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ABSTRAK 

Stabilitas gula darah adalah kondisi 

kadar gula darah dalam tubuh berada 

dalam rentang normal pada diabetisi. 

Kadar gula darah diabetesi di pengaruhi 

oleh kepatuhan diet, menjalankan 

aktivitas, dan menjalankan pengobatan. 

Hal tersebut difasilitasi oleh pemerintah 

melalui PROLANIS yang dikelola oleh 

pihak BPJS. Penelitian ini dilakukan di 

Klub Diamen Barigas BPJS Kesehatan 

Palangka Raya. Tujuan dari penelitian 

adalah mengetahui hubungan antara 

kepatuhan mengikuti PROLANIS 

(kepatuhan diet, aktivitas fisik, dan 

minum obat) dengan stabilitas gula 

darah. Desain penelitian ini adalah 

rancangan korelasi analitik dengan 

cross sectional dengan pendekatan 

kuantitatif non-eksperimental. Teknik 

sampling yang digunakan adalah total 

sampling dengan jumlah sampel 30 

orang dengan diabetes melitus tipe 2 

yang merupakan peserta PROLANIS di 

Klub Diamen Barigas Palangka Raya. 

Pengambilan data penelitian dilakukan 

selama 3 minggu yaitu menggunakan 

kuesioner kepatuhan diet, Baecke, 

MMAS-8 dan pemeriksaan gula darah 

sewaktu sebanyak 1 kali dalam 1 

minggu. Hasil uji statistik menggunakan 

uji chi square diperoleh hasil kepatuhan 

diet dengan nilai p=0,009 (<0,05), 

kepatuhan melakukan aktivitas fisik 

p=0,009 (<0,05), dan kepatuhan minum 

obat p=0,003 (<0,05). Kesimpulannya 

adalah ada hubungan yang signifikan 

antara kepatuhan mengikuti 

PROLANIS (kepatuhan diet, aktivitas 

fisik, dan minum obat) dengan stabilitas 

gula darah sehingga dapat digunakan 

sebagai acuan diabetesi untuk 

meningkatkan kepatuhan dalam 

penatalaksanaan PROLANIS diabetes 

melitus tipe 2 agar memiliki kadar gula 

darah yang stabil. 

Kata kunci : kepatuhan prolanis, 

kepatuhan diet, kepatuhan melakukan 

aktivitas fisik, kepatuhan minum obat, 

stabilitas gula darah, diabetes melitus 

tipe 2. 

 

ABSTRACT 

Blood sugar stability is a condition of 

blood sugar levels in the body are 

within the normal range in people with 

diabetes. Diabetic blood sugar levels are 

influenced by dietary adherence, 

carrying out activities, and running 

medications. It is facilitated by the 

government through PROLANIS 

managed by BPJS. The research was 

conducted at Club Diamen Barigas 

BPJS Health Palangka Raya. The 

purpose of the study was to determine 

the relationship between adherence to 

follow PROLANIS (dietary compliance, 

physical activity, and taking medicine) 

with blood sugar stability. The design of 

this research is analytic correlation 

design with cross sectional with non-

experimental quantitative approach. The 

sampling technique used was total 

sampling with a sample size of 30 

people with type 2 diabetes mellitus 

who is a PROLANIS participant in Club 

Diamen Barigas Palangka Raya. The 

data were collected for 3 weeks using 

dietary compliance questionnaire, 

Baecke, MMAS-8 and blood glucose 

examination as many as 1 time in 1 

week. The result of statistical test using 



chi square test showed that the result of 

dietary compliance with p=0,009 

(<0,05), physical activity p=0,009 

(<0,05), and medication compliance 

p=0,003 (<0,05). The conclusion is that 

there is a significant relationship 

between adherence to PROLANIS 

(dietary adherence, physical activity, 

and taking medication) with blood sugar 

stability so that it can be used as a 

diabetic reference to improve adherence 

in the management of diabetes type 2 

diabetes mellitus in order to have stable 

blood sugar levels. 

Keywords : prolanic compliance, diet 

adherence, adherence to physical 

activity, medication adherence, blood 

sugar stability, type 2 diabetes mellitus. 

