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ABSTRAK

Putri Abel Manalu (032022038)
Karakteristik Penderita Diabetes Melitus di Puskesmas
Padang Bulan Medan Tahun 2023-2025

xviii + 50 + Lampiran

iPenyakit Diabetes Melitus merupakan salah satu dampak dari gangguan sekresi
insulin atau insensitivitas sel terhadap insulin. Penyakit Diabetes Melitus:
.merupakan penyakit kronik yang harus mendapatkan penanganan secara
'berkelanjutan Penelitian ini menggunakan desain case series dengan pendekatan'
deskriptif. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh penderita Diabetes Melitus:
iyang tercatat di Puskesmas Padang Bulan Medan periode tahun 2023- 2025
sebanyak 190 orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling.:
\Data diperoleh dari rekam medis dan dianalisis menggunakan analisis univariat:
untuk menggambarkan karakteristik responden meliputi usia, jenis kelamin, faktor!
iketurunan, lama menderita diabetes melitus, dan tingkat pendidikan. Hasil
ipenelitian menunjukkan bahwa sebagian besar penderita Diabetes Melitus berada.
pada kelompok usia 5665 tahun (40,0%), berjenis kelamin perempuan (59, 5%),,
imemiliki faktor keturunan (63,7%), lama menderita Diabetes Melitus selama 1-3
.tahun (55,3%), serta memiliki tingkat pendidikan Diploma/Sarjana (37,9%).
'KeSImpuIan penelitian ini menunjukkan bahwa Kkarakteristik penderita Diabetes:
‘Melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-2025 didominasi oleh usia
'Ianjut perempuan, memiliki riwayat keturunan, lama menderita 1-3 tahun, serta
tingkat pendidikan menengah hingga tinggi. Diharapkan hasil penelitian ini dapat!
imenjadi dasar dalam perencanaan program edukasi dan pencegahan Diabetes:
'Melltus yang lebih efektif di pelayanan kesehatan primer.

'Kata Kunci: Diabetes Melitus, Karakteristik Penderita, Puskesmas
\Daftar pustaka : (2022 — 2025)
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ABSTRACT

Putri Abel Manalu (032022038)
Characteristics of Patients with Diabetes Mellitus at Padangulan
Public Health Cente, Medan, 2023-2025

'xvm + 50 + Appendixs
Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease characterized by elevated blood;
glucose levels caused by impaired insulin secretion or insulin resistance. The!
prevalence of Diabetes Mellitus continues to increase and has become a major:
health problem, including in Indonesia. This study aimed to determine the!
characteristics of patients with Diabetes Mellitus at Padang Bulan Public Health:
.Center Medan, during the period of 2023-2025.This study employed a case serles.
'de5|gn with a descriptive approach. The population consisted of all patients
diagnosed with Diabetes Mellitus recorded at Padang Bulan Public Health Center:
ifrom 2023 to 2025, totaling 190 patients. The sampling technique used was totall
isampling. Data were obtained from medical records and analyzed using univariate:
analysis to describe patient characteristics, including age, gender, family history,
iduration of illness, and level of education.The results showed that most Diabetes!
Mellitus patients were aged 5665 years (40.0%), female (59.5%), had a family
'hlstory of Diabetes Mellitus (63.7%), had been suffering from Diabetes Mellitus for.
'1 3 years (55.3%), and had a Diploma or Bachelor’s degree level of educatzon'
i(37.9%).In conclusion, the characteristics of Diabetes Mellitus patients at Padang:
Bulan Public Health Center, Medan, during 2023-2025 were predominantly;
elderly, female, had a family history of Diabetes Mellitus, experienced the disease!
ifor 1-3 years, and had moderate to higher educational levels. The findings of thls.
'study are expected to serve as a basis for developing more effective educational and
ipreventive programs for Diabetes Mellitus in primary health care settings.

iKeywords: Diabetes Mellitus, Patient Characteristics, Public Health Center

Bibliography : (2022 — 2025)
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BAB 1
PENDAHULUAN

Penyakit Diabetes Melitus merupakan salah satu dampak dari gangguan;

1.1 Latar Belakang

sekresi insulin atau insensitivitas sel terhadap insulin. Penyakit Diabetes Melitus:

imerupakan penyakit kronik yang harus mendapatkan penanganan secara:
iberkelanjutan. Jika diabetes Melitus tidak ditangani dengan benar maka akan:

imenyebabkan berbagai komplikasi diantaranya penyakit arteri peperifer (PAP).E

EPAP bisa meyebabkan dilakukan amputasi pada pasien yang mengalami Diabetes

‘Melitus(Saras, Purwono and Pakarti, 2022).

International Working Group on the Diabetic foot 2019, menyatakan setiap;

§20 detik di suatu tempat di dunia seseorang kehilangan kakinya akibat komplikasii

diabetes. Setelah amputasi tersebut, lebih dari setengah dari orang-orang ini akan:

imeninggal dalam waktu 5 tahun. Saat ini jutaan penderita diabetes menderita ulkus:

kaki yang tidak dapat sembuh dengan baik, yang biasanya berkembang kerena!

ibeberapa factor. Pasien yang amputasi kaki dikarenakan penyakit Diabetes Melitusi

akibat PAP diperkirakan sekitar 50% tetapi dapat dihindari dengan melakukani

tindakan preventif (Sari and Hermanto, 2020).

Diabetes melitus sampai sat ini masih menjadi masalah kesehatan yang

sangat penting di seluruh dunia termasuk di Indonesia. Karena kasusunya terusi
terjadi dan meningkat. Jenis penyekit diabetes melitus yang sering diderita
imasyarakat adalah diabetes melitus tipe 2, karena penyakit ini berhubungan dengan:

igaya hidup dan pola makan seseorang. Hal inilah yang menyebabkan terjadinyaf

ikomplikasi seperti gangguan penglihatan, penyembuhan yang buruk, ulkus tungkaii

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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hawah, penyakit jantung dan strok. Penyebab diabetes tipe 2 sekitar 90% - 95%

ihampir semua kasus diabetes, secara umum adalah resistensi insulin, tetapi ada

ihubungan yang kuat dengan kelebihan berat badan, dan obesitas, bertambahnyai

usia, etnis, Riwayat keluarga, aktifitas, dan gaya hidup lainnya seperti perokok,;

‘alkohol dan lain-lain, sebagai pemicu terjadinya Diabtes melitus (IDF, 2021)

Data world health organization (WHO) terdapat 422 juta orang di duniadi

imenderita diabetes mellitus dan terjadi peningkatan sekitar 8,5% pada jumlah:

iorang dewasa dihitung terdapat 2,2 juta jiwa kematian dengan angka akibat
imengalami penyakit diabetes mellitus yang terjadi sebelum barada pada usia 70!

itahun, khususnya di negara-negara dengan status ekonomi rendah dan menegahi

((Soedono, 2024). Prevalensi penderita diabetes melitus setiap tahunya semakin:

lama semakin meningkat. International Diabetes Federation (IDF) pada tahun;

52013,menempatkan negara indonesia berada di urutan ketujuh di semua negarai

iyang ada di dunia dengan jumlah penderita penyakit diabetes melitus yang berumuri

120-70 tahun mencapai 8,5 juta jiwa. Pada tahun 2021 International Diabetes!

‘Federation (IDF) memperkirakan 463 juta jiwa di dunia menderita diabetes, dan

iterdapat 9% orang dewasa penderita diabetes berasal dari negara-negaraﬁ

iberpenghasilan rendah dan menengah (Astuti et al., 2021)

Studi mengenai prevalensi diabetes yang dilakukan oleh International:

Diabetes federation bahwa 85-95% kasus diabetes melitus di dunia sebgian besar

iorang dewasa. Pada saat ini kasusu diabetes melitus tertinggi ada di benua

iMediterania Utara dan Timur Tengah dan diikuti oleh Amerika Utara dan Amerikai

'Selatan hal tersebut adalah mencerminkan terjadinya peningkatan umur harapan:

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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'hidup di negara tersebut.Di Amerika Utara kasus diabetes melitus lebih lazim di
iderita oleh lansia. Jumlah penderita diabetes melitus tertinggi saat ini berada padai

ikelompok umur 40-50 tahun sebanyak 166 juta jiwa, namun pada usia 60-70 tahuni
Ejumlah penderita diabetes melitus 164 juta jiwa. Di eropa angka prevalensi diabetesi
Emelitus berkisar dari 1,6% di Islandia sampai 7,9% sedangkan di inggris angkepi
Ekejadian diabetes melius mencapai 2,9% (Apriyan, Kridawati and W. Rahardjo,i

2020).

Berdasarkan jenis kelamin, IDF memperkirakan prevalensi diabetes tahun:

12019 yaitu 9% pada perempuan dan 9,65% pada laki-laiki. Angka di prediksidi akan

iterus meningkat hingga mencapai 578 jutadi tahun 2030 dan 700 juta di tahun 2045.§

IDF memperkirakan prevalensi diabetes akan terus men ingkat seiring pertambahan:

wsia penduduk yaitu antara umur 65-79 tahun atau lansia. Artinya lansia memiliki

iresiko lebih tinggi menderita diabetes (Mulyati, Sri, 2022). Data Riskesdas 2018

imenyatakan bahwa kota medan menempati posisi ke-4 terbanyak penyakit diabetesi

imellitus di suamtera utara pada tahun 2018, di urutkan berdasarkan kabupaten kota

vaitu daerah pakpak barat (1,6%), Kota tebing tinggi (1,5%),Kota padang:

isidempuan (1,3%), Kota Medan (1,2%), terakhir dsamosir (0,2 (Kurzaini,i

iSyafrinanda and Olivia, 2023).

Banyak angka kejadian Diabetes Melitus meningkat antara lain disebabkan:

ioleh kegemukan, merokok, stress, penyakit meyertai seperti hipertensi, jantung,!

imengkomsumsi makanan cepat saji, alcohol, obat-obatan yang mempengaruh kadar.

iglukosa darah, dan bisa juga disebabkan oleh faktor keturunan atau genetik .(Sarii

and Hermanto, 2020). Diabetes melitus juga ditandai dengan kombinasi resistensi:

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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linsulin perifer dan sekresi insulin yang tidak memadai oleh sel-sel pankreas.

iResistensi insulin yang disebabkan oleh peningkatan kadar asam lemak bebas dani

isitokin proinplamasi dalam plasma, menyebabkan penurunan transport glukosa ke:

dalam sel otot, peningkatan produksi glukosa ke dalam sel otot, peningkatan:

iproduksi glukosa dan peningkatan pemecahan lemak.

Komplikasi diabetes mellitus meliputi penyakit mikrovaskuler,termasuk:

penyakit arteri coroner, arteri perifer,sindrom hiperosmoler hiperglikemik

nonketotik,ulserasi kulit, dan gagal ginjal kronis. Gejala awal diabetes mellitus

biasanya adalah hipoglikemia, hanya ditandai dengan penurunan kadar gula darah.

Penurunan kadar gula darah pada awalnya sementara tertapi akhirnya menjadii

ipermanen. ketika gejala muncul, biasanya samar seperti sakit kepala, rasa cepat

ilelah,dan mengantuk (Saras, Purwono and Pakarti, 2022)

Penatalaksanaan diabetes mellitus terdiri dari 4 hal penting untuk (Soedono,,

2024) latihan jasmani dan farmakologi. Penanganan farmakologi efektif untuk:

imenstabilakan kadar gula darah, akan tetapi agar pasien dapat lebih mengontroli

ikadar gula darahnya tersebut maka sangat di sarankan untuk mengkombinasikan:

iterapi farmakologi dan non farmakologi (Soedono, 2024).

Berdasarkan survei awal pada bulan Juli 2025 yang diambil oleh peneliti

di Puskesmas padang Bulan Medan didapatkan keseluruhan pasien diabetes

melitus berjumlah 190 pasien, dan hasil wawancara singkat yang telah dilakukan

ikepada 4 penderita diabetes melitus mengetahui cara menjaga kestabilan gula

Edarahnya, namum kurang kemauan untuk melakukan upaya menjaga kestabilan
gula darahnya.

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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1.2

Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas maka rumusan:

imasalah dalam penelitian ini adalah bagaimana karakteristik penderita diabetes:

imelitus di puskesmas padang bulan medan tahun 2023-2025?

§1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1

diabetes melitus di puskesmas padang bulan tahun 2023- 2025.

1.3.2

1.

