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ABSTRAK

Pendahuluan : Diabetes Melitus merupakan salah satu dari 4 penyakit tidak menular
yang prioritas di dunia. Peningkatan angka penderita Diabetes Melitus tipe 2 berbanding lurus
dengan peningkatan kejadian komplikasi. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
pengaruh aktivitas fisik dalam menurunkan kadar gula darah pada pasien Diabetes Melitus
tipe 2. Methodology : Penelitian ini menggunakan metode Literature Review . Jurnal
diambil bersumber dari database Ebsco Host, PubMed, Google Scholar dari tahun 2015
hingga 2020 yang dipilih menggunakan pendekatan PICO. Jurnal yang didapat sebanyak 10
artikel. Hasil : Hasil dalam Literature Review ini menunjukkan adanya pengaruh aktivitas
fisik dalam menurunkan kadar gula darah pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2. Discuss :
Semakin tinggi aktivitas fisik, maka gula darah yang dibutuhkan oleh otot untuk
menghasilkan energi semakin besar. Sehingga gula dalam darah yang disimpan akan
berkurang.

Kata Kunci: Aktivitas Fisik, Diabetes Mellitus Tipe 2, Gula Darah

ABSTRACT

Diabetes mellitus is one of the 4 priority non-communicable diseases in the world. The
increase in the number of people with Type 2 Diabetes Mellitus is directly proportional to the
increase in the incidence of complications. The purpose of this study was to determine the
effect of physical activity in lowering blood sugar level in type 2 diabetes mellitus patients.
This literature review was sourced from the Ebsco Host, PubMed, Google Scholar databases
from 2015 to 2020 which were selected manually and in accordance with the inclusion
criteria. There are 10 journals obtained. The results in this Literature Review indicate the
effect of physical activity in reducing blood sugar levels in Type 2 Diabetes Mellitus Patients.
The higher the physical activity, the greater the blood sugar needed by muscles to produce
energy. So that the sugar in the stored blood will be reduced.
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PENDAHULUAN

Diabetes Melitus merupakan salah satu
dari 4 penyakit tidak menular yang
prioritas di dunia (Hidayah, 2019).
Diabetes Melitus dapat menimbulkan

Berbagai macam  komplikasi  pada
penderita  Diabetes  Melitus  yaitu
komplikasi ~ fisik,  pisikologis, sosial
maupun ekonomi. Komplikasi fisik yang
terjadi bisa saja berupa kerusakan mata,

komplikasi dan menyerang hampir seluruh
tubuh dari kulit sampai jantung (Tipe &
Kota, 2017). Peningkatan angka penderita
Diabetes Melitus tipe 2 berbanding lurus
dengan peningkatan kejadian komplikasi.

kerusakan ginjal, tekanan darah tinggi,
penyakit jantung, stroke bahkan hingga
menyebabkan gangren (Meidikayanti &
Wahyuni, 2017).
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Pada International Diabetes Federation
dituliskan bahwa pada tahun 2019 ada
351,7 juta jiwa dengan usia kerja yaitu 20-
64 tahun menderita penyakit Diabetes
Melitus dan  memprediksi  adanya
peningkatan pada penderita Diabetes
Melitus pada tahun 2030 menjadi 417,3
juta jiwa dan pada tahun 2045 menjadi
meningkat sebanyak 486,1 juta jiwa.
Peningkatan terbesar akan dilalui oleh
negara yang memiliki penghasilan rendah
ke penghasilan yang menengah
(Internation Diabetes Federation, 2019).

Di berbagai penjuru dunia terdapat
adanya  kecenderungan peningkatan
insidensi dan prevalensi Diabetes Melitus
tipe 2 dari hasil penelitian epidemiologi.
Badan  Kesehatan  Dunia  (WHO)
memprediksi adanya peningkatan jumlah
penderita Diabetes Melitus yang menjadi
salah satu ancaman Kkesehatan secara
global dan kenaikan jumlah penderita
Diabetes Melitus di Indonesia diprediksi
oleh WHO dari 8,4 juta pada tahun 2000
mengalami peningkatan sekitar 21,3 juta
pada tahun 2030. Laporan tersebut
menunjukkan 2-3 kali lipat pada tahun
2035 mengalami peningkatan. Selain di
WHO, kenaikan jumlah penderita Diabetes
Melitus di Indonesia juga diprediksi oleh
International Diabetes Federation (IDF)
yaitu dari 9,1 juta pada tahun 2014 menjadi
14,1 juta pada tahun 2035 (Soelistijo et al.,
2015).

