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BAB 1
PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Glukosa darah atau yang lebih populer sebagai gula darah merupakan
gula yang terdapat didalam darah yang terjadi dari pembentukan karbohidrat
dalam makanan dan kemudian disimpan sebagai glikogen di otot rangka dan
hati. Kadar glukosa darah yang tinggi dapat disebabkan oleh beberapa faktor
diantaranya adalah kurangnya aktivitas fisik yang dilakukan, konsumsi
karbohidrat yang berlebihan, dehidrasi, penggunaan obat, siklus menstruasi
yang tidak teratur, keadaan sakit, stres, usia, dan seringnya mengkonsumsi
alkohol. ah satu penyebab dari kadar glukosa darah yang tinggi yaitu
karena adanya stres yang dialami oleh tubuh. Stres dapat menyerang kepada
siapapun salah satunya yaitu mahasiswa semester 6 yang dituntut untuk
menyelesaikan tugas akhir tepat waktu. Apabila kondisi stres terjadi dalam
jangka waktu yang panjang maka akan mempengaruhi kadar glukosa darah.
Hal ini dikarenakan dalam kondisi stres tubuh akan memproduksi hormon
kortisol yang merupakan suatu hormon yang berfungsi dalam meningkatkan
konsentrasi glukosa darah. Meningkatkan kadar glukosa darah sangat penting
dalam kondisi stres, hal ini tersebut disebabkan tubuh haruskan agar
melalukan peningkatan level glukosa yang menjadi perancangan agar
dominan melaksanakan kegiatan fisik dan juga mental (Siregar et al., 2020).

Berdasarkan hasil penelitian terdahulu yang dilakukan pada mahasiswa
Rekognisi Pembelajaran Lampau (RPL) Jurusan Keperawatan Angkatan 11 di

Poltekkes Kemenkes Palangkaraya pada tahun 2019 yang dilakukan pada




sampel penelitian yang berjumlah 30 orang memperlihatkan dimana
sponden yang merasakan stres yang ringan (58.3%) mempunyai kadar
glukosa darah normal yaitu dengan banyak 7 orang, serta sebagian besar
responden yang merasakan stres yang sedang (85,3%) mempunyai kadar
glukosa darah yang tinggi yaitu dengan banyak 23 orang. Dari penelitian
tersebut didapatkan hasil dari analisis memakai uji chi square, hasil dari
analisis tersebut memperlihatkan nilai yang signifikan yaitu p-value 0016
atau <0,05 yang memiliki arti dimana terdapat hubungan yang erat diantara
hubungan stres terhadap kadar glukosa darah ketika pada mahasiswa
Rekognisi Pembelajaran Lampau (RPL) Jurusan Keperawatan Angkatan 11 di
Poltekkes Kemenkes Palangkaraya (Sari, 2019). Kemudian berdasarkan data
yang didapat dari peneliti terdahulu yang dilaksanakan pada kampus jurusan
TLM Poltekkes Kemenkes Palembang ketika tahun 2021 yang dilakukan
pada sampel penelitian yang berjumlah 40 orang menunjukkan bahwa rata-
rata tingkat stres normal dengan kadar glukosa darah yaitu 83 mg/dL,
kemudian rata-rata tingkat stres ringan dengan kadar glukosa darah yaitu 82
mg/dL, rata-rata tingkat stres sedang dengan kadar glukosa darah yaitu 83
mg/dL, rata-rata tingkat stres berat dengan kadar glukosa darah yaitu 81
mg/dL. Berdasarkan hasil pengujian dari Anova diperoleh hasil p-value =
098 atau >005. Hal ini menunjukkan dimana tidak terdapat hubungan
diantara tingkat stres mahasiswa terhadap kadar glukosa darah (Rachman,
2018).

Stres merupakan suatu reaksi yang tidak diinginkan oleh tubuh terhadap

tekanan berat atau berbagai jenis tuntutan. Stres sering dialami oleh sebagian




orang salah satunya yaitu pada mahasiswa semester 6. Adapun faktor yang
mempengaruhi stres yaitu disebabkan oleh lingkungan, diri sendiri, serta
pikiran. Kondisi stres yang dialami oleh mahasiswa semester 6 disebabkan
dari faktor pikiran. Hal ini dikarenakan banyaknya tuntutan yang harus
diselesaikan oleh mahasiswa semester 6 salah satunya yaitu tuntutan untuk
menyelesaikan tugas akhir tepat waktu. Kondisi stres yang terjadi dengan cara
berulang-ulang menimbulkan sebab kadar dari glukosa darah mengalami
peningkatan, hal tersebut dikarenakan pada kondisi stres tubuh akan
memproduksi hormon kortisol. Hormon kortisol adalah suatu hormon yang
memiliki efek metabolik yang akan meningkatkan konsentrasi glukosa darah
dengan menggunakan cadangan protein dan lemak. Sehingga terjadi
peningkatan simpanan glukosa, asam lemak dan asam amino. Ketersediaan
simpanan tersebut akan digunakan ketika diperlukan yaitu dalam keadaan
stres (Derek et al., 2017).

Perubahan pola hidup merupakan suatu pencegahan yang baik untuk
mengurangi stres yang akan mempengaruhi kadar glukosa darah. Adapun
pencegahan yang baik untuk dilakukan yaitu dengan cara selalu berpikiran
positif, melakukan aktivitas fisik secara teratur, makan yang bergizi
seimbang, dan rutin melakukan relaksasi (Musradinur, 2017).

Berdasarkan penjelasan latar belakang tersebut maka penulis tertarik
untuk melaksanakan penelitian tentang hubungan tingkat stres terhadap kadar
glukosa darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSkes ICMe

Jombang.




1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang sudah dilakukan penguraian diatas maka
peneliti membuat rumusan masalah berupa “apakah ada hubungan tingkat
stres dengan kadar glukosa darah terhadap mahasiswa semester 6 prodi D3

TLM di ITSkes ICMe Jombang ?”

13 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Mengetahui hubungan tingkat stres dengan kadar glukosa darah pada
mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSkes ICMe Jombang.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi tingkat stres pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM
di ITSkes ICMe Jombang.

2. Mengidentifikasi kadar gu(osa darah pada mahasiswa semester 6 prodi
D3 TLM di ITSkes ICMe Jombang.

3. Menganalisis hubungan antara tingkat stres dengan kadar glukosa darah
pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSkes ICMe Jombang.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Teoritis
Memberikan pengetahuan mengenai hubungan tingkat stres dengan kadar
glukosa darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM agar bisa digunakan

sebagai dasar penelitian selanjutnya khususnya dalam bidang kimia klinik.




1.4.2 Manfaat Praktis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan untuk memberikan
edukasi kepada pembaca mengenai dampak yang ditimbulkan akibat stres
terhadap kadar glukosa darah, dan penelitian ini diharapkan bisa digunakan

sebagai referensi untuk penelitian selanjutnya.




BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Stres
2.1.1 Definisi Stres

Stres adalah suatu reaksi psikis atau fisik yang menyebabkan
terganggunya stabilitas kehidupan dan mempengaruhi sistem hormonal
tubuh yang menimbulkan adanya perasaan tegang dan tidak nyaman. Stres
dapat disebabkan oleh berbagai faktor yaitu faktor eksternal dan internal.
Faktor eksternal dapat disebabkan dari luar seperti dari lingkungan keluarga,
lingkungan masyarakat, lingkungan pekerjaan, masalah hukum maupun
masalah ekonomi. Sedangkan faktor internal disebabkan dari dalam seperti
dari keadaan fisik, perilaku, emosional, dan konflik (Ambarwati et al.,
2017).

Stres adalah adanya ketidakmampuan dalam mengatasi berbagai
ancaman yang dihadapi oleh emosional, fisik, mental, dan spiritualitas
manusia. Spiritualitas adalah suatu cara yang dilakukan individu untuk
memahami keberadaan dan pengalaman yang terjadi pada dirinya. Seorang
individu yang memiliki spiritualitas yang tinggi maka secara otomatis
emosinya akan lebih stabil, dan apabila emosi pada individu stabil maka
individu tersebut tidak akan mudah untuk terkena stres” (Aditama, 2017).

2.1.2 Penyebab Stres

Stres yang dialami oleh setiap individu dimulai dengan adanya stimulus
yang memicu terjadinya perubahan (tekanan/stresor). Stresor dapat berupa
kebutuhan fisik, psikologis, sosial, lingkungan, spiritual maupun kultural

yang tidak dapat terpenuhi.




Stres dapat disebabkan oleh dua faktor yaitu faktor eksternal dan faktor
internal. Faktor eksternal meliputi masyarakat/komunitas dan keluarga.
Sedangkan faktor internal dapat bersumber dari berbagai aspek yaitu aspek
psikologis (frustasi, konflik, krisis dan tekanan) dan aspek fisiologis (nyeri,

menopause, dan kehamilan) (Rahmawati et al.,2021).

2.1.3 Jenis Stres

Menurut (Lukman et al., 2019) stres terbagi menjadi 2 jenis yaitu eustres
dan distres :
1. Eustres (stres positif)

Adalah stres yang memiliki dampak positif pada diri individu
dimana individu tersebut akan berupaya dalam memenuhi tuntutan
guna untuk mendapatkan penghargaan. Eustres bersifat perasaan
yang menyenangkan serta bisa meningkatkan sikap kesiagaan
waspada dan psikis.

2. Distres (stres negatif)

Adalah stres yang memiliki dampak negatif pada diri individu
yang disebabkan dari proses mengartikan suatu hal yang tidak baik
yaitu suatu tindakan yang bersifat negatif dan pengalaman yang tidak
menyenangkan dimana hal tersebut dapat menyebabkan rusaknya
integritas diri sehingga individu akan merasa ketakutan, gelisah,

cemas, dan khawatir.