Tujuan Umum

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui karakteritik penderita

Tujuan Khusus
Menganalisis Karakteristik berdasarkan usia pada penderita diabetes:
melitus.

Meganalisis Karakteristik berdasarkan jenis kelamin pada penderit

diabetes mellitus.

a
Menganalisis karakteristik berdasarkan factor keturunam pada penderita

diabetes melitus
Mengidentifikasi karakteristik berdasarkan lama menderita pada penderitaui
diabetes mellitus.

Mengidentifikasi karakteristik berdasarkan pendidikan pada penderita

diabetes mellitus.

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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1.4  Manfaat Penelitian

§1.4.1 Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan memberikan informasi mengenai Kkarakteristik

penderita diabetes melitus di puskesmas padang bulan medan tahun 2023- 2025.

1.4.2 Manfaat Praktis
1. Bagi institusi pendidikan

Hasil penelitian ini diharapakan untuk menambahkan wawasan:

mahasiswa/l khususnya ilmu keperawatan yang berkaitan dengani
karakteristik penderita diabetes melitus di puskesmas padang bulan medani
tahun 2023-2025.
2. Bagi penderita diabetes melitus
Diharapkan dapat menambah informasi kepada penderita diabetes
melitus tentang pentingnya kepatuhan minum obat anti diabetes melitus
3. Bagi mahasiswa

Penelitian ini dapat digunakan sebagai tambahan atau sumber:

pengetahuan bagi mahasiswa yang membahas tentang Kkarakteristik

penderita diabetes melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-

2025

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep Diabetes Melitus

2.1.1 Defenisi Diabetes Melitus

Diabetes Melitus (DM) adalah sekumpulan gejala penyakit yang di tandai;

dengan peningkatan gula darah atau hiperglikemia. Peningkatan kadar gula darahi

iini disebabkan oleh turunya produksi atau sensivitas hormon insulin oleh kelenjar
ipakreas. Hal ini menyebabkan gula tidak bisa masuk ke dalam sel tubuh dan beredar:

idalam darah.Diabetes melitus merupakan penyakit yang sering disebut sebagaii

‘“gula tinggi” dikarenakan adanya peningkatan glukosa drah tinggi (hiperglikemia).

iPenyakit ini di tandai dengan ketidak mampuan tubuh dalam melaksanakan

imetabolism karbohidrat, lemak maupun protein (Andrii setiya wahyudi, 2023)

Diabetes Melitus (DM) merupakan kelainan metabolisme yang ditandai,

dengan peningkatan kadar glukosa darah akibat berkurangnya sekresi insulin oleh:

sel beta pankreas dan/atau disfungsi/resistensi insulin yaitu hormon yang:
idiproduksi oleh sel beta pankreas untuk mengontrol kadar gula darah dengan:

imengatur pemanfaatan dan penyimpanan glukosa. Penyebab utama kekurangani

insulin adalah rusaknya sel beta pankreas, khususnya sel penghasil insulin. Selain

iitu, DM juga bisa disebabkan oleh Resistensi insulin yaitu penurunan kemampuan:

I. -
'insulin dalam merangsang pemanfaatan glukosa atau penurunan respon sel target,

iseperti otot, jaringan, dan hati, terhadap kadar insulin fisiologis (Andriyani, 2021)
Diabetes Melitus merupakan penyakit ganguan metabolic menahuni

diakibatkan pankreas tidak dapat memproduksi cukup insulin atau tubuh tidak dapat!

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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'mengunakan insulin yang diproduksi secara efektif . Insulin adalah hormone yang

imengatur keseimbangan kadar gula darah. Akibatnya terjadi peningkatani

ikonsentrasi glukosa di dalam darah. Pada penderita diabetes melitus, kemampuan:

tubuhnya untuk bereaksi terhadap insulin menurun sehingga pankreas dapat!

imenghentikan produksi insulin (Ayu rahayu, 2021)

52.1.2 Etiologi Diabetes Melitus

Diabetes melitus terjadi akibat kelainan dalam produksi insulin, glucagon,

idan hormon lain yang mengakibatkan gangguan pada metabolisme karbohidrat dan:
lemak. Hal ini umumnya disertai dengan resistensi insulin, terutama pada pasieni

iyang mengalami diabetes melitus. Penyebab yang mendasari ganguan ini belumi

sepenuhnya diketahui. Setelah mengkomsumsi makanan, asupan karbohidrati

imeningkatkat kadar glukosa dalam darah dan memicu peepasan hormone incretin:

idaru usus serta insulin dari sel pankreas.(Henny kasmawati,S.Farm., 2023)
Peningkatan hormon insulin dalam tubuh meyebabkan :

1. Menghambat pembentukan glukosa di hati

Mengurangi pelepasan glucagon

3. Memicu peyerapan glukosa oleh jaringan perifer

Lebih dari 75% dari seluruh pembuangan glukosa tubuh terjadi di

N

jaringan,termasuk otak dan sistem saraf tepi, yang tidak memrlukan insulin.

iPenyeraan glukosa oleh otak terjadi pada tingkat yang sama selam periode makan:

idan saat berpuasa. Sebanyak 25% dari proses metabolism glukosa berlangsung dit

organ hati dan otot, dimana keduanya membutuhkan hormone insulin untuk

imempercepat penyerapan glukosa ke dalam sel. Saat berpuasa,sebagian besar:

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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'glukosa sekitar 85% di produksi oleh hati dan sisanya oleh organ ginjal (Henny:

kasmawati,S.Farm., 2023)

Jaringan lemak dalam tubuh hanya bertangung jawab atas sebagian kecil:

dari seluruh ekskresi glukosa dalam tubuh, lemak juga memainkan peran vital:

idalam menjaga keseimbangan glukosa. Hormon insulin memiliki dampaki

iantilipoltik yang signifikan, menurunkan jumlah asam lemak bebas dalam plasmai

((FFA). Kenaikan jumlah FFA dapat menghambat peyerapan glukosa oleh otot dani
imemicu proses gluconeogenesis di hati. Kadar FFA yang lebih sedikit

imengakibatkan peningkatan peyerapan glukosa di dalam otot dan pada akhirnya,:

imengurangi produksi glukosa di hati secara tidak lansung. Hormon glucagoni

dihasilkan oleh sel di pankreas dan dilepaskan saat tubuh sedang berpuasa. Hormoni

iini merangsang produksi glukosa di hati dan pemecahan glikogen. Sekresi insulin:

idan glucagon saling terkait erat, keduanya diperlakukan untuk menjaga konsentrasi!

iglukosa dalam darah pada level normal.(Henny kasmawati,S.Farm., 2023)
Etiologi Diabetes Melitus berdasarkan Klasifikasi WHO 2023
1. Diabetes Melitus Tipe I

a. Faktor Heredier/Genetik

Faktor hederider menimbulkan penyakit diabetes melits melalui

mempermudah perkembangan antibody auto imun melawan sel-sel
beta,jadi mengarah pada pengancuran sel-sel beta.

b. Faktor Infeksi Virus

Berupa infeksi virus coxakie dan gondogen yang merupakan pemicu yang;

kerentanan sel-sel beta terhadap penghancuran oleh virus atau
: menentukan-proses-autoimun-pada seseorang-yang-peka-secara-genetik. !

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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2. Diabetes Melitus Tipe Il

Kasus ini umumnya terjadi pada orang dewasa, dimana terjadi;

peningkatan berat badan pada seseorang yang bisa menurunkan jumlahi

reseptor insulin dari dalam sel target insulin di seluruh tubuh. Jadi membuat:

insulin yang tersedia kurang efektif dalam meningkatkan efek metabolic!
yang biasa.
3. Diabetes Melitus Malnutrisi

a. Fibro Calculous Pancresatic DM (FCPD)

Umumnya dikarenakan komsumsi makanan rendah kalori dan;

rendah protein sehingga klasifikasi pancreas melalui proses mekaniki
(fibrosis) atau toksik (cyanide) yang menyebabkan sel-sel beta menjadii
rusak.

b. Protein Defisiensi Pancreatic Diabetes Melitus (PDPD)

Biasanya dikarenakan kekurangan protein yang kronis yang
menimbulkan hipofungsi sel beta pankreas.
4. Diabetes Melitus Tipe Lain
a. Penyakit pankreas

misalnya: kanker pankreas,peradangan pada pankreas dan lain-lain.

b. Penyakit hormonal

misalnya: Acromegali yang meningkatkan GH (Growth Hormon) yang

mersangsang sel-sel beta pankreas sehingga menyebabkan sel-sel ini!
hiperaktif dan rusak.

c. Obat-obatan

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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misalnya obat yang bersifat sitotoksin terhadap sel-sel seperti aloxan:

dan sreptrozerin atau obat yang dapat mengurangi produksi insulin:

seperti derifat thiazide, phenpthiazine dan lain-lain.

2.1.3 Tanda dan Gejala Diabetes Melitus

Gejala klinis dan karakteristik DM tipe 1 dan DM tipe 2 berbeda. walaupun

DM tipe 1 dapat terjadi pada usia manapun, kebanyakan asien didiaganosis sebelumi

usia 20 tahun. Pasien DM tipe 1sering kali memiliki tubuh yang yang kurus ataui

kurang berat badan pada saat diagnosis, karena kurangnya insulin yang cukup,

ipasien dengan DM tipe 1 cenderung mengalami keloasidosis dan banyak yangi

iawalnya mengalami DKA (Henny kasmawati,S.Farm., 2023).

Pasien DM tipe 1 sering mengalami gejala pada hari atau minggu sebelum:

diagnosis. Gejala-gejala ini meliputi sering buang air kecil (poliuria) karena diuresis:
losmotik akibat glukosuria, rasa haus yang berlebihan (polidipsia) karena dehidrasi,

ipeningkatan nafsu makan (polifagia) dan penurunan berat badan karena kehilangani

ikalori. Kelelahan dan kelesuan juga sering terjadi. Adanya gejala dapat dipicu olehi

linfeksi, trauma, atau stres psikologis.

Sebaliknya, kebanyakan pasien DM tipe 2 tidak menunjukkan gejala atau

ihanya merasakan kelelahan ringan pada saat didiagnosis. Banyak pasien yang:

isecara tidak sengaja terdeteksi mengidap DM tipe 2 berdasarkan hasil pemeriksaani

laboratorium rutin (seperti glukosa plasma atau HbALC) atau akibat dari
ikomplikasi yang terjadi (seperti serangan jantung. stroke, atau gangguan ginjal).

iHiperinkemia yang ringan mungkin telah terjadi selama bertahun-tahun sebelum:

diagnosis, sehingga menjelaskan mengapa komplikasi mikrovaskular dan:

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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'makrovaskular seringkali muncul saat diagnosis. Kebanyakan pasien dengan DM:

itipe 2 memiliki kelebihan berat badan atau obesitas dengan rasio pinggang: pingguli

iyang tinggi. Banyak yang melaporkan memiliki anggota keluarga dekat yang jugai

imenderita diabetes.

Diabetes Melitus memiliki tanda dan gejala (Andrii setiya wahyudi, 2023),5

sebagi berikut :
1. Tanda dan Gejala Akut
Penderita memiliki frekuensi buang air yang sering (poliuri), sering haus

sehingga ingin banyak minum (polidipsi) dan memiliki selera makan yangi

meningkat (polifagi), dalam waktu 2-4 minggu berat badan turun 5-10 kg,i
muncul rasa mual serta muntah dan pasien mudah merasa lelah.
Pemeriksaan laboratorium didapatkan hasil kadar gula darah sewaktu > 200
mg/dl dengan kadar gula puasa <126 mg/dl.

2. Tanda dan Gejala Kronik

Fase ini penderita sering memiliki tanda dan gejala mudah mengantuk,

penglihatan kabur, rasa kram pada kaki, terasa panas serta tebal pada kulit,
muncul rasa gatal di area genetalia penurunan rangsang seksual seringi
keguguran pada ibu hamil dan bila melahirkan berat badan bayi >4Kkg.

2.1.4 Patofisiologi Diabetes Melitus

Pengolahan bahan makanan dimulai dari mulut kemudian ke lambung dan

- - - - !
iselanjutnya ke usus. Di dalam saluran pencernaan, makanan yang terdiri atas,
1 1

ikarbohidrat dipecah menjadi glukosa, protein dipecah menjadi asam amino dani

lemak menjadi asam lemak. Ketiga zat makanan itu diedarkan ke seluruh tubuh

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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untuk dipergunakan oleh organ-organ di dalam tubuh sebagai bahan bakar. Supaya:

iberfungsi sebagai bahan bakar zat makanan itu harus diolah, dimana glukosehi

dibakar melalui proses kimia yang menghasilkan energi yang disebut metabolisme.

