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ABSTRAK

Diabetes melitus merupakan penyakit kronik. Salah satu yang berperan terhadap
terjadinya diabetes melitus yaitu gaya hidup. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
Hubungan antara gaya hidup dengan kejadian diabetes melitus pada Penduduk yang
berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan. Penelitian ini menggunakan data
sekunder Riskesdas 2018 dengan desain penelitian cross sectional dengan teknik
multistage. Sampel pada penelitian ini adalah seluruh penduduk usia 15-65 tahun di
sumatera selatan yang memenuhi kriteria inklusi yang berjumlah sebanyak 14.641
orang. Analisis bivariat menggunakan uji chi-square dan analisis multivariat
menggunakan regresi logistik berganda model faktor risiko. Hasil analisis Bivariat
menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara umur (P-value=0,000), jenis kelamin (P-
value=0,000), obesitas (P-value=0,000), tempat tinggal (P-value=0,000) dan gaya hidup
(p-value = 0,006) dengan kejadian diabetes melitus pada Penduduk yang berusia 15-65
tahun di Provinsi Sumatera Selatan. Hasil analisis multivarit menunjukkan bahwa Ada
hubungan antara gaya hidup dengan kejadian diabetes melitus pada penduduk yang
berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan (P-value=0,024) setelah dikontrol
oleh variabel tempat tinggal (95%CI = 4,966 (1,236-19,943)). Hasil penelitian ini
diharapkan dapat menjadi landasan untuk meningkatkan gaya hidup sehat melalui
peningkatan aktivitas fisik, pola makan sehat dan seimbang dan tidak merokok untuk
menurunkan risiko terjadinya DM pada penduduk usia berusia 15-65 tahun di Provinsi
Sumatera Selatan.
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Kepustakaan : 108 (2000 -2021)



EPIDEMOLOGY
FACULTY OF PUBLIC HEALTH

SRIWIJAYA UNIVERSITY
Thesis, July 2021

Ananda Violline ; Dibimbing oleh Feranita Utama, S.KM.,M.Kes

Relationship between lifestyle and diabetes mellitus incidence in people aged 15-16
years in South Sumatra Province (Riskesdas Data Analysis year 2018)

xvi + 121 pages, 27 tables, 4 pictures, 3 attachments

Abstract

Diabetes mellitus is a chronic disease. One of the roles to the occurrence of
diabetes mellitus is lifestyle. This study aims to find out the relationship between
lifestyle and the incidence of diabetes mellitus in people aged 15-65 years in South
Sumatra Province. This study uses secondary data riskesdas 2018 with cross sectional
research design with multistage technique. The sample in this study was the entire
population of 15-65 years old in south Sumatra who met the inclusion criteria of 14.641
people. Bivariate analysis uses chi-square test and multivariate analysis using multiple
logistic regression risk factor model. Bivariate analysis shows that there is a relationship
between age (P-value=0.000), gender (P-value=0.000), obesity (P-value=0.000),
residence (P-value=0.000) and lifestyle (p-value = 0.006) with diabetes mellitus
incidence in people aged 15-65 years in South Sumatra Province. The results of the
multivariate analysis showed that there is a link between lifestyle and the incidence of
diabetes mellitus in people aged 15-65 years in South Sumatra Province (P-
value=0.024) after being controlled by a residential variable (95%CI = 4.966 (1,236-
19,943)). The results of this study are expected to be the basis for improving healthy
lifestyle through increased physical activity, healthy and balanced diet and non-smoking
in order to reduce the risk of diabetes mellitus in people aged 15-65 years in South
Sumatra Province.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Transisi epidemiologi mengakibatkan perubahan pola penyakit dari penyakit
menular ke penyakit tidak menular. Penyakit tidak menular menduduki peringkat 7 dari
10 penyebab kematian terbesar di dunia (WHO, 2019). Non communicable disease atau
yang lebih dikenal dengan Penyakit Tidak Menular (PTM), bertanggungjawab sebanyak
70% dari total kematian di dunia, yang mayoritas terjadi di negara berpenghasilan
rendah dan menengah (WHO, 2016). Kematian akibat penyakit tidak menular diprediksi
akan terus meningkat di seluruh dunia dan peningkatan terbesar akan terjadi pada
negara miskin dan menengah. Kejadian Penyakit Tidak Menular (PTM) diproyeksikan
akan melebihi penyakit menular, perinatal, maternal, dan gangguan gizi sebagai etologi
paling umum pada tahun 2030 (Masriadi, 2016).

