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ABSTRAK 

Pengalaman Pasien Diabetes Melitus Dalam Mempertahankan Kadar Gula 

Darah Di Wilayah Bantur 

Auliya Dessynta, Nur Melizza 

 

Mahasiswa Prodi DIII Keperawatan, Universitas Muhammadiyah Malang, Dosen 
Keperawatan, Universitas Muhammadiyah Malang 

Latar Bealakang : Diabetes Melitus merupakan penyakit gangguan metabolik yang 
disebabkan oleh kemampuan pancreas yang tidak dapat memproduksi insulin atau 
tubuh tidak dapat menggunakan insulin secara efektif. Insulin merupakan hormon 
yang mengatur keseimbangan kadar gula darah. Banyak upaya yang dapat dilakukan 
untuk mengontrol gula darah pada Diabetes Mellitus, salah satunya dengan diet, 
pemeriksaan klinis rutin menggunakan glucometer, dan melakukan aktivitas fisik. 
Tujuan : Tujuan penelitian ini adalah untuk mengeksplorasi pengalaman pasien dalam 
mempertahankan Kadar Gula Darah. Metode : Metode penelitian yang digunakan 
adalah penelitian kualitatif dengan menggunakan teknik wawancara tentang 
pengalaman pasien diabetes melitus dengan teknik semi structured interview. Penelitian ini 
diperkuat dengan menerapkan triangulasi melalui wawancara secara langsung kepada 3 
partisipan yaitu Tn. J, Ny. N, dan Nn. L. Hasil: Hasil penelitian menghasilkan 
beberapa analisis dari data wawancara yang telah diteliti dan divalidasi oleh partisipan, 
dengan 3 tema utama, yaitu 1) Mematuhi Pola Diit, 2) Kepatuhan dalam pengobatan 
dan mengontrol gula darah, 3) Melakukan aktivitas fisik. Kesimpulan : Gaya hidup 
yang sehat dapat mempengaruhi dan membantu menjaga kestabilan Kadar Gula pada 
penderita Diabetes Melitus. 

Kata kunci : Pengalaman, Gula Darah, Gaya hidup, Diit, Aktivitas Fisik 
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ABSTRACT 

Experience of Diabetes Mellitus Patients in Maintaining Blood Sugar Levels 

in the Bantur Region 

Auliya Dessynta, Nur Melizza 

 

Student of DIII Nursing Study Program, University of Muhammadiyah Malang, 
Lecturer in Nursing, University of Muhammadiyah Malang 

Background: Diabetes Mellitus is a metabolic disorder caused by the pancreas's 
inability to produce insulin or the body's inability to use insulin effectively. Insulin is a 
hormone that regulates blood sugar balance. Various efforts can be made to control 
blood sugar in Diabetes Mellitus, including diet, routine clinical checks using a 
glucometer, and physical activity. Objective: This study aims to explore patients' 
experiences in maintaining stable blood sugar levels. Method: This research uses a 
qualitative method with semi-structured interview techniques to explore the 
experiences of diabetes mellitus patients. The study is reinforced by applying 
triangulation through direct interviews with three participants: Mr. J, Mrs. N, and Ms. 
L. Results: The study produced several analyses from interview data that were 
validated by the participants, resulting in three main themes: 1) Adhering to Dietary 
Guidelines, 2) Compliance in Medication and Blood Sugar Monitoring, and 3) 
Engaging in Physical Activity. Conclusion: A healthy lifestyle can positively influence 
and help stabilize blood sugar levels in individuals with Diabetes Mellitus. 

Keywords : Experience, Blood Sugar, Lifestyle, Diet, Physical Activity
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