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Abstrak

Diabetes melitus (DM) merupakan penyakit kronis yang terjadi ketika pankreas tidak memproduksi insulin yang
cukup atau ketika tubuh tidak dapat secara efektif menggunakan insulin yang yang dihasilkan. Insulin adalah
hormon yang mengatur kadar gula darah. Tujuan penelitian adalah Untuk mengetahui faktor-faktor yang
berhubungan dengan kejadian diabetes melitus tipe 2 di Wilayah Kerja Puskesmas Air Tiris tahun 2022. Jenis
penelitian ini adalah analitik observasional dengan desain Case Control. Penelitian dilakukan pada bulan
Agustus 2022 dengan jumlah sampel 83 kasus dan 83 kontrol menggunakan teknik Quota Sampling Hasil
analisis bivariat 83 responden dengan kategori DM tipe 2, terdapat 73 responden (87,9%) yang memiliki
pendidikan rendah. Sedangkan dari 83 responden dengan kategori tidak DM tipe 2, terdapat 57 responden
(68,6%) yang memiliki pendidikan rendah. Hasil uji chi-square didapatkan nilai p value = 0,003 berarti terdapat
hubungan signifikan antara pendidikan rendah dengan kejadian DM tipe 2. Yang memiliki sifat negatif.
didapatkan nilai p value = 0,004 berarti terdapat hubugan yang signifikan antara sikap dengan kejadian DM
tipe. Yang memiliki berat badan berlebih atau obesitas didapatkan nilai p value = 0,002 berarti terdapat hubugan
yang signifikan antara berat badan dengan kejadian DM tipe 2. Dengan kategori merokok. didapatkan nilai p
value = 0,002 berarti terdapat hubugan yang signifikan antara merokok dengan kejadian DM tipe 2. Kesimpulan
terdapat hubungan yang signifikan antara Tingkat pendiidkan, Sikap, Berat badan dan merokok dengan kejadian
DM tipe 2 di Wilayah Kerja Puskesmas Air Tiris tahun 2022.

Kata kunci : DM tpe 2. Pendidikan,Sikap,Berat Badan dan Merokok

Abstract

Diabetes mellitus (DM) is a chronic disease that occurs when the pancreas does not produce enough insulin or
when the body cannot effectively use the insulin it produces. Insulin is a hormone that regulates blood sugar
levels. The purpose of the study was to determine the factors associated with the incidence of type 2 diabetes
mellitus in the Air Tiris Health Center Working Area in 2022. This type of research was an observational
analytic with a Case Control design. The study was conducted in August 2022 with a sample of 83 cases and
83 controls using the Quota Sampling technique. The results of the bivariate analysis of 83 respondents with
type 2 DM category, there were 73 respondents (87.9%) who had low education. Meanwhile, from 83
respondents with no type 2 DM category, there are 57 respondents (68.6%) who have low education. The results
of the chi-square test obtained p value = 0.003 which means that there is a significant relationship between low
education and the incidence of type 2 DM, which has a negative nature. The p value = 0.004 means that there
is a significant relationship between attitudes and the incidence of type DM. Those who are overweight or obese,
the p value = 0.002 means that there is a significant relationship between body weight and the incidence of type
2 diabetes. With smoking category. The p value = 0.002 means that there is a significant relationship between
smoking and the incidence of type 2 DM.
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PENDAHULUAN

Diabetes melitus (DM) merupakan penyakit kronis yang terjadi ketika pankreas tidak memproduksi
insulin yang cukup atau ketika tubuh tidak dapat secara efektif menggunakan insulin yang yang dihasilkan.
Insulin adalah hormon yang mengatur kadar gula darah. Hiperglikemia atau gula darah yang meningkat,
merupakan efek umum dari DM yang tidak terkontrol dan dari waktu ke waktu menyebabkan kerusakan serius
pada banyak sistem tubuh, khususnya sistem saraf dan pembuluh darah (WHO, 2011). Klasifikasi DM menurut
American Diabetes Association (ADA) dan World Health Organization (WHO) dikategorikan menjadi DM tipe
1 yaitu diabetes tergantung insulin dimana pankreas hanya menghasilkan sedikit atau tidak menghasilkan insulin
sehingga penderita tergantung insulin dari luar, tipe 2 yaitu diabetes tidak tergantung insulin dimana keadaan
pankreas tetap menghasilkan insulin tetapi kadang lebih tinggi dari normal, dan tipe lain. Dua tipe utama DM
adalah tipe 1 dan 2, namun bentuk tersering adalah DM tipe 2, sekitar 85% dari kasus DM, Sacher dan
McPherson (Shiyan dkk, 2017).

