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Abstract. Diabetes mellitus is a public health problem which is one of the four non-
communicable diseases that most people suffer from. Diabetes mellitus treatment is 
carried out using two methods, namely medical and non-medical therapy. One non-
medical therapy is consuming fruit and vegetables. This study aims to determine the 
results of checking blood glucose levels for decreases and increases after consuming 
eleven types of fruit, namely: Dates, Avocados, Kepok Bananas, Malang Apples, 
Oranges, Tomatoes, Papaya, Guava, Boiled Bananas, Sweet Starfruit. 

The research method used is the experimental method. Sample selection was 
carried out using a consecutive sampling technique in accordance with the inclusion and 
exclusion criteria. The data collection technique was by measuring blood glucose levels 
with two experiments with a history of diabetes mellitus and one experiment without a 
history of diabetes mellitus with eleven types of fruit. The experiment of fasting for six 
hours began in the evening, initial blood checks were carried out after the experiment 
had been fasting for at least six hours. Next, the experimenter was given one type of fruit 
in the range of 200 grams, weighed carefully to be consumed once every day. The second 
blood check was carried out after two hours of experimentation on consuming the 
specified fruit. This is done continuously every day, until all eleven types of fruit are 
declared complete. This research was conducted in Karas Village, Magetan Regency. 

The results obtained from this research are a comparison of the results of 
checking blood glucose levels before and after consuming the eleven types of fruit, in the 
three experiments. The type of fruit that experienced the largest increase in blood glucose 
levels was Golden Valley dates, and those that experienced a significant decrease in 
blood glucose levels after giving Red Dragon fruit, Sweet Starfruit and Guava. So it can 
be concluded that these three fruits, namely Red, Sweet Starfruit and Guava, are fruits 
that are safe to consume for people with Diabetes Mellitus. 
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Abstrak. Diabetes melitus suatu masalah kesehatan masyarakat yang merupakan salah 
satu dari empat penyakit tidak menular yang paling banyak diderita oleh masyarakat. 
Pengobatan diabetes mellitus dilakukan dengan dua acara yaitu terapi medis dan non 
medis. Salah satu terapi non medis yaitu konsumsi buah-buahan dan sayur. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui hasil pemeriksaan kadar glukosa darah penurunan dan 
kenaikan setelah mengkonsumsi sebelas jenis buah-buahan, yaitu : Kurma, Alpukat, 
Pisang Kepok, Apel Malang, Jeruk, Tomat, Pepaya, Jambu, Pisang Rebus, Belimbing 
Manis. 

Metode penelitian yang digunakan adalah metode eksperimen. Pemilihan sampel 
dilakukan dengan teknik consecutive sampling yang sesuai dengan kriteria inklusi dan 
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ekslusi. Teknik pengumpulan data dengan cara mengukur kadar glukosa darah dengan 
dua eksperimen dengan riwayat diabetes mellitus dan satu ekeperimen tanpa riwayat 
diabetes mellitus dengan sebelas jenis buah. Eksperimen berpuasa selama enam jam 
dimulai pada malam hari, pengecekan darah awal dilakukan setelah ekeperimen 
melakukan puasa minimal selama enam jam. Selanjutnya eksperimen di beri salah satu 
jenis buah dengan kisaran 200 gram ditimbang secara seksama untuk dikonsumsi setiap 
hari satu kali. Pengecekan darah kedua, dilakukan setelah dua jam eskperimen 
mengkonsumsi buah yang ditentukan. Hal ini dilakukan secara terus menerus setiap hari, 
sampai seluruh jenis buah yang ditentukan sebanyak sebelas jenis dinyatakan selesai. 
Penelitian ini dilakukan  di Desa Karas, Kabupaten Magetan. 

