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 Abstrak. Diabetes mellitus merupakan suatu kelompok penyakit metabolik dengan karakteristik 

hiperglikemia karena kelainan sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. Selain terjadi 

gangguan metabolisme gula, pasien diabetes mellitus juga mengalami gangguan metabolisme 

lipid, disertai kenaikan berat badan sampai terjadinya obesitas, dan gejala hipertensi. Tujuan 

penelitian ini adalah mengetahui gambaran kadar kolesterol pada pasien diabetes mellitus dengan 

obesitas dan tidak obesitas di RSUD Mohammad Noer Pamekasan. Penelitian ini adalah 

deskriptif observasional dengan pendekatan cross sectional. Jumlah populasi 20 orang. Teknik 

yang digunakan purposive sampling. Pengumpulan data menggunakan editing, coding, scoring, 

enterpretating. Hasil penelitian menunjukan bahwa gambaran kadar kolesterol pada pasien 

diabetes mellitus dengan obesitas dan tidak obesitas di RSUD Mohammad Noer Pamekasan pada 

kelompok obesitas hampir seluruhnya memiliki kadar kolesterol tinggi (90%), dan Sebagian kecil 

memiliki kadar koleterol normal (10%). dan pada kelompok tidak obesitas Sebagian besar 

memiliki kadar kolesterol tinggi (70%) dan hampir setengahnya memiliki kadar koleterol normal 

(30%). Berdasarkan hasil penelitian di dapatkan kadar kolesterol pada pasien diabetes mellitus 

dengan obesitas dan tidak obesitas di RSUD Mohammad Noer Pamekasan Sebagian besar masuk 

dalam kategori tinggi yang didapatkan dari hasil penelitian tersebut. 
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PENDAHULUAN 

Diabetes mellitus merupakan suatu 

kelompok penyakit metabolik dengan 

karakteristik hiperglikemia karena kelainan 

sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. 

Selain terjadi gangguan metabolism gula, 

pasien diabetes mellitus juga mengalami 

gangguan metabolisme lipid, disertai kenaikan 

berat badan sampai terjadinya obesitas, dan 

gejala hipertensi. kadar kolesterol total yang 

tinggi (>240 mg/dl) pada pasien DM tipe 2 

menaikan resiko penyakit jantung coroner.  

Kolesterol adalah lemak yang terdapat dalam 

aliran darah atau berada dalam sel tubuh, yang 

sebenarnya dibutuhkan untuk pembentukan 

dinding sel dan sebagai bahan Baku beberapa 

hormone, Namun, apabila Kadar kolesterol 

dalam darah berlebih dapat menyebabkan 

hiperkolesterolemia, bahkan dapat 

mengakibatkan komplikasi seperti penyakit 

jantung coroner, hipertensi, angina (Nyeri 

dada), dibetes mellitus, stroke. Dan bahkan 

dalam jangka waktu yang panjang bisa 

menyebabkan kematian (Husein dkk, 2022).  

Organisasi International Diabetes 

Federation (IDF) pada     tahun     2019 

memperkirakan sedikitnya terdapat 463 juta 

orang pada usia 20 –79 tahun didunia 

menderita   diabetes   mellitus (Riskesdas, 

2020).  Pada Tahun 2021, International 

Diabetes Federation (IDF) mencatat 537 juta 

orang dewasa (umur 20 - 79 tahun) atau 1 dari 

10 orang hidup dengan diabetes di seluruh 

dunia. Diabetes juga menyebabkan 6,7 juta 

kematian atau 1 tiap 5 detik. Indonesia 

menempati peringkat ke tujuh di dunia dengan 

prevalensi penderita diabetes tertinggi   

Bersama Cina, India, Amerika Serikat, Brazil, 

Rusia, dan Meksiko dengan jumlah estimasi 

sebesar 10 juta Jiwa (International Diabetes 

Federation [IDF], 2019). Data selama tahun 

2014 lalu, tercatat sebanyak 1.118 orang 

penderita diabetes yang menjalani rawat inap 

di rumah sakit rujukan milik Pemerintah 

Provinsi Jawa Timur. Selama dua tahun 

terakhir penderita diabetes mencapai ribuan 

(Timur, 2020). Diabetes melitus tergolong ke 

dalam 10 penyakit terbanyak pasien rawat jalan 

di Rumah Sakit Umum (RSU) Pemerintah. 

Pada RSU Pemerintah kelas C diabetes melitus 

menduduki peringkat kedua setelah hipertensi 

yaitu sebanyak 35.028 orang. Salah satu 

Kabupaten di Jawa Timur yaitu Kabupaten 

Pamekasan mengalami peningkatan angka 

diabetes melitus tipe 2. (Dinkes Kab. 

Pamekasan, 2020). Dan berdasarkan studi 

pendahuluan di RSUD Mohammad Noer 

Pamekasan terdapat 73 kasus yang mengalami 

diabetes mellitus.  

