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Kata Kunci

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 HbAlc 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 HbAlc 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).
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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! 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.?

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.®

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/m?, diet yang
tidak seimbang, aktivitas fisik dan hipertensi.
Orang dengan IMT > 25 kg/m? (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/m?2.
Bila IMT lebih dari 35 kg/m?, risiko menderita
DM Tipe 2 akan meningkat sepanjang 10 tahun
sebesar 80 kali lipat dibandingkan dengan nilai
IMT yang kurang dari 22 kg/m?. 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/m? dibandingkan individu dengan
IMT <18,5 kg/m?2.4

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-a
(TNF-a).

sitokin terutama peningkatan pada TNF-a dan

Pada obesitas terjadi peningkatan

IL-6. Peningkatan IL-6 pada sirkulasi dan pada

Fikriyyah Nadifah 17



Ibnu Sina: Jurnal Kedokteran dan Kesehatan-Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara
Volume 22 No.1 Tahun 2023

jaringan adiposa akan menurunkan ekspresi
insulin receptor signaling components, dan
memicu supresi cytokine signaling.®

Sedangkan peningkatan TNF-a  akan
meningkatkan lipolisis dan pelepasan asam
lemak bebas yang akan ditimbun di hati, otot
skelet, dan sel B 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
HbAlc 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 HbAlc yang meningkat akan ditemukan
pada individu dengan kadar glukosa yang
meningkat.®

Pengendalian  glukosa darah pada
penderita DM Tipe 2 dapat dilihat dari dua hal
yaitu glukosa darah sesaat serta glukosa darah
jangka panjang. Pemantauan glukosa darah
sesaat dapat dilihat dengan glukosa darah puasa
dan 2 jam post prandial, sedangkan pemantauan
glukosa darah jangka panjang dapat dilakukan
dengan pemeriksaan HbAlc (Hemoglobin
HbAlc

mencerminkan rerata glukosa darah dalam 2-3

Alc). Pemeriksaan kadar

bulan terakhir.”

Pada pasien DM, selama 120 hari
terakhir hemoglobin terglikosilasi meningkat
secara proporsional dengan kadar rata-rata
glukosa darah. Kadar HbAlc menggambarkan
kondisi kontrol glikemik jangka panjang yaitu
selama 8-12 minggu karena merupakan waktu
paruh eritrosit. Maka dari itu, pemeriksaan
HbAlc dianjurkan dilakukan setiap 3 bulan
HbAlc
dilakukan secara rutin pada pasien DM.

sekali.  Pemeriksaan dianjurkan

Pemeriksaan pertama untuk mengetahui
keadaan glikemik pada tahap awal penanganan
pasien DM, sedangkan pemeriksaan selanjutnya
untuk pemantauan terhadap keberhasilan
pengendalian glukosa darah pasien DM.2
Berbagai penelitian telah dilakukan untuk
melihat hubungan obesitas dengan kadar
HbAlc. Penelitian oleh Indrawati melaporkan
tidak ada hubungan antara kadar HbAlc dengan
Indeks Massa Tubuh (IMT). Namun menurut
Saputra penelitian yang dilakukan pada pasien
diabetes melitus tipe 2 di praktik mandiri dokter
K. Hakikiyah Lampung Tengah terdapat
hubungan positif yang bermakna antara Indeks
Massa Tubuh (IMT) dengan kadar HbAlc.
Studi lain dari Hasanuddin penelitian yang
dilakukan pada anak SMA usia 15-18 tahun,
terdapat perbedaan yang bermakna antara
HbAlc dengan Indeks Massa Tubuh (IMT).
Serta studi dari Al-Zurfi mengatakan bahwa
lingkar pinggang (LP) berhubungan dengan
kadar HbAlc, tetapi Indeks Massa Tubuh (IMT)
tidak berhubungan dengan HbA1c.®
Berdasarkan latar belakang di atas
terdapat adanya perbedaan hasil dari beberapa
penelitian tersebut. Maka dari itu masih adanya

celah penelitian (research gap), sehingga
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penelitian mengenai hubungan obesitas dengan
kadar HbAlc masih sangat relevan untuk
diteliti. maka dari itu peneliti ingin melihat
hubungan antara obesitas dengan kadar HbAlc

pada pasien DM tipe 2.

