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ABSTRAK 

Diabetes melitus adalah penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan 

peningkatan kadar glukosa darah (atau gula darah), yang menyebabkan kerusakan 

serius pada jantung, pembuluh darah, mata, ginjal, dan saraf. Dalam tiga dekade 

terakhir, prevalensi diabetes telah meningkat secara dramatis di negara-negara dari 

semua tingkat pendapatan. Indonesia merupakan negara keenam dengan penderita 

diabetes melitus sebanyak 12,0 juta orang (International Diabetes Federation, 

2019). Menurut data riskesdas DKI Jakarta merupakan salah satu propinsi dengan 

prevalensi diabetes melitus tertinggi di Indonesia. Diabetes melitus masih menjadi 

masalah serius di Puskesmas Pesanggrahan Jakarta Selatan karena masuk kedalam 

tiga penyakit dengan jumlah kasus terbanyak. Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk mengetahui Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Diabetes 

Melitus di Puskesmas Kecamatan Pesanggrahan Jakarta Selatan. Desain penelitian 

ini Cross Sectional, uji statistik chi square. Penelitian ini menggunakan data 

sekunder Program Skrining Faktor Risiko PTM Berbasis Pos Pembinaan Terpadu 

(Posbindu) Penyakit Tidak Menular (PTM) Puskesmas Kecamatan Pesanggrahan 

Jakarta Selatan Tahun 2019. Analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan 

antara umur p value 0,020 (PR 1,997 95% CI 81,150 – 3,466), riwayat DM keluarga 

p value 0.004 (PR 3,615 95% CI 1,580 – 8,271), aktifitas fisik p value 0,035 (PR 

2,073 95% CI 1,085 – 3,959), obesitas sentral 0.042 (PR 1,733 95% CI 1,047 – 

2,869), dan tekanan darah p value 0,000 (PR 2,646 95% CI 1,647 – 4,253), 

sedangkan pada jenis kelamin, merokok dan konsumsi sayur dan buah tidak ada 

hubungan. Disarankan kepada masyarakat untuk menjaga pola hidup sehat dan rutin 

cek kesehatan untuk mencegah diabetes melitus. 

Kata Kunci: Diabetes melitus, faktor risiko, puskesmas, posbindu 
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ABSTRACT 

Diabetes mellitus is a chronic metabolic disease characterized by increased levels 

of blood glucose (or blood sugar), which causes serious damage to the heart, blood 

vessels, eyes, kidneys, and nerves. In the past three decades, the prevalence of 

diabetes has increased dramatically in the country - countries of all income levels. 

Indonesia is the sixth country with 12.0 million people with diabetes mellitus 

(International Diabetes Federation, 2019). According to DKI Jakarta Riskesdas 

data is one of the provinces with the highest prevalence of diabetes mellitus in 

Indonesia. Diabetes mellitus is still a serious problem at the Pesanggrahan Health 

Center in South Jakarta because it is included in the three diseases with the highest 

number of cases. The purpose of this study was to determine the factors related to 

the incidence of diabetes mellitus in Puskesmas Pesanggrahan, South Jakarta. The 

design of this study is Cross Sectional, chi square statistical test. This study uses 

secondary data from PTM Risk Factor Screening Program Based on Integrated 

Development Post (Posbindu) Non-Communicable Disease (PTM) Puskesmas 

Pesanggrahan Subdistrict, South Jakarta 2019. Bivariate analysis shows an 

association between age p value 0.020 (PR 1.997 95% CI 81,150 - 3,466 ), family 

history of DM p value 0.004 (PR 3,615 95% CI 1,580 - 8,271), physical activity p 

value 0.035 (PR 2,073 95% CI 1,085 - 3,959), abdominal circumference 0.042  (PR 

1,733 95% CI 1.047 - 2.869), and blood pressure p value 0,000 (PR 2,646 95% CI 

1,647 - 4,253), whereas in sex, smoking and consumption of vegetables and fruits 

were not related. It is recommended to the public to maintain a healthy lifestyle and 

routine health checks to prevent diabetes mellitus. 

Keywords: Diabetes mellitus, risk factors, puskesmas, posbondu 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 Diabetes melitus termasuk salah satu penyakit tidak menular yang 

paling banyak ditemukan. Penyakit ini merupakan epidemic dibeberapa 

negara berkembang dan negara industrialisasi baru. Hal ini dibuktikan 

dengan penyakit diabetes melitus berada dalam urutan ke-4 penyebab 

kematian di beberapa negara berkembang (International Diabetes 

Federation, 2019). 

 Diabetes melitus adalah penyakit metabolik kronis yang dilihat dari 

peningkatan kadar glukosa dalam darah, yang menyebabkan kerusakan 

serius pada mata, ginjal, jantung, saraf dan pembuluh darah. Diabetes yang 

paling banyak ditemukan adalah diabetes melitus tipe 2, seringnya terjadi 

pada orang dewasa saat tubuh tidak menghasilkan cukup insulin atau 

menjadi resisten terhadap insulin. Prevalensi diabetes telah meningkat 

dalam tiga dekade terakhir secara dramatis di negara-negara dari semua 

tingkat pendapatan (WHO, 2018). 

