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ABSTRAK

Latar Belakang: Vitamin D adalah vitamin larut lemak yang mengatur berbagai proses biologis, termasuk
metabolisme glukosa dan profil lipid, yang penting untuk kesehatan metabolisme.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menilai hubungan antara defisiensi vitamin D dan dampaknya
terhadap profil lipid serta kontrol glikemik pada populasi lanjut usia.

Metode: Studi potong lintang ini melibatkan 78 lansia, dengan data yang diperoleh dari pengukuran
HbA1lc, kolesterol total, trigliserida, dan serum vitamin D. Analisis korelasi Spearman digunakan untuk
menilai hubungan antara variabel-variabel tersebut.

Hasil dan Pembahasan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat korelasi positif signifikan antara
HbA1lc dengan kolesterol total dan trigliserida, serta korelasi negatif signifikan antara HbAlc dan vitamin
D. Korelasi antara kolesterol total dengan trigliserida dan vitamin D tidak menunjukkan signifikansi.
Kesimpulan: Temuan ini menunjukkan bahwa vitamin D memiliki peran penting dalam manajemen profil
lipid dan kontrol glikemik pada lansia diabetes tipe 2. Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk memahami
manfaat jangka panjang dari suplementasi vitamin D dalam populasi lanjut usia.

Kata Kunci : Vitamin D, Diabetes Tipe 2, HbA1lc, Profil Lipid, Lanjut Usia

ABSTRACT

Background: Vitamin D is a fat-soluble vitamin that regulates various biological processes, including
glucose metabolism and lipid profiles, which are important for metabolic health.

Objectives: This study aims to assess the relationship between vitamin D deficiency and its impact on
lipid profiles and glycemic control in an elderly population.

Methods: This cross-sectional study involved 78 elderly people, with data obtained from measurements
of HbA1c, total cholesterol, triglycerides, and serum vitamin D. Spearman's correlation analysis was used
to assess the relationship between these variables.

Result and Discussion: The results showed that there was a significant positive correlation between
HbA1c and total cholesterol and triglycerides, as well as a significant negative correlation between HbA1lc
and vitamin D. The correlation between total cholesterol and triglycerides and vitamin D did not show
significance.

Conclusion: These findings suggest that vitamin D has an important role in the management of lipid
profiles and glycemic control in the elderly with type 2 diabetes. Further research is needed to understand
the long-term benefits of vitamin D supplementation in the elderly population.

Keywords: Vitamin D, Type 2 Diabetes, HbAlc, Lipid Profile, Elderly
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PENDAHULUAN
Vitamin D adalah vitamin larut lemak
yang penting untuk kesehatan tulang
dan homeostasis kalsium. Penelitian
terbaru menyoroti peran fisiologis yang
lebih luas, termasuk metabolisme
glukosa, kesehatan jantung, respon
imun, dan potensi pencegahan kanker.
Bukti dari penelitian observasional dan
eksperimental menunjukkan  bahwa
kekurangan vitamin D merupakan faktor
risiko penyakit kronis.1=3
Kadar vitamin D vyang tidak

mencukupi dikaitkan dengan tingginya
insiden diabetes tipe 2, hipertensi,
dislipidemia, dan penyakit
kardiovaskular. Kekurangan vitamin D
berperan penting dalam kondisi ini,
sehingga menggarisbawahi perlunya
asupan vitamin D yang cukup. Bentuk
vitamin D vyang paling aktif secara
biologis adalah 1,25-dihidroksivitamin D,
juga dikenal sebagai kalsitriol. Metabolit
aktif ini berfungsi mirip dengan hormon
dan berinteraksi langsung dengan
rangkaian DNA di seluruh genom untuk
memodulasi ekspresi banyak gen.*®

Melalui mekanisme genomik, vitamin
D mengatur berbagai proses biologis,
termasuk yang terkait dengan profil lipid
dan kadar glukosa dalam tubuh. Regulasi

ini penting untuk menjaga homeostasis

lipid dan metabolisme glukosa yang
sehat, menyoroti pentingnya kadar
vitamin D yang memadai bagi kesehatan
metabolisme secara keseluruhan.”-?
Penelitian ini bertujuan untuk menilai
hubungan antara defisiensi vitamin D
dan dampaknya terhadap profil lipid
serta kontrol glukosa. Dengan
memeriksa faktor-faktor ini, penelitian ini
bertujuan untuk mengungkap sejauh
mana kadar vitamin D yang memadai
berkontribusi terhadap kesehatan
metabolisme secara keseluruhan dan

pencegahan penyakit kronis terkait.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini dilaksanakan dengan
desain penelitian potong lintang untuk
mengamati hubungan antara kadar
HbA1lc, kolesterol total, trigliserida, dan
vitamin D pada lanjut usia. Data
diperoleh dari pasien lanjut usia di Panti
Werdha BB. Kriteria inklusi penelitian ini
adalah orang-orang yang berusia di atas
60 tahun, dilakukan

pengambilan  darah  vena  untuk

bersedia
pemeriksaan laboratorium, serta
bersedia berpartisipasi dan memberikan
izin  untuk  diikutsertakan  dalam
penelitian.

