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Abstract. Diabetes mellitus (DM) is a chronic metabolic disorder that 
affects many people worldwide. Adherence to treatment is a key determinant 

for proper management. One of the efforts that can be done is self-

management in diet. Strengthening health promotion and disease prevention 
efforts will provide tremendous benefits, Health promotion is a major 

investment for health services for the community. One of them is in DM 

sufferers by providing information about AMBLAS behaviour with the 
Dietary Self Management Behavior (DSMB) approach. This Community 

Service Activity (PKM) was carried out at Lukas General Hospital 
Bangkalan Madura on 27 September 2024. Community service activities in 

the form of health promotion Overcoming DM Shock with the AMBLAS 

Method, based on the results obtained during the implementation of PKM 
show that the AMBLAS method can be a new breakthrough in improving 

dietary compliance in DM sufferers, especially in the bangkalan area in 
carrying out dietary self-management. So that the AMBLAS method (A 

Management Behaviour Local madurA Self) becomes a new habit that can 

provide benefits in reducing blood sugar levels. 
 

Abstrak. Diabetes melitus (DM) adalah gangguan metabolisme 

kronis yang diderita oleh banyak orang di seluruh dunia. Kepatuhan 

terhadap pengobatan adalah penentu utama untuk manajemen yang 

tepat. Salahsatu Upaya yang bisa dilakukan adalah menejemen diri 
dalam pola makan/ diet. Penguatan upaya promosi kesehatan dan 

pencegahan penyakit akan memberikan keuntungan yang luar 

biasa, Promosi kesehatan merupakan investasi utama untuk 

layanan kesehatan bagi masyarakat. Salah satunya pada penderita 
DM dengan memberikan informasi mengenai perilaku AMBLAS 

dengan pendekatan Dietary Self Management Behavior (DSMB). 

Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) ini dilaksanakan 
di RS Umum Lukas Bangkalan Madura pada tanggal 27 September 

2024. Kegiatan pengabdian masyarakat berupa promosi kesehatan 

Mengatasi Syok-DM Dengan Metode AMBLAS, berdasarkan hasil 

yang didapatkan saat pelaksanaan PKM menunjukkan bahwa 
metode AMBLAS dapat menjadi terobosan baru dalam 

meningkatkan kepatuhan diet pada penderita DM terutama di 

wilayah bangkalan dalam melakukan menejemen diri pola makan. 
Sehingga metode AMBLAS (A Management Behavior Local 

madurA Self) menjadi sebuah kebiasaan baru yang dapat 

memberikan manfaat dalam penurunan kadar gula darah. 

 

Pendahuluan 
Diabetes melitus (DM) adalah gangguan metabolisme kronis yang diderita oleh banyak 

orang di seluruh dunia (1). Kepatuhan terhadap pengobatan adalah penentu utama untuk 

manajemen yang tepat. Diabetes Mellitus merupakan penyakit kronis yang ditandai dengan 
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meningkatnya kadar glukosa dalam darah karena tubuh tidak dapat memproduksi insulin dalam 

jumlah yang cukup atau terjadi resistensi insulin. Penyakit DM dapat dialami oleh siapa saja, Hal 
itu disebabkan karena menurunnya fungsi organ pankreas dalam memproduksi insulin, sehingga 

terjadi peningkatan kadar glukosa dalam darah (2). DM Tipe-2 adalah jenis diabetes yang paling 
umum, 90-95% dari populasi yang terdiagnosis. Individu dengan DM Tipe-2 sebagian besar 

menerapkan perawatan diabetes secara mandiri (3).  
Syok DM dapat terjadi pada semua penderita DM jika penderita mengonsumsi terlalu 

banyak insulin. Syok DM atau disebut juga hipoglikemia terjadi ketika kadar gula darah 
seseorang turun terlalu rendah (4). Salah satu upaya yang dapat dilakukan penderita diabetes 

untuk menjaga kestabilan kadar glukosa dalam darah agar tidak terlalu rendah atau terlalu tinggi 
yaitu dengan Dietary Self Management Behavior (DSMB) atau manajemen diri dalam pola 

makan. Tujuan dari Dietary Self Management Behavior (DSMB) yaitu untuk mengoptimalkan 
pengawasan kerja system metabolic dalam tubuh guna menghindari terjadinya peningkatan 