 

PENDAHULUAN 

Diabetes melitus tipe 2 adalah penyakit 

gangguan metabolik yang di tandai oleh 

kenaikan gula darah akibat  penurunan 

sekresi insulin oleh sel beta pankreas 

dan atau ganguan fungsi insulin 

(resistensi insulin) (Fatimah, 2015). 

Menurut data dari IDF pada tahun 2015 

prevalensi jumlah diabetes melitus di 

dunia sebesar 8,8% dengan jumlah 

penderita sebesar 415 juta penderita dan 

pada 2040 diperkirakan akan meningkat 

sebesar 10,4% dengan jumlah 642 juta 

penderita (IDF, 2015).  

Menurut World Health Organization 

(WHO) pada tahun 2014, terdapat 96 

juta orang dewasa dengan diabetes 

melitus di 11 negara anggota di wilayah 

regional Asia Tenggara, setengahnya 

tidak terdiagnosis dengan diabetes 

melitus, serta prevalensi diabetes di 

antara orang dewasa di wilayah regional 

Asia Tenggara meningkat dari 4,1% di 

tahun 1980an menjadi 8,6% di tahun 

2014. Pada tahun 2015, Indonesia 

menempati peringkat ke tujuh dunia di 

dunia untuk prevalensi penderita 

diabetes melitus tertinggi di dunia 

bersama dengan China, India, Amerika 

Serikat, Brazil, Rusia dan Meksiko 

dengan jumlah estimasi orang dengan 

diabetes melitus sebesar 10 juta (WHO, 

2016), dalam Riset Kesehatan Dasar 

(RISKESDAS) jumlah penderita 

diabetes melitus tipe 2 di Indonesia 

yaitu ±12.191.564 jiwa  (RISKESDAS, 

2013).  

Menurut Badan Pusat Statistik Provinsi 

Kalimantan Tengah (BPS), ada 10 

jumlah kasus penyakit terbanyak di 

provinsi Kalimatan Tengah pada tahun 

2015 salah satunya adalah diabetes 

melitus berada pada posisi kelima dari 

sepuluh penyakit terbanyak di 

Kalimantan Tengah sebesar 5.137 jiwa 

(BPS, 2015). Pada tahun 2016 semakin 

meningkat yakni sebesar 7.254 jiwa 

(BPS, 2016). 

Tingginya prevalensi diabetes melitus, 

yang sebagian besar adalah tergolong 

dalam diabetes melitus tipe 2 

disebabkan oleh interaksi antara faktor-

faktor kerentanan genetis dan paparan 

terhadap lingkungan. Faktor lingkungan 

yang diperkirakan dapat meningkatkan 

faktor risiko diabetes melitus tipe 2 

adalah perubahan gaya hidup seseorang, 

diantaranya adalah kebiasaan makan 

yang tidak seimbang akan menyebabkan 

obesitas. Selain pola makan yang tidak 

seimbang, aktifitas fisik juga 

merupakan faktor risiko dalam memicu 

terjadinya diabetes melitus. Latihan 

fisik yang teratur dapat meningkatkan 

mutu pembuluh darah dan memperbaiki 

semua aspek metabolik, termasuk 

meningkatkan kepekaan insulin serta 

memperbaiki toleransi glukosa (Awad, 

Langi dkk, 2013). 

Hasil penelitian dari Diabetes Control 

and compication Trial (DCCT) (Jazilah, 

Wijono dkk, 2003) menunjukan bahwa 

pengendalian diabetes melitus yang baik 

dapat mengurangi komplikasi kronik 

diabetes melitus antara 20-30%. 



Penelitian tingkat kepatuhan pasien 

terhadap pengelolaan diabetes melitus, 

didapati 80% diantaranya menyuntik 

insulin dengan cara yang tidak tepat, 

58% memakai dosis yang salah, dan 

75% tidak mengikuti diet yang 

dianjurkan. Ketidakpatuhan ini selalu 

menjadi hambatan untuk tercapainya 

usaha pengendalian diabetes melitus 

sehingga mengakibatkan pasien 

memerlukan pemeriksaan dan 

pengobatan yang sebenarnya tidak 

diperlukan (Jazilah, Wijono dkk, 2003). 

