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ABSTRAK

Pradiabetes adalah suatu keadaan kadar glukosa darah seseorang lebih tinggi dari normal
tetapi tidak termasuk kategori Diabetes Mellitus (DM). Pada tahun 2020 terjadi peningkatan
jumlah pasien pradiabetes di Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon Kabupaten
Aceh Utara. Secara teoritis banyak faktor yang merupakan risiko pradiabetes, antara lain
adalah kurangnya aktivitias fisik dan perilaku merokok. Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui hubungan aktifitas fisik dan perilaku merokok dengan kejadian pradiabetes di
Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon Kabupaten Aceh Utara. Jenis penelitian
adalah analitik dengan rancangan kasus kontrol (case control). Penelitian dilaksanakan
pada bulan Januari 2021. Populasi penelitian adalah seluruh pasien usia 35-45 tahun di Poli
Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon Kabupaten Aceh Utara yang mengalami
pradiabetes. Pengambilan sampel menggunakan teknik accidental sampling, dengan jumlah
sampel sebanyak 140 orang, yang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu 70 orang kelompok
kasus dan 70 orang kelompok kontrol. Instrumen dalam penelitian ini adalah kuesioner dan
dokumen hasil pemeriksaan laboratorium. Analisa data dilakukan secara univariat dan
bivariat menggunakan uji statistik chi-square. Hasil penelitian menunjukkan mayoritas
(62,9%) responden kelompok kasus aktivitas fisiknya kurang, sebaliknya mayoritas(67,1%)
responden kelompok kontrol aktivitas fisiknya cukup, sebagian (50%) responden kelompok
kasus merokok, sedangkan mayoritas (71,4%) responden kelompok kontrol tidak merokok.
Ada hubungan aktivitas fisik dengan kejadian pradiabetes (p-value=0,001) dan ada
hubungan perilaku merokok dengan kejadian pradiabetes (p-value=0,015). Disarankan
kepada pasien untuk menghindari pradiabetes dengan meningkatkan aktivitas fisik dan tidak
merokok, serta disarankan kepada petugas kesehatan di Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas
Lhoksukon untuk lebih meningkatkan kualitas konseling tentang pentingnya mengatur
aktivitas fisik dan menghindari merokok yang sudah terbukti merupakan faktor risiko yang
berhubungan dengan kejadian pradiabetes.

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Merokok, Pradiabetes.
PENDAHULUAN

Pradiabetes cenderung dapat berkembang menjadi DM dan orang yang mengalami
pradiabetes berisiko 1,5 kali lebih besar untuk mengalami penyakit kardiovaskular
dibandingkan dengan orang normal. Proses perubahan pradiabetes menjadi DM dapat
diperlambat atau bahkan dapat dicegah melalui penanggulangan pradiabetes sehingga dapat
mengembalikan kadar glukosa darah menjadi normal. Upaya tersebut dilakukan melalui
perubahan gaya hidup, diantaranya meningkatkan aktifitas fisik dengan olah raga secara
teratur serta menghentikan atau menghindari untuk merokok.

Laporan Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 mengidentifikasi beberapa faktor risiko terjadinya
pradiabetes dan DM pada penduduk Indonesia, diantaranya adalah kurang aktifitas fisik dan
perilaku merokok setiap hari. Prevalensi penduduk Indonesia dengan aktifitas fisik kurang
aktif masih tinggi, yaitu mencapai 33,5% dan prevalensi penduduk yang merokok setiap hari
mencapai 24,3%.

Salah satu provinsi dengan prevalensi perilaku beresiko pradiabetes dan DM yang tinggi
adalah Provinsi Aceh. Prevalensi penduduk Provinsi Aceh dengan aktifitas fisik kurang aktif
adalah sebesar 35,8% dan prevalensi penduduk yang merokok setiap hari adalah sebesar 24%.
Kabupaten Aceh Utara merupakan salah satu kabupaten yang memberikan kontribusi besar
terhadap tingginya prevalensi perilaku beresiko pradiabetes dan DM di Provinsi Aceh.
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Prevalensi penduduk Kabupaten Aceh Utara dengan aktifitas fisik kurang aktif adalah sebesar
38% dan prevalensi penduduk yang merokok setiap hari adalah sebesar 24%.