 Diabetes menyebabkan 1,5 juta kematian pada tahun 2012. Glukosa 

darah yang melebihi batas maksimum menambahkan 2,2 juta jumlah 

kematian sebagai akibat dari peningkatan risiko penyakit kardiovaskular 

dan penyakit lainnya. Sebanyak (43%) dari 3,7 juta kematian ini terjadi 

dibawah umur 70 tahun. Jumlah kematian akibat diabetes semakin banyak 

ditemukan dengan meningkatnya prevalensi diabetes yang terus meningkat 

setiap tahunnya dan paling banyak ditemukan diberbagai negara dengan 

penghasilan rendah dan menengah (WHO Global Report, 2016). 

 International Diabetes Federation (2019) menyatakan bahwa 

epidemi diabetes di Indonesia masih menunjukkan kecenderungan 

meningkat. Dengan jumlah penyandang diabetes sebanyak 12,0 juta jiwa 

pada umur 20 sampai 79 tahun Indonesia berada  dalam peringkat keenam 

di dunia setelah Tiongkok, India, Amerika Serikat, Pakistan dan Meksiko. 

Sejalan dengan hal tersebut, Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 
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menunjukkan bahwa terjadi peningkatan angka prevalensi diabetes yang 

cukup signifikan yaitu dari sebesar 6,9% di tahun 2013 menjadi sebesar 

8,5% di tahun 2018, sehingga prediksi jumlah orang yang menderita 

diabetes melitus di Indonesia bisa mencapai lebih dari 16 juta orang dan 

berisiko dapat terkena penyakit lain, seperti: gagal ginjal, stroke, jantung, 

kebutaan, kelumpuhan, dan bahkan menyebabkan kematian (KEMENKES, 

2019). 

 Berdasarkan kategori umur, penderita diabetes melitus banyak 

ditemukan pada rentang umur 55-74 tahun. Penderita diabetes melitus di 

Indonesia lebih banyak pada jenis kelamin perempuan (1,8%) daripada laki-

laki (1,2%). Kemudian upenderita diabetes melitus ditemukan dia daerah 

domisili yang berada di lingkungan kota (1,9%) dibandingkan dengan di 

lingkungan desa (1,0%) (KEMENKES, 2018). 

 Menurut data Riskesdas prevalensi DM pada tahun 2013 dengan 

diagnosis dokter pada penduduk umur ≥ 15 tahun meningkat menjadi 2% 

jika dibandingkan dengan hasil Riskesdas tahun 2018. Prevalensi diabetes 

melitus dengan diagnosis dokter dan umur ≥ 15 tahun yang tertinggi yaitu 

sebesar 3,4 % di Provinsi DKI Jakarta (KEMEKES, 2018). Sedangkan 

menurut Laporan Dinas Kesehatan DKI Jakarta tahun 2018 menunjukan 

penderita diabetes melitus di Jakarta Selatan adalah sebanyak 42,479 orang. 

Namun penjelasan kejadian diabetes melitus di setiap wilayah di Kota 

Jakarta belum diketahui. 

 Kejadian diabetes melitus dipengaruhi oleh beberapa faktor risiko 

yang bisa dikelompokan menjadi faktor risiko tidak bisa dimodifikasi dan 

faktor risiko bisa dimodifikasi. Faktor risiko yang tidak  bisa dimodifikasi 

adalah jenis kelamin, rasa tau etnik, umur,  memiliki riwayat keluarga 

penderita diabetes melitus, riwayat melahirkan bayi dengan berat badan 

4000 gram dan riwayat lahir BBLR (< 2500 gram). Sedangkan yang bisa 

dimodifikasi adalah dyslipidemia, berat badan berlebih, kurangnya aktivitas 

fisik, merokok, obesitas abdominal/sentral, hipertensi, riwayat Toleransi 

Gula Terganggu (TGT) atau Gula Darah Puasa (GDP) terganggu, dan diet 

tidak seimbang (KEMENKES, 2014). 

Faktor-faktor yang..., Nurafifah Amatullah, FIKES, 2020.
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 Penyakit diabetes melitus seringkali terjadi pada perempuan 

dibandingkan laki-laki. Hal ini disebabkan oleh kadar LDL atau kolestrol 

jahat trigliserida yang lebih tinggi dan juga karena perbedaan gaya hidup 

sehari-hari dan aktifitas fisik yang dapat mempengaruhi terjadinya suatu 

penyakit, dan dari beberapa hal tersebut termasuk faktor risiko penyakit 

diabetes melitus (Gusti & Erna, 2014). 

 Berdasarkan analisis data Riskesdas Tahun 2007 menunjukkan 

prevalensi diabetes melitus tertinggi berada pada kelompok umur diatas 45 

tahun yaitu sebanyak 12,415 dan menunjukan bahwa kejadian diabetes 

melitus terdapat hubungan dengan faktor risikonya yaitu umur, jenis 

kelamin, pendidikan, aktifitas fisik, pekerjaan, status perkawinan, lingkar 

pinggang, indeks massa tubuh, merokok, dan konsumsi alkohol (Irawan, 

2010). 