Dalam proses metabolisme, insulin memegang peranan penting Yyaitu

imemasukkan glukosa ke dalam sel yang digunakan sebagai bahan bakar. Insulin:

iadalah suatu zat atau hormone yang dihasilkan oleh sel beta di pankreas, bila insulini

itidak ada maka glukosa tidak dapat masuk sel dengan akibat glukosa tetap beradai

di pembuluh darah yang artinya kadar glukosa di dalam darah meningkat. Pada

‘Diabetes Mellitus tipe 1, terjadi kelainan sekresi insulin oleh sel beta pankreas.i

iPasien diabetes tipe ini mewarisi kerentanan genetik yang merupakan predisposisii

untuk kerusakan autoimun sel beta pankreas. Respons autoimun dipacu oleh:

aktivitas limfosit, antibodi terhadap sel pulau langerhans dan terhadap insulin itu:

'sendiri.
1

Pada Diabetes Mellitus tipe 2, jumlah insulin normal tetapi jumlah reseptor:

insulin yang terdapat pada permukaan sel yang kurang sehingga glukosa yangi

'masuk ke dalam sel sedikit dan glukosa dalam darah menjadi meningkat.

Komplikasi Diabetes melitus dapat terjadi jika kadar gula darah tidak di:

§2.1.5 Komplikasi diabetes Melitus
icontrol dengan baik dalam janga panjang, karena dampak dari penyakit diabetes:

iyang dapat mengakibatkan berbagai kerusakan atau ganguan pada organ tubuh yangi

ilain, diantaranya adalah kebutaan, penyakit jantung koroner,gagal jantung, gagali

ginjal, ganguan sistem syaraf sampai amputasi (Nur baharia, 2020).
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! Diabetes melitus sering menyebabkan komplikasi. Ulkus kaki diabeteik:

((UKD) merupakan suatu komplikasi kronik dari diabetes melitus yang seringi
ditemui. UKD adalah penyakit kaki pada penderita diabtes engan peyebab Iukai
biasanya terdiri dari neuropati sensorik, motorik, otonom, dan ganguan pembuluh:

idarah tungkai serta adanya infeksi, dan komplikasi lainya adalah ganguan padai
ijantung dan ginjal (Nur baharia, 2020).
§2.1.6 Penatalaksanaan Diabetes Melitus

Tujuan penatalaksanaan secara umum adalah meningkatkan kualitas hidup:
pasien diabetes. Tujuan penatalaksanaan meliputi :
1. Tujuan jangka pendek: menghilangkan keluhan DM, memperbaiki kualitasi
hidup, dan mengurangi risiko komplikasi akut.

2. Tujuan jangka panjang: mencegah dan menghambat progresivitas penyulit:
mikroangiopati dan makroangiopati.

3. Tujuan akhir pengelolaan adalah turunnya morbiditas dan mortalitas DM.

Untuk mencapai tujuan tersebut perlu dilakukan pengendalian glukosar

darah, tekanan darah, berat badan, dan profil lipid, melalui pengelolaan pasien:

1
isecara komprehensif.

2.1.7 Terapi Farmakologi

Beberapa Terapi farmakologi pada diabetes melitus tipe 2 Menurut

‘American College of Clinical Pharmacy, ada terdapat 9 golongan antidiabetes oral;

iatau (ADO) yakni golongan : Sulfonilurea, meglitinid, biguanid, penghambatan alfa

iglukosidase, tiazolidindion, penghambat dipeptidyl peptidase-4, sekuestran asami

iempedu, bromokriptin, dan produk kombinasi. Sedangkan terapi non farmakologi

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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inada diabetes melitus 2 yaitu bentuk pengaturan pola makan dan latihan jasmani.

iSaIah satu latihan jasmani yaitu relaksasi diantaranya ada latihan teknik relaksasii

otot progresif Relaksasi otot progresif merupakan salah satu tindakan yang dapat

imenurunkan kadar glukosa didalam darah, terkhusus pada pasien Diabetes melitus.;

Hal ini terjadi karena adanya proses penekanan pada saat mengeluarkani

hormon yang dapat memicu terjadinya peningkatan kadar glukosa didalam darah,i

yaitu epineprin, kortisol, glikagon, adrenocorticotropic hormone kortikosteroid dan
tiroid. Sistem syaraf simpanis akan sangat berperan ketika seseorang dalam kondisi

iyang rileks dan tenang. Pada saat releks dan tenang sistem syaraf simpatis akan:

imerangsang hipotalamus untuk menurunkan pengeluaran Corticotropin - Releasingi

ihormon (CRH).

Penurunan pengeluaran CRH juga akan dapat mempengaruhi:

:adenohipofisis untuk mengurangi pengeluaran adrenocorticotropic hormone!

i(ACHT), yang dibawa melalui aliran darah ke korteks adrenal. Keadaan tersebuti

dapat menghambat korteks adrenal untuk melepas hormon kortisol.

2.2 Kadar Gula Darah

52.2.1 Defenisi Kadar Gula Darah

Glukosa darah atau kadar gula darah adalah istilah yang mengacu kepada

tingkat glukosa di dalam darah. Konsentrasi gula darah, atau tingkat glukosa serum,’

idiatur dengan ketat di dalam tubuh. Glukosa yang dialirkan melalui darah adalah

isumber utama energi untuk sel-sel tubuh.

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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! Kadar gula darah adalah gula yang terdapat dalam darah yang berasal dari:

ikarbohidrat dalam makanan dan dapat disimpan dalam bentuk glikogedi dalam hatii

dan otot rangka. Menurut Callista Roy, kadar gula darah adalah jumlah glukos

[P, >

iyang beredar dalam darah. Kadarnya dipengaruhi oleh berbagai enzim dan hormone:

iyang paling penting adalah hormone insulin. Faktor yang mempengaruhii
idikeluarkan insulin adalah makanan yang berupa glukosa, manosa dan stimulasii

ivagal obat golongan.

Glukosa (kadar gula darah), suatu gula monosakarida, karbohidrat

iterpenting yang digunakan sebagai sumber tenaga utama dalam tubuh. Glukosa!

imerupakan prekursor untuk sintesis semua karbohidrat lain di dalam tubuh sepertii

glikogen, ribose dan deoxiribose dalam asam nukleat, galaktosa dalam laktosa susu,

idalam glikolipid, dan dalam glikoprotein dan proteoglikan.

2.2.2  Faktor faktor yang Mempengaruhi Kadar Gula Darah

Terdapat Faktor-faktor yang mempengaruhi kadar gula darah. Ada beberapa

hal yang menyebabkan gula darah naik, yaitu kurang berolah raga, bertambahnyai

jumlah makanan yang dikonsumsi, meningkatnya stres dan faktor emosi

ipertambahan berat badan dan usia, serta dampak perawatan dari obat, misalnyai

isteroid. Menurut Boku (2019), beberapa faktor yang mempengaruhi kadar glukosai

ipenderita diabetes mellitus sebagai berikut.

1. Obesitas

Obesitas mengakibatkan resistensi insulin. Jaringan lemak

merupakan bagian dari sistem endokrin yang aktif berhubungan dengan hatii

dan otot (2 sasaran insulin) melalui pelepasan zat perantara yang:

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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2.2.3

mempengaruhi kerja insulin dan akhirnya penumpukan jaringan lemak:

meningkat sehingga timbulnya resistensi insulin. Resistensi insulin inii
mengakibatkan kadar gula darah sulit memasuki sel yang menyebabkani
peningkatan kadar glukosa darah. Obesitas yang kategori IMT yangi
semakin tinggi, maka kadar glukosa darah di dalam tubuh semakin buruk.

Aktivitas Fisik

Kadar glukosa darah di dalam tubuh akan semakin buruk apabila

responden kurang melakukan aktivitas fisik. Namun, kadar glukosa darah:

akan turun apabila melakukan aktivitas fisik seperti berolahraga dan senam

secara rutin karena ketika melakukan aktivitas fisik, maka ototé
menggunakan glukosa yang disimpannya sehingga glukosa yang tersimpani
berkurang.

Tingkat Stres

Stres  mengakibatkan produksi kortisol berlebihan. Kortisol:

merupakan hormon yang menghambat kerja insulin yang menyebabkani

tingginya glukosa darah di dalam tubuh. Tingkat stres yang tinggi akan:

memicu kadar gula darah semakin meningkat. Namun, pada saat kondisit

rileks akan mengembalikan kontra-regulasi hormon stres dan tubuh dapati

menggunakan insulin lebih efektif.

Pengukuran Kadar Glukosa Darah

Untuk pengukuran kadar glukosa darah bisa dilakukan dengan;

menggunakan alat yang disebut glukometer. Lancet adalah jarum kecil yang ditusuki

di ujung jari untuk mengambil setetes darah. Strip adalah sebuah alat yang:

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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'mengandung bahan kimia yang menunjukkan kadar glukosa dalam darah akibat
iadanya reaksi bahan dengan darah. Strip lama perlu ditetesi darah terlebih dahului

baru dimasukkan ke monitor, namun strip model sekarang ada strip yangi
idimasukkan dulu baru ditetesi darah. Monitor adalah sebuah alat yang disebut:

iglukometer atau glukosa-meter yang telah diatur olenh komputer sebelumnyai
isehingga kadar glukosa dapat dilihat di layar monitor. Namun, monitor terkini Iebihi

icanggih karena dilengkapi pencatatan data yang akhirnya perubahan glukosa darahi

dari waktu ke waktu bisa diketahui (Tandra, 2017).
52.2.4 Macam-macam Pemeriksaan Glukosa Darah Dalam Pemeriksaan:
Kadar Gula Darah |

Glukosa darah dikenal beberapa jenis pemeriksaan, antara lain peeriksaani

iglukosa darah puasa, glukosa adrah sewaktu, glukosa darah 2 jam PP, pemeriksaai

iglukosa darah ke-2 pada tes toleransi glukosa oral (TTGO), pemeriksaan HbA1C

i(Yulizar Darwis, 2023)

il. Glukosa darah sewaktu

Glukosa darah sewaktu merupakan pemeriksaan kadar glukosa darahi

yang dilakukan setiap hari tanpa memperhatikan makanan yang dimakan dani

kondisi tubuh orang tersebut. Pemeriksaan kadar gula darah sewaktu adalah:

pemeriksaan gula darah yang dilakukan setiap waktu, tanpa ada syarat puasai

dan makan. Pemeriksaan ini dilakukan sebanyak 4 kali sehari pada saat sebelumi

makan dan sebelum tidur sehingga dapat dilakukan secara mandiri (Andreassen,

2024). |
2. Glukosa darah puasa

Glukosa darah puasa merupakan pemeriksaan kadar glukosa darah yang;

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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dilakukan setelah pasien puasa selama 8-10 jam. Pasien diminta untuk:

melakukan puasa sebelum melakukan tes untuk menghindari adanyai

peningkatan gula darah lewat makanan yang mempengaruhi hasil tes.

3. Glukosa 2 jam setelah makan (postprandial)

Glukosa 2 jam setelah makan merupakan pemeriksaan kadar glukosai

darah yang dilakukan 2 jam dihitung setelah pasien selesai makan (M. Muftii

dkk, 2015). Pemeriksaan kadar postprandial adalah pemeriksaan kadar gulai

darah yang dilakukan saat 2 jam setelah makan. Pemeriksaan ini bertujuan:

untuk mendeteksi adanya diabetes atau reaksi hipoglikemik. Standarnya,:

pemeriksaan ini dilakukan minimal 3 bulan sekali. Kadar gula di dalam darahi

akan mencapai kadar yang paling tinggi pada saat dua jam setelah makan.:

Normalnya, kadar gula dalam darah tidak akan melebihi 180 mg per 100 cc!
darah. Kadar gula darah 190 mg/dl disebut sebagai nilai ambang ginjal. Jika
kadar gula darah melebihi nilai ambnag ginjal maka kelebihan gula akan keluari

bersama urin
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4,

iyang mempengaharuhi kadar glukosa yaitu:

Pemeriksaan penyaring

Pemeriksaan penyaring dapat dilakukan dengan caa melalui pemriksaan:

kadar glukosa sewaktu atau kadar glukosa puasa. Apabila pemriksaan peyaringi

ditemukan hasil positif,Mka perlu dilakukan konfirmasi dengan pemeriksaan;

glukosa plasma puasa atau dengan tes glukosa oral (TTGO) standard.

