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ABSTRACT
Background: Childhood obesity is a global public health issue with an increasing prevalence. Taste preferences and
dietary patterns formed early in life are key determinants in the development of obesity. Mothers play a central role in
shaping children’s taste preferences, not only as the primary decision-makers in family food choices but also through
their own sensory experiences, which indirectly influence the exposure to flavors and types of food introduced to
children.
Objective: This narrative review aims to examine the influence of maternal sensory experiences during the prenatal and
postnatal periods, including taste preferences and dietary patterns, on the development of children’s preferences for
fatty, sweet, and salty tastes, and their association with obesity risk.
Methods: This review is a narrative synthesis of relevant scientific literature that discusses the influence of maternal
sensory experiences during pregnancy and breastfeeding on the formation of children’s taste preferences.
Results: Various studies indicated that maternal sensory experiences, as reflected in dietary intake during pregnancy
and breastfeeding, played an important role in shaping children’s taste preferences. Early food introduction also
affected the acceptance or rejection of specific tastes, particularly fatty, sweet, and salty, which subsequently influenced
children’s dietary patterns and contributes to long-term obesity risk.
Conclusion: Maternal sensory experiences play a central role in shaping children’s taste preferences, which can
influence dietary patterns and obesity risk. Understanding this relationship is essential for designing more effective
family-based nutritional interventions to prevent childhood obesity.
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ABSTRAK
Latar Belakang: Obesitas pada anak merupakan masalah kesehatan masyarakat global dengan prevalensi yang terus
meningkat. Preferensi rasa dan pola makan yang terbentuk sejak usia dini menjadi determinan penting dalam
perkembangan obesitas. Ibu memiliki peran sentral dalam pembentukan preferensi rasa anak, tidak hanya sebagai
pengambil keputusan utama dalam pemilihan makanan keluarga, tetapi juga melalui pengalaman sensorik yang
dimilikinya, yang secara tidak langsung memengaruhi paparan rasa dan jenis makanan yang diperkenalkan kepada
anak.
Tujuan: Tinjauan naratif ini bertujuan untuk mengkaji pengaruh pengalaman sensorik ibu pada masa prenatal dan
postnatal meliputi preferensi rasa dan pola makan dengan pembentukan preferensi rasa anak terhadap rasa berlemak,
manis, dan asin, serta keterkaitannya dengan risiko obesitas.
Medode: Kajian ini merupakan tinjauan naratif terhadap literatur ilmiah yang relevan, yang membahas pengaruh
pengalaman sensorik ibu selama periode prenatal dan postnatal terhadap perkembangan preferensi rasa anak.
Hasil: Berbagai studi menunjukkan bahwa pengalaman sensorik ibu, yang tercermin dari pola makan selama
kehamilan dan menyusui, berperan penting dalam membentuk preferensi rasa anak. Pengenalan makanan sejak dini
juga memengaruhi penerimaan atau penolakan terhadap rasa spesifik, khususnya makanan dengan rasa berlematk,
manis, dan asin, yang selanjutnya berdampak pada pembentukan pola makan anak dan berkontribusi terhadap risiko
obesitas jangka panjang.
Kesimpulan: Pengalaman sensorik ibu memiliki peran sentral dalam membentuk preferensi rasa anak, yang dapat
memengaruhi pola makan dan risiko obesitas. Pemahaman terhadap hubungan ini penting untuk merancang intervensi
gizi berbasis keluarga yang lebih efektif dalam upaya pencegahan obesitas anak.

Kata Kunci : Preferensi rasa, pengalaman sensori ibu, pola makan; obesitas anak
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PENDAHULUAN

Obesitas merupakan masalah kesehatan
global yang sedang berlangsung dengan prevalensi
yang terus meningkat pesat, terutama di negara-
negara berpenghasilan rendah dan menengah.'=
Menurut laporan WHO tahun 2022, terdapat 2,5
miliar orang dewasa berusia 18 tahun ke atas
mengalami kelebihan berat badan, dan lebih dari
890 juta diantaranya mengalami obesitas. Pada
kelompok usia 5 - 19 tahun, lebih dari 390 juta anak
dan remaja juga mengalami kelebihan berat badan
dan sekitar 37 juta anak di bawah usia 5 tahun
tercatat mengalami kelebihan berat badan.*® Studi
longitudinal dari Belanda menunjukkan bahwa
peningkatan BMI antara usia 2—6 tahun merupakan
prediktor paling kuat terhadap obesitas dan risiko
kardiometabolik di masa dewasa, kenaikan cepat
selama periode ini berkorelasi erat dengan risiko
obesitas saat dewasa.6 Pola makan yang tinggi gula
dan minuman manis (ultra-processed foods)
berkaitan langsung dengan kenaikan berat badan
yang cepat dan memberi dasar metabolik untuk
obesitas di kemudian hari.7