Dari 31 Puskesmas di Kabupaten Kampar Puskesmas Kampar menempati urutan ke-2 tertinggi dengan
kasus DM tipe 2 terdapat 701 kasus. Berdasarkan data yang di dapat dari Dinas Kabupaten Kampar jumlah
penderita DM tipe 2 pada tahun 2019 terdapat 3.550 kasus. Data ini menunjukkan bahwa kasus DM tipe 2 di
Kabupaten Kampar mengalami peningkatan dari tahun ke tahun

Usia dan tingkat pendidikan merupakan salah satu faktor risiko yang memiliki risiko berpengaruh dalam
DM, Pada penelitian sebelumnya mendapatkan hasil bahwa terdapat hubungan antara tingkat pendidikan
dengan kejadian DM, orang dengaan tingkat pendidikanya rendah 1,27 kali beresiko menderita DM daripada
orang yang berpendidikan tinggi (Irawan D, 2010).

Merokok tembakau membunuh lebih dari 8 juta orang setiap tahun. Lebih dari 7 juta kematian tersebut
adalah akibat dari penggunaan tembakau langsung, sementara sekitar 1,2 juta adalah akibat dari orang yang
tidak merokok terpapar asap rokok orang lain (WHO, 2019).

Berdasarkan survei awal yang dilakukan kepada 6 penderita DM tipe 2 yang datang berobat ke
Puskesmas Air Tiris pada bulan April 2022, terdapat 3 orang memiliki IMT tidak normal dan 3 orang lainnya
memiliki sikap dan pengetahuan yang kurang terhadap penyakit DM tipe 2. Dilihat dari gaya hidup, 4 orang
mengatakan tidak bisa terlepas dari kecanduan merokok sedangkan 2 orang lainnya memiliki kemauan untuk
berhenti merokok.

Berdasarkan uraian diatas maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Faktor-
Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Diabetes Mellitus Tipe 2 di Wilayah Kerja Puskesmas Air
Tiris Tahun 2022”

METODE

Analitik observasional dengan desain Case Control. Penelitian dilakukan pada bulan Agustus 2022
dengan jumlah sampel 83 kasus dan 83 kontrol menggunakan teknik Quota Sampling. Populasi penelitian
adalah seluruh penderita DM tipe Il dan tidak DM tipe 1l di Wilayah kerja Puskesmas Air Tiris. Jumlah sampel
83 kasus dan 83 kontrol. Teknik pengumpulan data dengan menggunakan kuesioner. Teknik analisis data
dengan univariat dan bivariat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1 Distribusi kejadian diabetes melitus tipe 2 berdasarkan tingkat pendidikan di wilayah kerja
Puskesmas Air Tiris tahun 2022.

Kejadian DM OR (95% p
. tipe 2 Cl) value
ot o
tipe DM tipe Total
2 2
n % n % n %
Rendah 73 87,9 57 68,6 130 78,3
3,33
Tinggi 10 12,1 26 314 36 21,7 (1,49- 0,003
7,47)
Total 83 100 83 100 166 100

Dari hasil penelitian dari 83 responden dengan kategori DM tipe 2, terdapat 73 responden (87,9%) yang
memiliki pendidikan rendah. Sedangkan dari 83 responden dengan kategori tidak DM tipe 2, terdapat 57
responden (68,6%) yang memiliki pendidikan rendah.

Hasil uji statistik didapatkan nilai p value = 0,003 berarti terdapat hubugan yang signifikan antara
tingkat pendidikan dengan kejadian DM Tipe 2 di wilayah kerja Puskesmas Air Tiris tahun 2022. Didapat
nilai OR 3,33 (95% CI : 1,49-7,47) artinya pada kelompok kasus DM Tipe 2 karena faktor resiko tingkat
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pendidikan yang rendah berpeluang 3,33 kali lebih besar terkena DM Tipe 2 dari pada kelompok tidak DM
Tipe 2.

