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ABSTRAK 

 

Penyakit kronis adalah kondisi penyakit atau masalah kesehatan yang berkaitan dengan 

gejala-gejala atau kecacatan yang membutuhkan penatalaksanaan jangka panjang. 

Diabetes Mellitus merupakan salah satu penyakit kronis, sehingga memerlukan 

penatalaksanaan gizi yang tepat agar dapat mengendalikan kadar gula darah dalam 

keadaan normal atau stabil serta mencegah terjadinya komplikasi. Tujuan penelitian ini 

untuk mengetahui hubungan pola makan dengan kadar gula darah pada pasien diabetes 

milletus. Penelitian ini menggunakan desain Penelitian Analitik Observasional dengan 

rancangan Penelitian Korelasional melibatkan 48 responden (pasien rawat jalan 

diabetes mellitus) yang diambil dengan teknik Simple Random Sampling. Pengumpulan 

data menggunakanobservasi dan wawancara. Data dianalisis dengan menggunakan uji 

Koefisien Phi dengan tingkat signifikan p ˂ α (0,05). Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan 27 (56,25%) responden memiliki kadar gula darah tidak terkontrol. Hasil 

analisis dengan uji Koefisien Phi menunjukkan adanya hubungan antara pola makan 

dengan kadar gula darah pada pasien diabetes mellitus. Mengatur pola makan terbukti 

dapat mengendalikan kadar gula darah. Hal ini dapat dijadikan sebuah program untuk 

mewujudkan masyarakat sehat yang mempunyai kemandirian terhadap orang lain / obat. 

Kata Kunci: Pola makan, Kadar gula darah, Diabetes milletus. 

 

ABSTRACT 

 

Chronic illness is a disease condition or health problems related to the symptoms or 

disability that requires long-term management. Diabetes Mellitus is a chronic disease, 

so it requires proper nutritional management in order to control blood glucose level in 

a normal or stable condition and prevent complications. The purpose of this study was 

to determine the relationship between diet and blood glucose level in patients with 

diabetes mellitus. This study used an analytical observational research design with a 

correlational study design involving 48 respondents (diabetes mellitus outpatients) who 

were taken by using the Simple Random Sampling technique. Collecting data used 

observation and interviews. The data were analyzed by using the Phi coefficient test 

with a significant level of p (0.05). Based on the results of the study, 27 (56.25%) 



 

 
 

Jurnal Gizi Aisyah, Vol.4., No.2, Agustus 2021 │ 1-7 
e-ISSN 2686-3537, p-ISSN 2686-2441 

 

51 
 

respondents had uncontrolled blood glucose level. The analysis results by Phi 

Coefficient test showed a relationship between diet and blood glucose level in patients 

with diabetes mellitus. Regulating diet is proven to control blood glucose level. This can 

be used as a program to create a healthy community that has independence from other 

people or medicine. 

Keywords: Diet, Blood glucose level, Diabetes Mellitus. 

 

 

PENDAHULUAN 

 

Diabetes adalah penyakit kronis 

yang ditandai dengan gangguan 

metabolik peningkatan kadar gula darah 

tubuh. Diabetes terjadi ketika pankreas 

tidak dapat memproduksi cukup insulin 

atau ketika tubuh tidak dapat 

menggunakan insulin yang diproduksi 

secara efektif. Efek jangka panjang 

diabetes dapat menyebabkan kerusakan 

pada organ tubuh lainnya seperti jantung, 

pembuluh darah, mata, ginjal, dan saraf 

(WHO, 2019). 

Diabetes merupakan salah satu 

penyebab kematian di dunia. Data World 

Health Organization (WHO) 

menunjukkan sebanyak 422 juta 

penduduk dunia menderita diabetes, dan 

1,6 juta kematian di dunia disebabkan 

oleh diabetes, dan akan terus meningkat 

dalam beberapa tahun kedepan (WHO, 

2020). Survei global diabetes 

menunjukkan prevalensi diabetes tahun 

2019 sebesar 9.3% (463 juta jiwa), 

diperkirakan akan meningkat hingga 

10.2% (578 juta jiwa) pada 2030 dan 

10.9% (700 juta jiwa) pada 2045. 

