Artikel Penelitian

Korelasi Kadar Vitamin D dengan Indeks Aterogenik Plasma pada Mahasiswa

Penyandang Obesitas

Muhammad Ikhlasul Amal Eel Taslim *, Zelly Dia Rofinda 2, Rismawati Yaswir

! 51 Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran Universitas Andalas, Padang 25163, Indonesia
2 Bagian Patologi Klinik Fakultas Kedokteran Universitas Andalas, RSUP Dr. M. Djamil, Padang 25163, Indonesia
% Bagian Patologi Klinik Fakultas Kedokteran Universitas Andalas, RSUP Dr. M. Djamil, Padang 25163, Indonesia

ABSTRACT

Abstrak

Latar Belakang: Defisiensi vitamin D telah menjadi masalah
kesehatan dunia dan berkembang pesat selama beberapa
tahun terakhir ini. Defisiensi vitamin D merupakan salah satu
faktor risiko penyakit kardiovaskular. Indeks aterogenik plasma
yang dirumuskan sebagai log;o(TG/HDL) merupakan penanda
aterogenesitas untuk  memperkirakan risiko  penyakit
kardiovaskular. Defisiensi vitamin D dan nilai indeks aterogenik
plasma yang tinggi sering ditemukan pada penyandang obes.
Objektif: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui korelasi
antara kadar vitamin D dengan indeks aterogenik plasma pada
mahasiswa penyandang obes.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik
observasional dengan desain cross sectional yang dilakukan di
Fakultas Kedokteran Universitas Andalas dan Laboratorium
Sentral RSUP Dr. M. Djamil Padang dari bulan Agustus 2020
hingga April 2021. Subjek penelitian ini adalah 30 mahasiswa
angkatan 2017-2018 penyandang obes di Fakultas Kedokteran
Universitas Andalas, yang terdiri dari 16 orang laki-laki dan 14
orang perempuan.

Hasil: Hasil penelitian didapatkan rerata umur subjek
19,57+0,86 tahun dan rerata IMT 32,53%4,13 kg/m2. Rerata
kadar vitamin D subjek 13,90+4,10 ng/mL dan rerata indeks
aterogenik plasma subjek -0,025+0,237. Analisis bivariat
didapatkan korelasi negatif sangat lemah dan tidak bermakna
antara kadar vitamin D dengan indeks aterogenik plasma
(r=-0,129; p=0,498).

Kesimpulan: Tidak terdapat korelasi yang bermakna antara
kadar vitamin D dengan indeks aterogenik plasma pada
mahasiswa penyandang obes.

Kata kunci: Indeks Aterogenik Plasma, Obesitas, Vitamin D

Abstract

Background: Vitamin D deficiency has become a world health
problem and has grown extensively over the last few years.
Vitamin D deficiency is one of the risk factors for cardiovascular
disease. Atherogenic index of plasma was formulated as
log10(TG/HDL) is a marker of atherogenicity to estimate the risk
of cardiovascular disease. Deficiency vitamin D and a high
value of the atherogenic index of plasma are frequently found

in obese people.

Objective: This study aims to determine the correlation
between vitamin D levels and atherogenic plasma index in
obese students.

Methods: This study was an observational analytic study with
cross sectional design conducted at the Faculty of Medicine,
Andalas University, and Central Laboratory of Dr. M. Djamil
Hospital Padang from August 2020 until April 2021. The
subjects of this study were 30 obese students of class 2017-
2018 in the Faculty of Medicine Andalas University, consisting
of 16 males and 14 females.

Results: The results showed that the mean age of the subjects
was 19.57 #+ 0.86 years and the mean BMI was 32.53 #+ 4.13
kg/mz. The mean vitamin D levels in the subjects were 13.90
#+ 4.10 ng/mL and the mean atherogenic index of plasma in
the subjects was -0.025 7 0.237. Bivariate analysis found
there was very weak negative correlation and not significant
between vitamin D levels with atherogenic index of plasma (r=
-0.129; p=0.498).

Conclusion: There were no significant correlation between
vitamin D levels and atherogenic index of plasma in obese
students.

Keyword: Atherogenic Index of Plasma, Obesity, Vitamin D

Apa yang sudah diketahui tentang topik ini?