Upaya Pemerintah di bidang kesehatan 

diantaranya dengan memberikan 

jaminan kesehatan berupa Badan 

Penyelengara Jaminan Sosial (BPJS). 

Program pemerintah dalam penanganan 

diabetes melitus melalui BPJS bertujuan 

untuk membantu menjaga stabilitas gula 

darah dengan membentuk program 

pengelolaan penyakit kronis 

(PROLANIS) untuk diabetes melitus. 

Program PROLANIS yang 

dilaksanakan bagi penderita diabetes 

melitus tipe 2 memiliki 4 pilar 

penatalaksanaan pengendalian gula 

darah, antara lain edukasi, Terapi 

Nutrisi Medis (TNM), latihan jasmani, 

dan intervensi farmakologis (Yunir dkk, 

2014 dalam Primahuda 2016).  

Tujuan dari program pengelolaan 

penyakit kronis (PROLANIS) yaitu 

untuk mendorong peserta penyandang 

penyakit kronis mencapai kualitas hidup 

optimal dengan indikator 75% peserta 

terdaftar yang berkunjung ke fasilitas 

kesehatan tingkat pertama memiliki 

hasil baik pada pemeriksaan spesifik 

terhadap penyakit diabetes melitus tipe 

2 dan hipertensi sesuai panduan klinis 

terkait sehingga dapat mencegah 

timbulnya komplikasi penyakit. 

Berdasarkan hasil wawancara studi 

pendahuluan dengan pengelola program 

PROLANIS yang dilakukan peneliti di  

Klub Diamen Barigas BPJS Kesehatan 

pemerintah kota Palangka Raya pada 

hari Jumat 06 Januari 2018 dikatakan 

bahwa ada sekitar ±100 orang peserta 

yang terdaftar yang mengikuti kegiatan 

PROLANIS dan  ±30 orang dengan 

penyakit diabetes melitus dan sisanya 

adalah penyakit lainnya seperti 

hipertensi.   

Berdasarkan data yang diperoleh dari 

BPJS Kesehatan Kota Palangka Raya 

didapatkan, prevalensi peserta 

PROLANIS BPJS Kota Palangka Raya 

yaitu berjumlah 946 peserta, untuk 

tempat penelitian yakni di Klub Diamen 

Barigas berjumlah 70 peserta 

PROLANIS dan dari jumlah tersebut 

ada 38 peserta PROLANIS dengan 

diabetes melitus tipe 2 (BPJS Kesehatan 

Kota Palangka Raya, 2017). Angka 

harapan hidup orang dengan diabetes 

melitus hingga saat ini belum ada tolak 

ukur yang pasti. Pasalnya dengan 

perawatan dan gaya hidup sehat yang 

berkualitas, gejala diabetes dapat 

dikontrol. Menurut data World Health 

Organization (WHO), ada sebanyak 

422 juta orang dewasa yang menderita 

diabetes hingga tahun 2014 dan 

penyakit ini menyebabkan 1,5 juta 

orang meninggal dunia, juga diketahui 

bahwa dari total angka kematian 

sebanyak 43% orang meninggal 

sebelum usia 70 tahun. Itu berarti 

diabetes telah merengut total 3,7 juta 

nyawa orang usia produktif dari seluruh 

dunia. Indonesia menempati urutan 

keempat di dunia yang memiliki tingkat 

kejadian diabetes tertinggi. Hampir 60% 

penderita diabetes di Indonesia bahkan 

tidak sadar bahwa mereka menderita 

penyakit ini. American Heart 

Association (AHA) menyatakan bahwa 

68% penderita diabetes berusia di atas 

65 tahun meninggal karena penyakit 

jantung dan stroke, bukan karena 

diabetes (Etika, 2017).   



