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Research Background: Diabetes Milletus type 2 is a metabolic disorder due to
insulin resistance. Obesity is a risky factor for insulin resistance. Obesity has
effect on lipid levels including total cholesterol. Body Mass Index (BMI) is a
parameter for measuring the existence of excess weight. For patients with diabetes
mellitus type 2, ineffective insulin will result in several metabolic disorders
including lipids. Lipid metabolic disorder is related to total cholesterol levels.

Research Objective: This research is aimed at finding out the correlation between
body mass index (BMI) and cholesterol levels of patients with diabetes mellitus

type 2.

Research Method: Observational method with cross sectional approach was used
as the research method. 30 patients of internal disease poly at PKU
Muhammadiyah Yogyakarta were the sample of the research. The research was
done from May 2017-August 2018 in accordance with inclusion and exclusion
criteria, the required data on height, weight, and blood check for total cholesterol.
The data were analyzed using analytical correlation Pearson (normal distribution).

Research Findings: The characteristics based on age: 30-39 are 2 (2.7%), 40-49
are 3 (10%), 50-59 are 11 (36, 7%), 60-69 are 11 (36, 7%), 70-79 are 2 (6.7%),
80-89 are 1 (3.3%). The characteristics based on sex: men are 12 (40%) and
women are 18 (60%). The characteristics based on BMI: normal are 5 (16, 7%),
pre-obesity are 3 (10%), obesity is 14 (46.7 %) and obesity is 3 (10%), obesity is
14 (46.7) and obesity Il is 8 (26.7%). The characteristics based on total
cholesterol: normal are 13 (43, 3%), medium is 9 (30%), danger is 8 (26, 7%) and
the correlation analysis of BMI with total cholesterol is found r = 0.14 and p =
0.461.

Conclusion: There is no significant correlation between BMI and total cholesterol
levels of the patients with diabetes mellitus type 2.
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Latar belakang : DM tipe 2 merupakan suatu kelainan metabolisme sebagai akibat
resistensi insulin. Obesitas merupakan faktor risiko terjadinya resistensi insulin.
Obesitas memberi pengaruh metabolisme pada perubahan kadar lipid, termasuk
kolesterol total. BMI merupakan parameter untuk mengukur adanya kelebihan
berat badan. Pada penderita DM tipe 2, berkaitan dengan tidak efektifnya insulin
akan mengakibatkan beberapa gangguan metabolik termasuk metabolisme lipid.
Gangguan metabolisme lipid tersebut berhubungan dengan kadar kolesterol total.

Tujuan : Mengetahui korelasi antara BMI dengan kadar kolesterol total pada
penderita DM tipe 2.

Metode : meteode yang digunakan yaitu metode observational dengan pendekatan
cross sectional, sampel yang digunakan berjumlah 30 sampel bagian poli penyakit
dalam di RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta dilaksanakan pada bulan mei 2017
— agustus 2018, sesuai kriteria inklusi dan eklusi, data yang dibutuhkan mengenai
tinggi badan, berat badan, dan cek darah kolesterol total. Analisis data
menggunakan uji analitik corelasion pearson (distribusi normal).

Hasil : Karakterisktik berdasarkan usia : 30-39 berjumlah 2 (2,7%), 40-49
berjumlah 3 (10%), 50-59 berjumlah 11 (36,7%), 60-69 berjumlah 11 (36,7%),
70-79 berjumlah 2 (6,7%), 80-89 berjumlah 1 (3,3%). Karakterisktik berdasarkan
jenis kelamin : laki-laki berjumlah 12 (40%) dan perempuan berjumlah 18 (60 %).
Karakteristik berdasarkan BMI: normal berjumlah 5 (16,7%), pra obesitas
berjumlah 3 (10%), obesitas | berjumlah 14 (46,7), dan obesitas Il berjumlah 8
(26,7%), karakteristik berdasarkan kolesterol total: Normal berjumlah 13 (43,3%),
perbatasan berjumlah 9 (30%),bahaya berjumlah 8(26,7%), dan analsis korelasi
BMI dengan kolesterol total didapatkan r = 0.14 dan p = 0.461.

