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Abstract: Brown rice contains more magnesium, more fiber, and a lower glycemic index than white rice, which 

is thought to prevent increasing blood glucose and reduce body fat. This study aimed to determine the 

relationship between adherence to brown rice diet with fasting blood glucose levels and body fat composition in 

Type 2 DM patients. This study was a quasi-experimental study with one group pre-test and post-test design in 

18 patients of type 2 DM that met the inclusion criteria. The research subjects were given a diet intervention for 

three consecutive months. Examinations of fasting blood glucose and body fat composition were carried out 

before and after the intervention. During the dietary intervention, 94.4% of respondents complied with the diet. 

After the intervention, there was a decrease in blood glucose control from the poor category by 27.7%, 

thepercentage of body fat in the high category by 22.2%, and the visceral fat index in the high category by 

22.2%, but there was no relationship between dietary compliance and fasting blood glucose, total body fat, and 

visceral fat (p=0.339, p= 0.496, p=0.551, spearman). In brief, a brown rice-based diet in Type 2 DM can 

reduce fasting blood glucose levels and body fat composition, but there is no statistical relationship between 

dietary compliance with these three parameters. 
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Abstrak: Beras coklat memiliki kandungan magnesium, serat lebih tinggi dan indeks glikemik lebih rendah dari 

beras putih, diduga dapat mencegah kenaikan glukosa darah dan menurunkan lemak tubuh. Tujuan penelitian ini 

untuk mengetahui hubungan antara kepatuhan diet berbasis beras coklat dengan kadar glukosa darah puasa dan 

komposisi lemak tubuh pada pasien Diabetes Mellitus (DM) Tipe 2. Penelitian ini merupakan penelitian quasi 

experimental dengan rancangan one group pre test and post test design pada 18 pasien DM Tipe 2 yang 

memenuhi kriteria inklusi. Responden penelitian diberikan intervensi selama 3 bulan berturut. Pemeriksaan 

glukosa darah puasa dan komposisi lemak tubuh dilakukan sebelum dan setelah intervensi diberikan. Selama 

pemberian intervensi diet, 94.4% responden patuh diet. Setelah intervensi diberikan terjadi penurunan kontrol 

glukosa darah dari kategori buruk sebesar 27.7%, persentase lemak tubuh kategori tinggi sebesar 22.2% dan 

indeks lemak viseral kategori tinggi sebesar 22.2%, namun tidak terdapat hubungan antara kepatuhan diet 

dengan glukosa darah puasa, total lemak tubuh dan lemak visceral (p=0.339, p= 0.496, p=0.551, spearman). 

Kesimpulan dari penelitian ini bahwa pemberian diet berbasis beras coklat pada pasien DM Tipe 2 dapat 

menurunkan kadar glukosa darah puasa dan komposisi lemak tubuh namun tidak terdapat hubungan antara 

kepatuhan diet dengan ketiga parameter tersebut. 

 

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Beras Coklat, Glukosa Darah Puasa, Lemak Tubuh, Lemak Visceral 

 

PENDAHULUAN 

Beras coklat merupakan beras yang belum mengalami proses pengikisan lapisan kulit 

luar dan aleurone sehingga beras coklat memiliki kandungan zat gizi potensial yang lebih 

tinggi dibandingkan dengan beras putih. Beras coklat tinggi akan kandungan serat
1
 dan 

mikronutrien seperti magnesium
2
 dan diduga memiliki efek amelioratif terhadap resiko DM 
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tipe 2 karena tingginya kandungan berbagai zat gizi seperti serat, vitamin, dan mineral yang 

hilang selama proses penggilingan dan penyosohan beras putih
3
. Walaupun beras coklat ini 

cukup potensial sebagai pangan fungsional akan tetapi kurang diminati karena rasanya. 