2.2.5 Faktor Yang Mempengaruhi yang Mempengaruhi Kadar Gula Darah

dapat mencegah terjadinya komplikasi kronik.Berikut merupakan factor —fakton

1.

Pengendalian kadar glukosa darah yang baik dan optimal diperlukan untuk

Insulin

Kadar glokosa darah yang tinggi setelah makan akan merangsang sel pulau;
lagehans untuk mengeluarkan insulin.selama belum ada insulin, glukosa!

yang terdapat dalam pendarahan darah tidak dapatmasuk ke dalam sel-sel!

jaringan tubuh seperti otot dan jaringan lemak.

Glukagen

Memobilisasi glukosa, asam lemak dan asam amino dari peyimpanan ke
1

dalam aliran darah. Defisiensi glucagon dapat meyebabkan hipoglikemiai

dan kelebihan glucagon.

Olahraga dan aktifitas

Semua gerak badan dan olahraga akan menurunkan glukosa darah.Olahraga;

mengurangi resistensi insulin sehingga kerja insulin lebih baik dan:

mempercepat pengangkutan glukosa masuk ke dalam seluntuk kebutuhani
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energi.Makin banyak olahraga makin cepat dan makin banyak glukosa yang

dipakai.

4. Diet aktivitas

Makanan dan minuman dapat mempengaruhi hasil beberapa jenis

pemeriksaan, baik langsung maupun tidak langsung, misalnya pemeriksaan

gula darah, pemeriksaan ini dipengaruhi secara langsung oleh makanan dani

minuman (kecuali air putih tawar).

2.2.6 Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kadar Glukosa Darah pada
Diabetes Melitus '

1. Usia

Umur berkaitan sangat erat dengan kenaikan glukosa darah, sehinggai

semakin bertambahnya umur maka semakin tinggi pula prevalensi diabetes dan:

\gangguan toleransi glukosa. Komponen tumbuh akan mengalami perubahan antara

lain sel beta pankreas penghasil insulin, sel jaringan target yang menghasilkani

iglukosa, sistem saraf dan hormone lain yang mempengaruhi kadar glukosa di atasi

wumur 30 tahun. Karena proses menua di atas umur 30 tahun akan memberikan:

‘dampak perubahan pada anatomis, fisiologis dan biokimia pasa sel dalam tubuh.

52. Jenis Kelamin

Jenis kelamin perempuan mempunyai risiko lebih besar terkena diabetesi

melitus dibanding dengan jenis kelamin laki-laki. Hal ini terjadi dikarenakani

1
. .

sindrom siklus bulanan (premenstrual syndrome) dan pasca menopause yang;
1 1

imembuat distribusi lemak di dalam tubuh menjadi mudah terakumulasi akibat!
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iroses hormonal tersebut sehingga perempuan lebih berisiko menderita diabetes:

imelitus.

3. Faktor keturunan

Seorang anak merupakan keturunan pertama dari orang tuanya. Jika salah:
'satu orang tuanya menderita DM, maka seorang anak memiliki risiko mengalamii

EDM sebesar 15%. Seorang anak kemungkinan mengalami DM sebesar 75% biladi

ikedua orang tuanya menderita DM. Dan bila seseorang menderita DM maka

isaudara kandungnya mempunya risiko DM sebesar 10%.

54. Lama menderita Diabetes melitus

Semakin lama seseorang menderita diabetes melitus, semakin besari

ikemungkina timbulnya komplikasi yang dapat mempengaruhi kadar gula darah.

'Semakin lama seseorang menderita DM, kontrol glukosa darah cenderung:

imemburuk karena penurunan kemampuan sekresi insulin oleh sel beta pankreas!
1 1

iyang melemah seiring waktu. Pasien yang menderita DM selama 10 tahun ataui

lebih biasanya memiliki kadar glukosa darah dan HbAlc yang lebih tinggii

dibanding yang menderita kurang dari 5 atau antara 5 sampai 10 tahun. Lama

imenderita DM juga terkait dengan peningkatan risiko komplikasi, sepertii

ikerusakan pembuluh darah, saraf, mata, dan organ lain akibat kadar glukosa darahi

iyang tinggi secara berkepanjangan. Selain itu, lama menderita DM dapat:

imenurunkan kualitas hidup dan membuat gula darah menjadi lebih sulit dikontrol,:

isehingga berkontribusi pada ketidakstabilan kadar gula darah dan komplikasii

ipenyakit lebih lanjut.
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'5. Pendidikan

Pendidikan memiliki peran penting dalam pengendalian kadar glukosa

darah pada penderita diabetes melitus (DM). Melalui pendidikan kesehatan, pasieni

dapat memperoleh pengetahuan dan keterampilan yang membantu mereka;

‘memahami penyakit, mengelola diet, memantau kadar gula darah, meningkatkani
ikepatuhan terhadap pengobatan, dan mengubah pola hidup menuju gaya hidupi

sehat. Program edukasi terbukti dapat meningkatkan kontrol glikemik,i
imenurunkan kadar gula darah puasa dan HbAlc, serta mengurangi risiko:

ikomplikasi diabetes. Dengan pendidikan yang baik, pasien DM memiliki efikasi!

idiri yang lebih tinggi dalam mengelola penyakitnya, sehingga kontrol terhadapi

ikadar gula darah menjadi lebih efektif.
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BAB 3
KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESA PENELITIAN

3.1 Kerangka Konseptual Penelitian

Kerangka konsep adalah reprentasi abstrak dari suatu realitas agar dapat:

berfungsi untuk menjelaskan hubungan antar variable dalam suatu teori. Kerangka

ini membantu peneliti mengaitkan temuan studi dengan teori yang relevan baik
'secara lansung maupun tidak langsung. Selain itu, kerangka konsep juga berperan:
isebagi alat untuk mengorganisasi informasi dan memahami interaksi berbagi factor:

E(Nursalam, 2020c). Kerangka konsep ini bertujuan untuk mengidentifikasii

ikarakteristik penderita diabetes melitus di puskesmas padang bulan medan tahun:

2023-2025.
iBagan 3.1 Kerangka Konsep Karakteristik Penderita Diabetes Melitus di
Puskesmas Padan Bulan Medan Tahun 2023-2025

Karakteristik penderita diabtes melitus di Puskesmas Padang
Bulan Medan Tahun 2023-2025
1. Usia
2. Jenis kelamin
3. Faktor keturunan
4. Lama menderita Dm
5. Pendidikan
EKeterangan:
| | :Yang Diteliti
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3.2 Hipotesis Penelitian

Hipotesis penelitian adalah dugaan sementara dari rumusan masalah atau;

pertanyaan penelitian. Hipotesis dikembangkan sebelum penelitian dilaksanakani
ikarena hipotesis akan bisa memberikan petunjuk pada tahap pengumpulan, analisis:

idan interpretasi  data (Nursalam, 2020c). Dalam penelitian ini hanya

imendeskripsikan tentang “Karakteristik Penderita Diabetes Melitus di Puskesmasi

iPadang Bulan Medan Tahun 2023-2025.
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BAB 4
METODE PENELITIAN

4.1  Rancangan Penelitian

Rancangan penelitian adalah elemen krusial dalam sebuah penelitian yang:

berfungsi untuk mengendalikan faktor-faktor yang dapat memengaruhi keakuratan;

hasil. Istilah ini digunakan untuk dua tujuan utama: pertama, untuk
imengidentifikasi permasalahan sebelum merencanakan pengumpulan data; dani

ikedua, untuk mengidentifikasikan struktur penelitian yang akan dilaksanakani

((Nursalam, 2020a).

Case series adalah studi yang meneliti suatu masalah dengan batas

terperinci, memiliki pengambilan data yang mendalam, dan menyertakan berbagii

sumber informasi. Penelitian ini dibatasi oleh waktu dan tempat dan kasus yang:

dipelajari berupa program, peristiwa, aktivitas dan individu (Nursalam, 2020c).!

[Penelitian ini menggunakan rancangan case series untuk mendeskripsikan
1 1

iKarakteristik Penderita Diabetes Melitus di Puskesmas Padang Bulan Medani

"Tahun 2023-2025.

§4.2 Populasi dan Sampel

4.2.1 Populasi

Populasi dalam penelitian adalah subjek (misalnya,manusia:klien) yang:

'memenuhhi kriteria yang telah ditetapkan oleh peneliti untuk diteliti dan di tarik:

ikesimpulanya (Nursalam, 2020a). Populasi yang digunakan dalam penelitian inii

adalah pasien yang mengalami diabetes melitus dari tahun 2023-2025 sebanyak 190§

inenderita, dengan rincian tahun 2023 terdapat 48 penderita, tahun 2024 terdapat 69!
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inenderita, tahun 2025 sebanyak 73 penderita diabetes melitus (Rekam Medis!

iPuskesmas Padang Bulan Medan).

422 Sampel

Sampel merupakan bagian dari populasi yang dipilih dengan cara tertentu
ihingga dianggap dapat mewakili populasinya. Sampel terdiri atas bagian populasii

iyang dapat digunakan sebagai subjek penelitian melalui sampling. Sampling adalahi

iproses seleksi sebagai subjek dari populasi untuk mewakili populasi yang adai

((Nursalam, 2020a). Dalam penelitian ini, teknik pengambilan data yang digunakan:

'adalah teknik total sampling dengan jumlah sampel sebanyak 190 orang penderitai

idiabetes melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan periode 2023-2025. Teknik
ipengambilan sampel ini dilakukan dengan mengambil seluruh anggota populasi.

§4.3 Variabel Penelitian dan Defenisi Operasional

§4.3.1 Variabel Penelitian

Variabel adalah perilaku atau gambaran yang memberikan nilai beda

iterhadap sesuatu benda, manusia dan lainnya (Nursalam, 2020). Penelitian yangi

iakan dilakukan menggunakan satu variabel, variabel yang digunakan penulis dalami

ipenelitian ini adalah karakteristik penderita diabetes melitus (usia, jenis kelamin,
faktor keturunan, lama menderita diabetes melitus, pendidikan) di Puskesmas

iPadan Bulan Medan Tahun 2023-2025.

54.3.2 Defenisi Operasional

Defenisi berdasarkan karakteristik yang diamati dari sesuatu yang

didefenisikan. Karakteristik yang diamati (diukur) itulah yang merupakan kunci:

idefenisi operasional. Dapat diamati artinya memungkinkan peneliti untuk!
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'melakukan observasi atau pengukuran secara cermat terhadap suatu objek atau:

ifenomena yang kemudian dapat diulangi lagi oleh orang lain (Nursalam, 2020d).

‘Tabel 4. 1 Defenisi Operasional Karakteristik penderita Diabetes Melitus
di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-2025

| Variabel Defenisi Indikator Alat Ukur | Skala
i 1.Usia Umur berkaitan sangat erat | Usia mulai Lembar R
dengan kenaikan glukosa | dari 30 Obeservasi A
darah, sehingga semakin | Tahun ?
bertambahnya umur maka o
semakin tinggi pula N
prevalensi diabetes dan A
: gangguan toleransi L
glukosa.

| 2.Jenis Jenis kelamin perempuan | Jenis kelamin N
! Kelamin mempunyai risiko lebih 1.laki-laki O
besar terkena diabetes 2.Perempuan M
: melitus dibanding dengan I
i jenis kelamin laki-laki. N
A
| L
{ 3.Factor Seorang anak merupakan | Memiliki N
i Keturunan | keturunan pertama dari riwayat Dm @)
orang tuanya. Jika salah 1. Tidak M
i satu orang tuanya keturunan |
! menderita DM. 2 Keturunan N
A
) L
| 4.Pendidik | Pendidikan memiliki 1.Tidak @)
{ an peran penting dalam Sekolah D
pengendalian kadar 29D I
: glukosa darah pada 3.SMP N
penderita diabetes melitus | 4. SMA/SMK A
(DM). 5.Diploma/ L
Sarjana

4.4 Intrumen Penelitian

Instrumen penelitian adalah alat-alat yang digunakan untuk pengumpulan;

idata instrument penelitian dibahas tentang pengumpulan data yang disebuti
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'kuesioner, yang bisa dipakai dalam wawancara (sebagai pedoman wawancara:

iberstruktur). Pada penelitian ini, instrument yang digianakan mencakup lembar;

iobsevasi sebagai alat pengumpulan data.

