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DESCRIPTION OF BLOOD GLUCOSE LEVELS DURING THE ELDERLY 

WITH HYPERTENSION AT THE RENDANG HEALTH CENTER 

KARANGASEM DISTRICT 

 

ABSTRACT 

Hypertension is a state of increased systolic blood pressure ≥140 mmHg and 

diastolic ≥ 90 mmHg. The risk of developing hypertension tends to increase with 

age, so this condition is commonly found in the elderly. Hypertension can cause 

insulin resistance which is the main cause of increased blood glucose, so people 

who suffer from hypertension have a risk of suffering from diabetes mellitus. The 

purpose of this study was to determine the description of blood glucose levels 

during the elderly with hypertension at the Rendang Health Center, Karangasem 

Regency. This research method uses descriptive research involving 35 respondents 

obtained through incidental sampling technique. The research was conducted in 

January - March 2024. Data collection was carried out through filling out 

questionnaires and examinations using the POCT tool. The results showed that as 

many as (71%) elderly people with hypertension had normal blood glucose levels 

and as many as (29%) with high categories. The average blood glucose level was 

123.1 mg/dL with the lowest level of 80 mg/dL and the highest level was 285 

mg/dL. From these data it can be concluded that most elderly people with 

hypertension have normal blood glucose levels. 

 

Keywords : blood glucose levels; elderly hypertension   
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU PADA LANSIA 

PENDERITA HIPERTENSI DI PUSKESMAS RENDANG KABUPATEN 

KARANGASEM 

ABSTRAK 

Hipertensi merupakan keadaan terjadinya peningkatan tekanan darah sistolik ≥140 

mmHg dan diastolik ≥ 90 mmHg. Risiko mengalami hipertensi cenderung 

meningkat seiring bertambahnya usia, sehingga kondisi ini banyak ditemukan pada 

kolompok lansia. Hipertensi dapat menimbulkan resistensi insulin yang merupakan 

penyebab utama peningkatan glukosa darah, sehingga orang yang menderita 

hipertensi memiliki risiko menderita diabetes mellitus. Tujuan dari penelitian ini 

untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah sewaktu pada lansia penderita 

hipertensi di Puskesmas Rendang Kabupaten Karangasem. Metode penelitian ini 

menggunakan jenis penelitian deskriptif yang melibatkan 35 responden yang 

didapat melalui teknik insidental sampling. Penelitian dilaksanakan pada bulan 

Januari – Maret 2024. Pengumpulan data dilakukan melalui pengisian kuisioner dan 

pemeriksaan menggunakan alat POCT. Hasil penelitian menunjukkan sebanyak 

(71%) lansia penderita hipertensi memiliki kadar glukosa darah sewaktu kategori 

normal dan sebanyak (29%) dengan kategori tinggi. Rata – rata kadar glukosa darah 

sewaktu yaitu 123,1 mg/dL dengan kadar terendah 80 mg/dL dan kadar tertinggi 

yaitu 285 mg/dL. Dari data tersebut dapat disimpulkan bahwa sebagian besar lansia 

penderita hipertensi memiliki kadar glukosa darah sewaktu kategori normal.  

 

Kata kunci : glukosa darah sewaktu; lansia hipertensi   
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RINGKASAN PENELITIAN 

Kadar Glukosa Darah Sewaktu Pada Lansia Penderita Hipertensi di Puskesmas 

Rendang Kabupaten Karangasem 

Oleh : Ni Made Yuni Dwicahyani (P07134121075) 

 

Hipertensi adalah kelainan tekanan darah yang ditandai dengan keadaan 

meningkatnya tekanan sistolik ≥140 mmHg dan diastolik ≥ 90 mmHg serta diukur 

paling tidak tiga kesempatan yang berbeda. Risiko mengalami hipertensi cenderung 

meningkat seiring bertambahnya usia, sehingga kondisi ini banyak ditemukan pada 

kolompok usia lanjut atau lansia. Hipertensi merupakan salah satu faktor terjadinya 

peningkatan kadar glukosa darah karena hipertensi dapat membuat sel tidak dapat 

merespon kerja insulin (resistensi insulin), yang dapat mengarah ke penyakit 

Diabetes Mellitus. Kadar glukosa darah sewaktu yang normal yaitu berkisar antara 

80 – 140 mg/dL serta dalam kategori tinggi yaitu > 140 mg/dL. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kadar glukosa darah sewaktu 

