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ABSTRAK

Diabetes melitus merupakan jenis penyakit tidak menular. Edukasi tentang pola makan sangat penting
untuk menambah pengetahuan pasien tentang penyakit diabetes melitus. Tujuan dari penelitian ini
adalah untuk mengetahui tingkat pengetahuan pasien diabetes melitus terkait diit. Penelitian ini
merupakan penelitian deskriptif dengan menggunakan 80 orang pasien diabetes sebagai
responden. Hasil penelitian didapatkan bahwa tingkat pengetahuan pasien diabetes melitus di
Gampong Cot Bada Barat Kabupaten Bireuen berada pada kategori pengetahuan rendah yaitu 44
responden (55.0%). Tingkat pengetahuan yang rendah tersebut dikarenakan mayoritas reponden
tidak produktif lagi karena telah berusia lanjut. dan mayoritas berpendidikan Sekolah Menengah

Atas (SMA).
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ABSTRACT

Diabetes mellitus is a type of non-communicable disease. Education about diet is very important to
increase patient knowledge about diabetes mellitus. The purpose of this study was to determine the level
of knowledge of diabetes mellitus patients related to diabetes. This study is a descriptive study using 80
diabetic patients as respondents. The results of the study found that the level of knowledge of diabetes
mellitus patients in Gampong Cot Bada Barat, Bireuen Regency was in the low knowledge category,
namely 44 respondents (55.0%). The low level of knowledge is because the majority of respondents are
no longer productive because of their old age. and the majority have a high school education.
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PENDAHULUAN

International Diabetes  Federation
mengemukakan bahwa Indonesia menempati
peringkat ke enam terbesar di dunia jumlah
penderita diabetes diusia 20-79 tahun, dimana
jumlah penderita diabetes diusia tersebut
berkisar 537 juta orang. World Health
Organization (WHO) menperkirakan jumlah
penderita diabetes melitus akan naik menjadi
643 juta orang pada tahun 2030, dan mencapai
783 pada tahun 2045 (WHO, 2019).

Diabetes merupakan penyakit menahun
atau kronis yang disebabkan terganggunya
sistem metabolik tubuh dimana biasanya salah
satu tandanya adalah kadar gula darah
melebihi batas normal (Rudini & Sulistiawan,
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2019). Beberapa penelitian mengemukakan
bahwa dominan yang menderita penyakit ini
adalah orang dengan pehasilan rendah (WHO,
2019).

Di Asia Tenggara, tercatat 90 juta orang
yang menderita diabetes melitus, dan
Indonesia merupakan urutan pertama dengan
tingkat  penderita  diabetes terbanyak.
Prevalensi penderita diabetes di Indonesia
diperkirakan sebesar 1,5%, dengan prevalensi
tertinggi terdapat di wilayah DI Yogyakarta
yaitu sebesar 2,6%, Jakarta sebesar 2,5%, dan
Sulawesi Utara sebesar 2,4% (Riskesdas,
2018).



Berdasarkan data dari BPS Aceh (2017), dari
jumlah 5.096.248 jiwa penduduk Aceh, sekitar
9,8% mengalami diabetes melitus. Data tersebut
didukung oleh sebuah laporan studi diet total
(2014) yang mencatat bahwa masyarakat Aceh
merupakan  peringkat kesembilan tertinggi
mengkonsumsi konsumsi serealia jenis beras
(sebesar 99,2%) dan gula (sebanyak 63%)
(Riskesdas, 2018). Penyakit diabetes melitus
tidak dapat disembuhkan dan akan bertahan
seumur hidup. Oleh karena itu, selain usaha
optimal dari pasien dan keluarga, diperlukan juga
upaya kolaborasi antara dokter, ahli gizi,
perawat, apoteker, dan tenaga kesehatan lain agar
pasien tetap dapat hidup sehat dan produktif
meskipun menderita penyakit diabetes (Ikhwan
dkk., 2021)

Penyakit diabetes melitus erat kaitannya
dengan pola makan dan diit yang salah. Agar
sistim metabolik tubuh tetap terjaga dengan
baik, maka diperlukan upaya aktif tidak hanya
dari pasien, akan tetapi juga dari pihak keluarga
dalam mengelola diit yang sesuai. Salah satu
penatalaksaan yang wajib di dijaga oleh pasien
diabetes melitus adalah mengontrol pola makan
dan diit. Dalam upaya mengontrol diitnya,
alangkah baiknya jika pasien diabetes melitus
mempunyai pengetahuan yang baik tentang
penyakitnya, fisiologis penyakit diabetes, serta
mengelola diit yang baik agar kadar gula
darahnya selalu terkontrol (Munir, 2021).