Beras putih dengan rasanya yang manis merupakan makanan pokok hampir seluruh 

masyarakat Asia termasuk Indonesia
4
. Peningkatan konsumsi beras putih berkaitan dengan 

peningkatan risiko DM tipe 2
5
. Hasil penelitian menunjukkan bahwa beras putih 

menghasilkan respon glukosa darah postprandial yang lebih besar dibandingkan beras coklat 

dalam jumlah yang sama. Indeks glikemik beras coklat lebih rendah dibandingkan dengan 

beras putih. Beras coklat memiliki rentang indeks glikemik sebesar 10 hingga 70, sedangkan 

beras putih memiliki indeks glikemik sebesar 50 hingga 87
6
. Indeks glikemik rendah akan 

mencegah kenaikan glukosa darah secara signifikan pada pasien diabetes melitus tipe 2
2
. 

Disisi lain, kandungan serat pada beras coklat 1.07 kali lebih tinggi daripada beras 

putih
2
. Konsumsi serat sesuai dengan kebutuhan dapat menjaga rasa kenyang dan 

menurunkan konsumsi makanan secara berlebihan. Selain itu, serat dapat menurunkan kadar 

glukosa darah dan lemak tubuh
7
. Oleh karena itu, mengubah pola makan berbasis beras putih 

menjadi berbasis beras coklat dapat menjadi alternatif intervensi untuk mengatur diet pasien 

diabetes melitus. Penelitian yang dilakukan oleh Gustina, Suratun, dan Heryati (2014) 

menyebutkan hanya 65,7% pasien patuh menerapkan diet DM dengan beras putih dan 34,3% 

lainnya tidak patuh
8
. Angka ketidakpatuhan pasien terhadap diet DM dengan menggunakan 

beras putih cukup tinggi. Namun, belum ada penelitian yang mengkaji mengenai hubungan 

kepatuhan diet berbasis beras coklat pada pasien DM tipe 2 terhadap kadar glukosa darah dan 

komposisi lemak tubuh. Penelitian ini bertujuan untuk membuktikan hal tersebut. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian quasi experimental dengan rancangan one group 

pre test and post test designbersedia menjadi responden dengan menandatangani inform 

consent. Kriteria eksklusi yaitu perokok aktif, mengkonsumsi antibiotik dalam satu bulan 

terakhir sebelum intervensi diet beras coklat diberikan, memiliki riwayat gangguan 

pencernaan yang membutuhkan terapi medis dalam jangka waktu panjang, memiliki 

gangguan jantung, ginjal dan keganasan, serta menggunakan injeksi insulin sebagai bagian 

dari terapi medis 
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Subjek Penelitian 

Desain penelitian ini dilaksanakan pada 18 responden dengan teknik pengambilan 

sampel purposive sampling. Adapun kriteria inklusi yaitu berjenis kelamin perempuan, usia 

40-60 tahun, memiliki indeks massa tubuh 21.5-28 kg/m
2
  

Diet Berbasis Beras Coklat 

Diet yang diberikan merupakan diet DM dengan makanan pokok yang diberikan 

berupa beras coklat (Oryza Sativa L.) merk Bionic Farm. Kebutuhan energi dihitung secara 

individu menggunakan rumus Harris Benedict. Kebutuhan energi responden penelitian 

berkisar antara 1300 hingga 1500 kkal/ hari dengan pemberian nasi dari beras coklat sekitar 

250-300 gram/ hari. Diet ini diberikan selama 3 bulan berturut yang disediakan oleh peneliti 

dalam bentuk makanan siap konsumsi. 

Sebelum intervensi diberikan, responden penelitian diberikan edukasi terkait prinsip 

diet pada penderita DM dan penggunaan Daftar Bahan Makanan Penukar (DBMP). Hal ini 

bertujuan untuk memberikan pemahaman bahwa diet memberikan dampak terhadap kontrol 

glukosa darah dan intervensi yang diberikan sesuai dengan kebutuhan individu. Untuk 

mengatasi kebosanan pada makanan yang disediakan, responden diperkenankan mengganti 

makanan selain makanan pokok (beras coklat). Penggantian makanan dengan menerapkan 

penggunaan DBMP sehingga total energi yang dikonsumsi tetap sesuai rekomendasi. 

