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Abstrak 

 
Latar belakang: Kadar glukosa darah pada pasien diabetes melitus kadang tidak stabil. Hal ini salah satunya 

dapat dipicu oleh tingkat stres pada diri orang tersebut. Faktor stres ini dapat ditekan dengan meningkatkan 

spiritual pada dirinya sendiri, sehingga dari spiritual ini dapat membuat pasien merasa tenang dan hal ini 

dapat menurunkan tingkat stres pasien. Dengan menurunnya tingkat stres pasien maka dapat menurunkan 

kadar glukosa darah pada pasien tersebut.  

Tujuan: Penelitian bertujuan untuk mengetahui hubungan spiritual terhadap glukosa darah puasa pada pasien 

diabetes melitus di RS PKU Muhammadiyah Gamping. 

Metode: Penelitan ini mengunakan metode kuantitatif korelasional dengan pendekatan crossectional. 

Penelitian dilakukan dengan responden sebanyak 28. Teknik pengambilan sampel dengan consecutive 

sampling. Analisis data menggunakan uji korelasi pearson, instrumen penelitian menggunakan kuesioner 

FACIT-Sp dan data glukosa darah pasien 

Hasil: Hasil penelitian adalah rata-rata spiritual pasien diabetes melitus adalah 34,32 dengan rentang (0-48) 

dan rata-rata gula darah yaitu 192,78 mg/dL.  Berdasarkan analisis statistik bivariat menggunakan korelasi 

pearson didapatkan hasil (P value = 0,534). 

Kesimpulan: Penelitian ini dapat disimpulakan bahwa tidak terdapat hubungan antara spiritual terhadap gula 

darah puasa pada pasien diabetes melitus di RS PKU Muhammadiyah Gamping. 

 

Kata Kunci: diabetes melitus, gula darah,  spiritual. 

 

Abstract 

 
Background: Blood glucose levels in patients with diabetes mellitus are sometimes unstable. This is one of them can be 

triggered by the level of stress on the person. This stress factor can be suppressed by raising the spiritual on itself, so that 
from this spiritual can make the patient feel calm and this can lower the patient's stress level. With the decrease in stress 

levels of patients it can lower blood glucose levels in these patients. 

Purpose: The aim of this research is to know the spiritual relation to fasting blood glucose in diabetes mellitus patient at 
PKU Muhammadiyah Gamping Hospital. 

Method: This research used correlational quantitative method with crossectional approach. The study was conducted with 

28 respondents. Sampling technique with consecutive sampling. Data analysis used Pearson correlation test, research 
instrument used FACIT-Sp questionnaire and patient blood glucose data 

Results: The results of the study was the spiritual average of diabetes mellitus patients were  34.32 with range (0-48) and 

mean blood sugar 192,78 mg / dL. Based on bivariate statistic analysis used Pearson correlation got result (P value = 
0,534). 

Conclusion: This research can be concluded that there is no relation between spiritual to fasting blood sugar in patients 

with diabetes mellitus in PKU Muhammadiyah Gamping Hospital. 

 

Keywords: blood sugar, diabetes mellitus, spiritual 
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HUBUNGAN SPIRITUAL TERHADAP GLUKOSA DARAH PUASA 

PADA PENDERITA DIABETES MELITUS DI RS PKU 

MUHAMMADIYAH GAMPING 

 

A. Pendahuluan 
Diabetes melitus merupakan 

akibat kekurangan insulin permanen  

maupun tidak permanen dan 

kumpulan gejala yang disebabkan 

oleh karena adanya peningkatan 

kadar glukosa (Rondonuwu et al., 

2016). 

International Diabetes 

Federation (IDF) menyebutkan 

orang meninggal akibat diabetes 

melitus pada tahun 2011 sekitar 4,6 

juta. Menurut Kementrian Kesehatan 

Republik Indonesia (2011) 

menyebutkan bahwa penderita 

diabetes melitus di Indonesia 

menempati urutan ke-4 setelah 

China, India dan Amerika Serikat. 

Penderita diabetes melitus di 

Indonesia pada tahun 2000 mencapai 

8,4 juta orang dan diperkirakan 

jumlah bertambah hingga 21,3 juta 

orang pada tahun 2030 

(KEMENKES RI, 2011). 

Berdasarkan data Badan Penelitian 

dan Pengembangan Kesehatan 

Kementrian Kesehatan Republik 

Indonesia menyatakan bahwa terjadi 

peningkatan jumlah penderita 

diabetes melitus dari tahun 2007 

sebesar 1,1% menjadi 1,5% pada 

tahun 2013 dan data berdasarkan 

hasil diagnosis atau gejala pada 

tahun 2013 dengan pravelensi 

tertinggi terjadi di Daerah Istimewa 

Yogyakarta 2,6% (Kemenkes, 2014). 