Sartidjo (2019) menyatakan bahwa penyakit tidak menular seperti penyakit
jantung, stroke dan diabetes disebabkan karena gaya hidup yang tidak sehat. Gaya hidup
tidak sehat seperti kurangnya aktifitas fisik dan tidak menjaga pola makan dapat

menurunkan status kesehatan dan dapat mendatangkan penyakit.

Salah satu penyakit tidak menular yang prevalensinya tinggi adalah diabetes
melitus. Diabetes melitus adalah penyakit kronis yang terjadi baik ketika pankreas tidak
menghasilkan cukup insulin atau ketika tubuh tidak dapat secara efektif menggunakan
insulin yang dihasilkannya (WHO, 2020). Penyakit diabetes mellitus merupakan
penyebab langsung dari 1,6 juta kematian dan pada tahun 2012 glukosa darah tinggi
sebagai penyebab lain dari 2,2 juta kematian di dunia (WHO, 2016). Menurut
International Diabetes Federation (IDF) pada tahun 2019 terdapat 463 juta orang yang
mengidap penyakit diabetes di dunia pada tahun 2019. IDF memperkirakan bahwa
jumlah tersebut akan terus meningkat menjadi 578.4 juta orang pada tahun 2030 dan
700.2 juta orang pada tahun 2045. Menurut IDF (2019) diperkirakan 1 dari 2 orang

dewasa atau dari 463 juta penyandang diabetes, 232 juta di antaranya belum
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terdiagnosis sehingga diabetes terancam berkembang progresif menjadi komplikasi
tanpa disadari dan tanpa pencegahan (Kemenkes RI, 2014).

Berdasarkan data sample registration survey 2014, menunjukkan bahwa diabetes
mellitus merupakan penyebab kematian terbesar nomor 3 di Indonesia dengan
persentase sebesar 6,7%, setelah Stroke (21,1%), dan penyakit jantung koroner (12,9%)
(Kementerian Kesehatan RI, 2015). Berdasarkan hasil Riskesdas tahun 2013 dan 2018,
prevalensi diabetes melitus pada penduduk yang berusia > 15 tahun berdasarkan
pemeriksaan darah di Indonesia meningkat dari tahun 2013 sebesar 6,9 % menjadi 8,5%
pada tahun 2018. Sedangkan prevalensi diabetes melitus menurut diagnosa dokter di

Indonesia meningkat dari 1,2 % menjadi 2%.

Sumatera selatan sebagai salah satu provinsi yang ada di Indonesia juga
mengalami peningkatan jumlah penderita diabetes melitus, tercatat pada tahun 2013
jumlah penderita diabetes melitus sebanyak 21.418 orang dan pada tahun 2018 terus
meningkat menjadi 49.432 orang (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan).
Sedangkan berdasarkan data Riskesdas prevalesi diabetes melitus di provinsi sumatera

selatan meningkat dari 0,9 % pada tahun 2013 menjadi 1,3 % pada tahun 2018.

Gaya hidup masyarakat sumatera selatan sangat dipengaruhi oleh era
moderniasai. Sebagian besar penduduk sangat terbuka dalam perilaku mereka. Bahkan,
provinsi sumatera selatan termasuk salah satu dari sembilan provinsi prioritas program
indonesia sehat dengan pendekatan keluarga (Kemenkes,2018). Sehingga pemerintah
provinsi sumatera selatan terus melakukan upaya untuk mengajak masyarakat
menerapkan gaya hidup sehat (Rizali, 2018). Perilaku tidak merokok, pola makan sehat
dan seimbang dan aktivitas fisik yang teratur merupakan indikator gaya hidup sehat
(Depkes RI, 2002).

Berdasarkan data dari BPS pada tahun 2018 tercatat provinsi sumatera selatan
menempati urutan ke-10 sebagai provinsi yang memiliki persentase merokok tertinggi

di Indonesia pada penduduk umur > 15 tahun sebesar 33,07% dan pada tahun 2020
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menempati urutan ke-7 sebagai provinsi yang memilik persentase merokok tertinggi di
Indonesia pada penduduk umur > 15 tahun sebesar 30,56%.