2.14 Klasifikasi Stres

Klasifikasi stres dibagi menjadi 5 tingkatan yaitu sebagai berikut :
1. Stres Normal

Stres normal adalah stres yang dihadapi secara teratur yang
merupakan bagian alamiah dari kehidupan. Sebagai contoh stres pada
situasi : ujian dan detak jantung yang terasa lebih keras setelah melakukan
aktivitas. Stres normal alamiah dan dianggap penting karena setiap orang

pasti pernah mengalami stres.

2. Stres Ringan
Stres ringan adalah stresor yang dihadapi secara teratur dan dapat
berlangsung dalam beberapa menit atau jam. Gejala yang ditimbulkan
pada stresor ini diantaranya ialah merasa lemas, kesulitan untuk bernafas,
berkeringat yang berlebihan ketika temperatur tidak panas dan tidak
setelah beraktivitas, tremor pada tangan, takut tanpa ada alasan yang jelas,
serta merasa sangat lega jika situasi berakhir.
3. Stres Sedang
Stres sedang adalah stres yang terjadi lebih lama yaitu antara beberapa
jam bahkan sampai beberapa hari. Gejala yang ditimbulkan pada stresor
ini diantaranya ialah sulit untuk beristirahat, bereaksi berlebihan terhadap
suatu situasi, mudah marah, mudah tersinggung, merasa gelisah, sulit
untuk beristirahat, tidak sadar ketika mengalami penundaan, merasa lelah
karena cemas, serta ak dapat memaklumi hal apapun yang menghalangi

ketika sedang melakukan suatu kegiatan.




4. Stres Berat

Stres berat adalah suatu kondisi kronis yang dapat terjadi beberapa
minggu bahkan sampai beberapa tahun. Gejala yang ditimbulkan pada
stresor ini diantaranya ialah sedih dan tertekan, merasa bahwa tidak ada
hal yang bisa diharapkan dimasa depan, kehilangan minat akan segala hal,
putus asa, merasa menjadi manusia yang tidak berharga, serta rpikir

bahwa hidup tidak bermanfaat.

5. Stres Sangat Berat

Stres sangat berat adalah suatu kondisi kronis yang dapat terjadi dalam
beberapa bulan dan dalam waktu yang tidak dapat ditentukan. Gejala yang
ditimbulkan pada stresor ini ialah merasa bahwa tidak memiliki motivasi
untuk hidup dan cenderung pasrah akan suatu hal.

2.1.5 Tahapan Stres
Menurut (Rahmawati et al., 2021) tahapan stres dibagi menjadi 6 yaitu :
1. Tahap pertama (paling ringan), yakni kemampuan untuk
melaksanakan tugas tanpa menggunakan energi yang tersimpan dan
penglihatan yang baik, bersama dengan ketegangan ringan diikuti oleh

keinginan yang kuat dan luar biasa untuk bekerja.

2.  Tahap kedua, yakni stres yang ringan yang bersamaan dengan
keluhan, seperti otot leher dan punggung kaku karena tidak memiliki
cadangan energi yang cukup, merasa lelah dan terkuras saat bangun di
pagi hari, mudah tertidur di sore hari, perut atau perut tidak nyaman,

dan jantung berdebar-debar.
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3. Tahap ketiga, yakni stress yang ditandai akan keluhan antara lain
inkontinensia, otot tegang, gelisah, sulit tidur, sulit tidur kembali,
bangun terlalu pagi, koordinasi tubuh menurun, dan keinginan untuk

pingsan.

4. Tahap keempat, yakni sangat stres dan disertai keluhan tidak dapat
bekerja sepanjang hari (menjadi lamban), aktivitas kerja yang terlalu
menantang dan membosankan, aktivitas rutin dan pola tidur

terganggu, sering menolak undangan, kehilangan fokus dan memori,

dan bahwa seseorang merasa takut dan cemas.

5. Tahap kelima, yakni stres yang sangat tinggi disertai akan kelelahan,
kesulitan melakukan tugas-tugas sederhana, masalah perut yang parah,

peningkatan ketakutan dan kecemasan, kebingungan, dan panik.

6. Tahap keenam, yakni stres sangat berat yang disertai dengan tanda-
tanda seperti jantung berdebar keras, sesak nafas, badan gemetar,

dingin dan keluar banyak keringat.

2.1.6 Mekanisme Terjadinya Stres

Secara nyata stres baru dapat dirasakan ketika keseimbangan diri
terganggu. Artinya ketika kita mengalami tekanan dari stresor di luar
kemampuan kita untuk menahannya, itu mungkin menyebabkan stres. Oleh
karena itu, stres tidak nyata selama kita percaya bahwa kita dapat terus
melawan tekanan, yang kita anggap lebih ringan daripada yang dapat kita

kelola. Di sisi lain, ketika tekanan meningkat (dari stresor yang sama atau
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dari beberapa contoh stresor yang sama), stres menjadi nyata dan kita

merasa cemas dan kewalahan (Musradinur, 2017).

Persepsi tekanan

oo J1d L

Peresepsi daya tahan

Gambar 2.1 Persepsi daya tahan dan tekanan (Musradinur, 2017)

2.1.7 Faktor yang Mempengaruhi Stres

Menurut (Musradinur, 2017), terdapat beberapa faktor yang mempunyai
pengaruh akan stres yakni :

1. Lingkungan
Yang masuk pada stresor lingkungan yakni :

a. Sikap lingkungan, seperti yang kita sadari dimana lingkungan
memainkan pengaruh yang signifikan dan mempengaruhi perilaku setiap
orang dengan cara yang menguntungkan atau tidak menguntungkan bagi
kelompok secara keseluruhan dalam masyarakat. Persyaratan ini dapat
memaksa individu untuk secara konsisten bertindak dengan cara yang
menguntungkan pendapat orang-orang di sekitar mereka.

b. Tuntutan dan sikap keluarga, cotntohnya adalah harapan yang harus
dipenuhi, seperti pencocokan, pemilihan jurusan perguruan tinggi, dan
persyaratan lain yang bertentangan dengan kepentingan individu dan
memberikan tekanan pada mereka.

Perkembangan dari Ilmu Pengetahuan dan juga Teknologi (IPTEK),

contohnya adalah kebutuhan untuk terus-menerus diinformasikan tentang
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peristiwa terkini yang mendorong beberapa orang untuk bersaing
menjadi yang pertama belajar tentang hal-hal baru. Harapan ini juga
didorong oleh rasa malu yang kuat karena dicap gaptek.

2. Diri Sendiri, mencakup atas :

a. Proses internalisasi diri merupakan tuntutan yang harus dilakukan oleh
dividu untuk terus-menerus menyerap sesuatu yang diinginkan sesuai
dengan perkembangan.

b. Kebutuhan psikologis merupakan tuntutan terhadap keingininan yang
ingin dicapai.

3. Pikiran

a. Berhubungan terhadap cara penilaian diri menganai cara untuk
menyesuaikan yang selalu dilaksanakan oleh individu yang memiliki
kaitan.

b. Berkaitan dengan penilaian individu terhadap lingkungan serta

pengaruhnya pada diri dan persepsinya terhadap lingkungan.
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2.1.8 Dampak Stres

Menurut (Musabiq & Karimah, 2018), efek yang bisa ditimbulkan dari

stres yaitu :
1. Dampak Emosi
Sebagian besar dampak emosi yang ditimbulkan yaitu seperti lebih
mudah untuk menangis, mudah untuk tersinggung, mudah marah, dan
mempunyai kondisi hati yang tidak baik saat stres.
2. Dampak Fisik
Dampak fisik yang sering terjadi antara lain merasa lemas dan
kelelahan. Selain itu, hal lain yang dialami yakni dalam bentuk pusing,
kepala sakit, nyeri, pegal pada badan dan otot tegang, gangguan pada
makan, gangguan tidur, mudah sakit, dan gangguan terhadap pencernaan.
3. Dampak Kognitif
Dampak kognitif yang terjadi yaitu pikiran tidak tenang, panik,
bingung, merasakan sulit untuk berkonsentrasi, sering termenung, mudah
lupa, kurang teliti, dan berpikiran negatif. Selain itu, dampak kognitif
akibat stres dapat berpengaruh pada prestasi akademik.
2.1.9 Instrumen Pengukur Stres

1. Deppression Anxiety Stress Scale-42 (DASS-42)

Deppression Anxiety Stress Scale-42 (DASS-42) adalah skala yang
digunakan seseorang untuk mengukur tingkat emosi negatif mereka sendiri,
seperti stres, kekhawatiran, dan depresi. Ada 42 pertanyaan pada DASS-42,
dan 3 divisi komponen pengukuran disertakan, terutama yang mencakup atas

0]
depresi melalui 4 item untuk nomor 3, 5, 10, 13, 16, 17, 21, 24, 26, 31, 34,
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37, 38, 42. Kemudian dilanjutkan dengan kecemasan dengan 14 item pada

nomor 2, 4,7, 9,15, 19, 20, 23, 25, 28, 30, 36, 40, 41 dan stres dengan 14

item pada nomor 1, 6,8, 11, 12, 14, 18, 22,27,29,32,33, 35, 39. Adapun 42

item pertanyaan yang ditanyakan adalah sebagai berikut :

10.

I1.

12.

Saya merasakan dimana diri saya mudah marah disebabkan permasalahan
sepele.

Saya merasakan mulut saya sering terasa kering.

Saya merasa bahwa saya tidak bisa merasakan perasaan positif akan
sebuah kejadian.

Saya merasa sulit dalam bernafas (misal : sering kali terengah-engah
atau tidak bisa bernafas walaupun tidak melaksanakan aktifitas fisik
sebelumnya).

Saya merasa tidak kuat lagi untuk melaksanakan sebuah kegiatan.