Pola makan yang banyak mengandung
karbohidrat merupakan salah satu penyebab
kadar gula darah tinggi dan merupakan salah
satu faktor pencetus terjadinya diabetes melitus.
Selain itu, diera modern sekarang ini pola
makanan yang serba instan dan kebarat-baratan
sangat digemari oleh banyak masyarakat.
Pergeseran pola makan dari pola makan
tradisional yang banyak mengandung serat
menjadi pola makan yang mengandung sedikit
serat akan mengakibatkan peningkatan kadar
glukosa dalam darah dan obesitas (Beigrezaei,
2019; Fahrudini, 2018; Ikhwan dkk., 2021).

Beberapa penelitian sebelumnya telah
menemukan hubungan kuat antara diabetes
melitus dengan asupan tinggi karbahidrat,
gula, dan lemak (Fahrudini, 2018; Ikhwan
BAHAN DAN METODE
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dkk., 2021). Dalam sebuah studi diabetes
yang dilakukan di San Louis Valley dengan
menggunakan lebih dari seribu responden
tanpa diagnosis diabetes melitus, secara
prospeksi menderita diabetes melitus setelah
selama empat tahun mengkonsumsi asupan
rendah serat dan lemak tinggi (Munir, 2021).

Kebiasaan makan merupakan ekspresi
setiap individu atau kelompok dalam memilih
makanan sehingga membentuk pola perilaku
sehari-hari dalam megonsumsi makanan.
Kebiasaan makan seperti itu juga nampak
pada masyarakat di kabupaten Bireuen.
Masyarakat Bireuen biasanya mengkonsumsi
beraneka jenis makanan sekaligus, dimana
jenis makanan yang mereka konsumsi
tersebut banyak mengandung karbohidrat,
lemak, garam, dan kalori (Ferinawati &
Mayanti, 2018). Munir (2021)
mengemukakan bahwa kebiasaan
mengkonsumsi makanan tinggi lemak, garam
dan kalori akan meningkatkan resiko diabetes
karena mengakibatkan kontrol glikemik
dalam tubuh menjadi buruk. Kondisi ini akan
menjadi lebih buruk lagi jika penderita
diabetes tidak membarenginya dengan
kepatuhan dalam pengobatan serta tidak
mempunyai menejemen pola makan dan
perilaku diet yang baik (Munir, 2021).

Pengetahuan yang baik dapat merubah
pola fikir seseorang. Widiyoga dkk (2020)
meneliti  hubungan tingkat pengetahuan
tentang penyakit Diabetes Melitus pada
penderita terhadap pengaturan pola makan
dan Physical Activity dan berdasarkan
penelitian didapati bahwa terdapat hubungan
antara  tingkat  pengetahuan  dengan
pengaturan pola makan. Berdasarkan data dan
uraian tersebut diatas peneliti tertarik
melakukan  penelitian  tentang  tingkat
pengetahuan pasien diabetes melitus tentang
pola makan digampong Cot Bada Barat
Kabupaten Bireuen. Penelitian ini dilakukan
dikarenakan berdasarkan penelitian awal
diketahui bahwa sebagian dari masyarakat
desa tersebut memiliki pengatahuan yang
minim mengenai pola makan yang baik
khususnya untuk penderita diabetes melitus.



Dalam rancangan penelitian ini penulis
menggunakan metode penelitian deskriptif,
yaitu suatu metode penelitian yang
dilakukan dengan tujuan utama untuk
mengetahui  gambaran atau  deskriptif
tentang suatu keadaan secara objektif.
Dalam penelitian ini penulis hanya ingin
mengetahui  bagaimanakah pengetahuan
pasien diabetes melitus tentang

HASIL DAN PEMBAHASAN
HASIL
a. Data demografi

pola makan di gampong Cot Bada Barat
Kabupaten Bireuen.

Populasi dalam penelitian ini adalah
masyarakat di desa Gampong Cot Bada
Barat Kabupaten  Bireuen.  Teknik
pengambilan sampel dilakukan dengan
menggunakan accidental sampling dimana
jumlah responden yang diambil sebanyak 80
orang.