Prevalensi kejadian diabetes lebih besar 

di perkotaan (10.8%) dibandingkan di 

pedesaan (7.2%) dan lebih tinggi jumlah 

pada negara ekonomi tinggi (10.4%) 

dibandingkan negara ekonomi rendah 

(4.0%) (Saeedi et al., 2019). 

Data Riskesdas 2018 menunjukkan 

peningkatan prevalensi kejadian diabetes 

di Indonesia dari 1.5% pada tahun 2013, 

menjadi 2,0% pada 2018 (Kemenkes, 

2018). Data jumlah kasus diabetes di 

RSUD Dr. R. Koesma Tuban 

menunjukkan peningkatan penderita 

diabetes dari 501 kasus menjadi 603 

kasus pada 2013, dan diperkirakan terus 

meningkat jumlahnya. 

Diagnosis diabetes ditegakkan 

ketika kadar glukosa plasma puasa ≥126 

mg/dl, atau glukosa plasma ≥200 mg/dl, 

atau glukosa plasma sewaktu ≥200 mg/dl 

(Perkeni, 2019). Diabetes yang sering 

terjadi pada usia dewasa adalah diabetes 

tipe 2, yang disebabkan oleh penggunaan 

insulin yang tidak efektif oleh tubuh 

(WHO,2020). 

Diabetes tipe 2 dapat disebabkan 

faktor genetik dan juga metabolik. Faktor 

yang tidak dapat dikontrol seperti suku, 

Riwayat keluarga, Riwayat gestasional 

diabetes, dan usia, sedangkan faktor yang 

dapat dikontrol seperti obesitas, 

kebiasaan makan, aktifitas fisik, dan 

kebiasaan merokok (Glovaci et al., 

2019).  

Kebiasaan makan membentuk pola 

makan seseorang. Penderita diabetes 

harus memperhatikan pola makannya 

untuk mempertahankan kadar glukosa 

plasma dan meningkatkan kualitas hidup 

pasien diabetes. Pola makan penderita 

diabetes harus memperhatikan prinsip 3J  

(jadwal, jumlah, dan jenis makanan yang 

dikonsumsi). Kadar glukosa plasma 

cenderung meningkat drastis setelah 

mengonsumsi makanan yang 

mengandung gula tinggi (Susanti dan 

Dhifran, 2018).  

Beberapa penelitian menunjukkan 

pola makan berhubungan dengan kadar 

glukosa darah pasien diabetes. Penelitian 

Rudi dan Hendrikus (2017), 

menunjukkan terdapat hubungan antara 
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pola makan dengan kadar gula darah 

puasa, pola makan yang kurang baik 

akan meningkatkan kadar gula darah 

puasa. Penelitian lain oleh Susanti dan 

Difran (2018), juga menunjukkan adanya 

hubungan antara pola makan dengan 

kadar gula darah penderita diabetes. 

Penderita diabetes yang tidak mampu 

mengatur pola maka sesuai prinsip 3J, 

akan mengalami peningkatan kadar gula 

darah (Suiraoka, 2012). 

Pada penderita diabetes penerapan 

diet dan pengaturan pola makan 

merupakan salah satu bentuk terapi 

medis untuk mengontrol kadar gula 

darah, tekanan darah, kadar lemak, dan 

mencegah terjadinya penyakit 

komplikasi akibat diabetes. Pengaturan 

pola makan dengan megonsumsi 

beraneka ragam jenis makanan diketahui 

efektif sebagai upaya terapi diabetes 

(Papamichou et al., 2019; Sievenpiper et 

al., 2013). 