Menyadari besarnya masalah kesehatan masyarakat yang diakibatkan oleh penyakit tidak
menular terutama DM, Kementerian Kesehatan RI telah mengembangkan program
pengendalian penyakit tidak menular (PPTM) yang diselenggarakan dari tingkat dasar yaitu
puskesmas sampai tingkat rujukan ke rumah sakit. Pelaksanaan program PPTM di puskesmas
dilaksanakan dalam bentuk pelayanan langsung kepada masyarakat di lapangan melalui pos
pembinaan terpadu (Posbindu) dan tatalaksana kasus penyakit tidak menular termasuk DM di
poli rawat jalan.

Tatalaksana pradiabetes dan DM dilaksanakan melalui empat pilar utama, yaitu konseling,
terapi gizi medis, latihan jasmani dan intervensi farmakologis. Konseling merupakan pilar
penting dalam tatalaksana pradiabetes dan DM yang bertujuan agar penderita menjalani pola
hidup sehat, diantaranya adalah tidak merokok dan latihan fisik.

Berdasarkan hasil wawancara dengan dokter di UPTD Puskesmas Lhoksukon, diketahui
bahwa pada tahun 2020 terjadi peningkatan jumlah pasien pradiabetes. Menurut dokter,
pradiabetes dapat disebabkan oleh obesitas, kurangnya aktifitas fisik dan perilaku merokok.
Oleh karena itu, dokter selalu memberikan konseling kepada pasien pradiabetes untuk
mengatur pola makan, meningkatkan aktifitas fisik dan tidak merokok. Kenyataan tersebut
mendorong penulis untuk melakukan penelitian tentang Hubungan Aktifitas Fisik dan
Perilaku Merokok dengan Kejadian Pradiabetes di Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas
Lhoksukon Kabupaten Aceh Utara.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah penelitian analitik dengan rancangan kasus kontrol (case control),
yaitu penelitian retrospektif yang menelaah hubungan antara efek (penyakit) tertentu dengan
faktor resiko tertentu. Faktor resiko dalam penelitian ini adalah aktifitas fisik dan perilaku
merokok, yang akan dianalisis hubungannya dengan kejadian pradiabetes. Penelitian
dilaksanakan di Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon, pada bulan Januari 2021.

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien usia 35-45 tahun yang berobat di Poli
Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon. Besar sampel dihitung dengan rumus besar
sampel untuk penelitian case control yang dikutip dari Sastroasmoro (2010). Berdasarkan
hasil perhitungan di atas, maka diperoleh besar sampel untuk masing-masing kelompok
adalah sebesar 68,9 dan dibulatkan menjadi 70 orang. Jadi jumlah keseluruhan sampel dalam
penelitian ini adalah 140 orang, yaitu 70 orang sampel kelompok kasus dan 70 orang sampel
kelompok kontrol. Cara pengampilan sampel dalam penelitian ini menggunakan metode
accidental sampling, yaitu pasien mana saja yang memenuhi kriteria tertentu pada masing-
masing kelompok akan dijadikan sampel penelitian.

Sampel dalam penelitian ini dibagi dalam dua kelompok, yaitu kelompok kasus dan kelompok
kontrol. Variabel dalam penelitian ini terdiri dari variabel bebas dan variabel terikat. VVariabel
bebas dalam penelitian ini adalah aktifitas fisik dan perilaku merokok. Sedangkan variabel
terikat adalah kejadian pradiabetes. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah
kuesioner dan dokumen hasil pemeriksaan laboratorium. Kuesioner yang digunakan untuk
mengukur variabel aktivitas fisik adalah International Physical Activity Quationnaire (IPAQ).
Ukuran yang digunakan untuk mengukur aktivitas fisik adalah banyaknya energi yang
dikeluarkan tubuh dalam satuan Metabolic Equivalent Task ( METS).

Pengumpulan data dilakukan melalui penyebaran kuesioner dan pengamatan langsung
dokumen hasil pemeriksaan laboratorium. Data dianalisis secara univariat dan bivariat.
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Analasis data univariat menggunakan tabel distribusi frekuensi, bivariat menggunakan uji chi-
square.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisis Data Univariat

Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden, umur responden pada kelompok kasus lebih
banyak lansia awal (72,9%), sedangkan pada kelompok kontrol lebih banyak dewasa akhir
(88,6%). Jenis kelamin responden pada kelompok kasus sebagian laki-laki (50%) dan
sebagian lagi perempuan (50%), sedangkan pada kelompok kontrol lebih banyak perempuan
(58,6%). Pendidikan responden pada kelompok kasus lebih banyak SMA (50%), dan pada
kelompok kontrol juga lebih banyak SMA (54,3%). Pekerjaan responden pada kelompok
kasus lebih banyak ibu rumah tangga (45,7%), sedangkan pada kelompok kontrol lebih
banyak petani (47,1%).

