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Abstract

Length of time suffering from diabetes mellitus is
closely related to complications and this study aims to
see an overview of complications diabetes mellitus in
people with diabetes mellitus. Methods: This study
used a correlative descriptive design with a cross
sectional approach. A sample of 143 respondents used
a purposive sampling technique. Using a DM
complication questionnaire that has been tested for
validity and reliability. Result: The results of this
study were 65 respondents (45.5%) aged 56-65 years
with female sex totaling 109 respondents (76.2%) and
in general 68 respondents (47.6%) had diabetes
mellitus for more than 5 years and concluded: it was
concluded that the majority of respondents experienced
complications of cardiovascular system disorders as
many as 56 respondents (39.2%)
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Abstrak

Pendahuluan: Perkembangan mental-emosional anak
Lama menderita diabetes melitus erat kaitannya
dengan komplikasi dan penelitian ini bertujuan
untuk melihat gambaran komplikasi diabetes melitus
pada penderita diabetes melitus. Metode: Penelitian
ini menggunakan desain deskriptif korelatif dengan
pendekatan cross sectional. Sampel sebanyak 143
responden menggunakan teknik purposive sampling.
Menggunakan kuesioner komplikasi DM yang telah
diuji validitas dan reliabilitasnya. Hasil: Hasil
penelitian ini adalah 65 responden (45,5%) berusia
56-65 tahun dengan jenis kelamin perempuan
sebanyak 109 responden (76,2%) dan secara umum
68 responden (47,6%) menderita diabetes melitus
lebih dari 5 tahun dan kesimpulan: disimpulkan
bahwa mayoritas responden mengalami komplikasi
gangguan sistem kardiovaskuler sebanyak 56
responden (39,2%)

Kata Kunci: diabetes melitus; komplikasi diabetes melitus;
komplikasi
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PENDAHULUAN

Penyakit Tidak Menular
(PTM) adalah  suatu
penyakit kronis yang
tidak dapat menular
dari satu orang ke orang
lainnya. Adapun
penyakit yang termasuk
dalam  kategori PTM
adalah Penyakit
kardiovaskular, diabetes
mellitus, kanker dan
penyakit paru obstruksi
kronis (PPOK)
(Kemenkes RI, 2014).

Berdasarkan
International Diabetes
Federation atau

disingkat dengan IDF
(2015) Diabetes Mellitus
(DM) ialah suatu
penyakit yang memiliki
ciri khas yaitu kadar
glukosa yang tinggi pada

tubuh (hiperglikemi)
dikarenakan tubuh
tidak mampu
memproduksi atau

memanfaatkan insulin.
Terdapat 2 tipe DM
yaitu tipe I dan tipe II.
DM Tipe I dapat terjadi
karena jumlah insulin
yang kurang di dalam
tubuh, sedangkan DM
tipe II disebabkan tubuh

tidak mampu
memanfaatkan insulin
secara efektif (Kemenkes
RI, 2014). Prevalensi
kasus DM terus terjadi
peningkatan disetiap
tahunnya.

Berdasarkan IDF (2019)
kasus DM di dunia
selalu terjadi
peningkatan setiap
tahunnya. Pada tahun
2011 terdapat 366 juta,
lalu meningkat menjadi
382 juta pada tahun
2013, dan mengalami
peningkatan juga pada
tahun 2015 dan 2017
yaitu menjadi 415 juta
dan 425 juta dan terus
meningkat menjadi 463
juta kasus DM pada
tahun 2019. Pada tahun
2030 dan 2045
diperkirakan kasus DM
meningkat menjadi 578
juta dan 700 juta jiwa
yang terdiagnosa DM. Di
Indonesia kasus DM
terus mengalami
peningkatan yang
dibuktikan oleh hasil
riskesdas pada tahun
2018 meningkat
menjadi  8,5%  yang
sebelumnya 6,9% pada
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tahun 2013 (Kemenkes
RI, 2018). Kasus DM di
Indonesia pada tahun
2019 terdapat 10,7 juta
jiwa dan pada tahun
2045 diprediksi menjadi
16,6 juta jiwa (IDF,
2019).