 

METODE PENELITIAN 

 

Jenis penelitian ini merupakan 

penelitian analitik observasional dengan 

desain penelitian cross sectional yang 

mencari hubungan dua variable yaitu 

variable independent pola makan dengan 

variable dependen kadar gula darah 

penderita diabetes. Penelitian ini 

dilakukan di poli penyakit dalam RSUD 

Dr. R. Koesma, Kabupaten Tuban, Jawa 

Timur dengan besar sampel 48 

responden. Total pasien rawat jalan 

terdapat 55 responden namun yang 

memenuhi kriteria 48 responden. Teknik 

pengambilan sampel dengan Teknik 

aksidental sampling, yaitu dengan 

memilih 48 pasien diabetes sebagai 

sampel pasien yang berobat di poli 

penyakit dalam dan telah memenuhi 

kriteria inklusi. 

Kriteria yang digunakan hanya 

inklusi yaitu bersedia menjadi responden, 

tidak mengalami gangguan indera 

penglihatan dan pendengaran, tidak 

mengalami penurunan kesadaran, 

komunikatif dan kooperatif dan 

merupakan pasien diabetes mellitus. 

Waktu penelitian pada bulan September 

sampai Oktober 2020 

Instrumen yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah kuesioner untuk 

mengetahui pola makan dan data kadar 

gula darah diperoleh dari rekam medis 

untuk melihat riwayat penyakit (data 

sekunder).  

Setelah data diperoleh, data 

observasi akan dimasukkan kedalam 

tabulasi data dan di analisis dengan uji 

koefisien phi, dengan tingkat 

kepercayaan 0,05%. 

 

HASIL PENELITIAN 

 

Pasien pada penelitian sebanyak 48 

orang yang meliputi pasien rawat jalan. 

Pasien laki-laki paling banyak dan 

kelompok usia 60-69 tahun. 

 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi 

Karakteristik Responden 

Karakteristik 

Umum 

Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

Usia 

40 – 49 tahun 

50 – 59 tahun 

60 – 69 tahun 

70 – 79 tahun 

 

10 

15 

21 

2 

 

21 

31 

44 

4 

JenisKelamin 

Laki-laki 

 

25 

 

52,08 

Perempuan 23 47,92 

Kadar Gula 

Darah 

Tidak 

Terkontrol 

 

 

27 

 

 

56,25 

Terkontrol 21 43,75 

Pola Makan 

Sesuai diet 

Tidak sesuai 

diet 

 

27 

21 

 

56,25 

43,75 
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Sebagian besar responden berusia 

60 – 69 tahun yaitu sebayak 21 orang 

(44%), diikuti 15 orang berusia 50 – 59 

tahun (31%), 10 orang berusia 40 -49 

tahun (21%), dan sisanya 2 orang berusia 

70 – 79 tahun (4%). Sebagian besar 

merupakan responden laki-laki (52,08%). 

Pada penelitian ini sebagian responden 

memiliki kadar gula darah yang tidak 

terkontrol, yaitu sebanyak 27 orang 

(56,25%). Pola makan responden lebih 

banyak yang sudah sesuai diet yang 

diberikan yaitu sebanyak 27 orang 

(56,25%). 

 

Tabel 2 Analisis Hubungan Pola 

Makan dengan Kadar Gula Darah 

Pola 

Makan 

Kadar Gula Darah 

p 

value 
Terkontrol 

Tidak 

Terkontrol 

n % n % 

Sesuai 

diet 
16 33,33 11 22,92 

0,017 
Tidak 

sesuai 

diet 

5 10,42 16 33,33 

Total 21 43,75 27 56,25 

 

Hasil penelitian menunjukkan 

responden dengan pola makan sesuai diet 

dengan kadar gula terkontrol lebih 

banyak yaitu sebanyak 16 orang 

(33,33%), dibandingkan yang kadar 

gulanya tidak terkontrol, yaitu sebanyak 

11 orang (22,92%). Sedangkan 

responden yang pola makannya tidak 

sesuai diet lebih banyak yang kadar 

gulanya tidak terkontrol yaitu sebanyak 

16 orang (33,33%) dibandingkan yang 

kadar gulanya terkontrol, yaitu sebanyak 

5 orang (10,42%). Hasil uji statistik 

dengan uji koefisien phi menunjukkan 

nilai p = 0,017 yang artinya ada 

hubungan antara pola makan dengan 

kadar gula darah diabetisi.  

