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Pendahuluan: Skizofrenia adalah gangguan jiwa berat yang
menyebabkan delusi, halusinasi, dan gangguan dalam berpikir,
persepsi, serta perilaku. Pengidap skizofrenia sering mengalami
peningkatan risiko sindrom metabolik, yang terdiri dari obesitas
sentral, dislipidemia, peningkatan kadar gula darah puasa, dan
hipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi
sindrom metabolik pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan, serta distribusinya berdasarkan jenis kelamin
dan kelompok usia.

Metodologi: Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif
dengan desain observasi deskriptif. Data yang digunakan dalam
penelitian ini adalah data primer dengan melakukan pengukuran
fisik seperti lingkar pinggang, tekanan darah, dan kadar gula
darah puasa. Analisis data menggunakan analisis univariat
Hasil dan Simpulan: Sampel penelitian terdiri dari 58 pasien
skizofrenia yang dirawat inap di rumah sakit di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan. Berdasarkan hasil penelitian ini ditemukan
bahwa sindrom metabolik dialami oleh 22 orang (37,9%),
sementara 36 orang (62,2%) tidak menderita sindrom metabolik.
Sindrom metabolik lebih banyak terjadi pada pasien perempuan
(61,7%) dibandingkan laki-laki (24,1%). Selain itu, prevalensi
sindrom metabolik lebih tinggi pada pasien berusia >25 tahun
(46,5%) dibandingkan pasien berusia <25 tahun (13,3%).
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Schizophrenia, Metabolic Syndrome, Prevalence, Gender, Age

Introduction: Schizophrenia is a severe mental disorder characterized
by delusions, hallucinations, and disruptions in thinking, perception,
and behavior. Individuals with schizophrenia often face an increased risk
of metabolic syndrome, which includes central obesity, dyslipidemia,
elevated fasting blood glucose, and hypertension. This study aims to
determine the prevalence of metabolic syndrome among schizophrenia
patients at Soeharto Heerdjan Hospital and its distribution based on

Methodology: This study employed a quantitative approach with a
descriptive observational design. Primary data were collected through
physical measurements, including waist circumference, blood pressure,
and fasting blood glucose levels. Data analysis was conducted using

Results and Conclusion: The study involved 58 schizophrenia
patients hospitalized at Soeharto Heerdjan Hospital. The findings
revealed that 22 patients (37.9%) were diagnosed with metabolic
syndrome, while 36 patients (62.2%) did not have the condition.
Metabolic syndrome was more prevalent among female patients (51.7%)
compared to male patients (24.1%). Additionally, the prevalence of
metabolic syndrome was higher in patients aged >25 years (46.5%) than
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univariate analysis.
those aged <25 years (13.3%).
PENDAHULUAN

Skizofrenia adalah gangguan
jiwa  berat yang menyebabkan
pengidapnya  mengalami  delusi,
halusinasi, serta gangguan dalam
berpikir, persepsi, dan perilaku. Istilah
skizofrenia berasal dari dua kata, yaitu
“skizo” yang berarti terbelah dan
“frenia” yang berarti pikiran, sehingga
mencerminkan terpisahnya antara
emosi dan pikiran seseorang. Kondisi
ini umumnya disebabkan oleh
ketidakseimbangan zat-zat kimia di
otak, dengan faktor genetik dan
lingkungan yang berinteraksi secara
kompleks turut memengaruhi
perkembangan penyakit ini.
Berdasarkan data World Health
Organization (WHO), sekitar 24 juta
orang atau satu dari 300 orang di
seluruh dunia menderita skizofrenia.

Di Indonesia, Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) 2018 mencatat prevalensi
skizofrenia atau psikosis sekitar 6,7 per
1.000 penduduk. Terapi utama bagi
pasien skizofrenia adalah penggunaan
obat antipsikotik yang terbagi menjadi
antipsikotik generasi pertama (tipikal)
dan generasi kedua (atipikal). Namun,
penggunaan antipsikotik sering kali
dikaitkan dengan peningkatan berat
badan  yang  secara  langsung
meningkatkan risiko terjadinya
sindrom metabolik dan penyakit
kardiovaskular.