Pola makan memiliki karakteristik sensorik
yang berbeda yang menarik bagi setiap individu.
Preferensi sensorik dan penerimaan pola makan
kemungkinan besar ditentukan melalui paparan,
ketersediaan, dan norma budaya.® Perkembangan
preferensi ini dimulai sejak dini dan sangat
dipengaruhi oleh pengalaman sensorik selama
periode  kritis perkembangan prenatal dan
postnatal.”»!® Salah satu faktor yang paling
berpengaruh dalam proses ini adalah lingkungan
sensorik ibu.!! Selama kehamilan dan menyusui,
rasa dan asupan gizi yang dikonsumsi ibu secara
langsung memengaruhi pengalaman sensorik janin
dan bayi yang sedang berkembang, yang berpotensi
membentuk preferensi rasa yang bertahan hingga
dewasa.” Paparan prenatal terhadap berbagai rasa
terjadi melalui cairan ketuban, yang mencerminkan
pola makan ibu. Bayi dapat merasakan rasa ini dan
dapat mengembangkan preferensi awal berdasarkan
paparan tersebut. Pada periode pascanatal, air susu
ibu (ASI) membawa rasa dari makanan yang
dikonsumsi ibu, yang selanjutnya memengaruhi
pengalaman sensorik bayi dan membentuk fondasi
bagi preferensi makanan jangka panjang.'>!3

Dengan  menganalisis data  tentang
kebiasaan makan ibu dan pengaruhnya terhadap
preferensi rasa anak, membuktikan bahwa
kebiasaan makan ibu selama periode kritis
perkembangan prenatal dan postnatal secara
signifikan memengaruhi preferensi rasa anak di
kemudian hari untuk makanan dengan rasa
berlemak, manis, dan asin yang tinggi.'l!*
Preferensi ini selanjutnya akan memainkan peran

penting dalam membentuk pilihan makanan dan
risiko obesitas sepanjang rentang hidup.'>'® Banyak
penelitian telah membahas faktor-faktor penyebab
obesitas pada anak, namun kajian yang secara
khusus menelaah pengalaman sensorik ibu
termasuk preferensi rasa dan pola makan ibu
selama masa prenatal dan postnatal dalam
membentuk preferensi rasa anak masih terbatas.
Sebagian besar studi fokus hanya pada salah satu
periode (prenatal atau postnatal), sementara
tinjauan ini menekankan pentingnya melihat
keduanya sebagai satu rangkaian berkelanjutan
dalam pembentukan preferensi rasa anak.

Mekanisme preferensi rasa yang terbentuk
selama tahap awal ini bukan sekadar rasa ingin tahu
tetapi memiliki implikasi substansial bagi
kesehatan, khususnya dalam konteks obesitas.!’
Obesitas merupakan kondisi multifaktorial yang
erat kaitannya dengan pola makan, di mana
preferensi terhadap makanan dengan rasa berlemak,
manis, dan asin yang tinggi menjadi salah satu
faktor risiko penting.'® Hubungan antara preferensi
rasa awal dan obesitas didukung oleh sejumlah
penelitian terdahulu yang menunjukkan bahwa
individu yang memiliki preferensi terhadap
makanan dengan rasa berlemak, manis, dan asin
yang tinggi memiliki risiko lebih besar terhadap
obesitas dan gangguan metabolik terkait.!®-?
Preferensi ini sering kali tercermin dalam pola
makan yang tinggi kalori dan kualitas gizi yang
lebih buruk, yang berkontribusi pada meningkatnya
prevalensi obesitas secara global.?!