Pasien diabetes melitus 

mengalami depresi diperkirakan 

sebanyak 15-20% dibandingkan 

dengan populasi umum yang 

mengalami depresi sebesar 2-9% 

(Gonzales et al, 2007). Stress 

fisiologi dan emosional seperti 

keadaan sakit, infeksi dan 

pembedahan pada pasien diabetes 

melitus dapat menimbulkan 

hiperglikemia. Stress menyebabkan 

peningkatan sekresi hormon 

epineprin dan kortisol sehingga 

produksi glukosa dilakukan didalam 

hati dan hormon ini juga 

mengakibatkan penggunaan glukosa 

dalam jaringan otot dan di lemak 

menjadi terganggu dengan cara 

melawan kerja insulin (Lorentz, 

2006).  

Kondisi stress pada individu 

akan memicu peningkatan hormon 

stress dalam tubuh yang akan 

meningkatkan kadar glukosa darah 

khususnya bila asupan makanan dan 

pemberian insulin tidak dilakukan 

dengan baik (Smeltzer & Bare, 

2010). Menurut Puchalski (2010), 

penderita diabetes melitus melalui 

sudut pandang spiritual dapat 

meningkatkan koping terhadap 

penyakit, nyeri, dan tekanan hidup 

melalui kepercayaan yang dianutnya.  

Penyakit diabetes melitus 

mempunyai salah satu tanda dan 

gejalanya yaitu kelemahan, sehingga 

hal tersebut dapat mengakibatkan 

spiritual pada diri penderita menjadi 

menipis (Hawari, 2002). Spiritual 

yang dimiliki seseorang dapat 

meningkatkan kekuatan dalam 

menghadapi stress, penyakit fisik dan 

mampu meningkatkan kepercayaan 

diri penderita (Hawari, 2002).  

Berdasarkan penjelasan 

diatas, peneliti tertarik untuk 
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melakukan penelitian terkait 

hubungan spiritual terhadap rerata 

gula darah puasa pada penderita 

diabetes melitus di RS PKU 

Muhammadiyah Gamping. 

B. Metode Penelitian 
Jenis penelitian ini 

merupakan penelitian kuantitatif 

korelasional dengan pendekatan 

cross sectional. Pengambilan sampel 

dilakukan dengan teknik consecutive 

sampling yaitu semua subjek yang 

datang dan memenuhi kriteria 

pemilihan dimasukkan dalam 

penelitian sampai jumlah subjek 

yang diperlukan terpenuhi 

(Sastroasmoro,2007). 

 Populasi dalam penelitian ini 

adalah pasien rawat inap diabetes 

mellitus sebanyak 28 responden. 

Dengan kriteria inklusi penderita 

diabetes melitus terdiagnosa diabetes 

melitus type 2 minimal satu tahun 

yang dirawat dibangsal rumah sakit 

PKU Muhammadiyah Gamping, 

penderita diabetes melitus yang 

berusia ≥18 tahun dan bersedia 

berpartisipasi dalam penelitian ini. 

Waktu penelitian 

dilaksanakan pada bulan April – Mei 

2017 di Rumah Sakit PKU 

Muhammadiyah Gamping. 

C. Hasil 
1. Hasil Univariat 

 Tabel 3.   
Variabel  Frekuensi Presentase 

Jenis kelamin   

Perempuan 15 53,6% 

Laki-laki 13 46,4% 

Suku   

Jawa 28 100% 

Status 

Pekerjaan 
  

Wirausaha 10 35,7% 

PNS 3 10,7% 

Buruh 3 10,7% 

Petani 2 7,1% 

TNI/POLRI 1 3,6% 

Tidak 

Bekerja 

9 32,1% 

Pendidikan 

Terakhir 

  

Tidak 

Sekolah 

1 3,6% 

SD 9 32,1% 

SMP 3 10,7% 

SMA 12 42,9% 

Perguruan 

Tinggi 

3 10,7% 

Perokok 

Iya 

Tidak 
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   21,4% 

  78,6% 

Sumber Data Primer 

Berdasarkan tabel 3 

responden lebih banyak berjenis 

kelamin perempuan yaitu 15 

(53,6%), 100% resonden 

bersuku jawa, status pekerjaan 

responden sebagai wirausaha 10 

(35,7%), pendidikan terakhir 

responden mayoritas adalah 

SMA 12 (42,9%) dan mayoritas 

responden 22 orang tidak 

merokok (78,6%). 

