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Abstract. Type 2 Diabetes Mellitus is a chronic metabolic disease with a continuously increasing global
prevalence. Understanding the characteristics of patients is essential for early detection, clinical management,
and prevention of complications. Objective: To identify the characteristics of patients with type 2 diabetes mellitus
at Dukuh Kupang Primary Health Center, Surabaya, based on age, gender, routine check-ups, duration of illness,
body mass index (BMI), and complications. Methods: This descriptive observational study employed a cross-
sectional approach and was conducted from January to February 2025. A total of 30 respondents were selected
using purposive sampling. Data were obtained from medical records and supplemented by questionnaires.
Results: Most patients were aged >60 years (57%), female (60%), had a normal BMI (50%), and adhered to
routine medical check-ups (97%). The majority had been diagnosed for more than 5 years (53%) and experienced
complications (83%), with neuropathy being the most common type (73%). Conclusion: Patients with DM type 2
at Dukuh Kupang Health Center were predominantly elderly, female, had a normal BMI, and experienced
neuropathic complications.

Keywords: Demographic Data; Diabetes Complications; Patient Characteristics; Routine Check-Ups; Type 2
Diabetes Melitus,

Abstrak. Diabetes melitus tipe 2 merupakan penyakit metabolik kronik dengan prevalensi yang terus meningkat
secara global. Karakteristik pasien menjadi faktor penting dalam deteksi dini, penatalaksanaan, dan pencegahan
komplikasi. Tujuan: Mengetahui analisis karakteristik pasien DM tipe 2 di Puskesmas Dukuh Kupang Surabaya
berdasarkan usia, jenis kelamin, kontrol rutin, lama menderita, indeks massa tubuh (BMI), dan komplikasi.
Metode: Penelitian deskriptif observasional dengan pendekatan cross-sectional dilakukan pada Januari—Februari
2025 dengan total 30 responden yang dipilih menggunakan metode purposive sampling. Data diperoleh melalui
rekam medis dan kuesioner. Hasil: Mayoritas pasien berusia >60 tahun (57%), berjenis kelamin perempuan (60%),
memiliki BMI normal (50%), dan rutin kontrol (97%). Sebagian besar telah menderita >5 tahun (53%) dan
mengalami komplikasi (83%) dengan jenis terbanyak adalah neuropati (73%). Kesimpulan: Pasien DM tipe 2 di
Puskesmas Dukuh Kupang Surabaya didominasi oleh kelompok usia lanjut, perempuan, memiliki BMI normal,
dan mengalami komplikasi neuropatik.

Kata kunci: Data Demografis; Diabetes Melitus Tipe 2; Karakteristik Pasien; Komplikasi Diabetes; Pemeriksaan
Rutin.

1. LATAR BELAKANG

Diabetes melitus merupakan salah satu masalah kesehatan global dengan prevalensi yang
terus meningkat setiap tahunnya. Pada tahun 2021, sekitar 10,5% populasi dunia hidup dengan
diabetes, dan sekitar 90% di antaranya adalah penderita diabetes melitus tipe 2 (Wahyuni et
al., 2024). Indonesia menempati posisi ketiga dengan prevalensi tertinggi di kawasan Asia
Tenggara, yaitu sebesar 11,3%, dan menjadi satu-satunya negara di kawasan tersebut dengan
jumlah penderita diabetes melitus yang sangat tinggi (Sahid & Hartutik, 2024). Data
Kementerian Kesehatan tahun 2024 menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus tipe 2 di
Indonesia mencapai 50,2%. Di Jawa Timur, prevalensi diabetes mencapai 2,6%, dengan kasus
terbanyak berada di Kabupaten Madiun dan Kota Surabaya (Goodstats, 2023).
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Angka mortalitas akibat diabetes juga cukup tinggi. Tercatat sebanyak 6,7 juta jiwa, atau
10% populasi dunia, meninggal karena diabetes, yang berarti kematian terjadi setiap lima detik
(Fitriaetal., 2023). Di Indonesia, diabetes melitus menempati urutan kedua penyebab kematian
dengan angka mortalitas sekitar 8,5% (Piuskosmas Fau, 2024). Selain itu, mortalitas
berdasarkan jenis kelamin menunjukkan bahwa perempuan memiliki angka kematian lebih
tinggi dibandingkan laki-laki (Rizky Rohmatulloh et al., 2024). Secara global, 85-95% orang
dewasa menderita diabetes melitus tipe 2 (Rif’at et al., 2023). Menurut International Diabetes
Federation (IDF) 2022, prevalensi diabetes melitus pada kelompok usia 20-79 tahun
diperkirakan sebesar 10,5% dan diproyeksikan meningkat menjadi 12,2% pada tahun 2045.

