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ABSTRACT

Hypercholesterolemia is a lipid metabolism abnormality that leads to early cardiovascular problems. The
high prevalence of hypercholesterolemia at a young age is due to changes in diet and lifestyle. This study
aims to determine the relationships among fast food consumption, physical activity, sleep quality, and
hypercholesterolemia in young adults. A case-control study was conducted with 72 female participants
aged 19-22, selected via purposive sampling and matched on residential status. Data collected included
total cholesterol levels via Point-of-Care Testing (POCT), fast-food consumption via FFQ, physical activity
levels via IPAQ, and sleep quality via PSQI. Bivariate analysis was performed using the chi-square test. This
study showed that fast food consumption (p=0.000; OR=7.95; Cl=2,760-22,924) and sleep quality (p=0.002;
OR=7.15; Cl=2,096-24,446) were associated with the incidence of hypercholesterolemia in young adults.
However, physical activity was not related to the incidence of hypercholesterolemia (p = 0,312). There was
a relationship between fast food consumption and sleep quality, as well as the incidence of
hypercholesterolemia, among young adults. Young adults should monitor their fast food intake and sleep
quality to help prevent hypercholesterolemia.
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ABSTRAK

Hiperkolesterolemia adalah kelainan metabolisme lipid yang menyebabkan masalah kardiovaskular dini.
Tingginya prevalensi hiperkolesterolemia pada usia muda disebabkan oleh perubahan pola makan dan gaya
hidup. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan konsumsi makanan cepat saji, aktivitas fisik,
dan kualitas tidur dengan hiperkolesterolemia pada usia dewasa muda. Penelitian menggunakan metode
case control dengan sampel 72 orang perempuan usia 19 - 22 tahun yang dipilih secara purposive sampling
dengan status tempat tinggal yang sesuai. Data yang dikumpulkan berupa kadar kolesterol total
menggunakan Point of Care Testing (POCT), konsumsi makanan cepat saji dengan FFQ, tingkat aktivitas
fisik dengan IPAQ dan kualitas tidur dengan PSQI. Analisis bivariat dilakukan dengan uji Chi Square. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara konsumsi makanan cepat saji (p=0,000; OR =7,95;
Cl=2,760-22,924) dan kualitas tidur (p=0,002; OR=7,15; Cl=2,096-24,446) dengan kejadian
hiperkolesterolemia pada usia dewasa muda. Namun aktivitas fisik tidak memiliki hubungan dengan
kejadian hiperkolesterolemia (p=0,312). Terdapat hubungan antara konsumsi makanan cepat saji dan
kualitas tidur dengan kejadian hiperkolesterolemia pada dewasa muda. Dewasa muda harus
memperhatikan konsumsi makanan cepat saji dan kualitas tidur untuk mencegah terjadinya
hiperkolesterolemia.

Kata kunci: hiperkolesterolemia, dewasa muda, siap saji, aktivitas fisik, kualitas tidur
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PENDAHULUAN