Di Indonesia sendiri, wilayah yang
menempati  kedudukan paling banyak
penderita Diabetes Melitusdengan umur
>15 tahun yang terdiagnosis dokter yaitu
pada DKI Jakarta sebesar 3,4% sedangkan
yang paling rendah yaitu NTT dengan
prevalensi 0,9%. Prevalensi penderita
Diabetes Melitus cenderung meningkat
pada umur 55-64 tahun sebesar 6,3%. Jika
dilihat menurut jenis kelamin, prevalensi
tertinggi penderita Diabetes Melitus yaitu
pada perempuan 1,8% dibandingkan
dengan laki-laki 1,2%. Domisili terbanyak
penderita Diabetes Melitus ada di
perkotaan  dengan prevalensi  1,9%
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daripada yang ada di pedesaan 1,0%
(Kementerian Kesehatan RI, 2018).

Resistensi insulin yang terjadi di dalam
otot dan liver serta kegagalan sel beta
pankreas merupakan patofisiologi
kerusakan sentral pada Diabetes Melitus
Tipe 2 yang telah dikenal. Kegagalan sel
beta baru-baru ini diketahui terjadi lebih
berat dan lebih dini daripada perkiraan
sebelumnya. Selain otot, liver dan sel beta,
ada organ lain yang ikut mempengaruhi
terjadinya gangguan toleransi gula darah
pada DM tipe-2 antara lain: jaringan lemak
(peningkatan lipolisis), sel alpha pankreas
(hiperglukagonemia), gastrointestinal
(defisiensi  incretin), otak (resistensi
insulin) dan ginjal (meningkatnya absorpsi
gula darah) (Soelistijo et al., 2015).

Tujuan yang utama dalam penanganan
Diabetes Melitus Tipe 2 vyaitu dapat
mengendalikan kadar gula darah dan
mencegah maupun menghambat terjadinya
komplikasi sehingga sudah banyak cara
yang dikembangkan untuk pengendalian
gula darah (Abdurrab et al., 2019). Salah
satu dalam 4 pilar pengelolaan Diabetes
Melitus vyaitu aktivitas fisik dengan
program latihan  jasmani  bertujuan
mengurangi  resistensi  insulin  untuk
meningkatkan kerja insulin supaya gula
darah cepat masuk ke dalam sel sehingga
dapat diubah menjadi energi. Secara teratur
dilakukan 3-4 kali dalam seminggu dengan
waktu kurang lebih 30 menit dapat
memperbaiki sensitivitas insulin untuk
mengendalikan gula darah (Putri &
Isfandiari, 2013). Selama aktivitas fisik
terjadi peningkatan jumlah transporter
GLUT-4 pada membrane sel. Hal ini
terjadi selama beberapa jam setelah
aktivitas atau lebih panjang lagi disertai
peningkatan sensitivitas insulin dengan
aktivitas yang tetap (Anggraeni, 2015).

BAHAN DAN METODE

Peneliti menemukan sebanyak 74
jurnal  berdasarkan  hasil  pencarian
literature melalui Ebsco Host, PubMed,
dan Google Scholar menggunakan kata
kunci “physical activity AND blood
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glucose AND type 2 diabetes mellitus”,
“aktivitas fisik AND penurunan gula darah
AND diabetes melitus tipe 2” dan kata
kunci lainnya yaitu “aktifitas fisik”
termasuk seleksi jurnal dari 2015 hingga
2020. Jurnal penelitian tersebut kemudian
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diskrining. Assessment kelayakan terhadap
74 jurnal, jurnal yang tidak sesuai dengan
kriteria inklusi  sejumlah 64 jurnal
dilakukan eksklusi, sehingga didapatkan
10 jurnal yang dilakukan review.

HASIL
No. Judul Nama Peneliti
1. Physical Activity and Motivatol Predictors H. Halvari, J. Healey, A. H. Olafsen, R.

10.

of Changes in Health Behavior and Health
Among DM2 and CAD Patients

Effects of a 12-Week Moderate-Intensity
Exercise Training on Blood Glucose
Response in Patients with Type 2 Diabetes
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dan Aktivitas Fisik dengan Kadar Glukosa
Darah Pada Penderita Diabetes Mellitus
Tipe 2 Wanita Usia 45-55 Tahun di
Kelurahan Gedawang Kecamatan
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Status Gizi, Aktivitas Fisik dan Asupan
Serat Berhubungan dengan Kadar Gula
Darah Puasa Penderita DM Tipe 2
Hubungan Aktifitas Fisik dengan Kadar
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Hubungan Aktivitas Fisik dan Kualitas
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PEMBAHASAN
1. BENTUK-BENTUK AKTIVITAS

