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ABSTRACT

Ramadan fasting is an activity to refrain from eating and
drinking, which is very beneficial for health, one of which is in
improving lipid profile levels that are disturbed or commonly
called hyperlipidemia because fasting can reduce saturated
fatty acid intake, increase fiber intake, reduce carbohydrate and
alcohol intake. Hyperlipidemia is a lipid metabolism disorder
characterized by an increase or decrease in lipid fraction levels
in plasma such as an increase in total cholesterol, LDL, and
triglyceride levels and a decrease in HDL levels. This study
aims to determine the effect of Ramadan fasting on the lipid
profile of hyperlipidemia patients in the Kepaon Islamic village
community. This research is a quantitative study, with a pre-
experimental research design using the One Group Pretest-
Posttest model with purposive sampling taking. The
examination includes total cholesterol, LDL, HDL, and
triglycerides before and one month after fasting. The results of
this study showed significant changes in the form of decreases
in total cholesterol, triglycerides, and LDL levels with average
values as follows 221.60+40.59 to 189.85+19.27; 149.65+66.07 to
103.10+43.96; and 153.20+£34.23 to 116.60+18.91 with a p-value
significance of 0.001. And there was an increase in HDL levels
with an average value of 38.55£8.89 to 57.10+13.55 with a p-
value significance of 0.001. This study can be concluded that
Ramadan fasting decreases total cholesterol, triglycerides, and
LDL levels and increases HDL levels.
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ABSTRAK

Puasa Ramadhan merupakan kegiatan menahan diri dari makan dan minum yang sangat
bermanfaat bagi kesehatan, salah satunya dalam memperbaiki kadar profil lipid yang
terganggu atau biasa disebut hiperlipidemia karena dengan berpuasa dapat mengurangi
asupan asam lemak jenuh, meningkatkan asupan serat, mengurangi asupan karbohidrat dan
alcohol. Hiperlipidemia merupakan kelainan metabolisme lipid yang ditandai dengan
peningkatan maupun penurunan kadar fraksi lipid dalam plasma seperti kenaikan kadar
kolesterol total, LDL dan trigliserida serta penurunan kadar HDL. Penelitian ini bertujuan
mengetahui adanya pengaruh puasa Ramadhan terhadap profil lipid pasien hiperlipidemia di
masyarakat kampung Islam Kepaon. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif, dengan
desain penelitian pra experimental menggunakan model One Grup Pretest-Posttest dengan
pengambilan purposive-sampling. Pemeriksaan yang dilakukan adalah pemeriksaan
kolesterol total, LDL, HDL, dan trigliserida pada saat sebelum puasa dan satu bulan setelah
berpuasa. Hasil penelitian ini menunjukan perubahan yang signifikan berupa penurunan pada
kadar kolesterol total, trigliserida, dan LDL dengan nilai rerata berturut-turut sebagai berikut
221,60+40,59 ke 189,85+19,27; 149,65+66,07 ke 103,10+43,96; dan 153,20+34,23 ke 116,60+18,91
dengan signifikansi p-value 0,001. Serta terjadi peningkatan pada kadar HDL dengan nilai
rerata 38,5518,89 ke 57,10£13,55 dengan signifikansi p-value 0,001. Penelitian ini dapat
disimpulkan bahwa Puasa Ramadhan memberikan penurunan terhadap kadar kolesterol total,
trigliserida, dan LDL serta terjadi peningkatan pada kadar HDL.

Kata Kunci: Hiperlipidemia; Profil Lipid; Puasa Ramadhan

1. Pendahuluan

Puasa merupakan kegiatan menahan diri dari makan, minum, dan berjimak
disertai niat yang ikhlas karena puasa mengandung manfaat bagi kesucian, kebersihan,
dan kecemerlangan diri dari percampuran dengan keburukan dan akhlak yang rendah
[1]. Ibadah puasa yang dijalankan selama satu bulan penuh merupakan bulan istimewa
bagi umat Islam di bulan Ramadan [2]. Selama Ramadhan, umat Islam berpuasa selama
rata-rata 12 jam di siang hari dengan kebiasaan makan satu kali yaitu makan besar
setelah senja dan makanan ringan sebelum fajar [3]. Puasa sangat bermanfaat bagi
Kesehatan yaitu salah satunya memperbaiki kadar profil lipid yang terganggu atau
Hiperlipidemia.

