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TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Masyarakat

1. Pengertian Masyar akat
Masyarakat dapat didefinisikan sebagai seketdmpdividu yang
tinggal di suatu wilayah tertentu dalam jangka waktng lama dan
memiliki norma-norma yang mengatur interaksi meyekana mencapai
tujuan bersama (Lestari, 2020). Menurut Dannerivmadga (1988; 143)
masyarakat adalah orang-orang menempati di sudftyaki yang dalam
pemenuhan kebutuhan saling berhubungan baik s&rayaung maupun
tidak langsung (Aziza, 2022).
2. Unsur Pembentuk Masyar akat
Masyarakat merupakan suatu kenyataan obyektif s@eandiri, bebas
dari individu-individu yang merupakan anggota-artggga. Masyarakat
sebagai sekumpulan manusia didalamnya ada bebarapar yang
mencakup. Menurut Soekanto (1982), masyarakatritedldri beberapa

unsur, yaitu:



a. Manusia yang hidup bersama. Dalam ilmu sosialktata ukuran absolut
atau angka pasti untuk menentukan jumlah minimueiividu yang harus
ada. Namun, secara teoritis, jumlah minimum addishorang.

b. Bercampur untuk waktu yang cukup lama. Ketika ordoegkumpul,
individu-individu baru muncul. Mereka dapat berkankasi, merasakan,
dan memahami satu sama lain, serta memiliki kearginuntuk
mengekspresikan kesan atau perasaannya. Dariksiténg terbentuklah
sistem komunikasi dan aturan yang mengatur huburagdarindividu
dalam kelompok.

c. Mereka sadar bahwa mereka merupakan suatu kesatuan.

d. Mereka merupakan suatu sistem hidup bersama. Sk&tkitlupan bersama
menimbulkan kebudayaan, oleh karena setiap andgdtenpok merasa
dirinya terikat satu dengan lainnya.

Hal ini pandangan masyarakat dalam melileabdgai jenis penyebab
penyakit berdasarkan pengetahuan tradisiongbeagetahuan modern yang
mereka miliki berpengaruh kepada metode pengolyaag mereka gunakan
untuk menyembuhkan penyakit yang mereka alamikSghulu kita telah di
perkenalkan dengan berbagai metode pengobataragard) masyarakat yaitu
pengobatan tradisional dan pengobatan modern. Batagotradisional yang
mengarah kepada segala unsur yang telah melek&tlagja pada masyarakat
tradisional seperti racikan tumbuhan atau tanarbah sementara pengobatan
modern yang lebih melekat kepada pengobatan setds yang dilakukan

oleh profesi tenaga kesehatan seperti dokter danvpedan dilakukan dengan



teknologi-teknologi modern pada rumah sakit ataypaoha fasilitas kesehatan
yang ada. Pilihan masyarakat dalam memilih metag@batan yang akan
mereka gunakan selain bergantung pada pengetabhugmyereka miliki, hal
tersebut pun bergantung kepada kepercayaan mesrkadap metode
pengobatan yang mereka yakini dapat menyembuhkarakie yang mereka.
Menurut Krech, et. al., (1962) menjelaskan bahwa kepercayaan dalam
masyarakat berkembang ketika mereka memiliki kepganh dan tujuan yang
sama, selain itu kepercayaan dapat tumbuh jika anakst menerima

informasi yang sama secara terus menerus (Alwy3)202

2.2 Kepercayaan

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, Kepercayaesdl dari kata
percaya yang mendapat imbuh@ran yang artinya anggapan atau keyakinan
bahwa sesuatu yang dipercayai tersebut benar adéanyayata. Kepercayaan
juga diartikan sebagai sesuatut hal yang diyalebekadaan atau kebenarannya
dari sekelompok manusia yang menjelaskan ceriigacglang suci dan
berhubungan dengan masa lalu (Mauliani, 2025).

Menurut Mayergt. al., (1995) Kepercayaan adalah kemauan seseorang
untuk peka terhadap tindakan orang lain berdasgr&da harapan bahwa orang
lain akan melakukan tindakan tertentu pada orang y@empercayainya, tanpa
tergantung pada kemampuannya untuk mengawasi dawgemealikannya.
Faktor yang membentuk kepercayaan seseorang terlyada lain ada tiga
yaitu kemampuan(ability), kebaikan hati(benevolence), dan integritas

(integrity). Ketiga faktor tersebut dapat dijelaskan sebagakbt:



1. Kemampuar{ability)

Kemampuan adalah kelompok ketrampilan, kompetedan
karakteristik yang memungkinkan suatu pihak untukmtiki pengaruh
yang memungkinkan suatu pihak untuk memiliki pengadalam suatu
domain tertentu.

2. Kebaikan hatilfenevolence)

Kebaikan hati adalah sejauh mana wWalistee) diyakini ingin berbuat
baik kepada pengawdsrustor) tersebut, selain dari motif keuntungan
egosentris. Dengan demikian, kebaikan hati menamjutahwa seorang
trustee memiliki ketertarikan khusus terhad@pstor tersebut.