gangguan metabolisme lemak yang
ditandai dengan kadar kolesterol total
melebihi batas normal yaitu >200 mg/dL.!
Kejadian hiperkolesterolemia memicu kejadian
penyakit jantung dan pembuluh darah sampai
kematian.23 Berdasarkan SKI Kemenkes (2023),
penduduk Indonesia berusia 215 tahun dengan
kadar kolesterol =200 mg/dL sebanyak 39,5
persen yang didominasi oleh wanita.*
Kejadian hiperkolesterolemia dapat dialami
di usia muda. Prevalensi hiperkolesterolemia
pada kelompok usia dewasa muda menunjukkan
tren peningkatan yang konsisten di berbagai
negara. Data di Amerika Serikat menunjukkan
kenaikan dari 19,6 persen pada tahun 2014
menjadi 23,3 persen pada tahun 2020,
sedangkan di Indonesia, 17 persen penduduk
berusia 15-24 tahun memiliki kadar kolesterol
>200 mg/dL, meningkat dari 9,1 persen pada
survei  sebelumnya*® Peningkatan kadar
kolesterol darah di usia muda didominasi oleh
perubahan gaya hidup di usia ini.” Tingginya
konsumsi fast food merupakan salah satu
penyebab hiperkolesterolemia karena
berhubungan dengan peningkatan asupan
lemak trans serta rendahnya serat yang dapat
meningkatan kadar kolesterol.3° Selain itu,
kurang aktivitas fisik berhubungan dengan
kejadian hiperkolesterolemia pada remaja (r=-
0,302).101"  Gaya hidup lain yang memicu
hiperkolesterolemia adalah kualitas tidur.'
Kualitas tidur buruk berhubungan dengan
peningkatan kadar kolesterol.!314
Kelompok usia dewasa muda meliputi usia
19-30 tahun, usia ini merupakan peralihan dari
masa remaja menuju dewasa matang. Gaya
hidup pada masa ini bersifat menetap, begitu
pula dengan efek yang ditimbulkan dari gaya
hidup tersebut. Peningkatan kadar kolesterol di
usia dewasa muda sering tidak disadari karena
tidak ada tanda dan gejala khas yang muncul
hingga nanti bermanifestasi ke penyakit jantung
dan  pembuluh  darah  yang bersifat
irreversible.25 Oleh sebab itu diperlukan analisis
mendalam dengan menggunakan studi kasus
kontrol mengenai keterkaitan antara gaya hidup
dengan peningkatan kadar kolesterol darah di

| |iperkolesterolemia merupakan kondisi
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usia muda sebagai dasar diperumusan
intervensi berkelanjutan. Penelitian ini bertujuan
menganalisis keterkaitan antara asupan fast
food, aktivitas fisik, dan kualitas tidur dengan
kadar kolesterol di usia dewasa muda melalui
pendekatan desain penelitian kasus kontrol.

METODE PENELITIAN

Penelitian ~ ini  menggunakan  jenis
observasional dengan desain kasus kontrol yang
melibatkan 72 responden, terdiri dari kelompok
kasus dan kontrol dengan jumlah masing-masing
sebanyak 36 responden. Kasus adalah
kelompok responden yang memiliki kadar
kolesterol darah >200 mg/dl, sedangkan kontrol
adalah kelompok responden dengan kadar
kolesterol darah <200 mg/dl. Responden dipilih
dengan teknik purposive sampling sesuai kriteria
inklusi dan ekslusi yang ditetapkan serta
memperhatikan matching kasus dan kontrol
berupa status tempat tinggal (indekos dan tidak
indekos). Status tempat tinggal menjadi variabel
matching karena faktor sosial dan lingkungan
berpengaruh lebih kuat pada gaya hidup
seseorang.'® Beberapa kriteria inklusi ditetapkan
dalam penelitian ini adalah mahasiswa aktif,
bertempat tinggal di wilayah perkotaan
Kabupaten  Banyumas, berjenis  kelamin
perempuan, berusia 18-23 tahun, dan bersedia
menjadi responden yang dibuktikan dengan
pengisian informed concent. Kriteria ekslusi yang
ditetapkan adalah mengonsumsi obat penurun
kolesterol saat penelitian serta memiliki riwayat
keluarga dengan hiperkolesterolemi  atau
penyakit jantung. Penelitian dilaksanakan pada
bulan April 2024 sampai dengan Oktober 2024.
Untuk menjamin keabsahan dan konsistensi
data, dilakukan serangkaian prosedur untuk

memastikan  proses  pengumpulan  data
berlangsung secara valid dan reliabel. Sebelum
pengambilan data, sebanyak tiga orang

mahasiswi program sarjana gizi tingkat akhir
yang berperan sebagai enumerator mengikuti
pelatihan intensif selama tiga hari untuk
menyamakan pemahaman terhadap prosedur
penelitian dan penggunaan instrumen penelitian.
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Data konsumsi fast food diambil dengan
menggunakan kuesioner food frekuensi (FFQ)
yang telah disesuaikan daftar makanannya
dengan makanan yang tersedia di sekitar
lingkungan responden. Kuesioner ini menilai
frekuensi konsumsi setiap jenis makanan selama
satu bulan terakhir dengan enam tingkat
frekuensi, mulai dari “tidak pernah” hingga “=3
kali per hari”. Skor total dihitung dengan
menjumlahkan skor tiap item, kemudian
dikategorikan berdasarkan nilai rata-rata (mean)
skor. Responden dengan skor di atas nilai mean
dikategorikan memiliki frekuensi konsumsi fast
food sering, sedangkan yang berada di bawah
nilai mean dikategorikan jarang." Sebelum
digunakan, kuesioner FFQ ini telah diuji coba
kepada 25 mahasiswa di luar responden
penelitian untuk memastikan konsistensi, dan
kesesuaian jenis makanan cepat saji yang
tersedia di sekitar kampus.

