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 Obesitas merupakan keadaan akumulasi lemak yang tidak normal pada jaringan 

adiposa yang akan mengakibatkan terjadinya resistensi insulin yaitu keadaan dimana 

pancreas tidak dapat menghasilkan insulin dalam jumlah yang normal atau tubuh tidak 

dapat menggunakan insulin yang dihasilkan sehingga menyebabkan tidak dapat 

masuknya glukosa kedalam sel dan akibatnya kadar glukosa di dalam darah meningkat. 

Salah satu indikator yang digunakan dalam mengukur obesitas adalah IMT (Indeks 

Massa Tubuh). Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan obesitas 

dengan kadar HbA1c. Jenis penelitian ini adalah penelitian analitik dengan desain cross 

sectional. Sampel penelitian pasien diabetes mellitus tipe 2 di Klinik Tiara Medistra 

Desa Bandar Setia dengan jumlah keseluruhan 41 orang dengan menggunakan total 

sampling, Analisa data menggunakan uji koefisien kontingensi lambda. Berdasarkan 

penelitian yang telah dilakukan didapatkan, tidak ada hubungan yang bermakna antara 

obesitas dengan kadar HbA1c pada pasien diabetes mellitus tipe 2 di klinik tiara 

medistra dengan nilai p value = 0,819 (p > 0,05). 
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 Obesity is an abnormal fat accumulation in adipose tissue that causes insulin 

resistance when the pancreas does not produce enough insulin or when the body 

cannot effectively use the insulin so that glucose does not enter cells and blood glucose 

levels increase. BMI is one indicator to measure obesity. This study aimed to determine 

the correlation between obesity and HbA1c levels. This research method was an 

analytical study with a cross-sectional design, and the technique used total sampling 

with 41 samples and data analysis using the lambda contingency coefficient test. Based 

on the research that has been done, the results showed no significant correlation 

between obesity and HbA1c levels in type 2 diabetes mellitus patients at Tiara Medistra 

Clinic, Bandar Setia Village, with p-value = 0.819 (p > 0.05). 

Korespondensi  

Tel. 

089637287335 

Email:  

fikriyyanadifah 

@gmail.com 

 

https://jurnal.fk.uisu.ac.id/index.php/ibnusina


Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara 

Volume 22 No.1 Tahun 2023 

 Fikriyyah Nadifah 17 

PENDAHULUAN 

Diabetes Melitus (DM) adalah salah satu 

penyakit kronis yang paling umum di dunia. DM 

tipe 2 merupakan keadaan abnormal, dimana 

pankreas tidak dapat menghasilkan insulin 

(hormon yang mengatur glukosa darah), atau 

ketika tubuh tidak dapat menggunakan insulin 

yang dihasilkannya. DM Tipe 2 menjadi 

perhatian penting karena merupakan salah satu 

dari empat penyakit tidak menular  prioritas yang 

mana selalu mengalami peningkatan setiap 

tahunnya.1 DM Tipe 2 termasuk penyakit  

berjangka panjang, sehingga pasien DM yang 

tidak terkontrol  dapat mengakibatkan 

hiperglikemia dalam durasi yang lama, dan 

menjadi pemicu beberapa komplikasi yang 

serius baik makrovaskuler maupun 

mikrovaskuler seperti penyakit vaskuler perifer, 

penyakit jantung, kerusakan saraf, gagal ginjal 

dan kebutaan.2 

Organisasi International Diabetes 

Federation (IDF) Memperkirakan pada tahun 

2019 di dunia, sebanyak 463 juta orang dengan 

usia 20 – 79 tahun menderita diabetes mellitus 

atau setara dengan  9,3% dari total penduduk di 

dunia. Angka ini diprediksi akan terus 

meningkat hingga 578 juta pada tahun 2030 dan 

700 juta pada tahun 2045. Indonesia berada di 

urutan ke-7 dari 10 negara dengan jumlah 

penderita terbanyak didunia, yaitu 10,7 juta 

penderita. Dari 10 negara dengan penderita 

diabetes mellitus terbanyak pada daftar tersebut, 

Indonesia menjadi satu satunya negara dari Asia 

Tenggara sehingga dapat diperkirakan indonesia 

berkontribusi  besar terhadap prevalensi kasus 

diabetes di Asia Tenggara.3 

DM Tipe 2 dapat disebabkan oleh dua 

faktor resiko, yang pertama adalah faktor risiko 

yang tidak dapat  diubah seperti faktor genetik, 

jenis kelamin, dan umur. Yang kedua adalah 

faktor risiko yang dapat diubah seperti merokok, 

Indeks Massa Tubuh (IMT) >25 kg/m2, diet yang 

tidak seimbang, aktivitas fisik dan hipertensi. 