kadar glukosa dalam darah (Hiperglikemia) (5). Self-management mengacu pada perilaku sehari-
hari yang dilakukan individu untuk mengelola kondisi mereka seperti olahraga, makan makanan 

yang sehat, pemantauan glukosa darah secara mandiri (6). Kurangnya pemberian edukasi 
program diet dan penggunaan modifikasi menu menjadikan gagalnya program diet pada pasien 

terdiagnosis Diabetus Mellitus Tipe 2 (DMT2), karena pengetahuan dan kepatuhan pasien untuk 
menerapkan pengendalian dan pola makan masih kurang (7). Pengelolaan diri diabetes dengan 
Dietary Self Management Behavior (DSMB) direkomendasikan untuk semua individu dengan 

diabetes untuk mengelola pencegahan komplikasi akut, pengurangan komplikasi jangka panjang, 
dan kontrol yang mengacu pada kemampuan individu untuk mengelola perilaku mereka secara 

efektif dalam jangka waktu yang lama melalui manajemen pola makan secara mandiri. Literatur 
terbaru menunjukkan bahwa DSMB menawarkan manfaat bagi individu dengan diabetes, yang 

merupakan kunci untuk mengurangi hemoglobin terglikosilasi (HbA1c), menunda komplikasi 
akut dan kronis, dan meningkatkan kualitas hidup (8). 

Diet DM harus sesuai dengan aturan 3J, yaitu Jumlah, Jenis, dan Jadwal Makan. Jumlah 
makanan yang dikonsumsi yang tepat bagi para penderita diabetes melitus merupakan hal 

penting agar sesuai dengan berat badan penderita (9). Jenis makanan yang dikonsumsi juga harus 
disesuaikan, karena penderita diabetes melitus harus menghindari makanan-makanan yang tinggi 

kadar gula. Jadwal makan yang sesuai bagi para penderita diabetes melitus adalah 3x makan 
utama serta 2-3x makanan selingan dengan porsi kecil. 

Penguatan upaya promosi kesehatan dan pencegahan penyakit akan memberikan 
keuntungan yang luar biasa. Promosi kesehatan dan pencegahan penyakit merupakan investasi 

utama untuk mengurangi beban negara dalam membiayai layanan kesehatan bagi masyarakat. 
Negara berkembang sangat merasakan beban ini dikarenakan keterbatasan anggaran dan 

ancaman keberlanjutan anggaran, terutama penyakit tidak menular yang memerlukan 
pengobatan mahal dan jangka panjang. Salah satunya pada penderita DM dengan memberikan 

informasi mengenai perilaku AMBLAS dengan pendekatan Dietary Self Management Behavior 
(DSMB). Penerapan Dietary Self Management Behavior (DSMB) atau manajemen diri dalam 

menjaga pola makan dapat memperbaiki dan menjaga kestabilan kadar gula darah pada 
penderita Diabetes (10). penderita diabetes memiliki pemahaman dan kemampuan beradaptasi 

untuk menerapkan Dietary Self Management Behavior (DSMB) sebagai upaya pengendalian 
penyakit diabetes secara mandiri (11).  

Permasalahan mitra yang harus dicari solusi bersama mitra adalah Kegiatan promosi 
kesehatan masih kurang, Sarana promosi kesehatan di poli kurang maksimal, Meningkatnya 

angka kejadian penyakit diabetes melitus semakin meningkat karena rendahnya kepatuhan diet 
DM. Tujuan dari kegiatan PKM ini adalah diharpakan; a) Meningkatkan kemampuan penderita 

DM dalam mempertahankan perilaku diet yang tepat melalui Dietary Self Management Behavior 
(DSMB) guna menghindari terjadinya Syok DM; b) Memberi pemahaman penderita DM tentang 

asupan nutrisi sesuai kebutuhan tubuh; c) Mengendalikan kadar glukosa darah penderita DM 
sampai mendekati angka normal; d) Mempertahankan berat badan ideal (menghindari kejadian 

obesitas dan penurunan berat badan secara drastis) pada penderita DM; e) Menjaga kestabilan 
kadar glukosa darah agar tidak terjadi hiperglikemi ataupun hipoglikemi (syok DM ); f) 
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Mencegah komplikasi akut dan komplikasi kronis dari diabetes; g) Meningkatkan kesehatan 
tubuh secara keseluruhan. Dengan adanya kegiatan pengabdian masyarakat ini bukan hanya 

tentang memberikan pengetahuan namun juga mensosialisasikan pentingnya perilaku diet yang 
tepat dalam menjalani pengobatan DM guna menghindari kondisi yang lebih buruk. Melalui 

kerjasama dan komitmen bersama, masyarakat penderita DM dapat mengatasi bahaya yang 
mengancam mereka dan membangun fondasi yang lebih kokoh meningkatkan kualitas hidup 

melalui Dietary Self Management Behavior (DSMB). 

