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ABSTRAK

Diabetes melitus tipe II merupakan masalah kesehatan kronis yang
prevalensinya terus meningkat dan memerlukan pengelolaan jangka panjang, salah
satunya melalui terapi non farmakologis berupa pengaturan pola makan. Beras
merah sebagai sumber karbohidrat dengan indeks glikemik rendah dan kandungan
serat tinggi berpotensi membantu mengendalikan kadar glukosa darah pada
penderita diabetes melitus tipe II.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kadar glukosa darah sebelum dan
sesudah mengonsumsi beras merah serta menganalisis pengaruh konsumsi beras
merah terhadap penurunan kadar glukosa darah.

Penelitian ini menggunakan desain pra-eksperimental dengan pendekatan
one group pretest—posttest. Sampel berjumlah 15 pasien diabetes melitus tipe 11 di
wilayah kerja Puskesmas Telaga Dewa Kota Bengkulu, dipilih berdasarkan kriteria
inklusi dan ekskulsi. Setelah ntervensi berupa pemberian beras merah selama tujuh
hari dengan frekuensi konsumsi tiga kali sehari, didapat 12 pasien valid.
Pengukuran kadar glukosa darah menggunakan alat Easy Touch GCHb berdasarkan
pemeriksaan gula darah sewaktu. Analisis data dilakukan secara univariat dan
bivariat menggunakan uji paired t-test.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata kadar glukosa darah sebelum
intervensi adalah 288,33 mg/dl dan setelah intervensi menurun menjadi 269,83
mg/dl, dengan rata-rata penurunan sebesar 18,5 mg/dl. Hasil uji statistik
menunjukkan adanya pengaruh yang signifikan konsumsi beras merah terhadap
penurunan kadar glukosa darah (p = 0,000).

Konsumsi beras merah secara signifikan menurunkan kadar glukosa darah
pada pasien diabetes melitus tipe II dan dapat dijadikan sebagai salah satu intervensi
non farmakologis di pelayanan kesehatan.

Kata Kunci: Beras Merah, Kadar Glukosa, DM Tipe II
Daftar Bacaan: 38 (2019-2025)
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ABSTRACT

Type Il diabetes mellitus is a chronic health problem with increasing
prevalence and requires long-term management, including non-pharmacological
therapy such as dietary adjustments. Brown rice, a carbohydrate source with a low
glycemic index and high fibre content, has the potential to help control blood
glucose levels in patients with type Il diabetes mellitus.

This study aimed to determine blood glucose levels before and after
consuming brown rice and to analyze the effect of brown rice consumption on
reducing blood glucose levels.

This study used a pre-experimental design with a one-group pretest-posttest
approach. The sample consisted of 15 patients with type Il diabetes mellitus in the
Telaga Dewa Community Health Center (Puskesmas) in Bengkulu City, selected
based on inclusion and exclusion criteria. After an intervention of brown rice for
seven days, consumed three times daily, 12 patients were eligible. Blood glucose
levels were measured using the Easy Touch GCHb device based on random blood
sugar measurements. Data were analyzed using univariate and bivariate methods
using paired t-tests.

The results showed that the average blood glucose level before the
intervention was 288,33 mg/dl and after the intervention decreased to 269,83 mg/dl,
with an average decrease of 18,5 mg/dl. Statistical tests showed a significant effect
of brown rice consumption on reducing blood glucose levels (p = 0,000).

Brown rice consumption significantly reduced blood glucose levels in
patients with type Il diabetes mellitus. It can be used as a non-pharmacological
intervention in the management of type 2 diabetes mellitus in primary healthcare.

Keywords: Brown Rice Consumption, Glucose Levels, Type Il Diabetes Patients
Referency: 38 (2019-2025)
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diabetes melitus merupakan penyakit kronis yang timbul akibat
ketidakmampuan pankreas memproduksi insulin dalam jumlah yang memadai
atau ketidakmampuan tubuh untuk menggunakan insulin secara efektif. Insulin
berfungsi mengatur keseimbangan gula darah dalam tubuh. Diabetes melitus
yang tidak dikelola dengan baik dapat menyebabkan hiperglikemia, suatu
kondisi dimana kadar gula darah meningkat secara abnormal. Jika dibiarkan
tanpa penanganan yang tepat, hiperglikemia dapat menyebabkan kerusakan
serius pada berbagai sistem tubuh, terutama pada saraf dan pembuluh darah,
yang berpotensi menimbulkan komplikasi jangka panjang (WHO, 2024).

