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Abstrak

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan kadar
glukosa dalam darah melebihi batas normal. Pengendalian kadar glukosa yang baik mampu mencegah
komplikasi diabetes baik mikroangiopati atau makroangiopati. Diperlukan pengetahuan tentang diabetes
melitus, pola hidup yang baik dan benar seperti diet dan olahraga untuk menstabilkan kadar glukosa
dalam tubuh. Kebaruan penelitian karena menganaisis pengaruh pemberian edukasi diet dan olahraga
terhadap kadar glukosa darah penderita Diabetes Melitus. Tujuan penelitian ini untuk menganalisis
pengaruh pemberian edukasi diet dan olahraga terhadap kadar glukosa darah penderita Diabetes
Melitus. Desain penelitian yang digunakan yaitu Pre Eksperimental dengan rancangan One Group Pretest-
Posttest Design. Kriteria inklusi dalam penelitian ini yaitu pasien diabetes melitus dengan terapi,
sedangkan kriteria ekslusi dalam penelitian ini yaitu pasien dengan penyakit komplikasi diabetikum.
Sampel dalam penelitian ini adalah masyarakat Kelurahan Tondo sebanyak 30 orang. Analisis data
menggunakan uji Willcoxon. Hasil analisis data menunjukkan terdapat perbedaan penurunan kadar
glukosa darah sebelum dan sesudah dilakukan eduksi dengan nilai P-value 0,000 (p<0,05).
Kesimpulannya yaitu terdapat pengaruh edukasi diet dan olahraga terhadap penurunan kadar glukosa
darah penderita Diabetes Melitus.
Kata kunci: Diabetes Melitus; Kadar glukosa darah; Edukasi; Diet; Olahraga.

Abstract

Diabetes Mellitus (DM) is a chronic metabolic disease characterized by blood glucose levels
exceeding normal limits. Reasonable control of glucose levels can prevent diabetes complications, both
microangiopathy and macroangiopathy. Knowledge is needed about diabetes mellitus and excellent and
correct lifestyle, such as diet and exercise to stabilize glucose levels in the body. The novelty of the research is
that it analyzes the effect of providing diet and exercise education on blood glucose levels in Diabetes
Mellitus sufferers. This study aimed to analyze the impact of diet and exercise education on blood glucose
levels in Diabetes Mellitus sufferers. The research design used was Pre-Experimental with a One Group
Pretest-Posttest Design. The inclusion criteria in this study were patients with diabetes mellitus on therapy,
while the exclusion criteria were patients with diabetes complications. The sample in this research was the
Tondo Village community of 30 people. Data analysis using the Willcoxon test. The data analysis results
showed a difference in the reduction in blood glucose levels before and after the decrease, with a p-value of
0.000 (p<0.05). The conclusion is that there is an influence of diet and exercise education on reducing blood
glucose levels in Diabetes Mellitus sufferers.
Keywords: Diabetes Mellitus; Blood glucose levels; Education; Diet; Sport.
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1. PENDAHULUAN

Pola hidup, pola makan, lingkungan
kerja, olaghraga dan stress dapat menyebabkan
masalah pada kesehatan (1). Perubahan gaya
hidup terutama pada orang orang yang tinggal
di kota besar bisa meningkatkan penyakit
degenerative, seperti  penyakit diabetes
melitus, hipertensi, jantung, hiperlipidemia
dan lain sebagainya (2). Angka kesakitan dan
kematian yang awalnya lebih banyak
disebabkan oleh berbagai penyakit infeksi,
sekarang bisa disebabkan oleh penyakit tidak
menular atau penyakit kronis (3). Diabetes
melitus bisa menyebabkan penyakit jantung,
gagal ginjal kebutaan, bahkan bisa
menyebabkan kematian. Pada tahun 2019
menurut International Diabetes Federation
(IDF) sebanyak 463 juta orang diseluruh dunia
menderita diabetes, terhitung sebesar 9,3%
dari total populasi pada usia yang sama (4).