Meningkatnya prevalensi obesitas global
dan berbagai komplikasi kesehatan, penting untuk
memahami peran pengalaman sensorik ibu dalam
membentuk preferensi rasa anak. Namun, masih
terdapat kesenjangan penelitian, khususnya dalam
mengkaji secara simultan pengaruh pengalaman
sensorik pada masa prenatal dan postnatal terhadap
pembentukan preferensi rasa dan risiko obesitas.
Tinjauan ini bertujuan untuk mengisi kekosongan
tersebut dengan menjelaskan mekanisme potensial
yang menghubungkan pola makan ibu selama
kehamilan dan menyusui dengan preferensi rasa
anak serta konsekuensi jangka panjang terhadap
status gizinya. Tinjauan ini diharapkan dapat
menjadi dasar bagi pengembangan intervensi gizi
dan kebijakan kesehatan masyarakat yang bertujuan
untuk mencegah obesitas sejak tahap awal
kehidupan.

METODE

Penelitian ini menggunakan literature
review dengan metode naratif atau tinjauan pustaka.
Pencarian artikel dilakukan dengan menggunakan
artikel nasional dan internasional yang ditelusuri

Copyright 2025, P-ISSN: 2337-6236; E-ISSN: 2622-884X
This is an open access article under the CC BY-SA License(https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/)



Journal of Nutrition College, Volume 14, Nomor 4, Tahun 2025, 405

dengan database Google Scholar, ScienceDirect,
Scopus, AcademiEdu, PubMed. Pemilihan artikel
yang digunakan merupakan penelitian yang
signifikan berkaitan dengan pengalaman sensori ibu
pada masa prenatal dan postnatal terhadap
preferensi rasa dan risiko obesitas anak. Kriteria
Inklusi pencarian artikel adalah: 1) Artikel hasil
penelitian primer (kuantitatif maupun kualitatif)
yang relevan dengan topik pengalaman sensori ibu
pada masa prenatal dan postnatal, pembentukan
preferensi rasa anak dan risiko obesitas anak 2)
Artikel yang membahas minimal salah satu dari dua
variabel utama 3) Artikel berbahasa indonesia atau
inggris 4) Artikel tersedia dalam full-text (teks
lengkap) untuk dianalisis lebih lanjut. Kriteria
Eksklusi pencarian artikel adalah: 1) Artikel berupa
opini, editorial, tanpa data empiris serta artikel yang
tidak tersedia full-text 2) Artikel yang tidak
membahas variabel utama secara eksplisit 3)
Artikel yang hanya meneliti remaja atau dewasa.

Hubungan Preferensi Rasa Ibu

Preferensi Rasa Anak

terhadap

Pengaruh Pengalaman Rasa awal

Periode awal kehidupan merupakan fase
kritis dalam pembentukan preferensi rasa dan pola
makan anak. Berbagai penelitian menunjukkan
bahwa pengalaman sensorik yang diperoleh anak
sejak masa prenatal hingga postnatal sangat
dipengaruhi oleh pola makan ibu.' Dalam konteks
ini, ibu memiliki peran sentral tidak hanya sebagai
pengambil keputusan utama dalam pemilihan
makanan keluarga, tetapi juga sebagai mediator
rasa melalui pengalaman sensorik yang dimilikinya.
Pengalaman sensorik ibu terhadap rasa, aroma, dan
tekstur makanan dapat membentuk preferensi
individu yang kemudian tercermin dalam jenis
makanan yang dipilih dan diperkenalkan kepada
anak. Hal ini menunjukkan bahwa preferensi rasa
ibu secara tidak langsung menjadi fondasi awal
terbentuknya preferensi rasa anak, baik melalui
paparan intrauterin maupun melalui ASI dan
makanan pendamping yang diberikan pada tahap
awal kehidupan.

Tahap awal pengalaman rasa dimulai pada
masa kehamilan, dengan penyaluran makanan
melalui tali pusar, berlanjut ke pemberian makanan
oral dengan ASI atau susu formula, dan kemudian
pemberian makanan pendamping ASI sehingga
bayi merasakan berbagai jenis makanan dan rasa.
Bukti yang konvergen di berbagai spesies
mendukung bahwa sistem kemoreseptif janin telah
berfungsi pada  akhir  kehamilan, yang
memungkinkan  deteksi  serangkaian  isyarat
kemosensori yang luas yang berasal dari makanan
ibu dan ditransmisikan ke cairan ketuban. Paparan
rasa sejak dalam kandungan secara efektif

membentuk memori sensorik janin, sehingga
setelah lahir bayi lebih mudah menerima rasa
tersebut. Hasil tiga studi pada hewan pengerat
menunjukkan bahwa terdapat dampak signifikan
dari paparan diet tinggi lemak induk pada
preferensi rasa dan ekspresi reseptor rasa serta hasil
kesehatan potensial keturunannya yang terpapar
diet tinggi lemak induk selama kehamilan dan
menyusui.?>24

