
 

TEMPLATE JURNAL PPNI SUMBAR 
 

Published by : DPW PPNI SUMATERA BARAT 
Vol. 01, No. 01, April 2024, Hal. 15-24 
Available on: https://jurnalppnisumbar.com 

 

 

 15 

 
ORIGINAL RESEARCH 
 
Hubungan Tingkat Pengetahuan Pengendalian Glukosa Darah Dengan 
Hipertensi Pada Pasien Diabetes Melitus  

Uun Nurulhuda 1, Adinda Rizky Farhah 2 
Jurusan Keperawatan, Poltekkes Kemenkes Jakarta 1, Jakarta, Indonesia 

 
Email: uun_kmb2006@yahoo.com 
*Corresponding author : email penulis koresponden 

 
Article Information Abstrak  
 
Article History : 
 
 
 
 
 
Artikel Diterima: 
(2024-01-02) 
 
Artikel Direvisi: 
((2024-01-07) 
 
Artikel Disetujui: 
(2024-02-28) 

Berdasarkan data Riskesdas, kasus diabetes melitus di Indonesia menunjukan peningkatan 
selama 5 tahun terakhir. Komplikasi makrovaskular terjadi akibat aterosklerosis yang 
menyebabkan hipertensi. Pencegahan komplikasi dapat dilakukan dengan memiliki 
pengetahuan yang baik dalam mengendalikan gula darah. Penelitian ini mengacu pada 
pertanyaan “Apakah terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan tentang pengendalian 
glukosa darah dengan hipertensi pada pasien diabetes melitus tipe 2?”. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui apakah terdapat hubungan tingkat pengetahuan dengan 
hipertensi pada pasien dengan diabetes mellitus tipe-2 di poliklinik penyakit dalam RSUD 
Kota Depok. Metode penelitian ini adalah kuantitatif dan pendekatan cross-sectional, 
menggunakan data primer dari wawancara dan pengukuran tekanan darah. Sampel 
penelitian ini sebanyak 70 orang dengan metode consecutive sampling. Hasil dari 
penelitian ini yaitu sebanyak 39 orang (55,7%) responden memiliki tingkat pengetahuan 
kurang baik dan terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan tentang pengendalian 
glukosa darah dengan hipertensi pada pasien diabetes melitus tipe 2 di poliklinik penyakit 
dalam RSUD Kota Depok dengan P value 0,003 sehingga dapat disimpulkan terdapat 
hubungan antara tingkat pengetahuan tentang pengendalian glukosa darah dengan 
hipertensi pada pasien diabetes melitus tipe 2 di poliklinik penyakit dalam Rumah Sakit 
Umum Daerah Kota Depok. Rekomendasi untuk penelitian selanjutnya diharapkan dapat 
memperbanyak jumlah sampel dan menambah variabel confounding yang belum diteliti. 
 
Kata Kunci: 
Tingkat Pengetahuan, Diabetes Melitus Tipe 2, Hipertensi 
 
Abstract  

 Based on Riskesdas data, diabetes mellitus cases in Indonesia shown an increase over the 
past 5 years. Macrovascular complications occur due to atherosclerosis which causes 
hypertension. Prevention of complications can be done by having good knowledge in 
controlling blood sugar. This study refers to the question "Is there a relationship between 
the level of knowledge about blood glucose control and hypertension in patients with type 
2 diabetes mellitus?". This study aims to determine whether there is a relationship between 
the level of knowledge and hypertension in patients with type 2 diabetes mellitus at the 
internal medicine polyclinic of Depok City Hospital. This research method is quantitative 
and cross-sectional approach, using primary data from interviews and blood pressure 
measurements. The sample of this study was 70 people with consecutive sampling method. 
The results of this study were 39 people (55.7%) of respondents had a poor level of 
knowledge and there was a relationship between the level of knowledge about blood 
glucose control and hypertension in patients with type 2 diabetes mellitus at the internal 
medicine polyclinic of Depok City Hospital with a P value of 0.003 so it can be concluded 
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that there is a relationship between the level of knowledge about blood glucose control 
and hypertension in patients with type 2 diabetes mellitus at the internal medicine 
polyclinic of the Depok City Regional General Hospital. Recommendations for further 
research are expected to increase the number of samples and add confounding variables 
that have not been studied. 
 