International ~ Diabetes  Federation
(IDF) memperkirakan prevalensi diabetes pada
tahun 2019 sebesar 9% untuk jenis kelamin
wanita dan sebesar 9,65% untuk jenis kelamin
pria (4). Kemudian diperkirakan prevalensi
diabetes akan terus meningkat seiring
bertambahnya usia menjadi 19,9%, yaitu pada
usia 65-79 tahun akan meningkat menjadi
111,2 juta orang. Diperkirakan pada tahun
2030 dan 2045, jumlah ini akan terus
meningkat menjadi 578 juta hingga 700 juta
(5).

Sebagian negara telah  banyak
mengalami perubahan pola makan yang
mendukung peningkatan konsumsi  kalori
dikarenakan seiring dengan urbanisasi dan

pertumbuhan ekonomi, pola makan merupakan

salah satu faktor resiko utama DM (6).
Manajemen diet adalah modalitas landasan
kunci dalam pencapaian kontrol glikemik yang
baik pada DM, dan tentu saja, manajemen diet
DM  ditargetkan  untuk  meningkatkan
kesehatan  secara  keseluruhan  dengan
mencapai dan mempertahankan status nutrisi
yang optimal, mencapai kontrol glikemik yang
baik dan mencegah akut dan jangka panjang.
komplikasi DM (7). Rekomendasi umum saat
ini  adalah bahwa karbohidrat  harus
menyediakan antara 45% -65% dari asupan
kalori harian, lemak harus 25% -35% dari total
kalori harian dan protein harus 15% -20% dari
total kalori harian. Di Nigeria, terdapat
khayalan khususnya di antara populasi
penderita diabetes bahwa konsumsi makanan
berkarbohidrat biasanya dikaitkan dengan
hiperglikemia; oleh karena itu pandangan
populer bahwa orang dengan DM harus
menghindari karbohidrat sama sekali atau
paling tidak mengambil kuantitas minimal (8).
Penderita DM meningkat setiap saat,
peningkatan tersebut tidak terlepas dari
beberapa factor seperti kebiasaan dan perilaku
masyarakat dalam mengonsumsi makanan
sebagai makanan pokok. Peningkatan angka
kejadian DM selalu disertai dengan kurangnya
kesadaran masyarakat terhadap faktor resiko
gaya hidup dan pemeriksaan kesehatan (9).
Diet disesuaikan dengan kebutuhan
kalori pasien diabetes, dikombinasikan dengan
aktivitas fisik sehari-hari untuk memastikan
rasa puas yang baik. Kombinasi aktivitas fisik
dan asupan makanan dapat menyesuaikan
dengan kemampuan tubuh. Setidaknya 30

menit sehari atau 150 menit seminggu
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aktivitas fisik intensitas sedang (denyut
jantung maksimum 50-70°) (10). Tujuan dari
kegiatan ini adalah untuk memberikan
kesempatan pada penderita diabetes untuk
berolahraga secara teratur untuk mencapai
berat badan yang ideal dan menurunkan kadar
guladarah dengan memantau dengan tepat
(12).

Penelitian sebelumnya menjelaskan
bahwa ada hubungan peningkatan dan
penurunan kadar glukosa darah dengan factor
karateristik individu seperti usia, jenis
kelamin, riwayat keluarga dengan diabetes,
faktor diet seperti diet energi, tinggi protein,
tinggi lemak dan karbohidrat serta rendah
serat, aktivitas fisik kurang,hipertensi, dan
pengetahuan gizi (12).