Pendidikan diyakini sebagai faktor yang penting untuk memahami manajemen, kepatuhan kontrol
gula darah, mengatasi gejala yang muncul dengan penanganan yang tepat serta mecegah terjadinya
komplikasi pendidikan umumnya terkait dengan pengetahuan. Penderita dengan pendidikan yang tinggi
memiliki pengetahuan yang lebih baik mengenai penyakit diabetes dan efeknya terhadap kesehatan
sehingga penderita akan menyikapi dengan cara positif serta akan berusaha. Tingkat pendidikan memiliki
pengaruh terhadap kejadian penyakit diabetes melitus. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh Pahlawati, A., & Nugroho, P. S. (2019) dengan “Hubungan tingkat pendidikan dan usia dengan
kejadian diabetes melitus di wilayah kerja Puskesmas Palaran Kota Samarinda tahun 2019”. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa ada hubungan tingkat pendidikan dengan kejadian DM. Orang yang tingkat
pendidikanya tinggi biasanya akan memiliki banyak pengetahuan tentang kesehatan. Dengan adanya
pengetahuan tersebut orang akan memiliki kesadaran dalam menjaga kesehatanya. Tingkat pengetahuan
juga mempengaruhi aktifitas fisik seseorang karena terkait pekerjaan yang dilakukan. Orang yang
tingkat pendidikanya tinggi biasanya lebih banyak bekerja dikantoran dengan aktifitas fisik sedikit.
Sementara itu, orang yang tingkat pendidikanya rendah lebih banyak menjadi buruh maupun petani dengan
aktifitas fisik yang cukup atau berat. Meningkatnya tingkat pendidikan akan meningkatkan kesadaran untuk
hidup sehat dan memperhatikan gaya hidup dan pola makan. Pada individu yang pendidikan rendah
mempunyai risiko kurang memperhatikan gaya hidup dan pola makan serta apa yang harus dilakukan dalam
mencegah DM (Notoadmodjo, 2011). Hal ini juga didukunga oleh penelitian Falea, et al (2014) faktor
pendidikan berpengaruh pada kejadian dan pencegahan diabetes.

Menurut asumsi peneliti pada responden yang berpendidikan tinggi tetapi terkena DM tipe 2, bukan
disebabkan oleh faktor tingkat pendidikan, tetapi responden memiliki riwayat keluarga DM. Sementara
responden yang berpendidikan rendah terkena DM tipe 2 dikarenakan tidak
memiliki pengetahuan lebih terhadap
penyakit terutama DM tipe 2. Tingkat pendidikan memiliki pengaruh terhadap kejadian penyakit DM tipe
2.

Tabel 1 Distribusi kejadian diabetes melitus tipe 2 berdasarkan sikap di wilayah kerja Puskesmas Air Tiris tahun
2022.

OR
Kejadian DM tipe 2 (95% value
Sikap Cl)
. Tidak DM
DM tipe 2 tipe 2 Total
n % n % n %
Negatif 62 74,6 44 53,1 106 63,9
2,61
Positif 21 25,4 39 46,9 60 36,1 (1,36- 0,004
5,05)

Total 83 100 83 100 166 100

Dari hasil penelitian 83 responden dengan kategori DM tipe 2, terdapat 62 responden (74,6%) yang
memiliki sifat negatif. Sedangkan dari 83 responden dengan kategori tidak DM tipe 2, terdapat 44 responden
(53,1%) yang memiliki sifat negatif.

Hasil uji statistik didapatkan nilai p value = 0,004 berarti terdapat hubugan yang signifikan antara
sikap dengan kejadian DM tipe 2 di wilayah kerja Puskesmas Air Tiris 2022. Didapat nilai OR 2,61 (95%
Cl : 1,65-5,05) artinya pada kelompok kasus DM tipe 2 karena faktor resiko sifat negatif berpeluang 2,61
kali lebih besar terkena DM tipe 2 dari pada kelompok tidak DM Tipe 2.

Menurut Effendi (2010), sikap penderita DM salah satunya sangat di pengaruhi oleh pengaruh dari
orang lain misal pengaruh dari dalam keluarga maupun dari luar dalam hal ini pengaruh dari orang lain
tentang penyakit diabetes mellitus sangatlah penting karena akan membawa penderita diabetes mellitus
untuk menentukan sikap, berfikir dan berusaha untuk tidak terkena penyakit atau dapat mengurangi kondisi
penyakitnya.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Tia Adila dkk (2020) yang berjudul hubungan dukungan
keluarga dan sikap penderita dengan upaya pengendalian kadar gula darah pada diabetes melitus tipe 2 di
puskesmas banyuanyar Surakarta dimana terdapat hubungan yang signifikan antara sikap penderita dengan
upaya pengendalian kadar gula darah pada diabetes melitus di Puskesmas Banyuanyar Surakarta.