Berdasarkan data dari Riskesdas tahun 2018 di provinsi sumatera selatan
menunjukkan rata-rata pola konsumsi makanan berisiko cukup tinggi melebihi proporsi
nasional dan 97 % penduduk sumatera selatan kurang mengkonsumsi buah dan sayur.
Pada kebiasaan konsumsi makanan manis > dari 1 kali/hari sekitar 40,3 % (Nasional
40,1 %), kebiasaan konsumsi minuman manis > dari 1 kali/hari sekitar 63,82 %
(Nasional 61,27 %) dan kebiasaan konsumsi minuman berkarbonisasi > dari 1 kali/hari
sekitar 2,6 % (Nasional 2,2 %) .

Selain itu, data Riskesdas pada tahun 2018 menunjukkan bahwa penduduk yang
berumur > dari 10 tahun di sumatera selatan memiliki aktivitas fisik cukup sekitar 64 %
dan aktivitas fisik kurang sekitar 36 % artinya 4 dari 10 orang memiliki aktifitas fisik
kurang di sumatera selatan. Aktifitas fisik kurang di sumatera selatan cukup tinggi

karena melebihi proporsi nasional (33,5%).

Beberapa hasil penelitian sebelumnya menyatakan bahwa diabetes melitus
disebabkan oleh berbagai faktor risiko antara lain faktor risiko yang dapat dimodifikasi
dan faktor risiko yang tidak dapat dimodifikasi. Adapun faktor risiko yang dapat
dimodifikasi yaitu gaya hidup seperti Aktifitas fisik, pola makan (konsumsi makanan
berisiko, konsumsi buah dan sayur dan minum alkohol) dan merokok (Bhalerao et al,
2015; Joni, 2018; Putri dan Yadiartiv, 2016; Tandra , 2008; Yosmar, 2019; Rini
Fitriani, 2017; Petti dan putra, 2019). Sedangkan faktor risiko yang tidak dapat diubah
yaitu usia lebih dari 45 tahun, pendidikan, riwayat keluarga diabetes melitus dan jenis
kelamin (Banner et al, 2008; Yosmar, 2019; Fransika dan Sriwandi, 2016: dan Sakurai
etal, 2013).

Perubahan gaya hidup tidak sehat dan Tingginya peningkatan kasus DM pada
penduduk yang berusia > 15 tahun di Provinsi Sumatera Selatan merupakan masalah
kesehatan masyarakat yang cukup mengkhawatirkan. Oleh karena itu, perlu dilakukan

penelitian mengenai “Hubungan Gaya Hidup dengan Kejadian DM pada Penduduk
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yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan (Analisis Data Riskesdas 2018)”
sehingga kasus DM dapat dicegah sejak dini.

1.2. Rumusan Masalah

Penduduk di Sumatera Selatan sedang mengalami transisi gaya hidup karena
modernisasi. Gaya hidup yang tidak sehat dapat menyebabkan terjadinya Penyakit
Tidak Menular. Diabetes melitus merupakan salah satu Penyakit Tidak Menular yang
prevalensinya tinggi. Diabetes Mellitus disebut juga dengan the sillent killer karena
penyakit ini sering tidak disadari oleh penyandangnya dan saat diketahui sudah terjadi
komplikasi (Kementerian Kesehatan RI, 2019). Penyakit Diabetes Melitus juga dapat
mengenai semua organ tubuh dan menimbulkan berbagai macam keluhan. Jika penyakit
ini tidak dikelola atau ditangani dengan baik maka akan menimbulkan komplikasi
lainnya seperti penyakit jantung, hipertensi, gangguan pembuluh darah, stroke,
gangguan penglihatan dan katarak (Fatimah, 2015). Empat puluh tiga persen (43%) dari
3,7 juta kematian ini terjadi pada usia dibawah 70 tahun (World Health Organization,
2016).

Berdasarkan Hasil Riskesdas Tahun 2018 pada penduduk berusia lebih dari 15
tahun didapatkan bahwa prevalensi DM di Sumatera Selatan meningkat dari 0,9 % pada
tahun 2013 menjadi 1,3 % pada tahun 2018. Diabetes dan komplikasinya dapat
membawa kerugian ekonomi yang besar bagi penderita diabetes dan keluarga mereka.
Dari permasalahan diatas, peneliti menganggap perlu dilakukan penelitian mengenai
“Hubungan Gaya Hidup dengan kejadian Diabetes Melitus pada penduduk yang
berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan (Analisis Data Riskesdas 2018)*

1.3.  Tujuan Penelitian

1.3.1. Tujuan Umum
Tujuan umum penelitian ini ialah untuk mengetahui Hubungan Gaya Hidup
dengan Kejadian Diabetes Melitus pada Penduduk yang berusia 15-65 tahun di