 

 

 

PEMBAHASAN 

 

Usia merupakan salah satu faktor 

risiko kejadian diabetes. Setelah usia 

lebih dari 40 tahun, risiko kejadian 

diabetes meningkat, karena mulai terjadi 

peningkatan intoleransi glukosa. Proses 

penuaan menyebabkan kemampuan sel β 

pancreas dalam memproduksi insulin 

berkurang (Sujaya, 2009). Selain itu, 

penuaan menyebabkan penurunan 

aktivitas mitokondria di sel-sel otot 

mencapai 35%. Sehingga terjadi 

peningkatan kadar lemak di otot 

mencapai 30% yang menyebabkan 

terjadinya resistensi insulin (Trisnawati 

dan Soedijono, 2013). 

Penelitian Trisnawati dan 

Soedijono (2013), menunjukkan terdapat 

hubungan antara usia dan kejadian 

diabetes. Kejadian diabetes lebih banyak 

ditemukan pada responden yang berusia 

≥45 tahun (75%) dibandingkan 

responden yang berusia ≤45 tahun. 

Penelitian lain oleh Isnaini dan Ratnasari 

(2018), juga menyatakan terdapat 

hubungan antara faktor usia dan kejadian 

diabetes (p=0,010). Semakin meningkat 

risiko kejadian diabetes meningkat. 

Kejadian diabetes lebih banyak terjadi 

pada kelompokusia 51 – 60 tahun 

(41,5%), diikuti kelompok usia 46 – 50 

tahun (24,5%), dan kelompok usia ≤ 45 

tahun (17%). 

Hasil uji statistik dengan uji 

koefisien phi menunjukkan nilai p=0,017 

yang artinya ada hubungan antara pola 

makan dengan kadar gula darah diabetisi. 

Pengaturan makan merupakan salah satu 

cara yang efektif sebagai terapi diabetes 

tipe 2. Tujuan pengaturan makan bagi 

penderita diabetes adalah agar dapat 

mengontrol metabolism tubuh secara 

optimal dan meningkatkan kualitas hidup 

mereka (Vitale et al., 2018; Ajalaet al., 

2013).  

Efektivitas pengaturan makan 

sebagai terapi gizi tidak dapat dipenuhi 
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hanya dari zat gizi tunggal. Tetapi 

dibutuhkan interaksi dari berbagai zat 

gizi dan zat bioaktif non-gizi dalam 

makanan (serat, antioksidan, mineral, 

dll). oleh karena itu, untuk pengaturan 

makan dengan menerapkan pola makan 

beraneka ragam bahan makanan lebih 

dianjurkan dalam terapi diabetes tipe 2 

(Vitale et al., 2018; Fardet dan Rock, 

2015). 

Pengaturan makan bagi penderita 

diabetes harus memperhatikan prinsip 3J 

(jadwal, jumlah, dan jenis). Pola makan 

yang kurang baik seperti mengonsumsi 

makanan manis dan makanan berlemak 

akan meningkatkan risiko kejadian 

diabetes tipe 2. Makanan dan minuman 

manis menyebabkan kadar gula darah 

meningkat secara drastis dan tidak 

terkontrol (Betteng et al., 2014).  