Tabel 1. Distribusi Frekwensi Karakteristik Responden Di Gampong Cot Bada Barat

Kabupaten Bireuen

Karakteristik Responden Frekwensi Persentase
Umur

<55 — 65 tahun 66 83.0
65 — 70 tahun 10 12.0
>70 tahun 4 5.0
Jenis Kelamin

Laki-Laki 19 23.8
Perempuan 61 76.3
Pendidikan

Tidak Sekolah 3 20.0
SD 7 8.8
SMP 17 21.3
SMA 37 46.3
S1 16 3.8
Pekerjaan

IRT 34 42,5
Tani 22 275
Wiraswasta 18 22.5
Pensiunan 6 7.5
Jumlah 80 100
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Dari tabel diatas, didapatkan bahwa pasien
diabetes melitus di Gampong Cot Bada Barat
Kabupaten Bireuen mayoritas berada pada
umur <55 - 65 tahun sebanyak 66 responden

b. Tingkat Pengetahuan Pasien Diabetes Melitus

(83.0%), berjenis kelamin  perempuan
(76.3%), dengan tingkat pendidikan SMA
(46.3%) serta berprofesi sebagai IRT (lbu
Rumah Tangga) (42.5%).

Tabel 2. Distribusi Frekwensi Tingkat Pengetahuan Paien Diabetes Melitus Di Gampong
Cot Bada Barat Kabupaten Bireuen (n=80)

Pengetahuan Frekwensi Persentase
Tinggi 12 15.0
Sedang 24 30.0
Rendah 44 55.0
Jumlah 80 100

Data pada Tabel 2 menyimpulkan bahwa
mayoritas pasien diabetes melitus di gampong
Cot Bada Barat Kabupaten Bireuen, mempunyai
tingkat pengetahuan rendah terkait penyakit
diabetes melitus (55.0%). Hanya 15% dari
responden yang mempunyai tingkat
pengetahuan yang baik terkait penyakit diabetes
melitus, dan sebanyak 30.0% responden
mempunyai tingkat pengetahuan yang cukup
baik terkait penyakit diabetes melitus.

PEMBAHASAN

Arif & Aminah (2019) berpendapat bahwa
tingkat pendidikan dapat menentukan tingkat
kemampuan seseorang dalam memahami dan
menyerap pengetahuan yang telah diperoleh.
Umumnya pendidikan mempengaruhi suatu
proses pembelajaran, semakin tinggi tingkat
pendidikan seseorang maka semakin baik
tingkat pengetahuannya.

Umur mempengaruhi terhadap daya
tangkap dan pola pikir seseorang. Dengan
bertambahnya umur individu, daya tangkap
dan pola pikir seseorang akan lebih
berkembang, sehingga pengetahuan yang
peroleh semakin banyak (Yusnanda dkk,
2019). Akan tetapi hal tersebut tidak sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Arif &
Aminah (2019) bahwa tidak terdapat hubungan
yang signifikan antara pengetahuan dengan
kadar gula darah penderita diabetes melitus.
Terkontrolnya kadar gula darah pada pasien
diabetes melitus menurut Arif & Aminah (2019)
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lebih disebabkan karena tingginya kemampuan
penderita  diabetes dalam mengendalikan
keinginan untuk makan dan  melakukan
penatalaksanaan diabetes melitus dengan teratur
sehingga berdampak terhadap terkendalinya
kadar gula darah dalam tubuh. Selain itu, adanya
faktor eksternal seperti dukungan anggota
keluarga ataupun pengalaman orang lain dapat
mempengaruhi prilaku dan pola fikir penderita
diabetes melitus (Bunnza, 2019).

Informasi yang adekuat akan mempengaruhi
tingkat pengetahuan penderita diabetes melitus
terhadap penyakitnya. Bertambahnya informasi
tentang penyakit yang dideritanya merupakan
sarana yang dapat membantu penderita
menjalankan penanganan diabetes melitus
selama hidupnya sehingga akan semakin banyak
penderita diabetes mengerti bagaimana harus
mengubah perilakunya, pola diit nya dan
mengapa hal tersebut diperlukan. Pengetahuan
yang baik diperoleh dari proses pembelajaran
yang baik. Pengetahuan juga merupakan hasil
dari tahu dan ini terjadi setelah orang melakuan
penginderaan terhadap suatu objek tertentu
seperti  mengikuti  pendidikan  kesehatan
sehingga dapat mempengaruhi dan membentuk
sikap dan tindakan seseorang (Widiyoga &
Andiana 2020).

Hasil penelitian ini mengungkapkan bahwa
kurangnya pengetahuan penderita diabetes
melitus terhadap diit yang baik dikarenakan
minimnya keterpaparan informasi mengenai
diabetes melitus serta dikarenakan faktor usia.



Usia sangat berpengaruh bagi kemampuan daya
tangkap serta dapat mempengaruhi tindakan
penderita diabetes melitus dalam pengaturan
pola makan dan diit nya. Bertambahnya usia
seseorang atau menjelang usia lanjut dapat
mempengaruhi kemampuan seseorang dalam
menerima atau mengingat suatu pengetahuan
(Riyanto, 2017; Rudini & Sulistiawan 2019).