 Diabetes melitus tipe 2 (DMT2) 

memiliki hubungan yang erat dengan obesitas, 

dimana obesitas merupakan faktor risiko utama 

terjadinya diabetes melitus tipe 2. Penelitian 

yang dilakukan di Korea menunjukkan bahwa 

penderita Diabetes melitus tipe 2 (DMT2) 

dengan obesitas sebesar 50,4%. Penumpukan 

jaringan adiposa pada kondisi obesitas dapat 

memicu terjadinya resistensi insulin sehingga 

dapat meningkatkan risiko terjadinya Diabetes 

melitus tipe 2 (DMT2). Obesitas terjadi ketika 

adanya akumulasi lemak dalam tubuh yang 

berlebihan. Makanan yang mengandung 

karbohidrat dan lemak tinggi masih banyak 

digemari, apabila masyarakat masih 

mengkonsumsi makanan tersebut tetapi tidak 

diimbangi dengan aktifitas fisik seperti 

olahraga yang cukup dapat menyebabkan 

obesitas. Pada penderita diabetes mellitus, 

salah satu komplikasi kronik akibat penyakit 

tersebut adalah gangguan metabolisme lemak. 

Adanya gangguan metabolisme lemak 

membuat kadar kolesterol menjadi tinggi, yang 

berarti terlalu banyak lemak di dalam darah. 

Apabila dibiarkan lemak dapat mengendap 
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pada pembuluh darah dan menghambat aliran 

darah sehingga menghalangi darah kaya akan 

oksigen mencapai tubuh tertentu. 

 Mengingat penyakit diabetes adalah 

penyakit yang kronis maka pasien diajurkan 

untuk mengikuti pogram yang ditetapkan dari 

petugas kesehatan atau orang yang ahli dalam 

bidangnya. Penanganan DM yang baik dan 

teratur sangat diperlukan untuk mencegah 

komplikasi pada penderita DM. Terdapat 

empat pilar dalam penanganan DM yaitu 

edukasi, perencanaan makanan, latihan 

jasmani, dan farmakologi. Latihan jasmani 

yang teratur tidak hanya memperbaiki kadar 

kolesterol darah, namun bisa meningkatkan 

sensitivitas sel otot terhadap insulin, dengan 

demikian di harapkan glukosa dan lipid darah 

akan turun. Olahraga juga penting untuk 

penderita yang gemuk. Proses penurunan kadar 

kolesterol total di sebabkan olahraga 

berpengaruh dalam perubahan profil lipid 

darah. Semakin sering olahraga dilakukan 

maka kolesterol akan turun sehingga resiko 

penyakit jantung akan berkurang. Melihat 

fenomena yang dicantumkan diatas maka 

peneliti merasa tertarik untuk melakukan 

penelitian dengan judul “Gambaran Kadar 

Kolesterol pada Pasien Diabetes Mellitus 

dengan Obesitas dan Tidak Obesitas di RSUD 

Mohammad Noer Pamekasan 

 

TUJUAN 

Tujuan penelitian ini adalah Bagaimana 

Gambaran Kadar kolesterol pada pasien 

Diabetes Mellitus dengan obesitas dan tidak 

obesitas di RSUD Mohammad Noer 

Pamekasan 

 

METODE 

Penelitian ini adalah deskriptif 

observasional dengan pendekatan cross 

sectional. Jumlah populasi 20 orang. Teknik 

yang digunakan purposive sampling. 

Pengumpulan data menggunakan editing, 

coding, scoring, enterpretating. fokus 

penelitian ini untuk mengetahui kadar 

kolesterol pada pasien diabetes mellitus dengan 

Obesitas dan tidak obesitas di RSUD 

Mohammad Noer Pamekasan. 

 

 

HASIL 

 

Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Responden 

Berdasarkan jenis kelamin di RSUD 

Mohammad Noer Pamekasan. 
Obesita

s 

Freku

ensi 

Persen

tase 

(%) 

Tidak 

Obesit

as  

Frek

uensi 

Perse

ntase 

(%) 

Laki-

laki 

3 30% Laki-

laki 

4 40 

Peremp

uan  

7 70% Perem

puan  

6 60 

Total  10 100% Total  10 100% 

 

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Respoden 

Berdasarkan umur di RSUD 

Mohammad Noer Pamekasan  
Usia 

Obesi

tas  

Freku

ensi 

Persen

tase 

(%) 

Usia 

Tidak 

Obesi

tas  

Freku

ensi 

Persen

tase 

(%) 

40-50 4 40% 40-50 3 30% 

51-60 5 50% 51-60 5 50% 

61-75 1 10% 61-75 2 20% 

Total  10 100% Total  10 100% 

 

Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi Responden 

Bersadasarkan IMT di RSUD    

Mohammad Noer Pamekasan. 

 

 

 

 

 

 

 

IMT Frekuensi Persentase (%) 

Tidak obesitas 

(<30 kg/m2) 

10 50% 

Obesitas (>30 

kg/m2) 

10 50% 

Total  20 100% 
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Tabel 5.4 Distrusi Frekuensi Bedasarkan 

Kategori Kolesterol pasien DM 

Obesitas Di RSUD Mohammad 

Noer Pamekasan. 