Keywords: 
Knowledge level, diabetes mellitus type 2, hypertension 

 
PENDAHULUAN  

International Diabetes Federation 
menyatakan populasi individu yang 
mengidap DM di seluruh dunia mengalami 
kenaikan dengan nilai 463 juta jiwa selama 
tahun 2019 dan jumlah total kematian 
sebanyak 4,2 juta jiwa, negara Indonesia 
adalah negara dengan populasi diabetes 
terbanyak urutan ke tujuh dengan total 
penderita sebesar 10,7 juta (International 
Diabetes Federation, 2019). Pada 2013, 
sebanyak 2.162.328 individu didiagnosis 
serta mengalami tanda dan gejala penyakit 
diabetes melitus di daerah Jawa Barat. Kota 
Depok adalah kota dengan angka kejadian 
diabetes melitus tertinggi kedua setelah kota 
Cirebon di Jawa Barat sebanyak 
72,6/10.000 individu (Dinas Kesehatan 
Provinsi Jawa Barat, 2016). Berdasarkan 
studi pendahuluan yang telah dilakukan di 
RSUD Kota Depok pada Maret 2022 
menurut rekam medis terdapat sebanyak 
2.003 pasien diabetes melitus tipe 2 pada 6 
bulan terakhir (Juli – Desember 2021). 

Pasien diabetes mellitus biasanya 
disertai dengan penyakit hipertensi 
walaupun diabetesnya terkontrol dengan 
baik (Black & Hawks, 2014). American 
Diabetes Association menyatakan terdapat 
50-75% kasus hipertensi muncul pada 
individu yang menderita diabetes di seluruh 
dunia. Kondisi hiperglikemia sering disertai 
dengan kejadian hipertensi yang akan 

memicu dan memperberat komplikasi 
kardiovaskuler (Cheung & Li, 2012). 
Kematian terkait kardiovaskuler terjadi 2 
sampai 3 kali lebih tinggi pada individu 
yang mengidap diabetes dengan hipertensi 
daripada individu yang mengalami diabetes 
dengan tekanan darah yang normal (Suyono 
S, 2012).  

Komplikasi makrovaskular pada 
pasien dengan DM dapat terjadi karena 
arteriosklerosis (terjadi pengerasan arteri). 
Pada pasien dengan diabetes, kerusakan 
yang terjadi pada bagian lapisan endotel 
arteri diakibatkan oleh nilai kadar gula yang 
tinggi, metabolic glukosa atau nilai asam 
lemak yang tinggi yang biasa dialami oleh 
pasien dengan DM. Kerusakan tersebut 
mengakibatkan permeabilitas pada sel 
endotel mengalami peningkatan lalu 
molekul-molekul yang mengandung lemak 
masuk ke dalam arteri. Sehingga terjadi 
gangguan pada sel-sel endotel yang dapat 
menimbulkan reaksi imun serta peradangan, 
kemudian terjadi pengendapan trombosit, 
jaringan fibrosis dan makrofag (terjadi 
aterosklerosis). Penebalan dinding arteri 
dapat menyebabkan hipertensi (Corwin, 
2009). 

Menurut Diabetes Control and 
Complication Trial (DCCT) di Amerika 
membuktikan apabila individu 
mengendalikan kadar gula darah sampai 
mendekati nilai normal dapat mencegah 



 

  17 

timbulnya komplikasi penyakit diabetes 
melitus (Waspadji, 2014). Kegagalan dalam 
mengetahui penyakit serta cara merawatnya 
dan tidak memiliki keinginan dalam 
merawat diri sendiri dapat menyebabkan 
menurunnya kemandirian pasien dalam 
mengatasi penyakitnya. Kurangnya tingkat 
kemandirian klien dapat meningkatkan 
risiko terjadinya komplikasi diabetes di 
masa depan (Indaryati & Pranata, 2019). 
Apabila pasien tidak paham mengenai terapi 
yang dijalaninya dapat menimbulkan 
kegagalan dalam terapi. Hal tersebut dapat 
disebabkan kurangnya informasi antara 
tenaga kesehatan dengan pasien (Adibe et 
al., 2013). 

