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DESCRIPTION OF RANDOM BLOOD GLUCOSE LEVELS
IN THE ELDERLY AT BANJAR KEBALIAN SUKAWATI VILLAGE
GIANYAR REGENCY

ABSTRACK

The elderly are elderly people, over 60 years old. Older people will increase the
risk of developing diseases. One of them is diabetes mellitus. Diabetes mellitus is a
chronic and progressive disease characterized by high blood sugar levels. If not
managed properly it causes various diseases. This study aims to find out the picture
of blood glucose levels in the elderly in Banjar Kebalian, Sukawati Village, Gianyar
Regency. This study uses a type of quantitative descriptive research. In this study,
the sample taken was the elderly in Banjar Kebalian, Sukawati Village, Gianyar
Regency. The sample determination technique used in this study is nonprobability
sampling with the purposive sampling method involving as many as 50 respondents.
Data was collected through interviews, observations and documentation. The
results showed that based on the age characteristics of most respondents aged 60 -
74 years (82%), based on gender characteristics showed that women were the most
(52%), the majority did not have a history of diabetes mellitus (90%,), blood glucose
levels when low were found as much as (8%), normal (84%) and high blood glucose
levels were found in men with a hereditary history of diabetes mellitus (4%). Most
of the respondents were elderly (60 - 74 years old) and female. The majority had
normal blood glucose levels, but there was still an increase in blood glucose levels
in old age, with males with a history of diabetes mellitus and no history of diabetes.

Keywords: Elderly, Current blood glucose
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU
PADA LANSIA DI BANJAR KEBALIAN DESA SUKAWATI
KABUPATEN GIANYAR

ABSTRAK

Lansia merupakan orang yang sudah berusia lanjut, memiliki umur diatas 60 tahun.
Orang yang berusia lanjut akan meningkatkan risiko terserang penyakit. Salah
satunya diabetes melitus. Diabetes melitus adalah penyakit kronis dan progresif
ditandai dengan tingginya kadar gula darah. Jika tidak dikelola dengan baik
menyebabkan berbagai penyakit. Penelitian ini bertujuan mengetahui gambaran
kadar glukosa darah sewaktu pada lansia di Banjar Kebalian, Desa Sukawati,
Kabupaten Gianyar. Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif
kuantitatif. Dalam penelitian ini sampel yang diambil yaitu lansia yang ada di
Banjar Kebalian, Desa Sukawati, Kabupaten Gianyar. Teknik penentuan sampel
yang digunakan dalam penelitian ini adalah nonprobability sampling dengan
metode purposive sampling yang melibatkan sebanyak 50 responden. Data
dikumpulkan melalui wawancara, observasi dan dokumentasi. Hasil menunjukkan
berdasarkan karakteristik usia sebagian besar responden dengan usia 60 - 74 tahun
(82%), berdasarkan karakteristik jenis kelamin menunjukkan perempuan paling
banyak (52%), mayoritas tidak memiliki riwayat keturunan diabetes melitus (90%),
kadar glukosa darah sewaktu rendah ditemukan sebanyak (8%), normal sebanyak
(84%) dan tinggi sebanyak (8%), kadar glukosa darah sewaktu tinggi ditemukan
pada laki - laki dengan riwayat keturunan diabetes melitus (4%). Sebagian besar
responden dengan usia lanjut (60 - 74 tahun) dan berjenis kelamin perempuan.
Mayoritas memiliki kadar glukosa darah sewaktu normal, namun masih ditemukan
peningkatan kadar glukosa darah sewaktu pada usia lanjut, dengan jenis kelamin
laki - laki dengan riwayat keturunan diabetes melitus dan tanpa riwayat keturunan
diabetes.

Kata Kunci: Lansia, Glukosa darah sewaktu
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RINGKASAN PENELITIAN
GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU
PADA LANSIA DI BANJAR KEBALIAN DESA SUKAWATI
KABUPATEN GIANYAR
Oleh: Putu Ayu Pramadita (P07134122002)

Lansia merupakan kelompok usia di atas 60 tahun yang rentan mengalami
penurunan fungsi organ tubuh, termasuk dalam proses metabolisme glukosa.
Seiring dengan meningkatnya usia, toleransi glukosa akan menurun, dan
kemampuan tubuh dalam merespons insulin melemah, sehingga berisiko
menyebabkan hiperglikemia atau kadar gula darah tinggi. Diabetes melitus sendiri
adalah penyakit kronis dan progresif yang tidak hanya berdampak pada kualitas
hidup, tetapi juga dapat menyebabkan komplikasi serius seperti gangguan saraf,
penyakit ginjal, dan jantung koroner. Oleh karena itu, penting untuk dilakukan
pemantauan kadar gula darah secara berkala, terlebih bagi lansia yang memiliki
faktor risiko tertentu.