Hasil yang diperoleh dari penelitian ini adalah perbandingan hasil pemeriksaan 
kadar glukosa darah sebelum dan sesudah mengkonsumsi sebelas jenis buah tersebut, 
pada ketiga eksperimen. Jenis buah yang mengalami kenaikan kadar glukosa darah 
terbesar adalah buah kurma golden valley, dan yang mengalami penurunan kadar glukosa 
darah cukup besar sesudah pemberian buah Naga Merah, Belimbing Manis, dan Jambu 
Biji. Sehingga dapat disimpulkan bahwa ketiga buah tersebut yaitu Merah, Belimbing 
Manis, dan Jambu Biji adalah buah yang aman dikonsumsi untuk penderita Diabetes 
Mellitus. 
Kata kunci: Diabetes Mellitus, Buah-buahan, Diet kontrol 
 

LATAR BELAKANG 

Perkembangan penyakit yang semakin luas menyebabkan berbagai dampak di 

masyarakat, baik positif maupun negatif. Beberapa dampak positif yang dapat terlihat 

yaitu semakin meningkatnya nilai kepedulian masyarakat tentang kesehatan dengan 

kesadaran untuk memeriksakan diri ke fasilitas pelayanan kesehatan. Sedangkan dampak 

negatif yang muncul yaitu semakin meningkatnya penggunaan obat di masyarakat maka 

akan berbanding lurus dengan meningkatnya potensi timbulnya kesalahan dalam 

penggunaan hingga pemusnahan limbah obat yang kurang tepat. Kesalahan dalam 

penggunaan dan pembuangan obat dapat menyebabkan dampak yang merugikan baik 

bagi masyarakat maupun bagi lingkungan, sehingga penyuluhan tentang DAGUSIBU 

diperlukan untuk meningkatkan kesadaran dan menjaga kesehatan masyarakat 

(Wahyuddin et al. 2023). 

DAGUSIBU merupakan salah satu program untuk meningkatkan cara 

pengelolaan obat yang baik dan benar yaitu melalui informasi tentang bagaimana 

mendapatkan (DA), menggunakan (GU), menyimpan (SI) dan membuang (BU) obat 

dengan tepat. Program pemberian informasi tentang  DAGUSIBU ini bertujuan untuk 

meningkatkan pengetahuan masyarakat terkait penggunaan serta pengelolaan obat yang 

baik dan benar (Vicko, Ridlawati, and Lestari n.d.). Selain itu  Pemberian informasi yang 
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benar terkait penggunaan obat menjadi kebutuhan masyarakat agar terhindar dari dampak 

buruk kesehatan diri maupun lingkungan(Purwaningsih et al. 2022). Melalui program 

penyuluhan DAGUSIBU ini menejelaskan mengenai tatacara pengelolaan obat mulai dari 

mendapatkan obat sampai obat tersebut sudah tidak lagi dikonsumsi yang akhirnya 

dibuang (Rumi, Parumpu, and Wulandari 2022).  

Ikatan Apoteker Indonesia (IAI) merupakan salah satu organisasi profesi 

kesehatan yang ikut merencanakan kegiatan penyuluhan terkait pengelolaan obat yang 

baik dan benar (Mutmainah et al. 2022). Apoteker merupakan profesi kesehatan yang 

memiliki peran utama dalam membantu pasien agar konsisten dalam penggunaan obat-

obatan yang terus dihimbau untuk bisa melakukan penyuluhan terkait DAGUSIBU agar 

masyarakat lebih paham mengenai penggunaan obat yang baik dan benar, sehingga tujuan 

pengobatan dapat tercapai serta tidak menimbulkan kesalahan pengobatan dan 

menghindari kerusakan lingkungan akibat dari pembuangan limbah obat yang salah 

(Mutmainah et al. 2022).  

Dalam rangka memiminimalisir kesalahan dalam pengobatan (medication error) 

yang mungkin saja terjadi maka perlu dilakukan edukasi terkait informasi mengenai 

DAGUSIBU yang merupakan suatu Program Gerakan Sadar Obat yang diprakarsai oleh 

Ikatan Apoteker Indonesia untuk mencapai pemahaman dan kesadaran masyarakat terkait 

pengelolaan obat yang baik dan benar(Wicaksana and Rachman 2018).  