3. Integritas(integrity)

Hubungan antara integritas dan kepercayaan yaitibatlean persepsi
trustor bahwatrustee mematuhi prinsip-prinsip yang menututstor dapat
diterima. Menurut Huberts (2018), integritas diah sebagai kualitas
bertindak sesuai atau selaras dengan nilai-nilaahyang relevan, norma
dan aturan (Mauliani, 2025).

Kepercayaan digambarkan sebagai keyakinan seggordividu dan
kesediaan untuk bertindak berdasarkan kata-ka@akan dan keputusan
orang lain. Sistem kepercayaan dikembangkan mebaiigalaman hidup
seseorang yang terkait dengan kepercayaan terSaain itu kepercayaan
dapat didasarkan pada seperangkat aturan dan yangaelah ditetapkan

oleh lembaga atau masyarakat.



Menurut (Alwy, 2023) Proses pembentukan kepemmayalalam
masyarakat tradisional dan modern berbeda secgréfilhn. Giddens
menjelaskan bahwa dalam masyarakat modern, kepencdyerkembang
dalam konteks sistem abstrak, seperti transaksi eteondan etika
profesional, serta dalam hubungan pribadi sepegtisghabatan dan
orientasi masa depan, misalnya kontrak kerja.$lan, dalam masyarakat
pra-modern, kepercayaan terbentuk dalam empatUmgdgn: hubungan
kekerabatan, komunitas lokal, kosmologi agama, tadisi. Misalnya,
kepercayaan yang berkembang dalam masyarakat maedatui interaksi
moneter dan etika profesional dapat disamakan eekeg@ercayaan orang-
orang yang memilih untuk menerima perawatan di tusekit, di mana
transaksi di perlukan untuk mendapatkan layanaehetan lainnya. Di sisi
lain, kepercayaan dalam masyarakat pra-modern yari@it dengan
berbagai metode pengobatan tradisional biasanyeuditan dari generasi
ke generasi, di mana penerapan metode pengobatentuedianggap
sebagai tradisi yang dilakukan untuk mengatasi glehy

Konsep kepercayaan dalam modal sosial merupakah satu unsur
penting yang berkontribusi pada pembentukan maukahk Kepercayaan
ini erat kaitannya dengan akar budaya, etika, daraimMenurut Santoso
(2020), kepercayaan diperlukan untuk mencapai naantdal ini juga
berlaku dalam pemilihan metode pengobatan: segegembuhan dari
penyakit, individu atau komunitas harus memilikpkecayaan terhadap

metode pengobatan yang mereka pilih, baik tradsiomupun modern.



Dalam analisis modal sosial, kepercayaan terhadejoda pengobatan,
baik tradisional maupun modern, dapat diukur mekdanya rasa percaya,
hubungan sosial, dan kerja sama dalam mencapaintui{etiga aspek ini
saling terkait dengan masyarakat dan pilihan mefoelegobatan yang

digunakan untuk mengatasi penyakit yang dialami.

2.3 Diabetes M ditus

1. Définisi Diabetes Mélitus

Diabetes merupakan masalah pada masyarakat yarngodragi
kesehatan, dan menjadi salah satu dari empat peniglk menular dan
menjadi target tindak lanjut oleh para pemimpin idubiabetes terus
meningkat jumlah kasus dan prevalensi selama bedbesaktu terakhir
(WHO, 2016).

Diabetes mellitus adalah sekumpulan penyakit yditgndai dengan
tingginya kadar gula yang tinggi dalam darah yamgelthbkan oleh
gangguan pelepasan insulin, obstruksi insulin ak&aguanya yang
berlangsung cukup lama dan dapat menyebabkan pemudaya tampung,
kekecewaan organ yang berbeda, terutama matal, giajaf, jantung dan
pembuluh darah lainnya (Anisa & Oktaviani, 202%aXiabetes melitus
tidak diatasi dengan benar dapat menyebabkan thypaulbanyak
komplikasi yang terjadi. Komplikasi diabetes mditardiri dari kronik dan
akut. Komplikasi kronik terbagi menjadi kronik makaskuler seperti
penyakit jantung koroner, penyakit pembuluh dartdk adan penyakit

