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 LATAR BELAKANG 

 
Diabetes melitus tipe 2 (DMT2)  penyakit kronis yang terjadi 
ketika pankreas tidak menghasilkan cukup insulin atau ketika 
tubuh tidak dapat secara efektif menggunakan insulin yang 
dihasilkan sehingga terjadi peningkatan kadar glukosa darah. 
 
 

 

Toleransi glukosa dan sensitivitas insulin dapat dipengaruhi oleh 
kualitas tidur  Kualitas tidur yang buruk diduga dapat 
mempengaruhi sensitivitas insulin baik secara langsung maupun 
tidak langsung. 

 

 

 
Secara  langsung  
mempengaruhi resistensi 
insulin terkait dengan 
adanya gangguan pada 
komponen pengaturan 
glukosa. 
 

 
Secara tidak langsung  
berhubungan dengan perubahan 
nafsu makan  peningkatan 
berat badan dan obesitas  
salah satu faktor risiko terjadinya 
resistensi insulin dan DMT2. 
 

 TUJUAN 
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis  
hubungan kualitas tidur dengan kadar gula  
darah sewaktu (KGDS) pasien DMT2. 

 METODOLOGI 
Penelitian ini merupakan penelitian analitik  
observasional dengan metode cross sectional  
yang dilaksanakan di Puskesmas Mon Geudong  
Kecamatan Banda Sakti Kota Lhokseumawe 
pada bulan November 2016 sampai Februari 2017. 
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 HASIL 

Analisis Chi-Square  p=0,000  kualitas tidur berhubungan 
dengan KGDS pasien DMT2. 

 KESIMPULAN 
Kualitas tidur yang buruk dapat meningkatkan KGDS 
pada pasien DMT2 di Puskesmas Mon Geudong 
Kecamatan Banda Sakti Kota Lhokseumawe. 
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