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ABSTRAK

Latar belakang: Obesitas merupakan faktor risiko mayor terjadinya diabetes melitus (DM),
berhubungan dengan penumpukan jaringan lemak tubuh. Banyak metode untuk mengukur
jaringan lemak diantaranya indeks massa tubuh (IMT), lingkar pinggang (LP) dan
Bioelectrical impedance analysis (BIA). Distribusi lemak tubuh lebih berperan dalam
menentukan risiko terjadinya DM dibandingkan IMT.

Tujuan: untuk mengetahui hubungan LP dengan komposisi lemak tubuh dan IMT pada
penderita DM tipe 2.

Metode: Penelitian cross sectional pada penderita DM tipe 2 yang berobat ke RSUD Tugu
Semarang bulan September 2018-Maret 2019, n= 80 orang, dengan consecutive sampling. Uji
normalitas data dengan Kolmogorov-Smirnov, jika data normal dilanjutkan uji korelasi
Pearson dan jika data tidak normal dilanjutkan uji korelasi Spearman’s rho.

Hasil: LP memiliki hubungan signifikan, positif dan moderat dengan persentase total lemak
tubuh (p <0,001, r = 0,451), hubungan signifikan, positif dan kuat dengan persentase lemak
viseral (p <0,001, r= 0,693) dan lemak subkutan (p <0,001, r = 0,518). LP memiliki
hubungan signifikan, positif dan sangat kuat dengan IMT (p <0,001, r = 0,801).

Simpulan: LP memiliki hubungan positif kuat dengan lemak viseral, lemak subkutan dan
IMT pada penderita DM tipe 2.

Kata Kunci: lingkar pinggang, komposisi lemak tubuh, IMT, DM tipe 2.
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PENDAHULUAN

Prevalensi obesitas dan DM tipe 2 di dunia semakin meningkat. Secara global,
lebih dari 600 juta orang dewasa mengalami obesitas.”* World Health organization
(WHO) memprediksi kenaikan jumlah penyandang DM di Indonesia dari 8,4 juta
pada tahun 2000 menjadi sekitar 21,3 juta pada tahun 2030. Hal ini menunjukkan
adanya peningkatan jumlah penyandang DM sebanyak 2-3 kali lipat pada tahun 2035.
Sedangkan International Diabetes Federation (IDF) memprediksi adanya kenaikan
jumlah penyandang DM di Indonesia dari 9,1 juta pada tahun 2014 menjadi 14,1 juta
pada tahun 2035. Dengan angka tersebut, Indonesia menempati peringkat ke-5 di
dunia, atau naik dua peringkat dibandingkan data IDF tahun 2013 yang menempati
peringkat ke-7 di dunia dengan 7,6 juta orang penyandang DM.*°

Obesitas merupakan faktor risiko mayor DM, berhubungan dengan penumpukan
jaringan lemak tubuh yang menyebabkan inflamasi kronis sehingga terjadi resistensi
insulin.®® Banyak metode untuk mengukur jaringan lemak diantaranya IMT, LP dan
Bioelectrical impedance analysis (BIA).? Distribusi lemak tubuh lebih berperan
dalam menentukan risiko terjadinya DM dibandingkan IMT.*® LP merupakan
pemeriksaan antropometri yang dapat menilai komposisi lemak tubuh secara umum
baik lemak viseral maupun lemak subkutan.'! Hubungan antara LP dengan komposisi
tubuh pada penderita DM tipe 2 masih terbatas diteliti di Indonesia.

METODE

Penelitian cross sectional pada penderita DM tipe 2 yang berobat ke RSUD Tugu
Semarang bulan September 2018-Maret 2019. Jumlah sampel sebanyak 80 orang.
Pengambilan sampel penelitian dengan consecutive sampling. Alat yang digunakan
untuk penelitian ini adalah kuesioner data diri pasien, timbangan, microtoise, met
line, kalkulator dan BIA. Penelitian ini sudah mendapatkan ethical clearance No.
374/EC/FK-RSDK/V/2018 dari FK UNDIP dan ijin penelitian dari RSUD Tugu

Semarang.
Alur penelitian

Penelitian dimulai dengan informed consent penelitian. Responden diminta

mengisi kuesioner data diri kemudian dilakukan pengukuran LP menggunakan
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metline dan pemeriksaan komposisi lemak tubuh berupa persentase lemak tubuh total,
lemak viseral dan lemak subkutan menggunakan BIA. IMT didapat dari perhitungan
BB (kg) dibagi TB (m?).

Analisis data
Uji normalitas dengan Kolmogorov-Smirnov. Data LP, persentase lemak tubuh
total, lemak viseral dan lemak subkutan menggunakan uji korelasi Spearman’s rho.