Masyarakat Desa Karangkemojing Kecamatan Gumelar Kabupaten Banyumas 

masih mengandalkan pengobatan swamedikasi untuk mengobati gejala atau penyakitnya. 

Swamedikasi menjadi alternatif yang diambil masyarakat untuk meningkatkan 

keterjangkauan pengobatan serta mengurangi kemungkinan terpaparnya penyakit 

(Wicaksana and Rachman 2018).  Selain hal itu dalam penyimpanan obat yang juga masih 

kurang tepat. Sedangkan pengetahuan mengenai penggunaan obat maupun pengelolaan 

obat masyarakat Desa Karangkemojing masih belum sepenuhnya mereka ketahui. Oleh 

karena itu perlu peranan kader-kader posyandu dalam melakukan sosialisasi dan edukasi 

kepada masyarakat sekitarnya untuk meningkatkan pemahaman masyarakat mengenai 

cara penggunaan obat dengan baik melalui program DAGUSIBU (Dewi, Cahyani, and 

Annastasya 2023).   

Tujuan dari penyuluhan ini adalah untuk memberikan edukasi dan membina kader 

posyandu sadar terhadap obat mulai dari memperoleh, menggunakan, menyimpan, dan 



membuang obat dengan baik dan benar di tingkat Desa Karangkemojing Kecamatan 

Gumelar Kabupaten Banyumas.  

 

KAJIAN TEORITIS 

Penatalaksanaan Medis Diabetes Mellitus 

Tujuan penatalaksaan secara umum adalah meningkatkan kualitas hidup penyandang 

diabetes mellitus. Menurut Konsensus Nasional ada 4 pilar utama dalam pengelolaan 

DM (Perkeni, 2015) yaitu: 

1. Edukasi 

Edukasi merupakan upaya peningkatan pengetahuan dan motivasi pasien yang 

komprehensif dalam pencapaian perubahan perilaku. Tujuan perubahan perilaku 

adalah agar penyandang diabetes dapat menjalani pola hidup sehat. Edukasi dapat 

dilakukan secara individual dengan pendekatan berdasarkan penyelesaian masalah 

(Perkeni,2015). 

2. Terapi Nutrisi Medis 

Pasien DM perlu diberikan penekanan mengenai pentingnya keteraturan jadwal 

makan, jenis dan jumlah kandungan kalori, terutama pada mereka yang menggunakan 

obat yang meningkatkan sekresi insulin atau terapi insulin itu sendiri (Perkeni,2015). 

Menurut Almatisier (2006), Komposisi Makanan yang Dianjurkan terdiri dari : 

a) Karbohidrat 

Kebutuhan karbodhirat normal adalah 60-75 % dari kebutuhan energi total, atau 

sisa energi setelah dikurangi energi yang berasal dari protein dan lemak. Selain 

jumlah, kebutuhan karbohidrat dalam keadaan sakit sering dinyatakan dalam 

bentuk karbohidrat yang dianjurkan. Tidak dianjurkan penggunaan gula 

sederhana pada penyakit diabetes mellitus. 

b) Protein 

Kebutuhan protein normal adalah 10-15 % dari kebutuhan energi total, atau 0,8-

1,0 g/Kg BB. 

c) Lemak 

Kebutuhan lemak normal adalah 10-25 % dari kebutuhan energi total. Kebutuhan 

lemak dalam keadaan sakit bergantung dengan jenis penyakit, yaitu lemak sedang 

atau lemak rendah. Lemak sedang dapat dinyatakan sebagai 15-20 % dari 
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kebutuhan energi total, sedangkan lemak rendah ≤ 10 % dari kebutuhan energi 

total. 

d) Serat 

Anjuran konsumsi serat adalah sebanyak 20-35 gram/hari dengan mengutamakan 

serat larut air yang terdapat dalam sayur/buah. 