Kesimpulan : Tidak terdapat hubungan yang bermakna antara BMI dengan kadar
kolesterol total pada penderita DM tipe 2.

Kata kunci : DM tipe 2, BMI, Kolesterol total.



pendahuluan

Diabetes  Melitus  (DM)
merupakan suatu penyakit kronis,
menahun yang masih menjadi beban
di berbagai negara miskin dan
berkembang. Menurut data
internasional diabetes federation
(IDF) masyarakat yang terjangkit
DM di Indonesia tahun 2013
mengalami peningkatan
dibandingkan pada tahun
sebelumnya dari 7.6 juta menjadi 8.5
juta berada diurutan ke-7 di dunia.
Hasil  Riset
(RISKESDAS) tahun 2013

menunjukkan

Kesehatan  Dasar

prevalensi DM
berdasarkan diagnosis di daerah jawa
barat sebesar 1,3% meningkat
dibandingakan hasil RISKESDAS
2007 sebesar 0.8 %, berdasarkan dari
aspek  gejala  dan
RISKESDAS 2013 sebesar 2.0%
meningkat

RISKESDAS 20071,

diagnostik

dibandingkan

Menurut  Dinkes  (2013)
Berdasarkan hasil laporan dari
surveilance Terpadu (STP)
puskesmas di DIY tahun 2012
masyarakat yang terkena DM
terdapat 7.434 kasus, data tersebut
masuk ke dalam 5 besar hasil
distribusi 10 besar penyakit berbasis

STP puskesmas?. DM tipe 2

merupakan suatu penyakit
hiperglikemi akibat insensivitas sel
karena resistensi insulin dari organ
pankreas, kadar insulin  yang
menurun atau dalam batas normal,
insulin masih dapat dihasilkan oleh
sel beta pankreas sehingga DM tipe 2
dianggap sebagai non-insulin
dependent diabetes mellitus. DM tipe
2 adalah suatu penyakit metabolik
menyebabkan tingginya gula darah
dalam tubuh akibat resistensi insulin
yang dihasilkan oleh sel beta
pangkreas. Resistensi insulin banyak
diakibatkan oleh  obesitas dan
kurangnya aktivitas fisik serta
penuaan. Penderita DM tipe 2
menyebabkan naiknya kadar glukosa
darah namun tidak mengalami
kerusakan sel-sel beta langerhans
akibat autoimun seperti DM tipe 1.
Defisiensi DM tipe 2 hanya bersifat
relatif dan absolut®

BMI (body mass index)
menjadi salah satu tolak ukur
terhadap  kelebihan berat badan
(obesitas) menyebabkan perubahan
patofisiologi menjadi dasar penyebab
kelainan metabolik sebagai faktor
risiko terjadinya dislipidemia, DM
(tipe 1 dan 2), hipertensi, dan
penyakit kardiovaskuler*. Penelitian
sebelumnya mengatakan bahwa BMI

dengan lamanya penyakit obesitas



akan meningkatkan secara bermakna
terhadap faktor risiko DM tipe 25.

kolesterol total adalah
jumlah seluruh dari kolesterol HDL,
kolesterol LDL, dan 20% kadar
trigliserida. Penelitian sebelumnya
mengatakan tidak ada hubungan
yang bermakn antara BMI dengan
profil lipid pada orang dewasa®.
Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan apakah terdapat korelasi
antara BMI dengan kadar kolesterot
total pada penderita DM tipe 2.

