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ABSTRACT 

RIENY HUTAMI ENTIKA. J310120036 
 
ASSOCIATION OF NUTRITIONAL STATUS AND METABOLIC SYNDROME 
TO INCIDENCE OF COMPLICATIONS IN TYPE 2 DIABETIC MELLITUS 
OUTPATIENT IN RSUD Dr. MOEWARDI 

Background: Nutritional status is an easily measurable indicator to prevent 
complications in Diabetic Mellitus patients. Metabolic syndrome is a disorder of 
body functions which can be used as an indicator to determine the incidence of 
complications in Diabetic Mellitus patients. The incidence of complications in 
Diabetic Mellitus patients could deteriorate if not addressed immediately. 
Objective: To determine the association of nutritional status and metabolic 
syndrome to incidence of complication in Type 2 Diabetic Mellitus outpatient in 
RSUD Dr. Moewardi. 
Research Method: This is an observational research with cross sectional 
approach. A sample size of 35 people according to the inclusion criteria was 
selected using consecutive sampling method. Nutritional status was measured 
using the bathroom scales and microtoice whereas metabolic status was 
obtained from the results of laboratory tests and the measurement of waist 
circumference which then categorized according to the NCEP ATP III. All data 
were analyzed using Chi-Square and Fisher's Exact statistic test.  
Results: The results show the prevalence of overweight was 65,7%, underweight 
was 5.7%, and normal nutritional status was 28,6%. The prevalence of metabolic 
syndrome in Diabetes Mellitus patients was 48,6%. The prevalence of the 
incidence of complications in Diabetes Mellitus patients was 60%. The result of 
the analysis of the nutritional status variables p-value 0,312 obtained using 
Fisher’s Exact and metabolic syndrome variables p-value 0,001 obtained using 
Chi-Square. 
Conclusion: There is an association between metabolic syndrome to incidence 
of complication in Type 2 Diabetic Mellitus patients and there is no association 
between nutritional status to incidence of complications in Type 2 Diabetic 
Mellitus patients.  
 
Keywords: Nutritional Status, Metabolic Syndrome, Incidence of Complications 
and Type 2 Diabetic Mellitus 
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ABSTRAK 

RIENY HUTAMI ENTIKA. J310120036 
 
HUBUNGAN STATUS GIZI DAN SINDROM METABOLIK DENGAN KEJADIAN 
KOMPLIKASI PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2 RAWAT JALAN DI 
RSUD Dr. MOEWARDI 

 
Pendahuluan: Status gizi merupakan indikator yang dapat diukur dengan mudah 
untuk mencegah terjadinya komplikasi pasien Diabetes Mellitus. Sindrom 
Metabolik adalah sekumpulan penyimpangan fungsi tubuh yang dapat menjadi 
indikator untuk mengetahui kejadian komplikasi pada pasien Diabetes Mellitus. 
Kejadian komplikasi dapat memperparah keadaan pasien Diabetes Mellitus  
apabila tidak diatasi dengan segera.  
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan status gizi dan 
sindrom metabolik dengan kejadian komplikasi pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 
Rawat Jalan di RSUD Dr. Moewardi. 
Metode Penelitian: Jenis penelitian ini bersifat Observasional dengan 
pendekatan Cross Sectional. Besar sampel sebanyak 35 orang sesuai dengan 
kriteria inklusi. Pengambilan sampel dengan consecutive sampling. Pengambilan 
data status gizi dilakukan melalui pengukuran antropometri dengan timbangan 
injak dan microtoice sedangkan status metabolik diperoleh dari hasil 
pemeriksaan laboratorium dan pengukuran lingkar pinggang kemudian 
dikategorikan sesuai dengan NCEP ATP III yang telah dimodifikasi untuk ras 
Asia. Uji statistik yang digunakan adalah Chi-Square dan Fisher’s Exact.  
Hasil: Hasil penelitian menunjukan prevalensi  status gizi lebih (65,7%), status 
gizi kurang (5,7%), dan status gizi normal (28,6%). Prevalensi sindrom metabolik 
pada pasien Diabetes Mellitus (48,6%). Prevalensi kejadian komplikasi pasien 
Diabetes Mellitus Tipe 2 (60%). Hasil analisis variabel status gizi diperoleh nilai 
p-value 0,312 menggunakan uji Fisher’s Exact dan variabel sindrom metabolik 
diperoleh nilai p-value 0,001 menggunakan uji Chi-Square. 
Kesimpulan: Ada hubungan antara sindrom metabolik dengan kejadian 
komplikasi pasien Diabetes Mellitus Tipe 2 dan tidak ada hubungan antara status 
gizi dengan kejadian komplikasi pasien Diabetes Mellitus Tipe 2. 
 
Kata Kunci: Status Gizi, Sindrom Metabolik, Kejadian Komplikasi dan Diabetes 
Mellitus Tipe 2 
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“Seekor burung hantu yang bijaksana duduk disebatang dahan. Semakin banyak ia 

melihat semakin sedikit ia berbicara. Semakin sedikit ia bicara semakin banyak ia 

mendengar. Mengapa kita tidak seperti burung hantu yang bijaksana?” 

 (Edward Mersey Ricards) 

“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan. Maka apabila kamu telah selesai 

(dari suatu urusan), kerjakan dengan sungguh-sungguh urusan yang lain, dan hanya 

kepada Tuhanmulah hendaknya kamu berharap”. 

(Q.S. Alam Nasyrah: 6-7) 

“Hai orang-orang yang beriman, jadikanlah sabar dan shalat sebagai penolong, 

sesunggunya Allah beserta orang-orang yang sabar” 

(Q,S. Al-Baqarah: 153) 

"Kemenangan yang seindah-indahnya dan sesukar-sukarnya yang boleh direbut oleh 

manusia ialah menundukan diri sendiri."  

(Ibu Kartini ) 
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