pembuluh darah perifer. Sedangkan komplikasi mikstuler seperti



retinopati, nefropati dan neuropati (Lathifah, 2D1Sebagian besar pasien
dengan diabetes melitus 2 mengalami obesitas. tResis insulin
disebabkan karena kelebihan asam lemak dan sitoknilamasi, yang
menyebabkan transportasi glukosa terganggu dannglati pemecahan
lemak, yang menyebabkan transportasi glukosa tggygadan meningkat
pemecahan lemak.
Klasifikasi Diabetes Méelitus
Menurut American Diabetes Association (2017), DMagji menjadi 4
tipe yaitu DM tipe 1, DM tipe 2, DM gestasionalpdaM tipe lain (Lestari,
2024). Berikut penjelasannya:
a. Diabetes Melitus Tipe 1
Diabetes tipe 1 terjadi karena penghancuran se¢bimnan, biasanya
menyebabkan defisiensi insulin.
b. Diabetes Melitus Tipe 2
Diabetes tipe 2 terjadi karena menurunnya produissilin-self yang
sering terjadi karena latar belakang resistensiiims
c. Diabetes Melitus Gentasional
Diabetes Melitus Gentasional adalah diabetes yardjagnosa pada
trimester kedua atau ketiga kehamilan yang tidakh&t jelas saat
sebelum kehamilan.
d. Diabetes Melitus Tipe Lain
Diabetes melitus tipe lain terjadi karena penyelah misalnya,

sindrom diabetes monogenic (seperti diabetes nalodanh diabetes



yang mulai terlihat pada usia muda), penyakit paalezkreas eksokrin
(seperti fibrosis kistik), dan obat-obatan ataugydinduksi oleh bahan
kimia diabetes (seperti penggunaan glukokortikdadam pengobatan
HIV / AIDS, atau setelah transplantasi organ.
3. Etiologi
Penyebab DM meliputi: genetik defek karakteristikndsi sel beta
karena mutasi, genetic defek insulin dalam aksnyakit eksokrin pada
pankreas (pankreatitis, pankreatectomy, neoplasma, cystic fibrosis),
endokrinopati, infeksi(rubella, cytomegalovirus, cocksakie), gangguan
imun yang tidak umum berhubungan dengan diabetesiddrom genetic
lain yang berkaitan dengan diabetes (Gaol, 2019).
4. Faktor Resiko Diabetes Mélitus
Peningkatan jumlah penderita diabetes melitus y&agagian besar
diabetes melitus tipe 2, berkaitan dengan bebdeiar resiko. Menurut
American Diabetes Association (ADA, 2020) faktasike diabetes melitus
adalah :
a. Usia
Usia merupakan factor risiko utama diabetes meliRisiko terkena
diabetes terutama diabetes melitus tipe 2 akan ngkai seiring
bertambahnya usia, orang dengan usia dibawah 4@ takmiliki risiko
yang relatif rendah dibandingkan dengan seseorang fperusia diatas
40 tahun, oleh karena itu pemeriksaan sudah haalaikan selambat-

lambatnya pada saat seseorang berumur 45 tahun.



b. Jenis kelamin
Laki-laki punya risiko lebih tinggi menderita didbs melitus tipe 2
dibandingkan dengan perempuan. Hal ini disebabkaenia sensitifitas
pria terhadap insulin lebih tinggi ketimbang wanita

c. Diabetes Melitus Gentasional
Seseorang Perempuan yang pernah didiagnosa deregaasignal
diabetes atau diabetes melitus kehamilan dimanarlgldkosa plasma
tinggi pada saat terjadi kehamilan, maka akan meyguisiko lebih
tinggi menderita diabetes melitus tipe 2 dikemudian dibandingkan
dengan perempuan yang tidak pernah didiagnosisetdiabmelitus
gentasional.

d. Memiliki riwayat keluarga dengan diabetes mellitus
Seseorang dengan anggota keluarga seperti ayghkakak maupun
adik dimana ada riwayat terdiagnosis diabetes nsehtaka memiliki
risiko lebih tinggi menderita diabetes melitus tjdibandingkan dengan
orang yang tidak mempunyai anggota keluarga derigayat diabetes
melitus.

e. Hipertensi
Seseorang yang sudah pernah terdiagnosa dengararne#tarah tinggi
atau hipertensi akan memiliki risiko lebih tinggienderita diabetes
melitus tipe 2 dibandingkan dengan seseorang yakgrbpenyandang

hipertensi.



f. Aktivitas fisik
Aktifitas fisik dapat membantu seseorang dalam raetrgl berat
badan, membakar glukosa menjadi energi dan menselzel tubuh
lebih sensitif terhadap insulin. Oleh karena iteseorang dengan
aktivitas fisik yang kurang punya risiko lebih tgigerkena diabetes
melitus tipe 2.

g. Index masa tubuh (IMT)
Seseorang dengan nilai IMT yang ideal mempuny#&aikebih kecil
terkena diabetes melitus tipe 2 dibandingkan demgang yang nilai
IMT kategori kelebihan berat baddoverweight) atau kegemukan
(obesity). Makin tinggi berat badan makin tinggi pula risiterkena
diabetes bagi setiap orang.