Menurut asumsi peneliti pada responden yang memiliki sikap yang negatif tetapi tidak terkena DM tipe
2 dikarenakan mereka memiliki aktivitas padat setiap hari yang mengakibatkan tubuh bergerak dan
mengeluarkan keringat seperti mengangangkat barang dan aktivitas lainnya, walaupun sikap mereka yang
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tidak peduli akan kesehatan mereka sendiri tetapi aktivitas mereka dapat mencegah terjadinya penyakit
termasuk DM tipe 2. Mereka yang bersikap positif tetapi terkena DM tipe 2 dikarenakan faktor genetik atau
keturunan, bagaimana pun mereka menjaga pola hidup yang sehat tetapi mempunyai riwayat keluarga yang
terkena DM tipe 2 akan memungkinkan untuk terkena DM tipe 2.

Tabel 3 Distribusi kejadian diabetes melitus tipe 2 berdasarkan berat badan di wilayah kerja Puskesmas Air
Tiris tahun 2022.

OR

. . p
Kejadian DM tipe 2 959
Berat €ladian pe (CI)A) value
Badan  — i tipe
5 P Tidak DM tipe 2 Total
n % n % n %
Obesitas 75 90,3 59 71,1 134 80,7
. 3,81
Tidak 97 24 289 32 193 (1,60- 0,002
Obesitas 9.11)

Total 83 100 83 100 166 100

Dari hasil penelitian 83 responden dengan kategori DM Tipe 2 terdapat 75 responden (90,3%) yang
memiliki berat badan berlebih atau obesitas. Sedangkan dari 83 responden dengan kategori tidak DM tipe
2, terdapat 59 responden (71,1%) yang memiliki berat badan berlebih atau obesitas.

Hasil uji statistik didapatkan nilai p value = 0,002 berarti terdapat hubugan yang signifikan antara

berat badan dengan kejadian DM tipe 2 di wilayah kerja Puskesmas Air Tiris 2022. Didapatkan nilai OR
3,81 (95% ClI: 1,60-9,11) artinya pada kelompok kasus DM tipe 2 karena faktor resiko obesitas berpeluang
3,81 kali lebih besar terkena DM tipe 2 dari pada kelompok tidak DM Tipe 2.
Menurut studi pendahuluan, di salah satu Posbindu PTM wilayah kerja Puskesmas Kendal Kabupaten
Ngawi, 7 dari 10 orang penderita DM tipe 2 yang telah dilakukan pengukuran lingkar perut dinyatakan
obesitas, hal tersebut dikarenakan seseorang terlalu banyak mengkomsumsi makanan berkalori tinggi.
Hal ini sesuai dengan pernyataan Irwan, dimana banyak orang diluar rumah mengkomsumsi makanan siap
saji yang umumnya berkalori tinggi sehingga mengakibatkan obesitas.

Hal ini sejalan dengan penelitian Eni dkk ( 2020) yang berjudul Hubungan Obesitas dengan
Kejadian Diabetes Melitus Tipe 2 Di Pos Pembinaan Terpadu Penyakit Tidak Menular Puskesmas Kendal
Kabupaten Ngawi, menyebutkan bahwa terdapat hubungan antara obesitas sentral dengan kejadian DM
Tipe 2 di Posbindu PTM Puskesmas Kendal Kabupaten Ngawi.

Menurut asumsi peneliti orang yang tidak mengalami obesitas IMT tetapi menderita DM tipe 2, hal ini
dikarenakan faktor keturunan atau genetik. Sedangkan orangyang mengalami obesitas IMT dengan
menderita DM tipe 2 ini disebabkan karena kurang sadarnya mereka terhadap kondisi kesehatan tubuhnya,
kurangnya aktivitas, tidak rutin memeriksakan kesehatannya ke pelayanan kesehatan terdekat dan sebagian
besar responden selalu merasa bahwa dirinya sehat-sehat saja serta tidak merasa bahwa mereka mengalami
obesitas. Pola makan yang tidak sehat seperti kebiasaan masyarakat yang masih suka makan dimalam hari
khususnya makan-makanan yang memiliki karbohidrat yang tinggi seperti nasi putih menjadi salah satu
faktor yang menyebabkan responden mengalami obesitas. Hal tersebut didukung oleh penelitian yang
menyatakan bahwa kelompok obesitas beresiko 5,4 kali mengalami DM tipe 2, semakin besar IMT maka
semakin tinggi pula resiko terkena DM tipe 2.