Hiperlipidemia termasuk penyakit tidak menular (PTM), juga dikenal sebagai
penyakit kronis, tidak ditularkan dari orang ke orang. Penyakit tidak menular
mempunyai durasi yang panjang dan umumnya berkembang lambat [4].
Hiperlipidemia sendiri merupakan salah satu kelainan metabolik yang ditunjukkan oleh
kadar lemak darah yang tidak normal. Hiperlipidemia atau yang dikenal dengan
dislipidemia merupakan kelainan metabolisme lipid yang ditandai dengan peningkatan
maupun penurunan kadar fraksi lipid dalam plasma. Kelainan fraksi lipid yang utama
adalah kenaikan kadar kolesterol total, LDL dan trigliserid (TG) dan serta penurunan
kadar HDL [5]. Hiperlipidemia dapat disebabkan oleh beberapa faktor yaitu faktor
genetik dan faktor lingkungan yang berhubungan dengan gaya hidup tidak sehat
seperti terlalu sering mengonsumsi makanan yang mengandung lemak jenuh, merokok,
dan mengonsumsi alkohol [6]. Berdasarkan data Riskesdas (2018) menunjukkan bahwa
prevalensi hiperlipidemia di Indonesia sebesar 28,8% penduduk usia 215 tahun
memiliki kadar kolesterol total di atas 200 mg/dL. Salah satu daerah di Denpasar Selatan
yang menjalankan bulan puasa ramadan adalah kampung Islam Kepaon.
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Kampung Islam Kepaon adalah salah satu daerah yang ada di Denpasar Selatan
tepatnya Desa Pemogan dimana pemukimannya berada di tengah-tengah penduduk
Bali yang beragama Hindu [7]. Berdasarkan dari data kota Denpasar tahun 2021,
Denpasar Selatan memiliki penduduk yang beragama islam terbanyak yaitu sebanyak
80.395 orang [8]. Berdasarkan dari data profil desa pemogan 2021 [9]. Jumlah penduduk
islam di Kepaon yaitu 11.932 orang [10]. Penelitian ini belum pernah dilakukan
khususnya di daerah Denpasar. Untuk itu peneliti ingin melihat pengaruh puasa
Ramadhan terhadap profil lipid pasien hiperlipidemia di masyarakat kampung Islam
Kepaon.

2. Metode

Penelitian ini menggunakan desain pra experimental dengan model One Grup
Pretest-Posttest. Penelitian ini sudah mendapatkan kode etik dari Fakultas Kedokteran
Universitas Udayana dengan no. 917/UN14.2.2.VI1.14/LT/2023. Pengumpulan data
dilaksanakan dalam waktu 1 bulan yaitu pada bulan Puasa Ramadhan 2023, berlokasi
di Kampung Islam Kepaon Denpasar. Sampel penelitian ini sebanyak 22 responden
yang memenuhi kriteria inklusi, yaitu laki-laki dengan usia > 15 tahun dan perempuan
yang sudah menopause serta sedang menjalankan puasa Ramadhan, responden yang
sudah terdiagnosa hiperlipidemia, sedangkan kriteria eksklusi adalah responden yang
tidak bersedia menjadi peserta, responden yang berpuasa setengah hari, responden
yang sakit saat berpuasa. Teknik yang digunakan dalam penelitian ini dengan
menggunakan metode consecutive sampling. Tahap prosedur penelitian ini dimulai dari
pemilihan responden sesuai kriteria inklusi dan eksklusi di Kampung Islam Kepaon,
dengan cara wawancara pada kegiatan pengabdian masyarakat, dilanjutkan dengan
responden yang telah terpilih akan mengisi informed consent dan dilakukan
pengambilan darah sebanyak 3 ml menggunakan tabung darah tertutup oleh tenaga
analis. Pengambilan darah ini dilakukan sebanyak 2 kali yaitu sebelum berpuasa (pada
saat dipagi hari) dan 1 bulan berpuasa (pada saat menjelang berbuka puasa). Darah yang
terah diambil akan diukur menggunakan alat Accent 200-Chemistry Analyzer Mindray
yang telah terakalibrasi. Hasil pengukuran berupa kadar kolesterol total, kadar
trigliserida, kadar LDL dan kadar HDL, dimana hasil pengukuran ini akan dianalisis
menggunakan uji Wilcoxon untuk mengetahui perbedaan profil lipid darah sebelum dan
setelah 1 bulan berpuasa.

