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DESCRIPTION OF BLOOD GLUCOSE LEVELS WHEN IN PREGNANT 

MOTHERS TRIMESTER II AND III IN PUSKESMAS I  

DENPASAR TIMUR 

 

ABSTRACT 
 

Diabetes mellitus is a metabolic disease caused by an increase in blood sugar 

levels above normal values. One of the diabetes mellitus groups is gestational 

diabetes mellitus (GDM). GDM is a pregnancy that is accompanied by an increase 

in insulin resistance. Diabetes is generally found in the second or third trimester of 

pregnancy. Early screening in pregnant women needs to be done because 

gestational diabetes mellitus almost never gives complaints. This research is a 

descriptive research. In this study, the researchers aimed to determine, examine 

blood glucose levels during the second and third trimesters of pregnant women at 

Puskesmas I East Denpasar and describe them based on the characteristics of 

pregnant women. Sampling technique using Accidental Sampling. The sample in 

this study were 30 respondents who were pregnant women who had their contents 

checked. Instrument for checking blood glucose while using a glucometer with the 

POCT method. The results showed that pregnant women in the second and third 

trimesters had blood glucose levels while in the non-DM category as many as 14 

respondents (47%), pre-DMG as many as 16 respondents (53%), and DM as many 

as 0 respondents (0%). The conclusion in this study is that almost all respondents 

in the category of gestational prediabetes mellitus with blood glucose levels at 73-

122 mg/dl. 

Keywords: pregnancy, blood glucose, diabetes mellitus 
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GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU PADA 

IBU HAMIL TRIMESTER II DAN III DI PUSKESMAS I 

DENPASAR TIMUR 

 

ABSTRAK 

 

Diabetes mellitus adalah penyakit metabolisme yang disebabkankan oleh adanya 

peningkatan kadar gula darah diatas nilai normal. Salah satu kelompok diabetes 

mellitus adalah diabetes mellitus gestasional (DMG). DMG adalah kehamilan 

yang disertai dengan peningkatan insulin resistance. Diabetes ini umumnya mulai 

ditemukan pada kehamilan trimester kedua atau ketiga. Skrining awal pada wanita 

hamil perlu dilakukan karena penyakit diabetes mellitus gestasional hampir tidak 

pernah memberikan keluhan. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif. 

Dalam penelitian ini peneliti bertujuan untuk mengetahui, memeriksa kadar 

glukosa darah sewaktu ibu hamil trimester II dan III di Puskesmas I Denpasar 

Timur dan mendeskripsikannya berdasarkan karakteristik ibu hamil. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan Accidental Sampling. Sampel dalam 

penelitian ini sebanyak 30 responden ibu hamil yang memeriksakan 

kandungannya. Instrument pemeriksaan glukosa darah sewaktu menggunakan 

Glukometer dengan metode POCT. Hasil penelitian menunjukkan ibu hamil 

trimester II dan III memiliki kadar glukosa darah sewaktu dalam kategori bukan 

DM sebanyak 14 responden (47%), Pre-DMG sebanyak 16 responden (53%), dan 

DM sebanyak 0 responden (0%). Kesimpulan dalam penelitian ini yaitu hampir 

seluruh responden dalam kategori Prediabetes mellitus gestasional dengan kadar 

glukosa darah sewaktu 73-122 mg/dl. 

Kata kunci : kehamilan, glukosa darah, diabetes mellitus  
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RINGKASAN PENELITIAN 

GAMBARAN KADAR GLUKOSA DARAH SEWAKTU PADA IBU 

HAMIL TRIMESTER II DAN III DI PUSKESMAS I  

DENPASAR TIMUR 

 

Oleh: Made Suci Nila Kencana (P07134019057) 

Pada masa kehamilan kadar gula darah akan meningkat, hal ini terjadi 

karena kebutuhan insulin pada masa kehamilan meningkat hingga mencapai 3 kali 

dari keadaan normal. Hal ini disebut sebagai tekanan diabetogenik dalam 

kehamilan. Pada keadaan ini yang menjadi masalah adalah bila seorang ibu tidak 

mampu meningkatkan produksi insulin, sehingga terjadi hipoinsulin yang 

mengakibatkan hiperglikemia atau diabetes mellitus gestasional (diabetes yang 

timbul hanya dalam kehamilan). Diabetes Mellitus Gestasional (DMG) adalah 

suatu gangguan toleransi glukosa yang terjadi atau diketahui pertama kali pada 

saat kehamilan sedang berlangsung. Keadaan ini biasa terjadi pada saat 24 minggu 

usia kehamilan dan sebagian kadar glukosa darah penderita akan kembali normal 

setelah melahirkan. Namun, pada hampir setengah angka kejadiannya, diabetes 

akan muncul kembali. Kadar glukosa yang tinggi saat kehamilan dapat 

menyebabkan abortus dan partus prematorus, preeklampsia, hidramnion, kelainan 

letak janin dan insufiensi plasenta.  

