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DESCRIPTION OF BLOOD GLUCOSE LEVELS IN THE 

ELDERLY IN BANJAR SAKENAN BALERAN DELOD 

PEKEN VILLAGE TABANAN DISTRICT  

 

ABSTRACT 
 

 

Blood glucose level is the concentration of sugar in the blood that is formed 

from carbohydrates in food and stored as glycogen in the liver and skeletal 

muscles. Disruption of the blood glucose regulation system in the elderly results 

in an increase in blood glucose more than normal. The purpose of this study was 

to determine the description of blood glucose levels in the elderly in Banjar 

Sakenan Baleran, Delod Peken Village, Tabanan District. This study uses a 

quantitative descriptive research involving 30 respondents through simple 

random sampling technique. The research was carried out in February – May 

2022. Data was collected through filling out questionnaires and checking using 

the Accu Chek POCT tool. The results showed that 83% of the respondents were 

in the elderly group (60-74 years), 60% of the respondents were female, 43% of 

the respondents had a BMI in the obese category, 47% of the respondents were 

in the light physical activity group, 67% were in the higher education group and 

77% respondents are a group that does not consume alcohol. The results of the 

measurement of blood glucose levels while showing 73% in the uncertain 

category of DM, 17% in the DM category and 10% in the non-DM category. As 

many as 73% of respondents have blood glucose levels during the uncertain 

category of DM based on the characteristics of 56% are the elderly group, 46.7% 

are female, 30% are normal BMI group, 36.7% are moderate physical activity 

group, 46 ,7% belong to the higher education level group and 63.3% are the 

group that does not consume alcohol. 
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU PADA 

LANSIA DI BANJAR SAKENAN BALERAN DESA DELOD 

PEKEN KECAMATAN TABANAN 

 

ABSTRAK 

 
Kadar glukosa darah adalah konsentrasi gula yang terdapat dalam darah yang 

terbentuk dari karbohidrat dalam makanan dan disimpan sebagai glikogen di hati 

dan otot rangka. Terganggunya sistem pengaturan glukosa darah pada lansia 

mengakibatkan peningkatan glukosa darah lebih dari normal. Tujuan penelitian 

ini adalah untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah sewaktu pada lansia 

di Banjar Sakenan Baleran Desa Delod Peken Kecamatan Tabanan. Penelitian 

ini menggunakan jenis penelitian deskriptif kuantitatif yang melibatkan 30 

responden melalui teknik simple random sampling. Penelitian dilaksanakan pada 

Pebruari – Mei 2022. Pengumpulan data dilakukan melalui pengisian kuesioner 

dan pemeriksaan menggunakan alat POCT merk Accu Chek. Hasil penelitian 

menunjukkan 83% merupakan kelompok lanjut usia (60-74 tahun), 60% 

responden berjenis kelamin perempuan, 43% responden memiliki IMT kategori 

gemuk, 47% responden merupakan kelompok aktivitas fisik ringan, 67% 

merupakan kelompok tingkat pendidikan tinggi dan 77% responden merupakan 

kelompok tidak mengonsumsi alkohol. Hasil pengukuran kadar glukosa darah 

sewaktu menunjukkan 73% dengan kategori belum pasti DM, 17% dengan 

kategori DM dan 10% dengan kategori bukan DM. Sebanyak 73% responden 

memiliki kadar glukosa darah sewaktu kategori belum pasti DM yang 

berdasarkan karakteristik 56% merupakan kelompok lanjut usia, 46,7% berjenis 

kelamin perempuan, 30% merupakan kelompok IMT kategori normal, 36,7% 

merupakan kelompok aktivitas fisik sedang, 46,7% merupakan kelompok tingkat 

pendidikan tinggi dan 63,3% merupakan kelompok tidak mengonsumsi alkohol. 