Suatu studi nasional
mengenai prevalensi DM
yang dilaksanakan oleh
IDF menemukan
terdapat 85 — 95% orang
dewasa diseluruh dunia
menderita kasus DM
tipe 2 (Donelly & Bilous,
2014). Hal ini juga
disampaikan oleh Ashar,
et al (2016) bahwa 90-
95% dari total
keseluruhan kasus DM
yang ada merupakan
kasus DM tipe II serta
kasus terbanyak yang
berada di masyarakat.
Peningkatan kasus DM
di Indonesia ini terjadi

karena adanya
peningkatan kasus
disetiap daerah, salah
satunya Ibu Kota

Provinsi Riau yaitu Kota
Pekanbaru.

Berdasarkan hasil
rekapan data dari Dinas
Kesehatan Kota

Pekanbaru (2020) dalam

3 tahun terakhir
terdapat peningkatan
kasus DM. Pada tahun
2018 jumlah kasus DM
yang berada di Kota
Pekanbaru yaitu 4.242
kasus dan terjadi
peningkatan pada tahun
2019 menjadi 6.958
kasus. Pada tahun 2020
jumlah kasus DM yaitu
6.823 kasus. Hasil
rekapan ini berasal dari
21 Puskesmas yang
berada di Kota
Pekanbaru. Kasus
tertinggi pada tahun
2020 berada di wilayah
kerja Puskesmas
Rejosari dengan jumlah
1.232 kasus. Dari angka
tersebut, dapat
dikatakan DM termasuk
salah satu penyakit
yang angkanya cukup
tinggi.

Tingginya kasus DM
disebabkan banyak
faktor seperti faktor
keturunan, berat badan
berlebih atau obesitas,
gaya hidup serta pola
makan yang tidak baik,
aktivitas fisik kurang
dilakukan,
mengonsumsi obat-
obatan yang
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berpengaruh pada kadar
glukosa darah, adanya
proses penuaan, serta
stres (Imelda, 2019;
Tandra, 2013). Hal

tersebut didukung
penelitian yang
dilakukan oleh Dafriani
(2017) tentang

“Hubungan pola makan
dan aktifitas fisik

terhadap kejadian
diabetes  melitus di
poliklinik penyakit
dalam RSUD dr. Rasidin
Padang” yang
menyatakan bahwa

kasus DM berhubungan
dengan akativitas fisik
yang kurang atau ringan
dan pola makan yang
buruk. Penelitian lain
oleh Hariawan, et al
(2019) tentang
“Hubungan gaya hidup
(pola makan dan
aktivitas fisik) dengan
kejadian diabetes
melitus di Rumah Sakit
Umum Provinsi NTB”
juga menyatakan bahwa
pola makan dan
aktivitas  fisik  yang
merupakan gaya hidup
memiliki hubungan
dengan kasus DM yang
terjadi. Penyakit DM ini

akan memberikan
dampak negatif kepada
penderitanya.

Diabetes Melitus (DM)
merupakan penyakit
serius dan kronis yang
terjadi ketika pankreas
tidak dapat
memproduksi cukup
insulin (sebuah hormon
yang mengatur gula
dalam darah atau
glukosa) atau ketika
tubuh tidak bisa secara
efektif menggunakan
insulin. DM
dikelompokkan menjadi
dua tipe, yaitu DM tipe
1 dan DM tipe 2. DM
tipe 2 ini merupakan
penyakit yang paling
banyak ditemukan di
masyarakat yaitu 90-
95% dari seluruh kasus
DM (WHO, 2016).

DM biasa disebut
dengan the silent Kkiller
karena  penyakit ini
dapat mengenai semua
organ tubuh dan
menimbulkan berbagai
macam keluhan.
Diabetes dapat
mempengaruhi berbagai
organ sistem dalam
tubuh dalam jangka
waktu tertentu yang
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disebut komplikasi.
Komplikasi dari diabetes
dapat diklasifikasikan
sebagai mikrovaskuler
dan makrovaskuler.
Komplikasi
mikrovaskuler termasuk
kerusakan sistem saraf
(neuropati), kerusakan
sistem ginjal (nefropati)
dan kerusakan mata
(retinopati). Sedangkan,
komplikasi
makrovaskular
termasuk
jantung, stroke, dan
penyakit pembuluh
darah perifer (Rosyada,
2013).