Saya merasa memiliki kecendrungan bereaksi secara lebih akan sebuah
situasi.

Saya merasa anggota tubuh saya mudah lemah/goyah (misal : tangan, kaki,
maupun kepala terasa mau copot).

Saya merasa sulit untuk berelaksasi/bersantai.

Saya merasakan diri saya berada dalam situasi yang membuat saya sangat
cemas dan saya akan merasakan sangat lega jika semua ini berakhir.

Saya merasa tidak ada hal yang bisa diharapkan pada waktu yang akan
datang.

Saya mudah merasakan kesal.

Saya merasa sudah mengeluarkan banyak energi karena merasakan cemas.




13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.
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Saya merasa sedih dan juga tertekan.

Saya merasa diri saya tidak sabar ketika mengalami penundaan

(misal : menunggu antrian, kemacetan lalu lintas).

Saya mudah merasa lelah (misal : seperti ingin pingsan).

Saya merasa saya kehilangan minat dalam segala hal.

Saya merasa bahwa saya manusia yang tidak berguna.

Saya merasa mudah tersinggung.

Saya merasa sering berkeringat yang berlebihan

(misal : tangan berkeringat tetapi suhu tubuh/cuaca tidak panas).

Saya merasa mudah takut dengan namun tidak ada alasan yang jelas.

Saya merasa hidup ini tidak berguna.

Saya merasa sulit dalam beristirahat.

Saya merasa sulit dalam menelan.

Saya tidak bisa merasakan kenikmatan dari segala hal yang saya
laksanakan.

Saya merasa detak jantung meningkat setelah melaksanakan aktifitas fisik.
Saya merasa mudah sedih dan hilang harapan.

Saya merasa saya mudah marah.

Saya merasa saya mudah panik.

Saya merasa sulit unruk tenang sesudah sesuatu yang membuat saya
merasa terganggu.

Saya takut dimana diri saya akan dihambatkan oleh tugas-tugas yang tidak
biasa saya laksanakan

Saya merasa saya sulit untuk berantusias dalam segala hal.




32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.
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Saya merasa saya sulit untuk sabar ketikan berhadapan terhadap berbagai
gangguan akan al yang sedang saya laksanakan.

Saya sedang merasa gelisah.

Saya merasa dimana diri saya tidak ada harganya.

Saya tidak bisa maklum akan hal apapun yang menjadi halangan untuk
saya untuk menuntaskan hal yang sedang saya laksanakan.

Saya merasa sangat ketakutan.

Saya merasa tidak mempunyai harapan untuk masa depan.

Saya merasa hidup ini tidak berarti.

Saya merasa diri saya mudah gelisah.

Saya merasa khawatir dengan situasi yang dimana akan membuat saya
menjadi panik dan saya bisa mempermalukan diri saya sendiri.

Saya merasa gemetar (misalnya: pada tangan).

Saya merasa dalam melakukan peningkatan akan inisiatif dalam

melaksanakan sesuatu.

Cara penilaian untuk seluruh item yakni sebagai berikut :

Nilai :

0 = Tidak pernah mengalami

1 = Kadang-kadang mengalami

2 = Sering mengalami

3 = Selalu mengalami

Kejadian dalam 1 minggu

Ohari = Tidak pernah

3-4 hari = Kadang-kadang




5-6 hari = Sering

7 hari full = Selalu

Tabel 2.1 Nilai Skor DASS 42
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Tingkat Keparahan
Gangguan | Normal Ringan Sedang Berat Sangat
Berat
Depresi 0-9 10-13 14-20 21-27 28+
Kecemasan 0-7 8-9 10-14 15-19 20+
Stres 0-14 15-18 19-25 26-33 34+

Sumber : NovoPsych, 2018
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Tabel 2.2 Kuesioner DASS 42 (Stres)

No

Soal Selalu | Sering | Kadang- | Tidak
kadang | Pernah

Menjadi marah
disebabkan suatu hal
kecil/sepele

Cenderung
mengerluarkan
reaksi berlebihan
akan sebuah situasi

Merasakan sulit
untuk bersantai
/berelaksasi

Mudah  merasakan
kesal

Merasa banyak
membuang  energi
disebabkan
kecemasan

2

Tidak sabaran

Mudah tersinggung

=2 =Y

Sulit untuk
beristirahat

Mudah marah

10

Kesulitan untuk
tenang sesudah suatu

yang mengganggu

11

Sulit  mentoleransi
gangguan-gangguan

akan  hal  yang
sedang dilaksanakan

12

Berada pada kondisi
tegang

13.

Tidak bisa maklum
akan hal apapun
yang menjadi
halangan anda dalam
penyelesaian hal
yang sedang anda
laksanakan

14

Mudah gelisah

Sumber : NovoPsych, 2018
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Adapun interpretasi tingkatan stres pada instrument ini yakni dalam
bentuk normal, sedang, ringan, berat, dan sangat berat dimana nantinya
akan dilaksanakan penentuan mengacu atas raihan skor akhir. Skor akhir
pada DASS-42 dilakukan perhitungan sesuai akan total nilai terhadap
maksimal total skor adalah sebesar 42 (Kusumadewi & Wahyuningsih,
2020).

2. Subjective Units of Distress scale (SUDS)

Subjective Units of Distress scale (SUDS) merupakan salah satu skala
penilaian dari stres yang bisa dinilai sendiri oleh pasien yang mempunyai sifat
self assessment. Adapun skor terhadap skala dari penilaian ini yakni 0-10,
dimana O merupakan relaksasi total dan 10 adalah level stres tertinggi.
Interpretasi dari penilaian ini adalah 0-3 berupa zona hijau atau netral yang
berupa stres normal dalam kehidupan sehari-hari. Penilaian 4-6 merupakan
zona kuning atau stres sedang, an skor 7-10 adalah zona merah atau tingkatan
dari stres yang paling tinggi (Indira, 2017).

3. Student- Life Stress Inventory (SLSI)

Student-Life Stress Inventory (SLSI) merupakan salah satu instrument
yang dikembangkan oleh Charles Gadzella Morris (1994) yang digunakan
untuk melakukan identifikasi stres akademik terhadap mahasiswa. Tes ini
terdiri dari 51 item pertanyaan yang mengklasifikasikan stresor ke dalam ma
kategori (frustrasi, konflik, tekanan, perubahan, dan pemaksaan diri) dan reaksi
ke dalam empat kategori (penilaian psikologis, fisiologis, perilaku, dan

kognitif). Tingkat stres akan dievaluasi berdasarkan skor keseluruhan ketika

setiap item pertanyaan memiliki rentang skor 1 hingga 5, dalam hal ini.
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Semakin banyak poin yang diperoleh, semakin banyak tekanan yang dirasakan
seseorang (Zakiah, 2019).
4. Perceived Stress Scale (PSS-10)

Perceived Stress Scale adalah salah satu kuesioner yang disusun oleh
Sheldon Cohen yang memiliki tingkat validitas dan reliabilitas yang tinggi.
Pada kuesioner tersebut mempunyai sepuluh hal yang ditanyakan yakni
mencakup atas empat pertanyaan positif dan enam pertanyaan yang negatif.
Setiap pertanyaan yang diajukan skor mulai 0-4. Adapun tingkatan stres akan
diketahui sesuai akan nilai dari tal skor yang diraih. Total skor 13
menunjukkan tingkatan dari stres masih berada pada nilai rata-rata atau masih
dalam batas normal, sedangkan skor sekitar 20 atau lebih menunjukkan
terdapat stres yang berat (Indira, 2017) .

2.2 Glukosa Darah

2.2.1 Definisi Glukosa Darah

Glukosa adalah sumber stres utama pada organisme hidup dan
fungsinya akan dikontrol oleh insulin dan juga merupakan produk terakhir
dari metabolisme karbohidrat. lukosa darah juga diartikan sebagai suatu
istilah yang menunjuk kepada kadar gula darah yang konsentrasinya diatur
oleh tubuh (Anizar, 2018).

Glukosa darah adalah suatu gula monosakarida yang merupakan
karbohidrat terpenting yang digunakan sebagai sumber utama dalam tubuh.
lajn itu, glukosa darah juga merupakan produk akhir dan merupakan

sumber utama organisme hidup yang kegunaannya akan dikontrol oleh

insulin (Putra er al., 2017).
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Glukosa darah merupakan sumber energi penting untuk semua sel
dalam tubuh manusia, bertindak sebagai sumber karbon untuk sintesis yang
dominan akan endogen yaitu faktor humoral seperti hormon insulin,
kortisol, glukagon serta sistem reseptor di otot dan sel hati (Putra et al.,
2017).

2.2.2 Metabolisme Glukosa Darah

Tujuan utama dari glukosa yang dibuat oleh karbohidrat dalam
makanan yang dikonsumsi adalah untuk bahan bakar otak, yang
membutuhkan 100-125 gram glukosa setiap hari. Glukosa ekstra kemudian
akan disimpan sebagai lemak sementara glukosa mengisi glikogen hati.
Karbohidrat melalui proses yang disebut hidrolisis selama pencernaan
makanan di mulut, usus, dan perut. Hasil akhir dari proses pencernaan
adalah campuran monosakarida antara lain glukosa, fruktosa, galaktosa,
manosa, dan lain-lain. Setelah penyerapannya melalui dinding usus, zat-zat
ini selanjutnya akan diangkut ke hati oleh darah (Effendy, 2018).