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

hasil penelitian Hariawan et al (2019), 

menyatakan pola makan berhubungan 

dengan kejadian diabetes. Penelitian 

tersebut menunjukkan kejadian diabetes 

lebih banyak ditemukan pada responden 

dengan pola makan tidak sehat. Pola 

makan tidak sehat merupakan faktor 

predisposisi terjadinya diabetes. 

Penelitian lain oleh Sumangkut et al 

(2013), juga menunjukkan ada hubungan 

antara pola makan dengan kejadian 

diabetes, risiko kejadian diabetes lebih 

tinggi terjadi pada responden dengan 

pola makan tidak baik, dibandingkan 

responden dengan pola makan baik. 

Pemilihan bahan makanan yang 

tepat bagi penderita diabetes, sangat 

membantu mereka dalam 

mempertahankan kualitas hidupnya. 

American Diabetes Association (ADA) 

merekomendasikan konsumsi serealia 

dan biji-bijian sebagai sumber 

karbohidrat dan energi, karena tinggi 

serat, pati, dan berbagai vitamin serta 

mineral (Cefalu, 2016). Penelitian Yao et 

al (2014), menunjukkan konsumsi 

makanan tinggi serat menurunkan risiko 

kejadian diabetes tipe 2. Selain itu, 

menurut Wirström dkk (2013), konsumsi 

serealia akan menurunkan risiko 

prediabetes.  

Bahan makanan lain yang juga 

dapat menurunkan risiko kejadian 

diabetes adalah produk olahan susu. 

Berdasarkan penelitian Tong et al 

(2011), responden yang banyak 

mengonsumsi produk olahan susu 14% 

beresiko lebih rendah menderita diabetes 

dibandingkan yang sedikit mengonsumsi 

produk olahan susu. Buah dan susu juga 

bahan makanan baik untuk pencegahan 

dan terapi diet diabetes. Buah dan sayur 

tidak hanya mengandung serat, tetapi 

juga mengandung antioksidan, vitamin, 

dan mineral. Penelitian Wang et al 

(2016), menunjukkan konsumsi tinggi 

buah dan sayur, menurunkan risiko 

kejadian diabetes tipe 2.   

Pemilihan bahan makanan sebagai 

protein perlu diperhatikan. Penderita 

diabetes tidak bisa mengonsumsi semua 

jeni sumber protein. Daging, ikan, dan 

telur tidak boleh dikonsumsi lebih dari 

100 – 150 gram per hari. Selain itu 

penderita diabetes lebih disarankan 

mengonsumsi daging putih dibandingkan 

daging merah, dan lebih banyak 

mengonsumsi bahan makanan sumber 

protein nabati (Rasala et al., 2019; 

Kassaian et al., 2018). Penelitian Ke et al 

(2018) menunjukkan konsumsi bahan 

makanan sumber protein nabati 

menurunkan risiko kejadian diabetes tipe 

2, sedangkan konsumsi bahan makanan 

sumber protein hewani meningkatkan 

risiko kejadian diabetes. 

Pemilihan sumber lemak juga perlu 

diperhatikan. Bagi penderita diabetes 

disarankan untuk mengonsumsi atau 

menggunakan lemak tak jenuh seperti 

minyak sayur dan minyak zaitun. 

Penelitian Orsavova et al (2015) 

menunjukkan risiko kejadian diabetes 

pada wanita yang mengonsumsi minyak 

zaitun lebih rendah.  
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KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Berdasarkan hasil penelitian ini 

diketahui bahwa ada hubungan antara 

pola makan dengan kadaar gula darah 

penderita diabetes di poli penyakit dalam 

RSUD Dr. R. Koesma, Kabupaten 

Tuban. Responden dengan pola makan 

sesuai diet berhasil mengontrol kadar 

gula darahnya, sedangkan responden 

dengan pola makan tidak sesuai diet, 

kadar gula darahnya tidak terkontrol. 

Perlu dilakukan penelitian lanjutan 

tentang apa saja faktor-faktor yang 

mempengaruhi kejadian diabetes. 
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