Data aktivitas fisik diambil dengan
menggunakan kuesioner International Physical
Activity Questionnaire Short Form (IPAQ -SF).
Kuesioner ini terdiri atas tujuh pertanyaan yang
menilai frekuensi dan durasi aktivitas fisik yang
dilakukan selama tujuh hari terakhir, meliputi
aktivitas berat (vigorous), sedang (moderate),
dan ringan atau berjalan kaki (walking). Skor
dihitung dalam satuan Metabolic Equivalent Task
(MET)-menit/minggu) dengan rumus total MET =
(8,0 x menit aktivitas berat x hari) + (4,0 x menit
aktivitas sedang x hari) + (3,3 x menit berjalan x
hari). Berdasarkan total skor, aktivitas fisik
dikategorikan menjadi rendah (<600 MET-
menit/minggu), sedang (600-2.999 MET-
menit/minggu), dan tinggi (=3.000 MET-
menit/minggu). Kuesioner ini diteriemahkan
dalam Bahasa Indonesia dan telah melalui uji
validitas dan reliabilitas dengan nilai Cronbach
Alpha sebesar 0,884.18

Variabel kualitas tidur diukur menggunakan
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) yang telah
diadaptasi ke dalam Bahasa Indonesia.
Instrumen ini terdiri atas 19 item pertanyaan
yang mencakup tujuh komponen utama, yaitu
Subjective sleep quality, sleep latency, sleep
duration, habitual sleep efficiency, sleep
disturbances, use of sleeping medication, dan
daytime dysfunction. Setiap komponen diberi
skor 0 hingga 3, dengan total skor berkisar 0-21.
Skor total <5 menunjukkan kualitas tidur baik,
sedangkan skor >5 menunjukkan kualitas tidur
buruk. Versi Bahasa Indonesia PSQI telah
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menunjukkan reliabilitas dengan nilai Cronbach
Alpha sebesar 0,72. 18
Analisis data menggunakan IBM SPSS

Statistics 25 Commuter  License  untuk
perhitungan statistik. Penelitian ini
menggunakan  uji  normalitas  dengan

Kolmogorov Smirnov, uji homogenitas dengan
Levine Test, analisis univariat serta analisis
bivariat menggunakan Chi Square dan Mantel
Maenszel dengan tingkat kemaknaan 95 persen.
Penelitian ini telah disetujui oleh Komisi Etik
Fakultas lImu-iimu Kesehatan Universitas
Jenderal ~ Soedirman  dengan  nomor
1378/EC/IKEPK/I1/2024.

HASIL

Karakteristik responden

Berdasarkan Tabel 1 dapat diketahui bahwa
responden kelompok kasus dan kontrol
didominasi mahasiswi dengan usia 20 tahun
(44,4%;33%) dan status gizi  normal
(77,8%:69,4%). Responden pada kelompok
kasus maupun kontrol terdiri dari mahasiswi
dengan status tempat tinggal indekos (75%) dan
tidak indekos (25%). Variabel karakteristik
responden telah melalui uji homogenitas yang
menunjukkan nilai p = 0,05 yang berarti
kelompok kasus dan kontrol homogen dari segi
karakteristik. Berdasarkan Tabel 2, Ayam krispi
dan risol adalah jenis fast food yang paling
banyak dikonsumsi kelompok kasus dan kontrol.
Kelompok kasus memiliki rata-rata skor FFQ
lebih tinggi yaitu 185,28 dibandingkan dengan
kelompok kontrol 108,33 yang artinya kelompok
kasus lebih sering mengonsumsi makanan fast
food dibandingkan kelompok kontrol.