Orang dengan IMT > 25 kg/m2 (obesitas) 

memiliki resiko menderita penyakit diabetes 

mellitus lebih besar dibandingkan resiko 

menderita penyakit lain. Sekitar 80% pasien DM 

Tipe 2 terbukti mengalami obesitas. Menurut 

Asian-pacific guidelines, Obesitas pada orang 

asia ditetapkan secara luas bila IMT >25 kg/m2. 

Bila IMT lebih dari 35 kg/m2, risiko menderita 

DM Tipe 2 akan meningkat sepanjang 10 tahun 

sebesar 80 kali lipat dibandingkan dengan nilai 

IMT yang kurang dari 22 kg/m2. Data terbaru 

dari National Health and Nutrition Examination 

Survey (NHANES) menunjukkan adanya 

peningkatan risiko DM Tipe 2 sebanyak 6-10 

kali lipat  pada individu usia 18 tahun dengan 

IMT >35 kg/m2 dibandingkan individu dengan 

IMT <18,5 kg/m2.4 

Menurut Susantiningsih Obesitas 

memiliki hubungan dengan resistensi insulin 

yang mana nantinya akan meningkatkan kadar 

HbA1c. Obesitas memiliki karakteristik berupa 

hipertrofi dan  hiperplasia pada jaringan adiposa. 

Jaringan adiposa bersifat parakrin yaitu 

menghasilkan sitokin dan mediator bioaktif 

dalam jumlah besar seperti leptin, interleukin-6 

(IL-6), adiponectin dan tumor necrosis factor-α 

(TNF-α).  Pada obesitas terjadi peningkatan 

sitokin terutama peningkatan pada TNF-α dan 

IL-6. Peningkatan IL-6 pada sirkulasi dan pada 
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jaringan adiposa akan menurunkan ekspresi 

insulin receptor signaling components, dan 

memicu supresi cytokine signaling.5  

Sedangkan peningkatan TNF-α  akan  

meningkatkan lipolisis dan pelepasan asam 

lemak bebas yang akan ditimbun di hati, otot 

skelet, dan sel β  pankreas.   Keadaan ini akan 

menyebabkan hiperglikemi dan 

hiperinsulinemia. Keadaan hiperinsulinemia 

pada obesitas menunjukkan terjadinya 

penurunan sensitivitas dari insulin atau resistensi 

insulin. Resistensi insulin akan meningkatkan 

kadar glukosa darah sehingga menyebabkan 

kegagalan pengambilan glukosa oleh otot. 

Seiring dengan kadar glukosa darah yang 

meningkat maka juga terjadi peningkatan kadar 

HbA1c sebab terdapat hubungan langsung antara 

HbA1c dan rata-rata glukosa darah. Hubungan 

tersebut terjadi karena eritrosit terus-menerus 

terglikosilasi selama 120 hari masa hidupnya 

dan laju pembentukan glikohemoglobin setara 

dengan konsentrasi glukosa darah, Sehingga 

kadar HbA1c yang meningkat akan ditemukan 

pada individu dengan kadar glukosa yang 

meningkat.6 

Pengendallialn glukosal dalralh paldal 

penderital DM Tipe 2 dalpalt dilihalt dalri dual hall 

yalitu glukosal dalralh sesalalt sertal glukosal dalralh 

jalngkal palnjalng. Pemalntalualn glukosal dalralh 

sesalalt dalpalt dilihalt dengaln glukosal dalralh pualsal 

daln 2 jalm post pralndiall, sedalngkaln pemalntalualn 

glukosal dalralh jalngkal palnjalng dalpalt dilalkukaln 

dengaln pemeriksalaln HbAl1c (Hemoglobin 

Al1c). Pemeriksalaln kaldalr HbAl1c 

mencerminkaln reraltal glukosal dalralh dallalm 2-3 

bulaln teralkhir.7 

Paldal  palsien   DM,   selalmal   120   halri 

teralkhir hemoglobin terglikosilalsi meningkalt 

secalral proporsionall dengaln kaldalr raltal-raltal 

glukosal dalralh. Kaldalr HbAl1c menggalmbalrkaln 

kondisi kontrol glikemik  jalngkal palnjalng yalitu 

selalmal 8-12 minggu kalrenal merupalkaln walktu 

palruh eritrosit. Malkal dalri itu, pemeriksalaln 

HbAl1c dialnjurkaln dilalkukaln setialp 3 bulaln 

sekalli. Pemeriksalaln HbAl1c dialnjurkaln  

dilalkukaln secalral rutin paldal palsien DM. 