Distribusi Frekuensi Aktivitas Fisik Pada Responden, pada kelompok kasus, lebih banyak
responden yang melakukan aktivitas fisik kategori kurang (62,9%), dan selebihnya melakukan
aktivitas fisik kategori cukup (37,1%). Sebaliknya pada kelompok kontrol, lebih banyak
responden yang melakukan aktivitas fisik kategori cukup (67,1%), dan selebihnya melakukan
aktivitas fisik kategori kurang (32,9%).

Distribusi Frekuensi Perilaku Merokok Pada Responden, pada kelompok kasus, sebagian
responden merokok (50%), dan sebagian lagi tidak merokok (50%). Sedangkan pada
kelompok kontrol, lebih banyak responden yang tidak merokok (71,4%), dan selebihnya
merokok (28,6%).

Analisis Data Bivariat

Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Kejadian Pradiabetes, dari 67 orang responden yang
melakukan aktivitas fisik kategori kurang, lebih banyak mengalami pradiabetes (65,7%).
Sebaliknya dari 73 orang responden yang melakukan aktivitas fisik kategori cukup, lebih
banyak tidak mengalami pradiabetes (64,4%).

Hasil uji statistik diperoleh p-value sebesar 0,001 (<0,05), sehingga Ho ditolak, artinya ada
hubungan aktivitas fisik dengan kejadian pradiabetes. Nilai odd ratio (OR) variable aktivitas
fisik adalah sebesar 3,46 artinya responden yang melakukan aktivitas fisik kategori kurang
berisiko untuk mengalami pradiabetes sebesar 3,46 kali lebih besar dibandingkan dengan
responden yang melakukan aktivitas fisik kategori cukup.

Hubungan Perilaku Merokok Dengan Kejadian Pradiabetes, bahwa dari 55 orang responden
yang merokok, lebih banyak mengalami pradiabetes (63,6%). Sebaliknya dari 85 orang
responden yang tidak merokok, lebih banyak tidak mengalami pradiabetes (58,8%). Hasil uji
statistik diperoleh p-value sebesar 0,015 (<0,05), sehingga Ho ditolak, artinya ada hubungan
perilaku merokok dengan kejadian pradiabetes. Nilai odd ratio (OR) variable perilaku
merokok adalah sebesar 2,5 artinya responden yang merokok berisiko untuk mengalami
pradiabetes sebesar 2,5 kali lebih besar dibandingkan dengan responden yang tidak merokok.

Pembahasan
Aktivitas Fisik

Aktivitas fisik adalah setiap gerakan tubuh yang dihasilkan oleh otot rangka yang
memerlukan energi. Aktivitas fisik mencakup semua gerakan tubuh seperti olahraga,
pekerjaan, rekreasi, sampai kegiatan pada waktu senggang. Aktivitas fisik responden dalam
penelitian ini diukur dengan menggunakan International Physical Activity Quetionnaire

(IPAQ).
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Hasil penelitian ini menunjukkan mayoritas (52,1%) responden di Poli Rawat Jalan UPTD
Puskesmas Lhoksukon melakukan aktivitas fisik dengan skor METS per minggu >600 METS,
sehingga dapat dikategorikan cukup. Penulis berasumsi bahwa tingginya skor METs yang
diperoleh responden berkaitan dengan pekerjaan responden yang sebagian besarnya (38,6%)
adalah ibu rumah tangga yang tinggal di pedesaan dan petani (26,4%). Ibu rumah tangga di
pedesaan atau petani biasanya hampir setiap hari melakukan aktivitas mengepel, mencuci dan
menyeterika pakaian, menanam padi atau membersihkan rumput di sawah, sehingga banyak
energi yang dikeluarkan.

