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ABSTRAK  
  

Latar Belakang : Diabetes melitus merupakan suatu penyakit metabolik yang ditandai dengan 

terjadinya peningkatan kadar glukosa darah, beberapa faktor yang berkontribusi terhadap diabetes salah 

satunya stres. Stres dapat merangsang pelepasan ACTH kemudian memicu kelenjar adrenal untuk 

melepaskan hormon kortisol, yang pada gilirannya meningkatkan kadar glukosa dalam darah dan 

aktivitas fisik rendah merupakan faktor resiko tidak terkontrolnya kadar gula darah penderita diabetes 

melitus.  

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan tingkat stres dan aktivitas fisik dengan kadar gula darah pada 

penderita diabetes melitus di RSUD Kesesi Kabupaten Pekalongan.  

Metode : Penelitian kuantitatif ini menggunakan metode deskriptif korelasi dengan rancangan penelitian 

cross sectional. Dengan sampel penelitian 100 responden menggunakan teknik purposive sampling. 

Tingkat stres diukur menggunakan kuesioner DASS-21 dan aktivitas fisik diukur menggunakan 

kuesioner IPAQ yang valid dan reliabel. Analisis yang dilakukan menggunakan uji spearman rank untuk 

mengetahui hubungan antara tingkat stres dan aktiivtas fisik dengan kadar gula darah.  

Hasil : Terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat stres dengan kadar gula darah dengan nilai p 

0,0001 dan keeratan hubungan 0,758 dan untuk aktivitas fisik diperoleh p 0,000 nilai korelasinya -0,610.  

Kesimpulan : Terdapat hubungan tingkat stres dan aktivitas fisik dengan kadar gula darah penderita 

diabetes melitus di RSUD Kesesi.   

  

Kata Kunci : Tingkat Stres, Aktivitas Fisik, Penderita Diabetes Melitus tipe II  

    

CORELATION  STUDY BETWEEN STRESS LEVELS AND PHYSICAL ACTIVITY AND  

BLOOD SUGAR LEVELS IN TYPE II DIABETES MELLITUS PATIENTS AT RSUD  

KESESI KABUPATEN PEKALONGAN  
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Background: Diabetes mellitus is a metabolic disease characterized by elevated blood glucose levels. 

Several factors contribute to diabetes, including stress, which can stimulate the release of ACTH, which 

then triggers the adrenal glands to release the hormone cortisol, which in turn increases blood glucose 

levels. Low physical activity is a risk factor for uncontrolled blood sugar levels in diabetes mellitus 

patients.  

Objective: To determine the relationship between stress levels and physical activity with blood sugar 

levels in diabetes mellitus patients at RSUD Kesesi Pekalongan  

Methods: This quantitative study used a descriptive correlation method with a cross-sectional study 

design. A purposive sampling technique was used to select 100 respondents. Stress levels were measured 

using the DASS-21 questionnaire, physical activity using the valid and reliable IPAQ questionnaire. The 

Spearman rank test was used to determine the relationship between stress levels and physical activity 

with blood sugar levels. Results: There was a significant correlation between stress levels and blood 

sugar levels, with a p-value of 0.0001 and a correlation coefficient of 0.758. For physical activity, the 

correlation was -0.610 with a p-value of 0.000.  

Conclusion: There is a correlation between stress levels and physical activity with blood sugar levels in 

patients with diabetes mellitus at RSUD Kesesi Pekalongan.  

  

Keywords: Stress Level, Physical Activity, Type II Diabetes Mellitus Patients  

  

  

  

  

  

PENDAHULUAN  
Diabetes melitus merupakan suatu 

penyakit metabolik yang ditandai dengan 

terjadinya peningkatan kadar glukosa darah 

akibat ketidakmampuan pankreas dalam 

mensekresi insulin atau disfungsi kerja insulin 

ataupun kedua-duanya. Kerusakan jangka 

panjang dan melemahnya berbagai organ, 

seperti saraf, ginjal, mata, pembuluh darah dan 

jantung dapat terjadi akibat tingginya kadar 

glukosa darah secara kronis Diabetes melitus 

dapat dikenali melalui beberapa gejala klinis, 

seperti sering buang air kecil (polyuria), rasa 

lapar berlebihan (polifagia), rasa haus 

berlebihan (polidipsi), ketonuria, kelemahan, 

kelelahan, pusing dan penglihatan kabur. 