pada lansia penderita hipertensi di Puskesmas Rendang Kabupaten Karangasem 

berdasarkan karakteristik usia, jenis kelamin, derajat hipertensi dan riwayat 

penyakit penyerta Diabetes Mellitus. Penelitian ini menggunakan jenis penelitian 

deskriptif. Lokasi penelitian dilakukan di Puskesmas Rendang Kabupaten 

Karangasem dari bulan januari sampai dengan maret 2024 dengan jumlah sampel 

sebanyak 35 lansia penderita hipertensi. Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan adalah teknik insidental sampling atau pengambilan sampel dengan 

memperhatikan kriteria inklusi dan eksklusi hingga total sampel yang dicari dapat 

terpenuhi. Pemeriksaan kadar glukosa darah sewaktu dilakukan secara langsung 

menggunakan metode POCT.  

Hasil penelitian diperoleh data, berdasarkan karakteristik usia, pada 

kategori usia lanjut (60-69 tahun) jumlah responden sebanyak 15 atau setara dengan 

43% responden serta pada kategori usia lanjut dengan risiko tinggi (≥ 70 tahun) 

jumlah responden sebanyak 20 atau setara dengan 57% responden. Berdasarkan 

karakteristik jenis kelamin, pada kategori laki – laki jumlah responden sebanyak 14 

atau setara dengan 40% serta pada kategori perempuan jumlah responden sebanyak 
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21 atau setara dengan 60%. Berdasarkan karakteristik derajat hipertensi, pada 

kategori hipertensi derajat I jumlah responden sebanyak 18 atau setara dengan 52%, 

kategori hipertensi derajat II jumlah responden sebanyak 13 atau setara dengan 37% 

serta pada kategori hipertensi derajat III jumlah responden sebanyak 4 atau setara 

dengan 11%. Berdasarkan karakteristik riwayat penyakit penyerta Diabetes 

Mellitus, pada kategori adanya riwayat penyakit DM jumlah responden sebanyak 4 

atau setara dengan 11% serta kategori tidak ada riwayat penyakit DM jumlah 

responden sebanyak 31 atau setara dengan 89%. 

Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah sewaktu menunjukkan dari 35 

responden, 25 responden atau 71% memiliki kadar glukosa darah sewaktu normal 

dan 10 responden atau 29% memiliki kadar glukosa darah sewaktu tinggi. Kadar 

glukosa darah sewaktu pada lansia penderita hipertensi di Puskesmas Rendang 

Kabupaten Karangasem berdasarkan karakteristik usia, didapatkan bahwa usia 

lanjut dengan risiko tinggi (≥ 70 tahun) lebih banyak memiliki kadar glukosa darah 

sewaktu tinggi yaitu 8 (23%) responden. Berdasarkan karakteristik jenis kelamin, 

didapatkan bahwa perempuan lebih banyak memiliki kadar glukosa darah sewaktu 

tinggi yaitu 7 (20%) responden. Berdasarkan karakteristik derajat hipertensi, 

didapatkan bahwa hipertensi derajat II lebih banyak memiliki kadar glukosa darah 

sewaktu tinggi yaitu 6 (17%) responden kemudian disusul hipertensi derajat III 

yaitu sebanyak 4 (11%) responden. Berdasarkan karakteristik riwayat penyakit 

penyerta Diabetes Mellitus, didapatkan bahwa tidak memiliki riwayat penyakit DM 

lebih banyak memiliki kadar glukosa darah sewaktu tinggi yaitu 6 (17%) responden 

kemudian pada kategori ada riwayat penyakit DM seluruh responden memiliki 

kadar glukosa tinggi yaitu sebanyak 4 (11%). 

Mengingat bahaya dari penyakit yang dapat ditimbulkan dari tingginya 

kadar glukosa darah dan yang paling berbahaya yaitu mengarah ke penyakit 

Diabetes Mellitus, maka diharapkan bagi masyarakat lansia penderita hipertensi di 

Puskesmas Rendang Kabupaten Karangasem agar menjaga pola makan dengan 

mengurangi makanan yang mengandung gula berlebih dan secara rutin 

memeriksakan kesehatan ke pelayanan kesehatan terdekat. 

 

Daftar Bacaan : 80 (2013 – 2023) 
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