Data LP dan IMT menggunakan uji korelasi Pearson.

HASIL

Karakteristik subyek

Subyek penelitian ini berjumlah 80 orang dan berusia 45-65 tahun. Data distribusi
dapat dilihat pada Tabel .

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar jumlah subyek penelitian
perempuan (77,5%), mengalami obesitas sentral (84%), kategori IMT obesitas
(53,7%). Adapun rata-rata persentase lemak tubuh total tubuh subyek penelitian 31,3
* 7,29, persentase lemak subkutan 27,4 + 8,09 dan persentase lemak viseral 10,2 +
4,90.
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Tabel 1. Krakteristik subyek penelitian

Karakteristik Jumlah (n) Persentase (%)
Jenis kelamin
Perempuan 62 77,5
Laki-laki 18 22,5
Lingkar pinggang
Perempuan >80 cm, laki-laki >90 cm 67 84
Perempuan <80 cm, laki-laki <90 cm 13 16
IMT
Normal 24 30
Overweight 13 16,3
Obesitas 43 53,7

Hasil uji korelasi lingkar pinggang terhadap persentase lemak tubuh total,

lemak subkutan, lemak viseral dan IMT dapat dilihat pada Tabel 2.

Tabel 2. Hasil uji korelasi

Variabel p r Interpretasi

LP vs % lemak tubuh total <0,001* 0,451 Signifikan, positif, moderat
LP vs % lemak subkutan <0,001* 0,518 Signifikan, positif, kuat

LP vs % lemak viseral <0,001* 0,693 Signifikan, positif, kuat

LP vs IMT <0,001° 0,801 Signifikan, positif, sangat kuat

Keterangan: ® uji Spearman’s rho, ® uji korelasi Pearson

Tabel 2 menunjukkan bahwa berdasarkan hasil uji korelasi korelasi
Spearman’s rho LP memiliki memiliki hubungan yang signifikan, positif dan
moderat dengan persentase lemak tubuh total (p <0,001, r = 0,451), dan hubungan
menjadi kuat dengan persentase lemak viseral (p <0,001, r= 0,693) dan lemak
subkutan (p <0,001, r = 0,518). Tabel 2 juga menunjukkan bahwa berdasarkan
hasil uji korelasi Pearson LP memiliki hubungan yang signifikan, positif dan
sangat kuat dengan IMT (p <0,001, r = 0,801).

Berikut grafik yang menunjukkan hubungan antara lingkar pinggang
terhadap persentase lemak tubuh total, lemak subkutan, lemak visceral dan IMT.
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Gambar 1. Grafik hubungan antara (a) LP dengan % lemak tubuh total, (b)
LP dengan % lemak subkutan, (c) LP dengan % lemak visceral, (d) LP dengan

IMT
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DISKUSI

Penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar mengalami obesitas sentral
(84%) dengan kategori IMT obesitas (53,7%). Insidensi DM tipe 2 meningkat
sesuai dengan peningkatan IMT. Insidensi meningkat 2 kali pada IMT 25 kg/m?
dibandingkan IMT 21 kg/m? dan menjadi 10 kali lebih tinggi pada IMT 30
kg/m?2 Penelitian terbaru menyebutkan bahwa terdapat hubungan yang kuat
antara obesitas sentral dengan peningkatan risiko terjadinya DM tipe 2.

LP memiliki hubungan yang signifikan, positif dan moderat dengan persentase
lemak tubuh total (p <0,001, r = 0,451), dan hubungan menjadi kuat dengan
persentase lemak viseral (p <0,001, r= 0,693) dan lemak subkutan (p <0,001, r =
0,518). Hasil ini menunjukkan bahwa LP mewakili komposisi lemak tubuh baik
lemak viseral maupun lemak subkutan pada penderita DM tipe 2. Hal ini sejalan
dengan penelitian Swainson et al yang menyebutkan LP sebagai prediktor
persentase lemak tubuh total.” LP merupakan ukuran jaringan lemak abdominal
yang menggambarkan distribusi lemak sentral.** Analisis selanjutnya
menunjukkan LP memiliki hubungan yang signifikan, positif dan sangat kuat
dengan IMT (p <0,001, r = 0,801), sejalan dengan hasil penelitian Ahmad et al

pada populasi dewasa Malaysia.™

KESIMPULAN DAN SARAN

LP memiliki hubungan positif kuat dengan lemak viseral, lemak subkutan dan
IMT pada penderita DM tipe 2. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai
sensitivitas dan spesifitas LP dalam mengukur komposisi lemak tubuh.
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