FISIK

Aktivitas fisik ringan bisa saja
mengarah kepada jenis pekerjaan.
Contohnya seperti ibu rumah tangga,
staf dan karyawan kantor termasuk
dalam kategori aktivitas fisik ringan
(sedentary life) (Audina et al., 2018).
Menurut (Listiana et al., 2015)
aktivitas fisik ringan lainnya yaitu
mengerjakan pekerjaan rumah dengan
bantuan  alat dan  teknologi,
menggunakan jasa tenaga pekerja
rumah tangga, melakukan pekerjaan
rumah tangga sendiri dan melakukan
pekerjaan rumah tangga yang dibantu
oleh orang lain seperti anak. Aktivitas
fisik  sedang  seperti  bekerja
wiraswasta (mempunyai usaha sendiri
seperti warung makan yang menjual
makanan siap saji dan berjualan di
pasar yang mempunyai lapak sendiri
sekaligus mempunyai tambahan kerja
lain yaitu berjualan baju) merupakan
dalam kategori aktivitas fisik sedang.
Aktivitas fisik berat contohnya seperti
pegawai swasta yang melakukan
pekerjaan menjahit di pabrik dengan
lama waktu kerja 10 jam (Listiana et
al., 2015). Semakin rendah aktivitas
fisik maka semakin tinggi kadar gula
darah responden. Orang yangaktivitas
fisik berat sehari-harinya akan
memiliki risiko lebih rendah untuk
menderita Diabetes Mellitus Tipe 2
daripada dengan orang yang aktifitas
fisik ringan dalam sehari-harinya
(Audina et al., 2018).

Latihan fisik teratur bersifat
aerobik pada penderita diabetes dapat
memperbaiki sensitivitas insulin dan
menurunkan risiko kardiovaskular.
Jalan kaki, bersepeda santai, jogging,
dan berenang merupakan latihan yang
bersifat aerobik. Frekuensi latihan
dilakukan minimal 3-4 kali per
minggu. Latihan fisik teratur dapat
menurunkan kadar HbAlc
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(Anggraeni, 2018) dan sesuai CRIPE
(continous,  rhythmical, interval,
progressive, endurance, training),
serta diusahakan mencapai 75-85%
denyut nadi maksimal (Widodo et al.,
2016). Bersepeda atau jalan kaki
dengan frekuensi 3-4 kali dalam
seminggu tersebut dilakukan kurang
lebih 20-30 menit per aktivitas dan
mengurangi aktivitas sedentari seperti
berlama-lama duduk di depan TV
(Nurayati & Adriani, 2017).

Dalam program aktivitas fisik 12
bulan dilakukan dua kali/minggu,
setiap latihan berlangsung 60 menit
dan ditambah dengan latihan mandiri
sehingga total waktu latihan per
minggu minimal 150 menit/minggu
(Halvari et al, 2017). Menurut
(Chiang et al., 2019) melakukan
olahraga intensitas sedang selama 12
minggu dan di pagi hari dapat
menghasilkan  penurunan  glukosa
darah dalam jumlah yang lebih besar
dibandingkan olahraga siang atau
malam pada pasien Diabetes Mellitus
Tipe 2 tanpa mengubah rejimen
pengobatan (Audina et al., 2018).
HUBUNGAN AKTIVITAS FISIK
DALAM MENURUNKAN GULA
DALAM DARAH PADA PASIEN
DIABETES MELLITUS TIPE 2

Faktor kurangnya aktivitas fisik
salah satu penyebab Diabetes Mellitus
Tipe 2, sehingga secara langsung
dapat mempengaruhi  rekrutmen
GLUT-4 ke dalam sel untuk tidak
melakukan fungsinya dengan baik
sehingga pemasukan glukosa ke
dalam sel target terganggu.Populasi
Diabetes Melitus Tipe 2 dapat
meningkat 5-10 kali lipat karena
terjadi perubahan perilaku aktivitas
fisik (Listiana et al., 2015).

Aktivitas fisik secara langsung
berhubungan  dengan  kecepatan
pemulihan gula darah dalam otot.
Saat aktivitas fisik, otot menggunakan
glukosa yang disimpannya sehingga
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glukosa yang tersimpan akan
berkurang. Pada saat itu untuk
mengisi  kekurangan tersebut otot
mengambil glukosa di dalam darah
sehingga glukosa di dalam darah
menurun yang mana hal tersebut
dapat meningkatkan kontrol gula
darah (Audina et al., 2018).

Aktivitas  fisik  juga  dapat
memperbaiki  sensitifitas  insulin,
sehingga akan memperbaiki kendali
glukosa darah. Aktivitas fisik secara
langsung dapat menyebabkan
terjadinya peningkatan pemakaian
glukosa oleh otot yang aktif sehingga
lebih banyak tersedia reseptor insulin
menjadi lebih aktif yang akan
berpengaruh pada penurunan kadar
glukosa darah pada penderita diabetes
mellitus (Listiana et al., 2015).