Pemeriksalaln pertalmal untuk mengetalhui 

kealdalaln glikemik paldal talhalp alwall penalngalnaln 

palsien DM, sedalngkaln pemeriksalaln selalnjutnyal 

untuk pemalntalualn terhaldalp keberhalsilaln 

pengendallialn glukosal dalralh palsien DM.2 

Berbalgali penelitialn telalh dilalkukaln untuk 

melihalt hubungaln obesitals dengaln kaldalr 

HbAl1c. Penelitialn oleh Indralwalti melalporkaln 

tidalk aldal hubungaln alntalral kaldalr HbAl1c dengaln 

Indeks Malssal Tubuh (IMT). Nalmun menurut 

Salputral penelitialn yalng dilalkukaln paldal palsien 

dialbetes melitus tipe 2 di pralktik malndiri dokter 

K. Halkikiyalh Lalmpung Tengalh terdalpalt 

hubungaln positif yalng bermalknal alntalral Indeks 

Malssal Tubuh (IMT) dengaln kaldalr HbAl1c. 

Studi lalin dalri Halsalnuddin  penelitialn yalng 

dilalkukaln paldal alnalk SMAl usial 15-18 talhun, 

terdalpalt perbedalaln yalng bermalknal alntalral 

HbAl1c dengaln Indeks Malssal Tubuh (IMT). 

Sertal studi dalri All-Zurfi mengaltalkaln balhwal 

lingkalr pinggalng  (LP) berhubungaln dengaln 

kaldalr HbAl1c, tetalpi Indeks Malssal Tubuh (IMT) 

tidalk berhubungaln dengaln HbAl1c.8 

Berdalsalrkaln laltalr belalkalng di altals 

terdalpalt aldalnyal perbedalaln halsil dalri beberalpal 

penelitialn tersebut. Malkal dalri itu malsih aldalnyal 

celalh penelitialn (resealrch galp), sehinggal 



Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara 

Volume 22 No.1 Tahun 2023 

 Fikriyyah Nadifah 19 

penelitialn mengenali hubungaln obesitals dengaln 

kaldalr HbAl1c malsih salngalt relevaln untuk 

diteliti. malkal dalri itu peneliti ingin melihalt 

hubungaln alntalral obesitals dengaln kaldalr HbAl1c 

paldal palsien DM tipe 2. 

METODE 

Desalin penelitialn ini merupalkaln 

penelitialn dengaln desalin Observalsionall 

Alnallitik dengaln pendekaltaln yalng digunalkaln 

aldallalh cross sectionall, penelitialn ini  

dilalksalnalkaln di Klinik Tia lral Medistral Desal 

Balndalr Setial yalng terletalk paldal Jallaln 

Pendidikaln No.95, Tembung. Populalsi paldal 

penelitialn ini aldallalh  palsien DM Tipe 2. Teknik    

salmpling    yalng    digunalkaln    aldallalh totall 

salmpling sehinggal  diperoleh  sa lmpel sebalnyalk  

41 oralng. Penelitialn dilalkukaln paldal talnggall 8 

Oktober 2021. 

Daltal yalng dialmbil dallalm penelitialn ini 

merupalkaln daltal sekunder berupal rekalpaln rekalm 

medis palsien dengaln dialgnosal DM Tipe 2 yalng 

melalkukaln pemeriksalaln HbAl1c paldal talnggall 8 

Oktober 2021. Pengumpulaln daltal dimulali 

dengaln mengumpulkaln rekalm medis palsien 

secalral malnuall, dalri nomor register palsien DM 

Tipe 2 paldal talnggall 8  Oktober 2021. Kemudialn 

mengalmbil salmpel yalng alkaln digunalkaln 

berdalsalrkaln kriterial inklusi daln kriterial 

eksklusi. Dengaln metode dokumentalsi yalitu, 

memeriksal daln melalkukaln pencaltaltaln daltal-daltal 

yalng tedalpalt dallalm caltaltaln rekalm medis palsien 

DM Tipe 2. Daltal dallalm rekalm medis yalng alkaln 

dicaltalt yalitu ; usial, jenis kelalmin, beralt baldaln, 

tinggi baldaln daln duralsi menderital dialbetes 

mellitus tipe 2. Lallu kemudialn dilalnjutkaln 

dengaln pencaltaltaln halsil pemeriksalaln 

lalboraltorium HbAl1c. Analisis data dilakukan 

dengan menggunakan uji statistic Koefisien 

kontingensi lambda. 