Asupan kartbohidrat dan aktivitas fisik
merupakan salah satu factor penting yang
berpengaruh terhadap kadar glukosa darah.
Beberapa penelitian menyimpulkan bahwa

kartbohidrat berpengarug dalam kenaikan

kadar glukosa darah dan berat badan (13).
Penelitian  ini  bertujuan  untuk
menganalisis pengaruh edukasi diet dan
olahraga pada penurunan kadar glukosa
penderita diabetes mellitus.
2. METODE
Penelitian yang dilakukan adalah
penelitian Pre-Experimental dengan rancangan
One Grup Pre Test — Post Test Design untuk
mengetahui adanya pengaruh edukasi diet dan
olahraga terhadap kadar glukosa darah
penderita diabetes mellitus. Populasi dalam
penelitian ini yaitu masyarakat kelurahan
Tondo yang menderita diabetes mellitus tipe 2.
Pengambilan sampel dilakukan dengan teknis
Non Probability Sampling yaitu Purposive
sampling dengan jumlah sampel sebanyak 30
orang. Analisis bivariat menggunakan uji
Wilcoxon.
3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Penderita DM di Kelurahan Tondo

Jenis Kelamin n (%)

Laki-laki 7 233

Perempuan 23 76.7
Total 30 100.0

Sumber : Data Primer, tahun 2021
Berdasarkan  diatas  menunjukkan
bahwa responden dengan jenis kelamin laki-
laki sebanyak 7 responden (232,3%) dan

responden yang berjenis kelamin perempuan
sebabnyak 23 responden (76,7%).

Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Usia Pasien DM di Kelurahan Tondo

Usia (Tahun) n (%)
35-40 4 13.3

41 —-45 2 6.7
46 - 50 4 13.3
51-55 20 66.7
Total 30 100.0

Sumber : Data Primer, tahun 2021
Berdasarkan  diatas  menunjukkan

bahwa kelompok usia tertinggi yaitu pada
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kelompok usia 51-55 tahun sebanyak 20
responden (66,7%). Sedangkan kelompok usia

terrendah yaitu pada kelompok usia 41-45
tahun sebanyak 2 responden (6,7%).

Tabel 3. Rata-Rata Pengukuran Kadar Glukosa Darah

Jumlah Nilai

Nilai

sampel Min Max 2z 5D Prvalue
Pretest 30 130 400 183.67 59.89 0.000
Postest 30 98 340 151.5 49.09 )

Sumber:Data primer, tahun 2021

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan

bahwa pada hasil pretest nilai minimum yaitu
130 dan nilai maximum 400. Sedangkan pada
hasil posttes nilai minimum 98 dan nilai
340. kadar
setalah dilakukan

maximum Rerata glukosa

responden pengukuran

selama 14 hari sejak diberikan edukasi

yang
Dengan rata-rata nilai pretes 183,67 dan nilai

mengalami  penurunan signifikan.
rata rata posttes yaitu 151,50.

Hasil analisis menggunakan uji
Wilcoxon menunjukkan bahwa nilai p value
0,000. Dimana

kesimpulannya yaitu terdapat perbedaan kadar

yang didapatkan sebesar

glukosa sebelum dan sesudah diberikan
perlakuan yaitu edukasi diet dan olahraga pada
pasien diabetes melitus.
Pembahasan

Penelitian ini dilakukan dua tempat
yaitu di jalan RE Martadinata dan di desa
Vatutela di rumah salah satu warga yang akan
melakukan pemeriksaan yaitu di kelurahan
Mantikulore, kota Palu, Sulawesi Tengah.
kadar
sebelum edukasi dan setelah edukasi.

Penelitian ini  mengukur glukosa
Pada
tahun 2017 kasus diabetes melitus mencapai
sekitar 425 juta kasus, sedangkan di Indonesia
untuk kasus diabetes melitus tertinggi berada
di Provinsi Sulawesi Tengah sebesar 3,7%

(14). Data yang didapatkan dari Dinkes (2019)

prevelensi penderita Diabetes Mellitus di Kota
Palu adalah 27.005 jiwa, tertinggi kedua di
Sulawesi Tengah setelah Parigi Moutong (15).