Pengumpulan Data 

Pada penelitian ini dilakukan pengambilan data berupa kepatuhan diet, kadar glukosa 

darah puasa serta persentase lemak tubuh responden. Kepatuhan diet dinilai dari rata-rata 

pemenuhan asupan energi sehari dan dibandingkan dengan kebutuhannya. Pencatatan asupan 

makan dilakukan oleh responden pada Food diary sesuai petunjuk yang telah diberikan oleh 

peneliti. Dikatakan patuh jika asupan energi 90-120% kebutuhan dan dikatakan tidak patuh 

jika asupan energi <90% dan >120% kebutuhan
 
Kadar glukosa darah yang diukur adalah 

glukosa darah puasa sebelum intervensi dan setelah intervensi. Sebelum pengambilan darah, 

responden puasa 8-10 jam. Pemeriksaan glukosa darah menggunakan alat biochemistry 

analyzer. Kadar Glukosa darah puasa yang diukur pada plasma vena dikatakan baik 80-144 

mg/dl, sedang 145-179 mg/dl dan buruk ≥180 mg/dl 

Analisa Data 

Analisa statistik dilakukan menggunakan SPSS Versi 21.0. Analisa univariat 

dilakukan untuk masing-masing variabel baik independen maupun dependen. Analisis 

bivariat dilakukan untuk menganalisa hubungan antara kepatuhan diet dengan kadar glukosa 
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darah puasa dan lemak tubuh. Uji hubungan yang digunakan adalah spearman dan dikatakan 

berbeda signifikan apabila p value < 0.05 

 

HASIL PENELITIAN 

Karakteristik Responden 

Karekteristik Responden tinjukkan pada Tabel 1. Responden dalam penelitian ini 

berusia 40-60 tahun dengan mayoritas sebagai Ibu Rumah tangga (72,2%), lama menderita 

DM kurang dari 5 tahun (55,6%) dan belum pernah mendapatkan edukasi gizi (66,7%). 

Tabel 1. 

Distribusi Karakteristik Responden 

Karakteristik N % 

Usia 

40-49 tahun 

50-60 tahun 

 

3 

15 

 

16,7 

83,3 

Pekerjaan 

Ibu Rumah Tangga Pegawai Negeri Pegawai 

swasta 

Wiraswasta 

 

13 

2 

1 

2 

 

72,2 

11,1 

5,6 

11,1 

Lama Menderita DM 

<5 tahun 

5-10 tahun 

 

10 

8 

 

55,6 

44,4 

Riwayat mendapatkan edukasi gizi Pernah 

Belum pernah 
 

6 

12 

 

33,3 

66,7 

 

Tabel 2. 

Distribusi Kepatuhan Diet, Kadar Glukosa Darah Puasa dan Komposisi Lemak Tubuh 

Sebelum Intervensi Setelah Intervensi 

 n % n % 

Kepatuhan Diet*) 

Patuh Tidak Patuh 

6 

12 

33,3 

66,7 

17 

1 

94,4 

5,6 

Kontrol Kadar Glukosa  

0 

3 

15 

 

0 

16,7 

83,3 

 

1 

7 

10 

 

5,6 

38,9 

55,6 

Darah Puasa 

Baik 

Sedang 

Buruk 

Persentase Total Lemak     

Tubuh 

Normal Tinggi 

3 

15 

16,7 

83,3 

7 

11 

38,9 

61,1 

Indeks Lemak Viseral     

Normal 9 50 13 72,2 

Tinggi 9 50 5 27,8 

*) Pengukuran kepatuhan diet sebelum dan selama intervensi 
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Tabel 3. 

Hubungan Kepatuhan Diet dengan Kontrol Glukosa Darah Puasa Setelah Intervensi 

Kepatuhan Diet Berbasis 

Beras Coklat 

  Kontrol Glukosa Darah Puasa Total 

Baik  Sedang Buruk   

 n % n % n % n % 

Patuh 1 5.6 6 33.3 10 55.6 17 94.4 

Tidak Patuh 0 0 1 5.6 0 0 1 5.6 

Total 1 5.6 7 38.9 10 55.6 18 100 

p value  0.339 (p > 0.05), spearman        

 

Tabel 4. 