Tabel 3 menunjukkan kelompok kasus
memiliki rata-rata durasi aktivitas fisik lebih
rendah daripada kelompok kontrol pada semua
kategori aktivitas fisik (intensitas tinggi, sedang,
dan rendah). Kelompok kasus memiliki rata-rata
durasi duduk dalam sehari lebih lama yaitu 8,803
jam daripada kelompok kontrol yaitu 6,027. Data
tersebut menunjukkan bahwa kelompok kasus
memiliki aktivitas fisik lebih rendah dan durasi
duduk lebih lama dibandingkan dengan
kelompok kontrol. Baik dari kelompok kasus
maupun kontrol memiliki rata-rata durasi aktivitas
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fisik intensitas tinggi yang jauh lebih rendah komponen kuesioner PSQI. Skor PSQI yang

dibandingkan rata-rata durasi aktivitas fisik lebih tinggi menunjukkan kualitas tidur yang lebih
lainnya yaitu 0,78 menit pada kelompok kasus buruk. Tiga komponen PSQI yang menunjukkan
serta 3,61 pada kelompok kontrol. Pada Tabel 4, selisin skor paling tinggi pada kedua kelompok
diketahui kelompok kasus memiliki skor lebih terdapat pada komponen latensi tidur (16),

tinggi daripada kelompok kontrol pada setiap penggunaan obat tidur (14), dan durasi tidur (11).

Tabel 1
Karakteristik Responden Penelitian dan Uji Homogenitas antara Kelompok Kasus dan Kontrol
. Kasus Kontrol
Variabel . % . % p
Usia Responden
18 tahun 1 2,8 2 56
19 tahun 7 19,4 7 19,4
20 tahun 16 444 12 33,3 0,450
21 tahun 9 25,0 11 30,6
22 tahun 2 5,6 3 2,8
23 tahun 1 2,3 1 2,8
Status Gizi
Underweight 5 13,9 5 16,6
Normal 28 77,8 25 69,4 0.951
Overweight 1 2,8 2 5,6 '
Obesitas 2 5,6 3 8,3
Status Tempat Tinggal
Indekos 27 75 27 75
Tidak Indekos 9 25 9 25 0,892
Tabel 2
Daftar Makanan Fast food dengan Frekuensi Konsumsi Tertinggi
Kelompok kasus Kelompok kontrol
Jenis Hidangan Skor - Rata-rata Jenis Hidangan Skor Rata-rata
FFQ skor FFQ FFQ  skor FFQ
Ayam Krispi 795 Ayam Krispi 575
Risol 375 Risol 365
Kentang Goreng 315 185,28  MiInstan 305 108,33
Pentol 280 Seblak 230
Batagor 260 Cireng 175
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Tabel 3
Data Rata-Rata Durasi Aktivitas Fisik per Hari

Rata-Rata Durasi

Komponen IPAQ

Kasus Kontrol
Aktivitas Fisik Intensitas Tinggi (menit) 0,78 3,61
Aktivitas Fisik Intensitas Sedang (menit) 18,77 24,58
Aktivitas Fisik Intensitas Rendah (menit) 25,98 33,77
Durasi Duduk (jam) 8,803 6,027

Tabel 4
Data Skor Berdasarkan Komponen Kuesioner PSQI
K Kasus Kontrol Total
omponen . % . % " %
Kualitas tidur subjektif 54 534 47 46,5 101 100
Durasi tidur 68 54.4 57 45,6 125 100
Latensi tidur 40 62,5 24 37,5 64 100
Efisiensi tidur 1 100,0 0 0,0 1 100
Gangguan tidur 37 52,8 33 472 70 100
Penggunaan obat tidur 20 76,9 6 23,1 26 100
Disfungsi siang hari 69 53,5 60 46,5 129 100
Tabel 5

Kebiasaan Konsumsi Fast food, Aktivitas Fisik,dan Kualitas Tidur
Berdasarkan Kelompok Kasus dan Kelompok Kontrol