Metabolisme glukosa akan memperoleh hasil yaitu berupa asam laktat,
asam piruvat, dan asetilkoenzim A (asetil-KoA) yang bisa memberikan hasil
berupa suatu crgi. Glukosa dapat disimpan sebagai glikogen, polimer
yang terdiri dari residu glukosa berbeda yang dapat dilepaskan dan
kemudian diubah kembali menjadi glukosa, di otot atau hati. Selanjutnya,
hati dapat mengubah glukosa melalui jalur metabolisme tambahan menjadi
asam lemak yang disimpan sebagai trigliserida atau asam amino yang dapat
digabungkan untuk menghasilkan protein. Hati juga dapat berperan dalam

mendistribusikan glukosa untuk menghasilkan energi karena volume besar
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dan kelimpahan enzim untuk berbagai konversi metabolisme. Glukosa
menyediakan sebagian besar energi yang dibutuhkan untuk fungsi sel dan
jaringan (Anizar,2018).

Seluruh proses oksidasi glukosa terjadi dalam dua tahap, yang pertama
adalah anaerobik dan melibatkan pemecahan glukosa menjadi asam piruvat
melalui proses glikolisis. Tahap kedua kemudian aerobik, yang bertujuan
mengoksidasi asam piruvat untuk menghasilkan H20, CO2, dan energi.
Dalam kasus di mana jumlah glukosa yang diserap dari makanan tidak
mencukupi, hati akan menghancurkan glikogen untuk menjaga kadar
glukosa darah tetap stabil (Effendy, 2018).

Homeostasis glukosa ialah suatu keadaan tubuh untuk mempertahankan
kadar glukosa darah yang memiliki fungsi untuk mencegah terjadinya
kekurangan maupun kelebihan glukosa darah dalam tubuh. Kekurangan
glukosa darah dalam tubuh disebut juga dengan oglikemia. Hipoglikemia
dapat dicegah dengan pelepasan glukosa dari besarnya simpanan glikogen
hati melalui jalur glikogenolisis dan sintesis glukosa dari gliserol, laktat, dan
asam amino dihati dengan melalui jalur glukonoegenesis dan melalui
pelepasan asam lemak dari simpanan jaringan adiposa apabila pasokan
glukosa tidak mencukupi. Selain itu, Kelebihan glukosa darah dalam tubuh
disebut juga dengan hiperglikemia. Hiperglikemia dapat dicegah dengan
perubahan glukosa menjadi glikogen dan perubahan glukosa menjadi

triasilgliserol di jaringan adiposa (Putra et al., 2017).
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2.2.3 Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kadar Glukosa Darah

Menurut (Dewi & Widya, 2018), faktor-faktor yang mempengaruhi kadar
glukosa darah yaitu sebagai berikut :
1. Aktifitas Fisik

Aktivitas fisik merupakan salah satu yang dapat mempengaruhi kadar
glukosa dalam darah. Pemakaian glukosa oleh otot akan memberikan
peningkatan ketika tingginya aktivitas tubuh yang dilakukan. Ketika tubuh
tidak dapat mengkompensasi kebutuhan glukosa yang tinggi akibat aktivitas
fisik yang berlebihan maka akan menyebabkan rendahnya kadar glukosa
dalam tubuh (hipoglikemia). Begitupun sebaliknya, apabila kadar glukosa
darah melebihi batas kemampuan tubuh untuk menimpannya disertai
dengan kurangnya aktifitas fisik yang dilakukan, maka akan menyebabkan
tingginya kadar glukosa darah dalam tubuh (hiperglikemia).

2. Konsumsi Karbohidrat

Karbohidrat merupakan salah satu makanan penting yang dibutuhkan
tubuh. Sebagian besar karbohidrat yang kita makan terdiri dari polisakarida,
yang tidak dapat diserap tubuh secara langsung. Oleh karena itu, agar
karbohidrat dapat diserap melalui mukosa saluran pencernaan, karbohidrat
harus diubah terlebih dahulu menjadi bentuk yang lebih sederhana.

Glukosa monosakarida membentuk sebagian besar karbohidrat yang
diserap ke dalam aliran darah dari makanan. Hati akan mengubah gula

tambahan menjadi glukosa.
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3. Dehidrasi

Dehidrasi adalah suatu keadaan dimana tubuh kekurangan cairan
sampai pada titik dimana keseimbangan air menjadi negatif. Untuk
mengimbanginya, tubuh akan mengaktifkan sistem renin-angiotensin.
Angiotensin Il kemudian akan memicu pelepasan vasopresin yang memiliki
efek meningkatkan penyerapan air tubuh pada tubulus ginjal.

Vasopresin tidak hanya membantu tubuh menahan air, tetapi juga
mempengaruhi bagaimana glukosa dimetabolisme. Karena memiliki
reseptor di pulau Langerhans di hati dan pankreas, vasopresin dapat
meningkatkan kadar glukosa darah melalui glukomeogenesis dan pelepasan
glukagon.

4. Penggunaan Obat

Obat antipsikotik dan steroid adalah dua contoh dari banyak obat-
obatan yang dapat berdampak pada kadar glukosa darah. Meskipun
mekanisme spesifik tidak diketahui, penggunaan obat antipsikotik terkait
dengan prevalensi hiperglikemia yang lebih tinggi. Ini mungkin hasil dari
penambahan berat badan yang disebabkan oleh resistensi insulin.

Dikarenakan steroid dapat mengubah berbagai aktivitas sel dalam
tubuh, mereka memiliki efek yang sangat bervariasi. Salah satunya adalah
bagaimana steroid mempengaruhi bagaimana protein, karbohidrat, dan lipid
dimetabolisme. Mekanisme aksi yang sama mengatur aksi steroid alami dan
sintetis dalam tubuh.

5. Siklus Menstruasi
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Terdapat sebuah kepercayaan dimana variasi kadar glukosa darah
disebabkan oleh fluktuasi hormon selama siklus menstruasi. Eeningkatan
kadar progesteron dapat menyebabkan resistensi insulin, yang
meningkatkan kadar glukosa darah pada rentang yang khas. Kadar glukosa
darah mungkin lebih rendah dari normal karena peningkatan sensitivitas
terhadap insulin yang dapat disebabkan oleh kadar estrogen yang tinggi.
Sebelum menstruasi, peradangan ringan juga dapat dikaitkan dengan
perubahan kadar gula darah.

6. Keadaan Sakit

Berbagai macam jenis penyakit dapat mempengaruhi kadar glukosa di
dalam darah, salah satu diantaranya adalah tirotoksikosis dan penyakit
metabolisme diabetes mellitus.

Tirotoksitosis merupakan respons jaringan tubuh yang disebabkan
karena adanya pengaruh metabolik hormon tiroid yang berlebihan. Selain
itu, tirotoksikosis juga dapat menaikkan kadar glukosa darah dengan melalui
efek hormon tiroid terhadap metabolisme karbohidrat. Hormon tiroid dapat
meningkatkan  proses  glukoneogenesis, meningkatkan kecepatan
penggunaan glukosa oleh sel, meningkatkan sekresi insulin, serta
meningkatkan kecepatan absorpsi saluran cerna.

7. Stres

Stres neurogonik maupun stres fisik ini memberikan ransangan akan
sekresi hormon adrenocorticotropic hormone (ACTH) oleh kelenjar
hipofisis anterior. Kelenjar adrenal kemudian akan dirangsang oleh ACTH,

menyebabkan mereka melepaskan hormon kortisol adrenokortikoid. Kadar
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glukosa darah kemudian akan meningkat sebagai akibat dari hormon
kortisol.
8. Usia
Semakin bertambahnya usia, penurunan fungsi tubuh dan perubahan
fisik akan menimbulkan pengaruh akan konsumsi dan diserapnya zat gizi.
Berbagai penelitian memperlihatkan dimana mayoritas dari permasalahan
gizi untuk wusia lanjut yakni permasalahan gizi berlebih dan
obesitas/kegemukan yang menyebabkan munculnya penyakit degenerative
salah satunya adalah penyakit diabetes mellitus.
0. onsumsi Alkohol
Mengkonsumsi alkohol dikaitkan dengan hipoglikemia. Pada sebagian
pecandu alkohol mengalami hipoglikemia yang disebabkan karena
gangguan metabolisme glukosa. Metabolisme alkohol (etanol) melibatkan
enzim alkohol dehidrogenase (ADH) yang terdapat di hati. Proses
perubahan etanol menjadi asetaldehid akan menghasilkan zat reduktif yang
berlebihan pada hati, terutama NADH. Adanya peningkatan NADH akan
mengganggu proses glikogenolisis. Selain itu, alkohol juga dapat
mengganggu kerja enzim yang memiliki peran dalam proses

glukoneogenesis.




27

2.2.4 Hormon yang Mempengaruhi Kadar Glukosa Darah

1.

Hormon Insulin
Sel beta pulau Langerhans membuat hormon insulin di pankreas. Insulin
berfungsi sebagai pengangkut glukosa, mengantarkannya ke sel. Tanpa
insulin, glukosa tidak dapat masuk ke dalam sel dan akan tetap berada
dalam aliran darah. Kadar glukosa darah bisa turun karena insulin.
Transportasi glukosa ke dalam sel lemak dalam bentuk asam laktat dan -
gliserofosfat adalah fungsi penting lain dari insulin. Akibatnya, asam lemak
akan dilepaskan dari jaringan adiposa saat kadar insulin darah turun.
(Purwaningsih & Supriyanto, 2017).
Hormon Glukagon
Hormon glukagon diproduksi di dalam pankreas oleh sel-sel alfa pulau
langerhans. Hormon glukagon ini dapat meningkatkan kadar glukosa
dengan cara meningkatkan pembebasan glukosa dari glikogen. Bila kadar
glukosa darah mengalami penurunan maka glukagon akan disekresi,
glukagon inilah yang akan memberi pacuan akan mobilisasi glikogen
(glikogenolisis) dan glukogenolisis yang membuat kadar glukosa dari darah
akan mengalami peningkatan kembali untuk dipakai menjadi sumber energi
(Purwaningsih & Supriyanto, 2017).
Hormon Pertumbuhan

Hormon pertumbuhan adalah suatu hormon yang dihasilkan oleh

hipofisis anterior yang mempunyai efek metabolik untuk melawan kerja
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insulin. Hormon pertumbuhan memiliki fungsi untuk meningkatkan kadar
glukosa darah (Jose et al.,2017).