(ratnawati & hanani, 2020) dalam (Putrianti & 

Mochartini, 2024).  

Prevalensi diabetes terus menunjukkan 

tren peningkatan secara global, yang 

memengaruhi 1 dari 11 orang (International 

Diabetes Federation, 2019). Di Jawa Tengah, 

data survei Kesehatan dasar (rikesdas) 

menunjukan bahwa Perkirakan jumlah penderita 

diabetes melitus di jawa tengah pada tahun 2019 

sekitar 652.882 (Ipa & Riyadi, 2024). Prevalensi 

penderita DM masih cukup tinggi di Kabupaten  

Pekalongan. Berdasarkan data dari Dinas 

Kesehatan Kabupaten Pekalongan pada tahun 

2024 sebanyak 18.627 orang menderita Diabetes 

melitus. Kasus diabetes melitus di Rsud Kesesi 

tiap tahun semakin meningkat dari tahun 2023, 

jumlah kunjungan pasien DM meningkat dari 

100 orang menjadi 200 orang dan pada tahun 

2024 terdapat 1945 penderita DM.  

Perubahan gaya hidup dan pola makan 

penderita diabetes melitus tipe dua 

menyebabkan gangguan emosional seperti stres, 

membahayakan kesehatanya bahkan berujung 

pada komplikasi penyakit (Nursucita & 

Handayani, 2021). Menurut (Guo, 2022) glukosa 

ekstra untuk energi akan diproduksi oleh hati 

karena adanya stres. Tubuh tidak akan bisa 

mempertimbangkan peningkatang glukosa 

ekstra ketika berada dalam tekanan kronis. 

Dalam kondisi stres, tubuh merangsang organ 
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tubuh untuk melepaskan epinefrin, yang 

bekerja di hati untuk melepaskan gula darah 

dalam jumlah besar, maka semakin tinggi stres 

pada pasien diabetes melitus tipe 2 maka 

semakin buruk pula penyakit diabetes melitus 

yang di derita (Adam & Tomayahu, 2019).   

Perhimpunan endokrin di indonesia 

mengemukakan bahwa untuk mengatasi 

peningkatkan jumlah penderita diabetes 

melitus beserta komplikasinya diperlukan 

empat pilar sukses, yaitu edukasi, pola makan, 

aktivitas fisik dan terapi farmakologi (Perkeni, 

2021) dalam (Faswita, 2024). Keberhasilan 

pengelolaan diabetes melitus dapat dicapai 

melalui aktivitas fisik, dan diimbangi dengan 

kepatuhan mengkonsumsi obat anti diabetik 

sebagai wujud dari intervensi farmakologis 

(Faswita, 2024)  

Aktivitas fisik pada penderita DM 

memiliki peranan yang sangat penting dalam 

mengendalikan kadar gula dalam darah, 

dimana saat melakukan latihan fisik terjadi 

peningkatan pemakaian glukosa oleh otot yang 

aktif sehingga secara langsung dapat 

menyebabkan penurunan glukosa darah. 

Selain itu, aktivitas fisik dapat menurunkan 

berat badan, meningkatkan fungsi 

kardiovaskuler dan respirasi, menurunkan 

LDL dan meningkatkan HDL sehingga 

mencegah penyakit jantung koroner apabila 

dilakukan secarabenar dan teratur (Nanda, 

dkk, 2018) dalam (Alza et al., 2020).  