Hal ini sesuai dengan pendapat Arifin (2015) yang menjelaskan bahwa ukuran yang
digunakandalam metode IPAQ adalah banyaknya energi yang dikeluarkan tubuh dalam satuan
Metabolic Equivalent Task (METSs). Satu METS diartikan sebagai energi yangdikeluarkan per
menit/kg BB orang dewasa, yaitu 1 METs = 1,2 kkal/menit. Aktivitas fisik dikategorikan
kurang jika skor METS per minggu <600 METSs dan dikategorikan cukup jika skor METS per
minggu >600 METSs.

Perilaku Merokok

Merokok adalah suatu aktifitas membakar gulungan tembakau yang berbentuk batangan
rokok ataupun pipa lalu menghisap asapnya kemudian menghembuskan keluar melalui mulut
atau hidung, sehingga dapat terhirup oleh orang disekitarnya.

Hasil penelitian ini menunjukkan mayoritas (60,7%) responden di Poli Rawat Jalan UPTD
Puskesmas Lhoksukon tidak merokok. Penulis berasumsi bahwa banyaknya responden yang
tidak merokok berkaitan dengan jenis kelamin responden yang sebagian besarnya (54,3%)
adalah perempuan. Hal ini sesuai dengan hasil pengumpulan data yang menunjukkan semua
responden perempuan ternyata tidak merokok.

Kejadian Pradiabetes

Berdasarkan hasil pengamatan data rekam medis di UPTD Puskesmas Lhoksukon, diketahui
bahwa pemeriksaan kadar glukosa darah (KGD) yang dilakukan untuk mendiagnosa
pradiabetes adalah pemeriksaan kadar glukosa darah sewaktu (GDS). Hasil pengamatan
didapatkan 70 orang pasien dengan KGD pada kisaran GDS 100-199 mg/dL yang dijadikan
sebagai responden kelompok kasus dan didapatkan 70 orang pasien dengan KGD pada
kisaran GDS <100 mg/dL yang dijadikan sebagai responden kelompok kontrol.

Hal ini sesuai dengan penjelasan Dalimartha (2014), bahwa pemeriksaan glukosa darah
sewaktu (GDS) merupakan salah satu cara untuk mendiagnosa pradiabetes. Pradiabetes
ditandai oleh peningkatan kadar glukosa darah pada kisaran GDS 100-199 mg/dL.

Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Kejadian Pradiabetes

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada kelompok kasus, lebih banyak responden yang
aktivitas fisiknya kurang (62,9%), sebaliknya pada kelompok kontrol, lebih banyak responden
yang aktivitas fisiknya cukup (67,1%). Hasil uji statistik dalam penelitian menunjukkan ada
hubungan aktivitas fisik dengan kejadian pradiabetes. Hasil uji statistik juga menunjukkan
responden yang melakukan aktivitas fisik kategori kurang berisiko untuk mengalami
pradiabetes sebesar 3,46 kali lebih besar dibandingkan dengan responden yang melakukan
aktivitas fisik kategori cukup.

Penulis berasumsi bahwa risiko pradiabetes pada responden yang aktivitas fisiknya kurang
terjadi karena otot yang kurang banyak bergerak tidak mengambil glukosa dalam darah,
sehingga terjadi penumpukan glukosa dalam darah yang merupakan indikasi pradiabetes.
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Hal ini sesuai dengan pendapat Barnard (2011), yang menjelaskan bahwa saat aktivitas fisik,
otot menggunakan glukosa yang tersimpan dalam otot dan jika glukosa dalam otot kurang,
otot mengisi kekurangan dengan mengambil glukosa dari darah. Kurangnya aktivitas fisik
menyebabkan jumlah glukosa dalam darah yang diambil oleh otot juga berkurang, sehingga
kadar glukosa dalam darah selalu banyak.

Pendapat tersebut didukung oleh pendapat Jauhariah (2016) yang menjelaskan bahwa orang
yang aktivitas fisiknya kurang, kalori dalam zat makanan yang masuk kedalam tubuh tidak
dibakar, tetapi hanya akan ditimbun dalam darah sebagai lemak dan glukosa, sehingga kadar
glukosa dalam darah menjadi meningkat yang merupakan kondisi seseorang mengalami
pradiabetes.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Munawar (2014) yang membuktikan ada
pengaruh aktivitas fisik terhadap kejadian pradiabetes pada masyarakat usia <45 tahun di
Kota Lhokseumawe. Hasil penelitian ini juga didukung oleh hasil penelitian Paramitha (2014)
yang menyimpulkan ada hubungan aktivitas fisik dengan kadar glukosa darah pada pasien di
RSUD Karanganyar.