Aktivitas fisik dalam intensitas
berat terjadi peningkatan produksi
glukosa 3-4 kali lebih banyak dari
biasanya bersamaan dengan itu terjadi
peningkatan glukagon yang
menyebabkan hiperglikemia pada
penderita Diabetes Mellitus Tipe 2.
Pasien dengan kategori aktivitas fisik
sedang menunjukkan bahwa aktivitas
fisik dapat mengontrol gula darah.
Gula darah akan diubah menjadi
energi pada saat aktivitas fisik.
Aktivitas fisik akan mengakibatkan
insulin semakin meningkat sehingga
kadar gula darah akan berkurang.
Pada orang yang jarang melakukan
aktivitas fisik, zat makanan yang
masuk ke dalam tubuh tidak dibakar
tetapi ditimbun dalam tubuh sebagai
lemak dan gula. Jika insulin tidak
mencukupi untuk mengubah gula
darah  menjadi  energi  maka
menyebabkan meningkatnya kadar
gula darah (Listiana et al., 2015).
Penderita Diabetes Mellitus Tipe 2
yang memiliki aktivitas fisik ringan
kemungkinan 7,15 kali lebih besar
mempunyai risiko kadar gula darah
tidak terkontrol dibandingkan dengan
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penderita yang memiliki aktivitas
fisik sedang (Anggraeni, 2015).
Karena aktivitas fisik ringan memiliki
<600 METmenit/minggu, aktivitas
fisik sedang 600-2.999 MET
menit/minggu dan aktivitas fisik berat
>3000 MET menit/minggu (Nurayati
& Adriani, 2017). Semakin rendah
aktivitas fisik maka semakin tinggi
kadar gula darah responden (Audina
etal., 2018).

KESIMPULAN

Pencarian literature ini
mengidentifikasi semua jenis artikel
internasional dan nasional mengenai
pengaruh aktivitas  fisik  dalam
menurunkan gula darah pada Diabetes
Mellitus Tipe 2 dengan batas tahun 2015
sampai tahun 2020 serta secara manual
memilih artikel yang relevan. Database
elektronik yang digunakan adalah Ebsco
Host, PubMed, Google Schoolar dengan
menggunakan keyword “physical activity
AND blood glucose AND type 2 diabetes
mellitus”, “aktivitas fisik AND gula
darah AND diabetes melitus tipe 2" dan
“aktivitas fisik”. Jurnal diidentifikasi
inklusi atau eksklusi dengan format
PICOS. Setelah dilakukan inklusi dan
eksklusi didapatkan sebanyak 11 artikel
yang bisa dipergunakan dalam literature
review.

Hasil literature review ini
menunjukkan bahwa ada pengaruh
aktivitas fisik dalam menurunkan gula
darah pada pasien Diabetes Mellitus
Tipe 2. Hal ini ditunjukkan dengan
adanya perubahan kadar gula darah
setelah melakukan aktivitas fisik dan
adanya perbedaan kadar gula darah bagi
yang melakukan aktivitas fisik ringan,
aktivitas fisik sedang dan aktivitas fisik
berat. Aktivitas fisik dalam intensitas
berat terjadi peningkatan produksi
glukosa 3-4 kali lebih banyak dari
biasanya bersamaan dengan itu terjadi
peningkatan glukagon yang
menyebabkan  hiperglikemia  pada
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penderita Diabetes Mellitus Tipe 2.
Pasien dengan kategori aktivitas fisik
sedang menunjukkan bahwa aktivitas
fisik dapat mengontrol gula darah. Gula
darah akan diubah menjadi energi pada
saat aktivitas fisik. Aktivitas fisik akan
mengakibatkan insulin semakin
meningkat sehingga kadar gula darah
akan berkurang. Pada orang yang jarang
melakukan aktivitas fisik, zat makanan
yang masuk ke dalam tubuh tidak
dibakar tetapi ditimbun dalam tubuh
sebagai lemak dan gula. Jika insulin
tidak mencukupi untuk mengubah gula
darah menjadi energi maka
menyebabkan meningkatnya kadar gula
darah. Penderita Diabetes Mellitus Tipe
2 yang memiliki aktivitas fisik ringan
kemungkinan 7,15 kali lebih besar
mempunyai risiko kadar gula darah tidak
terkontrol dibandingkan dengan
penderita yang memiliki aktivitas fisik
sedang. Karena aktivitas fisik ringan
memiliki <600 MET menit/minggu,
aktivitas fisik sedang 600-2.999 MET
menit/minggu dan aktivitas fisik berat
>3000 MET menit/minggu. Semakin
rendah aktivitas fisik maka semakin
tinggi kadar gula darah.
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