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ABSTRAK 

Diabetes melitus (DM) mengalami peningkatan dari tahun ke tahun. Hal ini disebabkan oleh 

beberapa faktor diantaranya yaitu pola makan,stress dan lingkar perut (Obesitas Central). Mayoritas 

kejadian diabetes melitus (DM) terjadi pada kelompok lanjut usia. Karena pada tubuh lansia 

mengalami perubahan toleransi terhadap glukosa. DM dapat muncul ketika usia > 40 tahun karena 

dipengaruhi oleh gaya hidup masyarakat baik dari aktivitas fisik, hingga pola makan. Memasuki 

masa lansia, diabetes terjadi karena resistensi insulin, kurangnya masa otot dan munculnya 

perubahan pembuluh darah, obesitas, pola makan tidak teratur, stres, lingkar perut (obesitas central) 

dan genetik. Penyebab utama diabetes disebabkan oleh faktor genetik dan gaya hidup tidak sehat. 

Tujuan Penelitian : Untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan penyakit  diabetes 

melitus Tipe II pada lansia di Puskesmas Kassi-kassi. Metode Penelitian : Penelitian ini 

menggunakan metode kuantitatif dengan menggunakan pendekatan cross sectional dengan jumlah 

sampel 20 responden, tekhnik pengambilan sampel menggunakan random sampling. Penelitian ini 

telah dilaksanakan pada tanggal 28 april – 28 mei 2025. Instrumen penelitian yang digunakan adalah 

alat ukur gula darah (sinocare), pita ukur dan kuesioner. Analisis data dilakukan dengan 

menggunakan statistical package social secince (SPSS) versi 21, dengan uji chi suare. Hasil : 

Responden yang pola makan buruk sebanyak (65%) dan pola makan baik sebanyak (35%). 

Responden yang selalu merasa stres sebanyak (45%), jarang sebanyak (35%) dan tidak pernah 

sebanyak (20%). Responden lingkar perut obesitas sebanyak (75%) dan normal sebanyak (25%). 

Didapatkan pola makan p value = 0,001 sehingga p value < 0,05 dan kekuatan hubunganya kuat 

ditandai dengan nilai Phi Cramer’s 0,707, didapatkan stres p value = 0,002 sehingga p value <0,05 

dan kekuatan hubungannya kuat ditandai dengan nilai Phi Cramer’s 0,707 dan didapatkan lingkar 

perut p value = 0,002 sehingga p value <0,05 dan kekuatan hubungannya kuat ditandai dengan nilai 

Phi Cramer’s 0,850. 

Kata Kunci : Pola Makan, Stres,Lingkar Perut, Dan Diabetes Melitus. 
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PENDAHULUAN 

Tanpa mengenal usia, negara, atau jenis kelamin, diabetes merupakan salah satu 

penyebab kematian dan kecacatan paling umum di dunia. Dunia secara keseluruhan memiliki 

sekitar 529 juta orang yang menderita diabetes pada tahun 2021 (interval paparan 95% [500–

564]). Total prevalensi yang disesuaikan berdasarkan usia mencapai 6,1% (5,8–6,5), dengan 

Afrika Utara dan Timur Tengah memiliki prevalensi tertinggi yang distandarkan berdasarkan 

usia sebesar 9,3% (8,7–9,9%) pada usia 65-79 tahun, dan di perkirakan akan meningkat 

menjadi 16,8% pada tahun 2050. Sedangkan Amerika Latin dan Karibia akan meningkat 

menjadi 11,3% (10,8-11,9) (Ong et al., 2023). Di setiap negara, orang berusia 65 tahun ke 

atas paling sering terkena diabetes, dengan prevalensi lebih dari 20% dari populasi ini di 

seluruh dunia. Penderita tertinggi adalah orang yang berusia 75 dan 79 tahun (Kasus & 

Metrics, 2023) 

Wilayah Timur Tengah, Afrika Utara, Amerika Latin dan karibia memiliki prevalensi 

diabetes tertinggi di seluruh dunia berdasarkan usia Pada usia lansia. Dari peningkatan ini 

49,6% di dorong oleh trend obesitas dan 50,4% di dorong oleh pergeseran demografi, dan 

hampir seluruhnya di dorong oleh diabetes melitus tipe 2 yang mencakup lebih dari 96% 

kasus diabetes di seluruh dunia (Ong et al.,2023) 

indonesia menempati urutan ke 5 dengan kasus diabetes di seluruh dunia. Pada tahun 