Menurut Data IDF (2021), sebanyak 537 juta orang dewasa umur 20-79
tahun atau ldari 10 orang hidup dengan diabetes melitus di seluruh dunia.
Diabetes melitus juga menyebabkan 6,7 juta kematian atau 1 tiap 5 detik.
Tiongkok menjadi negara dengan jumlah orang dewasa pengidap diabetes
melitus terbesar didunia.140,87 juta penduduk Tiongkok hidup dengan
diabetes melitus pada 2021. Selanjutnya, India tercatat memiliki 74,19 juta
pengidap diabetes melitus, Pakistan 32,96 juta, dan Amerika serikat 32,22 juta.
Indonesia berada diposisi kelima dengan jumlah pengidap diabetes melitus
sebanyak 19,47 juta. Dengan jumlah penduduk sekitar 179,72 juta, Indonesia
memiliki prevalensi diabetes melitus sebesar 10,6%. IDF (2025) juga

melaporkan bahwa 11,1% —atau 1 dari 9 — populasi dewasa (20-79 tahun) hidup



dengan diabetes melitus, dengan lebih dari 4 dari 10 orang tidak menyadari
bahwa mereka menderita kondisi tersebut.

Laporan IDF (2021), kasus diabetes melitus di Indonesia cukup tinggi.
Hal ini dibuktikan dengan melaporkan 463 juta orang dewasa di Indonesia
menyandang diabetes melitus dengan prevalensi global mencapai 9,3%. Namun
kondisi yang membahayakan adalah 50,1% penyandang diabetes melitus tidak
terdiagnosis. ini menjadikan status diabetes melitus sebagai silent killer masih
menghantui dunia. Jumlah diabetes melitus ini diperkirakan meningkat 45%
atau setara dengan 629 juta pasien per tahun 2045. Bahkan 75% pasien diabetes
melitus pada tahun 2020 berusia 20-64 tahun.

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Bengkulu tahun 2022
jumlah penderita DM di Kota Bengkulu mencapai 3087 kasus, kemudian data
2023 sebanyak 3.746 orang, dan tahun 2024 sebanyak 2.691 orang, dimana
prevalensi diabetes melitus berdasarkan diagnosa dokter adalah 1,28% pada
penduduk segala usia (Dinkes Kota Bengkulu, 2025). Lebih lanjut Dinas
Kesehatan Kota Bengkulu diketahui Puskesmas Telaga Dewa sebagai
puskesmas dengan penderita diabetes melitus terbanyak (352 orang), diikuti
Puskesmas Nusa Indah (272 orang), Puskesmas Jalan Gedang (185) orang) dan
Puskesmas Lingkar Timur (158 orang).

Hasil survei awal yang dilakukan di Puskesmas Telaga Dewa Kota
Bengkulu pada bulan Oktober 2025 menunjukkan bahwa dari 30 penderita
diabetes melitus tipe I yang rutin melakukan pemeriksaan gula darah, sebanyak
63% di antaranya memiliki kadar glukosa darah puasa di atas batas normal

(>126 mg/dL), sementara 70% responden mengaku belum menerapkan pola



makan khusus bagi penderita diabetes. Sebagian besar pasien (80%) masih
mengonsumsi nasi putih sebagai sumber karbohidrat utama setiap hari, dan
hanya 10% yang pernah mencoba mengganti sebagian konsumsi nasi putih
dengan beras merah. Kondisi ini menunjukkan rendahnya kesadaran dan
penerapan terapi nutrisi berbasis indeks glikemik rendah di kalangan pasien
diabetes, sehingga diperlukan upaya penelitian dan edukasi yang lebih intensif
mengenai manfaat konsumsi beras merah sebagai bagian dari pengelolaan
diabetes melitus tipe II.

Diabetes melitus merupakan penyakit multifaktorial dengan komponen
genetik dan lingkungan yang sama kuat dalam proses timbulnya penyakit
tersebut. Faktor genetik memainkan peran penting dalam penyakit diabetes
melitus, yang terlihat dari tingginya prevalensi diabetes melitus pada individu
yang memiliki orang tua atau keluarga dengan riwayat diabetes mellitus. Hal ini
menunjukkan bahwa adanya riwayat keluarga dapat meningkatkan risiko
seseorang untuk mengembangkan penyakit ini (Kemenkes, 2022).