Penelitian yang berfokus pada manusia juga
menunjukkan bukti yang serupa bahwa janin dari
berbagai spesies (termasuk manusia)
mengembangkan sistem kemosensori yang telah
berfungsi sebelum kelahiran. Pengalaman sensorik
selama periode prenatal ini dapat mendorong proses
konsolidasi dan pembelajaran memori yang pada
akhimya  mempengaruhi  respons  sensorik
pascanatal.25 Diet ibu terhadap paparan rasa
tertentu pada periode kritis prenatal secara
signifikan memberikan dampak pada
perkembangan sirkuit rasa pusat keturunannya yang
dimediasi oleh aktivitas mikroglia.26 Pola makan
ibu pada periode prenatal melalui paparan cairan
ketuban dan berlanjut pada periode postnatal
selama menyusui telah terbukti memberikan
pengaruh  positif  terhadap  preferensi  rasa
keturunannya,!!-1427-30

Indra pengecap sudah muncul sejak dini,
selama trisemester terakhir perkembangan prenatal,
indra pengencap ini sudah dapat mendeteksi dan
mengirimkan informasi ke sistem saraf pusat.
Lingkungan intrauterin yang kaya akan rasa dapat
berubah sesuai dengan pola makan ibu dan terus
berubah ketika bayi dan remaja. Hal ini berfungsi
sebagai pengendali sepanjang hidup, mengontrol
apakah akan menerima atau menolak zat asing.
Karena cairan ketuban dan ASI mencerminkan
makanan ibu pada tingkat yang berbeda, paparan
yang berkelanjutan membantu bayi memahami
preferensi rasa mereka dan membangun dasar untuk
pilihan makanan mereka saat mereka menjadi lebih
dewasa.’

Tinjauan sistematis dan meta-analisis
menunjukkan bahwa pola makan orang tua
(parental dietary modeling) memiliki pengaruh
yang kuat terhadap asupan makanan anak, baik
terhadap makanan sehat maupun makanan dengan
rasa berlemak dan manis yang tinggi. Ketersediaan
makanan di rumah dan perilaku makan orang tua
merupakan prediktor utama pola konsumsi anak.31
Preferensi anak terhadap makanan dengan rasa
berlemak tinggi berkorelasi erat dengan status
adipositas ibu; anak usia 3—5 tahun yang menyukai
makanan dengan rasa berlemak cenderung memiliki
asupan lemak yang lebih tinggi serta memiliki
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orang tua, khususnya ibu, dengan indeks massa
tubuh (IMT) yang lebih tinggi.32

Bayi Yang Diberi ASI Dan Susu Formula

Bayi mendapat pengalaman kemosensori
yang berbeda dan terus berubah selama proses
menyusui karena ASI mengandung rasa makanan
yang berubah-ubah sesuai dengan pola makan
ibu.?*3 Dibandingkan dengan bayi yang diberi susu
formula pengalaman rasa bayi akan terbatas karena
rasa susu yang konstan, bayi yang diberi ASI
memiliki pengalaman rasa yg lebih beragam dan
menunjukkan penerimaan yang lebih besar terhadap
makanan baru serta penerimaan yang positif
terhadap berbagai macam makanan sehat dan
cenderung tidak pilih-pilih makanan.* Penelitian
pada kelompok usia anak 2-8 tahun ditemukan
bahwa anak-anak yang mendapatkan ASI dalam
jangka waktu 3 bulan atau lebih cenderung lebih
banyak makan sayur dibandingkan dengan anak-
anak yg mendapatkan ASI dalam jangka waktu
yang lebih singkat.35 Preferensi anak terhadap
sayuran dipengaruhi oleh pola makan ibu selama
menyusui. Anak yang disusui lebih dari 3 bulan
oleh ibu yang gemar mengonsumsi sayuran
cenderung memiliki penerimaan dan konsumsi
sayur yang lebih baik, karena adanya transfer rasa
melalui ASI serta pembelajaran rasa sejak dini.?*’

