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Abstrak

Setiap orang memiliki durasi tidur yang berbeda. Durasi tidur dat mempengaruhi
perubahan metabolisme tubuh sehingga menyebabkan obesitas. Tujuan penelitian ini untuk
mempelajari hubungan durasi tidur terhadap obesitas pada tenaga kesehatan di kota
Manokwari Provinsi Papua Barat. Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Sanggeng,
Puskesmas Wosi dan RSUD Manokwari dengan total jumlah responden sebanyak 315
orang. Untuk melihat obesitas dilakukan perhitungan indeks massa tubuh(BMI),
sedangkanuntuk durasi tidur dibagi menjadi 2 kategori yaitu kurang (<7 jam) dan normal
(=7 jam). Perhitungan BMI menunjukkan kategori kurus 3,4%, normal 56,8%, overweight
17,1% dan obesitas 21.9%. Perhitungan durasi tidur menunjukkan bahwa durasi tidur
kurang sebanyak 42.86% dan durasi tidur normal 57,1%. Uji statistik Chi-square
menunjukkanadanyahubungandurasitidur kurang terhadapobesitaspadatenagakeschatan di
Kota Manokwari (p-value <0,05). Obesitas dominan ditemukan pada perempuan dengan
durasi tidur kurang.

Kata kunci :durasi tidur, obesitas, tenaga kesehatan, indeks massa tubuh

PENDAHULUAN

Tidur dapat dikatakan sebagai kebutuhan sekaligus salah satu aktivitas sehari-hari
pada manusia. Setiap orang memiliki durasi tidur yang berbeda. Kurangnya waktu tidur
dapat memberikan dampak buruk dan mempengaruhi aktivitas seseorang sehari-sehari.
Durasi tidur per hari yang baik bagi orang dewasa rata-rata 7 jam/hari. Akan tetapi durasi
tidur yang kurang berdampak pada obesitas. Hal ini terjadi karena pada malam hari yang
seharusnya waktu untuk beristirahat, dilakukan aktivitas makan. Aktivitas makan pada
malam hari mempengaruhi regulasi ho yang berkaitan dengan lemak tubuh dan rasa
lapar (Farooqi et al., 1999; Eckel,2006). Selain itu, waktu tidur kurang dapat menyebabkan
kelelahan pada siang hari yang memungkinkan terjadinya penurunan aktivitas fisik
(Chaput, Despres, &Claude, 2008; Ramadhaniah, Julia&Huriyati, 2014).

Obesitas merupakan suatu kondisi terjadinya penumpukan lemak di dalam tubuh
melebihi normal sehingga dapat menimbulkan berbagai penyakit yang mengurangi kualitas

hidup seseorang (WHO, 2014). Obesitas menjadi salah satu permasalahan dalam dunia
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kesehatan dan dianggap sebagai epidemi global oleh World Health Organization. Obesitas

menjadi salah satu pcrmasalaEn dunia karena peningkatan jumlah penderitanya terjadi
secara pesat sejak tahun 2005. Menurut WHO (2014), pada tahun 2005 terdapat sekitar 1.6
miliar penduduk dewasa di atas 15 tahun memiliki kelebihan berat badan; 400 juta
diantaranya berada pada taraf obesitas dan sekitar 20 juta anak-anak di bawah usia 5 tahun
memiliki berat bﬁn di atas normal.

Pravalensi obesitas meningkat sangat t;ﬁm di seluruh dunia, dan mencapai tingkatan
yang membahayakan. Kejadian obesitas di negara maju dan di beberapa negara
berkembang menjadi masalah kesehatan yang serius. Sebagai contoh, 70% dari penduduk
dewasa Polynesia di Samoa masuk kategori obesitas (Adriani &Wirjatmadi, 2012). Hasil
Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2007 menunjukkan bahwa prevalensi obesitas
berdasarkan nilai indeks massa tubuh (IMT) penduduwsia dewasa di Indonesia secara
nasional sebesar 10,5%. Provinsi Papua Barat menﬂiki prevalensi nasional obesitas sentral
pada penduduk dewasa aﬁllah 11,7%. Hasil Riskesdas tahun 2010, prevalensi ini
meningkat menjadi 14,8%. Status gizi pada kelompok dewasa di atas 18 tahun didominasi
dengan masalah obesitas. Angka obesitas pada perempuan cenderung lebih tinggi
dibanding laki-laki. Demikian halnya masalah obesitas cenderung lebih tinggi pada
penduduk yang tinggal di perkotaan, berpendidikan lebih tinggi dan pada satus ekonomi
yang tipceoi pula (Kementerian Kesehatan 2007; 2010). Menurut Saraswati dan Dieny
(2012) kejadian obesitas mengalami pergeseran, tidak hanya terjadi di perkotaan (18.7%),
namun juga di pedesaan (12%). Adanya Ergeseran demografi menyebabkan perbedaan
karakteristik penyebab terjadinya obesitas. Orang-orang yang tinggal di kota ternyata lebih
beresiko terserang obesitas dibanding orang-orang yang tinggal di desa. Hal ini bisa terjadi
karena orang-orang di kota ditunjang dengan berbagai layanan transportasi yang
mempermudah pergi ke manapun, sedangkan orang-orang desa banyak yang berjalan kaki
(Nurdiansyah, 2015).