 

Metode dan Strategi 
Kegiatan PKM ini dilaksnakan di Poli Rs. Umum Lukas Bangkalan Madura, kegiatan dilakukan 
pada tanggal 27 September 2024. Kegiatan pelaksanaan program PKM ini diawali dengan 

pengukuran gula darah sewaktu untuk melihat Gambaran nilai gula darah penderita DM. 
dilanjutkan dengan pemberian PKM dengan Metode ceramah pada tahap pelaksanaan, Ceramah 

adalah metode yang berfungsi untuk menyampaikan teori dan konsep yang sangat prinsip dan 
penting untuk dimengerti serta dikuasai oleh peserta. Materi yang disampaiakan adalah materi 

yang berfungsi utuk meningkatkan kepatuhan diet pada pasien DM untuk menghindari kejadian 
Syok-DM melalui Dietary Self Management Behavior (DSMB). Dalam proses pemberian materi 

ini juga diterapkan metode penggalian masalah dan memberikan alternatif pemecahan masalah, 
penguatan serta memberikan konseling untuk memantapkan metode pemecahan masalah yang 

diambil. Dan di akhir sesi dilakukan penilaian diet menggunakan kuesioner Dietary Self 
Management Behavior (DSMB). 
 

Program Unggulan 
Program pengabdian masyarakat dengan topik "Mengatasi Syok-DM dengan Metode 
AMBLAS" memiliki potensi yang besar untuk meningkatkan kualitas hidup penderita diabetes 

dan mengurangi angka kematian akibat syok-DM. Dengan perencanaan yang matang, 
pelaksanaan yang konsisten, dan evaluasi yang berkelanjutan, program ini dapat memberikan 

dampak yang signifikan bagi masyarakat.  
 

Hasil Dan Pembahasan 
 

Berdasarkan hasil pengabdian Masyarakat tentang Mengatasi Syok-DM Dengan Metode 

AMBLAS (A Management Behavior Local madurA Self) pada penderita DM yang berkunjung 
di ruang poli penyakit dalam RS. Umum Lukas Bangkalan, Madura didapatkan hasil sebagai 

berikut. 
Tabel 1. Data Frekuensi Karakteristik Responden, Kriteria DSMB, Dan Gula Darah Tes. 

 

No Kriteria Frequensy Percent 

1 Jenis Kelamis     

 Laki-Laki 14 46.7 

 Perempuan 16 53.3 

2 Usia     

 Dewasa 22 73.3 

 Lansia 8 26.7 

3 Pendidikan Terakhir     

 SMP 2 6.7 

 SMA 12 40.0 

 Sarjana 16 53.3 

4 Lama Menderita     

 < 5 Tahun 15 50.0 
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No Kriteria Frequensy Percent 

 > 5 Tahun 15 50.0 

5 Konsumsi Obat     

 Tidak 6 20.0 

 Ya 24 80.0 

6 DSMB     

 DSMB Buruk 16 53.3 

 DSMB Sedang 9 30.0 

 DSMB Baik 5 16.7 

7 Hasil Gula Darah Tes     

  DM 16 53.3 

  Normal/ Terkontrol 14 46.7 
    
  Total 30 100 

  