Hasil ini menunjukkan bahwa
kesinambungan pengalaman rasa yang diberikan
pada anak yang diberi ASI membantu transisi ke
makanan padat saat disapih. Hal ini juga didukung
oleh temuan bahwa anak-anak yang disusui
menyukai keragaman sayuran yang tinggi pada
awal penyapihan mereka mengkonsumsi lebih
banyak jenis sayuran baru dan lebih menyukainya,
dibandingkan dengan anak-anak yang diberi susu
formula atau kelompok yang memiliki keragaman
sayuran yang lebih rendah. Studi lebih lanjut ini
menunjukkan ~ bahwa  pengalaman  dengan
keragaman kemosensori saat menyusui atau pada
awal pemberian makanan pendamping dapat
memengaruhi preferensi kemosensori terhadap
sayuran selama masa kanak-kanak.’* Oleh karena
itu, pemberian ASI eksklusif dan perhatian terhadap
pola makan ibu selama masa menyusui merupakan
momen penting untuk melakukan intervensi dalam
membentuk preferensi rasa anak. Namun, perlu
ditekankan bahwa durasi menyusui, komposisi ASI,
serta faktor sosiodemografik juga merupakan faktor
yang perlu diperhatikan karena dapat memengaruhi
proses pembentukan preferensi rasa dan pola
makan sehat anak di masa mendatang.

Pemberian Makanan Pendamping ASI (MPASI)

Pembelajaran awal tentang rasa berlanjut
selama periode pemberian makanan pendamping
ASI, selama periode pemberian MPASI, bayi

belajar rasa awal melalui pengenalan makanan
padat dan perubahan paparan terhadap makanan
baru. Pada saat ini, terjadi transisi dari ASI atau
susu formula ke MPASI, dan bayi menemukan sifat
sensorik (rasa, tekstur, aroma) dan kandungan gizi
(kepadatan energi) dari makanan, yang pada
akhirnya akan membentuk preferensi rasa anak
hingga mereka dewasa.38,39 Panduan WHO (2003)
dan IDAI (2020) merekomendasikan pemberian
MPASI dimulai pada usia 6 bulan dengan tekstur
dan variasi rasa yang disesuaikan secara
bertahap.40 Paparan makanan yang berulang
merupakan salah satu faktor penentu penerimaan
makanan baru oleh anak-anak. Hal ini pada
gilirannya memudahkan peralihan ke makanan
sehat saat disapih. Saat bayi disapih, paparan 8—10
kali terhadap suatu makanan akan meningkatkan
asupan mereka, bahkan jika makanan tersebut pada
awalnya ditolak.9 Pengalaman awal dengan
paparan makanan bergizi dan variasi rasa ini dapat
memaksimalkan kemungkinan anak-anak akan
memilih makanan yang Ilebih sehat seiring
pertumbuhannya. Oleh karena itu, memberikan
edukasi kepada ibu tentang cara memberi MPASI
yang responsif dapat meningkatkan praktik
pemberian MPASI, dan membentuk preferensi rasa
anak terhadap makanan sehat.

Hubungan Preferensi Rasa (Berlemak, Manis,
Asin) dan Risiko Obesitas

Manusia pada umumnya memiliki respons
positif sejak lahir terhadap rasa manis dan asin, dan
respon negatif terhadap rasa pahit. Pada masa
kanak-kanak  kecenderungan biologis dalam
menyukai makanan manis dan menghindari
makanan pahit seperti sayuran hijau bertujuan
untuk menarik anak-anak terhadap makanan padat
energi sekaligus mengurangi konsumsi racun.’*!
Preferensi terhadap rasa asin dan penolakan
terhadap rasa pahit dapat mengalami modifikasi
sejak dini melalui paparan berulang terhadap rasa
dalam cairan ketuban, ASI, dan makanan padat
selama pemberian MPASI. Paparan ini dapat
meningkatkan penerimaan anak terhadap rasa
tersebut, termasuk penerimaan terhadap rasa
pahit.164?  Preferensi rasa merupakan penentu
penting asupan makanan dan dipengaruhi oleh
paparan rasa di awal kehidupan. Namun, data
tentang pola rasa makanan di awal masa kanak-
kanak masih terbatas. Penelitian tentang hubungan
pengalaman sensori ibu terhadap preferensi rasa
anak keturunannya khususnya rasa manis, asin dan
makanan dengan rasa berlemak serta pengaruhnya
terhadap kejadian obesitas sangat sulit ditemukan.