Penelitian ini mengacu pada 
pertanyaan, yaitu “Apakah terdapat 
hubungan antara tingkat pengetahuan 
tentang pengendalian glukosa darah dengan 
hipertensi pada pasien diabetes melitus tipe 
2?” Tujuan penelitian ini adalah mengetahui 
apakah ada korelasi tingkat pengetahuan 
tentang pengendalian glukosa darah dengan 
hipertensi pada pasien diabetes melitus di 
RSUD Depok. 

 

METODOLOGI PENELITIAN  
Desain penelitian ini adalah 

kuantitatif dengan pendekatan cross-
sectional. Perhitungan besar sampel 
menggunakan rumus Lemeshow uji beda 2 
proporsi dengan besar populasi sebanyak 
2.003 pasien dan besar sampel 70 
responden. Teknik dalam mengumpulkan 
sampel yaitu non-probabilitas sample 
dengan jenis consecutive sampling. 
Penelitian ini dilakukan di RSUD Kota 
Depok pada bulan April 2022. 

Kriteria inklusi dalam penelitian 
adalah pasien di RSUD Kota Depok yang 
menderita diabetes melitus tipe 2, 
memahami Bahasa Indonesia, pasien sadar 

dan bersedia untuk mengikuti penelitian. 
Sedangkan kriteria eksklusi dalam 
penelitian adalah pasien diabetes melitus 
tipe 2 yang tidak sadar, umur < 26 tahun, 
tidak memahami Bahasa Indonesia, dan 
tidak bersedia untuk mengikuti penelitian. 
Penelitian ini sudah mendapatkan 
keterangan layak etik dari Institusi 
Poltekkes Kemenkes Jakarta 1 No. 
013/KEPK/II/2022 dan keterangan layak 
etik dari komite etika dan penelitian 
kesehatan RSUD Kota Depok No. 
10/KEPK/02/2022. 

Penelitian ini mengumpulkan data 
demografi, data nilai tekanan darah, data 
tingkat pengetahuan menggunakan 
kuesioner pengetahuan pengendalian DM 
untuk mengukur variabel tingkat 
pengetahuan yang dibuat oleh Chiptarini 
tahun 2014 dengan nilai validitas 0,3 serta 
nilai reliabilitas 0,84 (Chiptarini, 2014) dan 
data tingkat aktivitas fisik menggunakan 
kuisioner Global Physical Activity 
Questionnaire (GPAQ) yang dibuat oleh 
World Health Organization dengan nilai 
validitas 0,48 dan reliabilitas 0,67 – 0,73 
(Bull et al., 2009) untuk mengukur variabel 
tingkat aktivitas fisik. Setelah semua data 
terkumpul dilakukan analisis univariat dan 
bivariat dengan uji Chi-Square. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN  

Pengambilan data telah dilakukan pada 4 
April – 21 April 2022 di RSUD Depok. 
Berdasarkan hasil dari pengumpulan dan 
analisis data yang sudah diperoleh, maka 
didapatkan hasil penelitian sebagai berikut: 

 
Tabel 1. Hasil Analisis Univariat 

 N Range Min Max Mean Std. 
Dev 

Usia 70 47 37 84 60.04 9.471 
TDS 70 100 100 200 140.4

3 
20.996 
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TDD 70 52 56 108 80.03 11.548 
Lama_DM 70 35 0 35 8.36 7.016 
Pengetahuan 
DM 

70 55 45 100 68.29 18.076 

Aktivitas 
Fisik 

70 4733 40 4773 1012.
28 

1015.7
40 

Valid N 
(listwise) 

70      

 
Tabel 2. Hasil Analisis Bivariat 

 
Berdasarkan tabel 2, usia terbanyak yaitu 

diatas 45 tahun yakni usia 46 – 65 tahun 
sebanyak 40 responden (57,1%). Jenis 
kelamin terbanyak adalah perempuan 
berjumlah 46 orang (65,7%). Tingkat 
pendidikan terbanyak yaitu tingkat 
pendidikan rendah (tidak sekolah, SD, dan 
SMP) yang berjumlah 38 orang (54,3%). 

