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Abstract

Diabetes Mellitus (DM) is a metabolic disease characterized by
elevated blood glucose levels. Random blood glucose testing
can be used to provide an overview of blood glucose levels in
the community and support early detection efforts. This study
aimed to describe random blood glucose levels among the
community in the working area of Puskesmas Rantau Panjang
Kiri. This study used a descriptive method. The research
sample consisted of 30 respondents selected using a total
sampling technique. Data were obtained through random
blood glucose testing using capillary blood with a glucometer.
The study was conducted at Puskesmas Rantau Panjang Kiri,
Kubu Babussalam Subdistrict, Rokan Hilir Regency, from
February to March 2026.
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Abstrak

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit metabolik yang
ditandai dengan peningkatan kadar glukosa darah. Penelitian
ini bertujuan mengetahui gambaran kadar glukosa darah
sewaktu pada masyarakat di wilayah Puskesmas Rantau
Panjang Kiri. Penelitian menggunakan metode deskriptif
dengan 30 responden melalui teknik total sampling.
Pemeriksaan glukosa darah sewaktu dilakukan menggunakan
darah kapiler dan glukometer pada Februari-Maret 2026. Hasil
menunjukkan 18 responden (60,0%) memiliki kadar glukosa
<200 mg/dL dan 12 responden (40,0%) memiliki kadar =200
mg/dL. Kadar >200 mg/dL ditemukan pada 41,2% perempuan
dan 38,5% laki-laki, serta pada 40,0% usia 18-29 tahun, 30,0%
usia 30-39 tahun, 44,4% usia 40-49 tahun, dan 100% usia >50
tahun. Kesimpulannya, sebagian besar responden memiliki
kadar glukosa <200 mg/dL, namun 40,0% memiliki kadar >200
mg/dL yang memerlukan perhatian dan pemeriksaan lebih
lanjut.
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PENDAHULUAN

Pendahuluan: Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit tidak menular dengan prevalensi yang terus
meningkat dan menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat. Berdasarkan Survei Kesehatan
Indonesia (SKI) 2023, prevalensi diabetes berdasarkan pemeriksaan kadar gula darah di Indonesia
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mencapai 11,7%, sehingga deteksi dini gangguan kadar glukosa menjadi penting.

Pemeriksaan glukosa darah sewaktu (GDS) merupakan pemeriksaan yang praktis karena dapat
dilakukan tanpa memperhatikan waktu makan terakhir dan dapat digunakan sebagai skrining
awal di pelayanan kesehatan primer. Pemeriksaan kadar glukosa pada masyarakat juga dapat
membantu menemukan individu dengan hasil di luar batas yang diharapkan sehingga dapat
diarahkan untuk pemeriksaan lebih lanjut.

Wilayah kerja Puskesmas Rantau Panjang Kiri merupakan salah satu wilayah yang memerlukan
perhatian terhadap deteksi dini gangguan kadar glukosa. Oleh karena itu, penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah sewaktu pada masyarakat di
wilayah Puskesmas Rantau Panjang Kiri.

METODE PENELITIAN

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif untuk mengetahui gambaran kadar
glukosa darah sewaktu pada masyarakat di wilayah Puskesmas Rantau Panjang Kiri, Kecamatan Kubu
Babussalam, Kabupaten Rokan Hilir, Provinsi Riau. Penelitian dilaksanakan pada 16 Februari-16 Maret
2026. Populasi sekaligus sampel penelitian adalah seluruh pasien yang melakukan pemeriksaan kadar
glukosa darah sewaktu selama periode penelitian, yaitu sebanyak 30 responden dengan teknik total
sampling.

Data yang digunakan merupakan data primer dari hasil pemeriksaan darah kapiler menggunakan
glukometer. Pemeriksaan dilakukan melalui pengambilan darah dari ujung jari, kemudian darah
diteteskan pada strip glukosa dan hasil dicatat dalam satuan mg/dL. Data dianalisis secara
univariat dan disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi serta persentase berdasarkan kadar
glukosa, jenis kelamin, dan kelompok umur.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Penelitian terhadap 30 responden menunjukkan bahwa responden perempuan berjumlah 17
orang (56,7%) dan laki-laki 13 orang (43,3%). Berdasarkan umur, responden berusia 18-29 tahun
sebanyak 10 orang (33,3%), 30-39 tahun sebanyak 10 orang (33,3%), 40-49 tahun sebanyak 9
orang (30,0%), dan =50 tahun sebanyak 1 orang (3,3%).