Diabetes melitus secara umum dibedakan menjadi dua tipe utama, yaitu
diabetes mellitus tipe I dan tipe II. Tipe I terjadi karena kerusakan sel beta
pankreas sehingga tubuh tidak dapat memproduksi insulin, umumnya
menyerang usia muda dan membutuhkan terapi insulin seumur hidup.
Sementara itu, diabetes mellitus tipe II muncul akibat resistensi insulin, yaitu
ketika tubuh tidak mampu menggunakan insulin secara efektif, disertai produksi
insulin yang relatif tidak mencukupi. Tipe II biasanya dialami oleh orang
dewasa dan erat kaitannya dengan faktor gaya hidup seperti obesitas, kurang

aktivitas fisik, serta pola makan tidak sehat (Soelistijo, 2021).



Diabetes melitus tipe II terjadi seiring perubahan gaya hidup masyarakat
modern yang cenderung sedentari. Selain itu, tipe II banyak menyerang
kelompok usia produktif, sehingga berdampak langsung terhadap kinerja dan
produktivitas kerja. Faktor risiko tipe II juga bersifat modifikabel, artinya dapat
dicegah melalui perubahan perilaku dan manajemen gaya hidup (Decroli,
2022). Hal inilah yang menjadikan diabetes melitus tipe II menarik untuk
diteliti, karena memiliki relevansi tinggi baik dari aspek kesehatan masyarakat
maupun dari konteks sosial dan dunia kerja.

Pengelolaan diabetes mellitus melibatkan 4 pilar utama untuk mengontrol
penyakit dan komplikasinya, yaitu edukasi, terapi nutrisi, aktivitas fisik, dan
farmakologi. Salah satu parameter yang dapat dipercaya sebagai indikator
keberhasilan pengontrolan kadar glukosa darah adalah kadar hemoglobin yang
terglikosilasi (HbAlc) dapat digunakan sebagai suatu indikator penilaian
kontrol kadar glukosa darah pada pasien diabetes melitus dalam 2-3 bulan
terakhir (Soelistijo, 2021).

Pola makan memiliki peran yang sangat penting dalam pengelolaan
diabetes melitus tipe II, terutama dalam pemilihan jenis karbohidrat yang
dikonsumsi setiap hari. Salah satu bahan pangan yang kini banyak dikaji
sebagai alternatif nasi putih adalah beras merah. Menurut Suryanti et al. (2025),
beras merah termasuk kelompok whole grain yang masih mempertahankan
lapisan aleuron dan germ, sehingga kaya akan serat pangan, magnesium,
polifenol, serta senyawa bioaktif lain yang berperan dalam pengendalian kadar
glukosa darah. Dibandingkan nasi putih, beras merah memiliki indeks glikemik

yang lebih rendah, artinya peningkatan kadar gula darah setelah



mengonsumsinya berlangsung lebih lambat dan tidak menimbulkan lonjakan
tajam.

Selain efek langsung terhadap kadar glukosa, beras merah juga
berkontribusi terhadap pengelolaan berat badan dan peningkatan metabolisme
tubuh. Kandungan serat yang tinggi memberikan rasa kenyang lebih lama,
sehingga membantu mengontrol asupan kalori. Efek ini secara tidak langsung
memperbaiki resistensi insulin yang merupakan ciri utama pada Diabetes
melitus Tipe II. Dengan demikian, beras merah bukan hanya berperan sebagai
sumber energi, tetapi juga sebagai komponen diet yang mendukung stabilitas
kadar gula darah (Ding dkk., 2022).

Alasan memilih beras merah sebagai fokus penelitian adalah karena
bahan pangan ini memiliki potensi dalam membantu pengendalian kadar
glukosa darah pada penderita Diabetes melitus Tipe II. Beras merah
mengandung serat pangan, magnesium, dan senyawa antioksidan yang lebih
tinggi dibandingkan nasi putih, serta memiliki indeks glikemik yang lebih
rendah, sehingga dapat menurunkan lonjakan gula darah setelah makan. Selain
itu, beras merah mudah diterapkan dalam pola makan masyarakat Indonesia
yang berbasis nasi, sehingga relevan untuk dikembangkan sebagai alternatif
karbohidrat sehat bagi penderita diabetes melitus.

