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ABSTRACT 

Diabetes mellitus (DM) is a health problem that continues to 

increase globally and nationally. The prolanis program is a 

government effort to control chronic diseases through 

promotive, preventive, and curative approaches. One of the 

developing methods is community-oriented, namely 

community-based management that integrates education, 

physical activity, and community empowerment to improve 

compliance and disease control. This study aims to determine 

the effect of community-oriented management on blood 

glucose levels of prolanis type 2 DM patients at the Family 

Doctor Clinic, Faculty of Medicine, University of 

Muhammadiyah Palembang. The study used a quantitative 

quasi-experimental design with a pretest-posttest method 

without a control group, involving 30 samples of prolanis 

type 2 DM patients selected by total sampling at the Family 

Doctor Clinic, Faculty of Medicine, University of 

Muhammadiyah Palembang. Data analysis was performed 

using a paired t-test. The results showed that most 

respondents were aged ≥45 years (73.3%), female (63.3%), 

had a college education (73.3%), and had suffered from DM 

for 1–3 years (60%). The average fasting blood glucose level 

before the intervention was 133.87 mg/dL, while after the 
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intervention it decreased to 119.47 mg/dL. A paired t-test 

showed a significant difference between glucose levels before 

and after the intervention (p = 0.000). Community-oriented 

management had a significant effect in reducing blood 

glucose levels of prolanis type 2 DM patients at the Family 

Doctor Clinic of the Faculty of Medicine, University of 

Muhammadiyah Palembang, so this approach can be an 

effective strategy in community-based DM management. 

 

Keywords: Community oriented, Diabetes Mellitus, Fasting 

Blood Glucose, Prolanis 

 

ABSTRAK 

Diabetes melitus (DM) merupakan masalah kesehatan yang terus meningkat secara global maupun nasional. Program 

prolanis menjadi upaya pemerintah dalam pengendalian penyakit kronis melalui pendekatan promotif, preventif, dan 

kuratif. Salah satu metode yang berkembang adalah community oriented, yaitu tatalaksana berbasis komunitas yang 

mengintegrasikan edukasi, aktivitas fisik, dan pemberdayaan masyarakat untuk meningkatkan kepatuhan dan 

pengendalian penyakit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh tatalaksana community oriented terhadap 

kadar glukosa darah pasien prolanis DM tipe 2 di Klinik Dokter Keluarga Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah 

Palembang. Penelitian menggunakan desain kuantitatif quasi-eksperimental dengan metode pretest-posttest tanpa 

kelompok kontrol, melibatkan 30 sampel pasien prolanis DM tipe 2 yang dipilih secara total sampling di Klinik Dokter 

Keluarga Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang. Analisis data dilakukan menggunakan paired t-

test. Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden berusia ≥45 tahun (73,3%), berjenis kelamin perempuan 

(63,3%), berpendidikan perguruan tinggi (73,3%), dan lama menderita DM 1–3 tahun (60%). Rerata kadar glukosa darah 

puasa sebelum intervensi adalah 133,87 mg/dL, sedangkan setelah intervensi menurun menjadi 119,47 mg/dL. Uji paired 

t-test menunjukkan perbedaan signifikan antara kadar glukosa sebelum dan sesudah intervensi (p = 0.000). Tatalaksana 

community oriented berpengaruh signifikan dalam menurunkan kadar glukosa darah pasien prolanis DM tipe 2 di Klinik 

Dokter Keluarga FK UM Palembang, sehingga pendekatan ini dapat menjadi strategi efektif dalam pengelolaan DM berbasis 

komunitas. 

 

Kata kunci: Community Oriented; Diabetes Melitus; Glukosa Darah Puasa; Prolanis 

Pendahuluan 

Diabetes melitus (DM) merupakan masalah kesehatan masyarakat yang prevalensinya terus meningkat secara 

global maupun nasional. DM ditandai dengan peningkatan kadar glukosa darah akibat gangguan produksi atau kerja 

insulin. International Diabetes Federation melaporkan prevalensi global DM sebesar 10,5% populasi dewasa, sementara 

di Indonesia prevalensi DM meningkat sebesar 1,7% berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia tahun 2023.1,2,3 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun 2023, jumlah kasus diabetes melitus di Provinsi 

Sumatera Selatan sejumlah 605.570 kasus.4 Perhimpunan Endokrinologi Indonesia menetapkan diagnosis DM apabila 

kadar glukosa darah puasa ≥126 mg/dL atau kadar glukosa darah 2 jam postprandial >180 mg/dL. 5 