Studi Ramadhaniah, Juliadan Huriyati(2014) pada tenaga kesehatan di Puskﬁnas
Kabupaten Pidie Jaya (Aceh) menunjukkan sebanyak 43, 50% (542 orang) memiliki durasi
tidur yang kurang dan aktivifas yang kurang serta asupan energi yang tinggi sehingga
menyebabkan resiko obesitas 2,92 kali lebih besar dibanding durasi tidur yang cukup dan
aktivitas yang kurang serta asupan gizi yanﬁ(urang. Berdasarkan hasil penelitian Caruso
(2013), jam kerja yang lebih panjang dan durasi tidur yang pendek dapat menyebabkan
obesitas, penurunan kinerja di tempat kerja, kecelakaan, kelelahan akibat kerja dan

berbagai macam penyakit kronis lainnya.




Penderita obesitas banyak ditemukan pada kelompok usia dewasa. Untuk melihat
apakah kasus obesitas juga ditemukan pada petugas kesehatan di Manokwari dan berkaitan
dengan durasi tidur, maka dipilih dua unit Puskesmas dan satu Rumah Sakit Umum Daerah
Manokwari yang memiliki tenaga kesehatan paling banyak dan terletak di perkotaan
Manokwari. Tujuan penelitian ini adalah mempelajari asosias durasi tidur terhadap

obesitas pada tenaga kesehatan di Kota Manokwari Provinsi Papua Barat

MET%DE

Responden yang diambil dalam penelitian ini berasal dari tenaga kesehatan dengan
total responden sebanyak 315 orang. Lokasi pengambilan sampel meliputi Puskesmas
Sanggeng, Puskesmas Wosi dan RSUD Manokwari Provinsi Papua Barat

ﬁetodc penelitian menggunakan rancangan cross sectional. Sebelum pengumpulan
data, pernyataan persetujuan (informed consent) dari setiap responden diambil dengan cara
memberi penjelasan tentang tujuan, manfaat, dan gambaran secara umum tentang
penelitian ini. Bila responden bersedia sukarela maka responden menandatangani surat
penyataan persetujuan dan diwawancarai berdasarkan pernyataan kuisioner. Wawancara
dilakukan secara personal dan bersifat semistruktural.

Dua informasi yang diperlukan dalam penelitian ini yaitu durasi tidur dan obesitas.
Data durasi tidur diperoleh dari wawancara berdasarkan kuesioner sedangkan data obesitas
menggunakan perhitungan Indeks Massa Tubuh (BMI) dengan kategori BMI menurut
Kementerian Kesehatan (2013). Kategori durasi tidur menurut Stran t al., (2007) yaitu
kurang (jika durasi tidur < 7 jam/hari) dan normal (jika durasi tidur = 7 jam/hari).
Pengujian hubungan antara durasi tidur dan obesitas mepgeunakan uji Chi-Squre.
Keseluruhan prosedur perhitungan dilakukan menggunakan program R versi 343 (R
Development Core Team, 2016).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Jumlah responden pada penelitian ini sebanyak 315 orang, yang diperoleh dari tiga
lokasi yaitu Puskesmas Sanggeng, Puskesmas Wosi dan RSUD. Responden pada
Puskesmas Sanggeng sebanyak 62 orang, Puskesmas Wosi sebanyak 47 orang dan RSUD
sebanyak 206 orang. Seluruh reswen terdiri dari 31,7% laki-laki (100 orang) dan 68.2%

perempuan (215 orang). Sebaran responden berdasarkan jumlah jenis kelamin dapat dilihat




pada Gambar 1. Dari 315 responden yang bekerja sebagai tenaga kesehatan di Puskesmas

dan RSUD memiliki kisaran usia dari 22 tahun hingga 58 tahun.

