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Abstrak 

Latar Belakang: Diabetes Mellitus merupakan penyakit kronis yang ditandai dengan ciri-ciri berupa tingginya kadar 

gula (glukosa) darah. Kepatuhan diet merupakan faktor penting dalam pelaksanaan diet diabetes mellitus. 

Penurunan fungsi tubuh pada populasi lansia lebih rentan terkena komplikasi diabetes. Tujuan: Mendiskripsikan 

tingkat kepatuhan diet diabetes mellitus pada lansia. Metode: Penelitian menggunakan metode desain deskriptif dan 

menggunakan teknik sampling total sampling sehingga didapatkan sampel berjumlah 100 responden lansia. Instrumen 

yang digunakan adalah kuesioner kepatuhan diet. Hasil: Kepatuhan diet penderita diabetes mellitus di Pusat 

Pelayanan Kesehatan Rapak Mahang Tenggarong sebagian besar kategori patuh (55%), dengan mayoritas usia 

responden 55-66 tahun, jenis kelamin wanita (64%), pendidikan terakhir SMA (40%), tidak bekerja (75%), lama 

menderita diabetes mellitus 1-10 tahun (56%). Kesimpulan: Tingkat kepatuhan diet DM pada lansia menunjukkan 

hasil lebih banyak responden yang patuh dibandingkan yang tidak patuh di Pusat Pelayanan Kesehatan Rapak 

Mahang Tenggarong.  

Kata Kunci : Diabetes Mellitus, Diet , Kepatuhan, Lansia 

Background: Diabetes Mellitus is a chronic disease characterized by high blood sugar (glucose) levels. Dietary 

compliance is an important factor in implementing a diabetes mellitus diet. Decreased body function in the elderly 

population is more susceptible to diabetes complications. Objective: To describe the level of adherence to diabetes 

mellitus diet in the elderly. Methods: The study used a descriptive design method and used a total sampling technique 

so that a sample of 100 elderly respondents was obtained. The instrument used was a questionnaire using a statistical 

descriptive test. Results: Dietary adherence of people with diabetes mellitus at the Rapak Mahang Tenggarong Health 

Service Center was mostly in the compliant category (55%), the majority of respondents at the age of 55-66 years, 

female (64%), graduated from high school  (40%), do not work (75%) and have suffered from diabetes mellitus for 1-10 

years are 56%. Conclusion: The level of adherence to the DM diet in the elderly shows the results of more respondents 

who comply than those who do not comply at the Rapak Mahang Tenggarong Health Service Center.  
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PENDAHULUAN  

Diabetes Melitus (DM) adalah kondisi 
kronis dan sangat lazim yang dapat 
menyebabkan komplikasi yang parah (1). 
Dari awal penyakit hingga gejala 
berkembang, banyak orang dengan 
diabetes yang tidak terdiagnosis sudah 
mengalami komplikasi seperti penyakit 
ginjal kronis, gagal jantung, retinopati, dan 
neuropati (2). World Health Organization 
pada tahun (2021) mengungkapkan     

bahwa, sekitar 422 juta orang diseluruh 
dunia menderita diabetes, mayoritas tinggal 
dinegara berpenghasilan rendah dan 
menengah dan 1,5 juta kematian secara 
langsung dikaitkan dengan diabetes setiap 
tahun (3). 

 Internasional Diabetes Mellitus pada 
tahun (2020) mengungkapkan bahwa, 
Indonesia menduduki peringkat negara ke 7 
diantara 10 negara dengan jumlah 
penderita terbanyak, yaitu 10,7 juta jiwa. 
Indonesia menjadi satu-satunya negara di 
Asia tenggara pada daftar tersebut.  
Sehingga dapat diperkirakan besar nya 
kontribusi Indonesia terhadap prevalensi 
kasus diabetes di Asia Tenggara (4). 
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Manajemen diri yang tepat dari pasien 
DM dapat sangat mengurangi risiko 
komplikasi diabetes termasuk penyakit 
serebrovaskular dan nefropati diabetik 
(1,5). Sebaliknya, kurangnya manajemen 
diri untuk DM tidak hanya dapat 
menyebabkan komplikasi, tetapi juga 
meningkatkan biaya medis, 
memperpanjang rawat inap, dan 
meningkatkan risiko kematian dini (2,6). 
Manajemen diet sangat penting dalam 
manajemen diri pasien DM. 

Berdasarkan hasil studi  pendahuluan 
yang telah dilakukan di Pusat Pelayanan 
Kesehatan Rapak Mahang Tenggarong 
pada tanggal 11 April 2022 di Kota 
Tenggarong didapatkan 35 responden 
wanita dan pria dengan diabetes mellitus 
tipe 1 dan tipe 2.  Kemudian peneliti  
melakukan wawancara kepada 10  
responden dan didapatkan bahwa 8 
responden tidak mengikuti aturan diet 
makanan yang telah diberikan oleh 
petugas kesehatan . Ketidakpatuhan diet 
berupa sering makan pada  malam hari 
dalam porsi besar, tidak menggunakan 
gula khusus pasien diabetes mellitus, 
terkadang memakan makanan yang 
menjadi pantangan bagi pasien diabetes 
mellitus dan tidak mematuhi jadwal makan 
yang telah diberikan oleh petugas 
kesehatan seperti mengkonsumsi 
makanan ringan lebih  dari 2 kali dalam 
sehari. 
 