Defisiensi vitamin D merupakan salah satu faktor risiko
penyakit kardiovaskular. Risiko penyakit kardiovaskular
dapat dinilai dengan indeks aterogenik plasma.

Apa yang ditambahkan pada studi ini?

Korelasi kadar vitamin D dengan indeks aterogenik
plasma pada mahasiswa penyandang obes.
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Pendahuluan

Defisiensi vitamin D telah menjadi masalah
kesehatan yang berkembang pesat selama
beberapa tahun terakhir ini. Defisiensi vitamin D
ditemukan pada semua kelompok umur, ras, dan
jenis kelamin. Obesitas diketahui merupakan
salah satu faktor penyebab defisiensi vitamin D.!
Hasil riset Intermountain Medical Center di
Murray, Utah pada tahun  2000-2009
menunjukkan dari 41.504 data pasien didapatkan
63,6% mengalami defisiensi vitamin D. Obesitas
merupakan salah satu faktor penyebab defisiensi
vitamin D yang disebabkan oleh rendahnya
paparan sinar matahari yang didapatkan karena
sedikitnya aktivitas di luar rumah. Hal tersebut
berhubungan dengan sedentary Ilifestyle pada
penyandang obes.2 Defisiensi vitamin D 35% lebih
tinggi pada penyandang obes dibandingkan
dengan kelompok berat badan normal, dan 24 %
lebih tinggi pada kelompok dengan overweight.3

Defisiensi vitamin D dapat menjadi faktor
risiko munculnya beberapa penyakit seperti
penyakit kardiovaskular, diabetes, obesitas,
hipertensi, dan dislipidemia.# Kadar vitamin D
yang rendah secara langsung terkait dengan
peningkatan mortalitas pada subjek dengan PKV.
Defisiensi vitamin D menyebabkan inflamasi
kronik pada tubuh sehingga dapat terjadi
disfungsi endotel yang mengakibatkan
aterosklerosis.5¢

Vitamin D diketahui menimbulkan efek
vasoprotektif pada endotel dengan cara mengatur
sintesis NO melalui aktivasi endothelial NO
synthase (eNOS).” Stress oksidatif disebabkan
oleh produksi berlebihan reactive oxygen species
(ROS) yang menyebabkan penurunan NO dan
menekan sintesis NO. Vitamin D berperan
melawan
dinucleotide phosphate (NADPH) oxidase yang
menghasilkan ROS dan meningkatkan kapasitas
antioksidan dengan meningkatkan aktivitas enzim
antioksidatif seperti superoksida dismutase.”

Selain ROS, mediator inflamasi seperti TNF-a
dan IL-6 juga meningkatkan faktor risiko disfungsi

aktivitas nicotinamide adenine
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endotel dengan cara menahan bioaktivitas NO dan
eNOS serta mengatur ekspresi berbagai faktor
aterosklerotik melalui jalur NF-kB. Vitamin D
berperan menghambat aktivasi proinflamasi
dengan menekan NF-xB signalling dan produksi
sitokin proinflamasi.” Inflamasi memainkan peran
penting dalam inisiasi dan perkembangan proses
aterosklerosis, salah satunya adalah faktor
transkripsi NF-kB yang menjadi regulator utama
inflamasi dan kematian sel dalam patogenesis
aterosklerosis.8 endotel  yang
disebabkan oleh inflamasi menyebabkan LDL yang
ada di sirkulasi dalam jumlah besar diubah
menjadi LDL teroksidasi (oxLDL) sehingga
terakumulasi di dinding bagian dalam pembuluh
darah dan berkontribusi pada perkembangan plak
aterosklerosis.8

World Health Organization (WHO) menyatakan
bahwa upaya preventif adalah metode terbaik
untuk melawan PKV. Pemeriksaan biomarker
molekuler terbukti efektif dalam memprediksi
kejadian PKV, namun pemeriksaan ini belum
dapat dilakukan di negara berkembang karena
biayanya yang mahal. Pemeriksaan alternatif yang
lebih murah diperlukan untuk memprediksi
aterosklerosis dan PKV di negara-negara
berkembang.® Indeks aterogenik plasma (IAP)
merupakan salah  satu
memprediksi risiko aterosklerosis dan PKV. IAP
menggambarkan hubungan antara lipoprotein
protektif dan aterogenik yang dikaitkan dengan
ukuran partikel lipoprotein praaterogenik dan
antiaterogenik.l® Indeks aterogenik plasma
didasarkan pada 2 parameter penting yaitu
trigliserida (TG) dan high density lipoprotein
(HDL), keduanya merupakan faktor risiko
independen dari PKV. Peningkatan kadar TG dan
penurunan kadar HDL dapat menjadi penanda
terjadinya PKV.11