2021, 10,06% atau 19,46 juta orang diprediksi menderita diabetes pada usia 20-79 tahun, 

pada tahun 2030 diperkirakan sebanyak 23,3 juta orang dan pada tahun 2045 di prediksi 

mencapai 28,8 juta penduduk menderita diabetes di Indonesia (Kementrian Kesehatan RI, 

2021). Dan di Sulawesi Selatan yang menderita diabetes melitus pada tahun 2023 

berdasarkan diagnosis dokter 1,5% (1,4-1,7) 29.481 jiwa yang menderita diabetes melitus 

(Indonesian, 2023).  

Berdasarkan data awal yang di ambil di Puskesmas kassi kassi data menunjukan bahwa 

lansia yang mengalami DM pada bulan desember pada tahun 2024 sebanyak 22  penderita, 

hal ini menunjukan bahwa saat ini masih banyak orang yang mengalami diabetes melitus tipe 

II terutama pada lansia. 

Sebagian besar kasus diabetes melitus (DM) terjadi pada kelompok usia lanjut. Hal ini 

disebabkan oleh perubahan toleransi tubuh terhadap glukosa seiring bertambahnya usia. DM 

dapat muncul pada usia di atas 40 tahun, yang dipengaruhi oleh gaya hidup masyarakat, 

termasuk aktivitas fisik hingga pola makan. Resistensi insulin, kekurangan massa otot, 

perubahan pembuluh darah, obesitas, kekurangan aktivitas fisik, pola makan yang tidak 

teratur dan faktor genetik adalah semua penyebab diabetes pada usia tua. Genetika dan gaya 

hidup yang tidak sehat merupakan faktor utama penyebab diabetes.Lingkungan sosial dan 

pemanfaatan pelayanan kesehatan adalah beberapa hal lainnya yang mempengaruhi diabetes.  

Diabetes adalah kondisi jangka Panjang, meskipun tidak secara langsung menyebabkan 

kematian, namun dapat menyebabkan konsekuensi yang serius. Multimodalitas, termasuk 

pengobatan nonfarmakologis dan farmakologis, di perlakukan untuk mengobati diabetes 

(Rika Widianita, 2023). 

Berdasarkan permasalahan tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan penlitian ini 

dengan melihat angka kejadian diabetes melitus pada lansia semakin meningkat, Oleh sebab 

itu peneliti ingin meneliti faktor-faktor yang berhubungan dengan penyakit diabetes melitus 

tipe II pada lansia di wilayah kerja Puskesmas Kassi-kassi. 

Rumusan masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah, maka rumusan masalah dalam penelitian ini 

adalah Faktor-faktor yang berhubungan dengan penyakit diabetes mellitus tipe II pada lansia 

di wilayah kerja Puskesmas Kassi-kassi? 
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METODE 

Penelitian ini bersifat kuantitatif dan menggunakan pendekatan cross-sectional untuk 

mengumpulkan data secara bersamaan tentang variabel bebas dan variabel terikat. Tujuan 

dari desain penelitian ini adalah untuk menjelaskan bagaimana variabel bebas dan variabel 

terikat berinteraksi satu sama lain (SARI, 2022). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan tabel 4.2 menunjukan bahwa sebagian besar responden yaitu sebanyak 13 

orang atau 65 % mempunyai risiko DM .  Penelitian ini , cara penentuan status diabetes pada 

responden yang belum terdiagnosis oleh dokter adalah dengan menggunakan alat ukur 

glukosa darah dengan sensor yang terbuat dari Kapiler yang mempunyai sensitivitas 70 % 

dan spesifisitas 90 % yang artinya alat tersebut dapat mendiagnosis kondisi secara akurat 

apabila responden jujur dan melaporkan kondisinya sebesar 70 % dan akurat apabila 

responden jujur dan tidak melaporkan kondisinya sebesar 90 %. Hasil uji glukometer akan 

menunjukkan kesalahan sekitar 10,1 %. Oleh karena itu , peneliti tidak hanya memaparkan 

hasil koreksi glukometer , tetapi juga meminta responden untuk memberikan masukan guna 

memperbaiki hasil yang diperoleh melalui interaksi dengan responden .Hasilnya ,  

peneliti tidak hanya menyajikan hasil koreksi glukosameter saja , tetapi juga 

memberikan umpan balik yang digunakan responden untuk memperbaiki hasil yang diperoleh 