Berdasarkan uraian di atas, dengan 

adanya program Prolanis BPJS 

Kesehatan ini peneliti ingin melihat 

apakah program tersebut dapat berhasil 

secara efektif dan efisien dalam 

menstabilitaskan gula darah pada pasien 

diabetes melitus, oleh sebab itu peneliti 

tertarik melakukan penelitian yang 

berjudul “Hubungan Antara Kepatuhan 

Mengikuti Program Penyakit kronis 

(PROLANIS) BPJS dengan Stabilitas 

Gula Darah Pada Penderita Diabetes 

Melitus Tipe 2 di Klub Diamen Barigas 

BPJS Kesehatan Palangka Raya”. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain 

rancangan korelasi analitik dengan 

cross sectional dengan pendekatan 

kuntitatif non-eksperimental dimana 

peneliti mencoba mencari hubungan 

antar variabel. Pendekatan cross 

sectional yaitu suatu penelitian untuk 

mempelajari dinamika korelasi antara 

faktor-faktor resiko dengan efek dengan 

cara pendekatan, observasi atau 

pengumpulan data sekaligus dalam 

waktu yang bersamaan (Notoatmodjo, 

2010). 

Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah 

total sampling, dimana cara 

pengambilan sampel ini yaitu semua 

peserta PROLANIS di Klub Diamen 

Barigas BPJS Kesehahtan Palangka 

Raya yang memiliki penyakit diabetes 

melitus tipe 2 serta sesuai dengan 

kriteria inklusi dan eksklusi yang telah 

di tetapkan oleh peliti. 

 

HASIL PENELITIAN 

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi 

Berdasarkan Jenis Kelamin, Usia, 

Pendidikan, Pekerjaan, dan IMT Di 

Klub Diamen Barigas BPJS Kesehatan 

Palangka Raya (n=30). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

keseluruhan responden yang 

berpartisipasi dalam penelitian ini 

berjumlah 30 orang di Klub Diamen 

Barigas BPJS Kesehatan Palangka 

Raya, didapatkan bahwa sebagian besar 

responden berjenis kelamin perempuan 

yaitu 17 orang (56,7%). Kategori untuk 

usia didapatkan responden terbanyak 

yaitu lansia akhir 19 orang (63,37%). 

Kategori pendidikan didapatkan 

responden terbanyak yaitu pada tingkat 

pendidikan perguruan tinggi berjumlah 

15 orang (50%). Kategori untuk 

pekerjaan didapatkan responden 

terbanyak yaitu memiliki pekerjaan 

sebagai PNS/TNI/POLRI 12 orang 

Karakteristik 

Responden 

Frekuensi Presentase 

n=30 % 

Jenis Kelamin   

Laki laki 13 43,3 

Perempuan 17 56,7 

Usia   

<35 tahun (dewasa 
muda) 

0 0 

36-45 tahun (dewasa 
akhir) 

0 0 

46-55 tahun (lansia 
muda) 

3 10,0 

56-65 tahun (lansia 
akhir) 

19 63,3 

>65 tahun (manula) 8 26,7 

Pendidikan    

Tidak sekolah 0 0 

SD 4 13,3 

SMP 5 16,7 

SMA 6 20,0 

Perguruan tinggi 15 50,0 

Pekerjaan    

Tidak bekerja 9 30,0 

Petani/buruh 3 10,0 

Swasta/wiraswasta 6 20,0 

PNS/TNI/POLRI 12 40,0 

IMT 
Kurus <18,5 

Normal 18,5-25,0 
Gemuk >25 

 
2 

22 
6 

 
6,7 

73,3 
20,0 

Total responden 30 100 



(40,0%). Kategori untuk IMT terbanyak 

yang normal yaitu 22 orang (73,3%).  

Berdasarkan hasil analisis pada 

kepatuhan diet dengan stabilitas gula 

darah didapatkan bahwa sebagian besar 

responden patuh sebanyak 23 orang 

(76,7%), diikuti dengan tidak patuh 

sebanyak 7 orang (23,3%).  

Berdasarkan hasil analisis pada 

kepatuhan melakukan aktivitas fisik 

didapatkan bahwa sebagian besar 

responden patuh sebanyak 21 orang 

(70,0), diikuti dengan tidak patuh 

sebanyak 9 orang (30,0%).  

Berdasarkan hasil analisis pada 

kepatuhan minum obat didapatkan 

bahwa sebagian besar responden patuh 

sebanyak 22 orang (73,3%), diikuti 

dengan tidak patuh sebanyak 8 orang 

(26,7%).  