5. Patofisiologi

a. Diabetes Mellitus Tipe 1
Diabetes mellitus tipe 1 adalah diabetes yangdekarena pankreas
tidak dapat atau kurang mampu membuat insulin gghintubuh
kekurangan insulin atau bahkan tidak memiliki insidama sekali.
Dengan demikian, gula tidak dapat diangkut ke dalseh dan
menumpuk dalam peredaran darah. Penyakit ini byasi@mbul di usia
anak-anak atau remaja dan bisa terjadi pada priapumawanita.
Biasanya gejala diabetes tipe ini timbul secaradadak dan bisa
bersifat berat sampai menimbulkan koma apabil& ts#gera ditolong

dengan suntikan insulin (Tandra, 2018).



b. Diabetes Melitus Tipe 2
Pada diabetes melitus tipe 2, pankreas masih @sabonat insulin tetapi
dengan kualitas yang buruk dan tidak dapat berfudgegan baik
sehingga glukosa darah meningkat. Kemungkinan Igisng
menyebabkan terjadinya DM tipe 2 adalah sel-sahigan tubuh dan
otot si penderita tidak peka atau sudah resistemadap insulin.
Keadaan ini dinamakan resistensi inslihsulin resistence). Resistensi
ini menyebabkan kualitas insulin yang dihasilkamkraas buruk
sehingga pada akhrinya gula tertimbun dalam peaeddarah (Tandra,
2018).

c. Diabetes Melitus Gentasional
Diabetes melitus tipe ini terjadi karena pembentu@berapa hormon
pada wanita hamil yang menyebabkan resistensiim§iandra, 2018).

d. Diabetes Melitus Tipe Lain
Diabetes melitus tipe ini, terjadi karena sekund&u akibat dari
penyakit lain, yang menggangu produksi atau kergulin. Contoh
penyakit-penyakit itu adalah radang pankrgmaskreatitis), gangguan
kelenjar adrenal atau hipofisis, penggunaan horrkamikosteroid,
pemakaian beberapa obat antihipertensi atau aestol, malnutrisi,

atau infeksi.



6. Gegalaklinis

Gejala dari penyakit DM yaitu antara lain :

a. Poliuri (sering buang air kecil)
Buang air kecil lebih sering biasanya terutama paddam hari
(poliuria), hal ini dikarenakan kadar gula darah melebihi amgoginjal
(>180mg/dl), sehingga gula akan diekeluarkan melatine. Guna
menurunkan konsentrasi urine yang dikeluarkan tudkam menyerap
air sebanyak mungkin ke dalam urine sehingga wigeam jumlah
besar dapat dikeluarkan dan sering buang air kBalam keadaan
normal, keluaran urine harian sekitar 1,5 litetape pada pasien
diabetes melitus yang tidak terkontrol, keluaraneitima kali lipat dari
jumlah ini. Sering merasa haus dan ingin minumpatih sebanyak
mungkin @oliploida). Dengan adanya eksresi urine, tubuh akan
mengalami dehidrasi. Untuk mengatasi masalah tetsebaka tubuh
akan menghasilkan rasa haus sehingga penderita s@s minum air
dingin, manis, segar dan air dalam jumlah banyak.

b. Polifagi (cepat merasa lapar)
Nafsu makan meningkdpolifagi) dan merasa kurang tenaga. Insulin
menjadi bermasalah pada penderita diabetes mekeisingga
pemasukan gula ke dalam sel-sel tubuh kurang dengigrang dibentuk
pun menjadi kurang. Ini adalah penyebab mengapdepga merasa
kurang tenaga. Selain itu, sel juga menjadi migkita sehingga otak

juga berfikir bahwa kurang energi itu karena kurarakan, maka tubuh



kemudian berusaha meningkatkan asupan makanan menga
menimbulkan alarm rasa lapar.

c. Berat badan menurun
Ketika tubuh tidak mampu mendapatkan energi yarkygwari gula
karena kekurangan insulin, tubuh akan bergegas otemdemak dan
protein yang ada di dalam tubuh untuk diubah mergadrgi. Dalam
sistem pembuangan urine, penderita diabetes melitugy tidak
terkendali bisa kehilangan sebanyak 500 gr glukiaéam urine per 24
jam (setara dengan 2000 kalori perhari hilang tldouh). Kemudian
gejala lain atau gejala tambahan yang dapat timhoy umumnya
ditunjukam karena komplikasi adalah kaki kesemugatal-gatal, atau
luka yang tidak kunjung sembuh, pada wanita kadhseytai gatal di
daerah selangkangdpurintus vulva) dan pada pria ujung penis terasa

sakit(balanitis) (Lestari,et. al., 2021)

2.4 Pengobatan Diabetes M elitus

1. Tujuan Pengobatan DM
Mencegah komplikasi akut dan kronik, Meningkatkamalikas hidup,
dengan KGD, dan dikatakan penderita diabetes rsabtilkontrol, sehingga
sama dengan orang normal. Sasaran pengontrolandwadadarah (KGD):
a. Kadar gula darah sebelum makan 80 — 120 mg/dI

b. Kadar gula darah 2 jam sesudah makan <140 mg/dl



Cc. Kadar HbAlc < 7%
Pada ibu hamil dengan diabetes melitus, mencegaiplk@asi selama
hamil, persalinan, dan komplikasi pada bayi (Laia2a18).
2. Pengobatan DM secara Umum

a. Diet
Diet diabetes melitus sangat dianjurkan untuk metapankan kadar
gula darah dan lipid mendekati normal, mencapairdampertahankan
berat badan dalam batas-batas normal lebih ku@#tgdhri berat badan
idaman mencegah komplikasi akut dan kronik sertanimg&atkan
kualitas hidup.