Penelitian menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus di Indonesia lebih tinggi pada
perempuan (1,7%) dibandingkan laki-laki (1,4%) (Saputri, 2020). Hal ini diduga berkaitan
dengan kecenderungan perempuan memiliki indeks massa tubuh (IMT) yang lebih tinggi
(Komariah & Rahayu, 2020). Namun, berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia (SKI)
2023, prevalensi diabetes melitus tipe 2 menurut jenis kelamin lebih tinggi pada laki-laki
(51,7%) dibandingkan perempuan (49,2%). Dari aspek manajemen penyakit, data global
menunjukkan sekitar 1,63 juta penderita diabetes melitus melakukan kontrol rutin, 14,12 juta
melakukan kontrol tidak teratur, sedangkan 85,55 juta tidak melakukan kontrol sama sekali.
Jumlah ini diprediksi akan terus meningkat akibat berbagai faktor risiko (Jaya et al., 2022).

Lama menderita diabetes juga menjadi faktor penting dalam perkembangan penyakit.
Pasien dengan durasi penyakit lebih dari lima tahun cenderung lebih banyak dibandingkan
dengan mereka yang baru menderita kurang dari lima tahun (Putri et al., 2022). Di sisi lain,
prevalensi overweight di Indonesia pada tahun 2024 mencapai 53,4% atau sekitar 15.108
penduduk, dan kondisi ini diketahui meningkatkan risiko terjadinya diabetes melitus (Olivia,
2024). Komplikasi akibat diabetes melitus tipe 2 juga merupakan masalah serius. Retinopati
diabetik menempati urutan keempat sebagai komplikasi terbanyak secara global (Ulya Aftha
et al., 2024), sementara prevalensi neuropati perifer pada penderita diabetes melitus tipe 2 di
seluruh dunia mencapai 50,8% (Harsa & Mulyasari, 2023).

Berdasarkan data-data tersebut, penelitian mengenai karakteristik pasien diabetes melitus
tipe 2 di Puskesmas Dukuh Kupang Surabaya penting dilakukan untuk mengetahui kesesuaian
dengan hasil penelitian sebelumnya sekaligus memberikan kontribusi dalam pengembangan

ilmu pengetahuan terkait epidemiologi dan penatalaksanaan penyakit ini.
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2. KAJIAN TEORITIS

Diabetes melitus merupakan penyakit kronis yang ditandai dengan kelainan metabolik
akibat gangguan sekresi atau kerja insulin, sehingga kadar gula darah meningkat melebihi
normal (Lestari & Zulkrnain, 2021). Penyakit ini dikenal sebagai silent Kkiller karena sering
tidak terdeteksi hingga menimbulkan komplikasi serius (Denggos, 2023). Gejala klasik yang
sering muncul adalah poliuri, polidipsi, dan polifagi (Damai Akelba et al., 2023). Diabetes
melitus tipe 2 merupakan jenis yang paling dominan, ditandai dengan hiperglikemia kronis
akibat ketidakmampuan tubuh memproduksi atau memanfaatkan insulin secara optimal
(Saputra et al., 2023; Indriyani et al., 2023).

Secara epidemiologis, prevalensi diabetes melitus tipe 2 terus meningkat. Pada tahun 2021,
10,5% populasi dunia menderita diabetes, dengan 90% di antaranya adalah tipe 2 (Wahyuni et
al., 2024). Indonesia sendiri menempati urutan ketiga di Asia Tenggara dengan prevalensi
11,3% (Sahid & Hartutik, 2024), bahkan data SKI 2023 melaporkan angka 50,2% (Ainiah et
al., 2024). Surabaya menjadi salah satu kota dengan prevalensi tinggi, yakni 6,8% (Noviar et
al., 2022). Faktor usia dan jenis kelamin turut berpengaruh, di mana prevalensi lebih banyak
pada kelompok usia lanjut serta cenderung lebih tinggi pada laki-laki (51,7%) dibanding
perempuan (49,2%) (SKI, 2023). Selain itu, obesitas juga menjadi faktor risiko utama, dengan
prevalensi overweight di Indonesia mencapai 53,4% pada tahun 2024 (Olivia et al., 2024).