54.5 Lokasi dan Waktu Penelitian

24.5.1 Lokasi Penelitian

Lokasi penelitian ini dilakukankan di Puskesmas Padang Bulan Medan:

iJaIan Jamin Ginting no. 31, Padang Bulan, Kec. Medan Baru, Kota Medan,i
ESumatera Utara. Alasan peneliti memilih lokaasi tersebut karena merupakan Iahani
ipraktek klinik bagi peneliti, lahan yang dapat memenuhi kriteria sampel yangi
Edimiliki serta akses pengumpulan data lebih mudah dan ekonomis, sehinggai

idiharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan kontribusi informasi dan menjadii

idasar bagi penelitian selanjutnya.

§4.5.2 Waktu Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan November 2025 di Puskesmas

'Padang Bulan Medan.

4.6 Prosedur Pengambilan dan Pengumpulan Data

4.6.1 Pengambilan Data

Pengumpulan data adalah suatu proses pendekatan kepada subjek dan:

proses pengumpulan karakteristik subjek yang diperlukan dalam suatu penelitiani

((Nursalam, 2020c). Pengambilan data diperoleh dari data sekunder yaitu peneliti

ilangsung mengambil data dari Rekam Medik Puskesmas Padang Bulan Medan:

itahun 2023-2025.

54.6.2 Pengumpulan Data
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! Teknik pengumpulan data yaitu langkah yang paling strategis dalam sebuah:

penelitian, karena data adalah tujuan dalam mendapatkan data. Tanpa mengetahuii

iteknik kemampuan untuk mengumpulkan data dengan cara yang telah memenuhii
standar data yang sudah diterapkan. (Nursalam, 2020d). Adapun berbagai proses

idigunakan untuk mengumpulkan data yaitu, sebelum memulai penelitian, penelitii

iharus mendapatkan izin terlebih dahulu untuk mengumpulkan data pasien diabetesi

imelitus di Puskesmas Padang Bulan Medan. Setelah memperoleh izin untuk:

imelakukan penelitian dari Sekolah Ilmu Tinggi Kesehatan Medan, peneliti datang;

untuk mempelajari status pasien untuk data peneliti diambil dari Rekam Medik!

iPuskesmas Padang Bulan Medan. Dalam hal ini teknik pengumpulan datai

ipenelitian menggunakan data sekunder. Teknik pengumpulan data yang dilakukan

ioleh penulis yaitu sebagai berikut:

1. Penulis mengurus surat ijin penelitian dari Sekolah Tinggi llmu Kesehatan;

Santa Elsabeth Medan.

2. Setelah penulis memperoleh surat izin dari Sekolah Tinggi lImu Kesehatan:

Santa Elsabeth Medan untuk melakukan penelitian di Puskesmas Padang

Bulan Medan.

. Penulis memperkenalkan diri, meminta izin untuk melakukan penelitian dan:
memeberikan surat izin penelitian ke Puskesmas Padang Bulan Medan.

4. Setelah mendapat surat balasan izin melakukan penelitian dari kepal

R =

Puskesama Padang Bulan Medan , penulis melakukan pendekatan kepada;

tim Rekam Medik, penuis memperkenalkan diri ,menjelaskan tujuan dani

kegiatan yang akan dilakukan.

w

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
30



n 2 Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

=

5. Selanjutnya penulis mengambil data penderita diabetes melitus tahun 2023-

2025 dari Rekam Medik, penulis melakukan pengambilan data mengunakani
data sekunder dan kemudian penulis mengola data.
4.6.3 Uji Validitas dan Uji Realibilitas

1. Uji Validasi

Validitas adalah pengamatan serta tahap pengukuran yang berarti prinsipi
keandalan instrumen pada proses pengumpulan informasi. Instrumen yangi
digunakan mengukur apa yang seharusnya dapat diukur. (Nursalam, 2020b).

2. Uji Realibilitas

Realibilitas adalah kesamaan hasil pengukuran atau pengamatan bila faktai

atau kenyataan hidup diukur atau diamati berkali kali dalam waktu yang:
berlainan. Alat dan cara mengukur sama-sama memegang peran yang;

penting dalam waktu yang bersamaan (Nursalam, 2020b). Dalam proposali

ini penulis tidak melakukan uji validitas dan reliabilitas karena penulisi

tiidak membuat kuesioner tapi penulis mengumpulkan data dari buku status

pasien yang ada di rekam medik.

4.7  Kerangka Operasional

iBagan 4.1 Kerangka Operasional Karakteristik Penderita Diabetesi
! Melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2025

Pengajuan Judul

\ 4

ACC judul
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Pengambilan data awal

| Panviiciinan nronacal |



4.8  Pengolahan Data

Pengumpulan data merupakan $engumpulan informasi yang tepat dani
sitematis yang relevan dengan tujuan yang spesifik, dan yang dibutuhkan penelitii
untuk menjawab pertanyaan yang diajukan sebelumnya (Nursalam, 2020d)

Setelah semua terkumpul, penulis akan memeriksa apakah semua dat

benar, dan kemudian peneliti melakukan :

DR < S —

1. Editing merupakan kegiatan memeriksa kembali data yang telah diperoleh:

untuk memperbaiki dan melengkapi data. Kegiatan yang dapat dilakukan;

dengan memeriksa apakah ada data yang tertukar, data yang belum dicatati
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serta memeriksa apakah masih ada kesalahan-kesalahan lain yang terdapat

pada data

2. Coding merupakan kegiatan melakukan pengkodean terhadap data yang:

sudah dikumpulkan. Kemudian memasukkan data satu per satu kedalam file:

data komputer sesuai dengan paket program statistik komputer yangi

digunakan. Coding digunakan untuk menganalisis data lebih efektif

. Tabulating merupakan proses pengolahan data yang bertujuan untuk:
membuat tabel-tabel yang dapat menunjukkan gambaran statistik. Dimana:

tujuannya yaitu untuk menyajikan data secara terstruktur dan sistematis dan

juga  mempermudah  dalam  memahami,  menganalisis dani

menginterpretasikan informasi yang dimuat dalam data.

Dengan melaksanakan tahap-tahap ini, peneliti dapat memastikan:

w

ibahwasanya data yang telah diterima valid dan siap untuk memasuki analisis!

selanjutnya.

54.9 Analisa Data

Analisa yang digunakan adalah analisa univariate/ deskriptif adalah suatu:

iproses pengolahan data dengan menggambarkan dan meringkas data secara alamiah

idalam bentuk tabel atau grafik. Data-data yang disajikan meliputi frekuensi,
iproporsi, dan rasio, ukuran-ukuran kecenderungan pusat, analisa distribusi
ifrekuensi data yang dikumpulkan peneliti (Nursalam, 2020b). Univariat (deskriptif)i

bertujuan untuk menjelaskan dan mendeskripsikan karakteristik setiap variabel

penelitian meliputi data demografi (usia, jenis kelamin,factor keturunan, akti, lama

'menderita DM, pendidikan).
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4.10 Etika Penelitian

Menurut Swarjana 2016, dikatakan bahwa etika penelitian merupakan hali

yang menjadi pegangan dalam proses penelitian yang mengikut sertakan peneliti,i

subjek peneliti dan juga masyarakat yang mendapatkan manfaatnya. Dalam:
ipenelitian ini hal yang harus diperhatikan ialah, “ethical prinsiples”. Tahap ini

bertujuan untuk memastikan bahwa responden dapat memahami resiko serteui

imanfaat yang berhubungan dengan keikutsertaan mereka, dan juga meberikani

kesempatan kepada mereka untuk memberikan persetujuan tanpa unsur paksaan.

iSupaya pendekatan yang diberikan akan memastikan perlindungan hak dan:

ikenyamanan responden selama proses penelitian berlangsung.

1. Informed Consent, ialah bentuk persetujuan antara peneliti dengan

responden penelitian dengan memberikan lembaran persetujuan . Tahap ini:

sangat penting untuk memastikan bahwa semua peserta mengetahui secara!

menyeluruh tujuan, prosedur, resiko, dan manfaat keikutsertaan merekai

selama proses penelitian dilakukan.

2. Confidentiality (kerahasiaan), memberikan jaminan kerahasiaan hasil

penelitian, baik informasi maupun masalah lainnya. Data yang diterima oleh:

1
|
1
1
1
1
:
1
1
1
1
|
1
1
1
1
:
1
1
1
1
: 1
: peneliti harus menjamin kerahasiaan.
:
1
1
1
1
:
1
1
1
1
|
1
1
1
1
:
1

3. Benefisience (berbuat baik), selama proses penelitian, peneliti memastikan

semua tindakaan yang diberikan memperoleh prinsip kebaikan. Peneliti juga:

harus meminimalkan resiko bahaya dan juga memaksimalkan manfaat.

4. Nonmalafisience (tidak merugikan), selamaa proses penelitian berlangsung:

peneliti harus menngusahakan tidak terjadi resiko yang diperoleh oleh:
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5.1

5.

WJalan Jamin Ginting no. 31, Padang Bulan, Kecamatan Medan Baru, Kota Medan,;

responden dan peneliti harus memastikan semua kegiatan terlaksana dengan;

baik dan aman.

Veracity ( jujur), peneliti menjelaskan secara jujur tujuan, manfaat, efek,

maupun hasil yang didapatkan oleh responden ketika mereka ikut serta

dalam kegiatan penelitian. Dalam konteks ini, memastikan bahwa

responden yang ikut serta memiliki pemahaman yang realistis tentang apadi

yang di butuhkan dan keikutsetaan mereka dalam penelitian. Sebelumé

melakukan penelitian, peneliti terlebih dahulu menyelesaikan uji etik

penelitian di Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan.

BAB 5
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Karakteristk Lokasi Penelitian

Lokasi penelitian ini dilakukan di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun

2023-2025, pada bulan novenber 2025. Puskesmas Padan Bulan Medan berada dii

'Sumatera Utara. Puskesmas Padan Bulan Medan menjadi salah satu fasilitas!

ikesehatan tingkat pertama di wilayah kerja medan baru dan menerapkan upayai

ikesehatan individu dan kelompok Masyarakat.
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Fasilitas yang tersedia di puskesmas meliputi gedung permanen dengan dua

lantai. Lantai pertama mencakup ruangan kartu, ruang rawat jalan, fisioterapi,i

\KIA/KB, gizi, poli umum, poli anak, ruang bersalin, apotek, dan pemeriksaan gigi.l

iLantai kedua memiliki ruangan untuk kepala puskesmas, KTU, pemeriksaan IMS,;

ipenanganan DBD/ISPA/diare dan sanitasi, imunisasi, aula/ruang pertemuan, klinik

iVCT/IMS, terapi/konseling, ruangan IMS dan VCT, serta laboratorium. Pegawai dii

ipuskesmas padang bulan medan terdiri dari dokter gigi, dokter umum, bidan,

inerawat, dan analisis.

5.2 Hasil Penelitian
Adapun hasil penelitian yang diambil berdasarkan karakteristik penderit

Diabetes Melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan tahun 2023-2025

a
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5.2.1 Usia Penderita Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan !
Tahun 2023-2025

Tabel 5. 1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia Penderita;
Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-

2025 !
Usia F % |

26 35 (Dewasa awal) 7 3.7

36-45 (Dewasa akhir) 13 6.8

56-65 (lansia akhir) 76 40.0

>65 (masa manula) 52 27.4

Total 190 100.0 i

Berdasarkan tabel 5.1 di atas dapat diketahui bahwa 190 responden pada:

| 46-55 (lansia awal) 42 221
ikelompok usia pasien yang mengalami diabetes melitus adalah 26-35 dewasa awal:

17 orang dengan 3,7 %, 36-45 dewasa akhir 13 orang dengan 6,8 %, 46-55 Ianjut'
iusia awal 42 orang dengan 22,1%, 56-65 lanjut usia akhir 76 orang dengan 40.0 %

> 65 masa manua 52 orang dengan 27.4 %.

5.2.2  Jenis Kelamin Penderita Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan:
Medan Tahun 2023-2025

Tabel 5. 2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin
Penderita Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medani

Tahun 2023-2025 !

Jenis Kelamin F %
Perempuan 113 59.5
Total 190 100

Berdasarkan tabel 2.5 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi:

! Laki-laki 77 405

pasien diabetes melitus di puskesmas padang bulan medan tahun 2023-2025!

iberdasarkan jenis kelamin adalah perempuan dengan jumlah 113 orang (59.5%) dani

iproporsi terendah adalah laki-laki sebanyak 77 orang (40.5%).
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5.2.3 Factor Keturunan Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan:
Medan Tahun 2023-2025
Tabel 5. 3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Factor Keturunan:

Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-

2025 !
Keturunan F %

Tidak Keturunan 69 36,3
Keturunan 121 63.7 !

