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ABSTRAK 
 

 

FITRIA. Hubungan Kadar Gula Darah Dengan Aktifitas Fisik Pada Penderita Diabetes 

Melitus Di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Managaisaki Kabupaten Tolitoli. Dibimbing 

oleh PESTA CORRY SIHOTANG dan AFRINA JANUARISTA. 

 

Diabetes melitus adalah salah satu penyakit kronis yang terjadi akibat pankreas tidak 

cukup menghasilkan insulin untuk proses metabolisme dalam tubuh. Aktifitas fisik adalah 

kegiatan gerakan tubuh yang melibatkan kerja otot rangka dan membutuhkan energi 

untuk mengerjakannya. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kadar 

gula darah dengan aktifitas fisik di wilayah kerja puskesmas kota managaisaki kabupaten 

tolitoli. Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian analitik 

dengan menggunakan pendekatan cross-sectional. Poopulasi dalam penelitiani ini yaitu 

116 responden. Sampel penelitian berjumlah 54 responden yang diambil secara non 

probability sampling dengan tekhnik purposive sampling. Hasil penelitian menunjukkan 

dari 54 responden sebagian besar atau 31 responden (31,0%) memiliki kadar gula darah 

baik dan sebagian besar atau 27 responden (50,0%) memiliki aktifitas sedang. Hasil uji 

analisis bivariat  chi-square dengan uji alternatif fisher diperoleh nilai p-value = 0,013 (p 

< 0,05). Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara kadar gula darah 

dengan aktifitas fisik pada penderita diabetes melitus. 

 

Kata kunci :Aktifitas Fisik, Gula Darah, DM. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit metabolic akibat 

gangguan sekresi insulin, gangguan kerja insulin, maupun keduanya1. 

Diabetes adalah penyakit kronis yang disebabkan oleh kurangnya insulin 

untuk proses metabolisme dalam tubuh. Penyakit ini juga tergolong dalam 

penyakit tidak menular tetapi menjadi prioritas untuk ditangani oleh dunia. 

Diabetes merupakan penyakit yang paling banyak diderita oleh penduduk 

didunia dan merupakan urutan ke-4 dan prioritas penyakit degenerative2. 

Jumlah penduduk dunia yang terkena diabetes mellitus pada tahun 2015 

mencapai 415 juta orang lebih dan pada tahun 2040 di perkirakan jumlah 

penderita diabetes didunia akan semakin meningkat hingga mencapai 

jumlah 642 juta orang atau naik 70% dalam kurun waktu 25 tahun. 

Indonesia menempati urutan ke lima terbesar dari jumlah penderita 

Diabetes Melitus  dengan prevalensi 6,67% dari total penduduk sebanyak 

258 juta3. 

Berdasarkan data international Diabetes Federation (IDF) jumlah 

pasien DM didunia pada tahun 2017 mencapai 425 juta jiwa. Rata-rata 

yang menderita penyakit DM yaitu orang dewasa berusia antara 20-79 

tahun4. Di Indonesia sendiri pada tahun 2018 menunjukkan bahwa 

prevalensi penderita Diabetes Melitus meningkat menjadi 8,5% dari 6,9%. 

Sementara itu, dari hasil Riskesdas tahun 2018 dinyatakan bahwa Sulawesi 

tengah memiliki prevalensi Diabetes Melitus sebesar 2,2%. Angka ini 

meningkat dibandingkan dengan angka kejadian pada tahun 2013 yaitu 

hanya 1,6%. 

Diabetes Melitus adalah suatu penyakit yang ditandai dengan 

tingginya kadar gula darah disertai dengan gangguan metabolisme 

karbohidrat, lipid, dan protein akibat dari insufisiensi insulin. Insufisiensi 
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insulin dapat disebabkan oleh gangguan produksi insulin oleh sel-sel beta 

langerhans kelenjar pankreas atau disebabkan oleh kurang responsifnya 

sel-sel tubuh terhadap insulin. Salah satu tanda dan gejala penderita 

Diabetes Melitus yaitu adanya kelelahan, kurangnya aktifitas tubuh yang 

mengakibatkan penderita malas untuk beraktivitas. Kebutuhan aktivitas 

atau pergerakan dan istirahat tidur saling berhubungan dan saling 

mempengaruhi. 

Aktivitas fisik merupakan setiap gerakan tubuh yang dihasilkan 

oleh otot yang memerlukan energi. Kurangnya aktivitas fisik atu olahraga 

juga merupakan salah satu faktor terjadinya diabetes mellitus. Jika 

seseorang dalam hidupnya kurang melakukan aktifitas fisik ataupun 

olahraga maka cadangan glikogen ataupun lemak akan tetap tersimpan 

didalam tubuh. Hal ini juga menyebabkan penyakit kronis6. 

Secara garis besar kejadian Diabetes Melitus dipengaruhi oleh 

kurangnya berolahraga atau beraktivitas. Aktivitas fisik mempunyai 

pengaruh yang kuat terhadap keseimbangan energy. Latihan fisik pada 

penderita DM memiliki peranan yang sangat penting dalam 

mengendalikan kadar gula dalam darah, saat melakukan latihan fisik 

terjadi peningkatan pemakaian glukosa oleh otot yang aktif sehingga 

secara langsung menyebabkan penurunan glukosa darah. Sebagian besar 

penyebab diabetes adalah meningkatnya jumlah penduduk yang kelebihan 

berat badan atau obesitas7.  