Wl wP

Gambar 1.Sebaran Responden berdasarkan Jenis Kelamin

Jumlah umur pada tenaga kesehatan dominan pada umur 36 ta sebanyak 28
orang, sedangkan umur yang paling sedikit pada umur 51, 52, 56 dan 57 memiliki jumlah
yang sama yaitu sebanyak 1 orang untuk masing-masing umur. Sebaran umur dapat dilihat
pada Tabel 1. Data presentase BMI secara keseluruhan dapat dilihat pada Gambar 2.

Penderita Obesitas berdasarkan pengamatan sebagian besar adalah perempuan.

Tabel 1. Sebaran Umur Responden Tenaga Kesehatan di Puskesmas Sanggeng, Puskesmas
Wosi dan RSUD

No Umus (Tabun) Jumlsh (Orang)
33 3
2 3 3
3 25 17
4 16 19
5 27 16
6 28 15
T il 14
8 30 17
9 31 11
10 33 12
11 33 14
12 4 ]
13 35 10
4 36 28

15 37

16 38 18
17 39 16
o e 13
19 41 13
20 42 15
1 43 5
12 44 5

g P s
24 48 T
15 47 3
16 48 4
X7 45 3
18 51 1
29 52 1
0 53 3
i1 54 1
32 56 1
33 57 i
34 58 p
TOTAL 33
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Gambar 2 Diagram Body Mass Index (BMI)

Data jumlah durasi tidur pada ketiga lokasi penelitian dapat dilihat pada Tabel 2.

Kategori durasi tidur dibagi menjadi 2 yaitu kurang (jika durasi tidur <7 jam/hari) dan
normal (jika durasi tidur = 7 jam/hari) (Stranges et al., 2007) Dari data hasil survey
terhadap 315 orang menghasilkan presentase durasi tidur normal sebesar 57.1% (180
orang)dankurang sebesar 42.8% (135 orang). Persentase pada laki-laki dengan durasi
kurang tidur sebesar 29,6% (40 orang) dan perempuan memiliki presentase dengan durasi
kurang tidur sebesar 70,3% (95 orang) sedangkan presentase pada laki-laki dengan durasi
tidur normal sebesar 33,3% (60 orang) dan perempuan memiliki presentase dengan durasi
tidur normal sebesar 66,6% (120 orang) (Gambar 3). Data obesitas denal durasi tidur
dapat dilihat pada Gambar 4. Jumlah tenaga kesehatan yang menderita obesitas dengan
durasi tidur kurang sebanyak 51 orang dan obesitas dengan durasi tidur normal sebanyak
18 orang. Hasil uji Chi-squareuntuk melihat hubungan durasi tidur dengan Olﬁitas
menghasilkan nilai 0,00006 < 0,05. Hal ini menunjukkan adanya kaitan yang erat antara

durasi tidur kurang dengan obesitas (P values< 0,05)

Tabel 2. Durasi Tidur pada Puskesmas Sanggeng, Puskesmas Wosi dan RSUD

Lokasi Durasi Tidur
Kurang Normal
Puskesmas Sanggeng 21 41
PuskesmasWosi 17 30
RSUD 97 109
Total 135 (42,68 %) 180 (57,14%)
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Gambar 3. Durasi Tidur Berdasarkan Jenis Kelamin
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Gambar 4. Diagram Obesitas Dengan Durasi Tidur

Kategori obesitas pada tenaga kesehatan Manokwari memiliki kaitan erat dengan
durasi tidur kurang. Penelitian ini sesuai dengan penelitian Nuraliyah,Aminuddin dan
Hendrayati(2014) pada mahasiswa di Universitas Hasanuddin, Rathod et al., (2017) pada
mahasiswa kedokteran di Universitas Mamata, Garaulet et al., (2011) pada orang de&asa
di Eropa dan Kristicevic, Stefan, dan Sporis (2018) pada orang dewasa di Kroasia yang
menunjukkan bahwa ada hubungan antara durasi tidur kurang dengan kejadian obesitas.

Penelitian Chaput, Despres, El Claude (2008) pada orang dewasa di Kanada
mengemukakan tingginya produksi hormon leptin dan ghrelin yang menyebabkan orang
dengan durasi tidur kurang akan lebih beresiko terkena obesitas,&an berbanding lurus
dengan BMI yang meningkat. Body Mass Index (BMI) kategori obesitas mencerminkan
perubahan komposisi tubuh. Tubuh terdiri dari massa lemak dan massa lemak bebas. Peningkatan
BMI mencerminkan terjadinya peningkatan proporsi massa lemak terhadap massa lemak bebas

buh. Penelitian yang dilakukan Chathurangaet al., (2013) menunjukkan bahwa BMI memiliki
korelasi yang kuat dengan presentase lemak tubuh. Di Manokwari terdapat indikasi yang kuat
peningkatan BMI dengan kategori obesitas yang signifikan pada tenaga kesehatan.