Upaya pengendalian DM dilakukan melalui pendekatan kedokteran keluarga yang berorientasi pada individu, 

keluarga, dan komunitas.6 Pemerintah Indonesia melalui BPJS Kesehatan mengembangkan Program Pengelolaan Penyakit 

Kronis (Prolanis) sebagai strategi pengelolaan penyakit kronis di fasilitas kesehatan primer melalui upaya promotif, 

preventif, dan kuratif.7 Salah satu pendekatan yang berkembang adalah tatalaksana community oriented, yaitu pengelolaan 

berbasis komunitas yang mengintegrasikan pelayanan medis, edukasi kesehatan, aktivitas fisik, serta pemberdayaan 

masyarakat, sehingga berkontribusi terhadap pengendalian penyakit secara berkelanjutan.8 Studi terbaru pada pusat 

pelayanan primer berbasis komunitas di Italia menunjukkan bahwa penerapan model community oriented primary care 

mampu meningkatkan persepsi kualitas pelayanan kesehatan, terutama pada aspek aksesibilitas, kesinambungan 

perawatan, dan kepuasan pasien secara keseluruhan.25 Secara lebih rinci, community oriented primary care (COPC) 
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merupakan pendekatan pelayanan kesehatan primer yang menggabungkan perawatan individu dengan cara pandang 

berbasis populasi, sehingga pelayanan diarahkan pada kebutuhan kesehatan suatu komunitas yang telah ditetapkan 

secara jelas.8,25 Di Indonesia, implementasi tatalaksana community oriented pada pengendalian penyakit tidak menular, 

termasuk diabetes melitus, diwujudkan antara lain melalui program Pos Pembinaan Terpadu Penyakit Tidak Menular 

(Posbindu PTM) dan Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis) yang diselenggarakan BPJS Kesehatan di fasilitas 

kesehatan primer.7 Kedua program tersebut mendekatkan pelayanan promotif dan preventif kepada masyarakat melalui 

deteksi dini faktor risiko, edukasi kesehatan, aktivitas fisik bersama, serta pemantauan kondisi klinis secara berkala. 

Integrasi pelaksanaan Posbindu PTM dan Prolanis di beberapa wilayah di Indonesia dilaporkan mampu memperluas 

jangkauan layanan pengendalian diabetes melitus di tingkat komunitas, meskipun keberhasilannya masih dipengaruhi 

oleh ketersediaan sumber daya serta koordinasi lintas program.27 

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa intervensi berbasis komunitas berpengaruh terhadap penurunan kadar 

glukosa darah dan HbA1c pada pasien DM.23 Sebuah uji klinis acak terkontrol berbasis komunitas yang melibatkan peran 

aktif dokter keluarga juga terbukti secara bermakna meningkatkan kemampuan self-management dan kepatuhan minum 

obat pada pasien diabetes melitus tipe 2,22 sementara studi kohort klaster selama dua tahun membuktikan bahwa 

intervensi multifaktorial berbasis komunitas efektif memperbaiki pengendalian faktor risiko kardiovaskular pada pasien 

diabetes melitus tipe 2.24 Namun, bukti ilmiah terkait efektivitas tatalaksana community oriented pada pasien prolanis di 

Indonesia, khususnya terhadap pengendalian kadar glukosa darah di Klinik Dokter Keluarga Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang, masih terbatas. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi 

pengaruh tatalaksana community oriented terhadap kadar glukosa darah pasien prolanis DM di Klinik Dokter Keluarga FK 

UM Palembang 

 

Metode Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif eksperimental dengan desain quasi-eksperimental menggunakan 

pendekatan pretest-posttest tanpa kelompok kontrol. Penelitian bertujuan untuk mengevaluasi pengaruh tatalaksana 

community oriented terhadap perubahan kadar glukosa darah puasa pada pasien diabetes melitus tipe 2 peserta prolanis 

di Klinik Dokter Keluarga Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Palembang. Data diperoleh melalui telaah 

rekam medis dan catatan kegiatan prolanis selama periode Desember 2024 hingga Juni 2025. Penelitian dilaksanakan 

pada Oktober-November 2025. Sampel penelitian diambil dengan metode total sampling terhadap seluruh pasien prolanis 

DM yang memenuhi kriteria inklusi, dengan jumlah sampel sebanyak 30 pasien. Analisis data meliputi analisis univariat 

untuk menggambarkan karakteristik subjek penelitian dan analisis bivariat untuk menilai perbedaan kadar glukosa darah 

sebelum dan sesudah intervensi menggunakan uji paired t-test atau uji Wilcoxon signed-rank sebagai alternatif. Nilai 

p<0,05 dianggap bermakna. 