. Kasus Kontrol
Variabel o % o % p OR Cl

Konsumsi Fast food

Jarang 1 30,6 28 778 0,000 795 2,760 -22,924

Sering 25 69,4 8 22,2
Aktivitas Fisik

Ringan 14 38,9 9 25,0 0,312

Sedang 22 61,1 27 75,0
Kualitas Tidur

Buruk 32 88,9 19 52,8 0,002 715 2,096 — 24,446

Baik 4 11,1 17 472
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Hasil analisis bivariat

Analisis bivariat menggunakan Chi Square
dan Mantel Maenszel dapat dilihat pada Tabel 5.
Sebagian besar mahasiswi kelompok kasus
memiliki tingkat konsumsi fast food kategori
sering (69,4%) sedangkan kelompok kontrol
didominasi oleh mahasiswi dengan tingkat
konsumsi fast food kategori jarang (77,8%).
Pada tabel tersebut juga diketahui bahwa
konsumsi fast food berhubungan dengan
kejadian hiperkolesterolemia pada mahasiswi
yang ditunjukkan dengan nilai p=0,000 (p <
0,05). Berdasarkan hasil analisis, telah diperoleh
nilai OR sebesar 7,95 dengan Cl 2,760- 22,924
yang menunjukkan bahwa asupan fast food
merupakan salah satu faktor risiko dan faktor
pencetus kejadian hiperkolesterolemia.
Mahasiswi dengan konsumsi fast food sering
berisiko 7,95 kali lebih besar mengalami
hiperkolesterolemia  dibandingkan ~ dengan
mahasiswi dengan konsumsi fast food jarang.

Berdasarkan Tabel 5 dapat diketahui
bahwa mayoritas mahasiswi  pada kedua
kelompok memiliki aktivitas fisik kategori sedang
tetapi mahasiswi pada kelompok kasus memiliki
aktivitas fisik kategori sedang lebih sedikit dari
pada kelompok kontrol. Diketahui sebanyak 61,1
persen mahasiswi kelompok kasus memiliki
aktivitas fisik kategori sedang sedangkan pada
kelompok kontrol terdapat 75 persen mahasisiwi
dengan aktivitas fisik kategori sedang.
Berdasarkan hasil analisis, diperoleh nilai
p=0,312 (p>0,05) dengan CI=0,696-5,236 yang
menunjukkan tidak terdapat hubungan antara
aktivitas fisik dengan kejadian
hiperkolesterolemia pada mahasiswi.

Hasil analisis bivariat varibael kualitas tidur
dengan kejadian hiperkolesterolemia diketahui
bahwa sebagian besar mahasiswi memiliki
kualitas tidur buruk tetapi kelompok kasus
memiliki jumlah responden dengan kualitas tidur
buruk lebih besar daripada kelompok kontrol.
Pada kelompok kasus terdapat 88,9 persen
mahasiswi memiliki kualitas tidur buruk.
Sementara itu pada kelompok kontrol terdapat
52,8 persen mahasiswi memiliki kualitas tidur
buruk. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
kualitas tidur dinilai berhubungan dengan
kejadian hiperkolesterolemia pada mahasiswi
Universitas  Jenderal ~ Soedirman  yang
ditunjukkan dengan nilai p=0,002 (p<0,05).
Berdasarkan hasil analisis, telah diperoleh nilai
OR sebesar 7,15 dengan Cl 2,096-24,446 yang
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menunjukkan bahwa kualitas tidur yang buruk
merupakan faktor risiko dan faktor pencetus
kejadian hiperkolesterolemia. Mahasiswi dengan
kualitas tidur buruk 7,15 kali lebih besar
mengalami hiperkolesterolemia dibandingkan
dengan mahasiswi dengan kualitas tidur baik.