 

2. Hasil bivariate 

Tabel 4. 

 
Variabel Spritual  : Sumber Data Primer 

Variabel GDP  : Sumber Data Sekunder 

Berdasarkan table 4 dapat 

dilihat skor rata – rata spiritual 

adalah 34,43 (SD: 5,79) dengan 

skor minimal 24 dan skor 

maksimal 48 dengan interval 

kepercayaan 32,07 – 36,56. Skor 

rata- rata kadar gula darah puasa  

adalah 192,78 (SD: 70,70) 

dengan skor minimal 71 dan 

 

Vari

abel 

N Mean SD Min-

Maks 

IK 

95% 

P-

val

ue 

R 

Spirit

ual 
28 34,32 5,7

9 

24 –  

48 

32,07 –  

36,56 

 

 

0,5
34 

 

 

-
0,12

3 Gula  

Dara

h 

Puas

a 

28 192,78 70,

70 

71 –  

353 

165,36 

–  

220,20 
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skor maksimal 353 dengan 

interval kepercayaan 165,36 – 

220,20 

Berdasarkan tabel 4 

didapatkan nilai korelasi 

p=0,534. Hal itu meartikan 

bahwa tidak terdapat hubungan 

antara spiritual terhadap gula 

darah pasien diabetes melitus  

D. Pembahasan 
1. Spiritual 

Berdasarkan penelitian 

rerata skor spiritual responden 

adalah 34,32 dengan skor 

minimal 24 dan skor maksimal 

48, skor semakin tinggi maka 

tingkat spiritual responden akan 

semakin baik dari rentang skor  

0-48. Spiritual dapat 

menurunkan tingkat kecemasan 

dan stress yang dimiliki oleh 

seseorang terutama pada pasien 

diabetes melitus yang salah satu 

faktor penyebabnya adalah 

stress. 

Stress dapat 

menyababkan peningkatan kadar 

glukosa darah yang diakibatkan 

oleh hormone epineprin dan 

kortisol (Lorentz, 2006). Selain 

itu stress juga dapat 

meningkatkan hormone-

hormone glucagon, epinefrin, 

norepinefrin, kortisol dan 

hormone pertumbuhan yang 

akan memproduksi glukosa oleh 

hati dan mengganggu 

penggunaan glukosa dengan cara 

melawan kerja insulin. Dalam 

penelitian Muflihatin (2015) di 

RSUD Abdul Wahab Syahranie 

Samarinda bahwa terhadap 

hubungan yang signifikan antara 

tingkat stress dengan kadar 

glukosa darah pasien diabetes 

melitus type 2. Dan didukung 

dalam penelitian Nugroho & 

Purwanti (2011) yang 

menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan antara tigkat stress 

dengan tingkat kadar gula darah 

pada pasien diabetes melitus. 

Tingkat stress dapat 

diturunkan dengan spiritual. 

Spiritual membuat diri kita 

merasakan nyaman dan tenang 

sehingga perasaan stress dapat 

teratasi. Dalam penelitian 

Umamit & Muyani (2016) 

menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan antara spiritual dan 

stress. Didalam penelitian 

tersebut juga menjelaskan 

semakin tinggi kecerdasan 

spiritual maka akan semakin 

rendah tingkat stress begitu juga 

sebaliknya.  

2. Gula Darah Puasa 

Berdasarkan penelitian 

rerata gula darah puasa 

responden adalah 192,78 mg/dL. 

Gula darah puasa terendah 

responden adalah 71 mg/dL dan 

tertinggi 353 mg/dL.  

Nilai diabetes melitus gula 

darah puasa adalah >126 mg/dL. 

Hal ini menggambarkan bahwa 

dalam penelitian ini rata-rata 

gula darah puasa responden 

>126 mg/dL  atau bisa dikatakan 

dalam rentang tinggi. Hal ini 

sejalan dengan penelitian 

Kurnia, Mulyadi &  Rottie 

(2017) bahwa mayoritas 

responden memiliki gula darah 

puasa yang tinggi. Kadar 

glukosa darah puasa ditentukan 

oleh peningkatan produksi 

glukosa secara endogen yang 

berasal dari proses 

glukoneogenesis dan 

glikogenolisis di hepar. Samakin 
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tinggi tingkat resistensi insulin 

pada hepar, semakin rendah 

kemampuan inhibisi terhadap 

proses glikogenolisis dan 

glukoneogenesis sehingga 

menyebabkan semakin tinggi 

tingkat produksi glukosa dari 

hepar (Manaf, 2009).  

