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Abstrak

Sarkopenia adalah penurunan massa otot dan umum terjadi pada lansia. Sarkopenia
dikaitkan dengan proses selular seperti penurunan faktor-faktor anabolisme otot dan peningkatan
faktor-faktor inflamasi yang berdampak pada proses katabolisme otot. Terjadinya sarkopenia
dikaitkan dengan bermacam-macam faktor risiko, salah satunya adalah diabetes melitus tipe 2
(DM tipe 2). DM adalah penyakit metabolik dengan karakteristik hiperglikemia yang terjadi
akibat kelainan sekresi insulin, kerja insulin atau kedua-duanya. Tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui pengaruh DM tipe 2 terhadap sarkopenia pada lansia. Metode penelitian
adalah studi observasional analitik dengan desain cross-sectional. Terdapat 60 subjek penelitian
yang memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi, yang terdiri dari 22 lansia yang menderita DM tipe
2 dan 38 lansia yang tidak menderita DM tipe 2. Analisis data menggunakan uji statistik Chi-
Square pada tabel 2x2 dengan o = 0,05. Hasil penelitian menunjukkan bahwa proporsi penderita
sarkopenia pada lansia yang menderita DM tipe 2 (61,9 %) lebih banyak daripada lansia yang
tidak menderita DM tipe 2 (38,1) dengan nilai p = 0,003. Nilai Odds Ratio sebesar 5,471,
menunjukkan bahwa lansia yang memiliki riwayat DM tipe 2 berisiko 5 kali lebih besar
mengalami sarkopenia. Dapat disimpulkan terdapat pengaruh DM tipe 2 terhadap sarkopenia
pada lansia.
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Abstract

Sarcopenia is a decrease in muscle mass and is common in the elderly. Sarcopenia is
associated with cellular processes such as decreased muscle anabolic factors and increased
inflammatory factors that impact muscle catabolism. The occurrence of sarcopenia is associated
with various risk factors, one of which is type 2 diabetes mellitus (DM type 2). Diabetes mellitus
is a group of metabolic diseases, the characteristic is hyperglycemia that causes by abnormality
of insulin secretion, insulin action, or both. The objective of the study was to determine the effect
of DM type 2 on sarcopenia in the elderly. This study was an observational analytic study, with a
design of cross-sectional. A total of 60 simple randomly selected subjects were from some elderly
community based on criteria inclusion. The collecting of data was conducted by interviewing
subjects. Data was analized by Chi Square test with o value 0.05. The result showed among 21
subjects who had DM type 2, subjects who had sarcopenia were more than normal subjects (13
(69,1%) vs 8 (38.1%))) with p value = 0.003. The Odds Ratio is 5.471 means that the elderly who
had type 2 DM have 5 times greater risk of experiencing sarcopenia. It could be concluded that
there is an effect of DM type 2 on sarcopenia in the elderly.

Keywords: type 2 diabetes mellitus; elderly; sarcopenia

Pendahuluan

Lanjut usia (lansia) adalah kelompok penduduk yang berusia 60 tahun ke atas. Secara
biologis lanjut usia adalah orang yang mengalami proses penuaan, yang ditandai dengan
penurunan fungsi organ-organ, termasuk tulang dan otot. Jumlah populasi lansia di Indonesia
menduduki peringkat lima besar di dunia yaitu mencapai 18,1 juta pada tahun 2010 dan
diperkirakan meningkat dua kali lipat menjadi 36 juta pada tahun 2025. Meningkatnya populasi
lansia disertai pula dengan peningkatan masalah kesehatan akibat penurunan fungsi organ,
termasuk penurunan fungsi otot skeletal yang dikenal sebagai sarkopenia.t