melalui interaksi dengan responden (Erniati, 2020) 

yang ditunjukkan dalam tabel 4.3, 60% dari 12 orang yang menjawab, selalu 

mengonsumsi makanan siap saji. Hal ini sejalan dengan penelitian yang menunjukkan bahwa 

pola makan yang buruk meningkatkan risiko terkena diabetes tipe 2. (Zaenal, 2022). Hal 

tersebut didukung ketika peneliti membagikan kuesioner kepada responden dan responden 

menjawab bahwa sering mengonsumsi nasi lebih banyak dari jumlah lauknya, serta 

mengonsumsi makanan dan minuman yang manis dan responden telah mengubah pola makan 

yang tidak sehat menjadi sehat untuk mencegah terjadinya komplikasi pada penyakit, selain 

itu responden mengatakan bahwa telah memiliki riwayat keluarga diabetes melitus sehingga 

pasien mulai mengatur pola makannya. 

Hasil penelitian pada tabel 4.4 menunjukan bahwa 9 orang menjawab, yang merupakan 

45% dari jumlah responden, hampir seluruh peserta mengalami stres secara teratur Hal ini 

sejalan dengan penelitian yang menunjukkan hubungan antara stres dan diabetes tipe 2 

(Darista, 2023). 

Stres mendorong sistem endokrin untuk mengeluarkan ehinefrin, yang mempunyai efek 

yang sangat kuat pada menyebabkan timbulnya proses glikoneogenesis di hati, yang akan 

melepaskan sejumlah besar glukosa ke dalam darah dalam beberapa menit. Akibatnya, stres 

dapat menyebabkan peningkatan kandungan glukosa darah. Hal ini menyebabkan 

peningkatan kadar glukosa darah saat stres atau tegang. 

Pengukuran lingkar perut responden yang ditunjukkan dalam tabel 4.5, didukung oleh 

pengukuran yang dilakukan oleh peneliti. Namun hal ini menunjukkan perbedaan dengan 

penelitian sebelumnya, seperti yang dikemukakan oleh (Septyaningrum & Martini, 2021), 

yang menunjukkan bahwa 75% dari responden memiliki lingkar perut obesitas. Sangat 

penting untuk melakukan pengukuran ini karena lemak di daerah perut (viseral) dikaitkan 

dengan risiko kardiovaskuler dan sindrom metabolik, termasuk diabetes melitus tipe 2, 

gangguan toleransi glukosa, hipertensi, dan disliplidemia.(Septyaningrum & Martini, 2021). 

Berdasarkan hasil analisa bivariat tabel 4.6 menunjukkan bahwa delapan orang yang 

berpartisipasi dalam penelitian memiliki pola makan yang buruk dan berisiko terkena 

diabetes tipe II. Peneliti berpendapat bahwa pengetahuan tentang pola makan sangat penting 

untuk menghindari risiko penyakit tersebut dan untuk mengetahui bagaimana cara 

menghindarinya. 
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Menurut (MANTO, 2023) ada beberapa hal penting yang dapat dilakukan untuk 

membantu penderita DM, seperti meningkatkan kesehatan diri penderita untuk mengenali 

penyakitnya, memberi tahu mereka bahwa DM tidak dapat dibudidayakan, dan memberi 

mereka kesadaran yang tinggi untuk mengelola penyakitnya. Mengubah pola makan sangat 

membantu mencegah komplikasi pada penderita diabetes tipe II. 

Di wilayah kerja puskesmas kassi-kassi, hasil analisis menunjukkan bahwa ada 

hubungan antara pola makan dan penyakit diabetes melitus tipe II, dengan nilai p sebesar 

0,001 dan nilai p < 0,05. Ini menunjukkan bahwa Ha diterima, yang berarti bahwa ada 

hubungan antara pola makan dan penyakit diabetes melitus tipe II. Menurut asumsi peneliti, 

mengatur pola makan sangat penting untuk penderita DM Tipe II, terutama untuk mencegah 

komplikasi dengan menghindari makanan dan minuman manis. Dengan nilai phi-Cramers V 

sebesar 0,707, jelas ada hubungan kuat antara pola makan dan penderita DM Tipe II. Jadi, 

pola makan sangat penting untuk manajemen keperawatan. 