Berdasarkan Hasil PKM pada tabel tersebut di atas menunjukkan bahwasannya, total 
peserta PKM adalah sebanyak 30 responden, berdasarkan kriteria Jenis kelamin hampir 

separuhnya berjenis kelamin Perempuan (53%), berdasarkan usia Sebagian besar masuk dalam 
kriteria usia dewasa (73.3%), Pendidikan terakhir responden hampir separunya adalah lulusan 

sarjana (53%), jika ditinjau dari lama menderita adalah antara penderita yang >5 Tahun dan 
<5Tahun memiliki nilai yang sam (50%), serta dilihat dari kebiasaan mengkonsumsi obat hampir 

seluruh responden adalah mengkonsumsi obat dengan baik (80%). Pada tabel 1 juga 
digambarkan ditribusi frekuensi pada 30 responden adalah memiliki kebiasaan DSMB yang 

buruk (53.3%), dan hampir separuh penderita DM yang ikut pada kegiatan PKM tersebut masih 
belum bisa mengontrol gula darah yang dibuktikan dengan nilai gula darah DM masih relative 

tinggi (53.3%).  
Kegiatan PKM berupa promosi kesehatan matode diet pada pasien DM yang di kemas 

dalam kegiatan dengan tema Mengatasi Syok-DM Dengan Metode AMBLAS (A Management 
Behavior Local madurA Self) pada pasien DM yang berobat di ruang Poli Penyakit Dalam 

Rumah Sakit Umum Lukas Bangkalan, Madura. Pendidikan kesehatan sangat diperlukan untuk 
menambah pengetahuan penderita diabetes melitus agar dapat meningkatkan pengetahuan 

tentang diet DSMB untuk menstabilkan kadar gula darah (12). Diharapkan adanya perubahan 
sikap dan pengetahuan dalam PKM ini karena semakin banyak dan semakin baik penderita 
mengerti mengenai penyakitnya, maka semakin mengerti bagaimana harus mengubah 

perilakunya dalam penentuan diet. Pengetahuan diet mempunyai pengaruh terhadap kepatuhan 
dalam menjalani diet diabetes mellitus tipe 2 yang ditunjukkan dengan sikap dan kepatuhan yang 

semakin membaik. pengetahuan merupakan kegiatan dengan menggunakan cara dan sarana 
yang diperolehnya. Pengetahuan merupakan segenap hasil dari kegiatan mengetahui berkenaan 

dengan sesuatu obyek (dapat berupa suatu hal atau peristiwa yang dialami subyek).  
Penatalaksanaan diet pada pasien diabetes melitus harus menjadi perhatian yang serius. 

Energi, protein, lemak, karbohidrat dan serat serta beberapa zat gizi mikro lainnya yang 
diberikan kepada pasien diabetes melitus harus diperhatikan untuk mempertahankan atau 

mencapai status gizi normal. Perubahan perilaku menjadi salah satu faktor yang berpengaruh 
terhadap keberhasilan penatalaksanaan diet pada pasien diabetes mellitus. Salah satu alternatif 

masalah untuk penatalaksanaan diet pasien diabetes adalah dengan modifikasi diet yaitu 
menggunanakan pendekatan DSMB melalui metode AMBLAS (A Management Behavior Local 

madurA Self), yaitu sebuah manajemen diri dalam pola makan. Diet diabetes melitus harus 
sesuai dengan aturan 3J, yaitu Jumlah, Jenis, dan Jadwal Makan. Jumlah makanan yang 

dikonsumsi yang tepat bagi para penderita diabetes melitus merupakan hal penting agar sesuai 
dengan berat badan penderita. Jenis makanan yang dikonsumsi juga harus disesuaikan, karena 

penderita diabetes melitus harus menghindari makanan-makanan yang tinggi kadar gula. Jadwal 
makan yang sesuai bagi para penderita diabetes melitus adalah 3x makan utama serta 2-3x 
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makanan selingan dengan porsi kecil (13). Pola makan yang tidak baik akan menyebabkan 
peningkatan kasus diabetes melitus tipe 2. Makanan yang dikonsumsi dalam jumlah yang 

berlebih akan menyebabkan adanya peningkatan kadar glukosa didalam darah, sehingga bila hal 
ini berlangsung dalam waktu yang lama dapat mengakibatkan terjadinya komplikasi (1). Prinsip 

pengaturan makan pada penyandang diabetes yaitu makanan yang seimbang dan sesuai dengan 
kebutuhan kalori dan zat gizi (14). Menurut penelitian diet rendah karbohidrat, pembatasan 

kalori, dan kontrol energi dapat menurunkan faktor risiko komplikasi hingga meminimalkan 
kejadian Syok-DM. 