 

 

 

Tabel 5.5 Distrusi Frekuensi Bedasarkan 

Kategori Kolesterol pasien DM tidak 

Obesitas Di RSUD Mohammad 

Noer Pamekasan. 

 

 

PEMBAHASAN 

 Berdasarkan tabel 5.4 kadar kolesterol 

pada kelompok obesitas hampir seluruhnya 

dikategorikan tinggi dan sebagian kecil normal.  

Kadar kolesterol yang tinggi bisa saja 

disebabkan oleh pola hidup yang tidak sehat 

seperti sering mengkonsumsi makanan yang 

tinggi akan lemak jenuh dan bisa juga oleh 

faktor turunan. Sedangkan pada DM tidak 

obesitas kadar kolesterol bisa dikatakan normal 

karena pembentukan kolesterol berfungsi 

sebagai pembersih pembuluh darah dapat 

berjalan dengan normal dan tidak terganggu. 

 Hal ini sesuai dengan pendapat (Irdayanti 

2022) bahwa metabolisme kolesterol pada 

pasien diabetes mellitus berbeda karena pada 

penderita DM sintesis kolesterol meningkat 

dan penyerapan kolesteronya rendah, sehingga 

hal tersebut bisa memicu berbagai komplikasi 

diantaranya penyakit kardiovaskuler seperti 

penyakit jantung coroner, stroke dan bahkan 

berdampak pada kematian.  Kolesterol juga 

terbukti mengganggu dan mengubah struktur 

pembuluh darah yang mengakibatkan 

gangguan fungsi endotel, oklusi dan emboli. 

Kolesterol juga diduga bertanggung jawab atas 

peningkatan stes oksidatif. (Stapleton 2015) 

 Menurut hasil observasi peneliti dapat di 

ambil kesimpulan bahwa pasien Diabetes 

mellitus dengan obesitas memiliki resiko 

terjading peningkatan kolesterol maka untuk 

mencegah hal tersebut sebaiknya responden  

lebih berhati-hati dalam mengkonsumsi 

makanan dan disarankan untuk sering 

mengontrol kadar gula darah dan profil lipid di 

pelayanan Kesehatan terdekat untuk 

menghindari hal- hal yang tidak di inginkan 

terjadi.  

 Berdasarkan tabel 5.5 kadar kolesterol 

pada kelompok tidak obesitas Sebagian besar 

di kategorikan tinggi dan hampir setengahnya 

normal. Pasien diabetes mellitus yang memiliki 

IMT <30 juga bisa mengalami kadar kolesterol 

tinggi hal ini dikarenakan faktor makanan yang 

di konsumsi memiliki tingkat lemak yang 

tinggi seperti makanan dengan lemak januh. 

Bila jenis makanan tersebut terus menerus di 

konsumsi dalam jangka panjang, kadar 

kolesterol dalam tubuh akan meningkat 

walaupun tidak terlihat gemuk. Pada pasien 

DM dengan non obesitas kadar koleterol 

totalnya bisa di katakana normal karena 

pembentukan kolesterol berfungsi sebagai 

pembersih pembuluh darah dapat berjalan 

dengan normal dan tidak terganggu. (Hasin, A., 

dkk 2019)  

 Hal ini sejalan dengan penelitian 

sebelumnya yang menunjukan bahwa rat-rata 

kadar kolesterol pada kelompok obesitas dan 

tidak obesitas tidak memiliki nilai yang 

bermakna yang artinya tidak ada hubungan 

antara kolesterol dengan berat badan obesitas 

dan berat badan non obesitas. Beberapa 

Kategori Frekuensi Persentase (%) 

Normal <200 

mg/dl 

1 10% 

Tinggi >200 

mg/dl 

9 90% 

Total 10 100% 

Kategori Frekuensi Persentase (%) 

Normal <200 

mg/dl 

3 30% 

Tinggi >200 

mg/dl 

7 70% 

Total 10 100% 
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penelitian sebelumnya banyak yang mendapati 

hasil bahwa kadar kolesterol berhubungan 

dengan berat badan dan IMT namun sintesis 

kolesterol juga dipengaruhi banyak faktor. 

Salah satu Faktor yang dapat mempengaruhi 

kadar kolesterol plasma selain faktor herediter 

adalah peningkatan asupan tinggi kolesterol, 

diet tinggi lemak jenuh, diet tinggi asam lemak 

tak jenuh dan kekurangan hormon insulin dan 

tiroid serta kelainan lipoprotein. (Hastuty, Y.D 

2018) 

 Menurut hasil observasi pasien diabetes 

mellitus dengan tidak obesitas sering 

merasakan kesemutan pada daerah kaki bisa 

saja hal tersebut di sebabkan karena 

kekurangnnya vitamin B dalam tubuh, 

kesemutan juga termasuk salah satu tanda 

gejala bahwa tingkat kolesterol pada pasien 

diabetes mellitus diatas nilai normal >200 

mg/dl sehingga perlu untuk dilakukan control 

gula darah dan profil lipid saat DM ditegakkan.  
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