3. Latihan Jasmani (Olahraga) 

Kegiatan jasmani sehari-hari dan latihan secara teratur (3-4 kali seminggu selama 

kurang lebih 30 menit), merupakan salah satu pilar dalam pengelolaan diabetes 

mellitus. Latihan jasmani untuk menjaga kebugaran dan dapat menurunkan berat 

badan dan sensitivitas insulin, sehingga akan memperbaiki kendali glukosa darah 

(Perkeni, 2015). 

4. Farmakologis 

Terapi farmakologis diberikan bersama dengan pengaturan makan dan latihan 

jasmani (gaya hidup). Terapi farmakologis terdiri dari obat oral (OHO) dan bentuk 

suntikan. OHO diperlukan dalam pengobatan DM tipe 2 jika intervensi gaya hidup 

dengan diet, dan latihan fisik tidak cukup untuk mengendalikan hiperglikemia 

(Michael.dkk, 2002). 

 

METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian 

Penelitian ini termasuk penelitian eksperimental yang mengamati perbedaan 

kadar gula darah pada ketiga eksperimen, dengan kategori 2 eksperimen kondisi Diabetes 

Mellitus, dan 1 ekeperimen dalam kondisi normal (tidak menderita Diabetes Mellitus). 

Pengujian yang di lakukan dengan masing-masing eksperimen melakukan puasa 

minimal selama enam (6) jam pada malam hari. Pagi hari hari setelah puasa, sebelum 

mengkonsumsi salah satu buah kadar gula di cek, kemudian eksperimen mengkonsumsi 

salah satu jenis buah dari 11 buah yang telah di timbang seksama seberat 200gram. 

Kemudian setelah dua (2) jam eksperimen di cek kembali gula darahnya, untuk 

mengetahui perubahan kadar sebelum dan sesudah.  

 



Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di Desa Karas, Kecamatan Karas, Kabupaten Magetan 

untuk pengambilan data eksperimen. Laboratorium Analisa Makanan dan Minuman 

AKAFARMA Sunan Giri Ponorogo, meliputi evaluasi dan pengolahan hasil 

pengambilan data pada ketiga eksperimen. Penelitian dan pengambilan sampel pada 

bulan Desember 2022 sampai Juli 2023 

Populasi dan Sampel 

Populasi pada penelitian ini adalah pasien yang mempunyai riwayat penyakit 

diabetes untuk eksperimen dan pasien tanpa riwayat penyakit diabetes untuk eksperimen  

kontrol di Desa Karas, Kecamatan Karas , Kabupaten Magetan. 

Sampel pada penelitian ini pasien yang memenuhi kriteria inklusi, dan eksklusi. 

Dalam penelitian ini menggunakan consecutive sampling yaitu pengambilan sampel 

berdasarkan kriteria, pasien yang menderita DM. 

Alat dan Bahan 

Alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah Strip Gula, Alat GCU, Jarum 

DM, Alkohol, Kapas murni, Lembar Observasi yang berisi hasil gula darah yang diukur 

dari eksperimen yang di pakai sampel, sebelas (11) jenis buah-buahan, yaitu : Kurma, 

Alpukat, Pisang Kepok, Apel Malang, Jeruk, Tomat, Pepaya, Jambu, Pisang Rebus, 

Belimbing Manis. 

Prosedur Penelitian 

Tahap Persiapan awal : 

Bahan-bahan alat cek disiapkan, lembar observasi untuk mencatat hasil disiapkan, 

kemudian permohonan kesanggupan eksperimen melakukan puasa malam hari minimal 

selama enam (6) jam, dan tanpa mengkonsumsi obat diabetes mellitus bagi penderita 

DM.  

Proses Eksperimen adalah sebagai berikut : 

Setelah puasa selama enam (6) jam. Pengambilan darah awal pada eksperimen. 