b. Latihan fisik atau olahraga
Dianjurkan Latihan secara teratur (3-4 kali semujgselama kurang
lebih 30 menit. Yang sifatnya sesuai dengan CRIEBnt{nous,
Rhyhmical, Interval, Progresive, Endurance Training) sesuai dengan
kemampuan pasien. Kegiatan sehari-hari seperilbarkaki kepasar,
menggunakan tangga, berkebun harus tetap dilakukelain untuk
menjaga kebugaran juga, Latihan jasmani dapat rmaekan berat
badan dan memperbaiki kendali glukosa darah. Latjasmani yang
dianjurkan berupa Latihan jasmani yang bersifablaerseperti: jalan
kaki, bersepeda santai, jogging, dan berenang.
Latihan jasmani sebaiknya disesuikan dengan umur sfatus
kesegaran jasmani. Untuk mereka yang relatife seftahsitas latihan

jasmani bisa ditingkatkan, sementara yang sudaldapeth komplikasi



diabetes melitus dapat dikurangi. Hindarkan ket@ashidup yang
kurang gerak atau bermalas-malas (Parkeni, 2010).

c. Berhenti Merokok
Kandungan nikotin dalam rokok dapat mengurangyeeapan glukosa
oleh sel. Dari penelitian yang dilakukan terhadapysk uji pasien
lansia bahwa merokok 2 batang dalam sehari dapatyebabkan
resikonefropati dan menghambat absorbansi inshizgr, 2023).

3. Pengobatan dengan Obat Kimia
Zat kimia yang tidak disintesis secara alami dutubecara sosial disebut

sebagai “obat kimia”, termasuk obat sintesis dam sentesis. Obat sintesis

adalah obat yang terbuat dari bahan sintesis ygogakan dan diresepkan

oleh dokter dan tenaga medis untuk mengobati pényakentu. Obat

sintesis adalah obat modern yang dibuat dari baimaetik.

a. Obat Antidiabetik Oral
Antidiabetik oral adalah senyawa kimia yang dapahuanunkan kadar
gula darah dan diberikan secara oral (ADO) yanguddigunakan untuk
diabetes melitus dan telah dipasarkan yakni golonalfonilurea,
Meglitinid, Biguanid, PenghambatGlikosidase, dan Tiazolidinedion.
Kelima golongan ini dapat diberikan pada pasiebetes melitus tipe
Il yang tidak dapat dikontrol diet atau latiharikiaja (Masianigt. al.,

2024).



1) Sulfonilurea
Sulfonilurea mempunyai efek meningkatkan sekresilin oleh sel
beta pankreas, dan merupakan pilihan utama untsikrpaengan
berat badan normal dan kurang, namun masih dajatrikin
kepada pasien dengan berat badan lebih. Sulfoaikega panjang
tidak dianjurkan pada pasien dengan gangguan iiajal gan hati,
kurang nutrisi serta penyakit kardiovaskuler (Perk2011).

2) Maglitinid
Maglitinid memiliki mekanisme kerja yang sama danga
sulfonilurea, tetapi dengan beberapa perbedaamidGinemiliki
durasi kerja yang lebih singkat, sehingga lebilktdfsebagai obat
prandial, yaitu diminum setelah makan. Salah satunggulan glinid
adalah strukturnya yang bebas sulfur, sehinggaadepilihan aman
bagi pasien yang alergi terhadap sulfur. Repaglsathh satu jenis
glinid yang dapat menurunkan kadar glukosa daralsgmeskipun
memiliki waktu paruh yang singkat. Hal ini disebabkoleh
kemampuannya untuk berikatan dengan kompleks @sept
sulfonilurea. Sebaliknya nateglinide jenis terbamemiliki masa
paruh waktu yang lebih singkat dibandingkan repagjldan tidak
menurunkan glukosa darah puasa. Obat-obatan ifurtgei untuk
menurunkan glukosa darah setelah makan dengarhigieglikemi
yang rendah. Glinid dapat digunakan pada pasiguatlasia dengan

pengawasan. Selain itu, glinid dimetabolisme daekstesikan



3)

4)

melalui empedu, sehingga relatif aman digunakam pagien lanjut
usia dengan gangguan ginjal ringan hingga sedaagr@, 2019).
Biguanid