Sarkopenia juga dihubungkan dengan keterlibatan proses selular yang melemah dengan
menurunnya faktor-faktor anabolisme otot sehingga sintesis protein menurun menyebabkan
penurunan massa otot, serta meningkatnya faktor-faktor inflamasi yang berdampak pada
terjadinya peningkatan katabolisme otot menyebabkan penguraian protein otot sehingga terjadi
kehilangan massa otot yang lebih parah. Sarkopenia umum terjadi pada lansia dan prevalensinya
berbanding lurus dengan usia.? The European Working Group on Sarcopenia in Older People
(EWGSOP) membuat kriteria diagnostik untuk penegakkan diagnosis sarkopenia yaitu bila
ditemukan 2 dari 3 kriteria berikut: massa otot rendah, kekuatan otot buruk, dan performa fisik
yang kurang.® Malmstrom & Morley juga mengembangkan penggunaan kuesioner SARC-F
untuk tes diagnosis sarkopenia dengan cepat. Terdapat 5 komponen SARC-F yaitu: kekuatan,
bantuan berjalan, bangkit dari kursi, naik tangga, dan jatuh.*

Diabetes melitus secara garis besar dibagi menjadi dua tipe yaitu DM tipe 1 dan DM
tipe 2.° DM tipe 2 ditandai dengan resistensi insulin, inflamasi, akumulasi produk akhir

glikosilasi dan peningkatan stres oksidatif. Hal-hal tersebut dapat mengakibatkan efek negatif
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terhadap berbagai aspek kesehatan otot termasuk massa, kekuatan, dan fungsi otot melalui
gangguan metabolisme protein, disfungsi vaskular dan mitokondria, serta kematian sel.®

DM tipe 2 diduga berhubungan dengan hilangnya masa otot skeletal dalam penelitian
Health, Aging, and Body Composition. Prevalensi sarkopenia pada pasien dengan diabetes
dibandingkan dengan yang tidak menderita diabetes adalah 15,7% dan 6,9%. Pada subjek
dengan usia lebih dari 60 tahun, ditemukan prevalensi sarkopenia lebih besar pada penderita DM
tipe 2. Resistensi insulin pada DM tipe 2 ditandai dengan penurunan respon organ target terhadap
insulin terutama pada otot rangka. Hormon insulin menghambat proses katabolisme protein
dengan mengurangi kecepatan pelepasan asam amino dari sel-sel otot karena kemampuannya
untuk mengurangi pemecahan protein yang normal oleh lisosom sel. Penurunan kepekaan sel
terhadap insulin juga berefek pada terjadinya katabolisme otot. Resistensi dari insulin
menyebabkan sintesis protein menurun dan meningkatkan degradasi protein, yang akhirnya
menyebabkan pengurangan massa otot. Hiperglikemia kronis yang terjadi pada DM tipe 2
mengakibatkan kelainan metabolisme dan berpotensi berhubungan dengan kerusakan sel otot.
Peningkatan konsentrasi asam lemak bebas dan sitokin inflamasi yang ditemukan pada DM tipe
2 menginduksi proteolitik pada otot rangka serta degradasi miofilamen.” Penelitian cross-
sectional yang dilakukan di China pada 1090 orang lansia berusia lebih dari 60 tahun didapatkan
hubungan yang bermakna antara DM tipe 2 dengan sarkopenia. Hasil penelitian menunjukkan
prevalensi sarkopenia secara bermakna lebih tinggi pada pasien DM tipe 2 dibandingkan yang
tidak menderita DM Tipe 2 yaitu sebesar 14,8% berbanding 11,2%.8

Penelitian prevalensi sarkopenia di Indonesia masih terbatas, salah satunya adalah
penelitian deskriptif potong lintang Vitriana dkk. pada tahun 2016 pada subjek lansia yang
tinggal di komunitas.® Penelitian ini memiliki kebaruan dibandingkan penelitian sebelumnya
yaitu menggunakan subjek penelitian lansia penderita DM tipe 2. Hal ini didasari oleh data
penderita DM tipe 2 di Indonesia yang semakin meningkat, sehingga rumusan masalah
penelitian ini adalah apakah ada pengaruh DM tipe 2 dengan sarkopenia pada lansia. Penelitian

ini juga menghubungkan dengan tingkat kepatuhan minum obat penderita DM tipe 2.