Durasi menderita DM terbanyak yaitu 
pada responden dengan durasi menderita 
DM selama lebih dari 5 tahun sebanyak 47 
orang (67,1%). Tingkat aktivitas fisik ringan 
dan sedang memiliki hasil sama banyak 
yaitu sebanyak 32 orang (45,7%). Tingkat 
pengetahuan terbanyak yaitu kurang baik 
sebanyak 39 orang (55,7%). Sebagian besar 
responden memiliki tekanan darah normal 
yaitu sebanyak 36 orang (51,4%). Hasil 
berdasarkan uji Chi-Square yaitu ada 
hubungan yang bermakna antara tingkat 
pengetahuan pengendalian glukosa darah 
dengan hipertensi pada pasien diabetes 
melitus tipe 2 (p= 0,003, α= 0,05). 

 
Karakteristik Responden 
Berdasarkan hasil analisis variabel usia 

pada tabel 2, responden terbanyak yaitu 
berusia di atas 46 tahun. Semakin 
bertambah umur individu, terjadi penurunan 
fungsi tubuh termasuk cara tubuh mengolah 
gula darah, hal ini sejalan dengan penelitian 
Kekenusa et al. (2018) yang menyebutkan 
individu yang berumur lebih dari sama 
dengan 45 tahun mempunyai risiko 8 kali 
lebih tinggi terkena penyakit DM tipe 2 
karena individu yang berumur lebih dari 45 
tahun akan meningkatkan risiko kejadian 
penyakit diabetes serta intoleransi gula 
akibat faktor degeneratif yakni 
berkurangnya fungsi tubuh dalam 
metabolisme gula darah. Selain usia, kondisi 
ini dapat disebabkan oleh durasi individu 
bertahan pada kondisi tersebut (Kekenusa et 
al., 2018). Hasil penelitian ini sejalan 
dengan penelitian Gunawan & Rahmawati 
(2021) yang menjelaskan mayoritas pasien 
DM berumur >45 tahun sebanyak 204 
(77,3%) pasien dari 264 responden 
(Gunawan & Rahmawati, 2021).  

Hasil analisis bivariate pada tabel 2 
menunjukkan nilai P 0,778 yang berarti 
tidak ada korelasi antara usia dengan 

Variabel n 
HT Non HT 

OR Nilai 
P F % F % 

Usia         

  Dewasa awal-akhir 5 3 60 2 40 1,33 0,778 
  Lansia awal-akhir 40 20 50 20 50   

  Manula 25 11 44 14 56   
Jenis Kelamin         

  Perempuan 46 25 54,3 21 45,7 1,98 0,277 
  Laki-laki 24 9 37,5 15 62,5   

Pendidikan          

  Pendidikan Tinggi 32 12 37,5 20 62,5 0,43 0,144 
  Pendidikan Rendah 38 22 57,9 16 42,1   

Durasi Menderita 
DM         

  < 5 tahun 23 10 43,5 13 56,5 0,73 0,732 
  > 5 tahun 47 24 51,1 23 48,9   

Tingkat 
Pengetahuan 

       

  Baik 26 6 23,1 20 76,9 0,29 0,003 
  Cukup 5 4 80 1 20   

  Kurang Baik 39 24 61,5 15 38,5   
Aktivitas Fisik        

  Berat 6 3 50 3 50 0,90 0,967 
  Sedang 32 15 46,9 17 46,9   
  Ringan 32 16 50 16 50   
Jumlah 70 34  36     
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peningkatan tekanan darah atau hipertensi. 
Seseorang dengan usia 26-65 tahun berisiko 
1,33 kali untuk mengidap hipertensi. 

 
Berdasarkan hasil analisis variabel jenis 

kelamin pada tabel 2, responden yang paling 
banyak yaitu perempuan sebesar 46 orang 
(65,7%). Hal tersebut dapat terjadi karena 
terdapat faktor lain yang mempengaruhi 
terjadinya diabetes pada wanita yaitu 
obesitas, hal ini sejalan dengan penelitian 
Setiyorini et al. (2018) yang menyatakan 
rata-rata nilai lemak pada pria dewasa 15-
20% dari total berat badannya, sedangkan 
pada wanita sebesar 20-25, hal tersebut 
menjadi faktor risiko penyakit DM pada 
wanita 3-7 kali lebih besar dibandingkan 
pada pria yaitu 2-3 kali (Setiyorini et al., 
2018). Hasil analisis univariat dalam 
penelitian ini sejalan dengan penelitian 
Gunawan & Rahmawati (2021) yang 
menjelaskan mayoritas jenis kelamin 
responden adalah wanita sebanyak 172 
(65,2%) pasien dari jumlah total 264 
responden (Gunawan & Rahmawati, 2021).  