Hubungan Kepatuhan diet dengan Persentase lemak Tubuh Setelah Intervensi 

Kepatuhan Diet Berbasis 

Beras Coklat 

  Persentase Lemak Tubuh  Total 

Baik Sedang 

 n % n % n % 

Patuh 6 33,3 11 61,1 17 94,4 

Tidak Patuh 0 0 1 5,6 1 5,6 

Total 6 33,3 12 66,7 18 100 

p value 0.496 (p > 0.05), spearman      

 

Tabel 5. 

Hubungan Kepatuhan Diet dengan Indeks Lemak Viseral Setelah Intervensi 

Kepatuhan Diet 

Berbasis Beras Coklat 

Indeks Lemak Viseral 
Total 

Baik  Sedang  

 n % n % n % 

Patuh 12 66,7 5 27,8 17 94,4 

Tidak Patuh 1 5,5 0 0 1 5,6 

Total 13 72,2 5 27,8 18 100 

p value 0.551 (p > 0.05), 

spearman 
      

 

Kepatuhan Diet, Kadar Glukosa Darah Puasa dan Komposisi Lemak Tubuh 

Distribusi kepatuhan diet, kadar glukosa darah puasa dan komposisi lemak tubuh 

sebelum dan setelah intervensi ditunjukkan pada Tabel 2. Selama intervensi diberikan, 94.4% 

responden patuh diet. Terdapat perbaikan kontrol glukosa darah puasa. Sebelum intervensi 

diberikan, 88,3% responden memiliki kontrol glukosa darah yang buruk. Setelah intervensi 

diberikan responden dengan kontrol glukosa darah yang buruk menurun menjadi 55,6%. 

Komposisi lemak tubuh juga mengalami perbaikan, baik dari persentase total lemak tubuh 

maupun indeks lemak viseral. Sebelum intervensi, 83,3% responden dengan persentase total 

lemak tubuh kategori tinggi dan 50% memiliki indeks lemak viseral kategori tinggi. Setelah 

intervensi diberikan terjadi penurunan kategori tinggi pada persentase total lemak tubuh dan 

indeks lemak visceral yaitu menjadi 61,1% dan 27,8%. Hasil uji hubungan menggunakan 
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spearman ditunjukkan pada Tabel 3,4,5. Hasil menunjukkan tidak terdapat hubungan yang 

signifikan secara statistik baik pada hubungan antara kepatuhan diet dengan kadar glukosa 

darah puasa, persentase lemak tubuh dan indeks lemak visceral dengan nilai p secara berturut 

adalah 0.339, 0.496 dan 0.551. 

 

PEMBAHASAN 

Kepatuhan pasien diabetes melitus terhadap intervensi diet dapat dipengaruhi faktor 

intrinsik dan faktor ekstrinsik. Faktor intrinsik yang mempengaruhi kepatuhan diet pada 

pasien DM tipe 2 diantaranya motivasi, sikap, pendidikan, keyakinan, dan pemahaman 

terhadap rekomendasi diet yang diberikan. Sedangkan faktor ekstrinsik yang mempengaruhi 

kepatuhan diet pada pasien DM tipe 2 diantaranya dukungan dari tenaga kesehatan, 

karakteristik kominikator, dukungan sosial, dukungan keluarga, model terapi, dan kualitas 

interaksi. Pasien DM tipe 2 memerlukan dukungan dari tenaga kesehatan. Salah satunya 

adalah dalam bentuk pemberian konsultasi yang berkesinambungan untuk meningkatkan 

pengetahuan dan kepatuhan pasien dalam menjalankan rekomendasi diet yang diberikan. 

Sebagaimana hasil penelitian ini menyebutkan bahwa sebelum penelitian dilakukan, 66,7% 

responden belum pernah mendapatkan edukasi gizi berkaitan dengan kondisi DM tipe 2. 

Dengan meningkatnya pengetahuan dan kepatuhan mengenai diet diabetes melitus, pasien 

dapat mengendalikan kadar glukosa darah dan terhindar dari komplikasi lanjutan akibat DM. 

