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BAB V 

PENUTUP 

5.1 Simpulan  

Dari uraian diatas, dapat disimpulkan bahwa: 

1. Ada hubungan antara riwayat keluarga diabetes dengan diabetes melitus 

dengan nilai P value 0,000 (P ≤0,05) dengan tingkat kemaknaan α = 0,05 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara riwayat keluarga diabetes dengan 

diabetes melitus pada peserta prolanis di Puskesmas Kota Selatan Kota 

Gorontalo. 

2. Ada hubungan antara perilaku sedentari dengan diabetes melitus melitus 

dengan nilai P value 0,000 (P ≤ 0,05) dengan tingkat kemaknaan α = 0,05 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara perilaku sedentari dengan diabetes 

melitus pada peserta prolanis di Puskesmas Kota Selatan Kota Gorontalo. 

5.2 Saran 

Berdasarkan simpulan diatas, berikut saran yang dapat diberikan oleh 

peneliti: 

1. Bagi puskesmas kota selatan agar kiranya dapat meningkatkan upaya promotif 

dan preventif terhadap Penyakit Tidak Menular terutama untuk penyakit 

diabetes melitus untuk mencegah faktor risiko yang menyebabkan penyakit 

diabetes melitus di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Selatan. Penyakit diabetes 

melitus adalah jenis penyakit yang dapat menimbulkan komplikasi sehingga 

muncul penyakit baru yang harus di tangani. Upaya promotif dan preventif 

perlu di tingkatkan karena ada responden yang menderita diabetes melitus 

yang memiliki riwayat keluarga tapi tidak mengetahui bahwa penyakit 
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diabetes memiliki keterkaitan gen dari keluarga terdekat sehingga upaya 

pencegahan tidak dilakukan oleh penderita. Selain itu di harapkan kepada 

petugas untuk lebih memperhatikan keaktifan peserta dalam melakukan senam 

prolanis yang rutin di lakukan setiap bulannya 

2. Diharapkan kepada pihak akademik dalam hal ini Universitas Negeri 

Gorontalo jurusan Kesehatan Masyarakat untuk ikut berpartisipasi dalam 

upaya peningkatan kesadaran masyarakat untuk pencegahan penyakit 

diabetes mellitus dan penyakit tidak menular lainnya melalui kegiatan 

Praktik Belajar Lapangan (PBL), magang dan kegiatan pengabdian 

masyarakat lainnya. 

3. Bagi peneliti lain diharapkan agar dapat melakukan pengembangan penelitian 

terkait faktor risiko yang berhubungan dengan diabetes melitus dengan 

menambahkan variabel yang lain dan memberikan implementasi kepada 

pasien diabetes melitus bahkan kepada keluarga pasien.  
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