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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diabetes adalah penyakit metabolisme yang berlangsung lama dan dibagi
menjadi dua jenis, yaitu tipe 1 dan tipe 2. Gejala utamanya adalah kenaikan kadar
gula darah yang jika tidak diperhatikan bisa menyebabkan kerusakan berat pada
jantung, pembuluh darah, mata, ginjal, dan saraf. Diabetes tipe 1 terjadi ketika
pankreas menghasilkan sangat sedikit atau bahkan tidak menghasilkan insulin sama
sekali. Sementara diabetes tipe 2 terjadi karena tubuh tidak merespons insulin
dengan baik atau menghasilkan jumlah insulin yang kurang (WHO, 2022).

Diabetes melitus adalah penyakit berkepanjangan yang ditandai dengan
kadar gula darah yang terlalu tinggi, disebut juga hiperglikemia. Pada diabetes tipe
2, hiperglikemia sering muncul dan menyebabkan gejala seperti lemas, mati rasa,
hingga bahkan kehilangan kesadaran (ADA, 2025). Diabetes melitus tidak hanya
disebabkan oleh satu faktor saja melainkan merupakan hasil dari kombinasi
berbagai faktor risiko. Selain faktor genetik dan kondisi sosio-demografi,
lingkungan dan gaya hidup memiliki peran penting dalam munculnya penyakit ini.
Aspek gaya hidup dapat memengaruhi terjadinya diabetes melitus antara lain pola
makan, kebiasaan mengonsumsi alkohol, kurang tidur, merokok, serta rendahnya
aktivitas fisik (Subiyanto, 2018a).

Penderita diabetes melitus tipe 2 perlu melakukan pengaturan gaya hidup
secara menyeluruh, terutama dalam pengendalian pola makan yang seimbang,
kecukupan asupan serat, dan aktivitas fisik yang teratur berguna untuk menjaga
kadar glukosa darah tetap stabil. Namun, kenyataannya masih banyak penderita
diabetes melitus yang belum menerapkan pola makan yang belum sesuai anjuran
dengan memperhatikan 3J, yaitu : jumlah kalori yang sesuai, jadwal makan yang
tepat, dan jenis makanan yang diperlukan. Sejalan dengan hal tersebut perlu
dilakukan dalam pengendalian gula darah untuk mencegah terjadinya komplikasi

diabetes melitus (Husna & Yuliana, 2020).



Selain itu, rendahnya asupan serat juga sering terjadi pada penderita
diabetes melitus. Serat berperan penting dalam memperlambat penyerapan glukosa
serta membantu meningkatkan sensitivitas insulin. Kurangnya konsumsi makanan
berserat seperti sayuran, buah-buahan, dan biji-bijian dapat menyebabkan kadar
glukosa darah meningkat (Sari et al., 2021).

Aktivitas fisik juga menjadi faktor yang berpengaruh terhadap pengendalian
kadar glukosa darah. Sebagian besar penderita diabetes melitus memiliki kebiasaan
hidup yang kurang aktif sehingga berdampak pada peningkatan kadar glukosa
darah. Padahal, aktivitas fisik yang dilakukan secara rutin mampu membantu
meningkatkan kerja insulin serta menurunkan kadar glukosa darah (Rahayuningsih
etal.,2023).

Menurut [International Diabetes Federation (International Diabetes
Federation, 2024), fakta dan angka mengenai diabetes menunjukkan beban yang
semakin besar bagi individu, keluarga, dan negara di seluruh dunia. IDF
menyebutkan bahwa 10,5% orang dewasa usia 20-79 tahun menderita diabetes, dan
hampir separuh dari mereka tidak tahu bahwa mereka mengidap penyakit tersebut.
Pada tahun 2045, proyeksi IDF memperkirakan bahwa 1 dari 8 orang dewasa,
sekitar 783 juta orang, akan hidup dengan diabetes, dengan peningkatan sebesar
46%. Lebih dari 90% penderita diabetes tipe 2 disebabkan oleh faktor-faktor seperti
sosial-ekonomi, demografi, lingkungan, dan genetik (Savanti et al., 2025).

Hasil dari Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 menunjukkan
bahwa, berdasarkan pengukuran kadar gula darah, prevalensi diabetes melitus
(DM) meningkat pada orang usia lebih dari 15 tahun. Ini sebanding hasil dar Riset
Dasar Kesehatan Dasar 2018 menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus
10,9% dan meningkat menjadi 11,7% pada Survei Kesehatan Indonesia. Provinsi
peringkat pertama dengan prevalensi yang meningkat yakni Provinsi DKI Jakarta
dari 2,1%. Kemudian, Provinsi Sumatera Selatan termasuk dalam 12 provinsi
dengan angka prevalensi diabetes melitus yang meningkat untuk semua umur
menurut diagnosis dokter sebesar 1,2% yang mana ini mengalami peningkatan dari
hasil Riset Kesehatan Dasar sebesar 0,9% (Kementerian Kesehatan Republik

Indonesia, 2023) .



