lemak tubuh dan kadar D tetap relevan tanpa dipengaruhi oleh
vitamin D dengan usia sebagai variabel perbedaan umur antarresponden. Temuan ini
kontrol.  Hasilnya  menunjukkan  bahwa menguatkan argumen bahwa status vitamin D
hubungan tetap signifikan (r = 0,302; p = dalam tubuh secara relatif lebih ditentukan
0,025), menandakan bahwa usia tidak oleh profil lemak tubuh daripada faktor usia
mengganggu korelasi tersebut. Dengan kata dalam konteks populasi yang diteliti. (Tabel 4)

Tabel 4. Korelasi Parsial antara Total Lemak Tubuh dengan Kadar Vitamin D (25-hidroksi
vitamin D) dengan Usia sebagai Variabel Kontrol

Vitamin D (25-

Control Variables hidroksi vitamin Total Lemak
D)) Tubuh
Vitamin D (25-hidroksi Correlation 1.000 0.302
Usia vitamin D)) Significance (_2—tai|ed) . 0.025
Total Lemak Tubuh _ _C_:orrelatlon . 0.302 1.000
Significance (2-tailed) 0.025 .
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Hubungan antara komposisi tubuh dan
kadar vitamin D telah menjadi fokus berbagai
penelitian dalam dekade terakhir, terutama
mengingat peran fisiologis vitamin D yang
tidak terbatas pada metabolisme kalsium,
tetapi juga berkaitan erat dengan regulasi
metabolisme, fungsi otot, dan sistem imun.
Vitamin D juga memainkan peran dalam
diferensiasi sel, ekspresi gen antiinflamasi,
serta  sensitivitas insulin, menjadikannya
molekul yang memiliki implikasi luas dalam
homeostasis tubuh. Temuan pada penelitian ini
menunjukkan bahwa total lemak tubuh
berkorelasi positif dengan kadar vitamin D,
suatu hal yang tampak paradoksal mengingat
mayoritas  literatur  justru  melaporkan
sebaliknya. Dalam banyak studi, akumulasi
jaringan adiposa kerap dikaitkan dengan
penurunan  bioavailabilitas  vitamin D,
mengingat vitamin ini larut dalam lemak dan
cenderung tertahan dalam jaringan adiposa,
sehingga mengurangi konsentrasi yang beredar
secara aktif dalam sirkulasi *"*.

Namun, hasil yang bertentangan ini
dapat dijelaskan oleh perbedaan konteks
populasi, tingkat adipositas, hingga pendekatan
pengukuran yang digunakan dalam masing-
masing studi. Pada populasi dengan tingkat
overweight atau obesitas ringan, kemungkinan
besar lemak tubuh berperan sebagai cadangan
fisiologis vitamin D yang stabil, belum
menunjukkan efek penjebakan yang merugikan
sebagaimana terjadi pada obesitas ekstrem. Di
sisi lain, variabilitas diet, paparan sinar
matahari, dan aktivitas fisik juga dapat
memengaruhi  kadar vitamin D secara
independen, sehingga pengaruh lemak tubuh
bisa tampak lebih kuat atau bahkan menutupi
variabel lain. Selain itu, jenis dan distribusi
jaringan lemak antara subkutan atau viseral,
dapat memberikan implikasi metabolik yang
berbeda terhadap penyimpanan dan pelepasan
vitamin D. Dengan demikian, korelasi positif
antara total lemak dan vitamin D dalam
konteks ini dapat mencerminkan sifat
kompleks dari metabolisme vitamin D itu
sendiri, yang tidak hanya dipengaruhi oleh
total volume jaringan adiposa, tetapi juga oleh
kualitas metabolik jaringan tersebut **2*,

Selain itu, peran lemak viseral,
subkutan, serta massa otot juga menarik untuk
diperhatikan dalam konteks metabolisme
vitamin D. Secara fisiologis, lemak viseral
dikenal lebih  aktif secara  metabolik
dibandingkan  lemak  subkutan, karena

memiliki densitas vaskularisasi yang tinggi
serta kemampuan mensekresikan berbagai
sitokin proinflamasi seperti IL-6 dan TNF-o.
Kondisi ini biasanya diasosiasikan dengan
resistensi insulin, peradangan kronis tingkat
rendah, dan gangguan metabolik lainnya yang
dapat berdampak pada sintesis maupun
metabolisme vitamin D. Namun demikian,
dalam penelitian ini, lemak viseral tidak
menunjukkan  hubungan yang signifikan
terhadap kadar vitamin D. Salah satu
kemungkinan penyebabnya adalah
keterbatasan variasi kadar lemak viseral dalam
populasi yang diteliti, yang belum mencapai
ambang disfungsi metabolik yang nyata, atau
karena metode pengukuran yang tidak cukup
sensitif menangkap perbedaan kecil antar
individu 2%,