Hasil analisis bivriate pada tabel 2 
menunjukkan nilai P 0,277 yang berarti 
tidak ada korelasi antara jenis kelamin 
dengan peningkatan tekanan darah atau 
hipertensi. Seseorang dengan jenis kelamin 
perempuan memiliki risiko 1,98 kali untuk 
mengidap hipertensi. Berdasarkan hasil 
analisis variabel tingkat pendidikan pada 
tabel 2, responden terbanyak yaitu dengan 
tingkat pendidikan tidak sekolah, SD, dan 
SMP berjumlah 38 orang (54,3%). Tingkat 
pendidikan yang semakin tinggi, akan 
meningkatkan pemahaman mengenai 
penyakit diabetes dan cara penanganannya, 
hal ini sejalan dengan penelitian Pahlawati 
& Nugroho (2019) yang menjelaskan 
individu dengan pendidikan yang rendah 
mempunyai risiko menderita DM sebanyak 
4,895. Pendidikan merupakan salah satu 

faktor penting dalam pemahaman 
manejemen, pengontrolan glukosa darah, 
penanganan tepat terhadap tanda dan gejala 
dan pencegahan komplikasi. Pengetahuan 
berkaitan dengan pendidikan, individu yang 
memiliki pendidikan tinggi akan 
berpengetahuan yang baik terhadap 
penyakit diabetes serta efek sampingnya 
sehingga individu tersebut akan berusaha 
mengendalikan penyakitnya, tingkat 
pendidikan berpengaruh terhadap terjadinya 
penyakit DM karena individu dengan 
tingkat pendidikan yang lebih tinggi 
memiliki pengetahuan yang lebih luas 
tentang kesehatan dan lebih berupaya dalam 
menjaga kesehatan dirinya. Hasil analisis 
univariat penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Pahlawati & Nugroho (2019) 
yang menjelaskan akumulasi responden 
dengan tingkat pendidikan tidak sekolah, 
SD, SMP sebesar 69 orang (61,2%) dari 
jumlah total 111 responden (Pahlawati & 
Nugroho, 2019).  

Hasil analisis bivariate pada tabel 2 
menunjukkan P value 0,144 berarti tidak 
ada korelasi antara pendidikan dengan 
peningkatan tekanan darah atau hipertensi. 
Seseorang dengan tingkat pendidikan yang 
tinggi memiliki risiko 0,43 kali untuk 
mengidap hipertensi, namun tingkat 
pendidikan saja kurang berpengaruh pada 
peningkatan tekanan darah apabila tidak 
diterapkan pada kehidupan sehari-hari 
seperti pola hidup sehat. 

Berdasarkan hasil analisis variabel durasi 
menderita diabetes melitus pada tabel 2, 
responden terbanyak yaitu yang didiagnosis 
diabetes selama lebih dari 5 tahun sebanyak 
47 orang (67,1%), hal ini sejalan dengan 
hasil penelitian oleh Roifah (2017) yang 
menjelaskan mayoritas responden yang 
didiagnosis DM selama lebih dari 5 tahun 
yaitu sebesar 59 pasien (59%) dari 100 
responden. Lama didiagnosis penyakit 
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diabetes adalah durasi sejak individu 
dinyatakan menderita diabetes melitus, 
durasi didiagnosis diabetes dapat 
menunjukan pasien diabetes yang patuh 
terhadap terapi dan berperilaku hidup sehat 
mampu beradaptasi baik dengan 
penyakitnya sehingga dapat menurunkan 
tingkat kematian (Roifah, 2017).  

Hasil analisis bivariate pada tabel 2 
menunjukkan P value 0,732 yang berarti 
tidak ada korelasi antara durasi menderita 
diabetes melitus dengan peningkatan 
tekanan darah atau hipertensi. Seseorang 
yang mengidap diabetes melitus < 5 tahun 
berisiko 0,73 kali untuk mengidap 
hipertensi. Hal tersebut terjadi karena 
terdapat faktor risiko lain yang dapat 
menimbulkan hipertensi pada diabetes, Sari 
et al. (2017) menjelaskan risiko lain selain 
durasi menderita DM adalah kurang 
olahraga atau beraktivitas fisik dan 
kepatuhan minum obat diabetes melitus 
(Sari et al., 2017). 

