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Abstrak 
 

Saat ini diabetes mellitus menjadi masalah besar yang terus tumbuh. 

Penderita diabetes mellitus yang mengkonsumsi serat dalam yang cukup dapat 

membantu mengkontrol kadar glukosa darah penderita. Kacang merah merupakan 

sumber serat yang baik. Cookies adalah salah satu jenis biskuit yang dibuat dari bahan 

adonan lunak, berkadar lemak tinggi, relatif renyah  bila dipatahkan dan penampang 

potonganya bertekstur padat . Cookies  pada umumnya menggunakan bahan baku berupa 

terigu.  Tepung kacang merah dapat dijadikan sebagai pengganti terigu dalam pembuatan 

cookies, sekaligus dapat membuat cookies ini rendah karbohidrat, rendah lemak, dan 

tinggi serat sehingga dapat membantu menurunkan respon glukosa sehingga dapat 

dikonsumsi oleh penderita diabetes mellitus. Penelitian ini merupakan studi 

eksperimental murni dengan desain Rancangan Acak Lengkap (RAL). Pada 

penelitian ini dilakukan uji hedonik dan uji mutu hedonik dengan menggunakan 

panelis semi terlatih sebanyak 25 panelis. Analisis data dilakukan menggunakan 

uji Kruskall Wallis. Hasil penelitian menunjukkan bahwa formulasi F2 (60% 

tepung kacang merah) merupakan formulasi yang paling banyak disukai dengan 

warna cenderung cokelat, aroma agak kuat, rasa agak pahit, dan tekstur agak 

lembut kadar air 4,99%; kadar abu 1,7%; lemak 4,3%; protein 12,3%; karbohidrat 

52,8%; serat 5,98%. 

Saran dari penelitian ini yaitu perlu ada nya penyebarluasan informasi bagaimana 

cara pembuatan cookies dengan substitusi tepung kacang merah agar aman untuk 

dikonsumsi oleh penderita diabetes mellitus. 
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Abstract 
 

 Currently diabetes mellitus is a big problem that continues to grow. People 

with diabetes mellitus who consume adequate fiber can help control the patient's 

blood glucose levels. Kidney beans are a good source of fiber. Cookies are a type 

of biscuit made from soft dough, high fat content, relatively crunchy when broken 

and the pieces are solid. Cookies generally use flour as raw material. Red bean 

flour can be used as a substitute for wheat flour in making cookies, as well as 

making cookies with low carbohydrates, low fat, and high fiber so that it can help 

reduce glucose response so that it can be consumed by people with diabetes 

mellitus. The type of this research is an experimental study with a completely 

randomized design (CRD). In this research, hedonic test and hedonic quality test 

were conducted using 25 semi-panelists. Data analysis was performed using the 

Kruskall Wallis test. From the results of  the F2 formulation (60% red bean flour) 

was the most preferred formulation with a brown color, slightly strong aroma, 

slightly bitter, and slightly soft texture, water content of 4.99%; ash content 1.7%; 

fat 4.3%; 12.3% protein; carbohydrates 52.8%; 5.98% fiber. 

Suggestions from this study are that there is a need to disseminate information on 

how to make cookies with red bean flour substitution so that they are safe for 

consumption by people with diabetes mellitus. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Saat ini diabetes mellitus menjadi masalah besar yang terus tumbuh, 

populasi penderita diabetes mellitus di seluruh dunia pada tahun 2019 mencapai 

angka 463 juta.Angka kejadian diabetes mellitus di Pasifik Barat menempati 

urutan pertama versi IDF. Orang yang memiliki penyakit diabetes mellitus 

mencapai angka 163 juta penduduk dan IDF memperkirakan jumlah penderita 

akan meningkat menjadi 212 juta penduduk pada tahun 2045 (International 

Diabetes Federation, 2019). 

Indonesia menduduki peringkat ke-7 penyandang diabetes mellitus 

terbanyak di dunia, dengan jumlah 7,6 juta penduduk. Pada tahun 2030 di 

perkirakan akan meningkat menjadi 21.257.000 penduduk (Atlas dalam Azhara 

2014). Diabetes mellitus ini merupakan kondisi serius (kronis), hal itu terjadi 

ketika ada peningkatan kadar glukosa dalam darah seseorang karena tubuh mereka 

tidak dapat menghasilkan atau tidak bisa efektif menggunakan insulin yang 

dihasilkannya (International Diabetes Federation, 2019). 

Terdapat beberapa diabetes diantaranya yaitu diabetes mellitus type I dan 

type II. Salah satu type yang paling banyak terjadi sekarang yaitu diabetes 

mellitus type II. Dimana diabetes mellitus type II ini disebabkan karena adanya 

resistensi insulin yang membuat kadar gula darah puasa penderita dibetes type ini 

> 126 mg/dL dan kadar gula darah sewaktu serta setelah 2 jam makan ≥ 200 

mg/dL (PERKENI, 2015). Pada kondisi normal glukosa berkisar 70-110mg/dl. 