Obat ini mengurangi glukoneogenesis (produksi giakbati) dan
meningkatkan ambilan glukosa perifer. Obat ini umyan
diresepkan untuk pasien yang obesitas atau kelelnbeat badan.
Namun, biguanid dikontraindikasikan untuk pasienngdm
gangguan fungsi ginjal atau hati. Efek samping unpengunaan
biguanid adalah mual. Untuk mengurangi efek samping
disarankan agar obat diminum bersama atau seted&iarmDosis
standar untuk metformin, yang berkisar antara 2ygda 15 mg
dengan dosis awal sering dimulai dari 5 mg. Efak@ag yang
sering terjadi meliputi mual, muntah, diare, dafanakasus yang
jarang dapat menyebabkan asidosis laktat. Konué&asi untuk
preparate biguanid meliputi pasien dengan gangduagsi hati,
gangguan fungsi ginjal, gagal jantung kongestif)y danita hamil.
Selain itu, dalam situasi darurat biguanid tidakebodiberikan
(ADA, 2009).

Penghambai-glukosidase

Acarbose memiliki tingkat penyerapan yang sangadabk dan
bekerja secara lokal di saluran pencernaan. Obatn@ngalami
proses metabolisme di saluran pencernaan yang atieditp flora

mikroba, hidrolisis usus, dan aktivitas enzim penaan. Dengan



5)

menghambat aksi enzim-enzim ini, acarbose secakktifef
menurunkan kadar glukosa pasca makan pada pasign (sia

dianggap relatif aman karena tidak merangsang seknsulin,

sehingga menghindari risiko hipoglikemia. Namurgkesamping
potensial dapat mencakup gejala gastrointestinariekembung,
gas, dan diare. Acarbose tidak dianjurkan untulurthggan pada
pasien dengan sindrom iritasi usus besar, obstgdstrointestinal,
sirosis hati, dan gangguan fungsi ginjal dengaru ljtrasi

glomerulus<30 mL/min/1.73 m (Decroli, 2019).

Tiazolidindion

Obat ini berikatan dengan Peroxisome Proliferatoctivated

Receptor Gamma (PPAR), yaitu reseptor inti yandaieat pada sel
otot dan lemak. Kelompok obat ini memiliki efek rgemangi

resistensi insulin dengan meningkatkan jumlah pmoteansporter
glukosa, sehingga meningkatkan penyerapan glukogaridgan

perifer. Penggunaan obat ini tidak dianjurkan urpakien dengan
gagal jantung stadium | hingga IV, karena dapat pesturuk

edema atau retensi cairan, maupun untuk pasieradegengguan
fungsi hati. Oleh karena itu, pemantauan fungsidipérlukan pada

pasien yang mengonsumsi obat ini (Perkeni, 2011).



Tabel 2.1 Penggolongan Antidiabetik Oral

Golongan Contoh Mekanisme Efek samping
senyawa kerja utama
Sulfonilurea Glibenklamid Meningkatan Berat badan naik,
Tolbutamid sekresi insulin Hipoglikemik
Glipizid
Glikazid
Glibenclamid
Glimepirid
Maglitinid Repaglinida Meningkatkan Berat badan naik,
Nateglinidz sekresi insuli Hipoglikemik
Biguanid Metformin Menekan Dipepsia, diare,
produksi glukosa asidosis laktat
hati dan
menambah
sesitivitas
terhadap insuli
Penghambat a- Acarbose Menghambat Flatulen, tinja
glukosidase absorpsi glukos  lembel
Tiazolidindon Rosiglitazone Menambah Edema
Pioglitazon sesitifitas

terhadap insuli

b. Insulin

Terapi insulin dirancang untuk meniru pola fisiabbgormal sekresi

insulin. Sekresi insulin fisiologis terdiri dari dukomponen, yaitu

sekresi basal dan sekresi prandial. Kekuranganlim$&asal dapat

menyebabkan hiperglikemia selama puasa, sementaskarangan

insulin prandial akan menyebabkan hiperglikemizelabt konsumsi

makanan. Penggunaan insulin bertujuan untuk mesigi¢&urangan

yang terjadi (PERKENI, 2011).



Berdasarkan lama kerja, insulin dibagi menjadiMsjeyaitu :
1) Insulin kerja cepafrapid acting): Aspart, Lispro, Glulisininhalled
humaninsulin.
2) Insulin kerja pendekshort acting): Regular.
3) Insulin kerja menengafinter mediate acting): NPH.
4) Insulin kerja Panjandlong acting): Detemir, Glargine (Larasati,
2018).
4. Pengobatan dengan Obat Tradisional
a. Definisi Obat Tradisional
Obat tradisional adalah bahan atau ramuan yangadahan
tumbuhan, bahan hewan, bahan mineral, sediaam ¢galanik), ataa.u
campuran dari bahan tersebut yang secara tururrdenelah digunakan
untuk pengobatan. Obat tradisional sebagai bahanatiatan yang di
olah secara tradisional, turun temurun berdasasep nenek moyang,
adat istiadat, kepercayaan, dan kebiasaan setebagabersifat magis
maupun pengetahuan tradisional. Bagian organ tuarbyang
dimanfaatkan untuk pengobatan adalah ataiX), Rimpang hizome),
batang ¢aulis), buah fructus), daun folia), dan bungafios) (Anisa &
Oktaviani, 2025).
b. Penggolongan Obat Tradisional
Obat tradisional di Indonesia tergolong ke dalamalsaatu dari tiga

kelompok berdasarkan Keputusan Kepala Badan Pesg&tat dan
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1) Jamu