Kriteria eksklusi penelitian ini

adalah pasien dengan diabetes mellitus
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tipe 1, memiliki komorbid seperti
penyakit ginjal kronis (stadium 4 atau 5)
atau kanker aktif, sedang mengonsumsi
suplementasi vitamin D atau obat lain
yang secara signifikan memengaruhi
metabolisme vitamin D atau profil lipid,
tidak kooperatif selama penelitian
dilaksanakan, memiliki riwayat penyakit
hati kronis, sedang menjalani terapi
hormonal, menderita penyakit autoimun,
dan sedang mengalami infeksi akut atau
kronis.

Penelitian ini dilaksanakan dengan
pengambilan darah vena setelah pasien
melakukan  puasa. Kadar HbAlc
ditentukan menggunakan HPLC.
Kolesterol total dan trigliserida diuji
menggunakan metode enzimatik. Kadar
serum 25-hidroksivitamin D ditentukan
menggunakan immunoassay

chemiluminescent.  Analisa  statistik
dilakukan dengan korelasi Spearman
untuk menilai hubungan kadar HbAlc,
kolesterol total, trigliserida, dan vitamin
D. Kekuatan dan arah hubungan ini
dinilai dengan menggunakan koefisien
korelasi. Korelasi dievaluasi dengan uji
dua sisi dengan tingkat signifikansi p
<0,05. Analisis statistik dilakukan dengan
aplikasi analisa statistik. Gambaran
demografi dan klinis populasi penelitian

dijelaskan dengan statistik deskriptif.
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Variabel kategori diberikan dalam
frekuensi dan persentase, sedangkan
variabel kontinyu ditampilkan sebagai

rata-rata £ standar deviasi.

HASIL

Penelitian ini diikuti oleh 78 individu yang
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi
yang telah ditetapkan. Dari total
responden, 17 orang (21,8%) berjenis
kelamin laki-laki dan 61 orang (78,2%)
berjenis kelamin perempuan. Rata-rata
usia responden adalah 73,97 tahun
dengan standar deviasi sebesar 8,02
tahun, dan rentang usia antara 61 hingga
97 tahun. Rerata kadar HbAlc pada
responden adalah 7,58 dengan standar
deviasi 1,46, dan median 7,4 dengan
rentang antara 4,7 hingga 12,9.
Kolesterol total memiliki rerata sebesar
158,53 mg/dL dengan standar deviasi
29,49 mg/dL, dan median 157 dengan
rentang antara 103 hingga 241 mg/dL.
Kadar trigliserida rata-rata adalah 102,91
mg/dL dengan standar deviasi 30,12
mg/dL, dan median 96,5 dengan rentang
nilai antara 60 hingga 203 mg/dL.
Sedangkan, kadar vitamin D rata-rata
adalah 9,32 ng/mL dengan standar
deviasi 4,14 ng/mL, dan median 7,5
dengan rentang antara 1,07 hingga
21,23 ng/mL. (Tabel 1)
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Tabel 1. Karakteristik Responden Penelitian

Parameter Kategori N Mean (SD) Med (Min-Max)
Jenis Kelamin
Laki-laki 17
Perempuan 61
Usia 73.97 (8.02) 75 (61-97)
HbA1c 7.58 (1.46) 7.4 (4.7-12.9)
Kolesterol Total 158.53 (29.49) 157 (103-241)
Trigliserida 102.91 (30.12) 96.5 (60-203)
Vitamin D 9.32 (4.14) 7.5 (1.07-21.23)
Analisis korelasi menggunakan HbAlc dan vitamin D (r = -0.256, p =

Spearman menunjukkan bahwa terdapat
korelasi positif yang signifikan antara
kadar HbAlc dan kolesterol total (r =
0.221, p = 0.045). Selain itu, terdapat
korelasi positif yang signifikan antara
kadar HbA1c dan trigliserida (r = 0.258,
p = 0.019). Namun, terdapat korelasi

negatif yang signifikan antara kadar

0.02). Korelasi antara kolesterol total dan
trigliserida tidak signifikan (r = 0.107, p
= 0.337), begitu juga korelasi antara
kolesterol total dan vitamin D (r = -
0.156, p = 0.16).
trigliserida dan vitamin D juga tidak
signifikan (r = -0.151, p = 0.173).(Tabel
2)