Menurut peneliti jika metode AMBLAS (A Management Behavior Local madurA Self) 
ini dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-hari oleh penderita diabetes melitus, dengan 

menerapkan disiplin pemilihan jenis makanan, jumlah kalori yang dikonsumsi, dan jadwal 
makan sesuai rekomendasi, maka keberhasilan diet akan tercapai dan pasien akan merasakan 

manfaatnya berupa penurunan kadar gula darah, melalui diet DSMB ini dan akan terhindar dari 
terjadinya syok hipo atau hiperglikemi. 

 

Tahapan Evaluasi dan Monitoring 
Evaluasi dan monitoring pengabdian masyarakat untuk program Mengatasi Syok-DM 

dengan Metode AMBLAS dilaksanakan secara sistematis dan berkelanjutan. Proses ini dimulai 
dengan tahap persiapan yang matang, di mana tim pengabdian masyarakat menyusun berbagai 

indikator keberhasilan program yang mencakup tingkat pemahaman peserta, kemampuan 
penerapan metode, serta jumlah kasus yang berhasil ditangani. Untuk mendukung proses 

evaluasi, tim juga menyiapkan berbagai instrumen seperti kuesioner pre-test dan post-test, form 
observasi, serta lembar monitoring yang akan digunakan selama program berlangsung. 

Dalam pelaksanaan monitoring, tim melakukan pemantauan secara berkala untuk 
memastikan metode AMBLAS diterapkan dengan tepat. Kegiatan monitoring dilakukan setiap 

minggu dengan mengamati langsung ke lapangan, mencatat perkembangan penanganan kasus 
Syok-DM, serta mendokumentasikan berbagai kendala yang ditemui beserta solusinya. Selama 

proses ini, tim secara aktif mengumpulkan data melalui berbagai instrumen yang telah 
disiapkan, termasuk hasil pre-test dan post-test, laporan penanganan kasus, serta testimoni dari 

para peserta program. 
Evaluasi program dilakukan dalam dua aspek utama, yaitu evaluasi proses dan evaluasi 

hasil. Dalam evaluasi proses, tim menilai sejauh mana pelaksanaan program sesuai dengan 
rencana awal, mengidentifikasi berbagai hambatan yang muncul dalam penerapan metode 

AMBLAS, serta mengukur efektivitas metode pembelajaran yang digunakan. Sementara itu, 
evaluasi hasil berfokus pada analisis peningkatan pengetahuan peserta, penilaian kemampuan 

praktik, serta pengukuran dampak program terhadap penanganan kasus Syok-DM di 
masyarakat. 

Setelah evaluasi selesai dilakukan, tim menyusun laporan komprehensif yang mencakup 
temuan-temuan penting, rekomendasi perbaikan, serta dokumentasi praktik terbaik yang dapat 

dijadikan acuan untuk pengembangan program selanjutnya. Berdasarkan hasil evaluasi, tim juga 
merumuskan strategi pengembangan program, rencana penguatan kapasitas, serta sistem 
monitoring yang lebih efektif untuk pelaksanaan program di masa mendatang. 

Untuk menjamin keberlanjutan program, tim membentuk kelompok pendampingan yang 
bertugas memberikan konsultasi berkala dan memfasilitasi forum diskusi bagi para peserta. 

Selain itu, tim juga terus mengembangkan inovasi dalam metode AMBLAS, memperluas 
cakupan program, serta meningkatkan kualitas layanan untuk memastikan program tetap 

relevan dan bermanfaat bagi masyarakat. 
Melalui proses evaluasi dan monitoring yang terstruktur ini, program pengabdian 

masyarakat untuk mengatasi Syok-DM dengan metode AMBLAS dapat terus diperbaiki dan 
dikembangkan sesuai dengan kebutuhan masyarakat. Hal ini juga memungkinkan tim untuk 

mengidentifikasi area-area yang memerlukan perhatian khusus serta mengembangkan solusi 
yang lebih efektif dalam penanganan kasus Syok-DM di masyarakat. 
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Simpulan Dan Saran 
Dengan Metode AMBLAS di Rumah Sakit Umum Lukas Bangkalan Madura, berdasarkan hasil 
yang signifikan dapat menjadi terobosan baru dalam meningkatkan kepatuhan diet pada 

penderita DM terutama di wilayah bangkalan dalam melakukan menejemen diri pola makan. 
Sehingga metode AMBLAS (A Management Behavior Local madurA Self menjadi sebuah 

kebiasaan baru yang dapat memberikan manfaat dalam penurunan kadar gula darah. 
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