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ABSTRAK 

Latar Belakang: Diabetes Mellitus (DM) tipe 2 adalah penyakit metabolik yang 

sering dikaitkan dengan obesitas dan kadar gula darah tinggi. Namun, hubungan 

antara status gizi dan kadar gula darah puasa masih belum jelas, sehingga perlu 

diteliti lebih lanjut. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara status gizi 

dan kadar gula darah puasa pada pasien DM tipe 2 di Rumah Sakit Bethesda 

Yogyakarta. 

Metode: Penelitian observasional analitik dengan desain cross-sectional ini 

menggunakan data sekunder dari rekam medis pasien DM tipe 2. Sampel dipilih 

dengan purposive sampling, dan data dianalisis menggunakan uji korelasi 

Spearman’s Rho dengan signifikansi p < 0,05. 

Hasil: Sebanyak 71 pasien berpartisipasi, dengan mayoritas berusia ≥60 tahun 

(62,08 tahun rata-rata) dan berjenis kelamin perempuan (63,4%). Sebanyak 43,7% 

pasien mengalami obesitas dan 87,3% memiliki kadar gula darah puasa >126 

mg/dL. Hasil analisis menunjukkan tidak ada hubungan signifikan antara status gizi 

dan kadar gula darah puasa (r = 0,031; p = 0,801). 

Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian ini dapat di simpulkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara status gizi dengan kadar gula darah puasa 

pada pasien DM di RS Bethesda Yogyakarta. 

Kata Kunci: Diabetes Mellitus tipe 2, status gizi, kadar gula darah puasa. 
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ABSTRACT 

Background: Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM) is a metabolic disorder often 

associated with obesity and high blood glucose levels. However, the relationship 

between nutritional status and fasting blood glucose levels remains unclear, 

requiring further investigation. 

Objective: This study aims to analyze the relationship between nutritional status 

and fasting blood glucose levels in T2DM patients at Bethesda Hospital 

Yogyakarta. 

Methods: This observational analytic study with a cross-sectional design used 

secondary data from medical records of T2DM patients. The sample was selected 

using purposive sampling, and data were analyzed using the Spearman’s Rho 

correlation test with a significance level of p < 0.05. 

Results: A total of 71 patients participated, with an average age of 62.08 years, 

and 63.4% were female. 43.7% of patients were obese, and 87.3% had fasting blood 

glucose levels >126 mg/dL. The analysis showed no significant relationship 

between nutritional status and fasting blood glucose levels (r = 0.031; p = 0.801). 

Research Conclusion: Based on the results of this study, it can be concluded that 

there is no significant relationship between nutritional status and fasting blood 

sugar levels in DM patients at Bethesda Hospital Yogyakarta.. 

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, nutritional status, fasting blood glucos. 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

1. 1  LATAR BELAKANG 

 Menurut laporan dari International Diabetes Federation melaporkan bahwa 

sebanyak 537 juta orang dewasa (20-79 tahun) hidup dengan diabetes di seluruh 

dunia. Jumlah ini akan diperkirakan meningkat menjadi 643 juta (1 dari 9 orang 

dewasa) pada tahun 2030 dan pada tahun 2045 akan menjadi 784 juta (1 dari 8 orang 

dewasa). Penyakit DM menyebabkan kematian pada tahun 2021 sebanyak 6,7 juta. 

Menurut data diperkirakan 240 juta orang dewasa hidup dengan diabetes, jumlah 

orang dewasa di dunia sebanyak 541 juta orang dengan 1 dari 10 orang mengalami 

gangguan toleransi glukosa dan mereka memiliki risiko terkena DM tipe 2 (Webber, 

2013).  

Badan Kesehatan Dunia (WHO) memperkirakan bahwa jumlah pasien DM 

tipe 2 di Indonesia akan meningkat dari 8,4 juta pada tahun 2000 menjadi sekitar 

21,3 juta pada tahun 2030. Menurut prediksi International Diabetes Federation 

(IDF) terjadi peningkatan jumlah pasien diabetes dari 10,7 juta pada tahun 2019 

menjadi 13,7 juta pada tahun 2030. Data dari Laporan Hasil Riset Kesehatan Dasar 

(RISKESDAS) tahun 2018 oleh Departemen Kesehatan menunjukkan bahwa 

prevalensi DM meningkat menjadi 8,5%. Kenaikan ini berhubungan dengan 

peningkatan tingkat obesitas, yang merupakan salah satu faktor risiko utama 

diabetes, yaitu meningkat dari 14,8% pada tahun 2013 menjadi 21,8% pada tahun
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 2018(Balitbangkes RI, 2018). Di Yogyakarta terdapat sebanyak 14.602 orang 

mengalami DM tipe 2, dengan prevalensi 2,4 (Balitbangkes RI, 2018). 