Mengontrol gula darah 

pada pasien diabetes melitus 

dibutuhkan faktor psikososial. 

Hal ini seperti yang dijelaskan 

dalam penelitian Restada (2016), 

bahwa faktor psikososial dapat 

mempengaruhi kontrol glukosa 

pada pasien diabetes melitus 

karena motivasi keluarga dan 

orang terdekat dapat 

meningkatkan kualitas hidup 

pasien diabetes melitus. Faktor 

yang mempegaruhi kadar 

glukosa darah menurut ADA 

(2015) yaitu mengkonsumsi 

karbohidrat, aktifitas fisik, 

keadaan sakit dan stress.  

Stress dapat ditekan 

dengan spiritual yang baik. 

Untuk menjaga kadar gula darah 

dalam rentan normal maka dapat 

menekankan faktor-faktor 

lainnya. Penyebab tingginya 

kadar gula darah puasa yang 

didapatkan oleh peniliti dapat 

disebabkan oleh faktor keadaan 

sakit responden yang dirawat di 

PKU Muhammadiyah Gamping. 

3. Hubungan Spiritual Terhadap 

Gula Darah Puasa 

Berdasarkan analisis data 

di dapatkan bahwa tidak terdapat 

hubungan antara spiritual 

terhadap gula darah puasa. Hal 

ini dibuktikan dengan nilai 

P>0,05 yaitu P=0,534. Tingkat 

spiritual responden pada 

penelitian ini yaitu berada pada 

angka diatas 36 dari rentan 36-

48 dan semakin mendekati 

angka 48, maka tingkat spiritual 

orang tersebut semakin baik. 

Sedangkan tingkat gula darah 

responden dalam penitian ini 

berada pada tingkat gula darah 

diatas normal. 

Menurut  Hawari (2002) 

bahwa spiritual dapat 

meningkatkan kekuatan dalam 

menghadapi stres. Diabetes 

melitus ini mempunyai salah 

satu tanda gejala yaitu 

mengakibatkan kelemahan, 

sehingga responden akan tidak 

maksimal dalam melakukan 

peningkatan spiritualitas pada 

dirinya (Hawari, 2002). Dalam 

penelitian ini peneliti tidak 

mengukur tingkat stres pada 

responden sehingga peneliti 

tidak mengetahui tingkat stres 

pada responden tersebut.  

Menurut ADA (2015), 

penyebab terjadinya gula darah 

yang tinggi yaitu karbohidrat, 

aktivitas fisik, keadaan sakit dan 

stress. Karbohidrat yang 

dikonsumsi oleh responden 

dalam penelitian ini sudah diatur 

atau difasilitasi oleh tenaga 

kesehatan di rumah sakit. 

Aktivitas fisik responden yang 

kurang dikarenakan responden 

dalam penelitian ini dalam 

keadaan rawat inap, sehingga 

keseharian responden hanyalah 

berbaring diatas bed responden. 

Didalam penelitian Trisnawati 

dan Setyorogo (2013) 

menyebutkan bahwa aktivitas 

fisik mempunyai hubungan yang 

signifikan dengan diabetes 

melitus. Aktifitas fisik yang 

kurang ini juga didukung oleh 
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responden yang dalam keadaan 

sakit dirawat inap. 

E. Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian 

tentang hubungan spiritual terhadap 

glukosa darah puasa pada penderita 

diabetes melitus di RS PKU 

Muhammadiyah Gamping dapat 

ditarik kesimpulan bahwa: 
1. Mayoritas jenis kelamin 

responden adalah perempuan, 

bersuku Jawa, pekerjaan 

wirausaha, pendidikan terakhir 

SMA dan tidak merokok. 
2. Skor rata-rata spiritual pada 

pasien diabetes melitus di rawat 

inap RS PKU Muhammadiyah 

Gamping yaitu 34,22 dengan 

rentan nilai 0 – 48. Skor minimal 

24 dan skor maksimal 48. 

Semua skor spiritual responden 

diatas nilai tengah yaitu nilai 36. 
3. Rata- rata gula darah pada 

pasien diabetes melitus di rawat 

inap RS PKU Muhammadiyah 

Gamping sebagian besar masih 

diatas normal.  
4. Tidak ada hubungan antara 

spiritual terhadap glukosa darah 

puasa pada penderita diabetes 

melitus di RS PKU 

Muhammadiyah Gamping 

F. Saran  
1. Bagi pasien diabetes melitus 

yang dirawat inap di RS PKU 

Muhammadiyah Gamping 

Selama rawat inap pasien 

diabetes melitus mampu 

meningkatkan aktivitas spiritual 

seperti shalat, dzikir. 