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan
bahwa responden yang mengalami diabetes
melitus dominan berjenis kelamin perempuan
sebesar 76,7%. Hal ini diperkuat dengan
penelitian yang dilakukan oleh Rita (2018)
dimana perempuan memiliki peluang lebih
besar untuk menderita Diabetes Melitus
dibandingkan dengan laki-laki (16). Hal ini
dikarenakan fisik wanita memiliki peluang
peningkatan indeks masa tubuh yang lebih
akibat siklus  bulanan

besar sindrom

(premenstruasi  syndrome)  serta  pasca
menoupouse yang mengakibatkan lemak tubuh
menjadi mudah terakumulasi akibat proses
hormonal. Gaya hidup juga menjadi faktor
penyebab Diabetes Melitus karena perempuan
lebih sedikit melakukan aktivitas pekerjaan
dibandingkan laki-laki (17).

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan
bahwa usia kelompok terbanyak terdapat pada
kelompok usia 51-55 tahun (66,7%). Hasil ini
diperkuat dengan penelitian yang telah
dilakukan Fanani (2020) yang menyatakan
faktor  yang

kemampuan

bahwa wusia  merupakan

menentukan  kesiapan  dan
seseorang dalam menghadapi adanya penyakit.

Usia merupakan faktor penting dalam proses
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munculnya penyakit (18). Beberapa penyakit
timbul pada kelompok usia tertentu, termasuk
penyakit diabetes mellitus dimana usia
merupakan faktor yang dapat meningkatkan
risiko suatu penyakit (7). Sebagai salah satu
penyakit degenerative, diabetes biasanya
menyerang orang yang berusia > 40 tahun dan
lanjut usia. Berdasarkan tanda-tanda Kklinis,
kadar gula darah yang tinggi lebih sering
terjadi pada usia lansia, terutama pada usia >
60 tahun (19).

Menurut World Health Organization
(WHO) seseorang yang telah mencapai usia 40
tahun cenderung akan mengalami kenaikan
kadar glukosa darah sebesar 1-2 mg%
pertahun pada saat puasa dan akan meningkat
sebesar 5,6 — 13 mg% pada 2 jam setelah
makan. Faktor usia merupakan faktor utama
dalam meningkatkan prevalensi Diabetes
Melitus khususnya tipe Il serta gangguan
toleransi glukosa (20). Biasanya diabetes
mellitus pada orang dewasa sebesar 90%.
Semakin tua usia seseorang, maka akan
semakin meningkat pula prevalensi Diabetes
Melitus. Berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan oleh Fanani (2020), menyatakan
bahwa usia > 45 tahun adalah kelompok usia
yang rentan mengalami diabetes mellitus (18).

Berdasarkan hasil uji yang dilakukan
didaptkan P-value=0,000 (<0.05) yang berarti
terdapat perbedaan kadar glukosa sebelum dan
sesudah melakukan edukasi diet dan olahraga.
Sebelum dilakukan edukasi responden diukur
terlebih dahulu kadar glukosanya kemudian
diberikan edukasi, setelah diberikan waktu 1
minggu untuk mengaplikasikan lalu setelah itu

diukur kembali. Pengaruh pola makan sangat

berperan penting dalam menurunan kadar
glukosa, dalam peneltian Selfi (2018)
menjelaskan bahwa konsumsi terlalu banyak
karbohidrat  menyebabkan  gula  darah
meningkat tajam, yang akan membuat tubuh
memproduksi hormone insulin (21). Fungsi
pokok hormon insulin yaitu menurunkan serta
menetralkan kadar glukosa darah dalam tubuh
dan membawa lemak ke seluruh tubuh (22).

Hal lain yang juga mempengaruhi
diabetes yaitu prinsip ‘3]’ yaitu jadwal, jumlah
dan jenis. Seiring bertambahnya usia
seseorang, fungsi organ tubuh semakin
menurun, termasuk otak yang berperan dalam
menyimpan  memori  ingatan.  Seiring
bertambahnya usia  penderita  diabetes,
kemampuan mereka untuk mengatur makanan
sehari-hari juga akan menurun (23).