penyakit

Peneliti, berdasarkan
fenomena studi
pendahuluan diatas
tertarik untuk
melakukan penelitian
“gambaran  komplikasi
Diabetes Melitus pada
penderita Diabetes
Melitus”

METODE

Penelitian ini
merupakan  penelitian

kuantitatif dan Desain
yang digunakan pada

penelitian ini adalah
deskriptif kuantitatif
dengan pendekatan

cross sectional. Populasi
dalam  penelitian ini
ialah pasien yang
berkunjung 4 bulan
terakhir ke Puskesmas
Rejosari Pekanbaru
yang Dberjumlah 444
pasien. Teknik
pengambilan sampel
yang digunakan dalam
penelitian  ini  yaitu

menggunakan teknik
purposive sampling
dengan menggunakan
rumus Slovin untuk
menentukan jumlah
responden sehingga
didapatlah jumlah

sampel sebanyak 143
responden.

Alat pengumpulan data
yang digunakan pada

penelitian ini adalah
kuesioner yang
digunakan untuk
mengetahui gambaran
komplikasi penderita

Diabetes Melitus.

HASIL PENELITIAN
a. Karakteristik

Responden
Tabel 1 Distribusi
karakteristik responden
variabel Frekue %
nsi
Usia (tahun)
a. 25-35 3 2,1
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b. 36-45 11 7,7

c. 46-55 33 23,1

d. 56-65 65 45,5

e. >65 31 21,7
Jenis kelamin

a. Laki-laki 34 23,8

b. perempuan 109 76,2

Lama DM

a. 1-2 tahun 29 20,3

b. 3-5tahun 46 32,2

c. >5tahun 68 47,6

total 153 100

Berdasarkan tabel 1,
sebagian besar
responden memiliki
rentang usia  56-65
tahun, jenis kelamin di
dominasi oleh
perempuan dan
sebagian besar
responden sudah
mengalami Diabetes

Melitus lebih dari lima
tahun.
b. Komplikasi

Diabetes Melitus
Tabel 2 Distribusi karakteristik
responden berdasarkan
komplikasi DM.

Komplikasi DM Frekuensi %

1. Retinopati 29 20,3
2. Neuropati 30 21
3. Nefropati 28 19,6
4. Gg sistim
kardiovask 56 39,2
uler
Total 143 100
Berdasarkan tabel 2,
sebagian responden
mengalami  komplikasi
Gangguan sisitim
kardiovaskuler

sebanyak 56 responden
(39,2%).

PEMBAHASAN
a. Karakteristik
Responden
1. Umur

Berdasarkan
karakteristik
usia dari
penelitian
didapatkan hasil
sebagian  besar
responden
berusia 56-65
atau lansia akhir
yaitu berjumlah
65 responden
(45.5%).
Pertambahan
usia
berpengaruh
terhadap
perubahan
metabolisme
karbohidrat dan
pelepasan
insulin.
Perubahan
pelepasan
insulin
mengakibatkan
terhambatnya
pelepasan
glukosa yang
masuk kedalam
sel (Smeltzer &
Bare, 2013).
Manusia
mengalami
penurunan
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fungsi fisik
secara cepat
setelah  berusia
40 tahun,

terutama  pada
usia lebih dari 45
tahun akan
terjadi
penurunan
regenerasi pada
tubuh.
Kurniawaty dan
Yanita (2016)
mengungkapkan
tubuh
mengalami
penuaan pada
usia lebih dari 46
tahun. Penuaan
tersebut  dapat
dipengaruhi oleh

gaya hidup
seperti kebiasaan
makan yang
tidak sehat,
kurang
beraktivitas fisik,
merokok,
mengkonsumsi

alkohol, berat
badan Dberlebih,
hipertensi, dan
pengaruh
budaya. Hal ini
menjelaskan
kenapa orang tua
lebih rentan
menderita DM,

apalagi dengan

kondisi over
weihgt atau
obesitas (Decroli,
2019).