Sindrom metabolik
didefinisikan sebagai kondisi patologis
yang ditandai dengan obesitas sentral,
resistensi insulin, hipertensi, dan
hiperlipidemia. Sindrom metabolik
dapat ditegakkan jika terdapat tidak
atau lebih kriteria yang disebutkan
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diatas. Pada pasien skizofrenia,
penyebab gangguan metabolik bersifat
multifaktorial, —melibatkan riwayat
genetik, pola hidup tidak sehat,
kurangnya  aktivitas fisik, serta
pengaruh dari obat antipsikotik yang
digunakan. Penelitian menunjukkan
bahwa sindrom metabolik terjadi dua
hingga tiga kali lebih tinggi pada pasien
skizofrenia dibandingkan populasi
umum. Diagnosis sindrom metabolik
biasanya ditegakkan menggunakan
berbagai kriteria, salah satunya adalah
kriteria dari National Cholesterol
Education Program Adult Treatment
Panel III (NCEP-ATP III), yang
dianggap sebagai standar diagnosis
yang paling diterima. Skizofrenia
memiliki angka morbiditas dan
mortalitas  yang tinggi, dengan
penyakit  kardiovaskular  sebagai
penyebab utama kematian yang
menurunkan harapan hidup pasien.
Hasil penelitian sebelumnya
mencatat bahwa dari 245 pasien
gangguan jiwa yang dirawat di RS]
Provinsi Bali, sekitar 48,6% mengalami
sindrom metabolik, dengan kejadian
lebih  tinggi pada  perempuan
dibandingkan laki-laki. Kelompok usia
di atas 65 tahun memiliki prevalensi
tertinggi (75%), diikuti oleh kelompok
usia 45-65 tahun (54,9%). Pasien
skizofrenia lebih sering mengalami
sindrom  metabolik  dibandingkan
pasien dengan diagnosis psikiatri
lainnya. Berdasarkan fenomena ini,
penelitian lebih lanjut diperlukan
untuk  mengeksplorasi  prevalensi
sindrom metabolik pada pasien
skizofrenia di Rumah Sakit Soeharto
Heerdjan  dengan  menggunakan
kriteria ~NCEP-ATP Il  sebagai
pedoman diagnosis. Penelitian ini
bertujuan untuk menjawab beberapa
pertanyaan utama, seperti bagaimana
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prevalensi sindrom metabolik pada
pasien skizofrenia di rumah sakit
tersebut, bagaimana distribusinya
berdasarkan  jenis kelamin dan
kelompok wusia, serta bagaimana
pandangan Islam terhadap hubungan
antara  sindrom  metabolik dan
skizofrenia.

Tujuan utama penelitian ini
adalah untuk mengetahui prevalensi
sindrom metabolik pada pasien
skizofrenia di Rumah Sakit Soeharto
Heerdjan. Tujuan khususnya
mencakup analisis distribusi prevalensi
berdasarkan  jenis kelamin dan
kelompok usia serta eksplorasi
pandangan Islam terkait hubungan
sindrom metabolik dengan skizofrenia.
Penelitian ini diharapkan memberikan
manfaat nyata bagi institusi kesehatan
dengan menyediakan data terbaru
untuk  meningkatkan = manajemen
kesehatan fisik pasien skizofrenia di
Rumah Sakit Soeharto Heerdjan.

METODOLOGI

Metode penelitian ini
menggunakan pendekatan kuantitatif
dengan desain observasi deskriptif
untuk mengidentifikasi prevalensi
sindrom metabolik pada pasien
skizofrenia di Rumah Sakit Soeharto
Heerdjan. Rancangan penelitian yang
diterapkan adalah studi potong lintang
(cross-sectional), di mana data
dikumpulkan dalam satu rentang
waktu tertentu. Populasi dalam
penelitian ini adalah seluruh pasien
skizofrenia yang menjalani rawat inap
di Rumah Sakit Soeharto Heerdjan.
Sampel penelitian ditentukan
berdasarkan kriteria inklusi dan
eksklusi. Kriteria inklusi meliputi
pasien skizofrenia yang bersedia
menjadi responden dan terdata melalui
rekam medis yang diperbolehkan
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untuk digunakan sebagai sumber
penelitian. Sebaliknya, kriteria eksklusi
mencakup pasien skizofrenia yang
tidak bersedia menjadi responden atau
data rekam  medisnya tidak
diperbolehkan digunakan. Sampel
diambil menggunakan teknik non-
probabilitas dengan metode purposive
sampling, dan besar sampel dihitung
menggunakan rumus Lemeshow.
Berdasarkan  perhitungan  dengan
tingkat kepercayaan 90%, estimasi
prevalensi 31,3%, dan  margin
kesalahan 10%, jumlah sampel yang
diperlukan adalah 58 orang.