Pola diit yang baik bagi penderita diabetes
melitus adalah pola diit yang dapat menurunkan
kadar gula darah. Mengkonsumsi banyak sayur
dan buah dibanding karbohidrat adalah pola diit
yang terbaik bagi penderita diabetes melitus
dikarenakan pada sayur dan buah terkandung
serat yang tinggi yang dapat memberikan rasa
kenyang lebih lama. Disamping itu serat juga
mengandung kalori rendah sehingga dapat
menurunkan kadar gula darah dan lemak dalam
tubuh (Pudjawidjana, 2018)..

Keraf (2017) menuliskan bahwa diit yang
baik akan lebih efektif mengontrol kadar gula
darah dalam tubuh jika dibarengi dengan prinsip
3J vyaitu tepat jadwal, tepat jenis, dan tepat
jumlah. Tepat jadwal pada pola diit penderita
diabetes melitus adalah makan 6 kali makan per
hari yang dibagi menjadi 3 kali makan besar dan
3 kali makan selingan. Adapun jadwal waktunya
adalah makan pagi pukul 06.00-07.00 wib
selingan pagi pukul 09.00-10.00 wib, makan
siang pukul 12.00-13.00 wib, selingan siang
pukul 15.00-16.00 wib, makan malam pukul
18.00-19.00 wib, dan selingan malam pukul
21.00-22.00 wib.

Tepat jenis meliputi karbohidrat, protein
hewani dan nabati, sayur dan buah dengan
proporsi seimbang dan juga memperhatikan
bahan makanan dengan indeks glikemik rendah
dikarenakan indeks glikemik tinggi bisa
meningkatkan kadar gula darah. Tepat jumlah
bagi penderita diabetes melitus adalah makan
dengan porsi kecil tujuannya adalah agar jumlah
kalori dan zat gizi lain bisa merata sepanjang
hari. Sebaliknya pola makan yang banyak
mengandung gula seperti coklat, cake, tart,
dodol, minuman berkarbonasi, es teh manis bisa
meningkatkan kadar gula darah. Kadar gula
darah akan meningkat dratis setelah
mengkonsumsi  makanan  yang  banyak
mengandung karbohidrat dan/atau gula. Makin
sederhana struktur gulanya, makin mudah
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diserap oleh tubuh, sehingga lebih cepat
menaikkan kadar gula dalam darah Karakteristik
responden dalam penelitian ini sebagian besar
adalah perempuan dengan rentang usia 50-65
tahun dan tingkat pendidikan SMA. Kkarena
kebiasaan perempuan yang suka mengkonsumsi
makanan-makanan yang mengandung cokelat,
gula, dan jajanan-jajanan siap saji, hal ini
menyebabkan peningkatan kadar gula darah
pada perempuan yang lebih beresiko dibanding
laki-laki.

Hasil penelitian mengungkapkan bahwa

mayoritas penderita penderita diabetes
melitus di Gampong Cot Bada Barat
Kabupaten Bireuen mempunyai tingkat
pengetahuan  yang rendah (55.0%).
Rendahnya tingkat pengetahuan tersebut
disebabkan oleh rendahnya  tingkat
pendidikan dimana mayoritas penderita

diabetes melitus berpendidikan akhir SMA.
Disamping tingkat pendidikan yang rendah
dan usia yang tidak produktif lagi
mengakibatkan penderita diabetes  minim
terpapar informasi mengenai diabetes melitus
serta bagaimana pola diit yang baik untuk
penderita diabetes, dan itu semua dapat
mempengaruhi tindakan penderita diabetes
melitus dalam pengaturan pola makan dan diit
nya. Ritonga (2020) mengungkapkan bahwa
tingkat pengetahuan rendah akanmenghambat
perkembangan sikap seseorang terhadap
penerimaan informasi dan nilai-nilai yang
baru diperkenalkan. Disamping itu usia lanjut
dapat menghambat proses pembelajaran
dikarenakan orang dengan usia lanjut secara
fisiologis akan mengalami penurunan daya
ingat. Sebaliknya jika semakin tinggi tingkat
pendidikan dan usia produktif seseorang maka
semakin pula mereka menerima informasi
dan pada akhirnya makin banyak pula
pengetahuan yang dimilikinya.

KESIMPULAN

Rendahnya tingkat pengetahuan penderita
diabetes di Gampong Cot Bada Barat
Kabupaten Bireuen diakibatkan oleh faktor
rendahnya level pendidikan dan juga
diakibatkan oleh faktor usia, dimana usia yang



sudah lanjut berdampak bagi penurunan daya
ingat terhadap informasi yang masuk.
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