Kemudian eksperimen makan salah satu jenis buah yang sudah di tentukan oleh peneliti 

dan ditimbang seksama untuk semua jenis buah seberat 200gram. Satu hari eksperimen 

hanya mendapatkan satu jenis buah saja dari sebelas (11) jenis buah yang sudah 

ditentukan. Kemudian pasien diminta menunggu selama dua (2) jam, untuk tidak 

mengkonsumsi apapun baik makanan ataupun obat, kecuali air putih dalam batas tolerir.  
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Pengujian Hasil  

 Setelah dua (2) jam dilakukan pengecekan kadar gula kembali kepada 

eksperimen. Setelah mendapatkan data lengkap dari keseluruhan eksperimen. Data di 

evaluasi dan diolah untuk mendapatkan kesimpulan dari hasil penelitian ini. 

Analisa Data 

Analisa data yang digunakan penelitian ini yaitu Analisa deskriptif yang 

membandingkan hasil inventarisasi penurunan dan kenaikan 11 jenis buah-buahan yang 

akan di uji. 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

1. Deskripsi Data 

Dalam pengujian deskripsi data ini peneliti mencoba untuk mengetahui gambaran 

atau kondisi responden yang menjadi sampel dalam penelitian ini. Deskripsi 

karakteristik responden sebagai berikut : 

Tabel 4.1 Karakteristik Responden 

No. Karakteristik Frekuensi (%) 
1. Usia   
 17-25 0 0 
 26-45 1 33,33 
 46-65 2 66,66 

2. Pendidikan   
 SD 0 0 
 SMP 1 33.33 
 SMA 2 66,66 
 PT 0 0 

3. Jenis 
Kelamin 

  

 Laki-laki 1 33,33 
 Perempuan 2 66,66 

 

Berdasarkan tabel 4.1 diatas jumlah penderita diabetes mellitus terbanyak yaitu 

usia 46-65 tahun sebesar 66,66%. Sebagian besar responden pada tingkat 

pendidikan SMA sebesar 66,66% dan tingkat pendidikan SMP sebesar 33,33%. 

Berdasarkan jenis kelamin, paling banyak pada perempuan sebesar 66,66%. 

 

 



2. Hasil Analisis Data 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan, diperoleh data hasil penelitian. Data yang 

akan dianalisis dalam penelitian ini adalah pengaruh konsumsi buah-buahan 

terhadap kadar glukosa darah eksperimen.  

Tabel 4.2. Perubahan Kadar Glukosa Sebelum dan Sesudah Treatment 

 

 

3. Interpretasi Hasil Analisis Data 

Hasil Pemeriksaan Kadar Glukosa Darah 

Hasil dari data tersebut dapat dikelompokkan menjadi 5 kelompok data. 

a) Kelompok Buah yang menaikkan kadar gula darah pada ketiga eksperimen. 

Buah tersebut adalah Jeruk, Pisang Kepok Rebus, Apel Malang, Kurma dan 

Pepaya. 

Tabel.4.3. Kelompok Buah yang Menaikkan Kadar Gula Darah pada 
Seluruh Eksperimen 

 

 

 

 

 

 
No. 

Jenis Buah   Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah (mg/dl) 

Eksperimen 
I 

Eksperimen 
II 

 
Eksperimen 
Kontrol 

Indeks 
Glikemik 

  Beban 
  
Glikemik 

1. Jeruk (+) 14 (+) 12 (+) 4 40-43 5 
2. Naga 

Merah 
(–) 39 (–) 102 (–) 10 48-52 4,8 

3. Jambu biji (–) 6 (–) 109 (+) 3 31-33 <10 
4. Alpukat (+) 67 (–) 31 (–) 6 15 <10 
5. Pisang 

kepok 
(+) 5 (+) 37 (–) 8 46-51 13 

6. Pisang 
kepok 
Rebus 

(+) 15 (+) 4 (+) 6 
51 13 

7. Apel 
Malang 

(+) 62 (+) 16 (+) 8 36 6 

8. Kurma (+) 104 (+) 40 (+) 14 44-45 8,5 
9. Tomat (+) 10 (+) 28 (–) 5 15 Rendah 

10. Pepaya (+) 24 (+) 20 (+) 13 60 10 
11. Belimbing 

manis 
(–) 30       (–) 108 (–) 4 45 Rendah 

 
No. 

