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THE RELATIONSHIP BETWEEN DURATION AND AMOUNT OF TUAK 

CONSUMPTION WITH SGPT LEVELS AMONG TUAK DRINKERS IN 

TAMPUAGAN CUSTOMARY VILLAGE, KARANGASEM DISTRICT, 

KARANGASEM REGENCY 

ABSTRACT 

Background: Tuak is a traditional fermented alcoholic beverage widely consumed 

in Bali. Its ethanol content may adversely affect health, especially the liver, when 

consumed excessively and over a long period. Liver function can be assessed by 

measuring Serum Glutamic Pyruvic Transaminase (SGPT) levels. Aims: To 

determine the relationship between duration and amount with SGPT levels. 

Methods: This analytical cross-sectional study involved 43 respondents selected 

by purposive sampling. Data were collected through questionnaires and laboratory 

tests and analyzed using the Spearman Rank correlation test. Results: Most 

respondents had a consumption duration of 6–10 years (41.9%), amount of 4 – 12 

glass (200 ml) (39.5%), frequency of 5–6 times/week (44.2%), and were aged 36–

45 years (41.9%). Significant correlations were found between duration (r=0.799) 

and amount (r=0.667) with SGPT levels (p < 0.001). Conclusion: Duration and 

amount are positively associated with increased SGPT levels. 

 

Keywords: Duration tuak consumption, amount tuak consumption, SGPT levels 
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HUBUNGAN LAMA DAN JUMLAH KONSUMSI TUAK  

DENGAN KADAR SGPT PADA PEMINUM TUAK DI DESA ADAT 

TAMPUAGAN KECAMATAN KARANGASEM KABUPATEN 

KARANGASEM 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Tuak merupakan minuman beralkohol tradisional yang dihasilkan 

melalui proses fermentasi dan banyak dikonsumsi oleh masyarakat, khususnya di 

Bali. Kandungan etanol dalam tuak dapat memberikan dampak terhadap kesehatan 

apabila dikonsumsi secara berlebihan dan dalam jangka waktu lama, terutama pada 

organ hati. Pemeriksaan fungsi hati dilakukan dengan mengukur kadar Serum 

Glutamic Pyruvic Transaminase (SGPT). Tujuan: Penelitian ini untuk mengetahui 

hubungan lama dan jumlah dengan kadar SGPT pada peminum tuak di Desa Adat 

Tampuagan, Kecamatan Karangasem, Kabupaten Karangasem. Metode: Penelitian 

analitik dengan pendekatan cross sectional yang melibatkan 43 responden dipilih 

purposive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner dan di uji di 

laboratorium, dianalisis uji korelasi Rank Spearman. Hasil: Mayoritas responden 

memiliki lama konsumsi 6–10 tahun (41,9%), jumlah 4 – 12 gelas ukuran 200 ml 

(39,5%), frekuensi 5–6 kali/minggu (44,2%), dan usia 36–45 tahun (41,9%). 

Terdapat hubungan bermakna antara lama (r=0,799) dan jumlah (r=0,667) dengan 

kadar SGPT (p < 0,000). Simpulan: Terdapat hubungan positif kuat antara lama 

dan jumlah dengan peningkatan kadar SGPT. 

 

Kata Kunci: Lama konsumsi tuak, jumlah konsumsi tuak, kadar SGPT 
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RINGKASAN PENELITIAN 

HUBUNGAN LAMA DAN JUMLAH KONSUMSI TUAK DENGAN 

KADAR SGPT PADA PEMINUM TUAK DI DESA ADAT TAMPUAGAN 

KECAMATAN KARANGASEM KABUPATEN KARANGASEM 

Oleh : Ni Putu Dita Sintya Kumala (P07134222024) 