Ketika makanan yang banyak beredar
didunia saat ini adalah makanan yang tidak sehat
dan rasa manis yang Dberlimpah, kecenderungan
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alami ini dapat menyebabkan pilihan diet yang
buruk. Anak-anak yang menyukai makanan manis
berisiko menjadi kelebihan berat badan atau
obesitas, yang dapat menyebabkan berbagai
masalah kesehatan di masa dewasa. Untungnya
banyak bukti menunjukkan bahwa, dimulai
sebelum kelahiran dan Dberlanjut sepanjang
perkembangan, terdapat peluang yang berulang dan
bervariasi bagi anak-anak untuk belajar menikmati
cita rasa makanan sehat. Rasa dari makanan ibu
dapat ditularkan ke dalam cairan ketuban dan ASI.
Oleh karena itu, ibu yang mengonsumsi makanan
sehat selama kehamilan dan menyusui memberikan
bayinya kesempatan untuk belajar menyukai rasa
tersebut. Memperkenalkan makanan dengan
berbagai rasa juga akan membuat bayi lebih tertarik
untuk makan makanan baru. Karena pengalaman
sensorik awal ini membentuk preferensi makanan
dan pola makan yang bertahan sepanjang hidup.’

Rasa adalah penentu kuat perilaku
konsumen yang sempurna, rasa mengacu pada
sensansi terpadu yang muncul dari gabungan
masukan rasa, kemosensasi, dan penciuman.’
Kesukaan sensoris individu menjadi penentu
penting terhadap asupan makanan dan dapat
mempengaruhi status berat badan. Asupan dengan
rasa makanan berlemak, manis dan asin yang tinggi
telah dikaitkan dengan perkembangan penyakit
kronis seperti obesitas. Sebagian besar program
kesehatan masyarakat diseluruh dunia telah
menerapkan rekomendasi gizi yang mencakup
pembatasan asupan lemak, garam dan gula.43,44
Namun kesukaan yang tinggi terhadap makanan
dengan rasa berlemak, manis dan asin ini
berkontribusi terhadap kenikmatan makanan karena
sifat sensorik yang dimilikinya, yang dapat
mendorong konsumsi berlebihan.45

Hubungan antara pola makan ibu terhadap
rasa manis dengan preferensi rasa anak
keturunannya sangat jarang diteliti hubungan
keduanya sulit untuk diteliti dengan hasil yang
jelas. Pada penelitian yang dilakukan oleh Stupecka
et al. menunjukkan bahwa preferensi rasa manis
anak berkaitan erat dengan pola makan ibu. Anak-
anak dengan ibu yang

Kesukaan sensorik individu terhadap
makanan dengan rasa berlemak, manis dan asin
tampaknya menjadi penentu utama asupan makanan
dan akibatnya dapat mempengaruhi status berat
badan.?!*3% Asupan lemak berlebih diakui sebagai
faktor yang paling berkontribusi terhadap
perkembangan kelebihan menyukai makanan
dengan rasa manis dan makanan dengan rasa
berlemak tinggi memiliki kecenderungan lebih kuat
terhadap rasa manis dan memiliki risiko obesitas
lebih tinggi.46 Selain itu, tinjauan sistematis

menunjukkan bahwa paparan rasa manis dari
makanan ibu selama kehamilan dan menyusui
ditransfer melalui cairan ketuban dan ASI, sehingga
membentuk preferensi rasa manis anak sejak usia
dini."?

Hubungan preferensi rasa asin, yang
dilakukan pada studi hewan pengerat menemukan
bahwa keturunan jantan dan betina dari kelompok
HFD menunjukkan peningkatan preferensi yang
signifikan untuk rasa asin.?? Pada manusia, asupan
garam ibu selama masa awal kehamilan berperan
penting dalam proses perkembangan sistem saraf
pusat janin, khususnya pada jalur saraf yang
berhubungan dengan persepsi rasa. Proses ini
dimediasi oleh aktivitas mikroglia yang berperan
dalam pembentukan dan pematangan sistem saraf
pusat.?® Anak-anak yang memiliki kecenderungan
mengkonsumsi makanan dengan rasa asin yang
kuat cenderung menolak makanan baru (neofobia
makanan). Neofobia ini seringkali muncul karena
mereka terbiasa dengan intensitas rasa asin yang
kuat dan enggan menerima rasa yang lebih ringan,
netral, atau berbeda.!” Namun ada satu penelitian
mengungkapkan tidak adanya kolerasi signifikan
yang ditemukan untuk sensitivitas rasa asin dan

preferensi dalam kaitannya dengan kejadian
obesitas.*’
Kesukaan sensorik individu terhadap