Begitu pula dengan lemak subkutan,
meskipun memiliki kapasitas penyimpanan
vitamin D, kontribusinya terhadap kadar
vitamin D serum cenderung bersifat pasif dan
tidak setara dengan efek metabolik lemak
viseral. Ketidaksignifikanan ini juga bisa
mencerminkan bahwa pada tingkat overweight
ringan hingga sedang, lemak subkutan belum
memainkan peran sentral dalam menentukan
kadar vitamin D. Sementara itu, massa otot
yang merupakan salah satu target aksi aktif
vitamin D melalui ekspresi reseptor vitamin D
(Vitamin D receptor/VDR), juga tidak
menunjukkan hubungan yang berarti. Hal ini
menimbulkan dugaan bahwa respons jaringan
otot terhadap vitamin D tidak semata
ditentukan oleh massa otot, tetapi juga oleh
kualitas jaringan, aktivitas fungsional, dan
status metabolik sel otot itu sendiri. Di
samping itu, homogenitas aktivitas fisik yang
rendah dan ukuran sampel yang terbatas juga
dapat menurunkan kemampuan deteksi
hubungan yang lemah namun relevan secara
biologis. Oleh karena itu, diperlukan studi
lanjutan dengan desain longitudinal dan
populasi  yang lebih  beragam  untuk
mengklarifikasi dinamika interaksi antara
jaringan otot, kompartemen lemak, dan
homeostasis vitamin D secara menyeluruh 4%,

Penelitian ini  memiliki beberapa
keterbatasan yang perlu diperhatikan dalam
interpretasi hasil. Pertama, ukuran sampel yang
relatif kecil dan homogenitas karakteristik
partisipan, terutama dalam hal rentang
aktivitas fisik dan status metabolik, dapat
membatasi generalisasi temuan. Kedua, tidak
adanya data spesifik mengenai asupan
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makanan, paparan sinar matahari, serta
suplementasi vitamin D membuat sulit untuk
mengevaluasi  kontribusi  faktor eksternal
terhadap kadar vitamin D. Selain itu,
pendekatan potong lintang (cross-sectional)
tidak memungkinkan untuk menyimpulkan
hubungan kausal antara komposisi tubuh dan
kadar vitamin D.

Untuk menjawab keterbatasan
tersebut, penelitian selanjutnya disarankan
menggunakan desain longitudinal dengan
ukuran sampel yang lebih besar dan lebih
beragam. Penambahan variabel seperti durasi
paparan sinar matahari, kebiasaan konsumsi
makanan sumber vitamin D, status hormonal,
serta parameter aktivitas fisik yang terukur
akan memberikan pemahaman yang lebih
komprehensif. Selain itu, pendekatan analisis
yang mempertimbangkan kualitas jaringan otot
maupun distribusi  spesifik lemak dapat
membuka wawasan baru terkait mekanisme
penyimpanan dan aktivasi vitamin D dalam
tubuh manusia.

KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa
total lemak tubuh memiliki hubungan positif
yang signifikan terhadap kadar vitamin D pada
populasi dewasa di Danau Sunter. Temuan ini
menunjukkan bahwa, dalam populasi dengan
tingkat adipositas moderat, akumulasi lemak
tubuh belum tentu menurunkan kadar vitamin
D, melainkan dapat mencerminkan kapasitas
penyimpanan  yang justru  mendukung
ketersediaannya. Sebaliknya, komponen tubuh
lain seperti lemak viseral, lemak subkutan,
IMT, dan massa otot tidak menunjukkan
asosiasi yang bermakna terhadap status
vitamin D. Hal ini mengindikasikan bahwa
distribusi dan proporsi lemak tubuh secara
keseluruhan mungkin lebih relevan
dibandingkan lokasi spesifik atau komponen
tubuh lainnya dalam menentukan kadar
vitamin D.
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