Total 190 100.0

Berdasarkan tabel 5.3 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggii

ipasien diabetes melitus di puskesmas padang bulan medan tahun 2023-2025§

berdasarkan factor keturunan adalah keturunan dengan jumlah 121 orang (63.7%);
‘dan factor tidak keturunan dengan jumlah 69 orang (36.3%).

25.2.4 Pendidikan Penderita Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulani
! Medan Tahun 2023-2025 !

Tabel 5. 4 Distribusi Frekuensi  Responden Berdasarkan Pendidikan:
Penderita Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Meadan:
Tahun 2023-2025

Pendidikan F % !
Tidak Sekolah 0 0
SD 26 13.7 !
SMP 24 12.6 i
SMA/SMK 68 35.8 |
D3/S1 72 37.9 !
Total 190 100.0 i

Berdasrkan tabel di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi pasien

diabetes melitus di Puskesmas Padang baulan medan tahun 2023-2025 berdasarkan:

ppendidikan adalah Diploma/Sarjana 72 orang (37.9%), SMA/SMK 68 orang 35.8%,

'SD 26 orang 13.7%, SMP 24 orang 12.6%.
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5.3 Pembahasaan Penelitian

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan terhadadap 190 pasien diabetes:

melitus di puskesmas padang bulan medan tahun 2023-2025 dengan hasil yang:

dlperoleh

:5.3.1 Distribusi Berdasarkan Usia
.Dlagram 5.1 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia Penderita Dlabetes.
Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-2025 ! !

Usia

B pewasa Awal 26-35
B Dewasa Akhir 36-45
OLansia Awal 45-55
M Lansia Akhir 56-65
OMasa Marula =65

Pada penelitian ini berdasarkan diagram di atas usia penderita diabetes:

imelitus yang ditemukan pada penelitian sebanyak 190 orang, terdapat padda u3|a.

:26-35 dewasa awal 7 orang dengan 3.7%, 36-45 dewasa akhir 13 orang denganl

'6 8%,46-55 lansia awal 42 orang dengan22.1%,56-65 lansia akhir 76 orang dengan'

140.0%, >65 masa manula 52 orang dengan 27%.

Asumsi Peneliti bahwa penderita Diabetes Melitus akan lebih rentan terkena:

di usia yang semakin tua di bandingkan dengan usia yang lebih muda dikarenakani

imunitas tubuh yang sudah semakin menurun dan aktivitas yang terbatas di samping;

usia tua menjadikan seseorang itu tidak lagi produktif bekerja dan ini menjadii

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
39



n ) Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

;emikiran yang mempengaruhi kondisi kesehatanya sehingga fungsi fisiologis:
imenurun dan dikarenakan pola hidup kurang seahat pada usia muda sehingga kadari

insulin yang tetap seolah-olah mengalami penurunan kadar insulin dikarenakan

kadar gula yang meningkat.

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
i(lndriati and Riau, 2023) tentang karakteristik diabetes bahwa usia dari penelitiani

didapatkan hasil sebagian besar responden berusia 56-65 atau lansia akhir yaitui
berjumlah 65 responden (45.5%). Pertambahan usia berpengaruh terhadap:

iperubahan metabolisme karbohidrat dan pelepasan insulin. Perubahan pelepasani

iinsulin mengakibatkan terhambatnya pelepasan glukosa yang masuk kedalam sel.

‘Manusia mengalami penurunan fungsi fisik secara cepat setelah berusia 40 tahun,

terutama pada usia lebih dari 45 tahun akan terjadi penurunan regenerasi pada

‘tubuh.

(Decroli, 2021) peneliti berasumsi bahwa kasus diabetes melitus banyaki

yang dialami oleh responden yang berusia 56-65 tahun dikarenakan pada usiai

tersebut seseorang akan mengalami kelemahan fisik. Hasil penelitian ini juga

isejalan dengan Penelitian yang dilakukan oleh (Hidhayah, et al 2021) yangi

imenjelaskan rentang usia 50- 60 tahun adalah usia yang lebih banyak mengalamii

'DM yang berjumla 34 responden (49,28%).
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55.3.2 Distribusi Berdasarkan Jenis Kelamin

.Dlagram5 2 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis Kelamin Penderlta"
Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun:

2023-2025

Jenis Kelamin

W iaki-laki
[EPerempuan

Berdasarkan diagram di atas terdapat 190 responden Diabetes Melitus di

Puskesmas Padang Bulan Medan dapat diketahui bahwa mayoritas jenis kelamin:

'responden berada pada perempuan yaitu sebanyak 113 dengan 59.5%. HaS|I'

ipenelltian pada penderita diabetes melitus berdasarkan jenis kelamin ditemukan

bahwa penderita dengan jenis kelamin laki-laki sebesar 40.5% dsedangkan jenis

ikelamin perempuan sebasar 59.5%.

Asumsi peneliti bahwa jenis kelamin perempuan lebih rentan terken

ipeyaklt diabetes melitus dibandingkan dengan jenis kelamin laki-laki dlkarenakan.

:perempuan memiliki hormone estrogen dimana pasa saat menopause hormonl

'tersebut akan menurun dan meningkatkan kadar kolestrol yang tinggi. Kolestroll

'sendiri merupakan salah satu pemicu peningkatan diabetes melitus.

Hasil Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Milita,:

Handayani and Setiaji, 2018), yang menyatakan bahwa perempuan sebayak 46§
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responden (88.5%) lebih banyak menderita diabetes dibandingkan dengan laki-laki:
isebesar 6 orang (11.5%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian dilakukani

oleh (Richardo et al,.2021), tentang karakteristik diabetes melitus bahwa sebagiai

iresponden adalah perempuan sebanyak 96 responden (96%). Dan didukung oleh:

E(Milita, Handayani and Setiaji, 2021) bahwa responden yang mengalami diabetes

imelitus lebih banyak dialami oleh perempuan 7.4% dan pada laki;laki 6.2%.

5.3.3  Distribusi Berdasarkan Keturunan

‘Diagram 5. 3 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Faktor Keturunan Penderita
| Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun:
2023-2025 !

keturunan

M Keturunan
E Ticlak

Berdasarkan diagram di atas terdapat 190 responden diabtes melitus di

iPuskesmas Padang Bulan Medan bahwa proporsi tertinggi pasien diabetes melitus;

iyaitu dari factor keturunan dengan jumlah 121 orang (63.7%), tidak keturunani

berjumlah 69 orang (36.3%).

Asumsi peneliti bahwa reponden yang mengalami diabetes melitus yaitu:

idari factor keturunan karena adanya peran genetik yang diturunkan dalam keluargai

iyang memengaruhi kemampuan tubuh mengatur kadar glukosa darah baik dari ayahi

imaupun dari ibu . Individu dengan riwayat keluarga diabetes cenderung mewarisi:
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=

‘gen yang menyebabkan gangguan fungsi sel beta pankreas atau menurunkan:

isensitivitas insulin, sehingga tubuh kurang efektif dalam memanfaatkan insulin.i

iKondisi genetik ini membuat seseorang lebih rentan mengalami diabetes, terutama

iketika dipicu oleh faktor lingkungan seperti pola makan tidak sehat dan kurang:

\aktivitas fisik. Selain itu, anggota keluarga biasanya memiliki kebiasaan hidup yang

iserupa, sehingga faktor genetik dan lingkungan saling memperkuat. Oleh karena,i

iitu, faktor keturunan dianggap lebih dominan dalam meningkatkan risiko terjadinyai

diabetes melitus dibandingkan faktor lainnya.

Asumsi peneliti terkait tidak adanya keturunan karena hal ini disebabkan:

oleh factor gaya hidup seperti kurangnya olahraga, jenis makanan yg tidaké

iterkontrol, jam tidur yang kurang cukup, stress, obesitas ,kebiasaan merokok,

iminum alkhol, obesitas atau kelebihan berat badan.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Ade uti

Y < R,

et al., 2020) tentang karakteristik ulkus diabetikum pada penderita diabetes melitus:

iyang menyatakan bahwa riwayat penyakit keluarga sangat berpengaruh untuki
terjadinya diabetes mellitus dengan komplikasi ulkus diabetikum, dari data rekam

imedik, pasien yang memiliki riwayat keluarga penyakit diabetes peptikum dengani

iulkus diabetikum terdapat 101 pasien dengan presentasi 89.9%. Penelitian inii

sejalan dengan penelitian yang menyatakan bahwa meskipun penyakit ini terjadii

dalam keluarga, cara pewarisan tidak diketahui kecuali untuk jenis yang dikenal:

isebagai diabetes di Usia muda dan dewasa.

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

(Sutarno and Kristiana, 2021) tentang hubungan karakteristik individu dengan:
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kejadian diabetes mellitus tipe Il yang menyatakan bahwa mRiwayat keluarga:

iberhubungan dengan Diabetes Mellitus tipe 11 genetik dengan hasil P-value = 0,0002

IOR= 25,0;95% dengan riwayat keluarga (97%) faktor genetik berpegaruh pentingi

terhadap kejadian Diabetes Mellitus. berdasarkan hasil penelitian dan beberapa
teori diatas riwayat keturunan keluarga merupakan penyakit warisan yang;

didapatkan secara turun temurun. Riwayat kesehatan keluarga berperan pentingi

idalam kelanjutan suatu penyakit dari generasi ke generasi berikutnya. Namuni
demikian, penyakit ini dapat dikendalikan dengan pola hidup yang baik apabila:

iseseorang dapat menjaga kesehatannya, maka akan terhindar dari penyakit Diabetes!

il\/lellitus

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

((Watta et al., 2021) yang meyatakan bahwa riwayat keluarga diabetes melitus

iyang beresiko tinggi sebanyak 96 orang responden (96%) dan beresiko rendah

isebanyak 4 orang responden (4%). Riwayat keluarga juga salah satu faktor resiko

iyang paling utama seseorang terkena penyakit diabetes melitus kerena faktor
igenetik dari orang tua yang menderita penyakit diabetes melitus berpengaruh

iterhadap anak-anaknya.
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25.3.4 Distribusi Berdasarkan Pendidikan

iDiagram 5. 4 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pendidikan Penderita
Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun;
2023-2025 |

Pendidikan

Berdasarkan diagram di atas terhadap 190 responden diabetes melitus di

Puskesmas Padang Bulan Medan tahun 2023-2025 dapat diketahui bahwa!

imayoritas pendidikan respondes adalah Diploma/Sarjana 72 orang (37.9%),§

'SMA/SMA 68 orang (35.8%), SMP 24 orang (12.6%), SD 26 orang (13.7%)

Asumsi peneliti bahwa responden yang pendidikan diploma/sarjana lebih:
ibanyak menderita diabetes melitus di bandingan dengan yang berpendidikan lebih

rrendah dikarenakan karena umumnya memiliki pola kerja yang cenderungi

isedentari, seperti bekerja di kantor dengan aktivitas fisik rendah dan waktu duduki

iyang lama. Selain itu, tuntutan pekerjaan dapat memicu pola hidup tidak sehat,

iseperti kurang olahraga, pola makan tidak teratur, konsumsi makanan tinggi kalori,i

iserta kurang istirahat. Meskipun memiliki pengetahuan kesehatan yang lebih baik,

keterbatasan waktu sering membuat penerapan gaya hidup sehat menjadi kurang:

ioptimal, sehingga meningkatkan risiko terjadinya diabetes melitus.
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| Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh;

((Ramadhani et al., 2023) tentang hubungan tingkat pendidikan, pengetahuan, usiani

dan riwayat keluarga diabetes melitus dengan perilaku pencegahan diabetesi

imellitus pada usia dewasa muda mengatakan bahwa mayoritas responden berlatar

‘belakan pendidikan perguruan tinggi sebayak 70.9%. Hasil penelitian ini juga

isejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Hamzah, Wardana and Nugroho,i

12025) tentang Karakteristik Klinis Pasien Retinopati Diabetik di RSUD Dr. H.;

‘Chasan Boesoirie Ternate yang mengatakan Berdasarkan tingkat pendidikan

iterakhir lebih banyak pada lulusan perguruan tinggi yaitu sebesar 4 orang (40%).

iHaI ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Poli Mata RSUD Dr. Zainoeli

iAbidin Banda Aceh didapatkan lebih banyak tingkat pendidikan terakhir Iulusani

inerguruan tinggi yaitu sebesar 42 orang (42,9%)
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6.1

1)
2)

3)
4)

6.2

2. Bagi Pendidikan

medis Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-2025 maka dapat disimpulkan:

karakteristik penderita diabetes melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun
2023-2025 maka disarankan:

1. Bagi Puskesmas Padang bulan Medan

melitus agar penedrita diabetes melitus tiap tahunya tidak meningkat,

BAB 6
SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dengan jumlah sampel 109 respondeni

mengenai Karakteristik Penderita Diabetes Mellitus Tahun 2023-2025 di rekami

Karakteristik demografi pasien Diabetes Melitus pada penelitian di ini:
menunjukan 76 orang (40.0%) dengan usia 56-65 tahun (lansia akhir)

Karakteristik demografi pasien Diabetes Melitus pada penelitian ini

menunjukkan jenis kelamin Perempuan

Karakteristik demografi pasien Diabetes Melitus pada penelitian ini!

menunjukkan bahwa mayoritas penderita diabetes melitus adalah darii

factor keturunan.