Pengaruh aktivitas fisik secara langsung 

berhubungan dengan peningkatan kecepatan 

pemulihan glukosa otot (seberapa banyak otot 

mengambil glukosa dari aliran darah). Saat 

berolahraga, otot menggunakan glukosa yang 

tersimpan didalam otot jika glukosa 

berkurang, otot mengisi kekosongan dengan 

mengambil glukosa dari darah. Ini akan 

mengakibatkan menurunnya glukosa darah 

sehingga memperbesar pengendalian glukosa 

darah (Aditama, 2011) dalam (Rondonuwu et 

al., 2016). Latihan jasmani  dapat menurunkan 

kadar glukosa darah karena Latihan jasmani 

akan meningkatkan pemakaian glukosa oleh 

otot yang aktif (Nopriani & Silvia Ramadhani 

Saputri, 2021).  

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang 

dilakukan peneliti di RSUD Kesesi Kabupaten 

Pekalongan pada bulan April 2025 didapatkan 10 

penderita diabetes melitus tipe II diketahui bahwa 

3 pasien mengalami stress berat,5 pasien 

mengalami stres sedang dan 2 stres ringan, 

sedangkan berdasarkan hasil pemeriksaan gula 

darah sewaktu yang dilakukan kepada 10 orang 

pasien dengan diabetes melitus didapatkan hasil 

dan 2  

pasien memiliki GDS pada rentang 160 - 

180 mg/dL memiliki aktivitas fisik yang tinggi 

dan 3 orang lainnya memiliki GDS 270 - 305 

mg/dL  melakukan aktivita fisik ringan, dan 5 

orang memiliki GDS 153 mg/dLmelakukan 

aktivitas sedang.  

Semakin meningkatnya kejadian diabetes 

melitus dan adanya hubungan terkait dengan 

tingkat stres yang berlebihan dan kurangnya 

aktivitas fisik pada penderita diabetes melitus, 

sehingga penelitian ini perlu dilakukan agar 

dapat menjadi acuan untuk menegtahui 

perbedaan tingkat stres dan aktivitas fisik pada 

penderita diabetes melitus. Selain itu penelitian 

ini juga belum pernah dilakukan di wilayah kerja 

RSUD Kesesi, sehingga dapat dijadikan bahan 

dasar program atau masukan untuk menurunkan 

angka mortalitas penduduknya khusunya pada 

penyakit diabetes melitus.  

  

METODE PENELITIAN  
Pada  penelitian  ini  peneliti 

menggunakan metode deskriptif korelasi 

dengan rancangan penelitian cross sectional.  

Lokasi penelitian peneliti adalah di RSUD 

Kesesi Kabupaten Pekalongan waktu 

pelaksanaan penelitian mulai tanggal 2 Juni – 30 

Juni 2025. Teknik pengambilan sampel 

penelitian ini adalah Teknik purposive sampling  

dengan jumlah sampel 246 responden.  
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HASIL DAN 

PEMBAHASAN  

Analisa Univariat   

    Tabel 4. 1 Karakteristik Responden Penelitian 

(n=100) Usia  < 35 Tahun 0 0.0  

36 – 40 tahun 3

 3.0 41 – 50 Tahun

 17 17.0 
 51 – 60 Tahun 46 46.0 

≥ 60 Tahun 

Jenis  
Kelamin  

 

 
Berdasarkan Tabel 4.1 hasil penelitian 

menunjukan bahwa usia penderita diabetes 

Melitus dalam penelitian ini paling banyak 

mdalam kategori usia 51 – 60 tahun dengan 

jumlah 46 orang (46 %). Jenis kelamin 

perempuan ada 63 orang dengan (63%) 

berpendidikan SD – SMP 62 orang (62 %) dan 

pekerjaan IRT 51 orang (51%).  