Kontrol kadar glukosa darah responden ditunjukkan pada Tabel 2. Sebelum intervensi 

diberikan, mayoritas responden dengan kontrol kadar glukosa darah puasa yang buruk 

(83,3%) dan mengalami perbaikan di akhir intervensi menjadi 55,6 % dengan kategori 

kontrol glukosa darah puasa buruk. Dari hasil statistik pada Tabel 3 menunjukkan bahwa 

tidak terdapat hubungan antara kepatuhan diet selama intervensi dengan kadar glukosa darah 

setelah intervensi (p value = 0.339, p<0.05, spearman). Selain itu, distribusi lemak tubuh juga 

disajikan pada Tabel 2. Data tersebut menunjukkan bahwa sebelum intervensi, 83,3% 

responden dalam persentase total lemak tubuh yang tinggi dan menjadi 61,1% responden 

pada akhir intervensi. Terjadi penurunan rata-rata total lemak tubuh menjadi 0,9% di akhir 

intervensi, akan tetapi pada hasil analisis statistik menunjukkan tidak terdapat hubungan 

antara kepatuhan diet selama intervensi dengan persentase lemak tubuh setelah intervensi 

dengan p value 0.496 (Tabel 4). Hal tersebut juga terjadi pada indeks lemak visceral tubuh, 

dimana terdapat berbaikan di akhir intervensi. Sebelum intervensi, 50% responden dalam 

keadaan indeks lemak visceral yang tinggi dan terjadi pernurunan menjadi 27,8% responden 

dalam kategori lemak visceral tinggi. Penurunan rata-rata lemak visceral di akhir intervensi 
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adalah sebesar 0.54%. Namun, hasil analisa statistik menunjukkan tidak terdapat hubungan 

antara total kepatuhan diet selama intervensi dengan indeks lemak visceral setelah intervensi 

dengan p value 0.551 (Tabel 5). Dari seluruh uji statistik tampak bahwa tidak terdapat 

hubungan antara kepatuhan diet berbasis beras coklat selama intervensi dengan kadar glukosa 

darah dan lemak tubuh, akan tetapi dari distribusi data menunjukkan bahwa hanya terdapat 1 

responden yang tidak patuh diet dan terdapat perbaikan kadar glukosa darah serta lemak 

tubuh di akhir intervensi. 

Beras coklat mengandung serat dan mineral yang tinggi, seperti magnesium, mangan, 

dan kalium. Sehingga dapat memberikan rasa kenyang yang lebih lama serta meningkatkan 

thermogenesis karena tersedianya kofaktor enzim yang bekerja pada metabolisme energi. 

Selain itu, berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Conceicao et all. (2003) menyebutkan 

bahwa wanita yang mengkonsumsi serat pangan sebanyak 20 gram per hari memiliki risiko 

peningkatan berat badan yang lebih rendah dibandingkan dengan wanita yang mengkonsumsi 

serat hanya 13 gram per hari2. Kondisi berat badan berlebih dapat meningkatkan risiko 

resistensi insulin20. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Masuzaki dkk., (2021) 

yang menunjukkan bahwa pemberian ekstrak kecambah beras coklat yang kaya akan zat aktif 

γ-oryzanol selama 8 minggu dapat menurunkan berat badan, BMI, dan persentase lemak 

tubuh21. Dalam penelitian in vivo, mekanisme γ-oryzanol dalam beras coklat dapat 

menurunkan stress retikulum endoplasma hipotalamus akibat pemberian diet tinggi lemak, 

sehingga dapat pergantian preferensi makanan tinggi lemak menjadi makanan sehat. Selain 

itu γ- oryzanol juga melindungi sel β pankreas terhadap terjadinya apoptosis22. Hasil 

penelitian yang dilakukan oleh Kondo dkk., 2017 menyatakan bahwa terdapat perbaikan 

fungsi endotel, marker inflamasi, stress oksidatif serta HbA1c pada pasien dengan DM tipe 2 

setelah mengkonsumsi diet tinggi serat dengan penggunaan beras coklat. Perbaikan fungsi 

endotel berhubungan kuat dengan menurunnya persentase lemak tubuh23,24. 

