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Abstract: High density lipoprotein (HDL) is a lipoprotein containing apo A-1, associated
with other apolipoproteins. One of the HDL functions is as the reversed transporter of
cholesterol in order to reduce cholesterol level in peripheral tissues. Low HDL cholesterol
level is often related to obesity. High cholesterol level, obesity, and low HDL level are known
as risk factors of coronary heart diseases. Overweight subjects have higher probabality for
suffering from heart diseases and stroke. This study aimed to elaborate high density
lipoprotein (HDL) levels in males aged 40-59 years with body mass index higher than 23
kg/m”. This study used consecutive sampling method. Total subjects involved in this study
were 20 males who lived in Malalayang. The results showed that there were 11 subjects with
normal HDL levels and nine subjects (45%) with low HDL levels (<45 mg/dL). No subjects
had high HDL level. Nineteen subjects (95%) were classified as obesity and only one subject
(5%) as overweight. Conclusion: Most of the males 40-59 aged with body mass index >23
kg/m® who lived in Malalayang Manado has normal HDL level.

Keywords: males, high density lipoprotein, body mass index

Abstrak: High density lipoprotein (HDL) ialah lipoprotein yang mengandung apoA-I,
disamping apolipoprotein lainnya. Salah satu fungsi HDL ialah transpor balik kolesterol untuk
menurunkan kadar kolesterol di jaringan perifer. Rendahnya kolesterol HDL sering dikaitkan
dengan obesitas. Tingginya kolesterol, obesitas, dan rendahnya kadar HDL merupakan faktor
risiko penyakit jantung koroner. Individu dengan berat badan berlebihan berpeluang lebih
besar untuk terkena penyakit jantung dan stroke. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
gambaran kadar high density lipoprotein (HDL) pada laki-laki berusia 40-59 tahun dengan
indeks massa tubuh >23 kg/m’. Metode penelitian yang digunakan ialah consecutive
sampling. Subyek penelitian berjumlah 20 orang laki-laki yang berdomisili di Kecamatan
Malalayang Manado. Hasil penelitian memperlihatkan 11 subyek (55%) dengan kadar HDL
normal, sembilan subyek (45%) dengan kadar HDL rendah (<45 mg/dL); dan tidak ada (0%)
yang memiliki kadar HDL tinggi (>60 mg/dL). Terdapat 19 subjek (95%) dengan obesitas
dan hanya satu subjek (5%) yang mengalami overweight. Simpulan: Sebagian besar laki-laki
berusia 40-59 tahun yang berdomisili di Kecamatan Malalayang Manado dengan indeks
massa tubuh >23 kg/m* mempunyai kadar HDL normal.
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Kolesterol merupakan senyawa lemak dalam tubuh. Kolesterol berfungsi sebagai
kompleks yang berada pada setiap sel di materi awal untuk pembentukan -cairan
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empedu, dinding sel, vitamin dan hormon
tertentu, misalnya hormon seks, dan lain-
lain.'

Kolesterol yang terdapat dalam aliran
darah berbentuk lipoprotein, dan berfungsi
sebagai komponen stabilisasi membran sel
dan prekursor garam empedu serta hormon
steroid.  Prekursor  kolesterol  diubah
menjadi ubikuinon, dolikol, dan di kulit
menjadi kolekalsiferol yaitu bentuk aktif
vitamin D.?

Peningkatan kadar kolesterol dalam
darah dikaitkan dengan pembentukan plak
aterosklerotik yang dapat menyumbat pem-
buluh darah, serta memicu serangan
jantung dan stroke. Walaupun kadar
kolesterol low density lipoprotein (LDL)
yang tinggi bersifat aterogenik, kadar
kolesterol HDL yang tinggi bersifat pro-
tektif karena partikel HDL berperan me-
ngeluarkan kolesterol dari jaringan dan
mengembalikannya ke hati.”

Obesitas adalah kelebihan jumlah
lemak tubuh lebih dari 19% pada laki-laki
dan lebih dari 21% pada perempuan.’
Obesitas berhubungan dengan penyakit
jantung koroner terutama karena pengaruh-
nya pada tekanan darah, kadar kolesterol
darah, dan juga penyakit diabetes melitus.*

Kolesterol HDL rendah merupakan
faktor risiko yang lebih besar untuk
penyakit jantung pada pasien obesitas
dibandingkan merokok, total kolesterol,
tekanan darah, atau jenis kelamin.’ Kadar
HDL harus meliputi lebih dari 25% dari
kadar kolesterol total yaitu tidak boleh
kurang dari 40 mg/dL.° Rendahnya kadar
HDL dapat menyebabkan penyempitan dan
pengerasan pembuluh darah, yang dikenal
sebagai aterosklerosis.’