JAMU

Gambar 2.1 Simbol Jamu (Depkes, Rl 2007)

Jamu termasuk golongan obat tradisional yang dipsdaara turun-
temurun serta hanya mengklaim manfaat berdasarkendmpiris atau
warisan leluhur (Infarkes 2015). Jamu tradisiomalidt dari bahan alami
seperti tanaman yang diolah menjadi serbuk atawmmm jamu untuk
menjaga kesehatan dan kehangatan tubuh. Asal-asuwi jradisional
sebenarnya tidak diketahui pasti. Namun banyalcpesarta penjualnya
berasal dari Desa Nguter Kabupaten Sukoharjo Jamgah. Di Desa
Bulakrejo Kabupaten Sukoharjo bahkan berdiri "Pgtulamu dan
Petani" sebagai simbol kabupaten tersebut.

Penjualan jamu gendong bervariasi antar penjajaaméung
pengalaman mereka soal jamu populer dan pesananggein. Setiap
hari jenis serta jumlah jamu yang ditawarkan bissbéda sesuai
kebiasaan dan permintaan konsumen. Dari pendat@ag gilakukan
(butuh rujukan) diketahui ada delapan jenis jamumigang dijual yaitu

beras kencur, cabe puyang, kudu laos, kunci sugwp-uyup/gepyokan,



kunir asam, sambiloto, daun papaya, kumis kucing sgnom (Lestari,
et. al., 2020).

2) Obat Herbal Terstandar

X
X XK

OBAT HERBAL TERSTANDAR

Gambar 2.2 Simbol Obat Herbal Terstandar (OHT)
(Depkes, RI 2007)

Obat Herbal Terstandar (OHT) merupakan obat traniédiyang telah
terbukti kualitas keamanan serta manfaatnya lewat@katan ilmiah
dengan bahan baku memenuhi standar. OHT sudah lar@njgi pra-
Klinik (Infarkes, 2015). Bahan alam seperti tumbuh@ewan atau
mineral diekstrak atau disuling guna menghasilkzat berbal terstandar
yang mirip obat tradisional. Studi praklinis yangemgeksplorasi
kandungan optimal bahan serta standar produksiagékserbal standar
pembuatan obat tradisional paling higienis pluggpgan toksisitas akut
dan kronis sering dipakai untuk membuktikan klamoduk semacam ini

(Badan POM, 2015).



3) Fitofarmaka

FITOFARMAKA

Gambar 2.3 Simbol Fitofarmaka
Fitofarmaka merujuk pada obat herbal terstandag ytatah melalui
pembuktian ilmiah tingkat lebih tinggi. Fitofarmalsaidah menjalani
pengujian Klinis (Infarkes, 2015). Proses produlesstandar beserta
bukti ilmiah dari studi terapeutik pada manusia jadikan fitofarmaka
sejenis obat tradisional berbahan alami setara gietgn modern.

Kalangan medis cenderung lebih yakin menggunakaaman obat di

rumah sakit berkat hasil penelitian klinis (Bad&iMp, 2015).
c. Jenis-Jenis Obat Tradisional untuk DM:

Konsumsi obat tradisional atau herbal saat inhteteenjadi alternatif
untuk pengobatan selain obat kimia untuk pengobdiabetes melitus.
Obat tradisional yang paling sering digunakan dgtemggobatan diabetes
melitus, antara lain:

1) Kayu Manis

Kayu manis merupakan rempah-rempah alami yang ddedasi kulit

pohon. Kayu manis banyak digunakan sebagai balhmpwan dalam

permen atau makanan manis lainnya. Dibalik manyaatsebagai

bahan makanan. Ternyata kayu manis juga dapat akgunnsebagai



obat alami diabetes. Kayu manis dianggap dapat raekan risiko
resistensi insulin, menurunkan glukosa setelah makan mengurangi
lemak dalam darah (Deni & Afdhal, 2020).

2) Kelor
Daun kelor mengandung antioksidan seperti flavaneithmin C,
vitamin E, vitamin A dan juga mengandung selenilangymembantu
menurunkan kadar glukosa darah. Kandungan senyéavanbid
dalam bentuk terpenoid dalam daun kelor sangatitfisin lebih aman
dalam penurunan kadar gula darah (Safitri, 2018).

3) Pare
Pare digunakan untuk pengobatan terutama untukopaten diabetes
melitus karena kandungan saponin yang memiliki efeaurunkan
kadar gula darah (Arfaniat. al., 2023).

