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ABSTRAK 

MODEL KEJADIAN DIABETES MELLITUS TIPE 2 

 

(Studi Observasional Analitik di Wilayah Kerja Puskesmas Kayu Tangi 

Banjarmasin) 

 

Diabetes Mellitus Tipe 2 merupakan penyakit metabolik kronis dengan prevalensi 

yang terus meningkat di dunia, termasuk Indonesia. Puskesmas Kayu Tangi 

menempati 3 besar puskesmas dengan kasus Diabetes Mellitus Tipe 2 terbanyak di 

Banjarmasin dari tahun 2021 hingga 2023. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis faktor apa saja yang berhubungan dengan kejadian diabetes mellitus 

tipe 2 di wilayah kerja Puskesmas Kayu Tangi Banjarmasin. Penelitian ini 

merupakan penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross sectional dan 

teknik pengambilan sampling menggunakan consecutive sampling serta analisis 

data secara univariat, bivariat, dan multivariat dengan sampel sebanyak 116 

responden. Hasil penelitian yang dianalisis menggunakan uji chi square 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara status hipertensi (p-value = 0,016), pola 

makan (p-value = 0,009), aktivitas fisik (p-value = 0,026), dan tingkat stres (p-value 

= 0,006) sedangkan kejadian obesitas (p-value = 0,383) tidak berhubungan. Hasil 

uji menggunakan metode Backwar Wald menunjukkan bahwa variabel yang diteliti 

berkontribusi sebesar 68% terhadap kejadian diabetes mellitus tipe 2, dengan status 

hipertensi sebagai faktor dominan (PR= 6,873). 

 

 

 

Kata kunci: Diabetes mellitus tipe 2, pola makan, hipertensi, aktivitas fisik, tingkat 

stres 
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ABSTRACT 

MODEL OF TYPE 2 DIABETES MELLITUS  

 

(Analytical Observational Observational Study in the Work Area of Kayu Tangi 

Community Health Center in Banjarmasin) 

 

Yasyfa Hasyyati 

 

Type 2 Diabetes Mellitus is a chronic metabolic disease with a rising prevalence 

worldwide, including in Indonesia. Kayu Tangi health center ranks among the top 

3 health centers with the highest cases of Type 2 Diabetes Mellitus in Banjarmasin 

from 2021 to 2023. This study aims to analyze the factors associated with the 

incidence of type 2 diabetes mellitus in the working area of Kayu Tangi Health 

Center Banjarmasin. This study is an analytical observational study with a cross-

sectional approach and sampling technique using consecutive sampling, as well as 

data analysis through univariate, bivariate, and multivariate analyses with a 

sample of 116 respondents. The results, analyzed using the chi-square test, indicate 

that there is a relationship between hypertension status (p-value = 0.016), dietary 

patterns (p-value = 0.009), physical activity (p-value = 0.026), and stress levels (p-

value = 0.006), whereas the incidence of obesity (p-value = 0.383) is not related. 

The results of the Backward Wald method show that the studied variables contribute 

68% to the incidence of type 2 diabetes mellitus, with hypertension status as the 

dominant factor (PR= 6.873). 

 

Keywords: Type 2 diabetes mellitus, eating pattern, hypertension, physical activity, 

stress level    
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