Penelitian Nurfadilah et al. (2023) menunjukkan bahwa konsumsi beras
merah dapat membantu menurunkan kadar glukosa darah pada penderita
Diabetes melitus Tipe II. Studi oleh Handayani et al. (2022) menemukan bahwa
kadar glukosa postprandial pada pasien diabetes melitus menurun sekitar 35

persen setelah mengonsumsi beras merah dibandingkan nasi putih dari varietas



yang sama. Penelitian lain di Indonesia oleh Rachmandani dan Hadiyanto
(2024) juga menunjukkan bahwa konsumsi beras merah sebanyak 150 gram per
hari selama tujuh hari mampu menurunkan kadar glukosa darah rata-rata dari
203,59 mg/dL. menjadi 152,72 mg/dL. Penurunan ini dikaitkan dengan
kandungan serat dan senyawa fenolik dalam beras merah yang memperlambat
penyerapan glukosa di usus serta meningkatkan sensitivitas insulin.
Berdasarkan survei awal yang dilakukan pada Agustus 2025 terhadap tiga
orang penderita Diabetes Melitus Tipe II di wilayah kerja Puskesmas Telaga
Dewa Kota Bengkulu, diperoleh gambaran bahwa seluruh responden memiliki
kadar glukosa darah sewaktu di atas 200 mg/dL, yaitu masing-masing 268
mg/dL, 241 mg/dL, dan 255 mg/dL. Ketiga pasien masih menjadikan nasi putih
sebagai sumber karbohidrat dalam konsumsi sehari-hari dan belum menerapkan
pola makan dengan penggantian beras merah secara rutin. Seluruh responden
bahkan belum memperoleh edukasi khusus mengenai alternatif sumber
karbohidrat dengan indeks glikemik lebih rendah. Temuan awal ini
menunjukkan bahwa pengelolaan diet melalui pemberian beras merah,
berpotensi menjadi intervensi nonfarmakologis yang dapat membantu
menurunkan kadar glukosa darah pada penderita Diabetes Melitus Tipe 11 di

wilayah kerja Puskesmas Telaga Dewa Kota Bengkulu.

. Identifikasi Masalah

Berdasarkan latar belakang masalah penelitian mengidentifikasikan
masalah yang akan dijadikan bahan penelitian yaitu banyaknya kasus penderita
diabetes melitus dan kurangnya pengetahuan terhadap konsumsi beras merah

untuk menurunkan kadar glukosa darah dalam tubuh.



C. Batasan Masalah
Batasan masalah pada penelitian ini berfokus pada pemberian beras
merah terhadap penurunan kadar glukosa darah pada penderita diabetes melitus

tipe II di wilayah kerja Puskesmas Telaga Dewa Kota Bengkulu.

D. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang dijelaskan sebelumnya, peneliti
merumuskan rumusan masalah sebagai berikut: Bagaimana pengaruh konsumsi
beras merah terhadap kadar glukosa darah pada penderita diabetes melitus tipe

IT di wilayah kerja Puskesmas Telaga Dewa Kota Bengkulu?

E. Tujuan Masalah
1. Tujuan umum
Diketahui pengaruh konsumsi beras merah terhadap penurunan kadar
glukosa darah pada penderita diabetes melitus tipe II di Puskesmas Telaga
Dewa.
2. Tujuan khusus
a. Diketahui karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin, usia, dan
pendidikan.
b. Diketahui kadar glukosa darah sebelum mengonsumsi beras merah pada
pasien Dm tipe II.
c. Diketahui kadar glukosa darah sesudah mengonsumsi beras merah pada
pasien Dm tipe II.
d. Diketahui pengaruh konsumsi beras merah terhadap penurunan kadar

glukosa darah pada penderita DM tipe 11



F. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat berguna secara teoritis, dapat
menambah pengalaman dan memperluas wawasan pengetahuan, khususnya
mengenai pengaruh konsumsi beras merah terhadap penurunan kadar
glukosa darah pada penderita DM tipe II.
2. Manfaat Praktis
a. Manfaat bagi tempat peneliti
Penelitian ini dapat menjadi tambahan informasi tentang pengaruh
konsumsi beras merah terhadap penurunan kadar glukosa darah pada
penderita DM.
b. Manfaat bagi institusi
Hasil penelitian ini dapat menjadi referensi tentang pengobatan diabetes
mellitus dengan memberikan beras merah.
c. Manfaat bagi responden
Untuk menambah pengetahuan tentang salah satu makanan yang baik
untuk mengontrol kadar gula darah pada penderita diabetes mellitus tipe .
d. Manfaat bagi peneliti
Dapat dijadikan tambahan informasi terkait pengobatan secara non