METODE
Desain  penelitian  ini  merupakan
penelitian  dengan  desain  Observasional

Analitik dengan pendekatan yang digunakan

adalah  cross sectional, penelitian ini
dilaksanakan di Klinik Tiara Medistra Desa
Bandar Setia yang terletak pada Jalan
Pendidikan No0.95, Tembung. Populasi pada
penelitian ini adalah pasien DM Tipe 2. Teknik
sampling yang digunakan adalah total
sampling sehingga diperoleh sampel sebanyak
41 orang. Penelitian dilakukan pada tanggal 8
Oktober 2021.

Data yang diambil dalam penelitian ini
merupakan data sekunder berupa rekapan rekam
medis pasien dengan diagnosa DM Tipe 2 yang
melakukan pemeriksaan HbAlc pada tanggal 8
Oktober 2021. Pengumpulan data dimulai
dengan mengumpulkan rekam medis pasien
secara manual, dari nomor register pasien DM
Tipe 2 pada tanggal 8 Oktober 2021. Kemudian
mengambil sampel yang akan digunakan
berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria
eksklusi. Dengan metode dokumentasi yaitu,
memeriksa dan melakukan pencatatan data-data
yang tedapat dalam catatan rekam medis pasien
DM Tipe 2. Data dalam rekam medis yang akan
dicatat yaitu ; usia, jenis kelamin, berat badan,
tinggi badan dan durasi menderita diabetes
mellitus tipe 2. Lalu kemudian dilanjutkan
dengan

pencatatan  hasil  pemeriksaan

laboratorium HbAZlc. Analisis data dilakukan

dengan menggunakan uji statistic Koefisien

kontingensi lambda.

dilakukan
Komite Etik

Penelitian  ini setelah
mendapatkan izin  dari
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran
Universitas Islam Sumatera Utara dengan

No0.202/EC/KEPK.UISU/1/2022.

HASIL

Analisis Univariat dilakukan pada tiap-
tiap variabel penelitian. Karakteristik umum
pada penelitian ini terdiri dari jenis kelamin,
usia, durasi menderita DM Tipe 2, obesitas
berdasarkan Indeks Massa Tubuh (IMT) dan
kadar HbA1c.

Berdasarkan tabel distribusi frekuensi
(Tabel 1) dapat diketahui dari 41 responden,
sebanyak 27 responden (65,9%) memiliki jenis
kelamin Perempuan dan sebanyak 14 responden
(34,1%) memiliki jenis kelamin laki-laki.
Sebanyak 1 responden (2,4%) berusia < 40
tahun, sebanyak 23 responden (56,1%) berusia
40-59 tahun, dan sebanyak 25 responden
(41,5%) berusia > 60 tahun. Sebanyak 13
responden (31,7%) memiliki durasi menderita
diabetes mellitus < 5 tahun, sebanyak 22
responden (53,7%) memiliki durasi menderita
diabetes mellitus 5-10 tahun, dan sebanyak 6
responden (14,6%) memiliki durasi menderita
diabetes mellitus > 10 tahun. Sebanyak 16
responden (39,0%) termasuk Obesitas Kelas I
dan sebanyak 25 responden (61,0%) termasuk
Obesitas kelas Il. Sebanyak 7 responden
(17,1%) memiliki kadar HbAlc normal dan
sebanyak 34 responden (82,9%) memiliki kadar
HbA1c tidak normal.
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Table 1. Distribusi Frekuensi Responden

Karakteristik Kriteria Frekuensi Presentase (%)
Jenis Kelamin Perempuan 27 65,9
Laki-laki 14 34,1
<40 tahun 1 2,4
Usia 40-59 tahun 23 56,1
> 60 tahun 17 41,5
< 5 tahun 13 31,7
Durasi Menderita DM 5-10 tahun 22 53,7
> 10 tahun 6 14,6
Normal 7 171
Kadar HbAlc Tidak Normal 34 82,9
Obesitas Berdasarkan Obesitas Kelas | 16 39,0
IMT Obesitas Kelas |1 25 61,0

Table 2. Hasil Uji Koefisien kontingensi lambda Hubungan antara Obesitas dengan kadar HbAlc pada
penderita Diabetes Mellitus Tipe 2

Kadar HbAlc pada penderita Diabetes

Obesitas Normal Tidak Normal Jumlah Nilai-P  Nilai - R
F % F % f %
Obesitas Kelas | 3 7,3 3 31,7 6 39,0
Obesitas Kelas I1 4 9.8 1 12 5 610 0819 0,00
Jumlah 7 7.1 4 2,9 1 100
Berdasarkan  hasil  uji  Koefisien pada jenis kelamin perempuan dan laki-laki
kontingensi lambda pada tabel mengenai sama. Hanya saja, dari faktor risiko, perempuan

hubungan antara Obesitas dengan kadar HbAlc
pada penderita Diabetes Mellitus tipe 2
diperoleh nilai p velue = 0,819 (p > 0,05) yang
berarti bahwa tidak ada hubungan yang
signifikan antara Obesitas dengan kadar HbAlc

pada penderita Diabetes Mellitus Tipe 2.