Penegakan diagnosis utama DM dapat dilakukan dengan pemeriksaan gula 

darah sewaktu, gula darah puasa, gula darah 2 jam post prandial, dan HbA1C. 

Glukosa darah puasa adalah pemeriksaan glukosa darah yang dilakukan setelah 

pasien melakukan puasa selama 8-10 jam sebelum pengambilan sampel darah 

pasien. Kekurangan dan keuntungan dari pemeriksaan gula darah puasa adalah hasil 

yang didapatkan dari pemeriksaan gula darah puasa kurang valid sedang 

keuntungan dari pemeriksaan gula darah puasa adalah harga yang terjangkau, dapat 

dilakukan dimana saja, dan hasil jadi cepat keluar (Fajarna et al., 2022). Pasien yang 

telah terdiagnosis Diabetes Tipe 2 sebagian besarnya mengalami gizi lebih 

(terutama obesitas). Pasien dengan DM tipe 2 dan status gizinya lebih cenderung 

mengalami peningkatan kadar glukosa lebih dibanding pasien DM tipe 2 dengan 

status gizi normal (Harsari et al., 2018). 

Status gizi mencerminkan keadaan seimbang atau manifestasi nutrisi dalam 

bentuk variabel spesifik. Status gizi tampaknya berhubungan kejadian penyakit DM. 

Penelitian oleh Asmira, Azim, Sayuti, dan Armenia menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan pengetahuan, asupan karbohidrat, asupan lemak, aktivitas fisik, status 

gizi dengan kejadian DM tipe 2 dan tidak terdapat hubungan antara protein dengan 

DM tipe 2 (Asmira et al., 2022). Hal ini diperkuat lagi dengan penelitian telah oleh 

Alianatasya dan Khoiroh (2020) bahwa memang terdapat hubungan antara 

Pola  Makan dengan Terkendalinya  Kadar Gula darah pada penderita DM tipe II 
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(Alianatasya et al., 2020), namun penelitian lain oleh Suryanti justru tidak 

menunjukkan hubungan yang bermakna (Suryanti et al., 2019). 

Dengan adanya perbedaan dari hasil penelitian sebelumnya membuat 

penulis tertarik untuk melakukan penelitian hubungan dengan kadar gula darah 

puasa pada pasien diabetes mellitus tipe 2 di rumah sakit Bethesda Yogyakarta. 

1. 2  RUMUSAN MASALAH 

Apakah status gizi berhubungan dengan kadar gula darah puasa pada 

pasien DM tipe 2 di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta? 

1. 3  TUJUAN PENELITIAN 

1.3.1 Tujuan Umum 

Untuk mengidentifikasi hubungan antara status gizi dengan kadar gula 

darah puasa pada pasien DM tipe 2 di rumah sakit Bethesda Yogyakarta. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Untuk mengidentifikasi karakteristik pasien DM tipe 2 di rumah sakit 

Bethesda Yogyakarta. 

2. Untuk mengidentifikasi status gizi pada pasien DM tipe 2 di rumah sakit 

Bethesda Yogyakarta. 

3. Untuk mengidentifikasi kadar gula darah puasa pasien DM tipe 2 di rumah 

sakit Bethesda Yogyakarta. 
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1. 4 MANFAAT PENELITIAN  

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi terkait 

hubungan antara status gizi dengan kadar gula darah puasa pada pasien DM 

tipe 2 di rumah sakit Bethesda Yogyakarta. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Peneliti Lain  

Menjadi sumber dan ide untuk penelitian selanjutnya dengan 

memperhatikan saran penelitian dan mengembangkan 

variabel-variabel yang belum diteliti sebelumnya. 

2. Bagi Masyarakat  

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan atau sumber 

belajar, serta dapat dijadikan sumber informasi bagi 

masyarakat agar dapat menjaga status gizi bagi penderita 

diabetes mellitus tipe 2. 