 Telah banyak dilakukan penelitian tentang faktor risiko yang 

berhubungan dengan diabetes melitus. Meskipun begitu faktor risiko yang 

berhubungan dengan kejadian diabetes melitus di setiap wilayah akan 

berbeda. Sehingga penting dilakukan penelitian untuk mengetahui faktor-

faktor risiko kejadian diabetes melitus di wilayah tertentu yang belum 

diketahui.  

Berdasarkan data dari laporan PKC Pesanggrahan, jumlah kasus 

diabetes melitus pada tahun 2017  sampai 2018 semakin meningkat yaitu 

sebanyak 6.793 kasus ditahun 2017 meningkat menjadi 13.850 kasus di 

tahun 2018, sedangkan jumlah kasus pada tahun 2019 mengalami 

penurunan menjadi sebanyak 13.104 kasus. Namun, diabetes melitus masuk 

kedalam daftar tiga penyakit tertinggi di PKC Pesanggrahan. Berdasarkan 

latar belakang diatas peneliti tertarik untuk meneliti faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian diabetes melitus di PKC Pesanggarahan 

Jakarta Selatan. 
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B. Rumusan Masalah 

Diabetes melitus termasuk penyakit tidak menular yang merugikan 

masyarakat karena bisa menimbulkan komplikasi penyakit lain hingga 

menyebabkan kematian. Indonesia adalah negara peringkat keenam di 

dunia. Berdasarkan data dari laporan PKC Pesanggrahan diabetes melitus 

termasuk kedalam tiga penyakit tertinggi. Menurut penjelasan tersebut 

mendorong peneliti untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan 

dengan kejadian diabetes melitus di PKC Pesanggrahan menggunakan data 

skrinning posbindu PTM tahun 2019. 

C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

diabetes melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui gambaran kejadian diabetes melitus di PKC 

Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019. 

b. Mengetahui gambaran umur, jenis kelamin, riwayat keluarga, 

merokok, aktifitas fisik, obesitas sentral, konsumsi buah dan sayur, 

tekanan darah dan IMT di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan 

Tahun 2019 

c. Mengetahui hubungan umur dengan penyakit diabetes melitus di 

PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

d. Mengetahui hubungan jenis kelamin dengan penyakit diabetes 

melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 19 

e. Mengetahui hubungan riwayat DM keluarga  dengan  penyakit 

diabetes melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

f. Mengetahui hubungan merokok dengan  penyakit diabetes melitus 

di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

g. Mengetahui hubungan aktifitas fisik dengan penyakit diabetes 

melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

Faktor-faktor yang..., Nurafifah Amatullah, FIKES, 2020.



5 
 

 
 

h. Mengetahui hubungan obesitas sentral dengan  penyakit diabetes 

melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

i. Mengetahui hubungan konsumsi buah dan sayur dengan  penyakit 

diabetes melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

j. Mengetahui hubungan tekanan darah dengan  penyakit diabetes 

melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan Tahun 2019 

k. Mengetahui hubungan antara IMT (Indeks Massa Tubuh)  dengan  

penyakit diabetes melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan 

Tahun 2019 

D. Manfaat  

1. Bagi Instansi Pendidikan 

 Dapat digunakan sebagai referensi dan diharapkan bisa dijadikan 

bahan dalam meningkatkan pengembangan ilmu tentang epidemiologi 

dalam Kesehatan Masyarakat tentang diabetes melitus untuk 

Universitas Muhammadiyah Prof. DR. Hamka 

2. Bagi Puskesmas 

 Penelitian ini dapat digunakan untuk bahan evaluasi puskesmas 

dalam meningkatkan cakupan skrinning penyakit tidak menular 

khususnya daiabetes melitus dan melakukan tindakan pencegahan dan 

penanganan diabetes melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta selatan. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

 Penelitian ini sebagai bentuk realisasi pembelajaran selama 

perkuliahan mengenai ilmu kesehatan masyarakat, oleh karena itu 

diharapkan dapat menambah pengetahuan yang luas dan pengalaman 

berbeda bagi peneliti selanjutnya. 
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E. Ruang Lingkup 

Penelitian ini bertujuan untuk melihat faktor-faktor yang berhubungan 

dengan kejadian diabetes melitus di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan. 

Penelitian ini dilakukan di PKC Pesanggrahan Jakarta Selatan pada Maret-

Mei tahun 2020. Data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data 

skrinning posbindu PTM tahun 2019. Desain penelitian yang dilakukan 

menggunakan desain studi Cross Sectional dengan Random Sampling 

sebagai teknik pengambilan sampel. Analisis yang digunakan adalah 

analisis univariat untuk melihat distribusi frekuensi variabel yang diteliti 

dan analisis bivariate terhadap variabel faktor risiko dengan melihat nilai 

Pvalue dan PR. 
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