Studi sebelumnya yang menilai efek 
dari intervensi diet telah menunjukkan efek 
menguntungkan pada pengelolaan kadar 
serum HbA1c, kolesterol, dan trigliserida 
(7) . Selain itu, asupan energi yang tepat 
dan pengurangan asupan karbohidrat, 
membatasi konsumsi alkohol, konsumsi  
serat makanan yang memadai , dan 
membatasi konsumsi natrium telah 
dilaporkan berdampak langsung pada 
terkontrolnya kadar glukosa darah (8–11). 
Oleh karena itu, manajemen diet untuk 
pasien dengan DM sangat penting untuk 
pencegahan potensi komplikasi. Terutama 
pada lansia yang memiliki tingkat risiko 
lebih tinggi mengalami komplikasi dari 
diabetes melitus. 

Manajemen diri dapat bervariasi antara 
kelompok umur yang berbeda (12). Secara 

umum, pasien yang lebih tua memiliki risiko 
komplikasi diabetes yang lebih tinggi dan 
karenanya pentingnya manajemen untuk 
pasien ini sangat ditekankan(13). Dengan 
demikian, pengelolaan diabetes melitus 
khususnya manajemen diet sangat penting 
bagi lansia. 

Penelitian khususnya di Daerah 
Tenggarong Kalimantan Timur terkait 
bagaimana kepatuhan diet pada lansia 
dengan DM belum ditemukan yang sudah 
terpublikasi. Berdasarkan hal itu ditambah 
dengan adanya dampak dari 
ketidakpatuhan diet dan tingginya risiko 
komplikasi pada lansia sehingga penelitian 
untuk melihat bagaimna gambaran 
kepatuhan diet pada lansia perlu dilakukan. 
Adapun tujuan dari penelitian ini adalah 
mendiskripsikan tingkat kepatuhan diet 
diabetes mellitus pada lansia 

 

METODE 

Rancangan  Penelitian 
Rancangan penelitian ini 

menggunakan desain penelitian kuantitatif 
dengan menggunakan metode desain 
deskriptif. Pengelolaan data 
menggunakan uji descriptive statistic. 

 

Waktu dan Tempat Penelitian 

Lokasi penelitian ini telah dilaksanakan 
di Pusat Pelayanan Kesehatan Rapak 
Mahang dan Pusat Pelayanan Kesehatan 
Mangkurawang Tenggarong pada bulan 

Juni hingga bulan Juli 2022. 

 

Sampel  

Sampling yang digunakan dalam 
penelitian ini dengan cara total sampling. 
Responden dalam penelitian ini adalah 
lansia penyandang diabetes mellitus di 
Pusat Pelayanan Kesehatan Rapak 
Mahang Tenggarong dengan total 
responden adalah 100 responden. Kriteria 
Insklusi sampel penelitian adalah berusia 
>45 tahun, dapat berkomunikasi dengan 
baik  dan bersedia menjadi responden. 

 

Instrumen 

Instrumen yang digunakan terdiri 

dari dua instrumen yakni instrumen data 

demografi dan instrumen untuk menilai 

kepatuhan diet. Instrumen kepatuhan diet 
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berjumlah 18 item pernyataan yang 

diadopsi dari Nanang (2021) dengan 

menggunakan skala likert. Instrumen 

kepatuhan diet telah dilakukan uji validitas 

dan reliabilitas. Hasil uji validitas 0,653-

0,851 dan Hasil uji reabilitas didapatkan 

bahwa Cronbach’s Alpha sebesar 0,943 
 

 

HASIL 

 

Tabel 1. Karakteristik Responden 
Karakteristik Frekuensi Presentasi 

% 

Usia   

45-54 tahun 38 38% 

55-65 tahun 50 50% 

66-74 tahun 11 11% 

75-90 tahun 1 1% 

Total 100 100% 

Jenis kelamin   

Laki-laki 36 36% 

Wanita 64 64% 

Total 100 100% 

Pendidikan 
terakhir 

  

Tidak 
sekolah 

2 2% 

SD 32 32% 

SMP 14 14% 

SMA 40 40% 

Perguruan tinggi 12 12% 

Total 100 100% 

Status pekerjaan   

Bekerja 25 25% 

Tidak 
bekerja 

75 75% 

Total 100 100% 

Lama menderita 
DM 

  

<1 tahun 35 35% 

1-10 tahun 56 56% 

>10 tahun 9 9% 

Total 100 100% 

 

Pada usia menunjukkan jumlah responden  
terbanyak berada pada usia Lansia (55-65 
tahun) dengan jumlah presentase hasil 
menunjukkan (50%). Pada jenis kelamin 
menunjukkan bahwa jumlah responden 
terbanyak pada wanita 64 responden (64%) 
dan laki-laki berjumlah 34 responden 
(34%). Selain itu pada karakteristik 
pendidikan terakhir terlihat jumlah 
responden ada pada pendidikan terakhir 
Sekolah Menengah Atas (SMA) dengan 
presentase hasil sebanyak 40%. Pada 
karakteristik pekerjaan terlihat jumlah 

responden dengan hasil yang tidak bekerja 
lebih banyak dengan presentase hasil            75% 
dibandingkan yang sedang bekerja (25%). 
Pada karakteristik lama pasien menderita 
DM terlihat jumlah lama pasien menderita 
Diabetes Mellitus terbanyak yaitu 1-10 
tahun (56%) dengan jumlah responden 56 
orang. 
 