Indeks aterogenik plasma diformulasikan
sebagai logio(TG/HDL) merupakan biomarker
kuat untuk aterosklerosis dan telah terbukti
berkorelasi dengan LDL dan small dense low
density lipoprotein (sd-LDL).12 Peningkatan kadar

Kerusakan

alternatif dalam
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trigliserida menyebabkan peningkatan kadar sd-
LDL dan akhirnya menyebabkan peningkatan
risiko PKV, ini menunjukkan IAP dapat menjadi
penanda yang baik untuk aterosklerosis dan
PKV.13 Partikel LDL utama yang berperan dalam
aterosklerosis adalah sd-LDL, banyak penelitian
telah menunjukkan kadar sd-LDL
meningkat pada aterosklerosis.14

Sejauh ini peneliti
penelitian tentang korelasi kadar vitamin D
dengan indeks aterogenik plasma pada
mahasiswa penyandang obes tetapi ada beberapa
penelitian yang berkaitan. Penelitian yang
dilakukan di Ospedale ‘Maggiore della Carita’,
Novara, Italia pada tahun 2014 yang dilakukan
terhadap 1484 pasien mendapatkan bahwa
defisiensi vitamin D berhubungan signifikan
dengan prevalensi tinggi dari coronary artery
disease (CAD), Vitamin D berbanding terbalik
dengan trigliserida.1s
Penelitian yang dilakukan di Creighton University
School of Medicine, Omaha pada tahun 2017
mendapatkan
menyebabkan perkembangan CAD yang luas dan
plak aterosklerosis yang progresif pada babi.l¢
Penelitian yang dilakukan di Intermountain
Medical Center, Murray, Utah pada tahun 2010
yang dilakukan terhadap 41.504 subjek
mendapatkan bahwa kadar vitamin D sangat
berhubungan dengan CAD.2 Penelitian di Wuhan,
China yang dilakukan pada tahun 2020
terhadap 4.021 orang dengan rentang umur 45-
85 tahun mendapatkan kadar 25(0OH)D serum
berkorelasi terbalik dengan IAP pada laki-laki
dengan IAP pada

bahwa

belum menemukan

kolesterol total dan

bahwa defisiensi vitamin D

dan tidak berkorelasi
perempuan.t?

Penelitian mengenai korelasi kadar vitamin D
dengan indeks aterogenik plasma (IAP) yang
dinyatakan dalam formula logio(TG/HDL) pada
mahasiswa penyandang obes belum pernah
dilakukan. Oleh Kkarena itu, penelitian ini
dilakukan untuk melihat korelasi kadar vitamin D
dengan aterogenik  plasma pada
mahasiswa penyandang obes.

indeks

Metode

Penelitian ini merupakan penelitian analitik
observasional dengan menggunakan desain cross
dilakukan di Fakultas
Universitas Andalas dan

sectional. Penelitian

Kedokteran
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Laboratorium Sentral RSUP. Dr. M. Djamil Padang
dari bulan Agustus 2020 hingga April 2021.
Persetujuan etik penelitian diterbitkan oleh
Komite Etik Kesehatan RSUP Dr. M. Djamil Padang
dengan nomor izin kaji etik 361 /KEPK/2019.

Subjek penelitian ini adalah 30 mahasiswa
angkatan 2017-2018 penyandang obes di Fakultas
Kedokteran Universitas Andalas, yang terdiri dari
16 orang laki-laki dan 14 orang perempuan yang
digolongkan berdasarkan IMT pada penduduk
Asia-Pasifik menurut I0TF, WHO. Setiap subjek
telah menandatangani informed consent untuk
berpartisipasi dalam penelitian.

