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ABSTRACT 

Stroke is a non-communicable disease with the number of sufferers 
increasing every year. Strokes can occur at any age. One of the risk factors for 
stroke is high blood sugar levels. The purpose of the study is to determine the factors 
related to fasting blood sugar levels in stroke patients in the productive age group 
(35 64 years) in rural and urban areas. 

In this study using RISKESDAS 2018 data, the research design was cross-
sectional. This research uses 4885 respondents with stroke who were divided into 
two groups based on the location of their residence, the samples obtained were 2246 
people in rural areas and 2639 people in urban areas. The analysis used is the 
prevalence ratio. This study uses 6 variables, age, physical activity, smoking 
behavior, BMI (Body Mass Index), frequency of eating sweet foods, and frequency 
of drinking sweet drinks. 

The results showed that age was associated with high blood sugar levels 
(p<0.05). Physical activity was associated with high blood sugar levels (p<0.05). 
Smoking behavior was associated with high blood sugar levels (p<0.05). BMI 
(Body Mass Index) was not associated with high blood sugar levels (p>0.05). 
frequency of eating sweet foods was not associated with high blood sugar levels 
(p>0.05). frequency of drinking sugary drinks was not associated with high blood 
sugar levels (p>0.05). 

The conclusion of this study shows that there is a significant relationship 
between several risk factors such as age, physical activity, and smoking behavior 
in stroke patients of productive age (35-64 years) in rural and urban areas, and there 
is no significant relationship between BMI (Body Mass Index), frequency of eating 
sweet foods, and the frequency of drinking sugary drinks in stroke patients of 
productive age (35-64 years) in rural and urban areas. 

  

 

Keyword : Physical activity, BMI, fasting blood sugar, sweet foods, sugary drinks, 
smoking behavior, stroke, age.
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ABSTRAK 

Stroke adalah penyakit tidak menular dengan jumlah penderitanya terus 
meningkat setiap tahun. Stroke dapat terjadi disegala usia. Salah satu faktor risiko 
terjadinya stroke adalah kadar gula darah yang tinggi. Tujuan penelitian yaitu untuk 
mengetahui faktor yang berhubungan dengan kadar gula darah puasa pada penderita 
stroke kelompok usia produktif (35-64 tahun) di pedesaan dan di perkotaan. 

Pada penelitian ini menggunakan dari data RISKESDAS 2018, dengan 
desain penelitian menggunakan cross sectional. Penelitian ini menggunakan. 4885 
responden penderita stroke ini dibedakan menjadi 2 berdasarkan lokasi tempat 
tinggalnya didapatkan sampel sebanyak 2246 orang di pedesaan dan 2639 orang di 
perkotaan. Analisis yang digunakan yaitu uji statistik prevalence ratio Penelitian 
ini menggunakan sebanyak 6 variabel yaitu usia, aktivitas fisik, perilaku merokok, 
BMI (Body Mass Index), frekuensi makan makanan manis, dan frekuensi minum 
minuman manis. 

Hasil penelitian menunjukkan usia berhubungan dengan kadar gula darah 
tinggi (p<0,05). Aktivitas fisik berhubungan dengan kadar gula darah tinggi 
(p<0,05). Perilaku merokok berhubungan dengan kadar gula darah tinggi (p<0,05). 
BMI (Body Mass Index) tidak berhubungan dengan kadar gula darah tinggi 
(p>0,05). frekuensi makan makanan manis tidak berhubungan dengan kadar gula 
darah tinggi (p>0,05). frekuensi minum minuman manis tidak berhubungan dengan 
kadar gula darah tinggi (p>0,05). 
 Kesimpulan penelitian ini menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan 
beberapa faktor risiko seperti usia, aktivitas fisik, perilaku merokok pada penderita 
stroke usia produktif (35-64 tahun) di pedesaan dan perkotaan, Dan tidak ada 
hubungan yang signifikan antara BMI (Body Mass Index), frekuensi makan 
makanan manis, dan frekuensi minum minuman manis pada penderita stroke usia 
produktif (35-64 tahun) di pedesaan dan perkotaan. 
 

Kata Kunci: Aktivitas fisik, BMI, gula darah puasa, makanan manis, minuman 
manis, perilaku merokok, stroke, usia. 
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