Jenis data yang digunakan
adalah data primer yang diperoleh
melalui pengukuran lingkar pinggang,
tekanan darah, dan kadar gula darah
puasa pada pasien skizofrenia yang
menjalani rawat inap. Pengumpulan
data dilakukan melalui beberapa
tahapan, mulai dari pembuatan dan
pengajuan surat izin penelitian,
penentuan jumlah populasi dan sampel
sesuai kriteria, hingga pengambilan
data dengan metode pengukuran fisik.
Hasil pengukuran ini  menjadi
instrumen utama dalam penelitian.
Data yang terkumpul kemudian
dianalisis =~ menggunakan  analisis
univariat untuk mendeskripsikan
prevalensi sindrom metabolik pada
pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan.

HASIL
A. Karakteristik Responden

Dari hasil penelitian dengan 58
sampel pada pasien Skizofrenia di
Rumah Sakit Soeharto Heerdjan,
diketahui sebanyak masing-masing 29
laki-laki dan perempuan. Usia pasien
paling banyak di rentang usia >25
tahun sebanyak 43 sampel diikuti 15
sampel di rentang usia <25 tahun.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi
Dan Persentase Karakteristik
Responden Berdasarkan Jenis Kelamin
Dan Usia Pada Pasien Skizofrenia di
Rumah Sakit Soeharto Heerdjan

Karakteristik f %
Responden

Jenis Kelamin:

Laki-laki 29 50,0
Perempuan 29 50,0
Usia:

<25 tahun 15 25,9
>25 tahun 43 74,1
Total 58 100

Berdasarkan tabel 1 diperoleh
hasil dari 58 responden, dengan jenis
kelamin sama banyak antara laki-laki
dan perempuan yaitu masing-masing
29 orang (50,0%) dan usia terbanyak
adalah >25 tahun yaitu 43 orang (74,1%)
pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan.

B. Sindrom Metabolik

Berikut  disajikan  distribusi
frekuensi dan persentase sindrom
metabolik pada pasien skizofrenia di
Rumah Sakit Soeharto Heerdjan
sebagai berikut:

Tabel 2. Distribusi Frekuensi
Sindrom Metabolik Pada Pasien
Skizofrenia di Rumah Sakit Soeharto
Heerdjan

Sindrom Metabolik f %

Tidak 36 62,1
Ya 22 37,9
Total 58 100

Berdasarkan tabel 2 diperoleh
hasil dari 58 responden, paling banyak
dengan tidak menderita sindrom
metabolik yaitu 36 orang (62,1%) pada
pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan.
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C. Prevalensi Sindrom Metabolik
berdasarkan Jenis Kelamin

Berikut disajikan prevalensi
sindrom metabolik berdasarkan jenis
kelamin pada pasien skizofrenia di
Rumah Sakit Soeharto Heerdjan
sebagai berikut:

Tabel 3 Prevalensi Sindrom
Metabolik Berdasarkan Jenis Kelamin
Pada Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan
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Total 36 22 100,0

9 8

. Sindrom Metabolik
Jlg(zlll:min Tidak Ya Jumlah
£ % f % f %
Lakilaki 2 7> 7 2% 2 100,
Dorer 2.9 11 90
erempua 4 4g 5 5L 2 100,
n 4 3 7 9 0
3 62, 2 37, 5 100,
Total 6 1 2 9 8 0

Berdasarkan tabel 3 disimpulkan
bahwa dari 29 responden laki-laki
paling banyak tidak menderita sindrom
metabolik yaitu 22 orang (75,9%) dan 29
responden perempuan lebih banyak
menderita sindrom metabolic yaitu 15
orang (51,7%) pada pasien skizofrenia
di Rumah Sakit Soeharto Heerdjan.

D. Prevalensi Sindrom Metabolik
Berdasarkan Usia

Berikut disajikan prevalensi
sindrom metabolik berdasarkan usia
pada pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan sebagai berikut:

Tabel 4. Prevalensi Sindrom
Metabolik Berdasarkan Usia PPada
Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan

Sindrom Metabolik
Usia Tidak Ya Jumlah
f % % £ %
<25 86, 13 1
tahun 13 7 2 3 5 1000
>25 23 53, 20 46 4 1000
tahun 5 S5 3

Berdasarkan tabel 4
disimpulkan bahwa dari 15 responden
dengan usia <25 tahun paling banyak
tidak menderita sindrom metabolik
yaitu 13 orang (86,7%) dan dari 43
responden dengan usia >25 tahun
paling banyak mengalami sindrom
metabolik yaitu 23 orang (53,5%) pada
pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan

PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil penelitian
dari 58 responden, dengan

menggunakan NCEP ATP III sebagai
kriteria diagnosis didapatkan paling
banyak tidak menderita sindrom
metabolik yaitu 36 orang (62,2%) pada
pasien skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan. Penelitian
sebelumnya yang dilakukan oleh
(Prebawa et al., 2019) tentang
Gambaran sindrom metabolik pada
pasien gangguan jiwa yang dirawat di
rumah sakit jiwa provinsi Bali
diperoleh sebanyak (48,6%) pasien
mengalami sindrom metabolik.
Beberapa penelitian
menunjukkan adanya kelainan
metabolik pada pasien gangguan jiwa
berat khususnya skizofrenia. Hal ini
disebabkan karena adanya berbagai
faktor yang saling berinteraksi satu
sama  lain.  Beberapa literatur
menunjukkan bahwa faktor genetik,
pola hidup, kebiasaan pasien, kondisi
klinis dan efek samping obat
antipsikotik menjadi faktor yang paling
berperan dalam timbulnya sindrom
metabolik (Kucerovaa et al., 2015).
Berdasarkan hasil penelitian
dari 29 responden laki-laki paling
banyak tidak menderita sindrom
metabolik yaitu 22 orang (75,9%) dan 29
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responden perempuan lebih banyak
menderita sindrom metabolik yaitu 15
orang (51,7%) pada pasien skizofrenia
di Rumah Sakit Soeharto Heerdjan.
Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya yang dilakukan
oleh (Prebawa et al, 2019) tentang
gambaran sindrom metabolik pada
pasien gangguan jiwa yang dirawat di
rumah sakit jiwa provinsi Bali
didapatkan prevalensi sindrom
metabolik pada laki-laki lebih sedikit
dibandingkan perempuan. Ditemukan
71 sampel laki-laki yang memenuhi
kriteria sindrom metabolik atau 42,8%
dari keseluruhan sampel berjenis
kelamin laki-laki dan 48 sampel (60,7 %)
pada jenis kelamin perempuan tetapi
berbeda  dengan  penelitian  di
Singapura oleh (Jimmy et al., 2012) juga
mendapatkan hasil yang tidak jauh
berbeda, dengan angka sindrom
metabolik yang didapat sebesar 46 %
dengan dominasi laki-laki sebesar 66%
dan perempuan 34 % dan penelitian
oleh (Jung Sun Lee, 2017) di Korea
dimana didapatkan 36,5% sampel
mengalami sindrom metabolik dan
didominasi oleh laki-laki sebanyak
40,8% dan wanita sebanyak 32,2%.
Dari studi yang membedakan
jenis kelamin, sindrom metabolik
dinilai lebih rentan pada jenis kelamin
perempuan. Studi yang dilakukan
(Keshtkar et al.,, 2023) pada populasi
perdesaan Iran menyebutkan bahwa
terdapat perbedaan signifikan
berdasarkan jenis kelamin terhadap
sindrom metabolik. Prevalensi sindrom
metabolik pada perempuan yang
ditemukan sebesar 32,1% sedangkan
pada  laki-laki  sebesar  24,7%.
Perubahan sindrom metabolik pada
wanita paling banyak dijelaskan oleh
lingkar pinggang, kadar trigliserida,
dan hipertensi, sedangkan pada laki-
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laki perubahan sindrom metabolik
paling banyak dijelaskan oleh lingkar
pinggang, trigliserida, dan glukosa
darah puasa. Namun, hal lain lebih
banyak dijelaskan pada jenis kelamin
perempuan, misalnya  perubahan
hormon selama menopause dan
aktivitas fisik yang cukup rendah.

Berdasarkan hasil penelitian
dari 15 responden dengan usia <25
tahun paling banyak tidak menderita
sindrom metabolik yaitu 13 orang
(86,7%) dan dari 43 responden dengan
usia >25 tahun paling banyak
mengalami sindrom metabolik yaitu 23
orang (53,5%) pada pasien skizofrenia
di Rumah Sakit Soeharto Heerdjan.
Sejalan dengan penelitian (Prebawa et
al., 2019) didapatkan bahwa kelompok
umur >65 tahun memiliki persentase
tertinggi (75%) menderita sindrom
metabolik diikuti oleh kelompok umur
45-65 tahun (54,9%). Data ini
menunjukkan  bahwa  disregulasi
metabolik sudah mulai terjadi pada
usia remaja dan terus berkembang
seiring pertambahan usia. Menurunnya
metabolisme tubuh, disertai semakin
berkurangnya aktifitas fisik menjadi
penyebab utama terjadinya sindrom
metabolik seiring dengan penambahan
usia (Said, 2012).