Hormon Tiroid

Hormon tiroid adalah suatu hormon yang memiliki peranan penting
dalam tubuh karena keberadaannya dapat mempengaruhi tiap sel dan organ
dan juga merupakan pengendali utama dalam proses metabolisme. Hormon
tiroid diciptakan oleh kelenjar tiroid yang mana dilarutkan pada lemak.
Hormon ini berhubungan terhadap laju metabolisme, oksidasi glukosa, serta
memiliki efek untuk meningkatkan kadar glukosa darah (Sataloff er al.,
2018).

Hormon Epinetrin

Hormon epinefrin adalah hormon yang disintesis pada kelenjar adrenal
bagian medulla oleh sel-sel kromafin. Hormon epinefrin berfungsi untuk
mengatur metabolisme glukosa terutama saat keadaan stres. Hormon ini
dapat menyebabkan kadar glukosa darah meningkat (Sumiatun &
Triwahyuningsih, 2019)

Hormon Somatostatin

Hormon somatostatin adalah hormon yang dihasilkan gdalam sel D
pankreas. Hormon somatostatin dapat menyebabkan kadar glukosa darah
mengalami peningkatan (Engel, 2019).

Hormon Kortisol
Hormon kortisol adalah hormon yang diproduksi oleh korteks adrenal.
Produksi hormon ini diatur oleh hipofisa berupa pengeluaran Adreno

corticotrophine hormone (ACTH). Hormon kortisol dapat menyebabkan
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kadar glukosa dari darah mengalami peningkatan melalui mensintesis
glukosa dari asam amino (Setiyono et al., 2019).
Hormon ACTH
Hormon ACTH atau disebut juga adenocorticotrophin hormone adalah
hormon yang diproduksi di kelenjar hipofisis anterior. Hormon ACTH bisa
menyebabkan kadar glukosa dari darah mengalami peningkatan (Yuliana,

2019).
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2.2.5 Metode Pemeriksaan Kadar Glukosa Darah

1.

Metode Glucose Oxsidase-Peroxidase Aminoantypirin (GOD-PAP)

Metode GOD-PAP adalah cara penentuan glukosa darah dari bahan
plasma maupun serum dengan cara enzimatik menggunakan Glukosa
Oksidase Para Amino Phenazone yang akan menghasilkan warna merah
yang kemudian diukur menggunakan fotometer dengan panjang gelombang
546 nm (Hilda et al., 2017). Pemeriksaan dengan metode GOD-PAP lebih
sering digunakan di laboratorium untuk pemeriksaan glukosa. Hal ini
dikarenakan metode ini dianggap mempunyai tingkat teliti yang tinggi
sehingga dapat memberikan hasil yang lebih tepat serta akurat. Alat yang
dipakai pada pengecekan ini adalah spektrofotometer (Subiyono et al.,
2016).

Metode Point of Care Testing (POCT)

Metode POCT adalah cara menentukan jumlah glukosa darah dengan
menggunakan sampel darah lengkap serta memakai stik yang mempunyai
prinsip pengcekan memakai teknik deteksi elektrokimia, dengan
menggunakan arus listrik yang diciptakan kemudian dijadikan sinyal listrik
oleh detektor yang akan dilakukan penerjemahan sejalan dengan jumlah

glukosa yang terdapat pada sampel (Hilda et al., 2017).

2.2.6 Klasifikasi Pemeriksaan Kadar Glukosa Darah

Ada berbagai macam pengecekan jumlah glukosa darah pada saat
pengecekan. Pengambilan sampel darah yang dilaksanakan sewaktu-waktu

disebut sebagai glukosa darah sewaktu (GDS), glukosa darah puasa (GDP),

serta glukosa darah 2 jam post prandial (2JPP) (Anita, 2018).
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Glukosa Darah Sewaktu/acak

Ialah parameter pengecekan kadar glukosa darah yang dilaksanakan
sewaktu-waktu tanpa harus disertai puasa atau melihat makanan terakhir
yang telah dimakan. Pemeriksaan la darah sewaktu umumnya juga
digunakan untuk tes skrining penyakit diabetes mellitus. Adapun nilai
rujukan jumlah glukosa darah sewaktu yaitu <200 mg/dl (Fahmi et al.,
2020).
Glukosa Darah Puasa

Merupakan salah satu parameter pemeriksaan kadar glukosa darah yang
dapat diukur setelah pasien berpuasa setidaknya 8 jam. Pemeriksaan gula
darah puasa umumnya juga digunakan untuk pasien stroke iskemik akut.
Adapun nilai rujukan kadar glukosa darah puasa yaitu 70-100 mg/dl
(Andreani et al.,2018).
Glukosa Darah 2 Jam Post Prandial

Adalah parameter pemeriksaan kadar glukosa darah yang diperoleh dari
pengukuran glukosa darah 2 jam setelah melakukan oral glucose tolerance
test (menggunakan asupan yang mengandung ekuivalen 75g glukosa
anhidrous yang dilarutkan dalam air atau sebesar 300 kkal) (Darah et al.,
2016). Tujuan dari pemeriksan gula darah 2 jam post prandial ini adalah
untuk mengetahui kadar glukosa agar lebih akurat. Adapun nilai rujukan
kadar glukosa darah untuk glukosa darah 2 jam post prandial adalah < 140

mg/dl/2 jam (Maulidiyanti, 2017).
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@
2.2.7 Penyakit yang Berhubungan dengan Kadar Glukosa Darah

Penyakit yang berkaitan dengan jumlah glukosa darah yaitu sebagai

berikut :
1. Hipoglikemia

Hipoglikemia ialah suatu keadaan ketika jumlah glukosa darah berada
dibawah nilai normal. Hipoglikemia ditandai dengan jumlah glukosa darah
yang <70 mg/dl (<4,0 mmol/L). Gejala hipoglikemia dikategorikan menjadi
autonom dan neuroglikopenia. Autonom merupakan gejala yang terjadi
akibat dari terjadinya aktivasi sistem simpato-adrenal schingga terjadi
perubahan persepsi fisiologi. Autonom ditandai dengan gemetar,
berkeringat, palpasi, mual, dan gelisah. Sedangkan hipoglikemia yang kedua
yaitu neuroglikopenia yang merupakan gejala yang berhubungan langsung
terhadap otak apabila terjadi kekurangan glukosa darah. Neuroglikopenia
ditandai dengan kesulitan dalam berkonsentrasi, lesu, bingung, pandangan
kabur, vertigo, dan diplopia (Rusdi, 2020).

2. Hiperglikemia

Hiperglikemia adalah suatu keadaan ketika kadar glukosa darah berada
diatas nilai normal. Hiperglikemia ditandai dengan kadar glukosa darah
diatas 200 mg/dl. Penyebab hiperglikemia belum diketahui secara pasti
tetapi seringkali dihubungkan dengan kurangnya insulin dan faktor
predisposisi yaitu seperti umur, genetik, serta obesitas. Selain itu,
hiperglikemia ditandai dengan adanya polidipsi (sering merasa haus),

poliphagia (sering merasa lapar), dan poliura (sering buang air kecil), serta
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pandangan yang kabur dan mengalami kelelahan yang parah (Plasma et al.,
2018).
23 Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Glukosa Darah

Menurut (Siregar & Hidajat, 2017), Stres dapat menjadi faktor yang
sangat berpengaruh terhadap terkontrolnya kadar glukosa darah, hal ini
karena tingkat stres yang tinggi dengan kurangnya cara untuk mengendalikan
stres tersebut dapat menjadi penyulit dalam pengontrolan kadar glukosa
darah.

Berdasarkan data yang didapat dari peneliti terdahulu yang dilakukan
pada ahasiswa tingkat 3 program studi DIII TLM di Poltekkes Kemenkes
Palembang pada tahun 2021 yang dilakukan pada sampel penelitian yang
berjumlah 40 orang dengan menggunakan metode GOD PAP menunjukkan
bahwa rata-rata tingkat stres normal dengan kadar glukosa darah serum yaitu
sebesar 3 mg/dl untuk standar deviasi 11 mg/dl. Rerata tingkat stres ringan
dengan kadar glukosa darah serum yaitu sebesar 2 mg/dl untuk standar
deviasi 11 mg/dl. Rata-rata tingkat stres sedang dengan kadar glukosa darah
serum yaitu sebesar 83 mg/dl untuk standar deviasi 15 mg/dl. Rerata tingkat
stres berat dengan kadar glukosa darah serum yaitu sebesar 81 mg/dl untuk
standar deviasi 9 g/dl. Dari penelitian tersebut hasil pengujian Anova
didapatkan p-value = 0.98 atau >0.05. Hal ini menunjukkan bahwa tidak ada
keterkaitan antara tingkat stres dengan kadar glukosa darah pada mahasiswa
tingkat prograrn studi DIII TLM di Poltekkes Kemenkes Palembang pada

tahun 2021 (Rachman, 2018).
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Berdasarkan hasil penelitian terdahulu yang dilakukan pada mahasiswa
Rekognisi Pembelajaran Lampau (RPL) Jurusan Keperawatan Angkatan 11 di
Poltekkes Kemenkes Palangkaraya pada tahun 2019 yang dilakukan pada
sampel penelitian yang berjumlah 30 orang dengan menggunakan metode
POCT menunjukkan bahwa sponden yang mengalami stres ringan (58,3%)
mempunyai jumlah glukosa darah yang normal yaitu jumlahnya 7 orang, serta
sebagian besar responden yang mengalami stres sedang (85,3%) mempunyai
jumlah glukosa darah yang tinggi yaitu berjumlah 23 orang. Dari penelitian
tersebut didapatkan hasil analisis memakai pengujian chi square, hasil analisis
tersebut menunjukkan nilai yang signifikan yaitu p-value 0,016 atau <0,05
yang memiliki arti bahwa ada keterkaitan yang erat antara stres dengan
jumlah glukosa darah sewaktu pada mahasiswa Rekognisi Pembelajaran

Lampau (RPL) Jurusan Keperawatan Angkatan Il di Poltekkes Kemenkes

Palangkaraya (Sari, 2019).