Di Provinsi Sumatera Selatan menurut BPS memperlihatkan peningkatan
jumlah kasus diabetes melitus setiap tahunnya yakni pada tahun 2021 sebesar
279.345 kasus, tahun 2022 sebesar 435.120 kasus, lalu pada tahun 2023 mengalami
peningkatan menjadi 605.570 kasus (BPS, 2024a).

Di Kota Palembang terdapat 28.898 orang yang menderita penyakit diabetes
melitus di seluruh puskesmas. Semua pasien yang terdaftar telah menerima
pelayanan kesehatan sesuai dengan standar yang berlaku. Laporan ini menunjukkan
bahwa kasus diabetes melitus di Kota Palembang masih cukup tinggi, sehingga
perlu mendapatkan perhatian lebih dalam upaya pencegahan dan pengendalian
penyakit (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2024).

Di wilayah Puskesmas Makrayu Kota Palembang terdapat 1.148 orang
penderita diabetes melitus, hal ini menunjukkan bahwa masih tingginya angka
penderita diabetes melitus di wilayah kerja puskesmas tersebut (Dinas Kesehatan
Provinsi Sumatera Selatan, 2024). Menurut data Puskesmas Makrayu Kota
Palembang di tahun 2024 jumlah penduduk yang tinggal di kecamatan Ilir Barat II
68.396 jiwa. Pasien yang dilayani penderita diabetes melitus pada Puskesmas
Makrayu 393 (34,23%) (Dinas Kesehatan Kota Palembang, 2020).

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh (Sudaryanto, Setiadi, &
Frankilawati, 2018) dengan populasi sebesar 30 responden mendapatkan hasil OR=
10,0 dapat diinterpretasikan responden dengan pola makan yang buruk memiliki 10
kali lipat risiko terhadap kejadian diabetes melitus tipe 2.

Berdasarkan penelitian (Kusmita er al., 2023) terhadap 60 responden
penderita diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas Ajung, diketahui bahwa 38 orang
(63,3%) belum menerapkan pola makan 3J dengan baik, sedangkan 22 orang
(36,7%) sudah menerapkannya sesuai anjuran. Penelitian (Wardani et al., 2024)
pada 72 responden menunjukkan bahwa 55 orang (76,4%) memiliki asupan serat
rendah, sementara 17 orang (23,6%) memiliki asupan serat cukup. Adapun
penelitian (Rahayuningsih ef al., 2023) terhadap 45 responden menunjukkan bahwa
8 orang (17,8%) memiliki aktivitas fisik rendah, 15 orang (33,3%) yang memiliki
aktivitas fisik sedang dan 22 orang (48,9%) memiliki aktivitas fisik tinggi.



Berdasarkan latar belakang yang ada, maka penulis tertarik untuk
melakukan penelitian tentang gambaran pola makan, asupan serat, aktivitas fisik
dan kadar glukosa darah pada pasien Diabetes Melitus tipe 2 di Puskesmas Makrayu

Palembang.

B. Rumusan Masalah
Prevalensi penyakit diabetes melitus di Puskesmas Makrayu pada tahun
2024 sebanyak 1.148 orang, maka peneliti tertarik melakukan penelitian lebih
lanjut untuk mengetahui Gambaran Pola Makan, Asupan Serat, Aktivitas Fisik,
dan Kadar Glukosa Darah pada Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas
Makrayu Palembang.
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahui Gambaran Pola Makan, Asupan Serat, Aktivitas Fisik, dan
Kadar Glukosa Darah pada Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 Di Puskesmas
Makrayu Palembang.

2. Tujuan Khusus

a. Diketahui karakteristik penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas
Makrayu Palembang (Jenis Kelamin, Usia, Pendidikan dan Pekerjaan).

b. Diketahui pola makan pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di
Puskesmas Makrayu Palembang.

c. Diketahui asupan serat pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di
Puskesmas Makrayu Palembang.

d. Diketahui aktivitas fisik pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di
Puskesmas Makrayu Palembang.

e. Diketahui kadar glukosa darah pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di

Puskesmas Makrayu Palembang.



D. Manfaat Penelitian

1. Bagi Peneliti

Sebagai sarana untuk memberikan dukungan kepada peneliti dan
memperluas pengetahuan tentang Gambaran Pola Makan, Asupan Serat,
Aktivitas Fisik, dan Kadar Glukosa Darah pada Penderita Diabetes Melitus
Tipe 2 Di Puskesmas Makrayu Palembang.

2. Bagi Poltekkes Palembang Jurusan Gizi
Menjadi arsip di perpustakaan kampus dan dapat dijadikan sebagai referensi

pembelajaran dalam melakukan penelitian guna meningkatkan mutu penelitian.

3. Bagi Puskesmas
Menjadi sebuah informasi bagi Puskesmas mengenai informasi
gambaran pola makan, asupan serat, aktivitas fisik, dan kadar glukosa darah

pada penderita diabetes melitus tipe 2.
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