Tuak merupakan salah satu minuman beralkohol tradisional yang banyak 

dikonsumsi oleh masyarakat, khususnya di Bali. Minuman ini dihasilkan melalui 

proses fermentasi bahan yang mengandung gula dan memiliki kandungan etanol 

yang dapat memberikan dampak terhadap kesehatan apabila dikonsumsi secara 

berlebihan. Konsumsi alkohol dalam jangka panjang diketahui dapat menyebabkan 

gangguan fungsi hati, seperti perlemakan hati, hepatitis alkoholik, hingga sirosis 

(Maliangkay dkk., 2020). Selain itu, alkohol akan dimetabolisme di hati dan 

menghasilkan senyawa toksik seperti asetaldehida yang dapat merusak sel hepatosit 

(Sijid dkk., 2020). 

Kebiasaan mengonsumsi tuak telah menjadi bagian dari kehidupan sosial 

masyarakat Bali dan sering dikaitkan dengan kegiatan adat maupun interaksi sosial 

sehari-hari (Karinadevi dkk., 2024). Tuak sendiri umumnya memiliki kadar alkohol 

sekitar 4% dan apabila dikonsumsi secara terus-menerus dalam jumlah besar dapat 

menimbulkan berbagai gangguan kesehatan, terutama pada organ hati (Juliantini 

dkk., 2022). Kerusakan fungsi hati akibat konsumsi alkohol dapat dideteksi melalui 

pemeriksaan enzim hati, salah satunya adalah Serum Glutamic Pyruvic 

Transaminase (SGPT), yang akan meningkat apabila terjadi kerusakan sel hati 

(Widarti dan Nurqaidah, 2019). 

Penelitian ini dilakukan di Desa Adat Tampuagan, Kecamatan Karangasem, 

Kabupaten Karangasem, yang merupakan salah satu daerah dengan kebiasaan 

konsumsi tuak yang masih tinggi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

hubungan lama dan jumlah dengan kadar SGPT pada peminum tuak. Jenis 

penelitian yang digunakan adalah analitik dengan pendekatan cross sectional. 

Sampel penelitian berjumlah 43 responden yang dipilih menggunakan teknik 

purposive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner untuk mengetahui lama 

konsumsi, jumlah konsumsi, frekuensi konsumsi, dan usia, serta dilakukan 



 

 xi   

 

pemeriksaan laboratorium untuk mengukur kadar SGPT. Sampel serum dari 

responden terpilih akan diperiksa di laboratorium patologi klinik RSUD 

Karangasem dengan alat Autolyser 250 dengan metode kinetik enzimatik. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki 

kadar SGPT diatas normal, yaitu sebanyak 29 orang (67,4%), sedangkan responden 

dengan kadar SGPT normal sebanyak 14 orang (32,6%). Berdasarkan karakteristik 

peminum tuak di Desa Adat Tampuagan menunjukkan sebagian besar responden 

telah mengonsumsi tuak selama 6–10 tahun (41,9%), dengan jumlah konsumsi 4 –

12 gelas belimbing (ukuran 200 ml) (39,5%), frekuensi 5–6 kali per minggu 

(44,2%), dan berada pada kelompok usia 36–45 tahun (41,9%). 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa sebagian besar 

peminum tuak di Desa Adat Tampuagan yang menjadi responden dalam penelitian 

ini menunjukkan kecenderungan peningkatan kadar SGPT. Selain itu, terdapat 

hubungan yang bermakna antara lama konsumsi (r=0,799) dan jumlah konsumsi 

(r=0,667). Hal ini menunjukkan bahwa semakin tinggi pola konsumsi tuak, maka 

semakin meningkat kadar SGPT sebagai indikator gangguan fungsi hati. 

Oleh karena itu, masyarakat diharapkan dapat lebih memperhatikan pola 

konsumsi minuman beralkohol serta meningkatkan kesadaran akan dampak 

kesehatan yang ditimbulkan, serta melakukan pemeriksaan kesehatan secara 

berkala untuk mendeteksi dini gangguan fungsi hati. 

Daftar bacaan : 56 (2015-2025) 
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