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ABSTRAK

Merokok masih menjadi masalah besar yang ada di dunia. Merokok secara
langsung dapat mempengaruhi pasien diabetes melitus tipe 2 melalui homeostatis
glukosa. Penderita diabetes melitus tipe 2 yang merokok berisiko lebih tinggi
mengalami komplikasi. Penelitian ini bertujuan mengidentifikasi hubungan antara
paparan asap rokok dengan kadar HbAlc pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2.
Berdasarkan jenis rancangan penelitian yang akan dilakukan adalah observasional
analitik menggunakan teknik pengambilan sampel non probability sampling dengan
tipe consecutive sampling. Populasi penelitian ini merupakan pasien diabetes
melitus tipe 2 yang termasuk dalam kriteria ekslusi dan inklusi di RSUD Haji
Provinsi Jawa Timur. Jumlah populasi sampel berjumlah 94 orang. Uji statistik
yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan uji Chi-square dengan nilai
signifikan p value < 0,05 dengan tingkat kepercayaan 95% confidence interval.
Pada hasil penelitian ini didapatkan hasil perbedaan yang bermakna pada kadar
HbA ¢ antara kelompok perokok aktif (p = 0,041), perokok pasif (p =0,011), dan
non-perokok (p =0,001). Temuan ini memperkuat bukti bahwa paparan asap rokok,
baik secara langsung maupun tidak langsung, berpengaruh terhadap kontrol
glikemik. Temuan ini memiliki makna penting bagi praktik klinis kesehatan pada
masyarakat karena paparan asap rokok baik perokok aktif maupun perokok pasif
merupakan determinan dalam kontrol glikemik.

Kata kunci: Diabetes melitus, paparan asap rokok, HbAlc
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ABSTRACT

Smoking remains a significant global public health concern. It directly impacts
individuals with type 2 diabetes mellitus by disrupting glucose homeostasis.
Patients with type 2 diabetes who smoke are at a higher risk of developing
complications. This study aimed to examine the association between exposure to
cigarette smoke and HbAIc levels in patients with type 2 diabetes mellitus. The
study employed an observational analytic design with a non-probability sampling
technique, specifically consecutive sampling. The study population consisted of
patients with type 2 diabetes mellitus who met the inclusion and exclusion criteria
at RSUD Haji, East Java Province. A total of 94 participants were included. The
Kruskal-Wallis test was used for statistical analysis, with a significance level set at
p < 0.05 and a 95% confidence interval. The findings revealed statistically
significant in HbAlIc levels among active smokers (p = 0.041), passive smokers (p
= 0.011), and non-smokers (p = 0.001). These results reinforce the evidence that
exposure to cigarette smoke—both direct and indirect—negatively affects glycemic
control. This highlights the clinical importance of addressing smoke exposure in
diabetes management, as it serves as a critical determinant in maintaining optimal
glycemic levels.

Keywords: Type 2 diabetes mellitus, cigarette smoke exposure, HbAIc
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