Pengambilan sampel darah dilakukan untuk
mendapatkan kadar vitamin D, trigliserida dan
HDL subjek. Kadar vitamin D  diukur
menggunakan immunoassay otomatis, kadar
trigliserida serta HDL diperiksa menggunakan alat
Cobas b 101. Kadar trigliserida dan HDL tersebut
kemudian dimasukkan ke rumus logio(TG/HDL)
sehingga didapatkan nilai IAP.

Analisis data dilakukan untuk menganalisis
distribusi data dari masing-masing variabel. Data
ditampilkan dalam bentuk tabel. Korelasi antara
kadar vitamin D dengan indeks aterogenik plasma
dianalisis menggunakan uji korelasi. Uji
normalitas Shapiro Wilk dilakukan terlebih dahulu
untuk menentukan distribusi data, didapatkan
data berdistribusi normal (p>0,05) setelah diuji.
Uji  korelasi digunakan
menganalisis kemaknaan, kekuatan korelasi dan
arah korelasi antara kadar vitamin D dan indeks
aterogenik plasma. Hasil uji statistik dinyatakan
bermakna apabila p<0,05.

Pearson untuk

Hasil

Berdasarkan Kriteria sampel, diperoleh 30
subjek yang telah memenuhi kriteria inklusi dan
eksklusi. Karakteristik subjek penelitian secara
lengkap ditampilkan pada Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Umum Subjek

Karakteristik (%) Rerata+SD Min Maks

Eltgnhuurn) 19,57+0,86 18 21

Jenis

kelamin
Laki-laki
Perempuan

16(53,3%)
14(46,7%)

32,53+4,13 | 26,07 | 42,31

IMT(kg/m2)

Berdasarkan Tabel 1 rerata umur subjek pada
penelitian ini adalah 19,57+0,86 tahun. Subjek
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laki-laki lebih banyak daripada subjek perempuan
(53,3% berbanding 46,7%). Rerata IMT subjek
adalah 32,53+4,13 kg/m2 yang tergolong obesitas
tingkat II berdasarkan kriteria IMT untuk
penduduk Asia-Pasifik menurut WHO.

Tabel 2. Kadar Trigliserida, HDL, dan vitamin D pada
Mahasiswa Penyandang Obes

Variabel Rerata+SD Min | Maks
1&;%5‘3 105,53+44,51 | 42 | 238
{‘;‘;?S{I)DL 4617+10,88 | 27 73
gfg;;gtami“ Pl 1390410 | 73 | 233

Berdasarkan Tabel 2 diketahui rerata kadar TG
dan HDL subjek penelitian menurut USA National
Cholesterol Education Program and Adult
Treatment Panel 11l (NCEP ATP III) berada dalam
batas normal (TG <150 mg/dL dan HDL >40
mg/dL). Rerata kadar vitamin D pada subjek
penelitian adalah 13,90+4,10 ng/mL yang
tergolong dalam defisiensi vitamin D menurut
Endocrine Society. Sebanyak 28 orang (93,33%)
mengalami defisiensi vitamin D. Subjek yang
mengalami D hanya
berjumlah 2 orang dan tidak ada subjek yang
mempunyai kadar vitamin D >30 ng/mL
(sufisiensi vitamin D).

insufisiensi  vitamin

Tabel 3. Indeks Aterogenik Plasma pada Mahasiswa
Penyandang Obes

) Nilai IAP log10 (TG/HDL)
Variabel RerataxSD Min Maks
IAP -0,025+0,237 -0,600 0,324

Berdasarkan Tabel 3 diketahui rerata IAP pada
subjek penelitian adalah -0,025+0,237 yang
tergolong risiko rendah terhadap PKV. Sebanyak
17 orang (56,67%) tergolong risiko rendah
terhadap PKV. Sebanyak 10 orang tergolong risiko
menengah terhadap PKV dan hanya 3 orang yang
tergolong risiko tinggi terhadap PKV.