BAHASAN

Hubungan Konsumsi Fast food dengan
Kejadian Hiperkolesterolemia

Pada penelitian ini diketahui bahwa
kelompok kasus memiliki rata-rata skor FFQ
sebesar 185,28 kelompok kontrol memiliki rata-
rata skor FFQ sebesar 108,33. Data tersebut
menunjukkan bahwa kelompok kasus lebih
sering mengonsumsi fast food dibandingkan
kelompok kontrol. Jenis fast food yang sering
dikonsumsi diantaranya ayam Kkrispi, risol, mi
instan, kentang goreng, dan seblak. Konsumsi
fast food berlebih dapat memicu peningkatan
risiko penyakit tidak menular. Oleh karena itu
konsumsi fast food yang berlebihan dinilai dapat
membahayakan tubuh.2

Mayoritas mahasiswi  kelompok kasus
memiliki kategori konsumsi fast food kategori
sering. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa
konsumsi fast food berhubungan dengan
kejadian hiperkolesterolemia pada mahasiswi.
Mahasiswi dengan konsumsi fast food tinggi
berisiko 7,95 Kkali lebih besar mengalami
hiperkolesterolemia  dibandingkan  dengan
mahasiswi dengan konsumsi fast food rendah.
Penelitian ini sejalan dengan beberapa
penelitian terdahulu. Menurut Sari et al, terdapat
hubungan antara tingginya frekuensi konsumsi
fast food dengan kadar kolesterol total pada
dewasa muda. Penelitian yang dilakukan pada
100 responden dewasa muda di Indonesia
menunjukkan bahwa responden yang sering
mengonsumsi fast food 4,498 kali memiliki
kolesterol total yang tinggi dibandingkan yang
jarang mengonsumsi.®
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Penelitian  lain  menunjukkan  bahwa
konsumsi fast food dengan frekuensi =3x
seminggu berhubungan signifikan antara kadar
kolesterol total (OR=8,4; Cl=2,62-26,72).2"
Penelitian tersebut sejalan dengan data pada
peneliian ini  yang menunjukkan bahwa
kelompok kasus memiliki rerata skor konsumsi
fast food yang lebih tinggi dibandingkan
kelompok kontrol, skor tinggi dalam FFQ
menunjukkan tingkat keseringan konsumsi.
Konsumsi fast food berpengaruh terhadap
asupan lemak trans.8 Konsumsi fast food dapat
meningkatkan kadar trigliserida, VLDL, dan LDL
serta penurunan HDL yang berdampak terhadap
peningkatan kadar kolesterol total serta
meningkatkan risiko penyakit jantung.?

Hubungan Aktivitas Fisik dengan Kejadian
Hiperkolesterolemia

Pada penelitian ini diketahui bahwa
mayoritas mahasiswi pada kelompok kasus
(61,1%) dan kelompok kontrol (75%) memiliki
aktivitas fisik kategori sedang. Hasil uji statistik
menunjukkan nilai p = 0,312 (p > 0,05) dengan
Cl=0,696-5,236 yang menunjukkan tidak
terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan
kejadian hiperkolesterolemia pada mahasiswi.
hasil penelitian ini tidak sejalan dengan
peneliian  sebelumnya yang menyebutkan
bahwa aktivitas fisik berhubungan dengan
kejadian hiperkolesterolemia.”®'! Aktivitas fisik
dapat meminimalisir sintesis kolesterol total dan
LDL dalam darah serta dapat meningkatkan
sintesis HDL 23

Berdasarkan analisis komponen dalam
kuesioner IPAQ-SF, ditemukan bahwa kelompok
kasus diketahui memiliki jumlah responden
dengan kategori durasi duduk tinggi (=7 jam)
lebih banyak dibandingkan dengan kelompok
kontrol. Kegiatan duduk dan berbaring termasuk
dalam kategori perilaku sedentari yang banyak
dilakukan oleh dewasa muda.'®?* Perilaku
sedentari merupakan batas bawah dari spektrum
aktivitas fisik karena memiliki pengeluaran energi
<1,5 MET, durasi perilaku sedentari
berhubungan secara signifikan dengan profil lipid
seperti kolesterol total (p=0,023), trigliserida (p
=0,023), dan LDL (p=0,002).25 Aktivitas fisik
berperan sebagai kontrol homeostasis energi
dan metabolisme tubuh yang berdampak pada
peningkatan aktivitas enzim lipoprotein lipase
(LPL) yang berdampak pada penurunan kadar
kolesterol total, LDL, trigliseida dan peningkatan
HDL.%
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Hubungan Kualitas Tidur dengan Kejadian
Hiperkolesterolemia