Berdasarkan hasil analisis variabel 
tekanan darah pada tabel 2, responden 
terbanyak yaitu responden dengan tekanan 
darah normal sebanyak 36 orang (51,4%) 
dari total 70 responden. Penderita diabetes 
melitus yang menahun berisiko tinggi 
terjadi komplikasi, salah satunya hipertensi 
yang merupakan komplikasi makrovaskular, 
hal ini sejalan dengan teori Corwin (2009) 
yang menyatakan komplikasi 
makrovaskular pada pasien dengan DM 
dapat terjadi karena arteriosklerosis (terjadi 
pengerasan arteri). Pada pasien dengan 
diabetes, kerusakan yang terjadi pada 
bagian lapisan endotel arteri diakibatkan 
oleh nilai kadar gula yang tinggi, metabolic 
glukosa atau nilai asam lemak yang tinggi 
yang biasa dialami oleh pasien dengan DM. 
Kerusakan tersebut mengakibatkan 
permeabilitas pada sel endotel mengalami 
peningkatan lalu molekul-molekul yang 

mengandung lemak masuk ke dalam arteri. 
Sehingga terjadi gangguan pada sel-sel 
endotel yang dapat menimbulkan reaksi 
imun serta peradangan, kemudian terjadi 
pengendapan trombosit, jaringan fibrosis 
dan makrofag, penebalan dinding arteri 
dapat menyebabkan hipertensi (Corwin, 
2009). Hasil analisis univariat penelitian ini 
sejalan dengan penelitian Setiyorini et al. 
(2018) yang menjelaskan sebanyak 42 orang 
(56%) dengan hasil normotensi dari total 75 
responden (Setiyorini et al., 2018). 

Berdasarkan variabel tingkat aktivitas 
fisik pada tabel 2, terdapat hasil yang sama 
rata antara responden dengan tingkat 
aktivitas fisik sedang dan ringan masing-
masing sebesar 32 orang (45,7%). Pasien 
DM sebaiknya berolahraga sesuai 
kemampuan individu sebagai terapi non-
farmakologis, hal ini sejalan dengan 
penelitian Sipayung et al. (2017) yang 
menjelaskan aktivitas fisik atau olahraga 
adalah salah satu terapi non-farmakologis 
untuk pasien diabetes melitus, aktivitas fisik 
memiliki manfaat bagi pasien DM yakni 
membantu menurunkan kadar glukosa 
darah, mencegah obesitas, mencegah 
terjadinya komplikasi seperti hipertensi, 
penderita diabetes melitus sebaiknya 
melakukan aktivitas fisik yang disenangi 
serta yang dapat dilakukan tergantung 
kemampuan masing-masing individu 
(Sipayung et al., 2017). Hasil analisis 
univariat penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Cicilia L et al. (2018) yang 
menjelaskan sebagian besar responden 
menjalani tingkat aktivitas fisik sedang 
yaitu sebesar 46 responden (57,5%) dari 
total 80 responden (Cicilia L et al., 2018).  

Hasil analisis bivariate pada tabel 2 
menunjukkan P value 0,967 yang berarti 
tidak terdapat korelasi antara tingkat 
aktivitas fisik hipertensi. Seseorang dengan 
tingkat aktivitas fisik sedang hingga berat 
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memiliki risiko 0,90 kali untuk mengidap 
hipertensi, hasil tersebut diakibatkan adanya 
faktor lain yang mempengaruhi terjadinya 
hipertensi pada pasien diabetes, salah 
satunya stress dan obesitas, hal ini sejalan 
dengan penelitian Putriastuti (2017) yang 
menyebutkan terdapat penyebab lain yang 
dapat mempengaruhi olahraga yaitu stress, 
obesitas serta diet yang buruk (Putriastuti, 
2017). 

