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DESCRIPTION OF BLOOD GLUCOSE LEVELS BASED ON  

SELF-MANAGEMENT DIABETES AND DIETARY COMPLIANCE 

OF PATIENTS WITH TYPE 2 DIABETES MELLITUS 

IN WANGAYA HOSPITAL, DENPASAR 

 

ABSTRACT 

 

Diabetes mellitus is  metabolic disorder disease characterized by increase blood 

sugar due to insulin resistance. The objective of this study is determine description 

of blood glucose levels based on diabetes self management and dietary 

compliance outpatients with type 2 diabetes. Type of research used in this study 

was observational with a cross-sectional approach. Place of research is in 

Wangaya Hospital Denpasar. Research sample amounted to 33 people with a 

sampling technique  is non random sampling with purposive method. From the 

results of cross table description of blood glucose levels based on diabetes self-

management, who have good diabetes self-management with controlled blood 

glucose are 3 people (42,9%) and 3 people (11,5%) not controlled. This indicates 

someone who has good self-management tends to have controlled blood glucose 

than uncontrolled. When viewed from cross table description of picture of blood 

glucose based on dietary compliance, it was who complianced  diet with 

controlled blood glucose were as many as 1 person (14,3%). While who 

uncomplianced the diet were as many as 6 people (85,7%) with controlled blood 

glucose and 26 people (100%) uncontrolled. The conclusion is that someone who 

has good self-management and adheres to a diet tends to have controlled blood 

glucose levels. 

 

Keywords: blood glucose level, self management diabetes, diet adherence, type 2 

diabetes melitus. 
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH BERDASARKAN 

 MANAJEMEN DIRI DIABETES DAN KETAATAN DIET 

 PENDERITA DM TIPE 2 DI RSUD WANGAYA,  

DENPASAR 

 

ABSTRAK 

 

Diabetes melitus adalah penyakit gangguan metabolik yang di tandai oleh 

kenaikan gula darah akibat resistensi insulin. Tujuan dari penelitian ini yaitu 

mengetahui gambaran kadar glukosa darah berdasarkan manajemen diri diabetes 

dan ketaatan diet penderita DM tipe 2 rawat jalan. Jenis penelitian yang digunakan 

dalam penelitian ini yaitu penelitian observasional dengan pendekatan cross-

sectional. Tempat penelitian ini yaitu di RSUD Wangaya Denpasar. Sampel 

penelitian berjumlah 33 orang dengan teknik pengambilan sampel yaitu teknik 

non random sampling dengan metode purposive. Dari hasil deskripsi tabel silang 

kadar glukosa darah berdasarkan manajemen diri diabetes, yang memiliki 

manajemen diri diabetes yang baik dengan kadar glukosa darah terkontrol adalah 

3 orang (42,9%) dan 3 orang (11,5%) tidak terkontrol. ini mendandakan seseorang 

yang memiliki manajemen diri yang baik cenderung memiliki kadar glukosa darah 

terkontrol dibandingkan tidak terkontrol. Apabila dilihat dari deskripsi tabel silang 

gambaran kadar glukosa darah berdasarkan ketaatan diet, didapatkan bahwa yang 

taat terhadap diet dengan kadar glukosa darah terkontrol adalah sebanyak 1 orang 

(14,3%). Sedangkan yang tidak taat terhadap diet yaitu sebanyak 6 orang (85,7%) 

dengan kadar glukosa darah terkontrol dan 26 orang (100%) tidak terkontrol. 

Kesimpulannya adalah seseorang yang memiliki manajemen diri yang baik dan 

taat terhadap diet cenderung memiliki kadar glukosa darah yang terkontrol. 

 

Kata Kunci : kadar glukosa darah, manajemen diri diabetes, ketaatan diet, diabetes 

melitus tipe 2. 
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RINGKASAN PENELITIAN 

GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH BERDASARKAN  

MANAJEMEN DIRI DIABETES DAN KETAATAN DIET  

PENDERITA DM TIPE 2  DI RSUD WANGAYA, 

 DENPASAR 

Oleh : Ni Kadek Pingky Pebriana 

NIM : P07131016041 

Diabetes melitus (DM) masih menjadi persoalan kesehatan serius dunia, 

termasuk Indonesia. Jumlah pengidap diabetes terus mengalami peningkatan dari 

tahun ke tahun, terutama untuk DM tipe 2. Data WHO memperkirakan jumlah 

penderita DM tipe 2 di Indonesia akan meningkat signifikan hingga 21,3 juta jiwa 

pada 2030 mendatang. 

Penelitian ini bertujuan untuk menilai kadar glukosa darah, manajemen 

diri diabetes, dan ketaatan diet penderita DM Tipe 2 di RSUD Wangaya 

Denpasar, serta untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah berdasarkan 

manajemen diri diabetes dan ketaatan diet penderita DM tipe 2 di RSUD 

Wangaya Denpasar. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah jenis penelitian observasional 

dengan pendekatan Cross-sectional. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian 

ini menggunakan teknik Non Probability Sampling dengan metode purposive 

sampling. Jenis data dalam penelitian ini yaitu data primer dan data sekunder. 

Data primer meliputi identitas sampel, manajemen diri diabetes, ketaatan diet, 

serta antropometri. Sedangkan, data sekunder meliputi gambaran umum RSUD 

Wangaya Denpasar dan kadar glukosa darah. 

Hasil penelitian menunjukkan, sebagian besar sampel penelitian 

merupakan lansia dan berjenis kelamin perempuan. Diketahui bahwa sebagian 

besar sampel memiliki tingkat pendidikan yang rendah yaitu hanya tamat SD dan 

sebagian besar sudah tidak bekerja. Dari hasil penelitian yang dilakukan, 

diketahui bahwa sebagian besar sampel memiliki kadar glukosa darah yang tidak 

terkontrol dan memiliki manajemen diri yang kurang baik serta tidak taat terhadap 

diet. Apabila dilihat dari data gambaran kadar glukosa darah berdasarkan 

manajemen diri diabetes didapatkan hasil yaitu sampel yang memiliki manajemen 
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diri diabetes baik cenderung memiliki kadar glukosa darah yang terkontrol 

dibandingkan dengan kadar glukosa darah tidak terkontrol. Apabila dilihat dari 

gambaran kadar glukosa darah berdasarkan ketaatan diet, diketahui bahwa 

penderita DM yang taat terhadap diet akan memiliki kadar glukosa darah yang 

terkontrol, sebaliknya penderita DM yang tidak taat terhadap diet akan memiliki 

kadar glukosa darah yang tidak terkontrol.  

Dari hasil penelitian ini ditemukan bahwa sebagian besar sampel 

memiliki manajemen diri diabetes yang kurang baik dan tidak taat terhadap diet, 

serta memiliki kadar glukosa darah yang tidak terkontrol. Oleh karena itu, kami 

menyarankan untuk dibentuk suatu paguyuban atau perkumpulan bagi penderita 

DM rawat jalan di RSUD Wangaya Denpasar, untuk mendapatkan edukasi 

tentang manajemen diri diabetes dan pengaturan diet yang tepat secara rutin. 

Serta, kami menyarankan untuk ditempatkannya ahli gizi khusus di poli Interna 

dengan ruangan khusus untuk memberikan konseling, agar pengetahuan penderita 

DM tipe 2 rawat jalan mengenai manajemen diri diabetes meningkat, dan terjadi 

peningkatan ketaatan terhadap diet. 

 

Daftar bacaan : 28 (2004-2018) 
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