Karakteristik klinis pasien diabetes melitus tipe 2 mencakup usia, jenis kelamin, kontrol
rutin, lama menderita, indeks massa tubuh, serta komplikasi. Penyakit ini lebih sering muncul
pada usia di atas 40 tahun dan meningkat pada lansia (Suci & Ginting, 2023; Susanti et al.,
2024). Wanita memiliki risiko lebih tinggi akibat faktor hormonal dan kecenderungan
peningkatan indeks massa tubuh (Komariah & Rahayu, 2020), meskipun laki-laki lebih rentan
mengalami resistensi insulin karena distribusi lemak viseral (Resti Arania et al., 2021).
Lamanya menderita juga berpengaruh, dengan pasien >5 tahun lebih berisiko komplikasi (Putri
et al., 2022). Komplikasi yang sering terjadi meliputi neuropati, retinopati, penyakit jantung
koroner, hingga ulkus diabetikum (Sitorus et al., 2023; Andriani & Hasanah, 2023).

3. METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain deskriptif observasional dengan pendekatan cross-
sectional, di mana data dikumpulkan secara retrospektif dari rekam medis pasien diabetes
melitus tipe 2 di Puskesmas Dukuh Kupang Surabaya serta dilengkapi dengan kuesioner.
Penelitian dilaksanakan pada bulan Januari hingga Februari 2025 dengan lokasi di Puskesmas
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Dukuh Kupang Surabaya. Populasi penelitian adalah seluruh pasien diabetes melitus tipe 2
yang berobat di puskesmas tersebut, dengan kriteria inklusi yaitu pasien yang menjalani
pengobatan dan bersedia menjadi responden, sedangkan kriteria eksklusi meliputi data rekam
medis yang tidak lengkap atau kuesioner yang tidak terisi penuh. Pengambilan sampel
dilakukan dengan metode purposive sampling berdasarkan kriteria penelitian, dengan jumlah
sampel minimal 30 responden sesuai teori Kerlinger dan Lee untuk memenuhi distribusi data
kuantitatif yang mendekati normal. Variabel bebas penelitian meliputi usia, jenis kelamin,
kontrol rutin, lamanya menderita, indeks massa tubuh (BMI), serta komplikasi, sedangkan
variabel terikat adalah kejadian diabetes melitus tipe 2.

Definisi operasional variabel ditetapkan melalui data rekam medis dan kuesioner, misalnya
usia pasien tanpa batasan tertentu, jenis kelamin laki-laki atau perempuan, kategori kontrol
rutin (1-3 bulan sekali) dan tidak rutin (>1 tahun sekali), lama menderita (<5 tahun atau >5
tahun), kategori BMI berdasarkan standar WHO dan Kemenkes, serta komplikasi yang
diderita. Prosedur penelitian dimulai dari perizinan di Fakultas Kedokteran Universitas Wijaya
Kusuma Surabaya, dilanjutkan dengan pengumpulan data sekunder rekam medis, pengisian
kuesioner, analisis data univariat untuk melihat distribusi frekuensi tiap variabel, serta analisis

bivariat dengan crosstabulation untuk mengetahui hubungan antarvariabel.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Sampel
Hasil penelitian yang telah dilakukan berdasarkan data yang didapatkan dari kuesioner dan
rekam medis, didapatkan sebanyak 30 sampel pasien.
Tabel 1. Karakteristik Sampel

Karakteristik Jumlah (n=30) Persentase
(100%0)
Usia 41-60 13 43%
>60 17 57%
Jenis Kelamin Perempun 18 60%
Laki-laki 12 40%
Kurang 0 0%
BMI Normal 15 50%
Overweight 11 37%
Obesitas 4 13%

Hasil menunjukkan, kebanyakan pasien DM terjadi pada kelompok usia >60 tahun (57%).
Berdasarkan jenis kelamin banyak terjadi pada perempuan (60%). Dan hasil menunjukkan

terbanyak terjadi pada kelompok dengan BMI normal (50%).
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Analisis Univariat
1) Kontrol Rutin
Berdasarkan hasil kuesioner pada responden didapatkan data sebagai berikut:
Tabel 1 Kontrol Rutin

Kategori Jumlah (n=30) Persentase (100%0)
Rutin Kontrol 29 97%
Tidak Kontrol Rutin 1 3%

Hasil menunjukkan hampir seluruh responden melakukan kontrol rutin (97%).
2) Lamanya Menderita
Berdasarkan hasil kuesioner pada responde didapatkan data sebagai berikut:

Tabel 3. Lamanya Menderita

. Jumlah Persentase
Lamanya Menderita (n=30) (100%)
< 5 tahun 14 47%
> 5 tahun 16 53%
Hasil menunjukkan diabetes melitus terjadi >5 tahun (53%).

