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PROGRAM STUDI S1 GIZI 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
SKRIPSI 

 
ABSTRAK 

 
CANDRA TRIAS WULANDARI. J310100103 

 
HUBUNGAN KEPATUHAN DIET DAN TINGKAT STRES TERHADAP KADAR 
GLUKOSA DARAH PENDERITA DIABETES MELLITUS TIPE 2 DI RAWAT 
JALAN RSUD Dr MOEWARDI SURAKARTA 
 
Pendahuluan : Diabetes mellitus merupakan suatu kumpulan gejala yang timbul 
pada seseorang karena adanya peningkatan kadar glukosa dalam darah akibat 
kekurangan insulin. Kepatuhan diet dapat mempengaruhi pengendalian kadar 
glukosa darah. Stres memperburuk gaya hidup dan pola makan yang buruk serta 
akan mempengaruhi kadar glukosa darah.  
Tujuan : Peneliti ini bertujuan mengetahui hubungan kepatuhan diet dan tingkat 
stres terhadap kadar glukosa darah penderita diabetes mellitus tipe 2 di rawat 
jalan RSUD Dr Moewardi Surakarta. 
Metode Penelitian: Penelitian ini termasuk penelitian observasional dengan 
pendekatan cross sectional. Kepatuhan diet diukur dengan form recall selama 4 
hari tidak berturut-turut. Tingkat stres diukur dengan Holmes Rating Scale. Kadar 
glukosa darah diambil dari rekam medis. Uji hubungan kepatuhan diet dengan 
kadar glukosa darah dan uji tingkat stres dengan kadar glukosa darah 
menggunakan uji Rank Spearman. 
Hasil : Hasil penelitian menunjukkan kepatuhan diet pasien yang patuh 75,5% 
(p=0,874) dengan jumlah makanan  yang kurang baik 82,5% (p=0,959), 
ketepatan jenis makanan yang baik 77,5% (p=0,596), jadwal yang kurang baik 
60% (p=0,780). Tingkat stres pasien yang stres berat 70% (p=0,358) dan kadar 
glukosa pasien yang tidak baik 87,5%.  
Kesimpulan : Tidak ada hubungan antara kepatuhan diet dan kadar glukosa 
darah pasien DM tipe 2 instalasi rawat jalan penyakit dalam RSUD Dr. Moewardi 
Surakarta. Tidak ada hubungan antara tingkat stres dan kadar glukosa darah 
pasien DM tipe 2 instalasi rawat jalan penyakit dalam RSUD Dr. Moewardi 
Surakarta.  
 
Kata Kunci : kepatuhan diet, tingkat stres, kadar glukosa darah, DM tipe 2 
Kepustakaan : 67 (1991-2014). 
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ABSTRACT 

CANDRA TRIAS WULANDARI. J310100103 
 

RELATIONSHIP BETWEEN DIET PURSUANCE, LEVEL OF STRESS AND   
BLOOD GLUCOSE LEVEL OF TYPE 2 DIABETES MELLITUS PATIENT IN 
OUTPATIENT UNIT Dr. MOEWARDI HOSPITAL SURAKARTA 

 

Introduction : Diabetes mellitus is symptom collection that appear to someone 
because of increasing of glucose in the blood coused by decreasing of insulin. 
Diet pursuance may control blood glucouse level has. Stress worsens their life 
style and food patient and influence blood sugar level.  
Goal :This reseach is aimed to know relationship between diet pursuance, level 
of stress and   blood glucose level of type 2 diabetes mellitus patient in outpatient 
unit Dr. Moewardi Hospital Surakarta. 
Research Method : This research is classified as observation research by using 
Cross Sectional approach. Diet pursuance is measured by recall  form  for 24 
days infrequently. The level of stress is measured by Holmes Rating Scale.  
blood  glucose level data artaken from by medical record. Relationship test 
between patiend diet and blood glucose level and between stress level and blood 
glucose level of patient DM type 2 used test of Rank Spearman.  
Result : The result of research shows that the diet of patient that obedient 75,5% 
(p=0,874) with bad food amount 82,5% (p=0,959). Accuracy of food type 77,5% 
(p=0,596). The bad schedule 60% (p=0,780). The level stress of patient that has 
a heavy stress 70% (p=0,385) and bad glucose level of patient 87,5%.  
Conclusion : There is no relationship between relationship between diet 
pursuance, level of stress and   blood glucose level of type 2 diabetes mellitus 
patient in outpatient unit Dr. Moewardi Hospital Surakarta. There is no 
relationship between relationship between diet pursuance, level of stress and   
blood glucose level of type 2 diabetes mellitus patient in outpatient unit Dr. 
Moewardi Hospital Surakarta. 
 
The key words : diet of patient, level of stress, level blood glucose, DM type 2 
Literature     : 67 (1991-2014)  
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MOTTO 

 

 

“Buat apakah sebuah kemenangan jika harus dilakukan dengan cara 

menghancur, melukai, atau mematikan kehidupan orang lainnya?” 

(Confucius) 

 

“Yakinilah semua yang terjadi dalam hidup ini Alloh SWT mempunyai tujuan 

baik. Janganlah menyesali apa yang sudah terjadi, lalui semua dengan apa 

adanya Alloh SWT ciptakan jalannya serta syukuri lalu lihat apa yang terjadi.” 

(Penulis) 

 

“Seseorang berkata kepada Sayyidina Ali bin Abi Thalib ra : Ya Ali kulihat 

sahabat-sahabatmu begitu banyak sekali, berapakah sahabatmu itu?, 

Sayyidina Ali menjawab; Nanti akan kuhitung setelah aku tertimpa 

musibah. “ 

 

“Semua yang kau berikan kepada orang lain adalah pemberian untuk dirimu 

sendiri.” 

(Anthony De Mello) 

 

“Kamu dapat merantaiku, kamu dapat menyiksaku, bahkan kamu dapat 

menghancurkan tubuh ini, tetapi kamu tidak akan dapat memenjarakan 

pikiranku.” 

(Mahatma Gandhi) 

 

“Melakukan hal sebisa mungkin semampu mungkin tanpa merepotkan orang 

lain” 

(Jumbadi Hadi Wardoyo) 

“Melihat orang sukses itu lebih mudah namun mereka pernah tertatih dan 

berdarah-darah serta bercucuran airmata untuk mendapatkan posisi 

sekarang” 

(Penulis) 
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