Metode

Metode penelitian adalah observasional analitik dengan desain cross-sectional yaitu
cara pendekatan, observasi atau pengumpulan data dimana pengumpulan data dilakukan satu
kali dalam satu waktu untuk masing-masing individu. Pengambilan sampel dilakukan secara
purposive sampling dimana peneliti menentukan pengambilan sampel dengan menetapkan

kriteria inklusi dan kriteria eksklusi yang dibuat oleh peneliti sendiri dan dikumpulkan sampai
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jumlah sampel terpenuhi dengan besar sampel sebanyak 60 orang. Untuk menganalisis data,
digunakan uji analisis statistik chi square dengan o= 0,05 untuk menentukan pengaruh DM tipe
2 terhadap sarkopenia pada lansia. Perhitungan menggunakan perangkat lunak komputer.

Responden diberikan informed consent sebagai persetujuan bersedia mengikuti
penelitian. Responden yang telah menandatangani informed consent diberikan beberapa
pertanyaan meliputi umur responden dan adanya riwayat menderita DM berdasarkan diagnosis
dokter sebelumnya, pertanyaan juga meliputi lama menderita DM dan jenis obat yang dipakai
oleh responden untuk menyingkirkan responden dengan riwayat DM tipe 1. Responden terdiri
dari 60 orang yang memiliki kriteria inklusi sebagai berikut: (1) Lansia laki-laki dan perempuan
yang berumur > 60 tahun; (2) Kooperatif dan bersedia mengikuti penelitian secara sukarela,
sedangkan kriteria eksklusi sebagai berikut: (1) Menderita DM tipe 1; (2) Memiliki gangguan
memori dan komunikasi; (3) Menderita Osteoporosis, Osteoathritis, dan Rematik. Penelitian
dilakukan di Kota Bandung dan Bandar Lampung.

Sebanyak 60 responden yang telah memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi diwawancara
berdasarkan kuesioner SARC-F untuk mengetahui apakah responden mengalami sarkopenia
atau tidak. Kuesioner SARC-F yang terdiri dari 5 komponen yaitu: kekuatan, bantuan berjalan,
bangkit dari kursi, naik tangga, dan jatuh. Terdapat 5 pertanyaan dengan skor 0 sampai 2 untuk
masing-masing pertanyaan (seperti pada Gambar 1). Responden yang menderita DM tipe 2,
dilanjutkan dengan tanya jawab berdasarkan kuesioner Morisky Medication 8-item Adherence
Scale (MMAS-8) untuk mengetahui nilai kepatuhan minum obat anti-diabetik pada responden
penelitian (seperti pada Gambar 2). Bila responden tidak menderita DM tipe 2, tanya jawab
berdasarkan kuesioner MMAS-8 tidak dilakukan.

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan dari Komisi Etik Penelitian Fakultas
Kedokteran Universitas Kristen Maranatha Rumah Sakit Imanuel Bandung dengan SK No:
025/KEP/V/2019.

Hasil
Tabel 1 menunjukkan karakteristik responden berdasarkan usia dan jenis kelamin.
Dalam penelitian ini, sebagian besar responden berusia di atas 60 tahun (76,7%) dan sebagian

besar berjenis kelamin perempuan (61,7%).
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KUESIONER SARC-F

Nama

Jemis Kelamin L/ P

Komponen Pertanvaan Penilaian Skor

Kekuatan Seberapa sulit anda mengangkat dan Tidak kesulitan = ()

membawa barang seberat Skg? (Kira- Sedikit kesulitan = |
kira 2 kantong belanjaan besar) Sering kesulitan atau

tidak bisa = 2

Bantuan Seberapa sulit anda begalan melintas: | Tidak kesulitan = 0

dalam ruangan? Sedikit kesulitan = 1

berjalan Sering kesulitan,
menggunakan alat bantu
atan tidak bisa = 2

Bangun Seberapa sulit anda berpindah dari Tidak kesulitan = 0

dari kursi kursi atau tempat tidur? Sedikit kesulitan = 1
Sering kesulitan atau
tidak bisa pindah tanpa
banfuan = 2

Maik Seberapa sulit anda menaiky 10 anak Tidak kesulitan = 0

langga fangga? Sedikit kesulitan = 1
Sering kesulitan atau
tudak bisa = 2

Kejadian Seberapa banyak anda jatuh pada Tidak pernah = 0

jaiuh tahun lalu? 1 - 3 kali jatuh = 1
4 atau lebih = 2

Interpretas: :