3. Hasil dan Pembahasan

Dari penelitian yang telah dilakukan di Masyarakat Kampung Islam Kepaon
Denpasar Selatan pada saat Puasa Ramadhan 2023 dengan jumlah responden sebanyak
22 orang, didapatkan data karakteristik sosiodemografi pada tabel 1. Berdasarkan data
sosiodemografi pada tabel 1 menunjukan bahwa responden terbanyak dengan rentang
usia 45-54 sebanyak 11 orang (55%). Hal ini disebabkan karena seiring dengan
bertambahnya umur maka aktivitas fisik yang dilakukan oleh masyarakat mulai
berkurang sehingga yang mana dapat mempengaruhi penyimpanan energi di dalam
tubuh dan penambahan berat badan, akibatnya akan berpengaruh terhadap
peningkatan kadar kolesterol [11]. Sebagaian besar responden berjenis kelamin
perempuan sebanyak 11 orang (55%). Hal ini terjadi karena pada wanita yang lanjut usia
akan mengalami penurunan kadar esterogen yang mana hormon esterogen maka akan
menyebabkan penurunan fungsi alat tubuh dan gangguan metabolism, seperti
metabolism lipid [12].
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Tabel 1. Karakteristik Sosiodemografi

Karakteristik Subjek Jumlah Persentase

Umur

45-54 11 55%

55-65 6 30%

66-74 1 5%

> 74 2 10%
Jenis Kelamin

Laki-Laki 9 45%

Perempuan 11 55%
Pendidikan

Tidak Sekolah 5 25%

SD 2 10%

SMP 2 10%

SMA /SMK 7 35%

PT 4 20%
Pekerjaan

Bekerja 12 60%

Tidak Bekerja 8 40%
BMI

Underweight (< 18,5) 4 20%

Normal (18,5 - 22,9) 4 20%

Overweight (23 - 24,9) 5 25%

Obesitas I (25 - 29,9) 6 30%

Obesitas II (= 30) 1 5%
Olahraga

Setiap Hari 5 25%

1-2 Kali 5 25%

3-4 Kali 4 20%

- Tidak Pernah 6 30%

Jenjang pendidikan terbanyak pada penelitian ini adalah SMA /SMK sebanyak 7
orang (35%). Hal ini terjadi karena tingkat pendidikan akan mempengaruhi tingkat
pemilihan konsumsi pangan seseorang demi memenuhi kebutuhan hidupnya. Tingkat
pendidikan yang tinggi terutama yang berkaitan dengan pengetahuan gizi tentang
informasi gizi dan kesehatan yang tinggi akan mendorong terbentuknya prilaku pola
makan yang baik [13]. Sebagian besar responden berstatus bekerja sebanyak 12 orang
(60%). Orang yang bekerja lebih banyak aktivitas fisiknya rendah sehingga
menyebabkan kurangnya kesadaran terhadap kesehatan, ditambah seiring dengan
perkembangan zaman, gaya hidup yang buruk sangat mempengaruhi kadar kolesterol [14].
Berdasarkan Body Mass Index (BMI) responden, sebagian besar responden mengalami
obesitas I sebanyak 6 orang (30%). Ketika body mass index (BMI) seseorang tinggi, maka
akan terjadi peningkatan kadar asam bebas, menyebabkan adanya pelepasan asam
bebas dalam jumlah besar dalam darah dan dapat mengindikasikan peningkatan
kolesterol darah [15]. Serta kegiatan aktivitas fisik responden terbanyak adalah tidak
pernah melakukan aktivitas fisik pada saat berpuasa sebanyak 6 orang (30%). Aktivitas
fisik yang tidak dilakukan secara tidak teratur akan meningkatkan aktivitas enzim
lipoprotein lipase dan menurunkan aktivitas enzim hepatik lipase sehingga
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menyebabkan peningkatan kadar kolesterol, LDL dan penurunan HDL ketika
melakukan aktivitas fisik tidak teratur [16].