Sesuai studi (Hee et al.,, 2021)
yang melakukan penelitian terhadap
individu yang berisiko tinggi terhadap
sindrom metabolik. Jumlah sampel
yang digunakan sebanyak 143 orang.
Penelitian ini menyebutkan bahwa
semakin tua usia maka akan semakin
rentan terhadap sindrom metabolik.
Pada studi tersebut juga dijelaskan
beberapa alasan mengapa sindrom
metabolik lebih rentan pada usia tua.
Pertama, faktor-faktor risiko sindrom
metabolik, seperti peningkatan lemak
tubuh, resistensi insulin, dan
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peningkatan tekanan darah, biasanya
meningkat seiring bertambahnya usia.
Kedua, perubahan gaya hidup dan
penurunan aktivitas fisik yang sering
terjadi pada usia tua juga berkontribusi
pada perkembangan sindrom
metabolik. Ketiga, perubahan
hormonal yang terjadi selama proses
penuaan juga dapat mempengaruhi
metabolisme tubuh dan meningkatkan
risiko sindrom metabolik. Selain itu
risiko komponen sindrom metabolik
sendiri juga lebih sering terjadi pada
usia tua, seperti hipertensi yang
cenderung lebih banyak terjadi pada
usia 50 tahun, obesitas sentral lebih
sering terjadi pada usia 40-60 tahun,
dan glukosa puasa yang tinggi terjadi
pada usia antara 60-90 tahun.
Penelitian ini memiliki beberapa
keterbatasan, salah satunya adalah
jumlah  responden yang hanya
sebanyak 55 orang, sehingga tidak
cukup representatif untuk
menggambarkan keadaan populasi
secara  keseluruhan. Selain itu,
penelitian ini hanya berfokus pada pola
makan dengan analisis asupan
natrium, lemak, dan karbohidrat, tanpa
mempertimbangkan faktor-faktor lain
yang juga dapat memengaruhi tekanan
darah, seperti asupan zat gizi mikro
(kalium, magnesium, dan kalsium),
faktor genetik, tingkat aktivitas fisik,
serta tingkat stres, yang semuanya
berpotensi memberikan pengaruh
signifikan terhadap hasil penelitian.

Kesehatan Mental (Skizofrenia) dan
Kesehatan Fisik dalam Pandangan
Islam

Dalam Islam, kesehatan mental
dan fisik dianggap sebagai bagian yang
tak terpisahkan dari kehidupan
seorang individu. Kesehatan mental,
termasuk dalam kasus skizofrenia,
dipahami sebagai keselarasan jiwa
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yang terkait dengan keimanan dan

ketakwaan, yang membawa
kebahagiaan dunia dan akhirat. Islam
mengajarkan  pentingnya  berzikir

sebagai sarana untuk menenangkan
hati dan mengurangi gejala skizofrenia,
selain pendekatan medis. Sementara
itu, kesehatan fisik dianggap sebagai
anugerah Allah yang perlu dijaga
dengan pola hidup sehat, termasuk
kebersihan, pola makan yang halal dan
thayyib, serta keseimbangan gizi. Islam
mengajarkan bahwa tubuh yang sehat
adalah sarana untuk menjalankan
ibadah dan berkontribusi dalam
kehidupan sosial. Kesehatan mental
yang  baik  dapat memperkuat
kesehatan fisik, dan sebaliknya,
keduanya harus dijaga dengan
keseimbangan agar dapat mencapai
kehidupan yang lebih baik di dunia dan
akhirat.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian
tentang "Prevalensi Sindrom Metabolik
Berdasarkan Jenis Kelamin dan Usia
pada Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit
Soeharto Heerdjan," dapat disimpulkan
bahwa  sebagian  besar  pasien
skizofrenia di rumah sakit ini tidak
menderita sindrom metabolik, dengan
persentase 62,2% atau 36 orang.
Sindrom metabolik lebih banyak
ditemukan pada pasien perempuan
(61,7%) dibandingkan dengan laki-laki
(24,1%), serta lebih umum pada pasien
dengan usia di atas 25 tahun (46,5%)
dibandingkan yang berusia di bawah
25 tahun (13,3%). Hasil ini
menunjukkan bahwa jenis kelamin dan
usia dapat mempengaruhi prevalensi
sindrom metabolik pada pasien
skizofrenia. Untuk itu, disarankan agar
institusi kesehatan menjadikan temuan
ini sebagai sumber informasi untuk
memperhatikan faktor usia dan jenis
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kelamin dalam pengelolaan sistem
metabolik pasien skizofrenia. Peneliti
selanjutnya disarankan untuk
melakukan penelitian lebih lanjut
dengan mengukur profil lipid, kadar
trigliserida, dan kadar HDL pada
pasien skizofrenia untuk memperoleh
hasil yang lebih akurat terkait sindrom
metabolik.
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