Bahan dan Cara

penelitian ini menggunakan
metode observasional dengan
pendekatan cross sectional. Populasi
yang diambil adalah  pasien
terdiagnosis DM tipe 2 di bagian poli
penyakit dalam RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta
dilaksankan pada bulan mei 2017
. Alat dan

digunakan  pada

sampai agustus 2018
bahan  yang
penelitian ini meliputi:
formulir/inform concent, darah vena,
spuit, torniquet, kapas alkohol,
cholesterol reagent kit, vacuum tube,
tabung kapiler, plester, timbangan
Berat Badan, dan alat pengukur

tinggi badan.

Pengumpulan  data yang
digunakan pada penelitian ini yaitu
data primer pasien rawat jalan bagian
poli penyakit dalam RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta.
Kriterian inklusi Analisa data
menggunakan anilisis uji normalitas
dan selanjutnya uji korelasi pearson
(distribusi  normal) dan spearman

(ditribusi tidak normal).

Hasil

Penelitian  ini  didapatkan

hasil sebagai berikut:

Tabel 1. Hasil Berdasarkan Usia

Usia Jumlah Persentase
30-39 2 6,7%
40-49 3 10,0%
50-59 11 36,7%
60-69 11 36,7%
70-79 2 6,7%
80-89 1 3,3%

Jumlah 30 100,0%

Dari hasil yang didapatkan
usia  dengan  kategori  30-39
berjumlah 2 (2,7%), 40-49 vyaitu
3(10%), 50-59 yaitu 11(36,7%), 60-
69 vyaitu 11(36,7%), 70-79 vyaitu
2(6,7%), 80-89 vyaitu 1(3,3%), dari
hasil didapatkan paling banyak pada
usia 50-59 dan 60-69 masing-masing
yaitu 11(36,7%), Hal ini sesuai
dengan penelitian yang tidak jauh
berbeda sebelumnya dari Wicaksono
(2012) rentan usia > 45 tahun lebih



berisiko terkena DM’. Kemudian,
dikutip dari Trisnawati & Setyorogo
(2013) penelitian oleh Sanjaya
(2009) bertambahnya usia lebih
berisiko DM pada usia diatas 40
tahun karena pada usia tersebut
terjadi  peningkatan intoleransi
glukosa, adanya proses penuaan
meyebabkan kemampuan sel f
pankreas berkurang menghasilkan
insulin, penelitian tersebut
mendapatkan hasil responden
diabetes tertinggi berada diantara

usia 45-52 tahun (47,5%)8.

Tabel 2. Hasil Berdasarkan Jenis

(premenstrual  sindrom),  pasca
menopause yang membuat distribusi
lemak terakumulasi akibat proses

hormonal.

Tabel 3. Hasil Berdasarkan BMI

BMI Jumlah persentase
Normal 5 16,7%
Pra 3 10,0 %
obesitas
Obesitas | 14 46,7 %
Obesitas 11 8 26,7 %
Jumlah 30 100 %

Kelamin
Jenis Jumlah Persentase
kelamin
Laki-laki 12 40%
Perempuan 18 60%
Jumlah 30 100%

Dari hasil penelitian mengenai
jenis kelamin laki-laki berjumlah 12
(40%) sedangkan yang paling
banyak yaitu perempuan berjumlah
18 (60 %). Hal ini sesuai pada
penelitan sebelumnya oleh
Trisnawati & Setyorogo (2013)
perempuan memiliki risiko tinggi
dari pada laki-laki, Irawan (2010)
mengatakan perempuan jauh lebih
berisiko terkena DM karena secara
fisik memiliki IMT yang lebih besar,

sindrom siklus bulanan

Hasil yang didapatkan dari
responden normal yaitu 5
(16,7%),pra obesitas yaitu 3 (10%),
obesitas | yaitu 14 (46,7), dan
obesitas Il yaitu 8 (26,7%), jumlah
yang paling terbanyak yaitu obesitas
| Hal ini sesuai dengan penelitian
yang tidak jauh berbeda sebelumnya
dari  Mokdad, et al. (2003)
meningkatnya obesitas memiliki
risiko tinggi dengan DM®. Awad et
al. (2011) menunjukan pasien
dengan riwayat obesitas memiliki
risiko lebih terkena DM tipe 2 dan
penelitian tersebut paling banyak di
kategori obesitas | (25-29,5)
sebanyak 37 (35,58%)1°.