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan (2013) pravelensi penderita obesitas secara

nasional mencapai angka 14 8% dan pravelensi ini meningkat hingga tahun 2018 menjadi 21 8%.
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Untuk Provinsi Papua Barat, pravelensi penderita obesitas terus mengalami peningkatan dari tahun
2007 sebesarll,7%. tahun 2013 meningkat menjadi 18.8%. Penderita obesitas khususnya kota
Manokwari di Papua Barat tahun 2019 mencapai angka 21,58%. Berdasarkan data pravelensi
penderita obesitas di atas dapat dilihat ddwd peningkatan penderita obesitas, tidak hanya terjadi
secara nasional namun juga terjadi pada provinsi-provinsi yang ada di Indonesia, salah satunya
Provinsi Papua Barat.

Menurut Haupt, Thamer dan Heni (2010) lemak tubuh disimpan sebagai jaringan
adipose yang terdapat di bawah kulit (80-90% dari total lemak tubuh) dan organ dalam
tubuh terutama jaringan adipose visceral (6-20% dari total lemak tubuh). Hasil penelitian
menunjukkan, perempuan lebih banyak menderita ﬁesitas. Hal ini sesuai dengan pendapat
Canoy, Boekholdt dan Wareham (2007) bahwa umumnya wanita memiliki presentase
lemak lebih banyak dibandingkan pria. Lemak pada wanita banyak tersimpan pada area
gluteal-femoral sedangkan pria pada visceral dan abdomen. Hal ini disebabkan oleh
perbedaan hmaonal pada pria dan wanita.

Durasi tidur yang kurang dapat meningkatkan produksi hormon kortisol dan
peningkatan sekresi insulin (Morigny, Houssier, Mouisel, dan Langin, 2016). Umumnya,
produksi kortisol terjadi secara alami yang diproduksi oleh kelenjar adrenal hormon
kortisol meningkat ketika seseorang mengalami stres.Upaya tubuh melawan stres
membutuhkan banyak energi dan energi yang hilang harus diganti terutama sumber gula
dan lemak, menyebabkan seseorang menjadi cepat lapar dan memicu aktivitas makan.

leh karena itu meningkatnya hormon kortisol dikaitkan dengan kenaikan berat badan.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa individu yang memiliki kadar kortisol lebih tinggi
cenderung memiliki lingkar pinggang lebih besar. Temuan ini memberikan bukti yang
konsisten bahwa stres berlebihan berhubungan dengan resiko obesitas yang lebih tinggi
(Antara, 2017).

Salah satu fungsi insulin dalam tubuh yaitu menghambat lipolisis pada sel adiposa
(Chakrabarti et al., 2013). Jika hormon insulin dalam tubuh meningkat, maka pemecahan sel lemak
menjadi semakin terhambat dan dapat meningkatkan profil lipid dalam tubuh. Fungsi hormon
insulin selain sebagai penghambat lipolisis, insulin juga menjadi promotor penyimpanan
trigliserida dengan menurunkan transkripsi lipase trigliserida dalam jaringan adiposa, mekanisme
ini dapat meningkatkan lemak tubuh dan menyebabkan obesitas (Beccuti & Pannain, 2011).

Selain terjadi peningkatan hormon insulin dalam tubuh, terjadi juga peningkatan hormon
ghrelin yang menjadi promotor rasa lapar. Peningkatan hormon ghrelin sejalan dengan penurunan
kadar hormon leptinyang berperan memicu rasa kenyang. Apabila kadar hormon ghrelin rendah

dan hormon leptin tinggi akan memicu rasa kenyang di dalam tubuh (Taheri, Lin, Austin, Young,




&Mignot, 2004). Peningkatan hormon ghrelin pada individu dengan durasi tidur singkat.akan
terjadi peningkatan rasa lapar. Hal ini berkaitan dengan konsumsi .mm:kr'rﬁdan makan berat pada
responden obesitas lebih tinggi dibandingkan r@onden normal. Selain itu durasi tidur yang kurang
juga berdampak pada keseimbangan energi. Hasil penelitan ini sesuai dengan hasil penelitian
Wu,Zhai dan Zhang (2014) pada studi meta ang’sis yang menyatakan bahwa durasi tidur singkat
dapat menstimulasi hingga >250kkal/hari, dan waktu tidur singkat berhubungan dengan insiden

obesitas pada orang dewasa.

SIMPULAN

Durasi tidur kurang memiliki hubungan erat dengan obesitas pada tenaga Kesehatan
di kota Manokwari. Kasus durasi tidur kurang pada penderita obesitas lebih dominan pada

perempuan.
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