Berdasarkan hasil pemeriksaan, sebanyak 18 responden (60,0%) memiliki kadar glukosa darah
sewaktu <200 mg/dL, sedangkan 12 responden (40,0%) memiliki kadar >200 mg/dL. Berdasarkan
jenis kelamin, kadar >200 mg/dL ditemukan pada 7 dari 17 perempuan (41,2%) dan 5 dari 13
laki-laki (38,5%). Berdasarkan umur, kadar >200 mg/dL ditemukan pada 4 responden (40,0%)
usia 18-29 tahun, 3 responden (30,0%) usia 30-39 tahun, 4 responden (44,4%) usia 40-49 tahun,
dan 1 responden (100%) usia =50 tahun.

Pembahasan

Sebagian besar responden memiliki kadar glukosa darah sewaktu <200 mg/dL, tetapi 40,0%
responden menunjukkan hasil >200 mg/dL. Hasil tersebut menunjukkan adanya responden yang
memerlukan perhatian dan pemeriksaan lebih lanjut. Nilai 2200 mg/dL pada pemeriksaan
glukosa darah sewaktu tidak dapat langsung digunakan untuk menetapkan diagnosis diabetes
tanpa mempertimbangkan gejala klasik hiperglikemia atau kondisi klinis lainnya.
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Berdasarkan jenis kelamin, proporsi kadar >200 mg/dL pada perempuan (41,2%) sedikit lebih
tinggi dibandingkan laki-laki (38,5%). Perbedaan tersebut relatif kecil sehingga penelitian ini
tidak dapat digunakan untuk menyimpulkan adanya hubungan antara jenis kelamin dan kadar
glukosa darah. Perbedaan kadar glukosa dapat dipengaruhi oleh faktor biologis, hormonal,
distribusi lemak, aktivitas fisik, pola makan, dan faktor metabolik lainnya.

Berdasarkan umur, proporsi kadar >200 mg/dL tertinggi terdapat pada kelompok usia >50 tahun
(100%), tetapi kelompok ini hanya terdiri dari satu responden sehingga hasilnya perlu ditafsirkan
secara hati-hati. Pada kelompok dengan jumlah responden lebih memadai, proporsi tertinggi
terdapat pada usia 40-49 tahun (44,4%). Variasi hasil antar kelompok umur dapat dipengaruhi
oleh ukuran sampel dan kondisi saat pemeriksaan.

Pemeriksaan GDS dapat digunakan sebagai skrining awal, tetapi satu kali pemeriksaan belum
menggambarkan kondisi glukosa jangka panjang. Responden dengan hasil >200 mg/dL perlu
mendapatkan pemeriksaan konfirmasi, seperti glukosa darah puasa atau HbA1c, sesuai dengan
kondisi klinis.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan dan Saran:

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 30 responden di wilayah Puskesmas Rantau Panjang Kiri,
sebagian besar responden memiliki kadar glukosa darah sewaktu <200 mg/dL, yaitu 18 orang (60,0%),
sedangkan 12 orang (40,0%) memiliki kadar =200 mg/dL. Proporsi kadar >200 mg/dL berdasarkan jenis
kelamin adalah 41,2% pada perempuan dan 38,5% pada laki-laki. Berdasarkan umur, kadar >200 mg/dL
ditemukan pada seluruh kelompok umur, dengan proporsi 40,0% pada usia 18-29 tahun, 30,0% pada usia
30-39 tahun, 44,4% pada usia 40-49 tahun, dan 100% pada usia >50 tahun. Hasil pemeriksaan GDS >200
mg/dL tidak dapat langsung digunakan untuk menetapkan diagnosis diabetes sehingga diperlukan
pemeriksaan dan tindak lanjut sesuai kondisi klinis.

Pemeriksaan kadar glukosa darah secara berkala perlu dilakukan sebagai bagian dari upaya
deteksi dini gangguan metabolisme glukosa di masyarakat. Responden dengan hasil GDS >200 mg/dL
disarankan melakukan pemeriksaan lanjutan seperti glukosa darah puasa atau HbA1c. Penelitian
selanjutnya dapat menggunakan jumlah responden yang lebih besar dan menambahkan variabel seperti
indeks massa tubuh, aktivitas fisik, pola makan, dan riwayat keluarga untuk memperoleh gambaran yang
lebih luas.
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