Jenis Buah   Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah (mg/dl) 
Eksperimen 
I 

Eksperimen 
II 

 
Eksperimen 
Kontrol 

Indeks 
Glikemik 

  Beban 
  
Glikemik 

1. Jeruk (+) 14 (+) 12 (+) 4 40-43 5 
2. Pisang 

kepok 
rebus 

(+) 15 (+) 4 (+) 6 51 13 

3. Apel 
Malang 

(+) 62 (+) 16 (+) 8 36 6 

4. Kurma (+) 104 (+) 40 (+) 14 44-45 8,5 
5. Pepaya (+) 24 (+) 20 (+) 13 60 10 
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b) Kelompok Buah yang menurunkan kadar gula darah pada ketiga 

ekseperimen. Buah tersebut adalah Naga Merah dan Belimbing Manis 

Tabel. 4.4. Kelompok Buah Yang Menurunkan Kadar Gula 
Darah Pada Ketiga Eskperimen 

 

 

 

c) Kelompok Buah Menurunkan kadar gula darah pada Eksperimen DM dan 

Menaikkan pada eksperimen normal. Buah tersebut adalah buah Jambu Biji. 

Tabel.4.5. Kelompok Buah Menurunkan Kadar Gula Darah Pada 
Eksperimen DM 

 

 

 

 

d) Kelompok Buah yang menaikkan kadar gula darah pada ekpserimen 

penderita Diabetes Mellitus, dan menurunkan pada eksperimen Normal. Buah 

tersebut adalah Pisang Kepok dan Tomat. 

Tabel.4.6. Kelompok Buah Menaikkan Kadar Gula Darah Pada 
DM dan Menurunkan pada Eksperimen Normal 

 

 

 

 

e) Kelompok Buah yang random dengan hasil ada yang naik dan turun kadar 

gula darah pada eksperimen. Buah tersebut adalah Alpukat.  

 

 

 

 
No. 

Jenis Buah   Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah (mg/dl) 

Eksperimen 
I 

Eksperimen 
II 

 
Eksperimen 
Kontrol 

Indeks 
Glikemik 

  Beban 
  
Glikemik 

1. Naga 
Merah 

(–) 39 (–) 102 (–) 10 48-52 4,8 

2. Belimbing 
manis 

(–) 30 (–) 108 (–) 4 45 Rendah 

 
No. 

Jenis 
Buah 

  Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah (mg/dl) 

Eksperimen 
I 

Eksperimen 
II 

 
Eksperimen 
Kontrol 

Indeks 
Glikemik 

  Beban 
  
Glikemik 

1. Jambu 
biji 

(–) 6 (–) 109 (+) 3 31-33 <10 

 
No. 

Jenis 
Buah 

  Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah (mg/dl) 

Eksperimen 
I 

Eksperimen 
II 

 
Eksperimen 
Kontrol 

Indeks 
Glikemik 

  Beban 
  
Glikemik 

1. Pisang 
kepok 

(+) 5 (+) 37 (–) 8 46-51 13 

2. Tomat (+) 10 (+) 28 (–) 5 15 Rendah 



Tabel.4.7. Kelompok Buah Random Menaikkan dan Menurunkan 
pada Kadar Gula Eksperimen 

 

Berdasarkan hipotesis penelitian yaitu peneliti menduga bahwa terdapat 

buah yang aman dikonsumsi pada penderita diabetes mellitus. Hipotesis tersebut 

diterima karena terdapat buah yang aman dikonsumsi pada penderita 

diabetes mellitus yaitu Buah Naga Merah, Jambu Merah, dan Belimbing 

Manis. 