BAB 3
KERANGKA KONSEPTUAL

3.1 Kerangka Konseptual

Faktor yang

mempengaruhi

kadar glukosa

darah :

1. Aktivitas fisik

2. Konsumsi
karbohidrat

3. Dehidrasi

4. Penggunaan

Normal 0-14

Ringan 15-18

LA R R R LNERENERNLNERNERBENRESH;HRSRS.ERREHRSES:.SEH]S}J
EEEEESEEESEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

obat
msmsmsssssmsssm=msmn; 5. Siklus Sedang 19-25
E Faktor yang E menstruasi
= mempengaruhi stres : 1 6. Keadaan sakit [
* 1. Lingkungan . . S_tl‘f:s | Berat 26-33
= 2. Diri Sendiri E
= 3. Pikiran . E 8. Usia . S b
‘IIIIIIIIIIIIIIIIIIIII : g_KonSumSi : angﬂt erat
Kadar glukosa darah : Normal
1. Sewaktu/acak GDA <200 mg/dl
= 2. Puasa . Tingei
: 3. 2 jam post : GDA >200 mg/dl
= prandial .

gambar 3.1 Kerangka Konseptual Penelitian “Hubungan Tingkat Stres dengan
Kadar Glukosa Darah pada Mahasiswa Semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes
ICMe Jombang”

Keterangan :

:Variabel yang diteliti

i :Variabel yang tidak diteliti

—— :Mempengaruhi
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3.2 Penjelasan Kerangka Konsep
Stres disebabkan oleh beberapa faktor diantaranya yaitu lingkungan, diri
sendiri dan pikiran. Stres dapat mempengaruhi kadar glukosa darah. Adapun
faktor yang mempengaruhi kadar glukosa darah yaitu aktifitas fisik, konsumsi
karbohidrat, dehidrasi, penggunaan obat, siklus menstruasi, keadaan sakit,
stres, usia, dan mengkonsumsi alkohol. Pada gambar 3.1 dijelaskan bahwa
tingkat keparahan stres berdasarkan nilai skor DASS 42 terbagi menjadi
tingkat normal dengan nilai 0-14, tingkat ringan dengan nilai 15-18, tingkat
sedang dengan nilai 19-25, tingkat berat dengan nilai 26-33, dan sangat berat
dengan nilai 34+. Kemudian kadar glukosa darah terbagi menjadi 3 yaitu
kadar glukosa darah sewaktu/acak, puasa, dan 2 jam post prandial. Kadar
glukosa darah yang diteliti pada penelitian ini adalah jumlah glukosa darah
sewaktu/acak dengan nilai normal DA <200 mg/dl, dan tinggi GDA >200
mg/dl.
3.3 Hipotesis Penelitian
Hipotesis yang akan dibuktikan kebenarannya dalam penelitian ini adalah :
H: : Ada hubungan antara tingkat stres dengan kadar glukosa darah pada

mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM Di ITSKes ICMe Jombang.




BAB 4
METODE PENELITIAN

4.1 Jenis dan Rancangan Penelitian

Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah
menggunakan penelitian kuantitatif berupa penelitian korelasi spearman rank
yang mengkaji hubungan antar variabel. Sedangkan rancangan penelitian
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu memakai cross sectional, yakni
pengumpulan data yang dilaksanakan serentak pada satu waktu, terhadap
variabel dependen dan independen diobservasi pada waktu yang bersamaan
(Sataloft ef al., 2018). Pada penelitian ini peneliti ingin mengetahui hubungan
tingkat stres dengan kadar glukosa darah pada mahasiswa semester 6 prodi
D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang.

4.2 Waktu dan Tempat Penelitian
4.2.1 Waktu Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Maret sampai dengan bulan

Agustus 2022.
4.2.2 Tempat Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan di kampus B ITSKes ICMe Jombang.
43 Populasi Penelitian, Sampel, dan Sampling
4.3.1 Populasi Penelitian

Menurut Silaen (2018:87) “Populasi merupakan keseluruhan dari suatu
objek atau individu yang memiliki karakteristik (sifat-sifat) tertentu yang
akan diteliti. Selain itu, populasi juga diartikan sebagai universum (universe)

yang berarti keseluruhan, yaitu dapat berupa benda hidup atau benda mati”.
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Adapun populasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah seluruh
mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang yang
berjumlah 36 orang.

43.2 Sampel

Menurut Silaen (2018:87) “Sampel merupakan sebagian dari populasi
yang diambil dengan cara tertentu untuk diukur atau diamati karateristiknya”.
Dalam penelitian ini sampel yang digunakan yaitu sebagian dari mahasiswa
semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang yang berjumlah 26
orang.

4.3.3 Sampling

Menurut  Sugiyono (2018:131) “Sampling merupakan teknik
pengambilan sampel dimana terdapat berbagai teknik sampling yang
digunakan untuk menentukan sampel yang akan digunakan dalam suatu
penelitian”.

Menurut Sugiyono (2018:81) “Simple random sampling merupakan
teknik pengambilan sampel secara acak dimana setiap populasi memiliki
peluang yang sama untuk dijadikan sampel”. Adapun teknik pengambilan
sampel yang digunakan dalam penelitian ini yaitu probability sampling

dengan jenis simple random sampling.
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4.4 Kerangka Kerja (Frame Work)

Penyusunan Proposal

v

Populasi
Seluruh mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang
yang berjumlah 36 orang.

v

Sampel
Sebagian mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang
yang berjumlah 26 orang

v

Sampling : Simple Random sampling

v

Desain Penelitian
Korelasi dengan pendekatan cross sectional

y

v

¥

Variabel Independent
Tingkat stres

Variabel Dependent
Kadar glukosa darah

v

v

Pengumpulan Data
Kuesioner

Pengumpulan Data
Glukometer

Pengolahan Data

Y

Editing, Coding, Data entry, Scoring, Tabulating «

v

Analisa Data : Uji Korelasi Spearman Rank o 0.05

|

Hasil dan Pembahasan

}

Kesimpulan dan Saran

Gambar 4.1 Kerangka Kerja “Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Glukosa
Darah pada Mahasiswa Semester 6 Prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang”
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4.5 Variabel dan Definisi Operasional Variabel

4.5.1 Variabel Penelitian

Variabel penelitian merupakan ciri, sifat, atau ukuran yang dipunya oleh
seseorang atau sesuatu yang bisa dijadikan pembeda antara yang satu dengan
yang lainnya (Sataloff et al., 2018). Adapun variabel yang digunakan pada
penelitian ini yakni :

1. Variabel Independen (Bebas)

Variabel independen merupakan variabel yang memberikan pengaruh
atau nilainya berdampak ke variabel lain (Nursalam, 2016). Variabel
independent pada penelitian ini yaitu tingkat stres pada mahasiswa semester 6
prodi D3 TLM.

2. Variabel Dependen (Terikat)

Variabel Dependen merupakan variabel yang diperhatikan dan dilakukan
pengukuran untuk melihat ada tidaknya keterkaitan dari variabel bebas
(Nursalam, 2016). Variabel dependent pada penelitian ini yaitu jumlah

glukosa darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM.




4.5.2 Definisi Operasional Variabel
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Tabel 4.1 Definisi Operasional keterkaitan tingkat stres dengan jus§flah glukosa
darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang

Variabel Definisi Parameter Alat Ukur Skala Skor
Operasional Data
Variabel | Gangguan Depression Kuesioner | Ordinal | Skor :
independe | tubuh dan | Anxiery Sstres | dengan Tidak
tyaitu pikiran  yang | Scale (DASS | menggunak pernah : 0
tingkat dialami  oleh | 42) an Kadang-
stres pada | mahasiswa 1. Mudah | instrument kadang: 1
mahasisw | semester 6 | marah/gelisah | Depression Sering : 2
a semester | disebabkan oleh | 2. Reaksi | Anxiety Selalu : 3
6  prodi | faktor tugas | berlebihan Sstres Scale Kriteria :
D3 TLM | akhir yang | terhadap (DASS 42) 1. Normal
harus situasi meliputi 14 :0-14
diselesaikan 3. Kesulitan | pertanyaan. 2.Ringan :
tepat pada | untuk rileks 15-18
waktunya dan | 4. Mudah 3. Sedang
sulitnya kesal 1 19-25
bertemu  dan | 5. Energi yang 4. Berat :
bertatap muka | terbuang 26-33
secara langsung | percuma 5.Berat
dengan 6. Sekali
pembimbing. Ketidaksabara 34+
n
7. Tegang
Variabel | Kadar glukosa | Kadar  gula | Glukometer | Ordinal | Krfferia :
Dependen | darah yang | darah sewaktu 1. Tinggi :
t yaitu | dilakukan (mg/dl). GDA
kadar setiap  waktu >200
glukosa sepanjang hari mg/dl.
darah tanpa 2. Normal
pada memperhatikan :
mahasisw | makanan GDA
a semester | terakhir  yang <200
6  prodi | dimakan  dan mg/dl.
D3 TLM | kondisi tubuh
orang tersebut
yang  diambil
melalui
pembuluh darah

kapiler.
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4.6 Pengumpulan Data

4.6.1 Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian merupakan alat untuk mengumpulkan, mengolah,
menganalisa dan menyajikan data-data secara sistematis serta objektif dengan
tujuan memecahkan suatu persoalan atau menguji suatu hipotesis (Nasution,
2017).