Uji korelasi Pearson terhadap kadar vitamin D
dengan indeks aterogenik plasma pada
mahasiswa penyandang obes didapatkan korelasi
negatif sangat lemah dan tidak bermakna secara
statistik (r=-0,129; p=0,498). Korelasi kadar
vitamin D dengan indeks aterogenik plasma pada
mahasiswa penyandang obes dapat dilihat pada
diagram tebar di bawah ini: (gambar 1)

https://doi.org/10.25077/jikesi.v2i4.521
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Gambar 1. Korelasi Kadar Vitamin D dengan Indeks
Aterogenik Plasma pada Mahasiswa
Penyandang Obes

Diskusi
Karakteristik Umum Subjek

Subjek penelitian ini merupakan mahasiswa
program sarjana angkatan 2017-2018
penyandang obes di Fakultas Kedokteran
Universitas Andalas. Rerata umur subjek adalah
19,57+£0,86 tahun. Hal ini sesuai dengan rerata
umur mahasiswa program sarjana di Indonesia,
yaitu dalam rentang 18 hingga 23 tahun.18

Subjek penelitian berjumlah 30 orang dengan
persentase laki-laki lebih banyak daripada
perempuan yaitu 53,3% (16 orang) berbanding
46,7% (14 orang). Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian terhadap
kedokteran di Malaysia yang mendapatkan
persentase penyandang obes laki-laki lebih
banyak daripada perempuan. Subjek laki-laki
dengan IMT >25 kg/m2 sebanyak 36 orang
(27,5%) dan perempuan sebanyak 25 orang
(15,7%).1° Hal berbeda ditemukan pada sebuah
article review mengenai epidemiologi dan
patogenesis obesitas di Jerman mendapatkan
prevalensi penyandang obes perempuan (14,9%)
lebih banyak daripada laki-laki (10,8%). Artikel
tersebut membahas prevalensi obesitas pada
populasi umum.20 Subjek pada penelitian ini
adalah mahasiswa kedokteran, kemungkinan
terdapat perbedaan prevalensi penyandang
obesitas populasi umum dengan
mahasiswa kedokteran. Cara pengambilan sampel
yang menggunakan accidental sampling juga

mahasiswa

antara
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dapat memengaruhi prevalensi penyandang obes
pada penelitian ini.

Kadar Trigliserida, HDL, dan Vitamin D pada
Mahasiswa Penyandang Obes

Penelitian ini mendapatkan hasil rerata kadar
trigliserida pada penyandang obes sebesar
105,53+44,51 mg/dL yang masih berada dalam
rentang normal menurut NCEP ATP III (<150
mg/dL).2! Penelitian yang dilakukan di Manado
pada November 2013 - Februari 2014 terhadap
remaja obes mendapatkan hasil rerata kadar
trigliserida yang lebih rendah namun masih
yaitu 110,75+40,38
mg/dL.22 Hasil yang lebih tinggi didapatkan pada

dalam rentang normal
penelitian yang dilakukan terhadap populasi
dewasa di Korea, rerata kadar trigliserida pada
130,1+0,7 mg/dL.23
Berdasarkan penelitian di atas kadar trigliserida

penelitian ini sebesar
dipengaruhi oleh usia individu, semakin tua usia
akan semakin tinggi juga kadar trigliseridanya.24
Kadar trigliserida juga dipengaruhi oleh berbagai
faktor, di antaranya genetik, jenis kelamin, diet,
status gizi, aktivitas fisik, kebiasaan merokok, dan
durasi lama puasa sebelum pemeriksaan.23-25
Penelitian ini mendapatkan hasil rerata kadar
HDL pada penyandang obes sebesar 46,17+10,88
mg/dL (berada dalam rentang rujukan normal
menurut NCEP ATP III yaitu >40 mg/dL).?! Hasil
penelitian ini lebih rendah daripada penelitian
yang dilakukan terhadap populasi dewasa di
Korea, rerata kadar HDL pada penelitian tersebut
sebesar 55,2+13,8 mg/dL. Menurut penelitian ini
kadar HDL pada perempuan lebih tinggi
dibandingkan pada laki-laki.2¢ Kadar HDL dapat
dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti genetik,
usia, dan jenis kelamin.2’.28 Kadar HDL juga
dipengaruhi oleh kadar trigliserida dalam tubuh,
semakin tinggi kadar trigliserida maka kadar HDL
akan semakin rendah.2? Oleh karena itu, berbagai
faktor yang memengaruhi kadar trigliserida juga
akan memengaruhi kadar HDL seperti yang telah
disebutkan dalam pembahasan trigliserida.28
Penelitian ini mendapatkan rerata Kkadar
vitamin D pada mahasiswa penyandang obes
sebesar 13,904+4,10 ng/mL, yang menunjukkan
bahwa subjek mengalami defisiensi vitamin D
(<20 ng/mL).
didapatkan pada penelitian ini kemungkinan