Berdasarkan hasil analisis pada 

stabilitas gula darah didapatkan bahwa 
sebagian besar responden yang stabil 

sebanyak 18 orang (60,0), diikuti 

dengan yang tidak stabil sebanyak 12 

orang (40,0%). 

 

Hubungan Kepatuhan Diet dengan 

Stabilitas Gula Darah 

Tabel 4.6 Distribusi Frekuensi 

Hubungan Kepatuhan Diet dengan 

Stabilitas Gula Darah di Klub Diamen 

Barigas BPJS Kesehatan Palangka Raya 

(n=30). 

 

Hasil diuji dengan menggunakan uji 

statistik Chi-Square menunjukan bahwa 

terdapat hubungan antara kepatuhan diet 

dengan stabilitas gula darah dengan p= 

0,009 (<0,05). Hal ini menunjukan 

bahwa H0 ditolak dan Ha diterima yaitu 

terdapat hubungan kepatuhan 

menjalankan diet dengan stabilitas gula 

darah. 

 

Hubungan Kepatuhan Melakukan 

Aktivitas Fisik dengan Stabilitas Gula 

Darah 

Tabel 4.7 Distribusi Frekuensi 

Hubungan Kepatuhan Melakukan 

Aktivitas Fisik dengan Stabilitas Gula 

Darah di Klub Diamen Barigas BPJS 

Kesehatan Palangka Raya (n=30). 

Hasil diuji dengan uji statistik Chi-

Square menunjukan bahwa terdapat 

hubungan antara kepatuhan diet dengan 

stabilitas gula darah dengan p=0,009 

(<0,05). Hal ini menunjukan bahwa H0 

ditolak dan Ha diterima yaitu terdapat 

hubungan kepatuhan menjalankan diet 

dengan stabilitas gula darah. 

 

Hubungan Kepatuhan Minum Obat 

dengan Stabilitas Gula Darah 

Tabel 4.7  Distribusi Frekuensi 

Hubungan Kepatuhan Melakukan 

Aktivitas Fisik dengan Stabilitas Gula 

Darah di Klub Diamen Barigas BPJS 

Kesehatan Palangka Raya (n=30). 

 

 

 

 

 

 

Kepatuhan 

Mengikuti 

Diet 

Stabilitas Gula Darah 
 

Total 

 

P value Stabil 
Tidak 

stabil 

 N % N % N % 

0,009 

Patuh 17 56,7 6 20 23 76,7 

Tidak patuh 1 3,3 6 20 7 23,3 

Total 18 60 12 40 30 100 

Kepatuhan 

Melakukan 

Aktivitas Fisik 

Stabilitas Gula Darah 
 

Total 

 

P value Stabil 
Tidak 

stabil 

 N % N % N % 

0,009 

Patuh 16 53,3 5 16,7 21 70 

Tidak patuh 2 6,7 7 23,3 9 30 

Total 18 60 
1

2 
40 30 100 



Hasil diuji dengan uji statistik Chi-

Square menunjukan bahwa terdapat 

hubungan antara kepatuhan melakukan 

minum obat dengan stabilitas gula darah 

dengan p=0,003 (<0,05). Hal ini 

menunjukan bahwa H0 ditolak dan Ha 

diterima yaitu terdapat hubungan 

kepatuhan menjalankan pengobatan 

dengan stabilitas gula darah. 

 

PEMBAHASAN 

Hubungan Kepatuhan Diet Dengan 

Stabilitas Gula Darah 

Hasil penelitian berdasarkan uji statistik 

Chi-Square menunjukan bahwa terdapat 

hubungan antara kepatuhan diet dengan 

stabilitas gula darah dengan p=0,009 

(<0,05). 

Hasil penelitian ini selaras dengan 

penelitian Primahuda (2016) di 

Puskesmas Babat Kabupaten Lamongan 

dengan 82 orang responden diabetes 

melitus tipe 2 menunjukkan terdapat  

hubungan anatara kepatuhan diet 

dengan stabilitas gula darah denga 

p=0,002.  