1. 5 KEASLIAN PENELITIAN 

Terdapat beberapa jurnal penelitian yang dipakai sebagai acuan peneliti 

untuk dijadikan sebagai standar dalam penulisan penelitian ini. Beberapa sumber 

dibawah ini diambil dari jurnal resmi, dan yang relevan dengan penelitian yang 

peneliti lakukan. 
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Tabel 1. Keaslian Penelitain 

Peneliti Judul Metode dan Hasil 

(Asmira et al., 

2022) 

Hubungan Karakteristik 

Individu Dan Status Gizi 

Dengan Kondisidiabetes 

Mellitus Tipe 2 Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Anak Air 

Tahun 2022 

Penelitian ini merupakan 

analitik dengan desain  

penelitian cross  sectional. 

 

Hasil: 

Penelitian didapatkan 

pengetahuan kurang 64,29%, 

asupan karbohidrat cukup 47,62 

%, asupan lemak cukup 

54,76%, protein cukup 45,24%, 

aktivitas fisik kurang 73,80%, 

dan status gizi overweight 

73,81%. Adanya hubungan 

pengetahuan, asupan 

karbohidrat, asupan lemak, 

aktivitas fisik, status gizi 

dengan  kejadian  DM tipe2 dan 

tidak terdapat hubungan antara 

protein dengan diabetes mellitus 

tipe 2. Pengetahuan, pola 

makan, aktivitas fisik dan status 

gizi sangat  mempengaruhi 

kejadian  DM  Tipe  2. 

(Alianatasya et 

al., 2020) 

Hubungan Pola Makan 

Dengan Terkendalinya 

Kadar Gula Darah Pada 

Penderita Diabetes Mellitus 

Tipe II Di RSUD Abdul 

Wahab Sjahranie Samarinda 

Desain: Penelitian yang 

digunakan ialah Cross 

sectionalyang  merupakan  suatu  

penelitian  untuk  mempelajari 

dinamika  korelasi  antara  

faktor-faktor  risiko  dengan  

efek,  dengan  cara  pendekatan  

observasi  atau  pengumpulan  

data sekaligus pada suatu saat 

(point time approach). Jumlah 

responden 90 responden. 

 

Hasil: Hasil analisis dalam 

penelitian ini menggunakan uji 

chi square dengan  hasil  p value 

0.002 < α 0.05 sehingga hanya 

diterima  yang artinya ada  

hubungan antara Pola  Makan 

dengan terkendaliny Kadar 
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Gula darah pada penderita DM 

tipe II. 

 

(Suryanti et 

al., 2019) 

 Hubungan Indeks Massa 

Tubuh Dengan Kadar Gula 

Darah Puasa Pada Pasien 

Diabetes Mellitus Tipe 2  

Metode: Penelitian ini 

menggunakan rancangan 

observasional dengan 

pendekatan cross sectional. 

 

Hasil: Tidak ada hubungan 

antara indeks masa tubuh 

dengan kadar gula darah puasa 

pada penderita diabetes mellitus 

tipe 2. 
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat di simpulkan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara status gizi dengan kadar gula darah puasa pada 

pasien DM di RS Bethesda Yogyakarta. 

5.2 SARAN 

Beberapa saran yang dapat diberikan bagi peneliti selanjutnya adalah:   

1. Disarankan peneliti selanjutnya untuk dapat mengukur DM tidak hanya 

berdasarkan GDP saja, peneliti selanjutnya dapat menggunakan metode 

HbA1C yang menggambarkan kadar gula darah selama 3 bulan terakhir, 

karena pemeriksaan ini peneliti dapat mengetahui kadar gula darah 

pasien selama 3-4 bulan terakhir dan juga dapat memantau kadar gula 

terkontrol pasien. Hasil pemeriksaan HbA1C tidak berpengaruh 

terhadap perubahan gula darah yang terjadi dalam waktu singkat, 

HbA1C juga dapat memantau efek diet pasien, dan terapi obat yang 

sedang dijalani pasien. 

2. Diharapkan peneliti selanjutnyan meneliti terkait riwayat minum obat 

pasien karena hal tersebut dapat berpengaruh terhadap hasil penelitian, 

ada beberapa obat yang dapat mempengaruhi kadar gula darah pasien. 

3. Dalam melakukan penelitan seperti ini disarankan peneliti selanjutnya 

menggunakan metode penelitiann kualitatif untuk mengetahui pola 
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makan pasien dan metode kualitatif bisa digunakan untuk 

mengumpulkan data status gizi pasien dan data medis pasien. 

4. Pada penelitian ini peneliti hanya menetili status gizi mengunakan IMT 

saja, peneli selanjuta bisa meneliti status gizi mengunakan biokimia dan 

pemeriksaan fisik. 
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