Peningkatan jumlah diabetes mellitus sebagian besar dipengaruhi 

oleh umur, faktor genetic, gaya hidup, dan aktifitas fisik yang kurang. 

Pasien yang tidak mengontrol diabetes mellitus dengan baik akan beresiko 

terjadinya komplikasi yang dapat menimbulkan kematian maupun 

kecacatan sehingga perlu adanya pengendalian kadar gula darah. 

Pengendalian darah meliputi diet, makan, olahraga, upaya pengobatan dan 

control gula darah. Pada diabetes mellitus aktifitas fisik berperan utama 

dalam pengaturan kadar glukosa darah. Seseorang yang melakukan 
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aktifitas fisik secara rutin dan teratur akan berpengaruh pada penurunan 

kadar gula darah. 

Berdasarkan studi penelitian Hanifah (2019) dengan judul 

“Hubungan Aktivitas Fisik dan Jenis Kontrasepsi terhadap Gula Darah 

Sewaktu pada Peserta Posyandu Lansia Di Kecamatan Kartasura” bahwa 

pengaruh aktivitas fisik seperti olahraga dapat mempengaruhi kadar gula 

darah. Pada saat berolahraga, otot menggunakan glukosa yang tersimpan 

didalam darah kemudian digunakan sebagai energy sehingga keadaan ini 

mengakibatkan menurunnya kadar gula darah dan meningkatkan 

percepatan pemulihan kadar gula darah8. 

Berdasarkan studi penelitian Landani (2018) dengan judul 

“Hubungan Aktivitas Fisik dengan Gula Darah Puasa Terkontrol pada 

Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 Peserta Prolanis Di Bandar Lampung” 

bahwa terdapat hubungan dengan aktifitas fisik dengan kadar gula darah 

puasa. Saat melakukan latihan fisik terjadi peningkatan pemakaian glukosa 

oleh otot yang aktif sehingga secara langsung menyebabkan penurunan 

glukosa darah9. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan di Puskesmas Kota 

Managaisaki Tolitoli penyakit Diabetes Melitus menempati posisi ke 2 

setelah Hipertensi. Pada tanggal 23-24 Maret 2020 bahwa jumlah Diabetes 

Melitus tahun 2019 dari bulan januari hingga desember sebanyak 562 

kasus. Jumlah penderita Diabetes Melitus pada bulan Februari 2020 

sebanyak 116 orang dengan hasil skrining petugas diwilayah kerja 

puskesmas sebanyak 72 kasus dan hasil pemeriksaan pelayanan kesehatan 

dipuskesmas sebanyak 44 kasus. Berdasarkan hasil wawancara yang 

dilakukan di Puskesmas Kota Managaisaki Tolitoli didapatkan 2 pasien 

Diabetes Melitus yang sedang datang mengontrol ke Puskesmas Kota 

Mangaisaki. Didapatkan 2 orang tersebut kadar gula darahnya tinggi >200 

mg/dL dan kurang melakukan aktivitas fisik. Saat dilakukan wawancara 

mengenai aktivitas fisik sehari-hari yang dilakukan, 2 orang tersebut 
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mengatakan bahwa aktivitas yang sering dilakukan adalah aktifitas sedang 

seperti menyapu, membersihkan rumah, mencuci piring dan mencuci baju. 

Berdasarkan hasil studi dan permasalahan diatas peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Aktivitas Fisik 

dengan Kadar Gula Darah Pada Penderita Diabetes Melitus Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Kota Managaisaki Kabupaten Tolitoli”. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan dari uraian latar belakang diatas, maka dirumuskan 

masalah penelitian apakah ada “Hubungan Kadar Gula Darah dengan 

Aktivitas Fisik Pada Penderita Diabetes Melitus Di Wilayah Kerja 

Puslesmas Kota Managaisaki Kabupaten Tolitoli?”  

 

C. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Menganalisis Hubungan Kadar Gula Darah Dengan Aktifitas Fisik 

Pada Penderita Diabetes Melitus Di Wilayah Kerja Puskesmas Kota 

Managasaki Kabupaten Tolitoli. 

2. Tujuan Khusus 

a. Terindikasinya kadar gula darah sewaktu pasien Diabetes Melitus 

di wilayah kerja Puskesmas Kota Managaisaki Kabupaten Tolitoli. 

b. Terindikasinya aktivitas fisik pasien Diabetes Melitus di Wilayah 

Kerja Puskesmas Kota Managaisaki Kabupaten Tolitoli. 

c. Teranalisisnya Hubungan Kadar Gula Darah dengan Aktifitas Fisik 

pada Penderita Diabetes Melitus Di Wilayah Kerja Puskesmas 

Kota Mangaisaki Kabupaten Tolitoli.   

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Puskesmas 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan acuan di 

Wilayah Kerja Puskesmas Kota Managaisaki Kabupaten Tolitoli 

tentang hubungan kadar gula darah dengan aktifitas fisik.  
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2. Bagi Tenaga Kesehatan 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai tambahan ilmu bagi 

tenaga medis khususnya perawat dalam pengendalian kadar gula darah. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya           

Untuk peneliti selanjtnya diharapkan agar penelitian ini dapat 

dijadikan sebagai bahan referensi untuk pengembangan penelitian 

tentang kadar gula darah dan aktifitas fisik. 
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