Penelitian ini juga selaras dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Putri dan 

Isfandiari (2017) dengan 53 orang 

responden yaitu menunjukkan terdapat 

hubungan antara pengaturan makan 

dengan stabilitas kadar gula darah 

dengan p=0,002. Dengan penyerapan 

edukasi yang baik, pengaturan 

makan, olahraga, dan 

kepatuhan  pengobatan mempunyai 

dampak menstabilkan glukosa darah 

dan meningkatkan kualitas hidup. 

Hubungan Melakukan Aktivitas Fisik 

Dengan Stabilitas Gula Darah 

Hasil penelitian berdasarkan uji statistik 

Chi-Square menunjukan bahwa terdapat 

hubungan antara kepatuhan melakukan 

aktivitas fisik dengan stabilitas gula 

darah dengan p=0,009 (<0,05).  

Hasil penelitian ini didukung dengan 

penelitian Putri (2015) yakni hubungan 

derajat obesitas dengan kadar gula 

darah puasa pada masyarakat di 

Kelurahan Korong Gadang kota 

Padang, bahwa hasil perhitungan Chi-

Square didapatkan hasil p=0,017 bahwa 

terdapat hubungan antara kepatuhan 

aktivitas fisik dan jasmani terhadap 

stabilitas gula darah hal ini 

menunjukkan bahwa responden yang 

tidak patuh dalam melakukan aktivitas 

fisik berhubungan dengan 

ketidakstabilan gula darah. Senam 

menjadi pilihan utama yang tepat dalam 

membantu responden untuk melakukan 

aktivitas fisik. Selain intensitas yang 

tidak terlalu berat senam juga mampu 

untuk mengolah seluruh organ tubuh. 

Penelitian ini juga selaras dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Widodo, 

dkk (2016) di Fasyankes Primer Klaten 

dengan 86 responden diabetes melitus 

menunjukkan terdapat hubungan antara 

aktifitas fisik dengan stabilitas kadar 

gula darah yakni (p=0,021). 

 

Hubungan Kepatuhan Minum Obat 

Dengan Stabilitas Gula Darah 

Hasil penelitian ini berdasarkan uji 

statistik Chi-Square menunjukan bahwa 

terdapat hubungan antara kepatuhan 

melakukan minum obat dengan 

stabilitas gula darah dengan p=0,003 

(<0,05).  

Hasil penelitian ini didukung dengan 

penelitian Rahmani (2014) yakni 

monitoring gula darah dan kepatuhan 

minum obat dapat menstabilkan kadar 

Kepatuhan 

Mengikuti 

Diet 

Stabilitas Gula Darah 
 

Total 

 

P value Stabil 
Tidak 

stabil 

 N % N % N % 

0,003 

Patuh 17 56,7 6 20 23 76,7 

Tidak patuh 1 3,3 6 20 7 23,3 

Total 18 60 12 40 30 100 



gula darag pada penderita diabetes 

melitus tipe 2 di wilayah 

Ambarketewang Gamping Sleman 

Yogyakarta didapatkan hasil bahwa 

adanya hubungan kepatuhan minum 

obat dengan stabilitas gula darah 

dengan nilai t hitung sebesar 4,986 dan 

nilai signifikasi 0,00<0,05.  

Penelitian ini juga selaras dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Widodo, 

dkk (2016) di Fasyankes Primer Klaten 

dengan 86 responden diabetes melitus 

menunjukkan terdapat hubungan antara 

kepatuhan mengkonsumsi obat anti 

diabetik dengan stabilitas kadar gula 

darah dengan p=0,002. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dan 

pembahasan yang dilakukan pada 30 

pasien dengan diabetes melitus tipe 2 di 

Klub Diamen Barigas BPJS Kesehatan 

Palangka Raya mengenai hubungan 

antara kepatuhan mengikuti Program 

Pengelolaan Penyakit Kronis 

(PROLANIS) BPJS dengan stabilitas 

gula darah, berikut ini adalah hasil 

kesimpulan yang didapatkan dari 

penelitian : 

1. Berdasarkan data demografi 

karakteristik responden  didapatkan 

hasil bahwa sebagian besar 

responden berjenis kelamin 

perempuan yaitu 17 orang (56,7%). 