World Health Organitation (WHO)
dan Organisasi Federasi Jantung Sedunia
(World Heart Federation) memprediksi
penyakit jantung akan menjadi penyebab
utama kematian di negara-negara Asia pada
tahun 2010. Di tahun 2020 diperkirakan
penyakit kardiovaskuler menjadi penyebab
kematian 25 orang setiap tahunnya. Oleh
karena itu, penyakit jantung koroner (PJK)
menjadi penyebab kematian dan kecacatan
nomor satu di dunia.®

METODE PENELITIAN

Penelitian ini  bersifat deskriptif.
Penelitian dilakukan selama satu bulan
(Desember 2011) di Kecamatan Mala-
layang. Pemeriksaan sampel darah dilaku-
kan di laboratorium klinik Prokita, Manado
Sulawesi Utara.

Kriteria inklusi dalam penelitian ini
yaitu bersedia menjadi responden, berjenis
kelamin laki-laki, dan berusia 40-59 tahun.
Kriteria eksklusi yaitu peminum alkohol,
sedang dalam program diet, atlit, atau
sedang dalam pengobatan atau mengon-
sumsi obat golongan statin.

Sebagai variabel penelitian yaitu kadar
kolesterol HDL darah, laki-laki yang
berusia 40-59 tahun, serta memiliki indeks
massa tubuh > 23 kg/m*

HASIL

Distribusi subjek berdasarkan kelompok
usia

Distribusi subjek berdasarkan kelom-
pok usia memperlihatkan kelompok usia
40-59 tahun sebesar 55% dan kelompok
usia 50-59 tahun sebesar 45% (Tabel 1).

Tabel 1. Distribusi subjek berdasarkan
kelompok usia

Usia n %
40-49 11 55
50-59 9 45
Total 20 100

Distribusi subjek berdasarkan hasil
pemeriksaan kolesterol HDL

Distribusi subjek berdasarkan hasil
pemeriksaan kolesterol HDL memperlihat-
kan subyek dengan kadar HDL kurang dari
40 mg/dL sebanyak sembilan orang (45%),
40-60 mg/dL sebanyak sebelas orang
(55%), sedangkan yang lebih dari 60
mg/dL tidak ada (Tabel 2).

BAHASAN

National Cholesterol Education Pro-
gram (NCEP) menunjukkan bahwa usia,
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hipertensi, riwayat keluarga yang menderita
PJK pada usia muda, diabetes melitus,
merokok, peningkatan kolesterol Jlow
density lipoprotein (LDL) dan penurunan
kolesterol high density lipoprotein(HDL)
merupakan faktor risiko independen ter-
hadap PJK.’

Tabel 2. Distribusi subjek berdasarkan
kadar kolesterol HDL

HDL n %
(mg/dL)
<40 9 45
40-60 11 55
>60 0 0
Total 20 100

Kadar kolesterol HDL akan semakin
menurun dengan semakin meningkatnya
IMT. Hasil yang sama ditunjukkan pada
penelitian Lemieux et al. (2000) menyata-
kan bahwa IMT yang semakin meningkat
berhubungan dengan meningkatnya kadar
kolesterol dan triasilgliserol (TAG),
menurunnya kadar HDL serta meningkat-
nya kadar kolesterol LDL.” Pada penelitian
ini sebagian besar subjek dengan IMT 223
kg/m® (55%) masih mempunyai kadar
kolesterol HDL >40 mg/dL.

SIMPULAN

Dari hasil penelitian ini dapat di-
simpulkan bahwa sebagian besar laki-laki
berusia 40-59 tahun dengan IMT 2>23
kg/m2 yang berdomisili di Kecamatan
Malalayang memiliki kadar HDL yang
normal, tetapi juga terdapat yang memiliki
kadar HDL rendah.

SARAN

Laki-laki dengan IMT >23 kg/m* di-
sarankan untuk menerapkan pola hidup
yang sehat sehingga dapat terhindar dari
berbagai masalah akibat berat badan lebih
dan penurunan kadar HDL dalam darah
yang dapat memicu terjadinya penyakit-
penyakit kardiovaskular.
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