Karakteristik demografi pasien Diabetes Melitus pada penelitian ini
menunjukan  bahwa  mayoritas  pendidikan  respondes adalah:
Diploma/Sarjana 72 orang (37.9%).

Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada 190 responden mengenaii

Bagi puskesmas padang bulan Medan meningkatkan edukasi terkait diabetes,

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

47



~i5= Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Pada Institusi pendidikan keperawatan diharapkan dapat meningkatkan:

pengetahuan tentang penyakit diabtes melitus kepada mahasiwa untuk!

mengetahui dan mengurangi angka kejadian penyakit diabetes dan menambahi

referensi khususnnya tentang karakteristik penderita diabtes melitus.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya

Disarankan untuk peneliti selanjutnya dalam melakukan penelitian lebih:

berfokus untuk melanjutkan factor lain seperti berat bada, tipe dm, dant

pekerjaan.
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Nama mahasiswa ‘Putrc AbeL  Manai
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2. NIM 1032092039

3. Program Studi : Ners Tahap Akademik STIKes Santa Elisabeth Medan

4. Judul :Pengamih  Penerapan Terapr [letuksast otot  Prooresie
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Progresir.._ fethadap  Penuunon, keckar. gui _camh pda  Posen
Drabetes meutus di Rumah sakrl  Santa Esabst FX wane tercantum
dalam usulan judul Skripsi di atas

. Lokasi Penelitian dapat diterima atau dapat diganti dengan pertimbangan obyektif

¢. Judul dapat disempurnakan berdasarkan pertimbangan ilmiah
d. Tim Pembimbing dan Mahasiswa diwajibkan menggunakan Buku Panduan Penulisan
Proposal Penelitian dan Skripsi, dan ketentuan khusus tentang Skripsi yang terlampir

dalam surat ini

Ketua Program Studi Ners

O

Lindawati Tampubolon, S.Kep., Ns., M.Kep

o
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SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
SANTA ELISABETH MEDAN

J1. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509, Whatsapp : 0813 7678 2565 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id  Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

Medan, 30 Juni 2025
Nomor: 851/STIKes/Dinas-Penelitian/V1/2025

Lamp. : -

Hal  : Permohonan Izin Pengambilan Data Awal Penelitian

Kepada Yth.:

Badan Riset Dan Inovasi Daerah Kota Medan
di-

Tempat.

Dengan hormat,

Sehubungan dengan penyelesaian studi pada Prodi S1 Ilmu Keperawatan Sekolah Tinggi
Timu Kesehatan Santa Elisabeth Medan, melalui surat ini kami mohon kesediaan Bapak/Ibu
. untuk memberikan izin pengambilan data awal penelitian bagi mahasiswa tersebut. Adapun
nama mahasiswa dan judul proposal, yaitu:
No Nama NIM Judul Proposal
1 | Putn Abel Manalu 032022038 | Pengaruh Penerapan Terapi Relaksasi
Otot Progresif Terhadap Penurunan
Kadar Gula Darah Pada Pasien Diabetes
Melitus Di Puskesmas Padang Bulan
Medan Tahun 2025
Syaloom Aprili Yanty Batubara | 032022091 | Pengaruh Senam Kaki Terhadap Skor
Neuropati Pada Pasien Diabetes
Melitus Tipe 2 Di Puskesmas Padang
Bulan Medan Tahun 2025

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan
terimakasih.

Hormat kami,

Tembusan:
1. Mahasiswa yang bersangkutan
2. Arsip
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PEMERINTAH KOTA MEDAN
BADAN RISET DAN INOVASI DAERAH

Jalan Jenderal Besar A. H. Nasution Nomor 32 Medan Kode Pos 20143
Telepon (061) 7873439 Faksimile (061) 7873314

Laman https://brida.medan.qgo.id, Pos-el brida@medan.qgo.id

SURAT KETERANGAN RISET
Nomor : 000.9/2856
DASAR : 1. Peraturan Daerah Kota Medan Nomor : 8 Tahun 2022, tanggal 30 Desember 2022
tentang Perubahan Atas Peraturan Daerah Kota Medan Nomor 15 Tahun 2016
Tentang Pembentukan Perangkat Daerah Kota Medan.
2. Peraturan Walikota Medan Nomor : 97 Tahun 2022, tanggal 30 Desember 2022

tentang Kedudukan, Susunan Organisasi, Tugas dan Fungsi, dan Tata Kerja
Perangkat Daerah Kota Medan.

MENIMBANG : Surat dari Ketua Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan Nomor
851/STIKes/Dinas-Penelitian/vl/2025 Tanggal 30 Juni 2025 Perihal Surat
Permohonan Izin Pengambilan Data Awal Penelitian. .

NAMA :  Putri Abel Manalu

NIM : 032022038

PROGRAM STUDI :  S1 Keperawatan

JUDUL : "Pengaruh Penerapan Terapi Relaksasi Otot Progresif Terhadap Penurunan
Kadar Gula Darah Pada Pasien Diabetes Melitus Di Puskesmas Padang Bulan
Medan 2025"

LOKASI : 1. Dinas Kesehatan Kota Medan, 2. UPT Pus} Padang Bulan Kota Medan

LAMANYA : 3 (tiga) Bulan

PENANGGUNG JAWAB :  Ketua Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Melakukan Riset, dengan ketentuan sebagai berikut :

s gebelukn; melakukan Riset terlebih dahulu harus melapor kepada pimpinan Perangkat Daerah lokasi Yang
itetapkan.

Mematuhi peraturan dan ketentuan yang berlaku di lokasi Riset .

. Tidak dibenarkan melakukan Riset atau aktivitas lain di luar lokasi yang telah ditetapkan.

. Hasil Riset diserahkan kepada Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah Kota Medan selambat lambatnya
2 (dua) bulan setelah Riset dalam bentuk softcopy atau melalui Email (brida@medan.qgo.id).

5. Surat Keterangan Riset dinyatakan batal apabila pemegang surat keterangan tidak mengindahkan ketentuan

atau peraturan yang berlaku pada Pemerintah Kota Medan.

6. Surat Keterangan Riset ini berlaku sejak tanggal dikeluarkan.

-

#U!\)

Demikian Surat ini diperbuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Dikeluarkan di : Medan
Pada Tanggal :04 Juli 2025

Ditandatangani secara elekironik oleh :
3 Kepala Badan
* Risetdan Inovasi Daerah,

Mansursyah, S, Sos, M. AP
Pembina Tk | (V)
NIP 196805091989031001

Tembusan :

1. Wali Kota Medan.

2. Kepala Dinas Kesehatan Kota Medan.

3. Camat Medan Baru Kota Medan.

4. Kepala UPT Puskesmas Padang Bulan Kota Medan.

5. Ketua Sekolah Tinggi limu Kesehatan Santa Elisabeth Medan.

' Balai BeSar i e i eioh disndusngan secars clektronik. mesggunsias sertfikat elektronlk yang dierbitkan BSeE:
Sertifikasi - UL ITE No. 11 Tahun 2008 Pasal $ Ayat | “Informuasi Elebtromk damstis Dioksen Elektronib donfstuss hasil cetalamry merapskion wlat bukts hksom yang
‘ -

Elektronik =h
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SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama Rubri Now Manaw

Jenis Kelamin :?Q(qm?“a "

NIM/ NPM 1099092038

Jurusan Sl \(Qqu\QO&G“

Universitas :39ko\oh inagt \Lwu kesehatan Somta Eutcabelh Yedan

Jenis Surat Keterangan [Riset)Pra Riset/PKL/Magang/KKN/Survei *)
Tanggal Surat Keterangan :Q\o\w-oa 3\,\\,'\ 5085

Dengan ini menyatakan bersedia menyerahkan Hasil Riset/Pra
Riset/PKL/Magang/KKN/Survei (misal : laporan/ skripsi/ disertasi)**) kepada Kepala Badan
Riset dan Inovasi Daerah Kota Medan selambat lambatnya 2 (dua) bulan setelah Riset/Pra
Riset/PKL/Magang/KKN/Survei ~ dalam  bentuk  softcopy ~atau  melalui  Email
(brida@pemkomedan.go.id) atau WhatsApp 0895 3296 37543,

Pemohon

b

(@\)&ﬂ Aber Manaw )

Catatan:
*) = Coret yang tidak perlu
**)=Sesuaikan
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PEMERINTAH KOTA MEDAN
DINAS KESEHATAN
UPT PUSKESMAS PADANG BULAN

Jalan Jamin Ginting Komplek Pamen - Medan
Telp/Fax. 061-8823282, email : puskesmaspadangbulan ail.com

Medan, 30 Juli 2025

No :445 /574/ VII /2025
Sifat : Biasa

Lamp : -

Hal : Pemberitahuan

Yth. Sekolah Tinggi [lmu Kesehatan Santa Elisabeth
di-
Tempat

Sehubungan dengan surat dari Dinas Kesehatan Kota Medan Nomor
000/9902 tanggal 11 Juli 2025, perihal Permohonan Ijin Pra Riset di lingkungan
Dinas Kesehatan Kota Medan, kepada :

Nama : Putri Abel Manalu

NIM : 032022038

Program Studi  : S1 Keperawatan

Judul : Pengaruh Penerapan Terapi Relaksasi Otot Progresif

Terhadap Penurunan Kadar Gula Darah Pada Pasien
Diabetes mellitus di Puskesmas Padang Bulan

Telah selesai melakukan Survei Awal Penelitian sesuai dengan judul tersebut di
Puskesmas Padang Bulan, Kecamatan Medan Baru, Medan.

Demikianlah surat ini disampaikan. Atas perhatian dan kerjasamanya, diucapkan
terimakasih.