makanan dengan rasa berlemak, manis dan asin
tampaknya menjadi penentu utama asupan makanan
dan akibatnya dapat mempengaruhi status berat
badan.?!#3-5% Asupan lemak berlebih diakui sebagai
faktor yang paling berkontribusi terhadap
perkembangan  kelebihan berat badan dan
obesitas.’! Makanan tinggi lemak mempunyai efek
yang lemah terhadap rasa kenyang dan mudah
menyebabkan konsumsi energi yang berlebihan
karena kepadatan energinya yang tinggi.’>> Rasa
berlemak disukai secara universal karena dapat
memberikan rasa yang enak serta tekstur yang
lembut dan renyah bila dicampurkan dengan bahan
lain. Rasa berlemak dan asin memberikan
kombinasi yang menggugah selera dan banyak
diminati seperti keripik, daging, keju, dan berbagai
makanan cepat saji.*

Mayoritas penelitian melaporkan adanya
hubungan positif antara preferensi rasa makanan
berlemak dengan kejadian obesitas. Studi pada
hewan pengerat melaporkan keturunan dari
kelompok HFD menunjukkan peningkatan berat
badan dibandingkan dengan kelompok diet standar.
Penelitian ini menyoroti dampak signifikan dari
paparan diet tinggi lemak induk dan hasil kesehatan
potensial keturunannya.??-24

Dua studi pada manusia menunjukkan
bahwa preferensi ibu terhadap rasa makanan
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berlemak yang tinggi berhubungan signifikan
dengan kejadian obesitas pada anak.4%%¢ Salah satu
studi menemukan bahwa anak-anak dari ibu yang
menyukai rasa makanan berlemak memiliki
prevalensi obesitas lebih tinggi (39% dibandingkan
20%; p = 0,039), yang menunjukkan adanya
pengaruh intergenerasional terhadap preferensi rasa
dan status gizi anak.*®

Intervensi dan Implikasi Kesehatan Masyarakat
Intervensi Diet Dini

Pendekatan untuk menangani kebiasaan
makan ibu melalui edukasi dan promosi praktik
makan sehat berpotensi mencegah terbentuknya
preferensi rasa yang mengarah pada makanan yang
tidak sehat pada anak. Intervensi ini juga dapat
berkontribusi pada penurunan risiko obesitas sejak
dini. Sebuah penelitian menunjukkan bahwa
preferensi rasa secara signifikan memengaruhi
asupan makanan, terutama pada orang dewasa yang
mengalami obesitas.’” Salah satu faktor yang
berpotensi membentuk preferensi rasa sejak dini
adalah pola makan ibu.'?> Oleh karena itu, intervensi
diet dini menjadi strategi yang krusial. Menangani
kebiasaan makan ibu melalui edukasi gizi dan
promosi praktik makan sehat tidak hanya
berdampak pada status gizi ibu itu sendiri, tetapi
juga berperan dalam membentuk preferensi rasa
anak sejak usia dini. Hal ini dapat mencegah
terbentuknya preferensi terhadap makanan dengan
rasa berlemak, manis, atau asin yang berlebihan,
yang merupakan faktor risiko terjadinya obesitas di
kemudian hari. Dengan demikian, pendekatan
pencegahan obesitas sebaiknya tidak hanya
berfokus pada individu dewasa, tetapi juga
mencakup edukasi gizi pada perempuan usia subur
sebagai bagian dari strategi promotif dan preventif
jangka panjang.*®

Pertimbangan Kebijakan

Temuan dalam tinjauan naratif ini
memberikan dasar bagi pertimbangan kebijakan
dalam bidang kesehatan masyarakat, khususnya
terkait upaya pencegahan obesitas pada orang
dewasa. Strategi intervensi sebaiknya tidak hanya
berfokus pada modifikasi perilaku makan individu,
tetapi juga mencakup pendekatan struktural yang
mendukung lingkungan makan sehat. Strategi
kesehatan masyarakat perlu difokuskan pada
peningkatan akses terhadap makanan bergizi,
khususnya di wilayah dengan prevalensi obesitas
yang tinggi. Selain itu, penting untuk meningkatkan
kesadaran masyarakat mengenai dampak jangka
panjang dari paparan diet tidak seimbang sejak usia
dini terhadap perkembangan preferensi rasa dan
risiko obesitas.