 

Hasil Penelitian 

Setelah melalui proses analisis data, terdapat 40 responden yang dapat dianalisis datanya. Distribusi frekuensi 

dan Persentase Karakteristik Responden Ibu Rumah Tangga tergambar dalam tabel 1, 

 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik Responden Jumlah (n) Persentase (%) 

 Umur   

< 45 tahun 8 26,7 

≥ 45 tahun 22 73,3 

 Jenis Kelamin   

Laki-laki 11 36,7 
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Perempuan 19 63,3 

Pekerjaan   

Bekerja  15 50,0 

Tidak Bekerja 15 50,0 

Pendidikan   

SD 6 20,0 

SMP 2 6,7 

SMA 0 0 

PT 22 73,3 

Bentuk Keluarga   

Nuclear Family 17 56,7 

Extended Family 13 43,3 

Lama Menderita DM   

<1 Tahun 2 6,7 

1-3 Tahun 18 60,0 

>3 Tahun 10 33,3 

Total 30 100,00 

Sumber: Data Primer, 2025 

 

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa usia pasien prolanis yang menderita DM tipe 2 terbanyak berumur ≥ 45 

tahun yaitu usia paruh baya sebanyak 22 orang (73,3%). Untuk jenis kelamin responden yang terbanyak yaitu berjenis 

kelamin perempuan sebanyak 19 orang (63,3%). Untuk pekerjaan responden, diketahui bahwa responden yang bekerja 

sebanyak 15 orang (50%) dan tidak bekerja sebanyak 15 orang (50%). Untuk pendidikan, sebanyak 22 responden (73,3%) 

menempuh pendidikan terakhirnya di perguruan tinggi. Untuk bentuk keluarga responden yang terbanyak yaitu dengan 

bentuk nuclear family atau keluarga inti sebanyak 17 orang (56,7%). Diketahui juga bahwa lama mengidap DM tipe 2 pada 

prolanis terbanyak yaitu 1-3 tahun 18 orang (60%). 

 

   Tabel 2. Analisis Univariat Kadar Glukosa Darah Puasa Pasien Prolanis DM Sebelum dan Sesudah Intervensi  

Variabel Jumlah (n) Mean ± SD Median Min-Max 95% Cl 

Sebelum Intervensi 30 133,87 ± 33,48  131 89-202 121,37-146,37 

Sesudah Intervensi  30      119,47 ± 30,51 117.50 73-208 108,07-130,86 

                 Sumber: Data Primer, 2025 

 

Berdasarkan Tabel 2. disajikan dalam analisis univariat untuk rata-rata kadar glukosa darah puasa responden 

sebelum intervensi adalah 133.87 mg/dL, median 131 mg/dL, dan standar deviasi 33.48 mg/dL. Glukosa darah puasa 

terendah 89 mg/dL dan yang tertinggi yaitu 202 mg/dL. Rata-rata glukosa darah puasa diperkirakan antara 121.37 mg/dL 

dan 146.37 mg/dL berdasarkan kisaran 95%. Rata-rata kadar glukosa darah puasa responden setelah intervensi adalah 

119.47 mg/dL, median 117.50 mg/dL, dan standar deviasi 30.51 mg/dL. Glukosa darah puasa terendah 73 mg/dL dan 

yang tertinggi yaitu 208 mg/dL. Rata-rata glukosa darah puasa diperkirakan antara 108.07 mg/dL dan 130.86 mg/dL 

berdasarkan kisaran 95%. 

Untuk mengetahui pengaruh tatalaksana community oriented terhadap kadar glukosa darah puasa pasien prolanis 

diabetes melitus di Klinik Dokter Keluarga FK UM Palembang, digunakan analisis bivariat yang disajikan dalam tabel 

berikut, 

 

Tabel 3. Hasil Uji Statistik Paired T-test pada Kadar Glukosa Darah Puasa Pasien Prolanis DM 

 
Paired t test 

 
Mean 

Std. 
Deviation 

Std. 
Error 
Mean 

95% CI of 
Interval 

 
t 

 
df 

 
Sig. (2-tailed) 

Lower Upper    
Sebelum dan Sesudah 
Intervensi 

      
131,80 

 
33,41 

  
6,10 

 
119,32 

 
144,27 

 
21,60 

 
29 

 
0,000 

Sumber: Data Primer, 2025 



Pengaruh Tatalaksana Community Oriented Terhadap Kadar Glukosa Darah Puasa Pasien Prolanis Diabetes Melitus Di Klinik Keluarga 

 
https://doi.org/[DOI] 30 

 

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan perbedaan rata-rata kadar glukosa darah puasa pasien prolanis DM sebelum 

intervensi dan sesudah intervensi. Uji statistik paired t-test menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0.000 (p < 0.05) yang 

artinya tatalaksana community oriented berpengaruh terhadap perubahan kadar glukosa darah puasa pasien prolanis 

Diabetes Melitus di Klinik Dokter Keluarga FK UM Palembang. 