Kategori untuk usia didapatkan 

responden terbanyak yaitu lansia 

akhir 19 orang (63,37%). Kategori 

pendidikan didapatkan responden 

terbanyak yaitu pada tingkat 

pendidikan perguruan tinggi 

berjumlah 15 orang (50%). Kategori 

untuk pekerjaan didapatkan 

responden terbanyak yaitu memiliki 

pekerjaan sebagai PNS/TNI/POLRI 

12 orang (40,0%). Kategori untuk 

IMT terbanyak yang normal yaitu 22 

orang (73,3%). 

2. Berdasarkan kepatuhan diet 

didapatkan bahwa sebagian besar 

responden patuh sebanyak 23 orang 

(76,7%), diikuti dengan tidak patuh 

sebanyak 7 orang (23,3%).  

3. Berdasarkan kepatuhan melakukan 

aktivitas fisik sebagian besar 

responden patuh sebanyak 21 orang 

(70,0%), diikuti dengan tidak patuh 

sebanyak 9 orang (30,0%). 

4. Berdasarkan kepatuhan minum obat 

didapatkan responden yang patuh 

dan memiliki gula darah yang stabil; 

17 orang (56,7%) patuh dan memiliki 

gula darah yang stabil; 6 orang 

(20%) patuh namun gula darah tidak 

stabil. Sedangkan sisanya untuk 

responden yang tidak patuh namun 

gula darah stabil yaitu 1 orang 

(3,3%) dan 6 orang tidak patuh 

(20%) memiliki gula darah yang 

tidak stabil. 

5. Berdasarkan stabilitas gula darah 

didapatkan bahwa sebagian besar 

responden yang stabil sebanyak 18 

orang (60,0), diikuti dengan yang 

tidak stabil sebanyak 12 orang 

(40,0%).  

6. Terdapat hubungan yang signifikan 

antara hubungan kepatuhan diet 

dengan stabilitas gula darah diabetes 

melitus tipe 2 dengan hasil p=0,009 

(<0,05). 

7. Terdapat hubungan yang signifikan 

antara kepatuhan melakukan 

aktivitas fisik dengan stabilitas gula 

darah diabetes melitus tipe 2 dengan 

p=0,009 (<0,05). 

8. Terdapat hubungan yang signifikan 

antara kepatuhan minum obat dengan 

stabilitas gula darah diabetes melitus 

tipe 2 dengan hasil p=0,003 (<0,05). 

 

SARAN 

1. Bagi pihak BPJS Kesehatan Kota 

Palangka Raya 

Hasil penelitian ini dapat digunakan 

sebagai sumber data untuk melihat 



seberapa besar pengaruh kegiatan 

PROLANIS BPJS Kesehatan Kota 

Palangka Raya terhadap stabilitas 

gula darah para diabetesi, agar 

program pemerintah tersebut dapat 

semakin lebih baik untuk ke 

depannya. 

2. Bagi Tenaga Kesehatan (Perawat) 

Mengingat pentingnya menjaga 

stabilitas gula darah dan mencegah 

terjadinya komplikasi maka 

pengkajian tentang kepatuhan pasien 

dalam melakukan kepatuhan dalam 

diet, aktivitas fisik, dan meminum 

obat perlu dilakukan dengan baik 

terutama oleh tenaga kesehatan 

khususnya perawat. Serta 

menjelaskan informasi kepada pasien 

menggunakan bahasa yang lebih 

mudah dimengerti akan sangat 

membantu pasien dalam 

meningkatkan pengetahuannya. 

3. Bagi pasien dan keluarga 

Keluarga diabetesi dihimbau mampu 

memberikan dukungan sosial serta 

membantu dalam pasien ketika tidak 

patuh atau lupa dalam pengobatan. 

4. Bagi peneliti lain 

Bagi peneliti yang juga tertarik 

meneliti tentang kegiatan 

PROLANIS BPJS dan stabilitas gula 

darah dapat melakukan penelitian 

tentang pemberian edukasi apakah 

terdapat hubungan pengetahuan 

tentang penyakit diabetes melitus 

terhadap stabilitas gula darah. 
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