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INTISARI
Latar belakang: International Diabetes Federation (IDF) menyatakan bahwa di
dunia, prevalensi diabetes melitus di dunia mencapai 1,9%, dan menjadikan

penyakit ini sebagai penyebab kematian urutan ke tujuh di dunia.

Tujuan: Mengetahui apakah obesitas sentral yang diukur dengan lingkar
pinggang dan skinfold thickness dapat menjadi faktor risiko penyakit diabetes
melitus tipe Il

Metode: Penelitian ini menggunakan metode case control. Data diambil dari
pasien Rumah Sakit Umum Daerah Sleman, Yogyakarta yang terdiagnosis dan
tidak terdiagnosis Diabetes Melitus Tipe Il. Pengambilan sampel berjumlah 100
orang dimana terbagi 50 sebagai kasus dan 50 sebagai kontrol. Obesitas
ditemukan dari hasil pengukuran lingkar pinggang dan skinfold thickness. Analisis
data menggunakan metode uji Chi-Square karena kedua data berupa kategorik
nominal.

Hasil: Uji Chi-Square menunjukkan hasil pada lingkar pinggang p = 0,005
dengan OR = 3,167 dan skinfold thickness p = 0,008 dengan OR = 3,500 yang
memiliki interpretasi terdapat hubungan bermakna antara obesitas dengan diabetes
melitus tipe II.

Kesimpulan: Terdapat hubungan antara obesitas dengan diabetes melitus tipe 11

Kata kunci: Obesitas, Diabetes melitus tipe II, Lingkar pinggang, Skinfold

Thickness.



CENTRAL OBESITY AS ARISK FACTOR OF TYPE 11 DIABETES
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ABSTRACK
Background: The International Diabetes Federation (IDF) states that in the
world, the prevalence of diabetes melitus in the world reaches 1.9%, and makes

this disease the seventh leading cause of death in the world.

Objective: To determine whether central obesity as measured by waist
circumference and skinfold thickness can be a risk factor for type Il diabetes
melitus.

Method: This study uses a case control method. Data were taken from patients in
Sleman General Hospital, Yogyakarta who were diagnosed and not diagnosed
with Type Il Diabetes Melitus. Sampling was 100 people, divided into 50 as cases
and 50 as controls. Obesity is found from measurements of abdominal
circumference and skinfold thickness. Data analysis uses Chi-Square test method
because both data are nominal categorical.

Results: Chi-Square test showed results on abdominal circumference p = 0.005
with OR = 3,167, and skinfold thickness p = 0.008 with OR = 3,500 which had an
interpretation there was a significant relationship between obesity and type Il
diabetes melitus.

Conclusion: There is a relationship between obesity and type 1l diabetes melitus

Keywords: Obesity, type Il diabetes melitus, waist circumference, skinfold

thickness.