¢ Sarkopenia Milai kuisioner = 4.
*  MNormal : Milai kmsioner =< 4,

Gambar 1 Kuesioner SARC-F*

Berdasarkan data yang didapatkan dari penelitian (Tabel 2), responden yang menderita

DM tipe 2 sebanyak 13 orang (61,9%) menderita sarkopenia, sementara pada responden yang

tidak menderita DM tipe 2 sebanyak 8 orang (38,1%) menderita sarkopenia. Hal ini

menunjukkan sarkopenia lebih banyak diderita oleh responden yang menderita DM tipe 2. Hasil

p = 0,003 (p<0,05) menunjukkan adanya pengaruh antara DM tipe 2 terhadap sarkopenia pada

lansia dengan nilai Odds Ratio sebesar 5,471 artinya lansia yang memiliki riwayat DM Tipe 2

berisiko 5 kali kali lebih besar mengalami sarkopenia.
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KUESIONER MMAS-8

MMAS-8 (Morisky Wedication Adherence Scale)

N The B-ftem Medication Adherence Scale JAWAB

1 Apakah Anda kadang-kadang pernah lupa minum obat antidiabetes? YATIDAK

2 Kadang-kadang orang lupa minum obat karena alazan tertentu (selain YATIDAK
lupa). Coba diingat-ingat lagi. Apakah dalam 2 minggu, terdapat hari

dimana Anda tidak minum obat antidiabetes?

3 Jika Anda merasa keadaan anda bertambah buruk'tidak baik dengan YATIDAK
meminum obat-obat antidiabetes. apakah Anda berhenti meminum obat

tersehut?

4 Ketika Anda bepergian'meninggalkan momah  Apakah kadang-kadang YATIDAK

amida lopa membawa obar?

5 Apakah kemarin Anda minum obat antidiabetes? YATIDAK

6 | Jika Anda merasa kondisi Anda lebih baik. Apakah Anda pemnah YATIDAK

mienghentikantidak menggunakan obat antidiabetes?

Minum obat setiap hari kadang membuat orang tidak syaman. Apakah YATIDAK
Anda pernah merssa terganggu memiliki masalah dalam memsatubi

rencana pengobatan Anda?

R | Scherapa sering Anda mengalami kesulitan dalam mengingat penggunaan
obat?

a.  Tidak pernah/sangat jarang

b,  Sesckali

[ Kudul'll.',,-kud;dl'l;‘

d. Biasanya

e Selalwsering

Gambar 2 Kuesioner MMAS-8 10

Berdasarkan hasil penelitian gambaran persentase tingkat kepatuhan minum obat (Tabel
3), dari 21 orang subjek yang menderita sarkopenia terdapat 13 orang yang mempunyai riwayat
DM tipe 2 dan 11 orang di antaranya (84,6%) memiliki tingkat kepatuhan minum obat anti-
diabetik yang rendah.

Tabel 1 Gambaran Karakteristik Responden Penelitian

Karakteristik N %
> 60 tahun 46 76,7
Usia > 70 tahun 11 18,3
> 80 tahun 3 5
. . Laki-laki 23 38,3
Jenis Kelamin Perempuan 37 61,7
Total 60 100
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Diskusi

Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh, sarkopenia lebih banyak didapatkan pada
lansia yang memiliki penyakit DM tipe 2. Hasil perhitungan statistik menunjukkan nilai p=0,003
(p<0,05) yang artinya DM tipe 2 berpengaruh secara bermakna terhadap sarkopenia.