Berdasarkan hasil analisa bivariat menunjukan12 responden yang mengalami stres dan 

berisiko DM Tipe II, sementara 3 responden tidak mengalami stres dan berisiko DM Tipe II, 

seperti yang ditunjukkan dalam tabel 4.7. Variasi ini disebabkan oleh perubahan dalam pola 

makan atau gaya hidup responden. Peneliti berpendapat bahwa jika seseorang sering 

mengalami stres, harus diperhatikan karena jika dibiarkan, akan membahayakan kesehatan 

pasien. 

Ada hubungan antara stres dan penderita DM Tipe II di wilayah kerja Puskesmas 

Kassi-kassi, seperti yang ditunjukkan oleh nilai p sebesar 0,002 dan nilai p < 0,05, sehingga 

ha diterima. Peneliti berpendapat bahwa pengendalian stres adalah kunci untuk mencegah 

DM Tipe II dan penyakit lainnya. Selain itu, hasil analisis menunjukkan bahwa ada kekuatan 

yang signifikan dalam hubungan antara stres dan penyakit diabetes melitus Tipe II. Nilai Phi 

Cramers V ditunjukkan. Jadi, stres sangat penting dalam manajemen keperawatan. 

Menurut tabel 4.8, lingkar perut responden lebih dari 80 persen dan 8 dari mereka 

berisiko DM Tipe II dan 2 tidak berisiko. Lingkar perut responden lebih dari 90 persen dan 5 

dari mereka berisiko DM Tipe II dan 1 tidak berisiko. Ini disebabkan oleh fakta bahwa 

lingkar perut rata-rata penderita di atas normal, terutama pada wanita, karena hampir seluruh 

lingkar perut wanita melebihi normal, yaitu di atas 80. Peneliti mengatakan bahwa penting 

untuk mencegah obesitas central karena dapat mencegah penyakit diabetes tipe II dan 

penyakit lainnya. Karena itu, penting untuk mencegah obesitas central dengan berolahraga, 

mematuhi pola makan sehat, dan menjalani gaya hidup sehat. 

Di wilayah kerja puskesmas kassi-kassi, ada hubungan antara lingkar perut dan 

penyakit diabetes tipe II, dengan nilai p sebesar 0,002 dan nilai p < 0,05. Hasilnya 

menunjukkan bahwa Ha diterima, yang berarti bahwa ada hubungan antara keduanya. 

Peneliti menemukan bahwa lingkar perut adalah salah satu faktor yang menyebabkan DM 

Tipe II. Oleh karena itu, penting bagi penderita untuk menghindari obesitas sentral dengan 

berolahraga dan belajar menjalani gaya hidup sehat. Selain itu, hasil analisis menunjukkan 

bahwa ada hubungan yang kuat antara lingkar perut dan penyakit diabetes melitus Tipe II, 

dengan nilai Phi Cramers V sebesar 0,850. Kesimpulannya adalah bahwa lingkar perut sangat 

penting untuk manajemen keperawatan.. 

 

KESIMPULAN 

1. Ada hubungan antara pola makan dan penyakit diabetes melitus Tipe II di Puskesmas 

Kassi-Kassi, dengan nilai p value = 0,001 (p value = 0,05). 

2. Ada hubungan antara stres dan penyakit diabetes melitus Tipe II di Puskesmas Kassi-

Kassi, dengan nilai p = 0,002 (p value = 0,05). 

3. Ada hubungan antara lingkar perut dan penyakit diabetes melitus Tipe II di Puskesmas 

Kassi-Kassi, dengan nilai p = 0,002 (p value = 0,05). 
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Saran 

1) Bagi Institusi pendidikan 

Disarankan agar peneliti ini dimasukkan ke dalam mata kuliah keperawatan medikal 

bedah, terutama yang berkaitan dengan perawatan pasien diabetes mellitus. 

2) Bagi Perawat Puskesmas 

Disarankan agar hasil penelitian ini diharapkan perawat puskesmas untuk sering 

memberikan penyuluhan untuk keluarga dan pasien tentang betapa pentingnya mengatur pola 

makan,stres dan lingkar perut terkait keberhasilan manajemen praktik. 

3) Bagi Peneliti Selanjutnya 

Karena penelitian ini hanya membahas pola makan, stres, dan lingkar perut, peneliti 

selanjutnya diharapkan dapat menjelaskan secara luas tentang faktor-faktor yang 

menyebabkan diabetes tipe II. Mereka juga dapat memasukkan DM tipe II pada remaja yang 

mungkin didiagnosis. 
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