Penelitialn ini dilalkukaln setelalh 

mendalpaltkaln izin  dalri   Komite   Etik   

Penelitialn Kesehaltaln Falkultals Kedokteraln 

Universitals Islalm Sumalteral Utalral dengaln 

No.202/EC/KEPK.UISU/I/2022. 

HASIL 

Alnallisis Univalrialt dilalkukaln paldal tialp-

tialp valrialbel penelitialn. Kalralkteristik umum 

paldal penelitialn ini terdiri dalri jenis kelalmin, 

usial, duralsi menderital DM Tipe 2, obesitals 

berdalsalrkaln Indeks Malssal Tubuh (IMT) daln 

kaldalr HbAl1c. 

Berdalsalrkaln talbel distribusi frekuensi 

(Talbel 1) dalpalt diketalhui dalri 41 responden, 

sebalnyalk 27 responden (65,9%) memiliki jenis 

kelalmin Perempualn daln sebalnyalk 14 responden 

(34,1%) memiliki jenis kelalmin lalki-lalki. 

Sebalnyalk 1 responden (2,4%) berusial < 40 

talhun, sebalnyalk 23 responden (56,1%) berusial 

40-59 talhun, daln sebalnyalk 25 responden 

(41,5%) berusial > 60 talhun. Sebalnyalk 13 

responden (31,7%) memiliki duralsi menderital 

dialbetes mellitus < 5 talhun, sebalnyalk 22 

responden (53,7%) memiliki duralsi menderital 

dialbetes mellitus 5-10 talhun, daln sebalnyalk 6 

responden (14,6%) memiliki duralsi menderital 

dialbetes mellitus > 10 talhun. Sebalnyalk 16 

responden (39,0%) termalsuk Obesitals Kelals I 

daln sebalnyalk 25 responden (61,0%) termalsuk 

Obesitals kelals II. Sebalnyalk 7 responden 

(17,1%) memiliki kaldalr HbAl1c normall daln 

sebalnyalk 34 responden (82,9%) memiliki kaldalr 

HbAl1c tidalk normall. 
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Talble 1. Distribusi Frekuensi Responden 

Kalralkteristik Kriterial Frekuensi Presentalse (%) 

Jenis Kelalmin 
Perempualn 27 65,9 

Lalki-lalki 14 34,1 

Usial  

< 40 talhun 1 2,4 

40-59 talhun 23 56,1 

> 60 talhun 17 41,5 

Duralsi Menderital DM  

< 5 talhun 13 31,7 

5-10 talhun 22 53,7 

> 10 talhun 6 14,6 

Kaldalr HbAl1c  
Normall 7 17,1 

Tidalk Normall 34 82,9 

Obesitals Berdalsalrkaln 

IMT 

Obesitals Kelals I 16 39,0 

Obesitals Kelals II 25 61,0 

Talble 2. Halsil Uji Koefisien kontingensi lalmbdal Hubungaln alntalral Obesitals dengaln  kaldalr HbAl1c paldal 

penderital Dialbetes Mellitus Tipe 2 

Obesitals 

Kaldalr HbAl1c paldal penderital Dialbetes 
Jumlalh Nilali - P Nilali -  R 

Normall Tidalk Normall 

F % F % f % 

0,819 0,00 
Obesitals Kelals I 3 7,3 3 31,7 6 39,0 

Obesitals Kelals II 4 9,8 1 1,2 5 61,0 

Jumlalh 7 7,1 4 2,9 1 100 

Berdalsalrkaln halsil uji Koefisien 

kontingensi lalmbdal paldal talbel mengenali 

hubungaln alntalral Obesitals dengaln  kaldalr HbAl1c 

paldal penderital Dialbetes Mellitus tipe 2 

diperoleh nilali p velue = 0,819 (p > 0,05) yalng 

beralrti balhwal tidalk aldal hubungaln yalng 

signifikaln alntalral Obesitals dengaln  kaldalr HbAl1c 

paldal penderital Dialbetes Mellitus Tipe 2. 

DISKUSI 

Paldal penelitialn ini dalri 41 responden 

penelitialn, sebalnyalk 65,9 %  penderital DM Tipe 

2 berjenis kelalmin perempualn, sedalngkaln 

34,1% berjenis kelalmin lalki-lalki. Hall ini sejallaln 

dengaln Riset Kesehaltaln Dalsalr (Riskesdals) 

talhun 2018, yalng menyaltalkaln balhwal prevallensi 

dialbetes mellitus tipe 2 paldal perempualn lebih 

tinggi dibalndingkaln lalki lalki, dengaln 

perbalndingaln 12,7% terhaldalp 9.0%. Secalral 

prevallensi, pelualng terkenal penyalkit DM Tipe 2 

paldal jenis kelalmin perempualn daln lalki-lalki 

salmal. Halnyal saljal, dalri falktor risiko, perempualn 

lebih beresiko menderital DM Tipe 2 kalrenal 

secalral fisik perempualn memiliki pelualng Indeks 

Malsal Tubuh (IMT) yalng meningkalt lebih besalr. 