Korelasi antara

Tabel 2. Analisis Korelasi Antara Vitamin D, HbA1C, Kolesterol, dan Trigliserida

HbA1C Kolesterol Trigliserida Vitamin D
Spearman's  HbA1C Correlation
rho Coefficient 1 232 324 -.263%
Sig. (2-tailed) 0.041 0.004 0.02
N 78 78 78 78
Kolesterol Correlation
Coefficient .232% 1 0.144 -0.129
Sig. (2-tailed)  (.041 ) 0.208 0.261
N 78 78 78 78
Trigliserida  Correlation
Coefficient .324%* 0.144 1 -.237*
Sig. (2-tailed) 0,004 0.208 . 0.037
N 78 78 78 78
Vitamin D Correlation
Coefficient -.263%* -0.129 -.237%* 1
Sig. (2-tailed) .02 0.261 0.037 .
N 78 78 78 78

* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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Gambar 1. Scatter Plot HbA1c, Kolesterol, Triglisedia, dan Vitamin D

PEMBAHASAN
HbAlc adalah
mengukur kontrol glikemik pada pasien
diabetes tipe 2 (T2DM). HbAlc dan

vitamin D memiliki

indikator utama untuk

hubungan yang
signifikan, terutama pada populasi lansia
dengan T2DM. Berdasarkan penelitian
Wirawan (2022), suplementasi vitamin D
pada lansia dengan T2DM menunjukkan
hasil yang baik dalam memperbaiki kadar
HbAlc,
metabolik, dan kadar glukosa darah.

resistensi  insulin,  profil

Penelitian ini menunjukkan bahwa

intervensi dengan vitamin D dapat
memberikan manfaat yang luas dalam
meningkatkan berbagai parameter. 110
Penelitian oleh Alzahrani (2024)
menekankan pentingnya menangani
defisiensi vitamin D dalam mengelola dan

mencegah T2DM, terutama pada individu

yang berusia di atas 50 tahun, memiliki
berat badan yang lebih tinggi, serta
kadar HbAlc dan glukosa plasma puasa
yang
menemukan bahwa kadar vitamin D
lebih
subjek diabetes dibandingkan dengan
subjek non-diabetes (29.1 £ 12.0 vs 44.0
+ 28.3, p < .001). Sebanyak 99% subjek
dengan HbAlc terganggu dan 97.8%

meningkat. Penelitian ini

secara signifikan rendah pada

orang dengan diabetes mengalami
defisiensi vitamin D (VDD). Menariknya,
tidak ada subjek diabetes atau HbAlc
terganggu yang memiliki kadar vitamin D
normal. Hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa terdapat hubungan signifikan
antara VDD dan wusia >50 tahun,
kelebihan berat badan atau obesitas,
serta kadar HbAIc,

puasa, kalsium, dan kolesterol total.1-14
259
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Kolesterol adalah salah satu

parameter penting dalam menilai
kesehatan metabolik, terutama pada
populasi lanjut usia. Dalam penelitian
terbaru, hubungan antara profil lipid dan
kadar vitamin D pada individu lanjut usia
telah menarik perhatian signifikan.
Berdasarkan penelitian oleh Subber et al.
(2021),

kolesterol total pada individu dengan

didapatkan bahwa kadar

diabetes tipe 2 tidak memiliki korelasi
yang signifikan dengan kadar vitamin D.
Penelitian ini menunjukkan bahwa pada
individu diabetes, terdapat korelasi yang
tidak signifikan antara vitamin D serum
dan parameter lipid, termasuk kolesterol
total. Penelitian oleh Habash et al. (2022)
juga mendukung temuan ini, di mana
tidak ditemukan korelasi yang signifikan
antara kadar 25-hidroksivitamin D
dengan kadar kolesterol total. Namun,
korelasi negatif ini mungkin tidak berlaku
untuk populasi lanjut usia, sebagaimana
ditunjukkan oleh kurangnya korelasi
signifikan antara vitamin D dan kolesterol
total pada remaja menurut penelitian
oleh Shulhai & Pavlyshyn (2019).1>-18

Di sisi lain, penelitian oleh Nyulas
et al. (2022) menunjukkan bahwa
terdapat korelasi negatif antara kadar
serum Kkolesterol-HDL kadar trigliserida (r
= —0.3988, p = 0.0008). Hubungan
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negatif ini  menunjukkan  bahwa
peningkatan kadar trigliserida sering kali
dikaitkan dengan penurunan kadar
kolesterol-HDL. Secara fisiologis, kadar
trigliserida yang tinggi dapat
mengindikasikan  peningkatan  risiko
penyakit kardiovaskular, karena
trigliserida yang berlebihan dapat

menyebabkan  penurunan  aktivitas
lipoprotein lipase, enzim yang penting
untuk metabolisme HDL. Penurunan
aktivitas enzim ini berkontribusi pada
Kolesterol  HDL.