Defisiensi vitamin D yang

Muhammad Ikhlasul Amal Eel Taslim

dipengaruhi oleh beberapa faktor
kurangnya aktivitas di ruang terbuka sehingga

seperti:
sedikit terpapar sinar matahari, kurangnya
asupan vitamin D, dan sampel yang merupakan
penyandang obes, Hal diatas akan dijelaskan pada
paragraf selanjutnya. Hasil ini serupa dengan
penelitian terhadap mahasiswa kedokteran di
Universitas Aga Khan, Pakistan mendapatkan
rerata kadar vitamin D sebesar 15,02+8,63
dilakukan pada 211
mahasiswa sehat dengan rerata IMT sebesar
22,35%£3,43 kg/m2.30 Indeks massa tubuh yang
berlebih dapat menjadi salah satu faktor risiko

ng/mL. Penelitian ini

rendahnya kadar vitamin D.3031 Berdasarkan
studi
didapatkan setiap peningkatan IMT 1 kg/m?2

metaanalisis terhadap 21 penelitian
berhubungan dengan penurunan 1,15% kadar
25(0H)D.3t
Penelitian yang dilakukan di  Brazil
mendapatkan rerata kadar vitamin D sebesar
28,4+8,6 ng/ml pada 76 subjek dengan rerata
usia 35,5+9,6 Diketahui 40 subjek
mengalami obesitas dan 36 lainnya memiliki IMT
dalam batas normal. Sebanyak 68 subjek (89,47 %)

digolongkan sering terpapar sinar matahari.32 Hal

tahun.

tersebut yang kemungkinan memengaruhi
populasi penelitian ini tidak mengalami defisiensi
vitamin D walaupun lebih dari 50% subjek yang
mengalami obesitas dan rerata usia lebih tua.
Pajanan sinar UVB selama 15-20 menit setiap hari
terhadap tubuh mampu mencukupi kebutuhan
vitamin D dalam kulit.33

Keadaan defisiensi vitamin D dapat
disebabkan oleh bermacam faktor seperti tidak
adekuatnya asupan vitamin D yang bisa
didapatkan dari minyak ikan, lemak ikan, hati
hewan, jamur shitake, makanan yang telat
difortifikasi, dan suplemen oral.3¢ Sumber utama
yang
terdapat di kulit yang dapat diubah menjadi

vitamin D adalah 7-dehidrokolesterol

vitamin D dengan bantuan sinar UVB matahari.3s
Oleh karena itu, hal-hal yang dapat menghalangi
masuknya sinar UVB ke kulit dapat memengaruhi
produksi vitamin D. Warna kulit dan usia
memiliki pengaruh terhadap produksi vitamin D,
penggunaan tabir surya serta alat pelindung saat
dapat
memengaruhi produksi vitamin D.3536 Hal ini

beraktivitas  diluar rumah  juga

berhubungan erat dengan subjek yang menetap di
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Padang yang mayoritas penduduknya beragama
[slam. Menurut penelitian Bashori, jumlah
penduduk Provinsi Sumatra Barat yang beragama
I[slam mencapai 97,49% dengan jumlah terbanyak
di Kota Padang yaitu 781.553 penduduk. Hal
tersebut dapat memengaruhi masuknya sinar
UVB ke kulit karena individu cenderung
menggunakan pakaian tertutup.3”

Hubungan antara obesitas dapat
menyebabkan defisiensi vitamin D telah
dikonfirmasi oleh banyak penelitian, namun
mekanimenya masih belum jelas. Banyak
penjelasan mengenai peningkatan jaringan lemak
dapat menyebabkan rendahnya kadar vitamin D.
Individu obes mempunyai jaringan lemak yang
berlebih di dalam tubuhnya. Hal tersebut dapat
mengganggu proses produksi vitamin D di
jaringan kulit dan dapat menyebabkan degradasi
vitamin D yang menyebabkan turunnya kadar
vitamin D pada individu obes.38