Selama periode puasa secara terus menerus mensekresi insulin dalam jumlah 

sedikit, sementara dilepaskan ketika kadar glukosa menurun menstimulasi hati 

untuk melepaskan cadangan glukosanya. Sehingga insulin berperan dalam 

mempertahankan kadar glukosa darah. Setelah 8-12 jam tanpa makanan, hati akan 

memecah glikogen dari non karbohidrat, termasuk asam amino menjadi glukosa, 

lalu kemudian dimanfaatkan sel untuk metabolisme dan energi sel (Tarwoto 

dalam Soviana and Maenasari 2019). 
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Penderita diabetes mellitus yang mengkonsumsi serat dalam yang cukup 

dapat membantu mengkontrol kadar glukosa darah penderita. Pemberian serat 

pangan dengan jangka waktu yang cukup lama dapat menurunkan tingkat 

glikemik serum, yaitu dengan memperlambat penyerapan glukosa melalui efek 

pengosongan lambung dan viskositas fases serta menurunkan respon insulin. Serat 

juga menghambat difusi glukosa serta akan menunda penyerapan dan pencernaan 

glukosa, sehingga tubuh tidak mengalami kelebihan glukosa (Mahan dalam 

Soviana and Maenasari 2019). 

Sebagian besar makanan yang kaya akan serat mempunyai Indeks 

Glikemik rendah. Manfaat makanan dengan nilai Indeks Glikemik rendah dan 

tinggi serat menyebabkan kadar glukosa darah post-prandial dan repson insulin 

yang lebih rendah sehingga dapat memperbaiki profil lipid dan mengurangi 

kejadian resistensi insulin (Astuti & Maulani, 2017). 

Serat merupakan komponen yang tidak dapat dicerna dan diserap oleh usus 

halus. Serat akan diubah menjadi substrat yang dapat difermentasikan oleh bakteri 

didalam usus besar. Fermentasi serat oleh bakteri menghasilkan asam-asam lemak 

rantai pendek jenis asam asetat dan propianat. Asam lemak rantai pendek dapat 

meningkatkan aktifitas dari bifidibakteria dan laktobacili didalam usus yang dapat 

meningkatkan kesehatan tubuh dan berpengaruh pada metabolisme insulin 

didalam tubuh sehingga menimbulkan efek terjadi nya hipoglikemik (Aeni et al., 

2019). 

Asam asetat diserap kedalam vena porta sehingga masuk ke hati dan 

pembuluh darah. Asam asetat digunakan sebagai sumber energi untuk jaringan 

besar non hepar. Asam asetat dapat menurunkan asam-asam lemak bebas di aliran 

daraha dalam waktu yang lama. Hal ini menimbulkan efek yang baik bagi 

penurunan kadar gula darah dan sensitivitas insulin dalam jangka waktu lama 

karena asam-asam lemak bebas yang dapat menghambat proses utilasi gula darah 

dijaringan dan membantu menghambat resistensi insulin. Asam propionat 

merupakan senyawa utama asam lemak rantai pendek yang dapat berperan dalam 

metabolisme glukosa. Asam propionat juga menurunkan yang dapat menghambat 

resistensi insulin dan mencegah proses utilasi gula darah oleh jaringan dalam 

waktu yang lama. Asam propionat juga dapat menyebabkan peningkatan sekresi 
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insulin sehingga terjadi penurunan kadar gula darah. (Witasari et al., 2009) 

Penyerapan glukosa yang lambat akan menyebabkan kadar glukosa darah 

menurun (Soviana & Maenasari, 2019). Konsumsi serat yang baik bagi penderita 

diabetes mellitus yaitu 20-35 gram/hari dengan anjuran konsumsi serat sebanyak 

25 gram/hari(Soelistijo et al., 2015). 

Sebagian besar makanan yang kaya akan serat mempunyai Indeks 

Glikemik rendah. Manfaat makanan dengan nilai Indeks Glikemik rendah dan 

tinggi serat menyebabkan kadar glukosa darah post-prandial dan repson insulin 

yang lebih rendah sehingga dapat memperbaiki profil lipid dan mengurangi 

kejadian resistensi insulin(Astuti & Maulani, 2017). 

Kacang merah (Phaseolus vulgaris L.) mempunyai nama ilmiah yang sama 

dengan kacang buncis yaitu Phaseolus vulgaris L, hanya type pertumbuhan dan 

kebiasaan panennya berbeda. Kacang merah (kacang jogo), sebenarnya 

merupakan kacang buncis type tegak (tidak merambat) dan umumnya dipanen 

polong tua, sehingga disebut Bush bean. Sedangkan kacang buncis umumnya 

tumbuh merambat (pole beans) dan dipanen polong-polong mudanya saja (Eny, 

2017). 