Hasil uji statistk menunjukkan bahwa
kualitas tidur berhubungan dengan kejadian
hiperkolesterolemia pada mahasiswi yang
ditunjukkan dengan nilai p=0,002 dengan nilai
OR sebesar 7,15 (Cl=2,096-24,446). Mahasiswi
dengan kualitas tidur buruk 7,15 kali lebih besar
mengalami hiperkolesterolemia dibandingkan
dengan mahasiswi dengan kualitas tidur baik.
Penelitian ini sejalan dengan penelitian Yeboah
et al., (2022) yang menyatakan bahwa terdapat
hubungan antara kualitas tidur dengan kadar
kolesterol total (p =<0,001; OR=2,23). Penelitian
yang dilakukan pada 370 responden mahasiswa
di University of Ghana tersebut menyebutkan
bahwa mahasiswa dengan kualitas tidur buruk
berisiko 2,23 lipat mengalami sindroma
metabolik yang ditandai dengan perubahan profil
biokimia diantaranya adalah kadar kolesterol
total yang lebih tinggi dan HDL yang lebih rendah
(p=<0,001; p=<0,001).

Tidur merupakan salah satu proses biologis
dasar yang dibutuhkan tubuh untuk menjaga
kesehatan termasuk menjaga profil lipid.?
Kualitas tidur mempengaruhi kadar kolesterol
darah melalui beberapa mekanisme. Kualitas
tidur yang buruk dapat menyebabkan penurunan
sekresi hormon leptin yang berdampak pada
peningkatan nafsu makan dan sering merasa
lapar. Hal tersebut dapat menyebabkan
konsumsi makanan yang berpengaruh terhadap
peningkatan kadar kolesterol berlebih sehingga
secara  tidak  langsung  menyebabkan
hiperkolesterolemia.'32 Selain itu, kualitas tidur
berpengaruh terhadap fungsi endokrin yang
memengaruhi berbagai proses metabolisme,
termasuk metabolisme lipid?® Kualitas tidur yang
buruk juga dapat meningkatkan stres sehingga
meningkatkan kadar lipid dalam darah melalui
lipolisis yang diinduksi oleh katekolamin. 30

Keterbatasan penelitian ini terletak pada
pengukuran aktivitas fisik yang dilakukan
menggunakan instrumen self-report (IPAQ-SF),
sehingga hasilnya sangat bergantung pada
kemampuan responden dalam mengingat dan
melaporkan durasi maupun intensitas aktivitas
yang dilakukan. Hal ini dapat menimbulkan bias
pelaporan (recall bias) dan menyebabkan
estimasi tingkat aktivitas fisik menjadi kurang
akurat. Keterbatasan lain dari penelitian ini
adalah  seluruh  responden  merupakan
mahasiswi, sehingga hasil penelitian ini mungkin
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belum dapat digeneralisasikan pada populasi
dewasa muda dengan karakteristik yang lebih
beragam.

SIMPULAN

Hiperkolesterolemia ~ adalah ~ masalah
gangguan metabolisme lemak yang dapat terjadi
di usia muda. Hasil penelitian menunjukkan
terdapat hubungan antara asupan fast food dan
kualitas tidur dengan kejadian
hiperkolesterolemia di usia dewasa muda. Tidak
terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan
kejadian hiperkolesterolemia.

SARAN

Bagi seseorang yang sedang berada pada
kelompok usia dewasa muda ataupun utamanya
mahasiswi  diharapkan dapat mengurangi
konsumsi fastfood serta memperbaiki kualitas
tidur. Asupan fast food maksimal 2x/minggu
serta meningkatkan kualitas tidur dengan
meningkatkan durasi tidur menjadi 8 jam/hari
sebagai upaya pencegahan hiperkolesterolemia.
Durasi duduk diduga sebagai faktor risiko
hiperkolesterolemia, namun penelitian belum
dapat menganalisis lebih lanjut, sehingga
disarankan kepada penelitian selanjutnya untuk
berfokus pada perilaku sedentary seperti durasi
duduk dibandingkan dengan aktivitas fisik secara
keseluruhan.
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