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 BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit kronis yang mempunyai 

karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena adanya kerja insulin, kelainan 

sekresi insulin, atau kedua-duanya dan membutuhkan terapi pengobatan yang 

lama untuk mengurangi risiko kejadian komplikasi (ADA, 2010). Diabetes 

melitus tidak dapat disembuhkan tetapi glukosa darah dapat dikendalikan 

melalui 4 pilar penatalaksanaan diabetes melitus seperti edukasi, diit, olah 

raga, dan obat-obatan. Penderita diabetes melitus tipe II dengan obesitas 

dapat melakukan pengontrolan kadar gula darah dengan mengatur pola makan 

dan berolahraga secara teratur, selain itu kepatuhan minum obat sangat 

mempengaruhi kadar gula darah pada penderita (Maulana, 2008). 

Tingginya jumlah penderita diabetes melitus disebabkan antara lain 

karena perubahan gaya hidup masyarakat, tingkat pengetahuan yang rendah, 

dan kesadaran untuk melakukan deteksi dini penyakit diabetes melitus yang 

kurang, minimnya aktivitas fisik, pengaturan pola makan yang salah dengan 

komposisi makan yang terlalu banyak mengandung protein, lemak, gula, 

garam, dan sedikit mengandung serat (Sudoyo dkk, 2009). 

Menurut International Diabetes Federation (IDF), diperkirakan pada 

tahun 2015 bahwa 1 dari 11 orang dewasa mengalami diabetes melitus dan 

diperkirakan setiap 6 detik satu orang meninggal karena diabetes melitus (5 
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juta kematian). Penderita diabetes melitus di dunia tahun 2015 diperkirakan 

mencapai 415 juta jiwa (usia 20-79 tahun). Indonesia menempati urutan ke 

tujuh dunia setelah Amerika, Brazil, Rusia, dan Mexico, dengan jumlah 

penderita 10 juta jiwa. International Diabetes Federation (IDF) 

memperkirakan bahwa pada tahun 2040, penderita diabetes melitus di dunia 

menjadi 642 juta jiwa, 1 dari 10 orang dewasa akan menderita diabetes 

melitus, dan penderita diabetes melitus di Indonesia diperkirakan menjadi 16 

juta jiwa (IDF, 2015). 

Menurut Riset Kesehatan Dasar, diperkirakan jumlah penduduk Indonesia 

yang menderita diabetes melitus tahun 2013 adalah 12 juta jiwa (usia 15 

tahun ke atas). Penduduk Jawa Tengah yang pernah didiagnosis diabetes 

melitus oleh dokter diperkirakan mencapai 385 ribu jiwa (Riskesdas, 2013). 

Menurut profil kesehatan kota Surakarta tahun 2014, diabetes melitus 

masuk kedalam lima kelompok terbesar penyakit tidak menular. Tahun 2014 

penderita diabetes melitus tipe II ditemukan sebanyak 29.045 jiwa, sedangkan 

diabetes melitus tipe I ditemukan sebanyak 1.957 jiwa. Jika dihitung 

prevalensinya maka penderita diabates melitus sebanyak 6.105 per 100.000 

penduduk (DinKes Surakarta, 2015). 

Setiap pasien diabetes melitus perlu mendapatkan informasi minimal yang 

diberikan setelah diagnosis ditegakkan, mencakup pengetahuan dasar tentang 

diabetes melitus, pemantauan mandiri, sebab-sebab tingginya kadar glukosa 

darah, obat hipoglikemia oral, perencanaan makan, pemeliharaan kaki, 

kegiatan jasmani, pengaturan pada saat sakit, dan komplikasi. Didalam 
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pelaksanaannya penyampaian informasi tersebut perlu dilakukan secara 

bertahap. Harus dihindari informasi yang terlalu sedikit atau terlalu banyak 

dalam waktu yang singkat. Dalam menyampaikan informasi, faktor yang 

perlu diperhatikan adalah kondisi pasien diabetes melitus, baik kondisi fisik 

dalam hal ini beratnya penyakit maupun kondisi psikologis, karena itu dalam 

pemberian penyuluhan kesehatan harus diamati secara terus menerus oleh 

petugas kesehatan baik dokter maupun ahli gizi. Tujuan pendidikan kesehatan 

bagi pasien diabetes melitus adalah meningkatkan pengetahuan mereka 

karena pengetahuan merupakan titik tolak ukur perubahan sikap dan gaya 

hidup mereka. Pada akhirnya yang menjadi tujuan pendidikan adalah 

perubahan perilaku pasien diabetes melitus dan meningkatnya kepatuhan 

yang selanjutnya meningkatkan kualitas hidup, sehingga perlu kerjasama 

yang baik antara petugas kesehatan dengan pasien diabetes melitus dan 

keluarganya adar pengobatan diabetes dapat berhasil (Basuki, 2005). 