Kacang merah mampu memberikan protein yang setara daging, walaupun 

jenis protein yang terkandung di dalamnya adalah jenis protein yang tidak 

lengkap. Namun, setidaknya ada terdapat 1 asam amino essensial pada kacang 

merah, sehingga mampu membantu melengkapi kekurangan komponen protein 

(asam amino) pada kacang merah. Dalam 100 gr kacang merah kering, mampu 

menyumbangkan 4 gr serat, yang terdiri atas campuran serat larut dan serat tak 

larut. Serat larut mengalami proses fermentasi dalam usus besar, kemudian 

menghasilkan asam-asam lemak rantai pendek, yang dapat menghambat sintesis 

kolesterol hati (Akhir, 2016). 

Kacang merah merupakan salah satu makanan dengan indeks glikemik 

rendah, yaitu sebesar 26. Kacang merah merupakan sumber serat yang baik. 

Cookies pada umumnya menggunakan bahan baku berupa terigu. Terigu yang 

digunakan dalam pembuatan cookies biasanya berupa terigu protein rendah yang 

berasal dari penggilingan biji gandum dengan komposisi kimia utamanya adalah 

karbohidrat (± 80% db) yang terdiri atas pati, pentosan, selulosa, hemiselulosa, 
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dan gula bebas; protein (± 15% db); mineral (± 2%); dan air( Buckle dalam 

Bestari and Pujonarti 2013). Kacang merah dan kacang kedelai juga memiliki 

indeks glikemik yang rendah, yaitu 26 dan 31  (Marsono, 2002). 

Tepung kacang merah adalah tepung yang berasal dari penggilingan 

kacang merah yang telah direndam, dicuci, dikupas, dikeringkan, disangrai, dan 

digiling. Pengolahan kacang merah menjadi tepung telah lama dikenal oleh 

masyarakat, namun diperlukan sentuhan teknologi untuk meningkatkan mutu 

kacang merah yang dihasilkan. Keunggulan dari pengolahan kacang merah 

menjadi tepung kacang merah adalah meningkatkan daya guna, nilai guna, serta 

memudahkan proses produk yang memiliki nilai ekonomi tinggi dan memudahkan 

proses pencampuran dengan bahan–bahan lainnya (Praptiningrum, 2015). 

Keunggulan lainnya yaitu kacang merah bebas kolesterol, sehingga aman untuk 

dikonsumsi oleh semua golongan masyarakat dari berbagai kelompok umur 

terutama bagi penderita diaetes mellitus.  

Cookies adalah salah satu jenis biskuit yang dibuat dari bahan adonan 

lunak, berkadar lemak tinggi, relatif renyah  bila dipatahkan dan penampang 

potonganya bertekstur padat (BSN, 2013).  Tepung kacang merah dapat dijadikan 

sebagai pengganti terigu dalam pembuatan cookies, sekaligus diharapkan cookies 

ini rendah karbohidrat, rendah lemak, dan tinggi serat. Pada penelitian ini 

mengenai pembuatan cookies dengan susbtitusi tepung kacang merah yang aman 

dikonsumsi pada penderita diabetes mellitus. 
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1.2 Rumusan Masalah 

Penderita diabetes mellitus harus mengendalikan kadar glukosa dalam 

rentang normal agar terhindar dari komplikasi. Banyak cookies yang dijual 

dipasaran mengandung sedikit serat serta tinggi akan lemak sehingga  membuat 

penderita diabetes miletus yang suka megkonsumsi cemilan (cookies) susah 

mengendalikan kadar gula nya, karena ini peneliti tertarik membuat cookies dari 

tepung kacang merah yang tinggi serat sehingga aman untuk dikonsumsi oleh 

penderita diabetes mellitus. 
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1.3 Tujuan 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan dari penelitian ini untuk membuat cookies dengan substitusi tepung 

kacang merah. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui formulasi terbaik berdasarkan uji organoleptik. 

2. Mengetahui kandungan lemak, protein, air, abu, karbohidrat serta serat 

pangan dalam cookies melalui uji laboratorium pada formulasi terpilih. 
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1.4 Manfaat 

1.4.1 Bagi FKM Unsri 

Hasil dari penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan mahasiswa lainnya 

dalam penelitiannya. 

1.4.2 Bagi Penulis 

Dapat menambah wawasan serta mengetahui pembuatan cookies yang 

akan diaplikasikan pada penderita diabetes mellitus. 

  



8  

   

Universitas Sriwijaya 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Waktu 

Penelitian ini akan dilaksanakan pada bulan September 2020 sampai 

dengan September 2021. 

A. Lingkup Lokasi 

Penelitian dilakukan diLaboratorium Cham-Mix Pratama Yogyakarta dan 

tempat tinggal panelis di Bandar Lampung. 

B. Lingkup Materi 

Pada penelitian ini terdiri dari beberapa tahap yaitu pembuatan tepung 

kacang merah, pembuatan formula cookies kacang merah, pembuatan cookies 

kacang merah, uji organoleptik, pemilihan formulasi yang terpilih dan yang 

terakhir adalah uji laboratorium. 
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