Di Indonesia kebijakan seperti program
Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) telah menekankan

pentingnya pemantauan pertumbuhan dan edukasi
gizi sejak masa kehamilan dan menyusui, sebagai
bentuk intervensi dini yang relevan.”® Sementara
itu, secara global, WHO (2015) merekomendasikan
pembatasan konsumsi gula tambahan kurang dari
10% dari total energi harian, serta pengurangan
asupan garam pada anak-anak untuk mencegah
penyakit tidak menular sejak usia dini.60
Implementasi kebijakan yang menyasar pendidikan
gizi di sekolah, kampanye publik tentang pola
makan sehat, serta regulasi pemasaran makanan
tinggi gula, garam, dan lemak dapat menjadi
langkah konkret dalam menanggulangi masalah ini
secara berkelanjutan. Dengan dukungan kebijakan
yang kontekstual dan berbasis bukti lokal, upaya
pencegahan obesitas dapat dilakukan secara lebih
efektif.

SIMPULAN

Tinjauan  ini  menunjukkan  bahwa
pengalaman sensorik ibu selama kehamilan dan
menyusui, terutama konsumsi makanan dengan rasa
berlemak, manis, dan asin, dapat membentuk
preferensi rasa anak sejak dini. Paparan rasa
melalui cairan ketuban dan ASI berkontribusi pada
pembentukan preferensi yang dapat bertahan
hingga dewasa. Temuan ini sejalan dengan
penelitian lainnya yang menunjukkan bahwa rasa
dari makanan ibu dapat ditularkan ke cairan
ketuban dan ASI, sehingga membiasakan anak
dengan rasa ini sejak usia dini sangat penting.'!-?7-%
Anak dengan preferensi kuat terhadap rasa manis
dan berlemak cenderung memiliki risiko obesitas
lebih tinggi, seiring kecenderungan mengonsumsi
makanan tinggi kalori. Anak-anak dengan
preferensi kuat terhadap makanan manis dan
berlemak, yang dibentuk oleh pengalaman sensorik
ibu, lebih cenderung memiliki indeks massa tubuh
(IMT) yang lebih tinggi dan obesitas di masa
dewasa. Temuan ini konsisten dengan literatur yang
menghubungkan asupan tinggi makanan manis dan
berlemak dengan peningkatan risiko
obesitas. 2146306 Kecenderungan ~ mengonsumsi
makanan berkalori tinggi dan lezat kemungkinan
berakar pada pengalaman sensorik awal yang
menciptakan kecenderungan terhadap preferensi
rasa ini. Kecenderungan ini dapat menyebabkan
kebiasaan mengonsumsi makanan tidak sehat, yang
berkontribusi pada asupan kalori berlebihan dan
penambahan berat badan dikemudian harinya.

Temuan ini  juga  menegaskan
pentingnya intervensi diet dini, seperti edukasi
gizi 1ibu, untuk mendorong terbentuknya
preferensi rasa yang sehat pada anak. Penelitian
lebih lanjut, khususnya studi longitudinal,
dibutuhkan untuk memperjelas mekanisme
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hubungan antara pola makan ibu, preferensi
rasa anak, dan risiko obesitas. Implikasi utama
dari temuan ini menunjukkan bahwa potensi
intervensi diet dini dapat mengubah preferensi
rasa dan memengaruhi hasil kesehatan jangka
panjang. Edukasi dan intervensi diet ibu selama
kehamilan dan menyusui dapat memainkan
peran penting dalam membentuk preferensi
rasa yang lebih sehat pada anak-anak. Jika ibu
didorong untuk mengonsumsi makanan
seimbang yang kaya buah-buahan, sayuran, dan
biji-bijian utuh, hal itu dapat membantu
menumbuhkan preferensi untuk pilihan yang
lebih sehat ini pada anak-anak mereka, yang
berpotensi mengurangi risiko obesitas.

Singkatnya, tinjauan ini berkontribusi pada
pemahaman tentang bagaimana pengalaman
sensorik ibu memengaruhi preferensi rasa dan jalur
potensial menuju obesitas. Dengan menyoroti
pentingnya paparan diet dini, hal ini membuka jalan
untuk mengembangkan strategi pencegahan yang
mengatasi pembentukan preferensi rasa yang
kurang baik dan obesitas sejak tahap awal
kehidupan. Diperlukan lebih banyak penelitian
berkualitas tinggi untuk membuat kesimpulan yang
kuat tentang hubungan antara pola makan ibu
terhadap makanan dengan rasa berlemak, manis,
asin dengan preferensi rasa anak dan kejadian
obesitas.
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