Hubungan Perilaku Merokok dengan Kejadian Pradiabetes

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada kelompok kasus,jumlah responden yang merokok
dan yang tidak merokok berimbang. Sedangkan pada kelompok kontrol, lebih banyak
responden yang tidak merokok (71,4%). Hasil uji statistik dalam penelitian menunjukkan ada
hubungan perilaku merokok dengan kejadian pradiabetes. Hasil uji statistik juga menunjukkan
responden yang merokok berisiko untuk mengalami pradiabetes sebesar 2,5 kali lebih besar
dibandingkan dengan responden yang tidak merokok.

Penulis berasumsi bahwa risiko pradiabetes pada responden yang merokok berkaitan dengan
nikotin dalam rokok yang mampu menghambat sekresi insulin oleh pankreas dan mengurangi
kemampuan insulin dalam mengatur kadar glukosa. Kurangnya jumlah dan kemampuan
insulin menyebabkan penumpukan glukosa dalam darah yang merupakan indikasi
pradiabetes.

Hal ini sesuai dengan pendapat Tandra (2015) yang menjelaskan bahwa nikotin merupakan
kandungan dalam rokok yang paling berpengaruh dalam menyebabkan peningkatan kadar
glukosa darah. Lebih lanjut Sudarsono (2015) menjelaskan bahwa nikotin akan menyebabkan
resistensi insulin dan kurangnya respon terhadap sekresi insulin. Pengaruh nikotin terhadap
sekresi insulin terjadi karena nikotin mampu menghambat pelepasan insulin oleh sel beta
pankreas.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Munawar (2014) yang membuktikan
membuktikan ada pengaruh kebiasaan merokok terhadap kejadian pradiabetes pada
masyarakat usia <45 tahun di Kota Lhokseumawe. Hasil penelitian ini juga didukung oleh
penelitian Suparmin (2010) di Salemba yang membuktikan bahwa terdapat perbedaan yang
bermakna antara kadar glukosa darah kelompok perokok dengan kadar glukosa darah
kelompok bukan perokok.

PENUTUP
Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang sudah dilakukan, maka kesimpulan
penelitian ini adalah sebagai berikut:

1. Ada hubungan aktivitas fisik dengan kejadian pradiabetes di Poli Rawat Jalan UPTD
Puskesmas Lhoksukon Kabupaten Aceh Utara Tahun 2016 (p-value = 0,001). Pasien

Lentera 14 ISSN: 2548-835X, e ISSN: 2548-7663



Jurnal llmiah Sains, Teknologi, Ekonomi, Sosial dan Budaya Vol. 5 No. 2 Mei 2021

yang aktivitas fisiknya kurang berisiko untuk mengalami pradiabetes sebesar 3,46 kali
lebih besar dibandingkan dengan pasien yang aktivitas fisiknya cukup.

2. Ada hubungan perilaku merokok dengan kejadian pradiabetes di Poli Rawat Jalan
UPTD Puskesmas Lhoksukon Kabupaten Aceh Utara Tahun 2016 (p-value = 0,019).
Pasien yang merokok berisiko untuk mengalami pradiabetes sebesar 2,5 kali lebih
besar dibandingkan dengan pasien yang tidak merokok.

Saran

Berdasarkan kesimpulan di atas, maka penulis memberikan saran kepada beberapa pihak,
yaitu:

1. Kepada pasien di Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon Kabupaten Aceh
Utara disarankan untuk meningkatkan aktivitas fisik melalui olahraga secara teratur
dan menghindari merokok, agar tidak mengalami pradiabetes yang merupakan kondisi
awal penyakit diabetes mellitus.

2. Kepada petugas kesehatan di Poli Rawat Jalan UPTD Puskesmas Lhoksukon
disarankan untuk meningkatkan lagi kualitas konseling tentang pentingnya mengatur
aktivitas fisik dan menghindari merokok, karena hasil penelitian ini membuktikan ada
hubungan aktivitas fisik dan perilaku merokok dengan kejadian pradiabetes.
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