Tabel 4 Distribusi kejadian diabetes melitus tipe 2 berdasarkan merokok di wilayah kerja
Puskesmas Air Tiris tahun 2022.
Kejadian DM tipe 2 oR(95%c) P
Merokok value
DMtipe2 ~ 1dakDM Total
P tipe 2
n % N % n %
Merokok 64 77,1 45 542 109 656
Tidak 2,84 (1,46-
Merokok 19 22,9 38 457 57 344 5.56) 0,002
Total 83 100 83 100 166 100

Dari hasil penelitian 83 responden dengan kategori DM tipe 2, terdapat 64 responden (77,1%) dengan
kategori merokok. Sedangkan dari 83 responden dengan kategori tidak DM tipe 2, terdapat 45 responden
(54,2%) dengan kategori merokok.
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Hasil uji statistik didapatkan nilai p value = 0,002 berarti terdapat hubugan yang signifikan antara
merokok dengan kejadian DM tipe 2 di wilayah kerja Puskesmas Air Tiris 2022. Didapatkan nilai OR 2,84
(95% CI : 1,46-5,56) artinya pada kelompok kasus DM tipe 2 karena faktor risiko merokok berpeluang
2,84 lebih besar terkena DM tipe 2 dari pada kelompok tidak DM tipe 2.

Merokok merupakan penyebab tidak langsung diabetes mellitus yang dapat menyebabkan
penyumbatan pembuluh darah Adinda Ayu Dyah Rahadini, N. (2017). Selain itu, merokok juga
berhubungan dengan obesitas sentral, peningkatan stres oksidatif dan inflamasi, serta terkadang memicu
resistensi insulin dan hiperglikemia Penelitian Arif (2017) menyatakan bahwa merokok dapat menyebabkan
kondisi yang tahan terhadap insulin. Orang yang merokok lebih dari 20 batang perhari memiliki insiden
diabtes mellitus lebih tinggi dibandingkan dengan yang tidak merokok dengan nilai OR = 2,66. Penelitian
lain juga menyatakan bahwa terdapat hubungan antara jumlah konsumsi rokok perhari dapat digunakan
sebagai indikator tingkat merokok seseorang. Perokok cenderung berisiko mempunyai obesitas sentral
dibandingkan dengan bukan perokok, hal ini dikarenakan merokok mempunyai efek antiestrogen dan dapat
merusak keseimbangan hormon serta menyebabkan obesitas sentral dimana obesitas secara keseluruhan dan
obesitas sentral mempunyai hubungan yang kuat dalam peningkatan kejadian DM tipe 2. Menurut Journal
of the American Medical Association, merokok dan diabetes memang saling terkait sebab merokok dapat
menyebabkan diabetes dan merokok akan memperparah penyakit gula seseorang. Menurut (Kistianita dkk,
2015) terdapat beberapa mekanisme yang berkontribusi pada hubungan antara merokok dengan DM tipe 2.

Menurut asumsi peneliti responden yang merokok tetapi tidak terkena DM karena mereka
mengimbangi rokok dengan mengomsumsi obat-obatan herbal yang dapat menetralisir zat-zat berbahaya
dari merokok yang dapat mengakibatkan penyakit DM Tipe 2. Sedangkan responden yang tidak merokok
tetapi terkena DM Tipe 2 disebabkan oleh faktor genetik atau keturunan.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian “Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian DM tipe 2 di Wilayah kerja
puskesmas Air tiris Kabupaten Kampar”. Dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara
Tingkat Pendidikan, Sikap, Berat badan dan merokok dengan kejadian DM tipe 2. Dimana tingkat
pendidikan responden masih banyak yang hanya menyelesaikan jenjang pendidikan hingga SD saja dimana
pengetahuan mereka tetang bagaimana agar tidak terkena atau mejaga pola hidup yang sehat tidak begitu
penting. Sikap negatif yang di miliki oleh responden banyak yang tidak peduli atau mereka sudah tau kalau
hal itu tidak baik untuk di komsumsi namun mereka masih saja megomsumsinya dan jarang melakukan
olahraga. Berat badan juga menjadi faktor paling penting terhadap kejadian DM Tipe 2, kerena pola makan
yang tidak sehat akan mengakibatkan obesitas dan penumpukan lemak yang dapat menimbulkan terjadinya
penyakit salah satunya DM Tipe 2. Dan kebiasan responden yang merokok juga berperan dalam kejadian
DM Tipe 2 dimana didalam rokok terdapat zat yang tidak baik untuk kesehatan.
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