Persentase lemak tubuh berkaitan erat dengan resistensi insulin, yang merupakan 

faktor penting dalam pengkajian kesehatan pasien diabetes melitus tipe 225. Salah satu faktor 

yang dapat berkontribusi pada penurunan persentase lemak tubuh adalah keteraturan jadwal 

makan. Keteraturan jadwal makan menyebabkan metabolisme tubuh berjalan secara teratur 

sehingga kemungkinan tubuh untuk menyimpan cadangan energi dalam jaringan adiposa 

menurun26. Hal lain yang dapat memengaruhi distribusi lemak tubuh adalah kebiasaan 

sarapan27. Pada penelitian ini, responden penelitian mendapatkan intervensi makan teratur 

sesuai jadwal dan makan 3 kali sehari, yang membuat subyek mengkonsumsi makanan secara 

teratur setiap hari. Faktor lain yang mempengaruhi persentase lemak tubuh adalah tingkat 
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konsumsi jajanan, terutama pada wanita dengan status gizi berlebih dan obesitas28. 

Konsumsi buah dan serat yang tinggi dalam diet merupakan salah satu kontributor terhadap 

rendahnya indeks glikemik dan memiliki kelebihan jika dibandingkan dengan beras putih 

karena indeks glikemik yang tinggi yang berhubungan dengan kejadian diabetes29. Selama 

intervensi diet dilakukan di dalam penelitian ini, faktor jajanan, konsumsi jumlah buah dan 

sayur serta serat sudah dikendalikan dengan pemberian diet yang sesuai perhitungan energi 

masing-masing responden penelitian. Perhitungan kebutuhan energi pasien memperhitungan 

penambahan koreksi aktifitas fisik dan tidak terdapat penurunan kebutuhan energi. Rata-rata 

kebutuhan energi sehari responden adalah 1504.95 ± 98.02 kkal. Dapat disimpulkan bahwa 

penurunan persentase lemak tubuh yang terjadi bukan karena penurunan asupan makanan 

yang terjadi pada responden penelitian, melainkan karena kandungan yang terdapat pada 

beras coklat. 

Beras coklat memiliki indeks glikemik yang rendah diketahui memiliki efek yang baik 

terhadap nilai antropometri dan profil metabolik pada manusia, diantaranya persentase lemak 

tubuh dan resistensi insulin6,30. Dalam penelitian yang dilakukan oleh Becker et al., 2015 

konsumsi diet dengan indeks glikemik yang rendah selama 3 bulan mampu menurunkan berat 

badan, indeks masa lemak tubuh, persentase lemak tubuh, rasio pinggang panggul dan kadar 

leptin31. Hal lain yang dapat berkontribusi pada penurunan persentase lemak tubuh yang 

terjadi pada subyek penelitian adalah tingginya jumlah serat dan kandungan magnesium 

dalam beras coklat. Peningkatan konsumsi serat dihubungkan dengan penurunan komposisi 

lemak tubuh32. Beras coklat memiliki jumlah serat lima kali lebih banyak daripada beras 

putih, yaitu sebanyak 0,6 hingga 1 gram per 100 gram beras coklat dan 0,2 hingga 0,5 dalam 

100 gram beras putih23,33. Asupan magnesium berbanding lurus dengan penurunan 

persentase lemak tubuh34. Terdapat 230 mg magnesium dalam 100 gram beras coklat, 

sehingga dalam 3 porsi nasi coklat yang dikonsumsi dalam sehari terdapat 345 mg 

magnesium. Jumlah ini mencukupi 115 persen kebutuhan magnesium dalam sehari untuk 

wanita dengan berat badan sebesar 60 kg2,35. 

Diabetes tipe 2 sering dikaitkan dengan defisiensi magnesium intra dan ekstraselular. 