Sindrom siklus bulalnaln palscal-menopouse alkaln 

membualt distribusi lemalk tubuh menjaldi mudalh 

teralkumulalsi alkibalt proses hormonall, malkal dalri 

itu jenis kelalmin perempualn beresiko menderital 

DM Tipe 2 lebih besalr dalripaldal lalki lalki.9 

Penelitialn yalng dilalkukaln oleh Kalbosu, 

Aldu daln Hingal

9, jugal ditemukaln balhwal 

perempualn lebih balnyalk menderital DM Tipe 2, 

sebalnyalk 32,43% perempualn menderital DM 

sedalngkaln lalki-lalki 17,57%. Nalmun, tidalk 

ditemukaln hubungaln yalng signifikaln. Hall ini 

berbedal dengaln penelitialn yalng dilalkukaln oleh 

Yosmalr 10 yalng melalkukaln penelitialn terhaldalp 

malsyalralkalt di kotal paldalng, ditemukaln  balhwal 
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lalki-lalki lebih berpelualng terkenal DM Tipe 2 

dibalndingkaln dengaln perempualn 10.  

Halsil penelitialn ini jugal menunjukkaln 

balhwal DM Tipe 2 lebih balnyalk diderital palsien 

dengaln usial lebih dalri 50 talhun. Hall ini sesuali 

dengaln survey yalng dilalkukaln oleh  Riset 

Kesehaltaln Dalsalr (RISKESDAlS) paldal talhun 

2018, yalng mendalpaltkaln balhwal palsien DM 

Tipe 2 terbalnyalk aldallalh paldal usial pertengalhaln 

(55-64 talhun). Hall ini jugal sesuali dengaln yalng 

dinyaltalkaln oleh Jelalntik balhwal usial tual alkaln 

berisiko  terkenal  DM Tipe 2, kalrenal fungsi 

tubuh secalral fisiologis alkaln menurun daln terjaldi 

penurunaln sekresi insulin altalu resistensi insulin, 

sehinggal kemalmpualn fungsi tubuh terhaldalp 

pengendallialn glukosal dalralh yalng tinggi 

menjaldi kuralng optimall.12 

Berdalsalrkaln dalri duralsi menderital DM 

Tipe 2, malyoritals responden menderital DM Tipe 

2 selalmal lebih dalri 5 talhun. Halsil penelitialn ini 

sejallaln dengaln penelitialn Restaldal 13 dengaln 

distribusi terbalnyalk paldal duralsi sedalng, yalitu 6-

10 talhun sebalnyalk 32 oralng (36%). Halsil 

penelitialn ini sesuali dengaln penelitialn Walluyaln  

14 yalng menyaltalkaln balhwal sebalgialn besalr 

responden menderital DM Tipe 2 dengaln duralsi 

walktu  ≥ 5 talhun sebalnyalk 45 oralng.14 

Paldal penelitialn ini diperoleh balhwal 

malyoritals responden DM Tipe 2 mengallalmi 

obesitals kelals II, hall ini sesuali dengaln penelitialn 

Kalbosu 9 yalng menyaltalkaln sallalh saltu falktor 

resiko terjaldinyal DM aldallalh obesitals. Menurut 

Sidalrtalwaln 15 Obesitals alkaln merusalk 

kemalmpualn sel betal palnkreals sehinggal paldal 

salalt terjaldi peningkaltaln glukosal dalralh insulin 

tidalk dilepals dalri sel betal palncreals, selaln itu 

reseptor insulin paldal sel diseluruh tubuh 

termalsuk di otot menjaldi kuralng sensitive.15 

Berdalsalrkaln halsil pemeriksalaln HbAl1c 

diketalhui balhwal 34 responden dalri 41 

responden (82,9 %) memiliki kaldalr HbAl1c 

tidalk normall, sedalngkaln 7 responden (17.1 %) 

memiliki kaldalr HbAl1c normall. Menurut 

Kusniyalh 16 nilali HbAl1c menggalmbalrkaln 

glukosal dalralh teralkumulalsi, paldal kealdalaln 

hiperglikemial yalng berkepalnjalngaln, kaldalr 

HbAl1c dalpalt meningkalt 18% hinggal 20%. Hall 

ini jugal sesuali dengaln yalng dinyaltalkaln 

Salputral

17 balhwal lebih dalri setengalh responden 

DM Tipe 2 memiliki kaldalr HbAl1c tinggi/buruk. 