DISKUSI

Pada penelitian ini dari 41 responden
penelitian, sebanyak 65,9 % penderita DM Tipe
2 berjenis kelamin perempuan, sedangkan
34,1% berjenis kelamin laki-laki. Hal ini sejalan
dengan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
tahun 2018, yang menyatakan bahwa prevalensi
diabetes mellitus tipe 2 pada perempuan lebih
tinggi laki  laki,
perbandingan 12,7% terhadap 9.0%. Secara

dibandingkan dengan

prevalensi, peluang terkena penyakit DM Tipe 2

Fikriyyah Nadifah

lebih beresiko menderita DM Tipe 2 karena
secara fisik perempuan memiliki peluang Indeks
Masa Tubuh (IMT) yang meningkat lebih besar.
Sindrom siklus bulanan pasca-menopouse akan
membuat distribusi lemak tubuh menjadi mudah
terakumulasi akibat proses hormonal, maka dari
itu jenis kelamin perempuan beresiko menderita
DM Tipe 2 lebih besar daripada laki laki.®
Penelitian yang dilakukan oleh Kabosu,
Adu dan Hinga® juga ditemukan bahwa
perempuan lebih banyak menderita DM Tipe 2,
sebanyak 32,43% perempuan menderita DM
sedangkan laki-laki 17,57%.

ditemukan hubungan yang signifikan. Hal ini

Namun, tidak
berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh

Yosmar ° yang melakukan penelitian terhadap

masyarakat di kota padang, ditemukan bahwa
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laki-laki lebih berpeluang terkena DM Tipe 2
dibandingkan dengan perempuan .

Hasil penelitian ini juga menunjukkan
bahwa DM Tipe 2 lebih banyak diderita pasien
dengan usia lebih dari 50 tahun. Hal ini sesuai
dengan survey yang dilakukan oleh Riset
Kesehatan Dasar (RISKESDAS) pada tahun
2018, yang mendapatkan bahwa pasien DM
Tipe 2 terbanyak adalah pada usia pertengahan
(55-64 tahun). Hal ini juga sesuai dengan yang
dinyatakan oleh Jelantik bahwa usia tua akan
berisiko terkena DM Tipe 2, karena fungsi
tubuh secara fisiologis akan menurun dan terjadi
penurunan sekresi insulin atau resistensi insulin,
sehingga kemampuan fungsi tubuh terhadap
pengendalian glukosa darah yang tinggi
menjadi kurang optimal.?

Berdasarkan dari durasi menderita DM
Tipe 2, mayoritas responden menderita DM Tipe
2 selama lebih dari 5 tahun. Hasil penelitian ini
sejalan dengan penelitian Restada !* dengan
distribusi terbanyak pada durasi sedang, yaitu 6-
10 tahun sebanyak 32 orang (36%). Hasil
penelitian ini sesuai dengan penelitian Waluyan
14 yang menyatakan bahwa sebagian besar
responden menderita DM Tipe 2 dengan durasi
waktu > 5 tahun sebanyak 45 orang.'*

Pada penelitian ini diperoleh bahwa
mayoritas responden DM Tipe 2 mengalami
obesitas kelas 11, hal ini sesuai dengan penelitian
Kabosu ° yang menyatakan salah satu faktor
resiko terjadinya DM adalah obesitas. Menurut
Sidartawan ¥ Obesitas akan  merusak
kemampuan sel beta pankreas sehingga pada
saat terjadi peningkatan glukosa darah insulin