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif kuantitatif yang
bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah sewaktu pada lansia di
serta mengidentifikasi karakteristik lansia berdasarkan usia, jenis kelamin, dan
riwayat keturunan diabetes di Banjar Kebalian, Desa Sukawati, Kabupaten Gianyar.
Sampel dalam penelitian ini berjumlah 50 orang lansia yang tinggal di Banjar
Kebalian, Desa Sukawati. Pemilihan sampel dilakukan menggunakan berdasarkan
teknik nonprobability sampling dengan metode purposive sampling, dengan kriteria
inklusi seperti berusia > 60 tahun, mampu berkomunikasi dengan baik, dan bersedia
menjadi responden. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi,
serta dokumentasi. Pengukuran kadar glukosa darah sewaktu dilakukan dengan
menggunakan metode Point of Care Testing (POCT) dengan alat glukometer. Data
kemudian diolah dan dianalisis secara deskriptif menggunakan distribusi frekuensi
dalam bentuk persentase.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada
rentang usia 60 — 74 tahun (82%) dan mayoritas adalah perempuan (52%).

Berdasarkan riwayat keturunan, sebanyak 90% responden tidak memiliki keturunan



diabetes melitus. Dalam pemeriksaan kadar glukosa darah sewaktu, ditemukan
bahwa 84% responden memiliki kadar normal (<200 mg/dL), 8% mengalami kadar
rendah (<70 mg/dL), dan 8% memiliki kadar tinggi (=200 mg/dL). Responden yang
menunjukkan kadar glukosa darah tinggi umumnya adalah laki — laki dengan
riwayat keluarga diabetes melitus dan tanpa riwayat keluarga diabetes.

Meskipun mayoritas lansia memiliki kadar glukosa darah yang normal, tetap
terdapat lansia yang mengalami gangguan baik berupa hipoglikemia maupun
hiperglikemia. Kondisi ini memperkuat pentingnya pemantauan kadar gula darah
secara berkala pada lansia, khususnya pada mereka yang memiliki faktor risiko
seperti lansia laki — laki dengan riwayat keturunan diabetes. Beberapa faktor yang
dapat memengaruhi kadar glukosa darah antara lain adalah pola makan, aktivitas
fisik, konsumsi obat, stres, serta kondisi metabolisme tubuh yang berubah seiring
bertambahnya usia. Lansia cenderung mengalami penurunan kepekaan terhadap
insulin serta berkurangnya aktivitas fisik, yang jika tidak ditangani, dapat
memperburuk kondisi metabolik. Penelitian ini mendukung hasil penelitian
sebelumnya yang menunjukkan bahwa faktor usia, jenis kelamin, dan riwayat
keturunan berkontribusi terhadap kadar glukosa darah.

Penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas lansia di Banjar Kebalian, Desa
Sukawati, Kabupaten Gianyar memiliki kadar glukosa darah sewaktu yang
tergolong normal. Namun, tetap ditemukan lansia dengan kadar gula darah rendah
dan tinggi, yang menunjukkan perlunya perhatian lebih, terutama pada kelompok
laki-laki dengan riwayat diabetes dalam keluarga. Oleh karena itu, masyarakat,
tenaga kesehatan, dan keluarga lansia lebih aktif dalam memantau kondisi
kesehatan lansia melalui pemeriksaan rutin, edukasi kesehatan, serta penyediaan
layanan kesehatan yang memadai dan berkelanjutan. Hasil penelitian ini diharapkan
dapat menjadi informasi penting bagi pengembangan program kesehatan
masyarakat yang lebih terarah dan efektif dalam upaya pencegahan serta

pengendalian diabetes melitus pada lansia.

Daftar Bacaan : 26 (2017 —2024)
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