3) Komplikasi
Berdasarkan hasil kuesinoer pada responden didapatkan data sebagai berikut:
Tabel 4. Komplikasi

Kategori Jumlah (n=30) Persentase
(100%0)
Komplikasi Ya 25 83%
Tidak 5 17%
Retinopati 9 30%
Neuropati 22 73%
Jenis Komplikasi Nefropati 0 0%
Ulkus Diabetik 3 10%
Jantung Koroner 1 3%

Hasil menunjukkan hampir seluruh pasien mengalami komplikasi (83%) dengan jenis
komplikasi terbanyak neuropati (73%).
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Analisis Bivariat

Analisis bivariat dilakukan menggunakan metode cross-tabulation antara dua variabel
untuk mengetahui distribusi pasien berdasarkan kombinasi karakteristik tertentu.
1) Kontrol Rutin dengan Komplikasi

Tabel 5. Analisis Bivariat Kontrol Rutin dengan Komplikasi

Kontrol Rutin Komplikasi Tidak Komplikasi Total (n=30)
F % F % F
Rutin Kontrol 24 96 5 100 29
Tidak Rutin Kontrol 1 4 0 0 1
Total 25 100 5 100

Hasil diketahui bahwa kebanyakan pasien DM yang rutin kontrol mengalami komplikasi
24 (96%) dan 5 orang pasien yang rutin kontrol tidak mengalami komplikasi.
2) BMI dengan Komplikasi
Tabel 6. Analisis Bivariat BMI dengan Komplikasi

BMI komplikasi Tidak Komplikasi Total (n=30)
F % F %
Kurus 0 0 0 0 0
Normal 13 52 2 40 15
Overweight 9 36 2 40 11
Obesitas 3 12 1 20 4
Total 25 100 5 100

Hasil didapatkan 13 (52%) pada kelompok dengan BMI normal mengalami komplikasi.
3) Komplikasi dengan Lamanya Menderita

Tabel 7. Analisis Bivariat Komplikasi dengan Lamanya Menderita

Komplikasi <5 Tahun >5 Tahun Total (n=30)
F % F %
Retinopati 4 25 6 30 10
Neuropati 11 69 11 55 22
Nefropati 0 0 0 0 0
Ulkus Diabetik 1 6 2 10 3
Jantung Koroner 0 0 1 5 1
Total 16 100 20 100

Hasil didapatkan 11 (69%) mengalami komplikasi neuropati dengan lama menderita

diabetes <5 tahun dan 11 (55%) mengalami neuropati dengan lama menderita >5 tahun.
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Pembahasan
Pembahasan Univariat

Penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas pasien diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas
Dukuh Kupang Surabaya berusia >60 tahun (57%). Temuan ini mendukung hasil penelitian
Agusstriana et al. (2025), yang dengan desain cross-sectional pada 561 responden melaporkan
bahwa 67% lansia memiliki GDP tinggi. Penelitian tersebut tidak mengukur kondisi klinis
penyerta seperti hipertensi atau obesitas, tetapi memiliki kelebihan dari sisi jumlah sampel.
Berbeda dengan Jayanti & Fitriyani (2022), yang menemukan 60% pasien berusia <50 tahun
melalui pendekatan case series dengan 677 responden, hasil ini menegaskan bahwa usia tetap
merupakan faktor risiko signifikan, namun mekanismenya bervariasi. Pada usia lanjut, diabetes
terjadi akibat penurunan fungsi sel beta pankreas, resistensi insulin yang dipicu proses penuaan,
stres oksidatif, dan inflamasi kronis. Sementara pada usia muda, faktor obesitas, akumulasi
lemak viseral, dan gaya hidup tidak sehat lebih dominan sebagai pencetus resistensi insulin
(Jayanti & Fitriyani, 2022). Mekanisme penuaan juga memperparah kondisi, karena fungsi
endokrin, metabolik, dan kardiovaskular mengalami penurunan, yang memicu disfungsi
regulasi glukosa darah.