tidak dilepas dari sel beta pancreas, selan itu

reseptor insulin pada sel diseluruh tubuh
termasuk di otot menjadi kurang sensitive.®®
Berdasarkan hasil pemeriksaan HbAlc
diketahui bahwa 34 responden dari 41
responden (82,9 %) memiliki kadar HbAlc
tidak normal, sedangkan 7 responden (17.1 %)
memiliki kadar HbAlc normal. Menurut
Kusniyah ¢ nilai HbAlc menggambarkan
glukosa darah terakumulasi, pada keadaan
hiperglikemia yang berkepanjangan, kadar
HbA1c dapat meningkat 18% hingga 20%. Hal
ini juga sesuai dengan yang dinyatakan
Saputral” bahwa lebih dari setengah responden
DM Tipe 2 memiliki kadar HbAlc tinggi/buruk.
Pada tabel 2 dapat diketahui bahwa
secara statistic tidak ada hubungan yang
signifikan antara obesitas dengan kadar HbAlc
pada penderita DM Tipe 2 di Klinik Tiara
Medistra Desa Bandar Setia. Hal ini dapat
dibuktikan

kontingensi lambda dengan nilai p value = 0,819

dengan hasil uji Koefisien
(p > 0,05). Hasil ini juga sejalan dengan
penelitian oleh Putri 8 yang menyatakan bahwa
tidak ada hubungan yang bermakna antara
obesitas dengan kadar HbAlc pada pasien DM
Tipe 2 di Laboratorium Sentral RSUD dr. H.
Abdul Moeloek Provinsi Lampung dengan nilai
p-value sebesar 1.000 (2-tail) dan 0,579 (1-tail).
Penelitian Indrawati, Moelyo dan Soebagyo®
juga menunjukkan bahwa HbAlc dengan
Indeks Massa Tubuh (IMT) tidak terdapat
hubungan yang bermakna.

Tidak terdapatnya hubungan yang
signifikan antara obesitas menurut Indeks
Massa Tubuh (IMT) dengan kadar HbA1c dapat
terjadi karena beberapa faktor, misalnya,

obesitas yang digambarkan dengan Indeks
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Massa Tubuh (IMT) tidak terlalu sensitif dalam
menunjukkan gangguan metabolik yang terjadi.
Nilai Indeks Massa Tubuh (IMT) tidak dapat
membedakan antara berat yang berhubungan
dengan otot dan lemak. Sedangkan obesitas
sentral yang diukur dengan lingkar pinggang
lebih sensitif dalam memprediksi gangguan
metabolik yang terjadi.'®

Peneliti juga tidak dapat menghindari bias
selama melakukan penelitian yaitu pengambilan
data yaitu melalui data sekunder berupa rekam
medis sehingga validitas data tidak dapat
dikontrol oleh peneliti. Pada penelitian ini
terdapat beberapa variabel perancu yang tidak
dapat peneliti kendalikan, yaitu : kemungkinan
terdapatnya penyakit yang mempengaruhi
hemoglobin saat dilakukan pemeriksaan HbAlc
seperti  anemia dan thalasemia, Yyang
menyebabkan penurunan HbA1c palsu.?

Selain itu, kadar HbAlc yang normal
pada beberapa pasien DM Tipe 2 dengan
obesitas berdasarkan Indeks Massa Tubuh
(IMT) kemungkinannya adalah responden
tersebut merupakan pasien DM terkontrol yang
patuh mengkonsumsi obat antidiabetik, hal ini
didukung penelitian oleh Sa’dyah ?* mengenai
kepatuhan mengonsumsi obat dengan kadar
HbAlc, yang menyatakan bahwa terdapat
adanya hubungan antara kepatuhan
mengonsumsi  obat dengan kadar HbAlc.
Hasil penelitian yang serupa juga didapatkan
dari penelitian Usnaini ?> yang menyatakan
responden yang tidak patuh mengkonsumsi obat
antidiabetik mempunyai risiko 3,94 kali lipat
lebih besar mengalami kadar HbAlc yang tidak
terkontrol dibandingkan responden yang patuh

dalam mengonsumsi obat antidiabetik.

KESIMPULALN

Distribusi frekuensi responden
berdasarkan Indeks Massa Tubuh (IMT) pada
pasiecn DM Tipe 2 didapatkan distribusi
terbanyak mengalami obesitas kelas Il dengan
presentase 61%. Distribusi frekuensi responden
berdasarkan kadar HbAlc pada pasien DM Tipe
2 didapatkan distribusi terbanyak memiliki
kadar HbA1c tidak normal dengan presentase
82,9%.

kontingensi lambda didapati hasil tidak ada

Berdasarkan hasi uji  koefisien
hubungan yang signifikan antara obesitas
dengan kadar HbAlc pada penderita DM Tipe
2. Dengan nilai 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).
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