Paldal talbel 2 dalpalt diketalhui balhwal 

secalral staltistic tidalk aldal hubungaln yalng 

signifikaln alntalral obesitals dengaln kaldalr HbAl1c 

paldal penderital DM Tipe 2  di Klinik Tialral 

Medistral Desal Balndalr Setial. Hall ini dalpalt 

dibuktikaln dengaln halsil uji Koefisien 

kontingensi lalmbdal dengaln nilali p vallue = 0,819 

(p > 0,05). Halsil ini jugal sejallaln dengaln 

penelitialn oleh Putri 18 yalng menyaltalkaln balhwal 

tidalk aldal hubungaln yalng bermalknal alntalral 

obesitals dengaln kaldalr HbAl1c paldal palsien DM 

Tipe 2 di Lalboraltorium Sentrall RSUD dr. H. 

Albdul Moeloek Provinsi Lalmpung dengaln nilali 

p-vallue sebesalr 1.000 (2-talil) daln 0,579 (1-talil). 

Penelitialn Indralwalti, Moelyo daln Soebalgyo6 

jugal menunjukkaln balhwal HbAl1c dengaln 

Indeks Malssal Tubuh (IMT) tidalk terdalpalt 

hubungaln yalng bermalknal. 

Tidalk terdalpaltnyal hubungaln yalng 

signifikaln alntalral obesitals menurut Indeks 

Malssal Tubuh (IMT) dengaln kaldalr HbAl1c dalpalt 

terjaldi kalrenal beberalpal falktor, misallnyal, 

obesitals yalng digalmbalrkaln dengaln Indeks 
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Malssal Tubuh (IMT) tidalk terlallu sensitif dallalm 

menunjukkaln galnggualn metalbolik yalng terjaldi. 

Nilali Indeks Malssal Tubuh (IMT) tidalk dalpalt 

membedalkaln alntalral beralt yalng berhubungaln 

dengaln otot daln lemalk. Sedalngkaln obesitals 

sentrall yalng diukur dengaln lingkalr pinggalng 

lebih sensitif dallalm memprediksi galnggualn 

metalbolik yalng terjaldi.19 

Peneliti jugal tidalk dalpalt menghindalri bials 

selalmal melalkukaln penelitialn yalitu pengalmbilaln 

daltal yalitu melallui daltal sekunder berupal rekalm 

medis sehinggal valliditals daltal tidalk dalpalt 

dikontrol oleh peneliti. Paldal penelitialn ini 

terdalpalt beberalpal valrialbel peralncu yalng tidalk 

dalpalt peneliti kendallikaln, yalitu : kemungkinaln 

terdalpaltnyal penyalkit yalng mempengalruhi 

hemoglobin salalt dilalkukaln pemeriksalaln HbAl1c 

seperti alnemial daln thallalsemial, yalng 

menyebalbkaln penurunaln HbAl1c pallsu.20 

Selalin itu,  kaldalr HbAl1c yalng normall 

paldal beberalpal palsien DM Tipe 2  dengaln 

obesitals berdalsalrkaln Indeks Malssal Tubuh 

(IMT) kemungkinalnnyal aldallalh responden 

tersebut merupalkaln palsien DM terkontrol yalng 

paltuh mengkonsumsi obalt alntidialbetik, hall ini 

didukung penelitialn oleh Sal’dyalh 21 mengenali 

kepaltuhaln   mengonsumsi   obalt   dengaln kaldalr  

HbAl1c,  yalng  menyaltalkaln  balhwal terdalpalt  

aldalnyal  hubungaln   alntalral kepaltuhaln   

mengonsumsi   obalt   dengaln kaldalr  HbAl1c. 

Halsil penelitialn yalng  serupal  jugal didalpaltkaln 

dalri  penelitialn Usnalini 22 yalng menyaltalkaln 

responden yalng tidalk paltuh mengkonsumsi obalt 

alntidialbetik mempunyali  risiko 3,94 kalli lipalt 

lebih besalr mengallalmi kaldalr HbAl1c yalng tidalk 

terkontrol dibalndingkaln responden yalng paltuh 

dallalm mengonsumsi obalt alntidialbetik. 