Insulin dan glukosa berperan penting sebagai regulator metabolisme magnesium. Kurangnya 

konsentrasi magnesium di dalam sel berpengaruh pada aktivitas tirosin kinase, gangguan 

reseptor insulin dan resistensi insulin pada pasien diabetes36,37. Pada orang dengan 

defisiensi magnesium, pemberian diet dengan magnesium cukup dapat meningkatkan fungsi 

insulin dan meningkatkan ekskresi PPARα yang merupakan faktor transkripsi yang berperan 

dalam oksidasi asam lemak yang berkontribusi pada penurunan persentase lemak tubuh38. 
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Penelitian ini menunjukkan bahwa konsumsi diet beras coklat dapat menurunkan 

lemak viseral pada pasien diabetes melitus tipe 2. Hal ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Masuzaki et al., 2021 yang menunjukkan terdapat penurunan lemak viseral 

pada subyek penelitian dengan status gizi pre obesitas dan obesitas ringan tanpa akumulasi 

lemak viseral yang berlebih setelah konsumsi ekstrak kecambah beras coklat dengan ukuran 

partikel nano selama 8 minggu21. Mekanisme konsumsi beras coklat yang berperan 

menurunkan lemak viseral yaitu melalui penurunan respon glukosa darah setelah makan dan 

penurunan kadar insulin. Penurunan kadar insulin dan glukosa darah dikaitkan dengan 

berkurangnya akumulasi lemak viseral39. 

Konsumsi serat dihubungkan dengan penurunan jumlah lemak viseral. Peningkatan 

konsumsi serat larut sebanyak 10 gram per hari menurunkan resiko meningkatnya lemak 

viseral sebanyak 3,7%40. Serat larut seperti beta- glucan di dalam lambung membentuk 

sebuah substansi dengan tekstur seperti gel yang berfungsi untuk menghambat pengosongan 

lambung dan meningkatkan rasa kenyang41. Selain itu, peningkatan konsumsi serat larut di 

dalam makanan dikaitkan dengan peningkatan variasi bakteri serta asam lemak rantai pendek 

di dalam usus yang berhubungan dengan penurunan resiko bertambahnya lemak viseral42–

44. Kandungan serat di dalam bahan makanan mampu menurunkan indeks glikemik. Indeks 

glikemik yang rendah mampu berperan dalam penurunan berat badan, lemak viseral, marker 

inflamasi, total lemak tubuh, hipertensi, resiko penyakit kardiovaskular dan mengontrol gula 

darah45,46. Konsumsi diet dengan indeks glikemik yang tinggi berpengaruh terhadap 

glukosa darah post prandial sehingga meningkatkan pelepasan radikal bebas yang memicu 

terjadinya resistensi insulin. Mekanisme lain yang berperan adalah konsumsi makanan 

dengan indeks glikemik tinggi menurunkan oksidasi asam lemak sehingga terjadi 

penumpukan lemak di jaringan adipose46. 

Kandungan mikronutrien yang terdapat dalam beras coklat juga memiliki efek yang 

baik terhadap indeks lemak viseral. Obesitas sentral atau akumulasi lemak viseral yang 

berlebih dikaitkan dengan rendahnya kadar magnesium, seng, serta vitamin C dan E47. 

Diantara zat gizi dan mikronutrien yang terdapat dalam jumlah yang cukup banyak dalam 

beras coklat dibandingkan dengan beras putih adalah kandungan magnesium, serat larut dan 

mangan2. Konsumsi beberapa nutrien seperti serat larut, mangan, kalium, magnesium, 

vitamin K, asam folat, asam pantotenat terbukti berbanding terbalik dengan indeks lemak 

viseral48. 
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KESIMPULAN 

Dari hasil penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terdapat berbaikan profil glukosa 

darah dan lemak tubuh setelah 3 bulan intervensi diet berasis beras coklat dilakukan, namun 

secara statistik tidak terdapat hubungan antara kepatuhan diet selama intervensi terhadap 

kadar glukosa darah puasa dan lemak tubuh setelah intervensi. Perlu dilakukan pengkajian 

lebih lanjut terkait dengan faktor aktifitas fisik dan perilaku lain terkait kesehatan pada pasien 

Diabetes Mellitus Tipe2. Selain itu perlu dilakukan survei tren konsumsi dan promosi terkait 

beras coklat di Indonesia. 
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