Berdasarkan dari hasil analisis data pemeriksaan yang telah dilakukan selama
menjalankan puasa Ramadhan didapatkan analisa pengaruh puasa Ramadhan terhadap
profil lipid darah pada tabel 2. Berdasarkan dari hasil pengujian hipotesis dengan
menggunakan uji Wilcoxon. Uji Wilcoxon dilakukan untuk melihat hasil pengukuran
berpasangan. Pada tabel 2 didapatkan bahwa pada kolesterol total sebelum puasa
didapatkan nilai rerata 221,60+40,59 dan setelah menjalankan puasa didapatkan nilai
rerata 189,85+19,27 dengan nilai signifikansi p-value 0,001 (<0,05) yang artinya terdapat
pengaruh puasa Ramadhan yang signifikan terhadap kadar kolesterol total sebelum
puasa dengan setelah menjalankan puasa.

Tabel 2. Analisis Pengaruh Puasa Ramadhan Terhadap Profil Lipid

Nilai Mean +SD
Sebelum Berpuasa  Satu Bulan Berpuasa

Pengukuran p-value
Kolesterol 221,60+40,59 189,85+19,27 <0,001*
Trigliserida 149,65+66,07 103,10+43,96 <0,001*
HDL 38,55+8,89 57,10+13,55 <0,001*
LDL 153,20+34,23 116,60+18,91 <0,001*

Hal ini terlihat juga pada gambar 1, dimana grafik jumlah penurunan kadar
kolesterol total sebelum puasa dan setelah menjalankan puasa mengalami penurunan.
Hal ini disebabkan karena endogen yang beredar dalam lipoprotein plasma yang
dibentuk oleh hati, demikian pula semua sel di dalam tubuh akan membentuk sedikit
kolesterol total pada saat menjalankan puasa, di lain pihak banyak pula kolesterol total
yang digunakan sebagai penyusun membran sel seluruh tubuh [17]. Penelitian serupa
lainnya yang dilakukan oleh [18]-[20] menyatakan bahwa terdapat penurunan kadar
kolesterol total setelah melakukan puasa dengan hasil uji statistik p-value <0,05 yang
berarti penurunan kadar kolesterol total pada penelitian ini tergolong signifikan.

Pada trigliserida sebelum puasa didapatkan nilai rerata 149,65+66,07 dan setelah
menjalankan puasa didapatkan nilai rerata 103,10+43,96 dengan nilai signifikansi p-value
0,001 (<0,05) yang artinya terdapat pengaruh puasa Ramadhan yang signifikan terhadap
kadar trigliserida sebelum puasa dengan setelah menjalankan puasa. Hal ini terlihat juga
pada gambar 1, dimana grafik jumlah penurunan kadar trigliserida sebelum puasa dan
setelah menjalankan puasa mengalami penurunan. Penurunan kadar trigliserida setelah
satu bulan berpuasa dengan signifikansi p-value 0,001 terjadi karena berkurangnya
ketersediaan molekul prekursor asetil-KoA dan gliserol selama kelaparan karena
oksidasi glukosa berkurang. Aktivitas pentosa fosfat dehidrogenase juga telah terbukti
berkurang selama puasa, dan mengurangi ekuivalen yang diperlukan untuk sintesis
asam lemak dan kolesterol total. Hal ini mengakibatkan penurunan konsentrasi
trigliserida [21]. Penelitian yang dilakukan oleh [22] mengungkapkan bahwa nilai kadar
trigliserida menunjukan perubahan nilai dari sebelum puasa yaitu 190,7 menjadi 188,8
setelah menjalankan puasa Penelitian serupa juga menyebutkan bahwa terdapat
perbedaan kadar trigliserida sebelum menjalankan puasa dengan setelah berpuasa.
Berdasarkan hasil uji statistik didapatkan p-value <0,05 yang berarti terdapat pengaruh
puasa Ramadhan terhadap kadar trigliserida secara signifikan [18], [19].
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Kolesterol Total mg/dL Trighserida mg/dL