Indeks Aterogenik Plasma pada Mahasiswa
Penyandang Obes

Penelitian ini mendapatkan hasil rerata I1AP
pada mahasiswa penyandang obes sebesar
-0,025+0,237. Nilai ini menggambarkan tingkat
risiko rendah terhadap PKV. Penelitian yang
dilakukan di Iran tahun 2015 mengenai IAP
sebagai penanda PKV pada 1000 orang berumur
17-67 tahun yang sebagian besar mengalami
overweight dan obes mendapatkan rerata IAP
sebesar 0,4+0,23 pada laki-laki dan 0,3+0,24 pada
perempuan. Nilai tersebut menunjukkan tingkat
risiko tinggi pada PKV. Subjek pada penelitian ini
memiliki rerata umur sebesar 41,9+14,2 tahun
dan rerata IMT sebesar 25,1+5,2 kg/m2.10
Penelitian yang dilakukan di RSUP Dr. M. Djamil
Padang pada tahun 2019 terhadap penyandang
obes yang memiliki rerata umur 36,8+9,19 tahun
dengan rerata IMT  27,09%1,27 kg/m2
mendapatkan hasil rerata IAP sebesar 0,42+0,25.
Nilai tersebut juga termasuk tingkat risiko tinggi
terhadap PKV.3? Penelitian lainnya mengenai IAP
dilakukan di Wuhan, Cina tahun 2020
mendapatkan hasil rerata IAP sebesar 0,03+0,31
yang termasuk tingkat risiko rendah terhadap
PKV. Penelitian tersebut dilakukan terhadap
4.021 subjek sehat berumur 45-85 tahun dengan
rerata umur dan IMT berturut-turut sebesar
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55,53+8,96 tahun dan 24,18+2,99 kg/m2.17

Perbedaan hasil penelitian dapat dipengaruhi
oleh berbagai faktor seperti usia, IMT, kadar lipid,
dan faktor lainnya. Nilai [AP merupakan penanda
aterosklerosis dan berhubungan dengan risiko
PKV.40 Faktor risiko PKV terbagi dua yaitu: faktor
yang dapat dimodifikasi dan tidak dapat
dimodifikasi. Usia termasuk faktor risiko yang
tidak dapat dimodifikasi sehingga risiko PKV akan
terus meningkat seiring dengan pertambahan
usia, tidak menutup kemungkinan individu
dengan usia muda dapat menderita PKV.41 Hal
tersebut dapat terjadi apabila seseorang dengan
usia muda memiliki gaya hidup yang tidak sehat
sehingga dapat meningkatkan risiko PKV.42 Gaya
hidup yang tidak sehat seperti pola makan yang
tidak seimbang, jarang beraktivitas, dan
berolahraga dapat meningkatkan IMT dan kadar
lipid yang merupakan faktor risiko yang dapat
dimodifikasi. Hal tersebut dapat menyebabkan
dislipidemia yaitu gangguan metabolisme berupa
peningkatan kadar kolesterol total, TG, LDL, serta
penurunan kadar HDL.#! Gambaran IAP yang
meningkat dapat terjadi karena faktor-faktor di
atas.

Korelasi Kadar Vitamin D dengan Indeks
Aterogenik  Plasma pada Mahasiswa
Penyandang Obes

Penelitian ini menunjukkan Kkorelasi negatif
sangat lemah antara vitamin D dengan IAP
menggunakan uji korelasi Pearson, dengan nilai
r=-0,129 namun tidak bermakna secara statistik
(p>0,05). Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian di Wuhan, Cina tahun 2020 mengenai
hubungan spesifik jenis kelamin antara status
serum vitamin D dan profil lipid terhadap 4.021
subjek sehat berumur 45-85 tahun mendapatkan
kadar 25(0OH)D serum berhubungan terbalik
dengan IAP pada laki-laki (OR 1,933: IK 95%
1,474-2,534) dan tidak berhubungan dengan IAP
pada perempuan. Penelitian ini menggunakan uji
regresi linier multivariatl?” Peneliti belum
menemukan penelitian lain tentang hubungan
vitamin D dengan IAP yang lainnya, namun
terdapat beberapa penelitian yg berkaitan.