Berdasarkan hasil analisis variabel 
tingkat pengetahuan pada tabel 2, responden 
terbanyak yaitu yang mempunyai 
pengetahuan kurang baik sebesar 39 orang 
(55,7%). Seseorang yang memiliki tingkat 
pengetahuan yang tinggi dapat memahami 
penyakitnya serta cara pengendaliannya, hal 
ini sejalan dengan penelitian Juwariyah & 
Priyanto (2018) yang menyatakan 
pengetahuan pasien DM adalah pemahaman 
pasien tentang penyakitnya, cara mencegah 
penyakitnya, terapi serta komplikasi 
penyakitnya (Juwariyah & Priyanto, 2018). 
Hasil analisis univariat penelitian ini sejalan 
dengan Laudya et al. (2020) yang 
menjelaskan sebagian besar responden yang 
memiliki tingkat pengetahuan yang buruk 
mengenai pencegahan komplikasi diabetes 
sebesar 36 orang (48,0%) dari total jumlah 
75 responden (Laudya et al., 2020).  

Hasil analisis bivariate pada tabel 2 
menunjukkan P value 0,003 yang berarti 
terdapat hubungan yang signifikan antara 
tingkat pengetahuan tentang pengendalian 
glukosa darah dengan peningkatan tekanan 
darah atau hipertensi. Seseorang dengan 
tingkat pengetahuan yang cukup hingga 
tinggi memiliki risiko 0,29 kali lebih besar 
untuk mengidap hipertensi. Seseorang yang 
memiliki tingkat pengetahuan yang tinggi 
dapat memahami penyakitnya serta cara 
pengendalian dan menghindari risiko 
terkena komplikasi dari penyakitnya, hal ini 
sejalan dengan penelitian Wulandini et al. 

(2016) yang menjelaskan penderita diabetes 
dan keluarga perlu memiliki pemahaman 
mengenai penyakit diabetes, obat diabetes, 
terapi diet, komplikasinya serta tanda 
kegawatan dari penyakitnya, sehingga 
pengetahuan pasien merupakan hal yang 
penting untuk mengendalikan diabetes 
(Wulandini et al., 2016). Pengetahuan serta 
pemahaman pasien mengenai pengendalian 
penyakit diabetes merupakan hal yang 
penting dalam mencegah terjadinya 
komplikasi akibat diabetes, pasien harus 
mengetahui serta memahami semua aspek 
penyakit diabetes termasuk gejala, 
penyebab, serta penanganannya, 
pemahaman mengenai kondisi tubuh sendiri 
dapat membantu dalam pengambilan 
keputusan yang tepat dalam pemilihan 
terapi serta langkah yang perlu dilakukan 
dalam pencegahan komplikasi diabetes 
(Fidianingsih et al., 2017). Nilai glukosa 
darah yang tidak dikontrol oleh pasien 
diabetes melitus dapat menimbulkan 
berbagai komplikasi, salah satunya adalah 
komplikasi yang terjadi pada pembuluh 
darah yang menyebabkan hipertensi. 

 

KESIMPULAN   
Responden penelitian ini sebagian 

besar berusia di atas 46 tahun. Jenis kelamin 
terbanyak pada perempuan. Mayoritas 
tingkat pendidikan responden tidak sekolah, 
SD, dan SMP, tidak terdapat korelasi antara 
tingkat pendidikan dengan kejadian 
hipertensi pada pasien diabetes melitus tipe 
2. Mayoritas responden memiliki tekanan 
darah normal. Responden paling banyak 
menderita diabetes melitus selama > 5 
tahun, tidak terdapat korelasi antara durasi 
menderita diabetes dengan kejadian 
hipertensi pada diabetes melitus tipe 2. 
Mayoritas responden memiliki tingkat 
akivitas fisik ringan-sedang, tidak terdapat 
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korelasi antara tingkat aktivitas fisik dengan 
kejadian hipertensi pada pasien diabetes 
melitus tipe 2. Sebagian besar responden 
memiliki tingkat pengetahuan kurang baik 
dan terdapat hubungan antara tingkat 
pengetahuan mengenai pengendalian 
glukosa darah dengan hipertensi pada pasien 
diabetes tipe 2. Untuk peneliti selanjutnya 
diharapkan dapat menambah jumlah 
responden sehingga area penelitian dapat 
diperluas serta menambah variabel lain yang 
bisa berpengaruh terhadap kejadian 
hipertensi pada pasien diabetes melitus. 
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