Hubungan antara Indeks Glikemik dan Beban Glikemik tidak selalu 

berbanding lurus. Makanan dengan indeks glikemik tinggi dapat saja memiliki 

beban glikemik yang rendah atau sedang jika dikonsumsi dalam jumlah yang 

sedikit. Begitu pula sebaliknya, makanan dengan indeks glikemik rendah akan 

memiliki beban glikemik sedang atau tinggi jika dikonsumsi dalam jumlah besar. 

Seharusnya nilai beban glikemik dilabelkan pada kemasan makanan, karena 

glikemik lebih menggambarkan pengaruh glikemik setelah mengkonsumsi satu 

porsi makanan tersebut. 

Makanan dengan indeks glikemik tinggi atau beban glikemik tinggi atau 

keduanya dapat meningkatkan resiko penyakit kronik yang berhubungan dengan 

gaya hidup seperti diabetes mellitus. Sedangkan makanan dengan indeks 

glikemik dan beban glikemik rendah sudah di rekomendasikan sebagai terapi 

dan pencegahan timbulnya diabetes mellitus. 

4. Batasan Penelitian 

Pembatasan suatu masalah digunakan untuk menghindari adanya 

penyimpangan amupun pelebaran pokok masalah agar penelitian tersebut lebih 

terarah dan memudahkan dalam pembahasan sehingga tujuan penelitian akan 

tercapai. 

Beberapa batasan masalah dalam penelitian ini adalah sebagai berikut : 

1. Dibutuhkan lebih banyak eksperimen agar hasil penelitian lebih akurat 

2. Tidak dilakukan pemeriksaan fisik, seperti: berat badan, aktifitas fisik yang 

 
No. 

Jenis Buah   Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah (mg/dl) 

Eksperimen 
I 

Eksperimen 
II 

 
Eksperimen 
Kontrol 

Indeks 
Glikemik 

  Beban 
  
Glikemik 

1. Alpukat (+) 67 (–) 31 (–) 6 15 <10 
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bisa saja berpengaruh terhadap penurunan glukosa darah. 

3. Hanya dilakukan satu kali pemeriksaan glukosa darah sebelum dan sesudah 

dilakukan treatment. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

1. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dapat ditarik kesimpulan bahwa : 

a) Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah sebelum mengkonsumsi jenis buah 

(11 jenis buah) dengan ketentuan berpuasa minimal 6 jam  dari peneliti yaitu 

pada  eksperimen I dan II merupakan penderita diabetes mellitus dengan kadar 

glukosa darah ≥ 200 mg/dl, dan pada kelompok kontrol merupakan responden 

tanpa riwayat diabetes mellitus dengan kadar glukosa darah 80 – 120 mg/dl.    

b) Hasil pemeriksaan kadar glukosa darah sesudah berpuasa 2 jam setelah 

mengkonsumsi 11 jenis buah dengan ketentuan dari peneliti yaitu pada ketiga 

eksperimen mengalami kenaikan kadar glukosa darah sesudah pemberian 

buah kurma golden valley, dan ketiga eksperimen mengalami penurunan 

kadar pemberian buah belimbing, jambu biji merah dan buah naga. Selain itu 

eksperimen II mengalami penurunan kadar pemberian buah alpukat dan 

eksperimen kontrol mengalami penurunan kadar glukosa setelah pemberian 

buah pisang kapok dan pisang kapok rebus buah tomat. 

Hasil analisa kadar glukosa darah sebelum mengkonsumsi (11 jenis buah) 

dengan ketentuan dari peneliti yaitu rata-rata kadar glukosa darah pada 

eksperimen I sebesar 359,40 mg/dl, pada eksperimen II sebesar 259,30 mg/dl, 

dan pada eksperimen kontrol sebesar 97,50 mg/dl. 

2. Saran  

Berdasarkan penelitian yang telah peneliti lakukan, saran yang diberikan oleh 

peneliti selanjutnya yaitu meneliti mengenai pola hidup sehat yang dapat 

mengontrol glukosa darah agar stabil.  

Pengetahuan tentang berbagai macam pengaruh awal penurunan dan kenaikan 

setelah pemberian buah-buahan untuk penderita diabetes mellitus. 
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