Berdasarkan hasil penelitian Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas tahun 2018, 

menunjukan data Prevalensi diabetes melitus 

semakin meningkat cukup signifikan pada 

kelompok usia 45 – 54 tahun, 55-64 tahun, 65 –  

74 tahun dan ≥ 75 tahun (Kementrian Kesehatan 

Indonesia, 2020). (Masruroh, 2018) dalam 

penelitianya menunjukan adanya hubungan 

anatara umur dengan diabetes melitus tipe II pada 

kelompok rata – rata usia 57 tahun. Menurut 

(Irjayanti P et al., 2022), mengatakan dalam 

penelitianya bahwa usia merupakan masuk dalam 

faktor resiko terjadinya diabetes melitus tipe 2. 

Pada kelompok usia diatas 45 - 55 tahun dengan 

resiko terendah paling banyak, pada kelompok 

usia tersebut yang telah memasuki perubahan atau 

terjadinya penurunan pada semua system tubuh 

dan seiring dengan bertambahnya usia maka akan 

terus terjadinya perubahan yang dapat bersiko 

lebih tinggi lagi.  

Tingkat Pendidikan memiliki pengaruh 

terhadap kejadian penyakit diabetes melitus tipe 

2. Orang yang memiliki Pendidikan yang tinggi 

akan memiliki banyak pengetahuantentang 

manajemen Kesehatan,Pendidikan juga 

berpengaruh terhadap kesadaran setiap 

responden. Tingkka Pendidikan berpengaruh 

terhadap cara berpikir seseorang dan bertindak 

dalam menghadapi sesuatu. Orang yang memiliki 

dasar Pendidikan dan ketrampilan yang sangat 

terbatas serta kondisi Kesehatan yang buruk akan 

cenderung untuk mengalami stres. Tingkat 

Pendidikan yang rendah juga dihubungkan 

dengan kemampuan perawatan diri yang buruk, 

januar (2016) dalam (Mayasari & Salmiyati, 

2020)  

(American Diabetes Association, 2022) 

menyatakan bahwa seseorang yang bekerja 

memiliki manfaat yang besar karena kadar 

glukosa darah dapat terkontrol melalui aktivitas 

fisik serta mencegah terjadinya komplikasi. 

Faktor pekerjaan mempengaruhi resiko besar 

terjadinya diabetes mellitus, pekerjaan dengan 

aktivitas yang ringan akan menyebabkan 

kurangnya pembakaran energi oleh tubuh 

sehingga kelebihan energi dalam tubuh akan 

disimpan dalam bentuk lemak dalam tubuh 

mengakibatkan obesitas yang merupakan salah 

satu faktor resiko diabetes mellitus (Sugiyono, 

2015).  

Tabel 4. 2 Frekuensi Tingkat Stres  
Tingkat 

Stres  
 Jumlah  

F  (%)  

Normal  24  24.0  
Ringan  29  29.0  
Sedang  33  33.0  

SD  –   SMP   62   62.0   
SMA/SMK   7   7.0   
Diploma  -   
Sarjana   

4   4.0   

Total   100   100.0   
Pekerjaan   IRT   51   51.0   

Buruh   21   21.0   

Petani   20   20.0   
ASN   8   8.0   
Total   100   100.0   

Karakteristik Responden   
Jumlah   

F   % ( )   
    

    
      
      

  34   34.0   
Total   100   100.0   
Laki  –   Laki   37   37.0   
Perempuan   63   63.0   
Total   100   100.0   

Pendidikan   Tidak Sekolah   27   27.0   
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Berat  14  14.0  

Total  100  100.0  

Berdasarkan tabel 4.2 diketahui bahwa 

frekuensi tingkat stres responden paling tinggi 

dikategori sedang sebanyak 33 orang (33 %).  

Stres dapat meningkatkan kandungan 

gula darah karena stres dapat menstimulus 

organ endokrin untuk mengeluarkan 

epinephrine yang mempunya efek yang sangat 

kuat dalam menyebabkan timbulnya progress 

glikoneogenesis didlam hati sehingga akan 

melepaskan sejumlah besar glukosa didalam 

darah dalam beberapa menit. Kondisi stres 

yang terus berlangsung lama, membuat peran 

pancreas menjadi tidak dapat mengendalikan 

produksi insulin sebagai hormon pengendali 

gula darah dan menyebabkan penyakit 

metabolic seperti diabetes melitus (Anggi 

Nurhidayati, 2024).  