Berdasarkan jenis kelamin, 60% responden penelitian ini adalah perempuan. Hasil ini
sejalan dengan temuan Aisyah & Qarriy Aina Urfiyya (2023), yang melaporkan 77,7%
perempuan menderita DM tipe 2. Akan tetapi, Lumintang et al. (2024) menemukan prevalensi
lebih tinggi pada laki-laki (62,7%). Variasi ini menunjukkan bahwa faktor biologis berperan
penting. Perempuan lebih berisiko akibat faktor hormonal seperti kehamilan, sindrom
pramenstruasi, dan menopause, yang dapat meningkatkan resistensi insulin (Komariah &
Rahayu, 2020). Penurunan hormon estrogen pascamenopause juga memicu penumpukan
lemak viseral sehingga meningkatkan risiko DM tipe 2. Di sisi lain, laki-laki cenderung
menyimpan lemak pada area viseral, menghasilkan asam lemak bebas dan sitokin proinflamasi
seperti TNF-a dan IL-6, yang memperburuk resistensi insulin (Widyanata et al., 2023).

Dari segi kontrol, 97% pasien melakukan kontrol rutin. Hasil ini sejalan dengan Utami &
Mariana (2025) yang melaporkan 71% pasien patuh, namun berbeda dengan Suryati et al.
(2024) yang menemukan 54,5% tidak rutin kontrol dan Antoro et al. (2023) yang melaporkan
60% pasien tidak patuh. Kontrol rutin terbukti berhubungan dengan kadar HbAlc yang lebih
stabil, yang merupakan penanda baku kontrol glikemik (Amalia et al., 2022). Menurut
Simamora et al. (2024), pemeriksaan minimal tiga bulan sekali penting untuk mencegah
komplikasi. Meskipun demikian, masih ada pasien yang tidak disiplin, dan faktor dukungan
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keluarga, tingkat pengetahuan, serta akses pelayanan kesehatan menjadi faktor penentu
kepatuhan.

Durasi menderita diabetes juga relevan. Penelitian ini menemukan 53% pasien menderita
>5 tahun. Hal ini sejalan dengan Esmiralda et al. (2023) yang menemukan 79,63% pasien
menderita >5 tahun, serta Nurgajayanti et al. (2024) yang melaporkan angka 93%. Namun,
Widyanata et al. (2023) menemukan mayoritas pasien menderita <5 tahun (51%). Lama
menderita diabetes memengaruhi risiko komplikasi, karena hiperglikemia kronis menyebabkan
pembentukan advanced glycation end products (AGESs), peningkatan reactive oxygen species
(ROS), dan stres oksidatif yang berujung pada kerusakan saraf dan organ (Nugroho et al., 2021,
Br. Sitorus et al., 2024). Selain itu, semakin lama pasien menderita, semakin tinggi pula risiko
gangguan kognitif, vaskular, hingga kualitas hidup yang menurun.

Indeks massa tubuh (BMI) juga menjadi faktor penting. Penelitian ini menemukan bahwa
50% pasien memiliki BMI normal. Hasil ini berbeda dengan Tursinawati et al. (2022), yang
melaporkan 42,1% pasien berada pada kategori obesitas. Meskipun obesitas merupakan faktor
risiko utama, diabetes juga dapat terjadi pada pasien dengan BMI normal, yang dikenal dengan
istilah normal-weight obesity. Kondisi ini terjadi pada pasien dengan BMI normal tetapi
proporsi lemak viseral tinggi, yang tetap dapat memicu resistensi insulin dan inflamasi kronis
(Kara et al., 2024; Luthansa & Pramono, 2023). Dengan demikian, BMI tidak selalu
mencerminkan risiko secara akurat, sehingga perlu dikombinasikan dengan penilaian distribusi
lemak tubuh.

Akhirnya, komplikasi ditemukan pada 83% pasien dengan neuropati sebagai jenis
terbanyak (73%). Hasil ini sesuai dengan lbrahim et al. (2022) yang melaporkan 85,4%
neuropati diabetik dan Sasombo et al. (2021) yang menemukan 65,3% pasien mengalami
komplikasi. Namun, berbeda dengan Daryaman et al. (2025) yang melaporkan 57,1% pasien
tidak mengalami komplikasi. Neuropati muncul akibat hiperglikemia kronis yang
menimbulkan mikroangiopati, iskemia saraf, dan kerusakan serabut saraf kecil, sehingga
menimbulkan gejala nyeri neuropatik, mati rasa, dan kesemutan (Pratiwi et al., 2023).
Pembahasan Bivariat