 

Pembahasan 

Sebagian besar pasien prolanis DM tipe 2 berusia ≥45 tahun (73,3%), menunjukkan dominasi kelompok usia 

paruh baya. Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa kelompok usia ≥40 tahun memiliki 

risiko lebih tinggi mengalami DM tipe 2. Selain usia, mayoritas responden berjenis kelamin perempuan (63,3%), konsisten 

dengan berbagai penelitian dan data Riskesdas yang menunjukkan prevalensi DM lebih tinggi pada perempuan.2 Faktor 

hormonal, peningkatan indeks massa tubuh, serta perubahan distribusi lemak tubuh berperan dalam meningkatkan 

kerentanan perempuan terhadap DM tipe.2,9 

Berdasarkan status pekerjaan, proporsi responden yang bekerja dan tidak bekerja seimbang (masing-masing 

50%). Pekerjaan berpengaruh terhadap aktivitas fisik, pola hidup, serta akses terhadap pengelolaan kesehatan. Mayoritas 

responden memiliki tingkat pendidikan perguruan tinggi (73,3%), yang berpotensi mendukung pemahaman dan 

kepedulian terhadap pengelolaan kesehatan, meskipun tuntutan pekerjaan dan gaya hidup modern tetap dapat memicu 

perilaku tidak sehat.10 Selain itu, sebagian besar responden berasal dari keluarga inti (56,7%), yang berperan penting 

dalam mendukung manajemen DM melalui pengawasan diet, kepatuhan pengobatan, aktivitas fisik, dan pemantauan 

glukosa darah.5 

Mayoritas pasien prolanis DM telah mengidap DM tipe 2 selama 1–3 tahun (60%), menunjukkan bahwa sebagian 

besar pasien berada pada fase awal penyakit. Kondisi ini memberikan peluang untuk intervensi dini melalui edukasi dan 

pendampingan guna mencegah komplikasi. Meskipun beberapa penelitian menunjukkan tidak adanya hubungan antara 

lama menderita DM dengan kepatuhan pengobatan, lama penyakit tetap berkaitan dengan peningkatan risiko obesitas dan 

gangguan metabolik. 11,12 Rata-rata kadar glukosa darah puasa responden sebelum intervensi adalah 133,87 mg/dL 

dengan standar deviasi 33,48 mg/dL, menunjukkan kondisi hiperglikemia yang belum terkontrol. Setelah intervensi 

community oriented, rata-rata kadar glukosa darah puasa menurun menjadi 119,47 mg/dL dengan standar deviasi 30,51 

mg/dL. Penurunan nilai rerata dan median kadar glukosa darah puasa ini menunjukkan perbaikan kontrol glikemik yang 

bermakna setelah intervensi, sehingga tatalaksana community oriented dinilai efektif dalam membantu pengendalian 

kadar glukosa darah pada pasien DM tipe 2 peserta prolanis.13 Hasil uji statistik paired t-test menunjukkan nilai signifikansi 

p < 0,05 dengan nilai p = 0,000, yang menandakan bahwa tatalaksana community oriented berpengaruh terhadap 

perubahan kadar glukosa darah puasa pasien prolanis DM di Klinik Dokter Keluarga FK UM Palembang. Rata-rata kadar 

glukosa darah puasa sebelum dan sesudah intervensi adalah 131,80 mg/dL dengan standar deviasi 33,41 mg/dL, yang 

menunjukkan adanya perbaikan kontrol glikemik setelah penerapan intervensi.13 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pasien yang secara rutin mengikuti tatalaksana community oriented 

selama enam bulan, meliputi edukasi kelompok, senam prolanis, pemeriksaan laboratorium berkala, serta monitoring dan 

follow-up komunitas, mengalami penurunan kadar glukosa darah puasa secara signifikan. Temuan ini sejalan dengan 

penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa tingkat kepatuhan dan keaktifan dalam program prolanis berhubungan 

dengan penurunan kadar glukosa darah pada pasien DM tipe 2.14 Beberapa penelitian terbaru di Indonesia turut 

mengonfirmasi hal tersebut, di mana pelaksanaan senam prolanis secara rutin terbukti menurunkan kadar gula darah 

pada pasien diabetes melitus tipe 2 di berbagai wilayah kerja puskesmas.19,20,21 Tujuan utama tatalaksana ini adalah 

