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ABSTRAK

Diabetes adalah masalah kesehatan masyarakat yang penting, dan menjadi
salah satu dari empat penyakit tidak menular prioritas yang menjadi target tindak lanjut
oleh para pemimpin dunia, karena jumlahnya selalu naik dalam beberapa dekade. Pada
tahun 2012 diabetes dilaporkan menyebabkan kematian sebesar 1,5 juta jiwa yang
disebabkan penderita tidak dapat mengontrol kadar gula. Salah satu kegiatan dalam
mengontrol kadar gula secara mandiri adalah dengan mengikuti kegiatan Prolanis.
Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis perbedaan nilai rasio neutrofil limfosit
pada pasien diabetes melitus yang terdaftar dan tidak terdaftar kegiatan prolanis di UPT
Puskesmas Kedungsari Kabupaten Mojokerto.

Penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian observasional
dengan rancangan penelitian Post Test Only Design yaitu terdapat dua kelompok
penelitian, dengan tidak terdapat perlakuan pada objek penelitian. Pada penelitian ini
diperoleh 40 sampel penelitian yang telah didiagnosa oleh dokter, berdasarkan gejala
dan ciri ciri yang dialami pasien.

Hasil pemeriksaan terhadap perbedaan nilai rasio neutrophil limfosit pada
pasien DM yang terdaftar kegiatan Prolanis memiliki hasil NLR dalam rentang normal
yaitu 0,78 — 3.58, sebanyak 15 pasien ( 75,0%) Sebanyak 5 pasien (25 %) mengalami
kenaikan nilai NLR Nilai total rata rata dari 20 pasien tersebut sebesar 2,67 sedangkan
pada pasien yang tidak terdaftar memiliki hasil nilai NLR dalam rentang normal yaitu
0,78 — 3.58, sebanyak 0 pasien ( 0%) dan sebanyak 20 pasien (100 %) mengalami
kenaikan NLR dengan nilai rata rata dari 20 pasien tersebut sebesar 19,547. Hal ini
menunjukan bahwa terdapat perbedaan antara pasien DM yang terdaftar kegiatan
Prolanis dan pasien DM yang tidak terdaftar kegiatan prolanis.

Kata kunci : Diabetes Melitus, Prolanis, NLR
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