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DESCRIPTION OF BLOOD GLUCOSE LEVELS IN  

DIABETES MELLITUS PATIENTS WITH DIABETIC FOOT  

AT MANGUSADA BADUNG HOSPITAL IN 2022 

 

 

 

ABSTRACT 

 

Diabetes melitus is a clinical syndrome of metabolic disorders, marked with 

existence hyperglycemia caused by defect insulin secretion, defects insulin action 

or both. Various complications can occur on diabetes mellitus patient, one of which  

is diabetic foot. Diabetic foot is a disease of  peripheral blood vessels in the lower 

legs due to uncontrolled blood glucose levels. The purpose of this study to determine 

the description of blood sugar levels in diabetes mellitus patient with diabetic foot 

at Mangusada Badung Hospital in 2022. This study used quantitative descriptive. 

The sampling techniques used is Non Probability Sampling, namely Purposive 

Sampling with a sample of 36 respondents. All data collected in this study is 

secondary data originating from record medical patient. The result of this study 

showed that most (78,9%) had uncontrolled fasting blood glucose levels with an 

average of 188,71 mg/dL, most (73,7%) had uncontrolled blood glucose levels 2 

hours post prandial with an average of 242 mg/dL and most (65,8%) had 

uncontrolled blood glucose levels with an average of 275,34 mg/dL. Based on the 

results of the study, it is expected to continue to monitor blood glucose levels, 

especially fasting blood glucose and 2 hours post prandial to prevent complications 

of diabetes mellitus which are more severe than before. 

 

Keywords : blood sugar levels, diabetic foot, diabetes melitus 
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH PADA PASIEN  

DIABETES MELITUS DENGAN KAKI DIABETIK  

DI RSD MANGUSADA BADUNG TAHUN 2022 

 

 

 

ABSTRAK 

 

Diabetes melitus adalah suatu sindrom klinis kelainan metabolik, ditandai dengan 

adanya hiperglikemia yang disebabkan oleh defek sekresi insulin, defek kerja 

insulin atau keduanya. Berbagai komplikasi dapat terjadi pada pasien diabetes 

melitus salah satunya yaitu kaki diabetik. Kaki diabetik merupakan penyakit 

pembuluh darah perifer pada tungkai bawah akibat tidak terkendalinya kadar 

glukosa darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar glukosa 

darah pada pasien diabetes melitus dengan kaki diabetik di RSD Mangusada 

Badung Tahun 2022. Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif. 

Teknik sampling yang digunakan Non Probability Sampling yaitu Purposive 

Sampling dengan jumlah sampel 38 responden. Seluruh data yang dikumpulkan 

dalam penelitian ini merupakan data sekunder yang diperoleh dari rekam medis 

pasien. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar (78,9%) memiliki 

kadar glukosa darah puasa tidak terkontrol dengan rata-rata 188,71 mg/dL, sebagian 

besar (73,7%) memiliki kadar glukosa darah 2 jam post prandial tidak terkontrol 

dengan rata-rata 242 mg/dL dan sebagian besar (65,8%) memiliki kadar glukosa 

darah sewaktu tidak tekontrol dengan rata-rata 275,34 mg/dL. Berdasarkan hasil 

penelitian, diharapkan agar tetap memantau kadar glukosa darah khususnya glukosa 

darah puasa dan 2 jam post prandial untuk mencegah terjadinya komplikasi diabetes 

melitus yang lebih parah lagi dari sebelumnya. 