meningkatkan derajat kesehatan komunitas melalui integrasi pelayanan kesehatan primer dengan upaya kesehatan 

masyarakat, yang dilandasi oleh tanggung jawab atas keseluruhan pelayanan, upaya mengatasi kebutuhan kesehatan 
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beserta determinannya, penentuan prioritas masalah kesehatan, serta partisipasi aktif masyarakat.25 Penerapan 

tatalaksana community oriented umumnya dilakukan melalui lima tahapan, yaitu menetapkan dan mengidentifikasi 

karakteristik komunitas sasaran, melibatkan komunitas serta membangun kemitraan antara tenaga profesional kesehatan 

dan masyarakat, melakukan diagnosis komunitas untuk menentukan prioritas masalah kesehatan, menyusun dan 

melaksanakan program intervensi sesuai kebutuhan yang telah teridentifikasi, serta melakukan monitoring dan evaluasi 

secara berkelanjutan terhadap program yang telah dijalankan.25 Edukasi kesehatan berperan dalam meningkatkan 

kepatuhan pengobatan, pengaturan pola makan, dan modifikasi gaya hidup.15,16 Hal ini diperkuat oleh tinjauan sistematis 

dan meta-analisis terbaru yang menunjukkan bahwa intervensi edukasi dan dukungan self-management diabetes secara 

bermakna memperbaiki kadar glukosa darah pada pasien DM tipe 2.26 

Efektivitas tatalaksana community oriented juga didukung oleh peran aktivitas fisik dalam kegiatan prolanis, 

seperti senam, yang dapat meningkatkan sensitivitas insulin melalui aktivasi AMPK dan peningkatan ekspresi GLUT-4, 

sehingga meningkatkan pengambilan glukosa oleh otot dan menurunkan resistensi insulin.17 Tinjauan terkini turut 

menegaskan bahwa translokasi GLUT-4 ke membran sel otot yang terjadi akibat kontraksi otot saat beraktivitas fisik 

berlangsung melalui jalur yang independen dari insulin, sehingga aktivitas fisik tetap efektif meningkatkan ambilan 

glukosa meskipun pada kondisi resistensi insulin yang menyertai DM tipe 2.18 Selain itu, pemeriksaan laboratorium 

berkala serta kegiatan monitoring dan follow-up komunitas memungkinkan evaluasi pengendalian glikemik secara 

berkelanjutan, sehingga mendukung manajemen DM tipe 2 yang lebih terkontrol.2 

 

Simpulan dan Saran 

Distribusi frekuensi berdasarkan karakteristik pasien DM tipe 2 di Klinik Dokter Keluarga FK UM Palembang 

mayoritas berumur ≥45 tahun yaitu usia paruh baya (73,3%), jenis kelamin terbanyak berjenis kelamin perempuan 

(63,3%), pasien yang bekerja dan tidak bekerja seimbang (50%), pendidikan terbanyak yaitu Perguruan Tinggi (73,3%), 

bentuk keluarga terbanyak yaitu nuclear family (56,7%), dan lama mengidap DM tipe 2 terbanyak yaitu 1-3 tahun (60%). 

Kadar glukosa darah puasa sebelum diberikan tatalaksana community oriented pada pasien prolanis DM tipe 2 di Klinik 

Dokter Keluarga FK UM Palembang didapatkan mean 133.87 mg/dL, median 131 mg/dL, standar deviasi 33.48 mg/dL dan 

kadar glukosa darah puasa setelah diberikan tatalaksana community oriented didapatkan mean 119.47 mg/dL, median 

117.50 mg/dL, dan standar deviasi 30.51 mg/dL. Terdapat perbedaan yang signifikan antara kadar glukosa darah puasa 

sebelum tatalaksana community oriented dengan kadar glukosa darah puasa sesudah tatalaksana community oriented pada 

pasien prolanis DM tipe 2 di Klinik Dokter Keluarga FK UM Palembang dengan p-value 0.000 atau (p < 0.05). 

Untuk peneliti selanjutnya, dapat melakukan penelitian dengan menilai indikator lain yang seperti kadar HbA1c, 

profil lipid, dan faktor risiko metabolik lainnya serta menambahkan analisis terhadap frekuensi kedatangan pasien 

prolanis untuk mendapatkan edukasi atau senam prolanis dengan menggunakan skala ordinal (tinggi, sedang, rendah). 

 

Pernyataan Penggunaan Kecerdasan Buatan 

Dalam proses penyusunan manuskrip ini, penulis menggunakan perangkat lunak semata-mata untuk membantu 
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