farmakologi pada diabetes mellitus dengan pemberian nasi merah

G. Keaslian Penelitian
Penelitian ini berjudul pengaruh konsumsi beras merah terhadap penurunan
kadar glukosa darah pada penderita diabetes melitus sepengetahuan peneliti

telah dilakukan, diantaranya



Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Metode

Penelitian . Hasil penelitian Persamaan Perbedaan
penelitian
Rachmandani Quasi Terdapat pengaruh Sama-sama Peneliti terdahulu
dan Hadiyanto eksperiment pemberian diet meneliti beras  meneliti di wilayah
(2024). dengan beras merah merah dan Puskesmas Cibadak,
Pengaruh menggunakan terhadap kadar diabetes sedangkan
konsumsi beras rancangan glukosa darah melitus. penelitian ini di
merah terhadap . Pretest- sewaktu pada Puskesmas Telaga
perubahan Postiest With penderita Diabetes Dewa Kota
kadar glukosa ostiest Melitus tipe II di Bengkulu
darah pada Con .trol Group Wilayah Kerja
penderita Dm Design. Puskesmas Cibadak
tipe 2 di responden (0,002 < 0,05)
wilayah kerja sebanyak 15
Puskesmas orang
Cibadak
Oktaviana et al.  Pendekatan Adanya penurunan Sama-sama Peneliti dahulu
(2023). Nasi studi kasus. kadar glukosa darah  meneliti beras  menggunakan
beras merah Pengambilan pada Ny.I yang merah dan pendekatan studi
untuk sampel acak semula 361mg\dL diabetes kasus, sedangkan
pengendalian dengan kriteria ~ menjadi 262mgdL. melitus penelitian ini Quasi
ketidakstabilan inklusi kadar Dan pada Ny. S eksperiment
kadar glukosa gula darah >200  yang semula
darah pada mg/dL. 388mg/dL menjadi
penderita 227mg/dL.
diabetes
mellitus
Listiyani Penelitian Konsumsi beras Sama-sama Peneliti dahulu
(2021), eksperimen, merah dapat meneliti beras  memberikan beras
Efektivitas penelusuran menurunkan kadar merah dan merah dengan
beras merah literatur melalui ~ gula darah penderita ~menurunkan frekuensi 1x sehari
dalam ESSCO dan diabetes melitus. kadar gula selama 1 minggu,
menurunkan google shcoolar darah. peneliti sekarang
kadar gula darah dengan frekuensi 3x
diabetes sehari selama 1
mellitus minggu.
Budianto dan Rancangan studi ~ Setelah dilakukan Sama-sama Peneliti edukasi
Bastian (2022), kasus dengan penerapan edukasi meneliti beras  tenteng konsumsi
Penerapan pendekatan konsumsi beras merah pada beras merah,
edukasi eksplorasi di merah diharapkan orang DM. peneliti sekarang
konsumsi beras wilayah kerja Masyaquat banyak intervensi
merah pada UPTD mengerti tentang pemberian beras
pasien DM. Pusk konsumsi beras merah
uskesmas
. merah untuk
Tanjung Baru penurunan kadar
glukosa darah.
Nurfadilah et al.  Quasi Terdapat pengaruh Sama-sama Peneliti terdahulu
(2023). eksperiment konsumsi beras meneliti menggunakan 2
Pengaruh dengan merah terhadap mengenai group, sedangkan
konsumsi beras  menggunakan perubahan kadar pengaruh penelitian ini
merah terhadap  rancangan glukosa darah pada  konsumsi menggunakan 1
perubahan kadar ~ “Pretest-Posttest penderita beras merah goup
glukosa darah With Control DM Tipe 2 pada terhadap
pada penderita Group Design, kelompok penurunan
DM tipe 2 di Kelurahan intervensi, dan tidak  glukosa dara
Cikole pada terdapat pengaruh pada penderita
kelompok pada kelompok DM tipe 2
kontrol. kontrol
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