Tabel 2. Tingkat Kepatuhan Diet 
Lansia dengan Diabetes Melitus 

Kepatuhan Frekuensi Presentasi 

% 

Patuh 55 55% 

Tidak patuh 45 45% 

Total 100 100% 

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan tingkat 
kepatuhan tidak terlalu jauh berbeda 
dengan responden yang tidak patuh, yang 
dimana didapatkan hasil 55 responden 
patuh (55%) dan 45 responden 
menunjukkan tidak patuh (45%).  

 

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebanyak 45 persen responden tidak patuh 

dan 55 persen menunjukkan kepatuhan 

diet. Namun 45 persen menunjukkan 

bahwa masih banyak pasien yang masih 

tidak patuh dengan diet diabetes. 

Ketidakpatuhan ini dipengaruhi oleh 

beberapa faktor. Kepatuhan dalam 

menjalankan diet dapat sangat sulit di 

lakukan dan membutuhkan faktor-faktor 

yang mendukung agar kepatuhan dapat 

berhasil. Beberapa faktor yang 

mempengaruhi kepatuhan dalam diet 

adalah dukungan keluarga, pengetahuan, 

pendapatan serta konseling gizi (14,15). 

Asupan makanan yang sehat mengurangi 

risiko komplikasi untuk mempertahankan 

standar kesehatan dan kemampuan 

fungsional (16). Pasien dengan diabetes, 

terutama lansia, mengalami kesulitan untuk 

mengikuti diet sehat, karena mereka 

menganggap rencana diet sebagai 

penghalang, restriktif, dan menantang (17). 

Ketidakpatuhan diet akan menyebabkan 

kadar gula darah pada pasien DM menjadi 

tidak terkendali sehingga menyebabkan 
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terjadinya berbagai komplikasi dan 

memperpendek harapan       hidup (18). 

Pengelolaan diet yang buruk dapat 

mengakibatkan terjadinya penyakit seperti 

penyakit jantung koroner, penyakit 

pembuluh darah pada ektremitas, mata, 

ginjal dan syaraf yang pada akhirnya dapat 

membahayakan keselamatan penderita 

diabetes melitus sendiri atau 

mempengaruhi produkvitas kerja begitu 

juga sebaliknya semakin bagus 

pengelolaan diet semakin rendah risiko 

terjadinya penyakit komplikasi dari diabetes 

melitus (19) . Diet untuk penderita diabetes 

harus difokuskan pada kebutuhan individu, 

dengan mempertimbangkan tahap siklus 

hidup, kebiasaan diet, keyakinan dan nilai-

nilai sosial budaya dan pengunaan obat-

obatan (20).  

Dari hasil kuesioner yang telah di telaah 

didapatkan bahwa nilai butir soal dengan 

pernyataan tertinggi ada pada   

pembahasan yang menyatakan bahwa 

responden mengatakan jarang 

mengkonsumsi makanan  manis seperti kue 

basah, permen dan gula pasir.  

Pembahasan kedua yang       menyatakan 

bahwa responden jarang   mengkonsumsi 

makanan  berminyak dan tinggi lemak dan 

untuk pembahasan terakhir menyatakan 

bahwa responden mengganti gula pasir 

yang biasa mereka  konsumsi menjadi gula 

jagung. Pada butir soal yang menunjukkan 

nilai ketidakpatuhan yang tinggi ada pada 

pembahasan yang menyatakan bahwa   

responden banyak yang tidak 

mengkonsumsi makanan yang 

mengandung vitamin setiap harinya, pada 

pembahasan kedua menyatakan bahwa 

responden banyak yang tidak 

mengkonsumsi makanan yang 

mengandung protein dan untuk 

pembahasan terakhir menyatakan bahwa 

responden menjalani diet DM namun 

responden jarang   mengubah menu diet 

DM yang sedang mereka jalanin atau 

melakukan variasi makanan. 

Pengembangan manajemen diri pada 

pasien diabetes perlu ditingkatkan 

terutama pengembangan intervensi 

berbasis teknologi sehingga masalah 

seperti ketidakpatuhan diet dapat 

diminimalisir (21). 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang 
telah dilakukan terhadap 100 responden 
menunjukkan bahwa dari 100 responden 
didapatkan hasil  55 responden patuh dan 
45   responden tidak patuh. Pengelolaan 
diet yang berkelanjutan serta pemantuan 
rutin dari tenaga kesehatan perlu 
ditingkatkan untuk meningkatkan 
kemampuan mempertahankan diet yang 
baik sehingga lansia dapat meminimalkan 
komplikasi dari diabetes melitus 
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