Tabel 4. 3 Distribusi Frekuensi Aktivitas Fisik  

Aktivitas Fisik  
 Jumlah  

F  (%)  

Ringan  21  21.0  
Sedang  61  61.0  
Berat  18  18.0  

Total  100  100.0  

  

Berdasarkan tabel 4.3 diketahui bahwa 

aktivtas fisik responden dikategori sedang 

sebanyak 61orang (61%).  

Aktivitas fisik merupakan aktivitas yang 

mengggerakan tubuh secara terus menerus 

dalam waktu yang bersamaan. Sebagaimana 

dikemukakan oleh (Azitha et al., 2018) aktivitas 

fisik secara umum diartikan sebagai Gerakan 

tubuh yang dihasilkan otot rangka yang 

mengakibatkan pengeluaran energi. Pada saat 

tubuh bergerak atau berolahraga, kebutuhan 

bahan bakaar otot yang aktif meningkat sehingga 

glukosa dan lemak diapakai. Tabel 4. 4 Frekuensi 

Kadar Gula Darah Responden (n=100)  

Kadar Gula Darah  
Jumlah   

F  (%)  

Hipoglikemia  0  0.0  
Normal  33  33.0  
Hiperglikemia  67  67.0  

Total  100  100.0  

Berdasarkan tabel 4.3 hasil penelitian 

menunjukan  frekuensi kadar gula darah 

responden paling banyak berada pada kategori 

Hiperglikemia sebesar 67 responden (67%). Hal 

ini menunjukan Sebagian besar responden 

memiliki kadar gula darah dibawah kendali 

normal. Banyak penderita diabetes melitus yang 

kadar gulanya tidak terkontrol menunjukan 

bahwa responden harus mempunyai kesadaran 

diri pentingnya menjaga kadar gula darah. 

Penting juga bagi penderita yang tidak menderita 

penyakt diabetes melitus ini untuk memahami 

pengaturan kadar gula darah yang tepat. Jika 

kadar gula darah terkontrol dengan baik, maka 

ririko komplikasi dapat dimiimalkan. Kenaikan 

gula darah lebih tinggi dibandingkan penderitta 

yang tidak menderita diabetes melitus. Kadar gula 

darah yang tinggi menimbulkna komplikasi pada 

diabetes.  

  

  

  

Analisa Bivariat  
  

Tabel 4. 5 Hasil Uji Spearman-rho Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Gula Darah  

 

 Kadar Gula Darah  P  

 Koefisien  values  

 Korelasi  S-rho  

  

 0,758  0,000  

Tingkat 

Stres  
Hipoglikemi 

a  
Normal  

Hiperglikemi 

a  
Total  

n  (%)  n  (%)  n  (%)  n  (%)  

Normal  0  0.0  23  95.8  1  4.2  24  100.0  

Ringan  0  0.0  10  34.5  19  65.5  29  100.0  

Sedang  0  0.0  0  0.0  33  100.0  33  100.0  

Berat  0  0.0  0  0.0  14  75.0  14  100.0  
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 Total  0  0.0  33  33.0  67  67.0  100  100.0      

 
Berdasarkan Tabel 4.5 Hasil penelitian menunjukan responden dengan tingkat stress sedang 

berjumlah 33 responden Dimana seluruhnya memiliki kadar gula darah hiperglikemia (33 %). Kekuatan 

hubungan antara tingkat stres dengan kadar gula darah memiliki hubungan cukup kuat dengan koefisien 

korelasi sebesar 0, 758.   