Hasil perhitungan statistik sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh T. Wang et al.
(2016) yang menyatakan bahwa prevalensi sarkopenia pada lansia secara bermakna lebih tinggi
pada pasien DM tipe 2 (p = 0,035). Hal ini karena resistensi insulin menyebabkan disfungsi pada
katabolisme otot, fungsi mitokondria dan sintesis protein pada otot skelet yang mana akan
mengarah pada penurunan massa otot.® Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Kim et al.
(2014) yang menunjukkan prevalensi massa otot yang rendah secara bermakna lebih tinggi pada
lansia yang menderita diabetes (p = 0,044).1' Penelitian dari Kim T.N. et al. (2010) juga
memperlihatkan hasil yang sejalan yaitu prevalensi sarkopenia pada lansia secara bermakna
lebih tinggi pada pasien DM tipe 2 (p = 0,013) menunjukkan lansia dengan DM tipe 2 berisiko
tinggi mengalami sarkopenia.’> DM tipe 2 ditandai dengan resistensi insulin, inflamasi,
akumulasi produk akhir glikosilasi dan peningkatan stres oksidatif. Hal-hal tersebut dikaitkan
dengan patofisiologi DM dengan sarkopenia.®'®* Menurut penelitian Jung et al. (2016)
sarkopenia secara bermakna berhubungan dengan keadaan Glukosa Puasa Terganggu, diabetes
dan resistensi insulin.'* Penelitian meta-analisis Chung et al. (2021) menyimpulkan di antara

lansia Asia, prevalensi sarkopenia lebih tinggi secara bermakna pada penderita diabetes.*®

Tabel 2 Hubungan Diabetes Melitus Tipe 2 Terhadap Sarkopenia

. Sarkopenia Normal Total Nilai
DM tipe 2 N % N % N
Ya 13 61,9 9 23,1 22
Tidak 8 38,1 30 76,9 38 0,003
Total 21 100 39 100 60

Tabel 3 Gambaran Persentase Sarkopenia Berdasarkan Tingkat Kepatuhan Minum
Obat Anti Diabetik pada Penderita DM Tipe 2

. Sarkopenia
Tingkat Kepatuhan N %
Rendah 11 84,6
Sedang 2 15,4
Tinggi 0 0
Total 13 100
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Pada penelitian ini dilakukan analisis observasional lanjutan berupa persentase
sarkopenia berdasarkan tingkat kepatuhan minum obat pada penderita DM tipe 2 berdasarkan
kuesioner MMAS-8. MMAS-8 merupakan alat penilaian valid untuk mengukur tingkat
kepatuhan berobat pasien dan telah terbukti sebagai alat yang dapat mengetahui apakah ada
diskontinu atau lupa konsumsi obat dari pasien.’* MMAS telah digunakan dalam beberapa
penelitian untuk menilai tingkat kepatuhan berobat pasien DM.Y’ Penelitian Wong et al. (2014)
menyimpulkan skor MMAS -8 berkorelasi negatif dengan kadar HbA1C, artinya apabila tingkat
kepatuhan berobat rendah, maka kontrol gula darah buruk sehingga lebih mudah mengalami
komplikasi.'®

Penderita DM tipe 2 umumnya mendapat terapi obat pengontrol glukosa darah, namun
efek obat-obat tersebut terhadap komponen sarkopenia masih belum jelas. Berdasarkan penelitian
sebelumnya, meformin dapat meningkatkan aktivitas AMP-activated protein kinase yang
menginhibisi protein kunci pertumbuhan otot yaitu mechanistic target of rapamycin (mTOR).
Insulin diketahui memiliki efek anabolik terhadap massa otot dan metabolisme protein, namun
pada usia muda dan yang tidak resisten insulin. Obat golongan sulfonilurea dilaporkan
menyebabkan atrofi otot pada sekelompok kecil pengggunanya. 1921

Penelitian selanjutnya diperlukan untuk menganalisis faktor lain yang dapat
memengaruhi kejadian sarkopenia seperti jenis kelamin, indeks massa tubuh (IMT), dan jenis
obat diabetes yang dikonsumsi.?? Diagnosis sarkopenia sebaiknya ditegakkan dengan
menggunakan pengukuran massa otot, kekuatan otot, dan fungsi otot yang direkomendasikan
olen EWGSOP, serta diagnosis DM Tipe 2 perlu ditunjang oleh pemeriksaan HbA:C, Gula
Darah Sewaktu (GDS), Gula Darah Puasa (GDP), Gula Darah 2 Jam Post Prandial (GD 2 Jam
PP).

Simpulan

DM tipe 2 berpengaruh secara bermakna terhadap terjadinya sarkopenia pada lansia.
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