Instrumen yang digunakan untuk mengukur tingkat stres adalah dengan
menggunakan instrumen kuesioner Depression Anxiety Stress Scale 42
(DASS 42) namun untuk jumlah glukosa darah yaitu dengan memakai alat
glukometer.

Adapun instrumen yang dipakai untuk mengumpulkan data pada
penelitian ini yakni:

1. Instrumen pengukuran tingkat stres

Instrumen yang digunakan dalam pengumpulan data untuk mengukur
tingkat stres yaitu dengan menggunakan instrumen kuesioner Depression
Anxiety Stress Scale 42 (DASS 42) yang diterapkan melalui rmat rating
scale (skala penilaian). Tingkat stres pada penelitian ini yaitu bisa normal,
ringan, sedang, berat, dan sangat berat. Untuk mendapatkan informasi
tingkatan stres tersebut maka akan dilengkapi dengan banyaknya soal ialah
14 pertanyaan. Setelahnya responden memberikan jawaban pertanyaan

2
melalui pemberian tanda check list (V) pada jawaban yang akan dipilih

untuk pertanyaan yang ada di dalam kuesioner.
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2. Instrumen pengukuran kadar glukosa darah
Instrumen yang dipakai dalam mengetahui kadar glukosa darah pada
penelitian ini ialah dengan memakai alat glukometer yang telah dilakukan
kalibrasi serta lembar observasi.

4.6.2 Alat dan Bahan

a. Alat dan bahan pemeriksaan tingkat stres
1. Lembar kuesioner
2. Bolpoin
b. Alat dan bahan pemeriksaan kadar glukosa darah
Alat :
1. Glukometer
2. Lancet
Bahan :
1. Handschoen
2. Jarum
3. Kapas alkohol 70%
4. Sampel whole blood (darah kapiler)
5. Strip
6. Wadah limbah infeksius

4.6.3 Prosedur penelitian

a. Prosedur penelitian pemeriksaan tingkat stres

1. Peneliti meminta izin penelitian ke ITSkes ICMe Jombang.




2.
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Peneliti meminta izin kepada calon responden tentang penelitian dan bila
bersedia menjadi responden dipersilahkan untuk menandatangani

informed consent.

. Peneliti memberikan kepada responden Kuesioner DASS 42, yang

kemudian responden diminta untuk mengisi sesuai dengan apa yang
dialami dan dirasakan dengan mengisi jawaban dengan menggunakan
checklist (V) pada setiap pertanyaan, dan dikumpulkan oleh peneliti
setelah selesai.

Kuesioner yang telah diisi diberikan kepada peneliti, yang kemudian
diberi kode dan ditambahkan hasilnya untuk menentukan skor yang

diperoleh dari setiap responden.

b. Prosedur penelitian pemeriksaan kadar glukosa darah

1.

2.

Peneliti meminta izin penelitian ke ITSkes ICMe Jombang.
Peneliti meminta izin kepada calon responden tentang penelitian dan bila
bersedia menjadi responden dipersilahkan untuk menandatangani

informed consent.

. Peneliti menyiapkan alat glukometer.

. Jarum dimasukkan kedalam lancet dan ditentukan nomor di lancet

disesuaikan dengan tebalnya kulit pasien.

. Chip khusus untuk pengecekan glukosa dipasang pada alat glukometer

sesuai tempatnya (sesuai alat glukometer).

. Strip dimasukkan sesuai tempatnya (sesuai alat glukometer).

. Jari kedua/ketiga/keempat pasien dibersihkan dengan memakai kapas

alkohol lalu biarkan sampai kering.
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8. Darah kapiler diambil dengan memakai lancet yang ditusuk pada jari
kedua/ketiga/keempat pasien.
9. Sampel darah kapiler ditambahkan ke dalam strip melalui penempelan
pada bagian khusus pada strip yang menyerap darah.
10. Hasil pengukuran jumlah glukosa darah akan diperlihatkan pada layar.
11. Catat hasil penelitian pada lembar observasi.
12. Strip dicabut dari alat glukometer dan dibuang ke dalam wadah limbah
infeksius.
13. Jarum dicabut dari lancet dan dibuang ke dalam wadah limbah infeksius.
4.7 Teknik Pengolahan dan Analisa Data

4.7.1 Teknik Pengolahan

Setelah data terkumpul dari responden, selanjutnya dilaksanakan
pengolahan data dengan cara sebagai berikut :
1. Editing
Peneliti memeriksa data untuk melihat apakah hasil dari skala tingkat
stres sudah lengkap, apakah responden belum mengisi kuesioner, dan
apakah data tersebut dapat diambil kembali. Namun jika data tersebut tidak
dapat diambil kembali, aka data yang tidak lengkap tersebut akan
diproses atau dimasukkan ke dalam missing data (Sataloff ef al., 2018).
2. Coding
Setelah data telah melalui tahap editing maka selanjutnya akan
dilaksanakan ng ‘kodean” atau “coding”. Coding berfungsi untuk

mengubah data berupa kalimat atau huruf menjadi data angka atau

bilangan (Sataloff et al., 2018).
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Coding dalam penelitian ini yaitu :

1. Responden

Responden 1 =01
Responden 2 =02
Responden 3 =03

2. Tingkat stres

Normal =01
Ringan =02
Sedang =03
Berat =04
Berat sekali =05

3. Kadar glukosa darah
Tinggi =01

Normal =02

3. Data Entry (memasukkan data)

Data entry merupakan kolom yang diisi dengan kode sesuai dengan

jawaban pada setiap pertanyaan (Sataloff et al., 2018).

4. Scoring

Scoring ialah tahapan dimana ditentukan skor atau nilai setiap soal, serta
skor terendah dan tertinggi. Setelah menentukan kode jawaban atau hasil
observasi, tahap ini akan dilakukan agar setiap jawaban atau hasil observasi
setiap responden dapat diberi skor. Jika responden menjawab pertanyaan

dengan jawaban, skornya selalu 3, jika responden menjawab pertanyaan

dengan jawaban yang sering, skornya adalah 2, jika responden menjawab
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pertanyaan dengan jawaban sesekali, skornya adalah 1, dan jika responden

menjawab pertanyaan dengan jawaban tidak pernah, skornya 0 (Sataloff er
al.,2018).
1. Tingkat stres
Untuk melakukan pengukuran tingkat stres dengan memakai kuesioner
yang mempunyai 14 item pertanyaan.
Pemberian skor :
Tidak pernah :0
Kadang-kadang i1
Sering 12
Selalu i3
Kemudian akumulasi total nilai kuesioner dikonversikan ke 5 kategori
yakni :
1. Normal apabila total nilai kuesioner stres 0-14
2. Ringan apabila total nilai kuesioner stres 15-18
3. Sedang apabila total nilai kuesioner stres -25

4. Berat apabila total nilai kuesioner stres 26-33

5. Berat sekali apabila total nilai kuesioner stres 34+
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2. Kadar gula darah
Untuk mengukur jumlah glukosa darah yaitu dengan menggunakan alat
glukometer yang telah diklasifikasikan menjadi 2 kategori untuk pengendalian
glukosa darah yaitu :
1. Disebut tinggi apabila jumlah gula darah pasien sebesar >200 mg/dl.
2. Disebut normal apabila kadar gula darah pasien sebesar <200 mg/dl.
5. Tabulating
Tabulating merupakan tahap dimana data yang telah terkumpul akan
dimasukkan kedalam bentuk tabel menurut sifat-sifat yang dimiliki (Sataloff et
al.,2018).

Adapun hasil pengolahan data tersebut diinterpretasikan menggunakan skala

kumulatif :

100% = Seluruhnya

76% - 99% = Hampir seluruhnya

51% - 75% = Sebagian besar dari responden
50% = Setengah responden

26% - 49% = Hampir dari setengahnya

1% - 25% = Sebagian kecil dari responden
0% = Tidak ada satupun dari responden

4.7.2 Analisa data

Analisa data dalam penelitian ini adalah analisis bivariant yaitu analisa data
yang digunakan oleh peneliti untuk menerangkan keeratan hubungan antara
dua variabel (Sataloff et al., 2018). Dalam penelitian ini skala yang digunakan

yaitu skala ordinal maka uji statistik yang digunakan adalah uji spearman rank.
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Uji spearman rank adalah pengujian yang meliputi seluruh hipotesis pada
kategori yang mempunyai skala dinal dan ordinal tidak berpasangan
memakai analisa data pengujian spearman rank dengan taraf yang signifikan
yakni o = 0,05 dengan ketentuan :
1. Apabila nilai p value >0,05 maknanya Ho ditolak
2. Apabila nilai p value <005 maknanya Ho diterima
3. Apabila nilai p value =0,05 maknanya Ho ditolak

Apabila value < a (0,05), maka signifikan atau ada kaitan antar variabel,

menurut pedoman untuk memberikan interpretasi koefisien korelasi sebagai

berikut :

Tabel 4.2 Daftar nilai ketentuan hubungan antar variabel

Nilai Kategori
0,00-0,199 Sangat rendah
0.20-0,399 Rendah
0.40-0,599 Sedang
0,60-0,799 Kuat
0,80-0,999 Sangat kuat

Sumber : Sugiyono, 2016




BAB 5

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini dijalankan pada bulan Maret sampai dengan bulan Agustus
2022 di ITSKes ICMe Jombang yang terletak di JI. Halmahera No 33, Kaliwungu,
Kecamatan Jombang, Kabupaten Jombang, Jawa Timur. Instrumen yang
digunakan dalam penelitian ini ialah kuesioner tingkat stres dengan menggunakan
sampel sejumlah 26 responden. Peneliti melaksanakan kajian tingkat stres pada
seluruh sampel dengan cara memberikan kuesioner kepada responden kemudian
dilanjutkan dengan menentukan tingkat stres yang dialami responden. Peneliti
memberikan penjelasan kepada responden mengenai juan dari penelitian dan
tata cara mengisi lembar kuesioner. Klien diminta untuk menandatangani lembar
informed consent. Klien yang setuju menjadi responden dipersilahkan untuk
menjawab pertanyaaan pada lembar kuesioner. Setelah semua pertanyaan dijawab
oleh responden kemudian peneliti meminta kepada spondcn untuk tidak

melakukan aktivitas apapun, selanjutnya peneliti akan mengukur kadar glukosa

darah responden dengan menggunakan glukometer.

g.l Hasil Penelitian
Hasil penelitian yang disajikan pada bab ini ialah dari data yang
dikumpulkan melalui lembar kuesioner tingkat stres dan lembar observasi
pasien glukosa darah dengan menggunakan alat glukometer. Pengolahan data
dalam penelitian ini menggunakan presentase. Hasil penelitian disajikan

dalam bentuk tabel sebagai berikut.
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5.1.1 Data Khusus

1. Distribusi Frekuensi Tingkat Stres

Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Tingkat Stres pada Mahasiswa Semester 6

Prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang.