Ka,‘,U]?I“_Ep‘slgesmas Padang Bulan

NIP 19760424 200312 2006
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Buku Bimbingan Proposal dan Skripsi Prodi Ners Sekolah Tinggi Ilmu Keschatarl

Santa Elisabeth Medan

fNamaMasiswa “PUTRI  ABEL MANAW

Nim 032022030

iludul ‘ fomgaruh  Penerdpon Terapr  relaksaSi o7o7

ProgresiF dethaclap  Penurunan Keselar  Guta

darah  Pacer  pasien Diabetes Metitus D1 . -
Puskes MAs, Adang  pulon isdedah Tahvr 2025

:Nama Pembimbing 1: [j ; Suryani Tumanggor S.kep. NS. M. Kep
INama Pembimbing 2:57- Markini FS€

NO | HARI PEMBAHASAN PARAF
TANGGAL PEMB1 | PEMB2
- Membahas ~ Judul
' Jumot , 09 'Ezﬂll’mgnktm - /\.ﬂ%L p
s | T

1 (Senin.o5 - an\v\ Zé’gf

Mel 3035
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Buku Bimbingan Proposal dan Skripsi Prodi Ners Stikes Santa Elisabeth Medan

Nama Mahasiswa
Nim
Judul

:Nama Penguji 1

BIMBINGAN REVISI PROPOSAL

: Putri Abel mnalu

: 032022038

: Gambaran Kadar Gula Darah Sewaktu Penderita Diabetes
Melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2025

: Lili Suryani Tumanggor S.Kep., Ns., M.Kep

:Nama Penguji2 : Sr.Sri Martini S.Kep., Ns., M.Kep g
:Nama Penguji 3 : Vina Yolanda Sari Sigalingging nS.Kep., Ns., M.Kep :
; PARAF E
L a
{| NO PEMBAHASAN PENG | PENG | PENG |
: TANGGAL i
: 1 2 3 |
5 0 ‘ 5
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LEMBAR OBSERVASI KARAKTERISTIK PENDERITA DIABETES
MELITUS DI PUSKESMAS PADANG BULAN MEDAN TAHUN 2023-

2025

No

In

isial Usia

Jenis kelamin

Faktor keturunan

TIDAK KETURUNAN

Lama
menderita
DM

Pendidikan
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STIKes SANTA ELISABETH MEDAN
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
SEKOLAII TINGGI ILMU KESEHATAN SANTA ELISABETII MEDAN

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No. I8 1/KEPK-SE/PE-DT/X1/2025

Protokol penclitian yang diusulkan olch:
The research protocol proposed by

Peneliti Utama ¢ Putri Abel Manalu
Principal In Investigator

Nama Institusi : Sckolah Tinggi llmu Keschatan Santa Elisabeth Medan
Name of the Institution

Dengan Judul:
Title

"Karakteristik Penderita Diabetes Melitus
Di Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023-2025"

Dinyatakan layak ctik sesuai 7 (lujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai [Imiah,
3) Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko. 5) Bujukan/Eksploitasi. 6) Kerahasiaan dan Privacy,
dan 7) Persetujuan Setclah Penjclasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal iniseperti
yang ditunjukkanolehterpenuhinyaindicatorsetiapstandar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards. 1) Social
Values, 2)Scientific Values,Equitable Assessment and Benefits, 4)Risks, 3)Persuasion/Exploitation,
6) Confidentiality and Privacy. and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines.
This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Layak Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 15 November 2025 sampai dengan
tanggal 15 November 2026.
This declaration of ethics applies during the period November /3, 2025 until November /3, 2026.

| November /3, 2025
Chairperson,

Nfcstiﬁnn Br. Karo, M.Kep. DNSc.
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SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
SANTA ELISABETH MEDAN

J1. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509, Whatsapp : 0813 7678 2565 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id =~ Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

Medan, 15 November 2025
Nomor: 1645/STIKes/Dinas-Penelitian/X1/2025
Lamp. : -
Hal  :Permohonan ljin Penelitian

Kepada Yth.:

Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah (BRIDA)
Kota Medan

di-

Tempat.

Dengan hormat,

Sehubungan dengan penyelesaian studi pada Prodi S1 Ilmu Keperawatan Sekolah Tinggi
Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan, melalui surat ini kami mohon kesediaan Bapak/Ibu
untuk memberikan ijin penelitian bagi mahasiswa tersebut di bawah ini, yaitu:
No Nama NIM Judul
1 | Putri Abel Manalu | 032022038 | Karakteristik Penderita Diabetes Melitus Di
Puskesmas Padang Bulan Medan Tahun 2023 -
2025

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan
terimakasih.

Tembusan:
1. Mahasiswa yang bersangkutan
2. Arsip
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SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :

N Mk Ao vanaw

Jenis Kelamin : ?Qfemv\\cﬂ

NIM/ NPM  OB0a9 088

Jurusan 131 \(Qngodc\n

Universitas Qokoloh lmn Enopt Yugehokan Santa Eusayeld Medan

Jenis Surat Keterangan Pra Riset/PKL/Magang/KKN/Survei *)
Tanggal Surat Keterangan ~ : 94 November oz’

Dengan ini menyatakan bersedia menyerahkan Hasil Riset/Pra
Riset/PKL/Magang/KKN/Survei (misal : laporan/ skripsi/ disertasi)**) kepada Kepala Badan
Riset dan Inovasi Daerah Kota Medan selambat lambatnya 2 (dua) bulan setelah Riset/Pra
Riset/PKL/Magang/KKN/Survei  dalam  bentuk  softcopy atau  melalui  Email
(brido@pemkomedan.qo.id) atau WhatsApp 0895 3296 37543.

Pemohon

(%\«\ Aver  MovalV

Catatan :
*) = Coret yang tidak perlu
**)= Sesuaikan
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PEMERINTAH KOTA MEDAN
BADAN RISET DAN INOVASI DAERAH

Jalan Jenderal Besar A. H. Nasution Nomor 32 Medan Kode Pos 20143
Telepon (061) 7873439 Faksimile (061) 7873314

Laman https://brida.medan.qgo.id, Pos-el brida@medan.go.id

SURAT KETERANGAN RISET

Nomor : 000.9/4696
DASAR : 1. Peraturan Daerah Kota Medan Nomor : 8 Tahun 2022, tanggal 30 Desember 2022
tentang Perubahan Atas Peraturan Daerah Kota Medan Nomor 15 Tahun 2016
Tentang Pembentukan Perangkat Daerah Kota Medan.
2. Peraturan Walikota Medan Nomor : 97 Tahun 2022, tanggal 30 Desember 2022
tentang Kedudukan, Susunan Organisasi, Tugas dan Fungsi, dan Tata Kerja
Perangkat Daerah Kota Medan,

MENIMBANG © Surat dari Ketua Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan Nomor
1645/STIKes/Dinas-Penelitian/X1/2025 Tanggal 15 November 2025 Perihal
Permohonan Izin Penelitian.

NAMA : Putri Abel Manalu

NIM 032022038

PROGRAM STUDI . 81 limu Keperawatan

JUDUL : "Karakteristik Penderita Diabetes Melitus di Puskesmas Padang Bulan
Medan Tahun 2023-2025"

LOKASI : 1. Dinas Kesehatan Kota Medan, 2. UPT Puskesmas Padang Bulan Kota Medan

LAMANYA : 1 (satu) Bulan

PENANGGUNG JAWAB : Ketua Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

Melakukan Riset, dengan ketentuan sebagai berikut :
. Sebelum melakukan Riset terlebih dahulu harus melapor kepada pimpinan Perangkat Daerah lokasi Yang
ditetapkan.

. Mematuhi peraturan dan ketentuan yang berlaku di lokasi Riset .
Tidak dibenarkan melakukan Riset atau aktivitas lain di luar lokasi yang telah ditetapkan.

Haslil Riset diserahkan kepada Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah Kota Medan selambat lambatnya
2 (dua) bulan setelah Riset dalam bentuk softcopy atau melalui Email (brida@medan.qo.id).

5. Surat Keterangan Riset dinyatakan batal apabila pemegang surat keterangan lidak mengindahkan ketentuan
atau peraturan yang berlaku pada Pemerintah Kota Medan.

6. Surat Keterangan Riset ini berlaku sejak tanggal dikeluarkan.

-

IR

Demikian Surat ini diperbuat untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Dikeluarkan di : Medan
Pada Tanggal : 01 Desember 2025

R Riset dan Inovasi Daerah,

X Benny Iskandar, ST, MT
Permbina Uama Muda (IVic)
Tembusan : NP 197404292000031008

1. Wali Kota Medan

2. Kepala Dinas Kesehatan Kota Medan.

3. Camat Medan Baru Kota Medan.

4. Kepala UPT Puskesmas Padang Bulan Kota Medan.

5. Ketua Sekolah Tinggi limu Kesehatan Santa Elisabeth Medan.

v A\ B.’\Ial' BGS a r « Dokumen int telah ditandatngani secars elektronik, menggunakan seetlfthot elekiranik yang dilerbikan BSeE
¥ ) Sartifikasi < UU ITE No. 11 Tahun 200% Pasal § Aynt | D Elektronik danation Dobmmen Elelsomik danfina bl octabanm arerpelon alor buksl hubum sang

Elektronik G
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PEMERINTAH KOTA MEDAN
DINAS KESEHATAN

Jalan Rotan Komplek Petisah Nomor 1,
Medan Petisah, Medan, Sumatera Utara 20112

Laman dinkes.medan.qgo.id, Pos-el dinkes@medan.qo.id
000/19753
Nomor : 04 Desember 2025
Sifat . Biasa
Lampiran : 1 Berkas
Hal : lzin Riset
Kepada Yth :

1. Kepala Bidang P2P
2. Kepala Dinas Puskesmas Padang Bulan

Di
Tempat

Sehubungan dengan Surat dari Kepala Badan Riset dan Inovasi Daerah Kota Medan Nomor 000.9/4696
Tanggal 01 Desember 2025 Perihal Riset Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabet Medan , Yang
akan dilaksanakan di Wilayah Dinas Kesehatan Kota Medan, Sebagai berikut :

Nama : Putri Abel Manalu

NIM : 032022038

Program Studi : S$1 limu Keperawatan

Judul : Karakteristik Penderita Diabetes Melitus di Puskesmas Padang Bulan Medan
Tahun 2023-2025.

Berkenaan dengan hal tersebut diatas, maka dengan ini kami sampaikan bahwa kami:

1. Dapat Menyetujui kegiatan Izin Riset yang dilaksanakan oleh yang
bersangkutan sepanjang tidak bertentangan dengan peraturan yang berlaku.

2. Tempat penelitian membantu memberikan data dan info yang dibutuhkan sepanjang tidak
bertentangan dengan peraturan yang berlaku.

Demikian kami sampaikan agar dapat dimaklumi, atas kerjasama yang baik diucapkan terima kasih.

NP 198110202010011023

@\. Balai Besar . pyvumon il ok diandstangantsecura ok, ertinkat yung Ulerbitkan BSFE
Sortifikaci < UL TR No, 11 Tahun 3008 Pacal § Ayut | “Ifirmed Ehebmlk i Dokumen Svbtomil dandinan bt cetabmon mengnibn sl bkt hubsio vang
L]

Elektronik A
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PEMERINTAH KOTA MEDAN
DINAS KESEHATAN
UPT PUSKESMAS PADANG BULAN

Jalan Jamin Ginting Komplek Pamen - Medan

Telp/Fax. 061-8823282, email : puskesmaspadangbulan@gmail.com

Medan, 17 Desember 2025

No :445 /1244/X1 /2025
Sifat : Biasa

Lamp: -

Hal : Selesai Riset

Kepada Yth, Sekolah Tinggi lmu Kesehatan
Prodi Sarjana Keperawatan

Santa Elisabeth Medan

di-

Tempat

Sehubungan dengan surat dari Dinas Kesehatan Kota Medan Nomor 000/19753
tanggal 04 Desember 2025, perihal Permohonan ljin Riset di lingkungan Dinas
Kesehatan Kota Medan, kepada :

Nama : Putri Abel Manalu

NIM : 032022038

Program Studi : S1 lmu Keperawatan

Judul : Karakteristik Penderita Diabetes Mellitus di Puskesmas

Padang Bulan Tahun 2023 — 202S.

Telah selesai melakukan Riset sesuai dengan judul tersebut di Puskesmas
Padang Bulan, Kecamatan Medan Baru, Medan.

Demikianlah surat ini disampaikan. Atas perhatian dan kerjasamanya, diucapkan
terimakasih.

Pembina Tk.I
NIP 19760424 200312 2006
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REVISI SKRIPSI

Nama Mahasiswa  : Putri Abel Manalu

NIM : 032022038

Eludul : Karakteristik Penderita Diabetes Melitus di Puskesmag

Padang Bulan Medan Tahun 2025

Nama Penguji | :Lili Suryani Tumanggor, S.Kep., Ns., M.Kep

Nama Penguji 11 :Sri Martini, S.Kep., Ns., M.Kep

:Nama Penguji I11 :Vina Y S. Sigalingging, S.Kep., Ns., M.Kep
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HASIL OUTPUT SPSS

Usia
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

Dewasa Awal 26-35 7 3.7 3.7 3.7

Dewasa Akhir 36-45 13 6.8 6.8 10.5

Lansia Awal 45-55 42 22.1 221 32.6
Valid

Lansia Akhir 56-65 76 40.0 40.0 72.6

Masa Manula >65 52 27.4 27.4 100.0

Total 190 100.0 100.0

Jenis Kelamin
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

laki-laki 77 40.5 40.5 40.5
Valid Perempuan 113 59.5 59.5 100.0

Total 190 100.0 100.0

Faktor Keturunan
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

TIDAK KETURUNAN 69 36.3 36.3 36.3
Valid KETURUNAN 121 63.7 63.7 100.0

Total 190 100.0 100.0

Lama Menderita
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent

< dari 1 Tahun 3 1.6 1.6 1.6

1-3 Tahun 105 55.3 55.3 56.8
Valid

> dari 3 Tahun 82 43.2 43.2 100.0

Total 190 100.0 100.0
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