Penelitian yang dilakukan di Utah pada tahun
2010 terhadap 41.504 subjek
bahwa kadar vitamin D sangat berhubungan

mendapatkan
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dengan coronary artery disease (p<0,0001).2
Vitamin D berperan dalam regulasi kontraksi otot
polos dan tekanan darah. Studi observasional
menunjukkan bahwa kadar vitamin D berbanding
terbalik dengan risiko kejadian hipertensi pada
laki-laki dan perempuan.#? Penelitian terkait
lainnya menunjukkan Kkorelasi negatif sangat
lemah antara kadar vitamin D dengan kadar TG
pada dewasa penyandang obes (r=-0,009) dan
statistik (p>0,05).44
Penelitian lain yang dilakukan terhadap 71

tidak bermakna secara
remaja sehat mendapatkan korelasi positif kuat
antara kadar vitamin D dengan kadar HDL
(r=0,657; p<0,05).%> Sebuah article review tahun
2021 menunjukkan bahwa terdapat korelasi
terbalik antara vitamin D dengan TG, TC, LDL, dan
semakin tinggi kadar vitamin D semakin tinggi
pula kadar HDL.46

Usia subjek kemungkinan memengaruhi hasil
penelitian ini. Individu berusia muda memiliki
ketahanan vaskular yang lebih baik dikarenakan
belum terjadinya proses penuaan pada tubuhnya.
Diketahui proses penuaan berbanding lurus
dengan peningkatan sitokin proinflamasi yang
dapat menyebabkan kerusakan pada vaskular.
Nilai IAP yang menunjukkan risiko rendah
terhadap PKV  dapat disebabkan oleh
metabolisme lipid pada individu usia muda lebih
baik daripada usia tua. Hal tersebut dapat kita
lihat pada rerata kadar TG dan HDL yang masih
dalam rentang normal walaupun sampel
mengalami obesitas. Diketahui proses penuaan
berbanding lurus dengan peningkatan kadar
kolesterol, trigliserida, LDL, serta penurunan
kadar HDL.47

Vitamin D secara klinis mempunyai peranan
dalam mempertahankan pembuluh darah dan
regulasi lipid. Vitamin D mempunyai efek
vasoprotektif terhadap endotel dengan cara
mengatur sintesis NO, melawan aktivitas NADPH
oxidase yang menghasilkan ROS, meningkatkan
kapasitas antioksidan, serta menghambat aktivasi
proinflamasi.”:8

Vitamin D  juga dapat

memengaruhi tekanan darah melalui RAS,
kalsifikasi vaskular, dan meregulasi kontraksi
otot polos.*348 Hal ini menunjukkan jika terjadi
defisiensi vitamin D maka dapat terjadi gangguan
darah

risiko

pada  pembuluh sehingga  dapat

meningkatkan terbentuknya  plak

Muhammad Ikhlasul Amal Eel Taslim

aterosklerosis.

Kondisi  obesitas dapat menyebabkan
turunnya kadar vitamin D karena banyaknya
jaringan lemak di tubuh. Jaringan lemak yang
banyak dapat menyimpan lebih banyak vitamin D
sehingga sedikit vitamin D yang dapat disalurkan
untuk diaktivasi oleh hati dan ginjal.38 Keadaan
ini dapat mengganggu peran vitamin D dalam
meregulasi dalam

lipid melalui fungsinya

membantu  absorpsi  kalsium. Peningkatan
absorpsi kalsium dapat mengurangi kadar TG
serum dan juga dapat meningkatkan kadar Ca2+
yang dapat mengurangi penyerapan asam lemak
sehingga berkurangnya kadar kolesterol dan LDL
serum.l? Kadar TG yg tinggi akan memperbanyak
kadar sd-LDL di sirkulasi.2? Hal tersebut dapat
menyebabkan terbentuknya plak aterosklerosis

dan meningkatkan nilai dari [AP.

Simpulan

Berdasarkan penelitian yang dilakukan maka
dapat diambil kesimpulan bahwa nilai rerata
kadar vitamin D subjek penelitian ini ada sebesar
13,90+4,10 ng/mL dan rerata nilai IAP subjek
penelitian ini adalah sebesar -0,025+0,237. Tidak
terdapat korelasi yang bermakna antara kadar
vitamin D dengan indeks aterogenik plasma pada
mahasiswa penyandang obes.
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