LDL mg/dL

Gambar 1. Grafik Penurunan Kadar Kolesterol Total, Trigliserida, dan LDL

Pada LDL sebelum puasa didapatkan nilai rerata 153,20£34,23 dan setelah
menjalankan puasa didapatkan nilai rerata 116,60+18,91 dengan nilai signifikansi p-value
0,001 (<0,05) yang artinya terdapat pengaruh puasa Ramadhan yang signifikan terhadap
kadar LDL sebelum puasa dengan setelah menjalankan puasa. Hal ini terlihat juga pada
gambar 1, dimana grafik jumlah penurunan kadar LDL sebelum puasa dan setelah
menjalankan puasa mengalami penurunan. Penurunan kadar LDL setelah satu bulan
berpuasa dengan signifikansi p-value 0,001 disebabkan karena pada jalur endogen
triasilgliserol dan kolesterol total yang disintesis di hepar disekresi dalam sirkulasi
sebagai VLDL atau triasil gliserol di VLDL mengalami hidrolisis oleh enzim LPL dan
berubah menjadi IDL yang mengalami hidrolisis menjadi LDL. LDL yang rendah pada
kondisi puasa menunjukkan jumlah LDL yang sedikit di dalam darah [17]. Hal ini
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh [18], [19] bahwa terdapat perubahan
terhadap kadar LDL sebelum menjalankan puasa dengan setelah berpuasa. Dimana
hasil uji statistik didapatkan p-value 0,001 yang berarti terdapat pengaruh puasa
Ramadhan terhadap kadar LDL secara signifikan.

HDOL :'-'E':_--_'i_

Gambar 2. Grafik Peningkatan Kadar HDL
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Pada HDL sebelum puasa didapatkan nilai rerata 38,55+8,89 dan setelah
menjalankan puasa didapatkan nilai rerata 57,10+13,55 dengan nilai signifikansi p-value
0,001 (<0,05) yang artinya terdapat pengaruh puasa Ramadhan yang signifikan terhadap
kadar HDL sebelum puasa dengan setelah menjalankan puasa. Hal ini terlihat juga pada
gambar 2, dimana grafik jumlah penurunan kadar HDL sebelum puasa dan setelah
menjalankan puasa mengalami peningkatan. Peningkatan kadar HDL setelah satu bulan
berpuasa dengan signifikansi p-value 0,001 terjadi karena dengan penurunan asupan
asam lemak jenuh dan penurunan sirkulasi insulin dan peningkatan konsentrasi
katekolamin dari lipolisis dalam jaringan adiposa sebagai respons terhadap
hipoglikemia puasa Ramadhan [23]. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh [18], [24], [25] dimana hasil dari penelitiannya menyatakan bahwa setelah
menjalankan puasa kadar HDL lebih tinggi dibandingkan saat sebelum melaksanakan
puasa, dengan hasil uji statistik pada penelitian ini memberikan signifikansi p-value
<0,05 yang berarti terjadi peningkatan kadar HDL yang signifikan setelah menjalankan
puasa.

4. Kesimpulan

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan didapatkan bahwa puasa
Ramadhan memberikan penurunan terhadap kadar kolesterol total, trigliserida dan
LDL, serta peningkatan terhadap kadar HDL. Hal ini dapat terlihat dimana kadar
kolesterol total sebelum puasa sebesar 221,60+40,59 dan setelah menjalankan puasa
sebesar 189,85+19,27. Kadar trigliserida sebelum puasa sebesar 149,65+66,07 dan setelah
menjalankan puasa sebesar 103,10+43,96. Kadar LDL sebelum puasa sebesar
153,20+34,23 dan setelah menjalankan puasa sebesar 116,60+18,91. Kadar HDL sebelum
puasa sebesar 38,55+8,89 dan setelah menjalankan puasa sebesar 57,10+13,55.
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