HUBUNGAN KUALITAS TIDUR DENGAN KADAR
GULA DARAH PADA PASIEN DIABETES
MELITUS TIPE 2 DI PUSKESMAS
KUTA Il KABUPATEN
BADUNG

SKRIPSI

Oleh :
| GEDE YUDHI PRA SETYA

NIM: C2119080

PROGRAM STUDI S1 KEPERAWATAN
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
BINA USADA BALI
2021



HALAMAN PERSETUJUAN

HUBUNGAN KUALITAS TIDUR DENGAN KADAR
GULA DARAH PADA PASIEN DIABETES
MELITUS TIPE 2 DI PUSKESMAS
KUTA II KABUPATEN
BADUNG

Diajukan Oleh:

I GEDE YUDHI PRA SETYA
NIM : C2119080

Badung, 26 Januari 2021 .
Telah disetujui oleh Dosen Pembimbing

Pembimbing | Pembimbyng 11

)

.S.Kep., M.Kes Ns. Claudia Wuri Prihandink S.Kep., M.Kes
03702 NIDN: 0812018901

Ns. Ni Made

o

Mengetahui,
Program Studi S1 Keperawatan
Kgtua

Ns. I Putu -_.u/ ;.




HALAMAN PENGESAHAN

SKRIPSI INI TELAH DIPERTAHANKAN DAN DISAHKAN DI DEPAN
DEWAN PENGUJI PROGRAM STUDI S1 KEPERAWATAN
SEKOLAH TINGGI ILMU
KESEHATAN BINA USADA BALI
Tanggal: 2 Februari 2021

Penguji terdiri dari:

Penguji Utama

)

Ns. Ni Nyoman Suardani, S.Kep., M.M
NIP: 196904041989022003

Sekretaris Penguji
L]

L= =]
Ns. Ni Made Ari Sukmandari, S.Kep., M.Kes Ns. Claudia Wuri Pri i, S.
NIDN : 0812108702 NIDN: 0812018901

Mengetahui,

Program Studi S1 Keperawatan

iii



SURAT PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : | Gede Yudhi Pra Setya

NIM : C2119080

Jurusan . S1 Keperawatan

Judul Skripsi : Hubungan Kualitas Tidur Dengan Kadar Gula Darah Pada

Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 Di Puskesmas Kuta Il

Kabupaten Badung

Menyatakan dengan sebenarnya bahwa skripsi yang saya tulis dengan benar-benar
hasil karya saya sendiri, bukan merupakan pengambil alihan tulisan atau pikiran
orang lain yang saya akui sebagai tulisan atau pikiran saya sendiri. Apabila
dikemudian hari dapat dibuktikan bahwa skripsi ini jiplakan, maka saya bersedia

menerima sanksi atas perbuatan tersebut.

Badung, 29 Januari 2021

(1 Gede Yudhi Pra Setya)



SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
BINA USADA BALI PROGRAM STUDI S1 KEPERAWATAN
Skripsi, 20 Januari 2021

| Gede Yudhi Pra Setya
Hubungan Kualitas Tidur Dengan Kadar Glukosa Darah Penderita Dm Tipe 2 Di
Puskesmas Kuta li Kabupaten Badung

Xiv + 66 + 8 tabel + 2 gambar + Lampiran

ABSTRAK

Indonesia adalah negara dengan prevalensi diabetes melitus yang terus
meningkat. Penurunan kualitas tidur dapat menyebabkan gangguan endokrin dan
metabolisme seperti kelainan toleransi glukosa, resistensi insulin, serta berkurangnya
respon terhadap insulin. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kualitas
tidur dengan kadar glukosa darah penderita DM tipe 2 di Puskesmas Kuta Il Kabupaten
Badung.

Penelitian ini mengunakan metode kuantitatif dengan pendekatan cross
sectional. Teknik sampling yang digunakan adalah purposive sampling, yang melibatkan
49 pasien dengan diabetes melitus. Kualitas tidur diukur dengan kuesioner pittsburgh
sleep quality index yang terdiri dari 9 pertanyaan dan kadar glukosa darah diukur dengan
glukotest yang tilah dikalibrasi. Data diuji menggunakan statistik non parametrik
spearman rank.

Hasil analisis menunjukkan mayoritas memiliki kualitas tidur kategori buruk
yaitu sebanyak 35 responden (71,4%), sedangkan untuk kadar glukosa darah mayoritas
memiliki kategori tinggi yaitu sebanyak 30 responden (61,2%). Uji bivariat mendapatkan
nilai p value= 0,001, sehingga p value < 0,05 yang berarti bahwa antara kualitas tidur dan
kadar glukosa darah pada pasien diabetes mellitus tipe Il di Puskesmas Kuta Il Kabupaten
Badung memiliki hubungan yang signifikan. Diharapkan pasien diabetes dapat memiliki
waktu tidur yang cukup sehingga kualitas tidur baik. Kualitas tidur yang baik dapat
membantu mengontrol gula darah tetap stabil.

Kata Kunci : kualitas tidur, kadar gula darah, diabetes melitus
Daftar pustaka : (2015-2020)
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Abstract
Indonesia is a country with an increasing prevalence of diabetes mellitus.

Decreased sleep quality can lead to endocrine and metabolic disorders such as
abnormalities in glucose tolerance, insulin resistance, as well as reduced response to
insulin. This study purposed to emphasize the correlation between sleep quality and
blood glucose levels of DM type 2 patients in Puskesmas Kuta Il Badung Regency.

This study used quantitative methods with cross-sectional. The sampling
technique used was purposive sampling, which involved 49 patients with diabetes. Sleep
quality was measured by a Pittsburgh sleep quality index questionnaire consisting of 9
questions and blood glucose levels measured with glucose-test calibrated. The data were
tested using nonparametric Spearman rank statistics.

The results showed that the majority had poor sleep quality category, namely as
many as 35 respondents (71.4%), while for blood glucose levels the majority had a high
category of 30 respondents (61.2%). Bivariate test gets a value of p value= 0.001, so p-
value < 0.05 which means that between the quality of sleep and blood glucose levels in
patients with DM type Il in Puskesmas Kuta Il Badung Regency has a significant
correlation. It is expected that diabetic patients can have enough sleep time so that the
quality of sleep is good. Good quality sleep can help keep blood sugar stable.

Keywords : sleep, sugar levels, diabetes mellitus
Bibliography : (2015-2020)
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