 

Kata kunci : kadar glukosa darah, kaki diabetik, diabetes melitus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



viii 
 

RINGKASAN PENELITIAN  

 

Gambaran Kadar Glukosa Darah Pada Pasien Diabetes Melitus Dengan  

Kaki  Diabetik di RSD Mangusada Badung Tahun 2022 

 

Oleh : Ida Ayu Ketut Atika Sari Dewi (P07120019002) 

 

 Diabetes melitus adalah suatu sindrom klinis kelainan metabolik, ditandai 

dengan adanya hiperglikemia yang disebabkan oleh defek sekresi insulin, defek 

kerja insulin atau keduanya. Berbagai komplikasi dapat terjadi pada pasien diabetes 

melitus salah satunya yaitu kaki diabetik. Kaki diabetik merupakan penyakit 

pembuluh darah perifer pada tungkai bawah akibat tidak terkendalinya kadar 

glukosa darah  (Waspadji, 2014). Prevalensi DM di Indonesia mencapai 5,1% (7 

juta) pada tahun 2011 meningkat menjadi 10,6% (19 juta) pada tahun 2021 (IDF, 

2021). Kasus DM di Provinsi Bali mengalami peningkatan sebesar 1,5% pada tahun 

2013 meningkat menjadi 2% pada tahun 2018. Penderita DM khususnya di 

Kabupaten Badung mencapai 3.139 jiwa (1,67%) (Balitbangkes, 2018). Menurut 

data yang diperoleh dari catatan rekam medik RSD Mangusada Badung bahwa 

kunjungan diabetes melitus meningkat dari tahun 2020-2021. Pada tahun 2020 

sebanyak 1433 pasien dan tahun 2021 sebanyak 2444 pasien. Disamping jumlah 

prevalensi DM yang meningkat, DM juga dihantui oleh permasalahan 

ketidakstabilan kadar glukosa darah. 

 Ketidakstabilan kadar glukosa darah merupakan masalah yang berakibat 

fatal. Hiperglikemia dapat menimbulkan komplikasi yaitu krisis yang 

mempengaruhi sistem pembuluh darah dalam mata, ginjal, dan saraf serta arteri 

yang lebih besar yang menunjuk dalam akselerasi terjadinya aterosklerosis (Bilous 

& Donelly, 2014). Selain hiperglikemia, hipoglikemia juga berbahaya. 

Hipoglikemia dapat menyebabkan beberapa gejala dimulai dari gejala yang paling 

ringan dan tidak khas seperti pengelihatan kabur, penurunan daya konsentrasi, 

perasaan lemas, pusing dan sakit kepala sampai terjadinya kejang, penurunan 

kesadaran bahkan kematian  (Mansyur, 2018). Hipoglikemia ditandai dengan 

menurunnya kadar glukosa darah < 70 mg/dL (PERKENI, 2021) 
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 Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah 

pada pasien diabetes melitus dengan kaki diabetik di RSD Mangusada Badung 

Tahun 2022. Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif. Teknik 

sampling yang digunakan Non Probability Sampling yaitu Purposive Sampling 

dengan jumlah sampel 38 responden. Penelitian ini berlangsung pada bulan Maret-

April 2022. Instrumen pengumpulan data berupa lembar observasi berisi tabel kadar 

glukosa darah. Seluruh data yang dikumpulkan dalam penelitian ini merupakan data 

sekunder yang berasal dari rekam medis pasien berupa data hasil pemeriksaan kadar 

glukosa darah pertama kali yang tercantum di rekam medis.  

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar (78,9%) memiliki 

kadar glukosa darah puasa tidak terkontrol dengan rata-rata 188,71 mg/dL, sebagian 

besar (73,7%) memiliki kadar glukosa darah 2 jam post prandial tidak terkontrol 

dengan rata-rata 242 mg/dL dan sebagian besar (65,8%) memiliki kadar glukosa 

darah sewaktu tidak tekontrol dengan rata-rata 275,34 mg/dL. Karakteristik 

responden kaki diabetik berdasarkan kelompok usia yang paling banyak adalah 

pada kelompok rentang usia 50-59 tahun sebanyak 15 responden (39,5%). 

Karakteristik berdasarkan jenis kelamin yang paling dominan mengalami kaki 

diabetik adalah laki-laki sebanyak 24 responden (63,2%). Berdasarkan hasil 

penelitian, diharapkan agar tetap memantau kadar glukosa darah khususnya glukosa 

darah puasa dan 2 jam post prandial untuk mencegah terjadinya komplikasi diabetes 

melitus yang lebih parah lagi dari sebelumnya. 
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