Analisis bivariat menunjukkan bahwa meskipun hampir seluruh pasien rutin kontrol, 96%
di antaranya tetap mengalami komplikasi. Hasil ini mendukung penelitian Farhan et al. (2023)
yang melaporkan 64,4% pasien tetap mengalami komplikasi meskipun rutin kontrol. Fenomena
ini dijelaskan melalui konsep reverse causation, yaitu pasien yang sudah mengalami
komplikasi atau berisiko tinggi justru lebih sering melakukan kontrol karena memerlukan

penanganan intensif (Maifitrianti et al., 2020; Hidayat et al., 2024). Artinya, frekuensi kontrol
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bukan satu-satunya indikator keberhasilan pengendalian diabetes, melainkan kualitas
manajemen glikemik, kepatuhan minum obat, dan pengendalian faktor komorbid seperti
hipertensi dan dislipidemia yang lebih menentukan.

Hasil penelitian juga menemukan bahwa 52% pasien dengan BMI normal mengalami
komplikasi. Temuan ini mendukung konsep normal-weight obesity atau obesitas metabolik
dengan berat badan normal (Luthansa & Pramono, 2023). Individu dengan kondisi ini tampak
kurus, tetapi memiliki proporsi lemak viseral tinggi. Lemak viseral bersifat aktif secara
metabolik dan menghasilkan zat proinflamasi yang memperburuk resistensi insulin, memicu
inflamasi kronis, dan menurunkan fungsi endotel (Fortuna et al., 2023). Dengan demikian,
pasien dengan BMI normal tetap dapat mengalami komplikasi berat, bahkan lebih rentan
karena diagnosis sering terlewat.

Selain itu, komplikasi neuropati ditemukan baik pada pasien dengan lama menderita <5
tahun (69%) maupun >5 tahun (55%). Hasil ini sejalan dengan Fortuna et al. (2023) dan Angger
Utary et al. (2023), yang melaporkan neuropati dapat muncul pada pasien dengan durasi
bervariasi, serta Mawaddah & Wati (2024) yang menemukan 92,9% pasien neuropati sudah
menderita <5 tahun. Hal ini menunjukkan bahwa neuropati diabetik tidak selalu bergantung
pada lamanya menderita. Secara medis, hal ini dijelaskan oleh hiperglikemia sejak awal
diagnosis yang langsung merusak saraf melalui stres oksidatif, gangguan aliran darah
mikrovaskular, dan pembentukan AGEs. Neuropati dapat muncul lebih awal bila kadar glukosa
tidak terkendali atau terdapat komorbid seperti hipertensi dan dislipidemia (Simanjuntak &
Simamora, 2020). Dengan demikian, durasi penyakit berperan kumulatif, tetapi kualitas

kontrol glikemik lebih menentukan progresivitas komplikasi.

5. KESIMPULAN DAN SARAN

Penelitian ini menyimpulkan bahwa mayoritas pasien diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas
Dukuh Kupang Surabaya berusia lebih dari 60 tahun, berjenis kelamin perempuan, serta
sebagian besar telah menderita penyakit ini selama lebih dari lima tahun. Sebagian besar pasien
rutin melakukan kontrol, namun masih ditemukan komplikasi dengan angka kejadian yang
cukup tinggi, terutama neuropati sebagai komplikasi terbanyak. Indeks massa tubuh pasien
bervariasi, dengan proporsi terbesar berada pada kategori normal, yang menunjukkan bahwa
diabetes melitus tipe 2 tidak hanya terjadi pada individu dengan obesitas, tetapi juga dapat
dialami oleh mereka dengan berat badan normal akibat faktor lain seperti distribusi lemak

viseral dan resistensi insulin. Temuan ini menegaskan bahwa faktor usia, jenis kelamin, lama
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menderita, kontrol rutin, dan indeks massa tubuh memiliki peranan penting dalam karakteristik
klinis diabetes melitus tipe 2, serta memperlihatkan bahwa komplikasi dapat terjadi meskipun
pasien rutin melakukan kontrol maupun memiliki BMI normal. Penelitian selanjutnya
disarankan mengkaji hubungan BMI dengan komplikasi diabetes melitus menggunakan
metode yang berbeda, melibatkan jumlah responden dan wilayah yang lebih luas untuk
meningkatkan validitas serta generalisasi, sekaligus menjadi referensi bagi institusi pendidikan
dan layanan kesehatan dalam penguatan kurikulum, pengabdian masyarakat, dan peningkatan
kualitas pelayanan puskesmas yang sudah optimal.
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