Tingkat stres dengan kadar gula memiliki arah hubungan positif yang berarti bila semakin tinggi 

Tingkat stres maka semakin tinggi pula kadar gula darah. Stres merupakan faktor yang mempengaruhi 

pengendalian kadar gula darah pada penderita diabetes melitus, dan Tingkat stres yang tinggi serta 

kurangnya pengendalian atau pengontrol pada saat stres dapat mengakibatkan sulitnya mengontrol kadar 

gula darah (Saputra & Muflihatin, 2020). Penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan oleh (Hudzaifah 

Al Fatih, Mery Tania, 2023) mengatakan terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat stres dengan 

kadar gula darah penderita diabetes melitus di Puskesmas babakan sari dengan hasil 28 responden 

mengalami Tingkat stres sedang (38.4%) dengan kadar gula darah buruk 54 responden (74%).   

Tabel 4. 6 Hasil Uji Spearman-rho Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Gula Darah  

 

Kadar Gula Darah  
P  

 Aktivitas 

 Koefisien  
value 

Korelasi  

s -rho  

 -0,610  0,000  

 Total  0  0.0  33  33.0  67  67.0  100  100.0  

 
Berdasarkan tabel 4.6 hasil penelitian menunjukan responden dengan aktivitas sedang sebanyak 61 

responden Dimana kadar gula darah normal sebanyak 16 responden (26.2 %) dan 45 responden 

(73.8%).Hasil uji spearman rho diperoleh p value 0,000 maka, Ha diterima sehingga dapat disimpulkan 

ada hubungan aktiivtas fisik dengan kadar gula darah. Kekuatan hubungan antara tingkat stres dengan 

kadar gula darah memiliki hubungan cukup kuat dengan koefisien korelasi sebesar -0, 610 

SIMPULAN   

Berdasarkan hasil penelitian dan 

pembahasan tentang hubungan Tingkat stres 

dan aktivitas fisik terhadap kadar gula darah 

pada penderita diabetes melitus tipe II Di 

RSUD Kesesi Kabupaten Pekalongan dapat 

disimpulkan bahwa :  

1. Karakteristik pasien diabetes melitus di 

RSUD Kesesi sebagaian besar berusia 

antara 51 – 60 (46%), didominasi jenis 

kelamin Perempuan paling banyak sebesar 

63 responden (63%), Pendidikan SD – 

SMP sebesar62 responden (63%) dan 

pekerjaan paling besar berprofesi sebagai 

Ibu Rumah tangga 51 responden (51%).  

Fisik  Hipoglikemia  Normal  Hiperglikemia  Total  

N  (%)  n  (%)  n  (%)  n  (%)  

Ringan  0  0.0  0  0.0  21  100.0  21  100.0  

Sedang  0  0.0  16  26.2  45  73.8  61  100.0  

Berat  0  0.0  17  94.4  1  5.6  18  100.0  
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2. Tingkat stres pada pasien diabetes melitus 

di RSUD Kesesi sebagian besar adalah 

berada di kategori sedang sebanyak 33 

responden (33%).  

3. Aktivitas fisik pada pasien diabetes 

melitus di RSUD Kesesi sebagain besar 

ada pada kategori sedang berjumlah 61 

responden (61%).  

4. Ada hubungan antara tingkat stres dengan 

kadar gula darah dengan p value 0,000 

kekuatan hubungan antara tingkat stress 

dengan kadar gula darah pada penderita 

diabetes tipe II Di RSUD Kesesi memiliki 

hubungan cukup kuat, dengan koefisien 

korelasi 0,758 arah hubungan positif, 

maka apabila tingkat stress tinggi maka 

kadar gula darah juga tinggi.  

5. Ada hubungan yang signifikan antara 

tingkat stres dan aktivitas fisik terhadap 

kadar gula darah pada penderita diabetes 

tipe II Di RSUD Kesesi memeiliki 

hubungan cukup kuat dengan koefisien 

korelasi sebesar – 0,610 arah hubungan 

negative, maka apabila semakin tinggi 

aktiviats fisik maka semakin rendah kadar 

gula darah.  
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