2. RS PKU Muhammadiyah 

Gamping 

memfasilitasi pasien untuk 

dapat meningkatkan spiritual 

seperti alat bantu untuk 

melakukan ibadah. 

3. Bagi perawat bangsal rawat inap 

RS PKU Muhammadiyah 

Gamping  

Mendampingi pasien dan 

keluarga untuk tetap melakukan 

aktivitas yang meningkatkan 

spiritual pasien. 

4. Bagi penelitian selanjutnya 

Membandingkan spiritual 

pasien rawat inap dengan pasien 

rawat jalan. 

G. Referensi 
American Diabetes Association. 

2015. Diagnosis and 

Classification of Diabetes 

Mellitus. Diabetes Care, 38:8-

16 

Gonzalez, J. S., Safren, S. A., 

Cagliero, E., Wexler, D. J., 

Delahanty, L., & Wittenberg, 

E. 2007. Depression, self-care, 

and medication adherence in 

type 2 diabetes: Relationships 

across the full range of 

symptom severity. Diabetes 

Care, 30, 2222-2227. 

Hawari, D. 2002. Al-Qur`an, Ilmu 

Kedokteran Jiwa dan 

Kesehatan Jiwa, Cet. Ke-9, 

Yogyakarta: PT. Dana Bhakti 

Prima Yasa 

International Diabetes Federation. 

About Diabetes Complication, 

Risk Factors, Signs and 

symptoms, Prevention, Facts & 

Figures. Diakses pada 12 

November 2016 dari 

http://www.idf.org/about-

diabetes 

Karuniawai, D.A & Syaifudin. 

2013. Hubungan Lama Rawat 

Inap Dengan Tingkat Stress 

Anak Akibat Hospitalisasi Di 

Rumah Sakit PKU 

http://www.idf.org/about-diabetes
http://www.idf.org/about-diabetes


7 

 

 

Muhammadiyah Yogyakarta. 

Stress Program Studi Ilmu 

Keperawatan STIKES 

Aisyiyah Yogyakarta 

Kementrian Kesehatan RI. 2011. 

Diet Diabetes Mellitus dan 

Penanganan Makan. Profil 

Kesehatan Indonesia 2011. 

Jakarta 

KEMENKES RI. 2014. Situasi dan 

Analisis Diabetes. Pusat Data 

dan Informasi Kementerian 

Kesehatan RI: Jakarta Selatan 

Manaf A., 2009. Buku Ajar 

Penyakit Dalam: Insulin : 

Mekanisme Sekresi Dan Aspek 

Metabolisme, Jilid III, Edisi 4, 

Jakarta: FK UI pp. 1897-99 

Muflihatin, S. K. 2015. Hubungan 

Tingkat Stress Dengan Kadar 

Glukosa Darah Pasien 

Diabetes Melitus Tipe 2 Di 

RSUD Abdul Wahab Syahranie 

Samarinda. Skripsi 

Nugroho, S. A & Puwanti, O.S. 

2011. Hubungan Antara 

Tingkat Stress Dengan Kadar 

Gula Darah Pada Pasien 

Diabetes Melitus Di Wilayah 

Kerja Puskesmas Sukoharjo 

Kabupaten Sukohajo. Skripsi 

FIK UMS 

Pulchalski, C.M. 2010. The Role of 

Spirituality in Health Care. 

Diperoleh dari 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/p

mc/articles/PMC1305900/.. 

Restada, E.J. 2016. Hubungan 

Lama Menderita dan 

Komplikasi Diabetes Melitus 

Dengan Kualitas Hidup Pada 

Penderita Diabetes Melitus Di 

Wilayah Puskesmas Gatak 

Sukoharjo.Skripsi Program 

Studi S1 Keperawatan 

Universitas Muhammadiyah 

Surakarta 

Rondonuwu, et al. 2016. Hubungan 

Antara Perilaku Olahraga 

Dengan Kadar Gula Darah 

Penderita Diabetes Mellitus di 

Wilayah Kerja Puskesmas 

Wolaang Kecamatan 

Langowan Timur: Skripsi 

diterbitkan. Sulawesi Utara: 

Program Studi Ilmu 

Keperawatan Fakultas 

Kedokteran Universitas Sam 

Ratulangi  

Smeltzer, Suzanne C. dan Bare, 

Brenda G. 2002. Buku Ajar 

Keperawatan Medikal 

 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1305900/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1305900/