Peneliti bersumsi
bahwa kasus DM
banyak yang
dialami oleh
responden yang
berusia 56-65
tahun

dikarenakan
pada usia
tersebut
seseorang akan
mengalami
kelemahan fisik
(tanpa sakit
apapun)

sehingga fungsi
fisiologis
menurun dan

dikarenakan pola
hidup kurang
seahat pada usia
muda sehingga

kadar insulin
yang tetap
seolah-olah
mengalami
penurunan

kadar insulin
dikarenakan
kadar gula yang
meningkat.
Penelitian ini

sejalan  dengan
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penelitian  oleh
Putra, et al
(2017) yang
menjelaskan
rentang usia 50-
60 tahun adalah
usia yang lebih
banyak
mengalami DM
yang berjumla 34
responden
(49,28%).
Penelitian
lainnya oleh
Hidhayah, et al
(2021) juga
didapatkan
bahwa usia
terbanyak
responden yang
mengalami DM
yaitu lansia awal
yang berjumlah
80 responden
(66,7%).

2. Jenis Kelamin

Karakteristik jenis
kelamin

responden
didapatkan hasil
sebagian besar
responden

berjenis kelamin
perempuan
dengan jumlah

109 responden

(76.2%).
Perempuan
cenderung sering
mengalami DM
yang disebabkan
oleh faktor
sindrom siklus
bulanan
(premenstrual
syndrome) dan
pasca menopause.
Hal tersebut
mengakibatkan
mudah
terakumulasinya
distribusi lemak di
tubuh karena
proses hormonal
(Astiyani 2017).
Smeltzer dan Bare
(2013)
mengatakan
bahwa wanita
yang mengalami
menopause
mempunyai
kecenderungan
tidak terlalu
“sensitif” terhadap
hormon  insulin.
Selain itu juga
terjadi
penimbunan
lemak yang lebih
besar
dibandingkan
laki-laki, hal
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tersebut
mengakibatkan
berkurangnya
atau menurunnya
sensitivitas kinerja
insulin kepada
otot dan  hati
(Soelistijo et al.,
2015). Smeltzer
dan Bare (2014)
mengatakan
bahwa faktor lain
yang menjadi
penyebab nya
angka DM pada
wanita
dikarenakan
hormone estrogen
yang tidak stabil
(naik atau turun)
yang memberikan

pengaruh
terhadap kadar
glukosa dalam
darah. Ketika
terjadi

peningkatan pada
hormone
esterogen tubuh
akan menjadi
resisten terhadap
insulin.

Faktor lain yang
dapat
menyebabkan
perempuan lebih
beresiko terkena

DM yaitu
perempuan

mempunyai  low
density lipoprotein
(LDL) atau
kolestrol jahat
tingkat trigliserida

yang lebih
daripada laki-laki.
Selain itu
perbedaan dalam
melaksanakan

aktivitas pada
laki-laki dan

perempuan dan
juga gaya hidup
yang berbeda
dapat menjadi
alasan mengapa
perempuan lebih

beresiko untuk
mengalami DM
(Gusti & Erna,
2014).

Article review oleh
Fatimah (20159)
memaparkan
bahwa penyebab
lainnya adalah
karena wanita
memiliki peluang
lebih besar
terjadinya
peningkatan
Indeks Masa
Tubuh(IMT).
Peneliti bersumsi
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bahwa kasus DM
tipe II  banyak
yang dialami oleh
responden
berjenis kelamin
perempuan
dikarenakan pada
responden sudah
memasuki masa
menopause
sehingga  rentan
untuk menderita
DM.

Penelitian ini
sejalan dengan
penelitian Livana,
et al (2018) dan
Imelda (2019)
yang hasil
penelitiannya
didapatkan bahwa
responden
perempuan lebih
banyak yaitu 20
responden  (54%)
dan 72 responden

(61%). Penelitian
pendukung

lainnya yaitu
penelitian oleh

Kusnanto, et al
(2019), Saleh, et al

(2020, dan
Hidhayah, et al
(2021) yang
hasilnya juga

didapatkan bahwa

sebagian besar
penderita DM
berjenis kelamin
perempuan
sebanyak 89
responden (84%),
22 responden
(62,9%) dan 70
responden
(58,3%).