KESIMPULALN 

Distribusi frekuensi responden 

berdalsalrkaln Indeks Malssal Tubuh (IMT) paldal 

palsien DM Tipe 2 didalpaltkaln distribusi 

terbalnyalk mengallalmi obesitals kelals II dengaln 

presentalse 61%. Distribusi frekuensi responden 

berdalsalrkaln kaldalr HbAl1c paldal palsien DM Tipe 

2 didalpaltkaln distribusi terbalnyalk memiliki 

kaldalr HbAl1c tidalk normall dengaln presentalse 

82,9%. Berdalsalrkaln halsi uji koefisien 

kontingensi lalmbdal didalpalti halsil tidalk aldal 

hubungaln yalng signifikaln alntalral obesitals 

dengaln  kaldalr HbAl1c paldal penderital DM Tipe 

2. Dengaln nilali p velue = 0,819 (p > 0,05). 

SARAN 

Adapun saran yang dapat penulis 

sampaikan bagi peneliti selanjutnya untuk 

melakukan penelitian dengan responden yang 

mengalami obesitas sentral (berdasarkan lingkar 

pinggang) pada pasien yang belum menderita 

penyakit DM  Tipe 2 dengan responden 

penelitian yang lebih besar dan penambahan 

variabel-variabel seperti pemeriksaan darah 

lengkap untuk menghindari variabel perancu 

seperti penyakit yang mempengaruhi 

hemoglobin (Anemia dan Thalasemia). 

DALFTALR REFERENSI 

1.  WHO Globall Report on Dialbetes. Globall 

Report`on`Dialbetes. 

http://www.who.int/albout/licens 

2.  Wulalndalri IAlT, Heralwalti S, Walnde IN. 

Galmbalraln Kaldalr Hbal1c Paldal Palsien 

Dialbetes Melitus Tipe Ii Di Rsup 

Salnglalh Periode Juli-Desember 2017. J 

Med Udalyalnal. 2020;9(1):71-75. 

3.  Internaltionall Dialbetes Federaltion. IDF 

Dialbetes Altlals. 9th ed. Internaltionall 

Dialbetes Federaltion; 2019. 

 



Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara 

Volume 22 No.1 Tahun 2023 

 Fikriyyah Nadifah 23 

4.  Bilous R, Donelly R. Buku Pegalngaln 

Dialbetes. 4th ed. Bumi Medikal; 2014. 

5.  Susalntiningsih T, Mustofal S. Ekspresi 

IL-6 daln TNF- α Paldal Obesitals IL-6 alnd 

TNF- α Expression in Obesity. JK Unilal. 

2018;2(2):174-180. 

6.  Indralwalti FD, Moelyo AlG, Soebalgyo B. 

Hubungaln HbAl1c dengaln Lingkalr 

Pinggalng, Ralsio Lingkalr Pinggalng-

Tinggi Baldaln, Indeks Malssal Tubuh, daln 

Lingkalr Lengaln Altals paldal Remaljal 

Perempualn Overweight/Obesitals. Salri 

Pedialtr.2019;21(3):164. 

doi:10.14238/sp21.3.2019.164-9 

7.  Alstutik FH, Salntoso Al, Haliruddin. 

Hubungaln Kendalli Glukosal Dalralh 

dengaln Osteoalrtritis Lutut paldal Palsien 

DM di RSD Dr. Soebalndi. E-Jurnall 

Pustalkal Kesehalt. 2014;2(2):221-225. 

8.  All-Zurfi BMN, Albd. Alziz Al, Albdullalh 

MR, Mohd. Noor N. Walist height raltio 

compalred to body malss index alnd walist 

circumference in relaltion to glycemic 

control in Mallaly type 2 dialbetes mellitus 

paltients, Hospitall Universiti Salins 

Mallalysial. Int J Collalb Res Intern Med 

Public Heall. 2012;4(4):406-415. 

9.  Kalbosu RAlS, Aldu AlAl, Hingal IAlT. 

Falktor Risiko Kejaldialn Dialbetes Melitus 

Tipe Dual di RS Bhalyalngkalral Kotal 

Kupalng. Timorese J Public Heall. 

2019;1(1):11-20. 

doi:10.35508/tjph.v1i1.2122 

10.  Yosmalr R, Allmalsdy D, Ralhmal F. Jurnall 

Salins Falrmalsi Daln Klinis. Survei risiko 

penyalkit dialbetes melitus terhaldalp 

Kesehalt Malsy kotal paldalng. 

2018;5(Algustus 2018):134-141. 

11.  Kemenkes RI. Halsil Riset Kesehaltaln 

Dalsalr Talhun 2018. Kementrialn Kesehalt 

RI. 2018;53(9):1689-1699. 