Provinsi Sumatera Selatan.
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1.3.2. Tujuan Khusus

a. Menganalisis gambaran distribusi frekuensi pada penduduk yang berusia > 15
tahun di Provinsi Sumatera Selatan meliputi diabetes melitus, gaya hidup
(aktifitas fisik, merokok dan pola makan) , jenis kelamin, umur, tingkat
pendidikan, obesitas dan tempat tinggal.

b. Menganalisis hubungan gaya hidup dengan kejadian diabetes melitus pada
Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan

c. Menganalisis hubungan gaya hidup dengan kejadian diabetes melitus pada
Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan setelah
dikontrol oleh variabel jenis kelamin, umur, tingkat pendidikan, obesitas dan
tempat tinggal.

d. Menganalisis hubungan umur dengan kejadian diabetes melitus pada Penduduk
yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan

e. Menganalisis hubungan jenis kelamin dengan kejadian diabetes melitus pada
Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan

f.  Menganalisis hubungan tingkat pendidikan dengan kejadian diabetes melitus
pada Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan

g. Menganalisis hubungan obesitas dengan kejadian diabetes melitus pada
Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan

h. Menganalisis hubungan tempat tinggal dengan kejadian diabetes melitus pada

Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan

1.4.  Manfaat Penelitian

1.4.1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar pengetahuan atau referensi ilmiah
tambahan bagi peneliti selanjutnya khusunya mengenai Hubungan Gaya Hidup
dengan Kejadian Diabetes Melitus pada Penduduk yang berusia 15-65 tahun di

Sumatera Selatan.
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1.4.2. Manfaat Praktis

a. Bagi Kementerian Kesehatan

Dengan adanya penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi
kepada Kementerian Kesehatan mengenai pengaruh Gaya Hidup dengan
Kejadian Diabetes Melitus pada Penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi
Sumatera Selatan. Selanjutnya hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar
dalam membuat kebijakkan selanjutnya untuk mencegah tingginya Kejadian
Diabetes Melitus pada penduduk di Provinsi Sumatera Selatan.
b. Bagi Penulis

Dengan adanya penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar atau acuan
atau referensi penelitian selanjutnya yang lebih spesifik dan mendalam. Selain
itu penelitian ini  diharapkan dapat menjadi sarana dalam meningkatkan
pengetahuan dan pengalaman belajar dalam melakukan penelitian dan hasilnya
mampu menambah wawasan khususnya mengenai Hubungan Gaya Hidup
dengan Kejadian Diabetes Melitus pada Penduduk yang berusia 15-65 tahun di
Provinsi Sumatera Selatan.

c. Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Dengan adanya penelitian ini diharapkan penelitian ini dapat menjadi
bahan acuan referensi bagi pembaca khususnya bagi fakultas kesehatan
masyarakat, sehingga dapat mengembangkan ilmu promotif maupun preventif di
bidang kesehatan masyarakat. Selain itu, diharapkan penelitian ini dapat
membangun dan mengembangkan kapasitas sumber daya manusia melalui riset,
khususnya mengenai hubungan gaya hidup kejadian diabetes melitus pada

penduduk yang berusia 15-65 tahun di Provinsi Sumatera Selatan.
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1.5.  Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1. Ruang Lingkup Lokasi

Penelitian ini menggunakan data sekunder dari Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) tahun 2018. Riskesdas merupakan riset yang digunakan untuk
menilai perubahan indikator terkait derajat kesehatan, menilai perubahan
indikator determinan, dan perubahan indeks hasil pembangunan kesehatan di
tingkat nasional, provinsi, dan kabupaten/kota. Penelitian riskesdas dilakukan
secara cross sectional pada 34 provinsi, 416 kabupaten, dan 98 kota di
Indonesia. Sedangkan penelitian Riskesdas tahun 2018 di Provinsi Sumatera

Selatan terdiri dari 13 Kabupaten dan 4 Kota di Sumatera Selatan.

1.5.2. Ruang Lingkup Waktu

Pengambilan data penelitian ini dilakukan pada bulan Mei-Juni 2021 dan

analisis data pada bulan Juni 2021.

1.5.3. Ruang Lingkup Materi

Variabel dependen dalam penelitian ini adalah Diabetes Melitus.
Sedangkan variabel independen dalam penelitian ini adalah gaya hidup dan
variabel confounding yaitu jenis kelamin, tingkat pendidikan, umur, obesitas dan

tempat tinggal.
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