. Lama DM
Karakteristik lama
menderita DM
didapatkan bahwa
sebagian besar
responden sudah
menderitra DM
lebih dari 5 tahun
sebanyak 68
responden
(47.6%). Lama
menderita DM
memiliki
hubungan dengan
usia awal
mendapat
diagonsa DM.
Semakin muda
usia penderita
terdiagnosa DM
maka semakin

lama pula ia akan
menanggung DM.
Ningtyas (2013)
menyatakan
lamanya
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menderita DM
akan
mempengaruhi
tingkat keyakinan
pasien dalam
melakukan
perawatan  yang
dapat
menyebabkan
pasien beresiko
untuk mengalami
komplikasi,
sehingga hal
tersebut
memberikan efek
penurunan quality
of life yang
berhubungan
dengan kejadian
angka kematian.
Hal tersebut dapat

mempengaruhi
usia harapan
hidup  penderita
DM. Peneliti
bersumsi bahwa
semakin lama
penderita DM
menderita

penyakitnya maka
hal tersebut akan
mempengaruhi
kualitas
hidupnya.
Penelitian ini
sejalan dengan
penelitian yang

dilakukan oleh
Hidhayah, et al

(2021) yang
menunjukkan
hasilnya yaitu
responden sudah
menderita DM
lebih dari 8-12
tahun yang
berjumlah 68
responden

(56,7%). Namun
penelitian ini tidak

sejalan dengan
penelitian
Kusnanto, et al
(2019) yang
mendapatkan
hasil distribusi
responden
berdasarkan lama
menderita DM

terbanyak yaitu 3-
5 tahun dengan
jumlah 65
responden
(61,3%).

. Komplikasi

Diabetes Melitus
Hasil penelitian
mendapatkan

bahwa komplikasi
terbanyak yang di
alami oleh
responden  yaitu
komplikasi Gg.



Ivan Dzaki Rif’at: Komplikasi Diabetes Melitus

Sistim
kardiovaskuler
yaitu sebanyak 56
responden
(39.2%).
Komplikasi  bisa
terjadi dan
bertambah parah
akibat banyak

faktor di
antaranya
pertambahan

usia, jenis
kelamin, lama
menderita DM.
Pertambahan usia
berpengaruh
terhadap
perubahan
metabolisme

karbohidrat dan
pelepasan insulin.

Biasanya
perempuan
cenderung sering
mengalami DM
yang disebabkan
oleh faktor
sindrom siklus
bulanan
(premenstrual
syndrome) dan
pasca menopause.
Hal tersebut
mengakibatkan
mudah

terakumulasinya

distribusi lemak di
tubuh karena
proses hormonal
(Astiyani 2017).
Lamanya
menderita DM
akan
mempengaruhi
tingkat keyakinan
pasien dalam
melakukan
perawatan yang
dapat
menyebabkan
pasien beresiko
untuk mengalami
komplikasi,
sehingga hal
tersebut
memberikan efek
penurunan quality
of life yang
berhubungan
dengan kejadian
angka  kematian
(Ningtyas  2013).
Hal tersebut dapat

mempengaruhi
usia harapan
hidup  penderita
DM. Peneliti
bersumsi bahwa
semakin lama
penderita DM
menderita

penyakitnya maka
hal tersebut akan
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mempengaruhi

kualitas

hidupnya.
SIMPULAN
Sebagian besar
responden memiliki

rentang usia  56-65
tahun, jenis kelamin di

dominasi oleh
perempuan dan
sebagian besar
responden sudah
mengalami Diabetes

Melitus lebih dari lima
tahun Hasil penelitian

mendapatkan bahwa
komplikasi terbanyak
yang di alami oleh
responden yaitu
komplikasi Gg. Sistim
kardiovaskuler yaitu

sebanyak 56 responden
(39.2%). Komplikasi bisa
terjadi dan bertambah
parah akibat banyak
faktor di antaranya
pertambahan usia, jenis
kelamin, lama
menderita DM.

Hasil penelitian ini
diharapkan dapat
memberikan  wawasan
baru, sumber informasi
dan pengetahuan dalam
ilmu keperawatan
mengenai gambaran

kmplikasi. Hasil
penelitian ini  dapat
dikembangkan oleh
peneliti selanjutnya
tentang faktor faktor
komplikasi Diabetes
Melitus. Peneliti lain

juga dapat melakukan
intervensi yang dapat
dilakukan untuk
menghambat terjadinya

komplikasi Diabetes
Melitus. Seperti
penelitian dengan judul
“Faktor fakto

Penghambat Komplikasi
Diabetes Melitus®.
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