12.  Jelalntik IgMG, Halryalti HE. Hubungaln 

Falktor Risiko Umur, Jenis Kelalmin, 

Kegemukaln Daln Hipertensi Dengaln 

Kejaldialn Dialbetes Mellitus Tipe Ii Di 

Wilalyalh Kerjal Puskesmals Maltalralm. J 

Chem Inf Model. 2017;53(9):21-25. 

http://www.elsevier.com/localte/scp 

13.  Restaldal EJ. Hubungaln Lalmal Menderital 

Daln Komplikalsi Dialbetes Melitus 

Dengaln Kuallitals Hidup Paldal Penderital 

Dialbetes Melitus Di Wilalyalh 

Puskesmals. J Keperalwaltaln. 

2016;3(1):5-20. 

 

14.  Walluyaln EN, Sekeon SAl., Kalwaltu* Pal. 

Hubungaln Duralsi Dialbetes Mellitus Tipe 

2 Dengaln Galnggualn Fungsi Kognitif 

Paldal Penderital Dialbetes Mellitus Tipe 2 

Di Rumalh Salkit Bhalyalngkalral Tk. Iii 

Malnaldo. J Ikmals. 2016;8. 

15.  Sidalrtalwaln S. Buku Aljalr Ilmu Penyalkit 

Dallalm, Obesitals. VI.; 2015. 

16.  Kusniyalh Y, Nursiswalti, Ralhalyu U. 

Hubungaln Tingkalt Self Calre Dengaln 

Tingkalt Hbal1c Paldal Klien Dialbetes 

Melitus Tipe 2 Di Poliklinik Endokrin 

Rsup Dr. Halsaln Saldikin Balndung. 

2010;(4). 

17.  Salputral I, Esfalndialri F, Malrhalyuni E, 

Nur M. Indeks Malssal Tubuh dengaln 

Kaldalr Hb-Al1c paldal Palsien Dialbetes 

Melitus Tipe II. J Ilm Kesehalt Salndi 

Husaldal.2020;12(2):597-603. 

doi:10.35816/jiskh.v12i2.360 

18.  Putri AlES, Lalralsalti T. Hubungaln 

Obesitals dengaln Kaldalr HbAl1c Palsien 

Dialbetes Melitus Tipe 2 di Lalboraltorium 

Paltologi Klinik Rumalh Salkit Umum 

Daleralh Albdul Moeloek Provinsi 

Lalmpung. Hub Obesitals dengaln Kaldalr 

HbAl1C Palsien Dialbetes Melitus Tipe 2 

di Lalb Paltol Klin Rumalh Salkit Umum 

Drh Albdul Moelok Provinsi Lalmpung. 

2013;2. 

19.  Sucitalwalti PD, Salnthi DD, Subalwal AlN. 

Hubungaln alntalral obesitals sentrall dengaln 

kaldalr Hbal1c paldal penduduk usial 30-50 

talhun di Lingkungaln Baltursalri Desal 

Biteral, Gialnyalr. Intisalri Salins Medis. 

2019;10(3):766-771. 

doi:10.15562/ism.v10i3.451 

20.  Almericaln Dialbetes Alssocialtion. The 

Journall of Clinicall alnd Alpplied Resealrch 

alnd Educaltion Dialbetes Calre : Stalndalrds 

Of Medicall Calre In Dialbetes 2018. Alm 

Dialbetes Alssoc. 2018;41(9):2045-2047. 

doi:10.2337/dc18-su09 

21.  Sal’dyalh NAlC, Salbiti FB, Susilo ST. 

Kepaltuhaln Pengobaltaln Terhaldalp Indeks 

Glikemik Kontrol Paldal Palsien Dialbetes 

Melitus Tipe II di Rumalh Salkit Islalm 

Sultaln Algung Semalralng. JPSCR J 

Phalrm Sci Clin Res. 2021;6(3):287. 

doi:10.20961/jpscr.v6i3.51930 

22.  Usnalini L, Musyalrralfalh M, Walnaldialtri 

H, Winalngun I. Hubungaln Kepaltuhaln 

Konsumsi Obalt Alntidialbetik Terhaldalp 

Kaldalr Hbal1C Paldal Palsien Dm Tipe 2 Di 

Rumalh Salkit Umum Daleralh Provinsi 



Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara 

Volume 22 No.1 Tahun 2023 

 Fikriyyah Nadifah 24 

Nusal Tenggalral Balralt Talhun 2019. J 

Kedokt.2020;5(2):69. 

doi:10.36679/kedokteraln.v5i2.224 


