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ABSTRAK 

 

Fransiska Farah. NIM: S591102004. 2014. Hubungan antara Lingkar Leher dan C-

Reactive Protein terhadap Morbiditas Kardiovaskular pada Anak Gizi Lebih Usia 

Sekolah Dasar di Surakarta.Tesis. Pembimbing I: Prof. Dr. H. Harsono Salimo, dr, 

Sp.A(K), II: Endang Dewi Lestari, dr, Sp.A(K), MPH. Program Studi Kedokteran 

Keluarga Minat Utama Ilmu Biomedik, Program Pascasarjana, Universitas Sebelas 

Maret, Surakarta. 

 

 

Lingkar leher telah dipakai sebagai alternatif parameter baru dalam menggambarkan 

lemak tubuh regional pada anak overweight dan obese. Peningkatan lemak tubuh 

diikuti dengan meningkatnya morbiditas kardiovaskular salah satunya lewat 

pelepasan mediator inflamasi derajat rendah seperti C-Reactive Protein (CRP) dalam 

tubuh.   

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisa hubungan antara lingkar leher dan CRP 

terahadap morbiditas kardiovaskular pada anak overweight dan obese. Penelitian ini 

merupakan studi potong lintang yang dilakukan pada anak overweight dan obese di 

dua sekolah dasar di Surakarta dari Januari 2012 sampai Maret 2012. Korelasi antara 

lingkar leher dengan peningkatan kadar CRP dianalisa menggunakan tes korelasi 

Spearman. Analisa regresi logistik digunakan untuk mengetahui faktor risiko yang 

berpengaruh terhadap peningkatan lingkar leher dan CRP menurut usia dan jenis 

kelamin.  

Dari 30 anak yang ikut dalam penelitian,  17 anak berjenis kelamin laki-laki dan 13 

anak berjenis kelamin perempuan memenuhi kriteria inklusi. Tes korelasi Spearman 

menunjukkan korelasi lemah antara lingkar leher dengan kadar CRP pada subjek 

penelitian namun tidak bermakna secara signifikan (r= -0.265; p=0.157). Analisa 

regresi logistik menunjukkan peningkatan lingkar leher berisiko meningkatkan kadar 

CRP 3,30 kali (p=0,999) dan obese berisiko meningkatkan kadar CRP 1,19 kali 

(p=0,928). Jenis kelamin laki-laki bukan merupakan faktor risiko tingginya kadar 

CRP dalam tubuh (OR=0,95;p=0,963;95%CI 0,13 to 6,97). Simpulan: Tidak terdapat 

hubungan antara lingkar leher dan kadar CRP terhadap morbiditas kardiovaskular 

pada anak oveweight dan obese usia sekolah dasar.  

 

Kata kunci: lingkar leher, C-reactive protein, overweight, obese, anak 
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ABSTRACT 

 

 

Fransiska Farah. NIM: S591102004. 2014. Correlation of Neck circumference and 

C-Reactive Protein in Cardiovascular Morbidity of Overweight and Obese 

elementary school-aged children in Surakarta. Thesis. Supervisor I: Prof. Dr. H. 

Harsono Salimo, dr, Sp.A(K), II: Endang Dewi Lestari, dr, Sp.A(K), MPH. Medical 

Family Study Program, Post Graduate Program, Special Interest Biomedical Science, 

University of Sebelas Maret, Surakarta. 

 

 

Neck circumference has been used as a new alternative parameter in depicting 

regional body fat in overweight and obese children. Excalation of body fat increases 

cardiovascular morbidity, as the increment of C-Reactive Protein (CRP), a low grade 

inflammatory mediator. The aim of this study is to analize correlation between neck 

circumference and CRP in overweight and obese children. This cross-sectional study 

was conducted in two elementary school at Surakarta from January 2012 to March 

2012. Correlation between neck circumference and CRP level was analyzed using the 

Spearman correlation test. Regression logistic analysis was performed to see possible 

risk factors in neck circumference and CRP level according to age and both sexes. 

There were 30 children, 17 boys and 13 girls who filled in the inclusion criteria. 

There was no significant correlation between neck circumference and CRP level on 

subject population (r= -0.265; p=0.157). Regression logistic analysis showed neck 

circumference and obese had odds ratio 3,30 (p=0,999) and 1,19 (p=0,928). Male sex 

was not a risk factor on increament of CRP level (OR=0,95;p=0,963;95%CI 0,13-

6,97). 

Conclusion: There is no correlation between neck circumference and CRP level in 

cardiovascular morbidity of overweight and obese elementary school-aged children. 
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