 

 

Kata kunci : kadar glukosa darah sewaktu, lansia 
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RINGKASAN PENELITIAN 

GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU PADA 

LANSIA DI BANJAR SAKENAN BALERAN DESA DELOD 

PEKEN KECAMATAN TABANAN 

 
Oleh : NI PUTU AYU NINGRAT CANDRA KIRANA (P07134019049) 

 

Persentase penduduk lansia di Indonesia terus mengalami peningkatan 

dari tahun 1971 dan diperkirakan terus meningkat hingga tahun 2045. Struktur 

penduduk Indonesia yang mulai berada pada ageing population ditandai dengan 

persentase penduduk lansia  dari tahun 2020 yang mencapai lebih dari 10 persen, 

dan pada tahun 2030 diperkirakan akan mencapai 14,6 persen, bahkan pada 

tahun 2045 lansia di Indonesia diperkirakan hampir mencapai seperlima dari 

seluruh penduduk Indonesia. Pada lanjut usia terdapat kecenderungan 

menurunnya kapasitas fungsional baik pada tingkat seluler maupun pada tingkat 

organ sejalan dengan proses menua. Menurunnya kapasitas untuk berespons 

terhadap lingkungan internal yang berubah cenderung membuat orang usia lanjut 

sulit untuk memelihara homeostasis. Salah satu homeostatis yang terganggu 

yaitu sistem pengaturan kadar glukosa darah.  

Kadar glukosa darah adalah konsentrasi gula yang terdapat dalam darah 

yang terbentuk dari karbohidrat dalam makanan dan disimpan sebagai glikogen 

di hati dan otot rangka. Terganggunya sistem pengaturan glukosa darah pada 

lansia mengakibatkan peningkatan glukosa darah lebih dari normal. Hal ini 

menyebabkan lansia berisiko terhadap terjadinya Diabetes Melitus. Diabetes 

Melitus adalah penyakit menahun (kronis) berupa gangguan metabolik yang 

ditandai dengan kadar gula darah yang melebihi batas normal dan merupakan 

salah satu dari lima kondisi kronis paling utama yang mempengaruhi lansia. 

Berdasarkan uraian tersebut penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

kadar glukosa darah sewaktu pada lansia di Banjar Sakenan Baleran Desa Delod 

Peken Kecamatan Tabanan. 

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian deskriptif kuantitatif yang 

melibatkan 30 responden. Penentuan responden dilakukan dengan teknik simple 

random sampling. Penelitian ini berlangsung pada bulan Pebruari – April 2022. 

Data dikumpulkan melalui pengisian kuesioner dan pemeriksaan kadar glukosa 
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darah sewaktu menggunakan alat POCT merk Accu Chek. Hasil penelitian 

didapatkan sebanyak (83%) responden berusia 60-74 tahun dan (17%) responden 

berusia 75-89 tahun. Berdasarkan jenis kelamin, sebagian besar responden 

berjenis kelamin perempuan (60%), sedangkan responden laki-laki sebanyak 

(40%). Berdasarkan IMT, sebanyak (43%) responden memiliki IMT kategori 

gemuk, sebanyak (37%) responden memiliki IMT kategori normal, dan 

sebanyak (20%) responden memiliki IMT kategori kurus. Berdasarkan aktivitas 

fisik, sebanyak (47%) responden memiliki kategori aktivitas fisik ringan, 

sebanyak (40%) responden memiliki kategori aktivitas fisik sedang dan (13%) 

responden memiliki kategori aktivitas fisik berat. Berdasarkan tingkat 

pendidikan, sebagian besar responden memiliki tingkat pendidikan tinggi (67%), 

sedangkan tingkat pendidikan rendah sebanyak (33%). Berdasarkan kebiasaan 

mengonsumsi alkohol, sebagian besar responden tidak megonsumsi alkohol 

(77%), sedangkan mengonsumsi alkohol sebanyak (23%). 

Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah sewaktu sebanyak (10%) lansia 

memiliki kadar glukosa darah sewaktu kategori bukan DM, (73%) dengan 

kategori belum pasti DM dan (17%) dengan kategori DM. Nilai rata – rata kadar 

glukosa darah sewaktu yaitu 133,8 mg/dl dengan nilai kadar glukosa darah 

sewaktu terendah yaitu 88 mg/dl dan tertinggi yaitu 239 mg/dl. Berdasarkan 

hasil tersebut, dapat disimpulkan bahwa sebagian besar lansia memiliki kadar 

glukosa darah sewaktu kategori belum pasti DM. Bagi lansia sangat disarankan 

untuk rutin melakukan pemeriksaan glukosa darah serta lansia dengan kadar 

glukosa darah sewaktu kategori DM dianjurkan untuk melakukan pola makan 

sehat dan melakukan pemeriksaan di fasilitas kesehatan baik di rumah sakit, 

puskesmas ataupun klinik untuk mendapatkan konsultasi lebih lanjut. 
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