Makanan pada dasarnya akan
meningkatkan kadar gula darah dalam tubuh,
dua jam setelah makan, kadar gula akan
mencapai puncaknya. Dengan mengatur
makanan yang mencakup jumlah, jenis dan
waktu makan, diharapkan dapat menjaga atau
menstabilkan kadar gula darah (24). Sehingga
dengan adanya edukasi pendidikan gizi dengan
lebih memperhatikan poin-poin penting seperti
berapa kali dalam memberikan pendidikan gizi
sehingga apa yang diberikan dapat diterima
dengan baik (21).

Penelitian yang dilakukan Meliyana
(2020) menunjukan bahwa terjadi penurunan
kadar glukusa darah sesudah pemberian
edukasi, yang artinya pemberian edukasi
mengenai diet untuk penderita diabetes efektif
dalam penurunan kadar glukosa (25). Edukasi

yang diberikan dalam bentuk booklet yang
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dibagikan ke responden. Tujuan dari
pemberian edukasi ini adalah adalah agar
responden bisa mengaplikasian mengenai diet
yang baik untuk penurunan kadar glukosa
(26).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan
Selfi (2018) mengenai edukasi pola makan
mendapatkan nilai P-value= 0,102 (>0.05)
yang artinya tidak ada pengaruh antara edukasi
dengan penurunan kadar glukosa darah hal ini
dikarenakan beberapa sebab, anatar lain
sebagian besar responden masih tidak patuh
pada prinsip diet yang diberikan melalui
edukasi dan masih mengonsumsi jenis
makanan pantangan terutama makanan yang
tinggi  karbohidrat (21). Dari penelitian
tersebut tidak sehubungan atau tidak sejalan
dengan penelitian yang saya lakukan.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan
Syarifah (2019) menujukkan bahwa upaya
dalam mengurangi resiko kadar gula darah
seseorang sesuai dengan CRIPE (Countinuous,
Rhythimical, Interval, Progressive,
Endurance, Training) dapat dilakukan dengan
berolahraga yang baik dan teratur vyaitu
sebanyak 3-4 kali seminggu dengan durasi *
10 menit (27). Olahraga dapat disesuaikan
dengan  kemampuan kondisi  penderita.
Olahraga ini dimaksudkan dapat memudahkan
dalam  menurunkan berat badan serta
mengurangi kadar lemak dalam darah.
Olahraga sangat bermanfaat dalam
mengurangi penggunaan insulin,
memperlancar proses sirkulasi darah serta
dapat mengontrol dan menstabilkan kadar gula
darah pada pasien diabetes (28). Olahraga

dapat dilakukan secara rutin namun tidak

berlebihan. Dengan kadar gula darah
terkontrol  sehingga dapat meminimalisir
terjadinya komplikasi kronis diabetes (29).

Ketika tidur tubuh akan melakukan
proses detoksifikasi untuk menghancurkan
toksik dalam tubuh. Sehingga proses
metabolisme otak, pemulihan sistem neuron
dan memulihkan sistem kekebalan tubuh tidak
bisa dilakukan pada saat seseorang tidur (16).
Pola tidur yang baik dan benar dibutuhkan
dalam membentuk sel tubuh yang baru,
memperbaiki sel tubuh yang rusak/kurang
baik, memberikan waktu pada organ tubuh
untuk beristirahat, serta menjaga
keseimbangan metabolisme dan biokimiawi
tubuh (30). Khusus untuk pasien diabetes usia
lanjut, rata-rata mempunyaibeberapa penyakit
penyerta dan komplikasi, dimana hal ini dapat
menyebabkan pola hidup menjadi menurun
dan beban gejala penyakit akan semakin
meningkat (12).
4. KESIMPULAN

Edukasi diet dan

berpengaruh secara signifikan terhadap kadar

olahraga

glukosa penderita Diabetes Mellitus pada

masyarakat di Kelurahan Tondo.
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