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DESCRIPTION OF FASTING BLOOD GLUCOSE LEVELS
IN ADOLESCENTS AT SMAN 1 BANJARANGKAN

ABSTRACT

Background: Global health is currently facing a growing epidemic of diabetes
mellitus, a chronic metabolic disease characterized by hyperglycemia. The
increasing prevalence of diabetes mellitus and the emergence of early signs of
metabolic disorders in adolescents indicate that the risk of diabetes in adolescence
is increasingly real and requires attention through early diabetes screening,
prevention efforts, and education in schools and communities. Purpose: To
determine the description of fasting blood glucose levels for early detection of
diabetes in adolescents at SMAN 1 Banjarangkan. Methods: This type of research
is a quantitative descriptive study conducted at SMAN 1 Banjarangkan with a
sample size of 78 people, using a stratified random sampling technique. Fasting
blood glucose examinations used capillary blood samples and used a POCT device.
Results: Characteristics showed 55,1% males, 43,6% light physical activity, 53,8%
frequent high sugar/carbohydrate diets, and 52,6% normal body mass index. Fasting
blood glucose levels were normal in 62,8% of adolescents, with a minimum of 72
mg/dL, maximum of 123 mg/dL, and an average of 95 mg/dL. Conclusion: Most
adolescents with normal fasting blood glucose levels were male, engaged in
moderate physical activity, had infrequent eating patterns, and a normal body mass
index.

Keywords: Glucose, adolescents
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH PUASA
PADA REMAJA DI SMAN 1 BANJARANGKAN

ABSTRAK

Latar belakang: Kesehatan global saat ini dihadapkan pada peningkatan epidemi
diabetes melitus, sebuah penyakit metabolik kronis ditandai dengan hiperglikemia.
Meningkatnya prevalensi diabetes melitus serta munculnya tanda-tanda awal
gangguan metabolisme pada remaja menunjukkan bahwa risiko diabetes pada usia
remaja semakin nyata dan perlu mendapatkan perhatian melalui skrining deteksi
dini diabetes serta upaya pencegahan dan edukasi di lingkungan sekolah maupun
masyarakat. Tujuan: Untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah puasa guna
deteksi dini diabetes pada remaja di SMAN 1 Banjarangkan. Metode: Jenis
penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif yang dilaksanakan di
SMAN 1 Banjarangkan dengan besar sampel 78 orang, menggunakan teknik
stratified random sampling. Pemeriksaan glukosa darah puasa dengan sampel darah
kapiler dan menggunakan alat POCT. Hasil: Hasil penelitian berdasarkan
karakteristik jenis kelamin laki-laki sebanyak 55,1%, aktivitas fisik ringan sebanyak
43,6%, pola makan tinggi gula/karbohidrat sering sebanyak 53,8%, dan indeks
massa tubuh normal sebanyak 52,6%. Kadar glukosa darah puasa pada remaja
didapatkan hasil normal sebanyak 62,8%, dengan hasil terendah 72 mg/dL, tertinggi
123 mg/dL dan rerata 95 mg/dL. Kesimpulan: Kadar glukosa darah puasa pada
remaja dengan kategori normal paling banyak pada laki-laki dengan aktivitas fisik
sedang dan memiliki pola makan jarang serta indeks massa tubuh normal.

Kata kunci: Glukosa, remaja
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RINGKASAN PENELITIAN
GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH PUASA
PADA REMAJA DI SMAN 1 BANJARANGKAN

Oleh : Ni Putu Pebi Anggita

Kesehatan global saat ini dihadapkan pada peningkatan epidemi diabetes
melitus (DM), sebuah penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan
hiperglikemia. Jumlah perkirakan penderita diabetes akan terus meningkat hingga
mencapai 28,6 juta pada tahun 2050. Di Indonesia sendiri, dari total 185.217.400
penduduk dewasa, terdapat sekitar 11,3% atau sekitar 20.426.400 orang yang
menderita diabetes. Meningkatnya prevalensi diabetes melitus serta munculnya
tanda-tanda awal gangguan metabolisme pada remaja menunjukkan bahwa risiko
diabetes pada usia remaja semakin nyata. Kondisi tersebut menjadi perhatian serius
karena diabetes sering kali berawal dari kebiasaan hidup yang terbentuk sejak usia
remaja, seperti pola makan tinggi gula, rendah aktivitas fisik, serta kurangnya
kesadaran terhadap pemeriksaan kesehatan rutin. Hal tersebut perlu mendapatkan
perhatian melalui skrining dan deteksi dini diabetes serta upaya pencegahan dan
edukasi kesehatan di lingkungan sekolah maupun masyarakat. Diabetes melitus
tidak hanya terjadi pada usia dewasa, tetapi juga mulai muncul pada usia remaja.

Diabetes mellitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai
dengan peningkatan kadar glukosa darah (hiperglikemia) akibat gangguan sekresi
insulin, kerja insulin, atau keduanya. Faktor risiko utama yang memengaruhi
diabetes antara lain obesitas, pola makan tinggi gula dan karbohidrat sederhana,
kurangnya aktivitas fisik, serta faktor genetik dan usia lanjut. Pola hidup modern
yang cenderung rendah aktivitas dan tinggi konsumsi makanan cepat saji menjadi
salah satu penyebab utama meningkatnya kasus diabetes di masyarakat.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran kadar glukosa
darah puasa guna deteksi dini diabetes pada remaja di SMAN 1 Banjarangkan. Jenis
penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif yang dilaksanakan dari bulan
Oktober 2025 sampai bulan April 2026. Populasi pada penelitian ini adalah remaja
di SMAN 1 Banjarangkan dengan jumlah sampel sebanyak 78 orang dengan

menentukan sampel menggunkan teknik stratified random sampling. Pemeriksaan



kadar glukosa darah puasa menggunakan sampel darah kapiler dan diperiksa
menggunakan metode POCT dan data di analisis dengan analisis deskriptif.

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan hasil penelitian berdasarkan
karakteristik jenis kelamin laki-laki sebanyak 55,1%, berdasarkan aktivitas fisik
ringan sebanyak 43,6%, berdasarkan pola makan sering sebanyak 53,8%, dan
berdasarkan indeks massa tubuh normal sebanyak 52,6%. Kadar glukosa darah
puasa didapatkan hasil normal sebanyak 62,8%, dengan hasil terendah 72 mg/dL,
tertinggi 123 mg/dL dan rerata 95 mg/dL. Kadar glukosa darah puasa dengan
normal berdasarkan karakteristik paling banyak pada laki-laki dengan aktivitas fisik
sedang dan memiliki pola makan jarang serta indeks massa tubuh normal.

Kesimpulan pada penelitian ini didapatkan kadar glukosa darah puasa pada
remaja kategori normal sebanyak 62,8% dan kategori prediabetes sebanyak 37,2%.
Pada kadar glukosa puasa normal didapatkan responden laki-laki 33,3%, dengan
aktivitas fisik sedang 32,1% dan pola makan tinggi gula/karbohidrat jarang 43,6%
serta indeks massa tubuh normal 42,3%. Kemudian pada kadar glukosa puasa
prediabetes didapatkan responden laki-laki 21,8%, dengan aktivitas fisik ringan
28,2% dan pola makan tinggi gula/karbohidrat sering 34,6% serta indeks massa
tubuh gemuk 21,8%.

Daftar bacaan: 62 bacaan (2018-2026)
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