Data Puskesmas Purwosari menunjukkan bahwa dari bulan Januari sampai 

dengan Oktober 2016, penderita diabetes melitus tipe II di Puskesmas 

Purwosari adalah 222 jiwa dengan total kunjungan 1.041 kali karena kadar 

gula darah melebihi normal. Dari hasil survei pendahuluan yang dilakukan 

oleh peneliti pada tanggal 22 Oktober 2016 dengan wawancara pada 10 

penderita diabetes melitus tipe II, 4 penderita mengatakan tidak tahu tentang 

diit yang tepat untuk penderita diabetes, 3 penderita mengatakan jarang 

melakukan kegiatan fisik seperti membersihkan rumah karena selalu 

dikerjakan oleh anak, 3 penderita lainnya mengatakan saat waktu luang jarang 
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melakukan kegiatan dan lebih suka tidur atau menonton televisi. Berdasarkan 

fenomena tersebut, peneliti ingin melakukan penelitian dengan judul 

hubungan pengetahuan tentang diit dan aktivitas fisik dengan kadar gula 

darah pasien diabetes melitus tipe II di Puskesmas Purwosari. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah dalam 

penelitian ini adalah untuk mengetahui, “Apakah ada hubungan pengetahuan 

tentang diit dan aktivitas fisik dengan kadar gula darah pasien Diabetes 

Melitus tipe II di Puskesmas Purwosari?” 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan pengetahuan tentang diit dan aktivitas fisik dengan 

kadar gula darah pasien diabetes melitus tipe II di Puskesmas Purwosari 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui pengetahuan tentang diit pasien diabetes melitus tipe II di 

Puskesmas Purwosari 

b. Mengetahui aktivitas fisik pasien diabetes melitus tipe II di Puskesmas 

Purwosari 

c. Mengetahui kadar gula darah pasien diabetes melitus tipe II di 

Puskesmas Purwosari 

d. Menganalisis hubungan pengetahuan tentang diit dengan kadar gula 

darah pasien diabetes melitus tipe II di Puskesmas Purwosari 
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e. Menganalis hubungan aktivitas fisik dengan kadar gula darah  pasien 

diabetes melitus tipe II di Puskesmas Purwosari 

3. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Praktis  

a. Bagi Peneliti  

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan dan 

memberikan informasi bagi peneliti. 

b. Bagi Instansi Pendidikan  

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi dan dapat 

dijadikan sebagai sumber pembelajaran terutama dalam bidang ilmu 

keperawatan. 

c. Bagi Masyarakat  

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi dan dapat 

menambah wawasan masyarakat mengenai diabetes melitus. 

2. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam 

perkembangan ilmu pengetahuan dan peningkatan mutu terutama dalam 

bidang keperawatan, serta dapat menjadi bahan informasi untuk penelitian 

selanjutnya.  

4. Keaslian Penelitian 

Penelitian yang pernah dilakukan dan berkaitan dengan penelitian ini adalah : 

1. Rahayu, S. (2011). Hubungan Antara Tingkat Pengetahuan Diet Diabetes 

Mellitus dan Kepatuhan Diet dengan Kadar Gula Pada Penderita Diabetes 
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Mellitus Tipe II di Ruang Rawat Inap RSUD Pandan Arang Boyolali. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara kepatuhan diit dengan kadar gula darah pada penderita 

Diabetes Mellitus di ruang rawat inap RSUD Pandan Arang Boyolali (rxy1 

= -0,270; p1 = 0,101); (5) Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

kepatuhan diit dengan kadar gula darah pada penderita Diabetes Mellitus di 

ruang rawat inap RSUD Pandan Arang Boyolali (rxy2 = -0,098 ; p2 = 0,557). 

Perbedaan penelitian ini dengan penelitian yang akan dilakukan yaitu 

variabel, jumlah sampel, dan tempat penelitian. 

2. Paramitha G. (2014).Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Kadar Gula Darah 

Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 di Rumah Sakit Umum Daerah 

Karanganyar. Hasil uji korelasi pearson didapatkan nilai p=0,001 dan nilai 

r=-0,433. Hal ini berarti terdapat hubungan negatif antara aktivitas fisik 

dengan kadar gula darah pada pasien diabetes melitus tipe 2. Perbedaan 

penelitian ini dengan penelitian yang akan dilakukan adalah variabel 

penelitian, jumlah sampel, dan tempat penelitian. 

3. Perdana.(2011).Hubungan Tingkat Pengetahuan Tentang Penyakit 

Diabetes Melitus Dengan Pengendalian Kadar Glukosa Darah Pada 

Pasien Diabetes Melitus Tipe II di RSU PKU Muhammadiyah Surakarta. 

Berdasarkan pengelolaan dan analisa data menggunakan uji Chi-Square 

diketahui terdapat hubungan yang bermakna antara tingkat pengetahuan 

dengan pengendalian kadar glukosa darah. Perbedaan penelitian ini 

dengan penelitian yang akan dilakuan yaitu variabel, jumlah sampel, dan 

tempat penelitian. 