No Tingkat Stres Frekuensi (f) Persentase (%)
1 Normal 3 115
2 Ringan 3 115
3 Sedang 5 192
4 Berat 11 423
5 Berat Sekali 4 154
Total 26 100.0

Sumber : Data Primer 2022

Berdasarkan tabel 5.1 dapat diketahui bahwa hasil analisis dari 26
mahasiswa memiliki tingkat stres normal sejumlah 3 mahasiswa (11.5%),
stres ringan sejumlah 3 mahasiswa (11.5%), stres sedang sejumlah 5
mahasiswa (19.2%), stres berat sejumlah 11 mahasiswa (42.3%), dan stres
berat sekali sejumlah 4 mahasiswa (15.4%).

2. Distribusi Frekuensi Kadar Glukosa Darah

Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Kadar Glukosa Darah pada Mahasiswa
Sginester 6 Prodi D3 TLM di ITSKes I[CMe Jombang.

No Kadar Glukosa Darah Frekuensi (f) Persentase (%)
| Normal 16 61.5
2 Tinggi 10 38.5
Total 26 100.0

Sumber : Data Primer 2022

Berdasarkan tabel 52 dapat diketahui bahwa hasil analisis dari 26
mahasiswa memiliki kadar glukosa darah normal sejumlah 16 mahasiswa
(61.5%), dan mahasiswa yang memiliki kadar glukosa darah tinggi sejumlah

10 mahasiswa (38.5%).
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3. Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Glukosa Darah

Tabel 5.3 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Glukosa
Darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe

Jombang.
Tingkat Stres Kadar Glukosa Darah Total
Normal Tinggi
f %o f %o f %o
Normal 2 7.7 1 38 3 11.5
Ringan 2 7.7 | 38 3 11.5
Sedang 3 11.5 2 7.7 5 19.2
Berat 6 231 5 192 11 423
Berat Sekali 3 11.5 1 38 4 154
Total 16 61.5 10 38.5 26 100.0
P value =0.54 a=005

Sumber : Data Primer 2022

Berdasarkan tabel 5.3 dapat diketahui bahwa sebagian kecil dari

responden (11.5%) yang mengalami tingkat stres normal mempunyai jumlah

glukosa darah normal sejumlah 2 mahasiswa (7.7%) dan kadar glukosa

darah tinggi sejumlah 1 mahasiswa (3.8%). Sedangkan hampir dari

setengahnya (42.3%) yang mengalami tingkat stres berat mempunyai jumlah

glukosa darah normal sejumlah 6 mahasiswa (23.1%) dan glukosa darah

tinggi sejumlah 5 mahasiswa (19.2%).

Berdasarkan hasil uji Spearman rank didapatkan nilai p value 0.54 atau

>0.05, maka Hi ditolak yang berarti tidak ada hubungan antara tingkat stres

dengan kadar glukosa darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di

ITSKes ICMe Jombang.




53

5.2 Pembahasan

5.2.1 Tingkat Stres pada Mahasiswa Semester 6 Prodi D3 TLM di ITSKes

ICMe Jombang

Berdasarkan hasil penelitian pada tabel 5.1 menunjukkan bahwa dari 26
mahasiswa hampir dari setengahnya crniliki tingkat stres berat. Menurut
peneliti stres yang terjadi pada mahasiswa tingkat akhir dikarenakan
berbagai macam tuntutan yang harus diselesaikan seperti kesibukan untuk
menyelesaikan tugas akhir serta mempersiapkan diri untuk PKL.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan (Caesaria, 2021)
dengan judul keterkaitan jumlah ukosa darah dengan tingkat stres
mahasiswa tingkat 3 Program Studi DIII Teknologi Laboratorium Medis
Poltekkes Kemenkes Palembang dengan sampel penelitian yang berjumlah
40 mahasiswa menunjukkan bahwa sebagian kecil dari responden memiliki
tingkat stres berat.

5.2.2 Kadar Glukosa Darah pada Mahasiswa Semester 6 Prodi D3 TLM di

ITSKes ICMe Jombang.

Hasil penelitian pada tabel 5.2 menunjukkan bahwa dari 26 mahasiswa
sebagian besar dari responden memiliki kadar glukosa darah normal.
Menurut peneliti hal ini terjadi dikarenakan mahasiswa masih dalam rentang
umur yang muda sehingga masih memiliki sistem tubuh yang baik dimana
masa remaja merupakan masa yang produktif dengan berbagai macam
kegiatan aktivitas fisik seperti jogging atau senam, dan berbagai macam

jenis olahraga lainnya yang menyebabkan terjadinya penggunaan glukosa

darah yang tinggi sebagai sumber energi. Hal ini sejalan dengan teori (Arini,
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2019) yang menyebutkan bahwa aktivitas fisik dapat mempengaruhi kadar
glukosa darah agar tetap normal. Penelitian ini tidak sejalan dengan
penelitian (Sari, 2019) dengan judul hubungan stres dengan jumlah gula
darah sewaktu pada mahasiswa rekognisi pembelajaran lampau (RPL)
jurusan keperawatan angkatan II di Poltekkes Kemenkes Palangka Raya
yang dilakukan pada sampel penelitian berjumlah 39 mahasiswa
memperlihatkan bahwa mayoritas dari responden mempunyai jumlah
glukosa darah tinggi. Kemudian, penelitian ini bertentangan dengan
penelitian (Ikhwan er al., 2018) dengan judul hubungan kadar gula darah
dengan tingkat stres pada penderita diabetes mellitus Tipe 2 yang dilakukan
pada sampel penelitian berjumlah 32 responden menunjukkan bahwa
mayoritas dari responden mempunyai jumlah gula darah buruk.

Selain hasil kadar glukosa darah normal juga terdapat hasil hampir dari
setengahnya kadar glukosa darah tinggi. Menurut peneliti hal ini terjadi
karena beberapa faktor salah satunya yaitu mahasiswa menerapkan pola
hidup yang tidak sehat seperti kurangnya waktu tidur. Hal ini sejalan dengan
teori (Arieselia, 2019) yang menyebutkan bahwa kurangnya waktu tidur
dapat menyebabkan meningkatnya aktivitas sistem saraf simpatis sehingga
menyebabkan bertambahnya jumlah glukosa darah melalui penambahan
glukoneogenesis dan glikogenolisis. Aktivitas pada saraf simpatis juga
menginhibisi sekresi insulin oleh sel £ pankreas dan menurunkan
penyerapan glukosa oleh hepar, sehingga menyebabkan peningkatan kadar

glukosa darah.
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?.2.3 Hubungan Tingkat Stres dengan Kadar Glukosa Darah pada
mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe Jombang
Berdasarkan tabel 5.3 bahwa dari 26 mahasiswa hasil pengujian dengan

uji korelasi Spearman rank didapatkan hasil p value 0.54 atau > 0.05, maka
H: ditolak yang berarti tidak ada hubungan antara tingkat stres dengan kadar
glukosa darah pada mahasiswa semester 6 prodi D3 TLM di ITSKes ICMe
Jombang.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian (Arifin, 2020) dengan judul
gambaran kadar glukosa darah puasa pada tingkat stres mahasiswa yang
menyebutkan bahwa tidak terdapat hubungan antara tingkat stres mahasiswa
dengan kadar glukosa darah. Namun demikian, penelitian ini bertentangan
dengan teori (Pratiwi, 2017) yang menyatakan bahwa stres bisa menambah
jumlah glukosa darah karena stres menstimulus organ endokrin untuk
mengeluarkan epinefrin yang berperan ntuk mengubah glikogen (glukosa
yang disimpan dalam sel otot dan hati) menjadi glukosa. Penelitian ini juga
tidak sejalan dengan penelitian (Sari, 2019) dengan judul hubungan stres
dengan jumlah gula darah sewaktu pada mahasiswa rekognisi pembelajaran
lampau (RPL) jurusan keperawatan angkatan II di Poltekkes Kemenkes
Palangka Raya yang menyatakan bahwa ada hubungan yang erat antara stres
dengan kadar glukosa darah.

Menurut peneliti stres tidak mampu untuk menaikkan kadar glukosa
darah pada mahasiswa dikarenakan mahasiswa memiliki pola hidup dan
sistem kekebalan tubuh yang berbeda-beda hingga glukosa darah masih

bisa dikontrol dengan baik.
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