Skrining awal pada wanita hamil perlu dilakukan karena penyakit diabetes 

mellitus gestasional hampir tidak pernah memberikan keluhan. Pemeriksaan 

skrining diawali dengan parameter pemeriksaan glukosa sewaktu. Jika hasil yang 

didapatkan memiliki nilai normal maka harus dilakukan pemeriksaan ulang pada 

minggu kehamilan antara 24-28 minggu karena umumnya peningkatan kadar 

glukosa darah yang signifikan terdeteksi pada minggu-minggu tersebut. 

Tujuan dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui kadar glukosa darah 

sewaktu ibu hamil trimester II dan III di Puskesmas I Denpasar Timur dan 

mendeskripsikannya berdasarkan karakteristik. Jenis penelitian ini adalah 

penelitian deskriptif. Penelitian dilaksanakan pada bulan Januari sampai dengan 

bulan Mei tahun 2022. Pengambilan dan pemeriksaan sampel dilakukan di 

poliklinik KIA Puskesmas I Denpasar Timur dan dilaksanakan selama 4 hari 

dengan sampel penelitian yang berjumlah 30 sampel darah kapiler ibu hamil 
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trimester II dan III yang memeriksakan kandungannya dan bersedia menjadi 

responden. Teknik sampling menggunakan teknik Accidental Sampling.  

Pemeriksaan kadar glukosa sewaktu pada responden dilakukan dengan 

Glukometer metode POCT.   

Berdasarkan hasil pemeriksaan menunjukkan kadar glukosa darah responden 

terbanyak 16 orang (53%) memiliki kadar glukosa darah sewaktu pre-DMG. Dan 

yang memiliki kadar glukosa darah sewaktu kategori tidak DMG sebanyak 14 

orang (47%) serta tidak ada yang masuk kedalam kategori DMG. Karakteristik 

umur ibu hamil didapatkan kelompok umur terbanyak yaitu umur diatas 25 tahun 

(60%). Karakteristik usia kehamilan terbanyak didapatkan pada trimester III 

(63%). Karakteristik riwayat DM keluarga pada ibu hamil terbanyak pada kategori 

tidak memiliki riwayat DM keluarga (90%). Karakteristik asupan makanan selama 

kehamilan ditemukan terbanyak pada kelompok asupan makanan yang cukup 

(47%). Karakteristik aktivitas fisik ditemukan terbanyak pada kelompok aktivitas 

fisik kategori berat (57%).  

Kadar glukosa darah sewaktu berdasarkan karakteristik umur ibu hamil 

kategori pre DMG terbanyak pada usia diatas 25 tahun (30%). Karakteristik usia 

kehamilan dengan kategori pre DMG ditemukan terbanyak pada usia kehamilan 

trimester III (40%). Karakteristik riwayat DM keluarga ibu hamil dengan kategori 

pre DMG terbanyak terdapat pada kelompok tidak memiliki riwayat DM keluarga 

(47%). Karakteristik asupan makanan selama kehamilan kategori pre DMG 

ditemukan terbanyak pada kelompok asupan makanan yang cukup (27%). 

Karakteristik aktivitas fisik dengan kategori pre DMG ditemukan terbanyak pada 

kelompok aktivitas fisik yang berat (33%). 

Berdasarkan hasil penelitian gambaran kadar glukosa darah sewaktu di 

Puskesmas I Denpasar Timur menunjukkan sebagian besar responden termasuk 

dalam kategori pre DMG. Pada penelitian ini yang mempengaruhi kadar glukosa 

darah ibu hamil dapat dilihat berdasarkan umur ibu hamil, usia kehamilan dan 

asupan makanan selama hamil. Hal ini terjadi karena pada umur 25 tahun keatas 

dan usia kehamilan memasuki trimester II dan III, ibu hamil lebih rentan terkena 

penyakit diabetes mellitus gestasional, dan dalam asupan makanan jika pola 

makan ibu selama kehamilan berlebih (kabohidrat berlebih) maka kadar gula 
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darah akan meningkat. Sedangkan berdasarkan riwayat DM keluarga dan aktivitas 

fisik menunjukkan hasil tidak selalu mempengaruhi kadar glukosa darah pada ibu 

hamil.  

Berdasarkan penelitian ini diharapkan untuk kepada institusi puskesmas agar 

memberi penyuluhan tentang pemeriksaan glukosa darah saat kehamilan. Kepada 

ibu hamil diharapkan selalu menjaga kesehatan pada masa kehamilan dan juga 

menerapkan gaya hidup yang sehat guna untuk menjaga kadar glukosa darah agar 

tetap normal tidak mengalami kenaikan dan penurunan yang berlebih. Kepada 

peneliti selanjutnya agar menambahkan variabel karakteristik penelitian yang lain 

agar hasil yang didapat lebih mendetail dan menyeluruh. 

Daftar bacaan : 36 (2006 – 2021) 
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