4) Daun Sirsak
Daun sirsak mengandung metabolit sekunder sepemtid, flavonoid,
fenol, alkaloid, dan glikosida. Yang paling pentidgri metabolit
sekunder ini adalah alkaloid, fenol, dan asetogeaberadaan
metabolit sekunder ini terkait erat dengan akts/tiologis daun sirsak.
Keanekaragaman metabolit sekunder ekstrak daun aksirs
memungkinkan penurunan kadar gula darah melalupdgai cara

(Sindi, et. al., 2022).



5)

6)

7

Daun Salam

Kandungan kimia daun salgiBugenia polyantha) adalah minyak atsiri
yang mengandung sitral, eugenol, triterpenoid, ignsaponin, dan
flavonoid yang berpotensi untuk menurunkan kadakaga darah
(Meliala, et. al., 2023).

Kulit Manggis

Salah satu tumbuhan yang berefek sebagai antidmb&tlitus adalah
tumbuhan manggis yang terletak pada kulit buah giandgsecara
empiris, bagian dari kulit manggis dapat digunalsabagai agen
hipoglikemik. Buah manggis mengandung xanton, katgsotasium,
kalsium, fosfor, besi, vitamin B1, vitamin B2, vitén B6, dan vitamin
C (Batubaraet. al., 2023).

Jintan Hitam

Jintan hitam telah digunakan sebagai bahan alaati wituk banyak
penyakit. Jintan hitam mengandung banyak kompok&htarmasuk

thymoquinone. Thymoquinone dapat menurunkan kadakoga

dengan menekan enzinglukosa-6-fosfatase dan fruktosa-1,6-

bifosfatase (Fiscarinagt. al., 2022)



8)

9)

Daun Kersen
Daun kersen mengandung terpenoid, karbohidratgimsopolifenal,
flavonoid, asam askrobat, alfa tokoferol dan klbrgfang dapat
membantu menurunkan kadar gula darah (Ceha)., 2023).
Biji Alpukat
Melansir dari buku berjudul Sehat Alami Dengan kérB50 Tanaman
Berkhasiat Obat Karya Gagas Ulung, Pusat Studi &ipukat
bermanfaat sebagai obat herbal untuk diabetesuselit
Kelebihan dan kekurangan obat tradisional

Saat ini obat tradisional semakin banyak dimiokgth masyarakat
sebagai alternatif pengobatan dibandingkan denganggbatan
konversional. Selain banyak diminati, obat tradiaiojuga memiliki
efek samping yang lebih rendah dan biasanya daletu sumbuhan
obat memiliki lebih dari satu efek farmakologis. @tradisional
mudah diperoleh dan banyak dijumpai di lingkungskitar serta dapat
diolah atau diramu sendiri dirumah. Selain kelebiang dimiliki oleh
obat tradisional, ada beberapa kekurangannya sepefak
farmakologisnya yang dihasilkan tidak sekuat oleateksional, bahan
baku yang digunakan belum terstandar dan untuk rst#aa
efektivitas dan keamanannya masih belum banyak ypi@ngyang

dilakukan oleh para peneliti (Mauliani, 2025).



2.5 Kerangka Teori

Kerangka teori adalah hubungan antara teori-te@nigyingin diamati
atau diukur melalui
menggambarkan seluruh tinjauan pustaka dalam besitekna sehingga
seluruh landasan penelitian dapat tergambar dengas. Berdasarkan

landasan teori diatas maka kerangka teori peneliigadalah (Notoatmodio,

2012):

Masyarakat
[

Faktor-faktor yang membentuk
tingkat Kepercayaan:
1. Kemampuar{ability)
2. Kebaikan hat{benevolence)
3. Integritas(integrity)
(Mauliani, 2025)

Pengobatan Diabete
Melitus

U7

penelitian yang akan dilakukaferangka teori

Obat Tradisional | Obat Kimia Sintetik

Tingkat Kepercayaan Masyarakalt:
Sangat percaya: 76% - 100%
Percaya: 56% - 75%

Kurang percaya: 40% - 55%
Tidak percaya: 40%
(Zulaeva, 2023)

Gambar 2.4 Kerangka Teori



2.6 Kerangka Konsep
Kerangka konsep adalah suatu uraian dan visuatesatsing hubungan atau
kaitan antara konsep-konsep atau variabel-varighet) akan diamati atau
diukur melalui penelitian yang akan dilakukan. Kejka konsep akan
menggambarkan variabel penelitian (Notoatmodjo,220Adapun kerangka
konsep dari penelitian ini dapat diterangkan dengleema pada gambar di

bawabh ini.

Karakteristik:
i Pengobatan
> Jon Diabetes
2. Jenis Tingkat
kelamin | == | Kepercayaan| — _(Ii_endglan Olbat
3. Pendidikan Masyarakat dra |'<S_°n_a
4. Pekerjaan an Kimia
Sintetik

Gambar 2.5 Kerangka Konsep