Nascimento et al. (2023) meneliti

rendahnya kadar

korelasi antara kadar vitamin D dan profil
lipid pada pasien setelah menjalani enam
bulan pemberian suplementasi vitamin
D. Pada

menunjukkan peningkatan kadar vitamin

kelompok intervensi
D yang signifikan dibandingkan dengan
kelompok kontrol (28.48+3.58 vs
12.42+1.99 ng/ml). Selain itu, nilai
glukosa puasa, insulin puasa, HOMA-IR,
dan Kkolesterol total secara signifikan
berkurang pada kelompok intervensi
dibandingkan dengan kelompok kontrol.
Pada kelompok intervensi, semua nilai
laboratorium menunjukkan perubahan
signifikan di  akhir durasi studi
dibandingkan dengan nilai awal. Sebagai
contoh, kadar vitamin D meningkat dari

11.66+2.20 menjadi 28.48+3.58 ng/ml.
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Maka dari itu, penelitian ini menunjukkan
bahwa vitamin D memiliki hubungan
dengan indikator resistensi insulin
(HOMA-IR), indeks glikemik, dan profil
lipid pada lansia.1?21

Penelitian oleh Elmahdy et al.
(2023) meneliti korelasi antara defisiensi
vitamin D dan gangguan profil lipid,
menekankan pentingnya menangani
kekurangan vitamin D untuk mengurangi
dislipidemia. Selain itu, Dalirani (2022)
meneliti efek gabungan dari vitamin D
dan suplementasi kalsium terhadap
lemak tubuh dan profil lipid plasma pada
individu lanjut usia yang kelebihan berat
badan. Penelitian ini menunjukkan
bahwa pemberian vitamin D memiliki
korelasi positif dengan profil lipid, yang
menunjukkan adanya perbaikan pada
kadar profil lipid setelah suplementasi
vitamin D. Kelompok dengan intervensi
vitamin D dan kalsium menunjukkan
penurunan signifikan dalam persentase
lemak tubuh dan perbaikan signifikan
pada kolesterol total, trigliserida, HDL,
dan LDL (p<0.05). Sebaliknya, kelompok
tanpa intervensi tidak menunjukkan
perubahan signifikan pada variabel-
variabel ini.>?223 Penelitian ini memiliki
keterbatasan berupa sampel yang kecil
dan distribusi jenis kelamin yang tidak
merata,

sehingga mempengaruhi

generalisasi hasil. Desain cross-sectional
yang digunakan tidak memungkinkan
penentuan hubungan kausal antara
vitamin D dengan profil lipid atau HbA1c.
Selain itu, faktor-faktor eksternal seperti
paparan sinar matahari, asupan
makanan, dan penggunaan suplemen
tidak diperhitungkan. Untuk penelitian
mendatang, disarankan menggunakan
sampel vyang lebih besar, desain
longitudinal, dan mempertimbangkan
faktor-faktor

Penelitian jangka panjang diperlukan

eksternal tersebut.
untuk memahami manfaat berkelanjutan
vitamin D pada lansia dengan diabetes
tipe 2, guna mengembangkan strategi

pengelolaan yang lebih efektif.

KESIMPULAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
terdapat korelasi signifikan antara kadar
HbAlc dan beberapa parameter lipid.
Analisis korelasi menggunakan
Spearman menunjukkan adanya korelasi
positif yang signifikan antara kadar
HbAlc dan kolesterol total serta
trigliserida, yang mengindikasikan bahwa
peningkatan kadar HbAlc berkaitan
dengan peningkatan kedua parameter
lipid tersebut. Selain itu, ditemukan
korelasi negatif yang signifikan antara

kadar HbAlc dan vitamin D, yang
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menunjukkan bahwa kadar vitamin D
yang lebih rendah berkaitan dengan
kadar HbA1c yang lebih tinggi. Namun,
korelasi antara kolesterol total dengan

trigliserida dan vitamin D tidak

menunjukkan signifikansi, begitu pula
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