Tabel 4. Hasil Berdasarkan

Kolesterol Total

Kolesterol  Kadar Jumlah Persentase

total

Normal <200 13 43,3 %




Perbatasan 200- 9 30.0%
239

Bahaya  >240 8 26,7 %

Total 30 100 %

Hasil penelitian didapatkan
jumlah kolesterol total dikategorikan
menjadi normal (<200), perbatasan
(200-239), dan bahaya (>240).
Normal yaitu 13(43,3%),perbatasan
yaitu 9(30%),bahaya yaitu 8(26,7%),
Sehingga yang terbanyak adalah
normal berjumlah 13 responden
(43,3%). Penelitian ini sesuai dengan
penelitian oleh Lestari (2015) hasil
penelitiannya didapatkan kolesterol
total kategori rendah/normal (<240)
pada pasien kontrol dan kasus
berturut-turut 24(70,6%) dan
27(79,4) lebih tinggi dari kolesterol
yang tidak normal (>240) berturut-
turut 10(29,4) dan 5(14,7)11.

Tabel 5. Hasil Analisis Korelasi BMI
dengan Kolesterol Total

Korelasi r p
BMI- 0.140 0,461
Kolesterol
total
Hasil analisis korelasi
didapatkan nilai p = 0,461,

menunjukkan bahwa korelasi BMI
dengan kadar kolesterol total pada

penderita DM tipe Il tidak memiliki

hubungan yang bermakna (p=>0.05
).

Diskusi

Dari  hasil penelitian ini
didapatkan bahwa tidak terdapat
hubungan korelasi antara BMI
dengan kadar kolesterol total pada
penderita DM tipe 2. Penelitian ini
selaras dengan penelitian Koampa, et
al. (2016) juga mengatakan tidak
terdapat hubungan yang bermakna
antara BMI dengan kadar kolesterol
total, LDL, dan trigliserida, namun
terdapat hubungan bermakna antara
BMI dengan kadar HDL pada pasien
DM tipe 212..

Dari hasil Penelitian yang
tidak selaras datang dari Schroder, at
al.  (2003)
mengatakan terdapat hubungan yang

penelitian  tersebut

signifikan antara BMI dengan kadar
kolesterol total dan LDL-kolesterol
pada laki-laki'®.  Selanjutnya,
penelitian oleh Nwaiwu & Ibe,
(2015) mengatakan bahwa terdapat
hubungan signifikan antara BMI
dengan kolesterol total dan LDL-
kolesterol pada usia 2-15 tahun,
anak-anak overweight dan obesitas
memiliki  resiko tinggi naiknya
kolesterol total dan LDL-

kolesterol*.



Kesimpulan

Dari hasil peneletian

didapatkan adalah sebagai berikut:

1.

3.

karasteristik BMI pasien DM tipe
2 berturut-turut meliputi: obesitas
| yaitu 14 (46,7), obesitas 1l yaitu
8 (26,7%), normal vyaitu 5
(16,7%), dan pra obesitas yaitu 3
(10%).

karakteristik kadar kolesterol total
pada DM tipe 2 berturut-turut
meliputi: normal yaitu 43,3%,
perbatasan 30%, dan tinggi
26,7%.

Tidak terdapat Kkorelasi antara
BMI dengan kadar kolesterol total
pada penderita DM tipe 2.

Saran

Perlunya lebih banyak subjek

untuk mendapatkan data yang

representatif sehingga lebih kuat

untuk  menggeneralisasikan  hasil

penelitian. Perlunya data mengenai

lamanya penderita terpapar DM tipe

2 untuk mengetahui hubungan antara

lamanya menderita DM dengan BMI

maupun kadar kolesterol.
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