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ABSTRAK

Edukasi merupakan pilar pertama dalam manajemen Diabetes Melitus (DM).
Diabetes Melitus dapat menyebabkan kematian yang bertambah setiap
tahunya yang dapat menyebabkan kematian. Pengetahuan merupakan sarana
penting untuk membantu menangani Diabetes Melitus itu sendiri dan
mengurangi komplikasi akibat DM yang tidak terkontrol. Pemberian diabetes
self management education (DSME) dengan media yaitu kalender sehat.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh DSME melalui media
kalender sehat terhadap pengetahuan pada penderita Diabetes Melitus. Jenis
penelitian ini  merupakan penelitian kuantitatif dengan desain pra-
eksperimental menggunakan rancangan one group pretest-posttest design.
Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Prabumulih Timur kepada 21
penderita DM. Sampel pada penelitian ini menggunakan teknik total sampling.
Penggunaan media kalender sehat yang berisikan informasi mengenai DSME
dilakukan selama 1 bulan periode penelitian yaitu Maret-April 2023.
Berdasarkan hasil uji paired t-test menunjukkan hasil terdapat perbedaan
pengetahuan yang signifikan sebelum dan setelah diberikan intervensi DSME
melalui media kalender sehat dengan p value sebesar 0,000 (p value < 0,05).
Pengetahuan penderita Diabetes Melitus dalam manajemen mandiri DM dapat
mengontrol komplikasi dan meningkatkan kualitas hidupnya, oleh karena itu
penggunaan media kalender sehat dalam penyampaian DSME dapat
diterapkan dalam memberikan promosi kesehatan di puskesmas atau tempat
pelayanan kesehatan lainnya.

Kata Kunci . Diabetes Melitus, Diabetes Self Management Education

(DSME), Media Kalender Sehat, Pengetahuan
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ABSTRACT

Education is the first pillar in management of diabetes mellitus. Diabetes
Mellitus (DM) which could cause death people increased every year.
Knowledge is an important means to help treat DM itselves and reduce
complication due to uncontrolled diabetes. This study aimed to know the effect
of diabetes self management education (DSME) through health calendar
media on level of knowledge Diabetes Mellitus patients. The type of research
IS a quantitative research with a pre-experimental design using one group
pretest-posttest design. This research was conducted at the East Prabumulih
Health Center on 21 people with Diabetes Mellitus. The samples in this study
used the total sampling technique. The use of healthy calendar media
containing information about DSME was carried out during 1 month study
period, March-April 2023. Based on the results of the paired t-test, the result
showed that there were significant differences knowledge before and after
being given the DSME through the media health calendar intervention with a
p value of 0.000 (p value <0,05). The knowledge of diabetes mellitus sufferers
in self-management of diabetes mellitus could control complications and
improved quality of live people with diabetes mellitus, therefore the use of
DSME through the health calendar media can be applied for health
promotion in health centers or health service places other.

Keyword : Diabetes Mellitus, Diabetes Self Management Education
(DSME), Health Calendar, Knowledge
Bibliography : (2010-2021)
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diabetes Melitus (DM) terjadi karena kekurangan insulin yang relatif
dan menyebabkan gangguan pada fungsi kerja insulin (Decroli, 2019).
Menurut Kementrian Kesehatan (2020), International Diabetes Federation
(IDF) menyebutkan bahwa 463 juta orang berusia 20 hingga 79 tahun
mengalami Diabetes Melitus di seluruh dunia pada tahun 2019, mewakili
9,3% dari total populasi pada kelompok usia tersebut. Angka tersebut
menunjukkan bahwa Diabetes Melitus akan terus meningkat mencapai 578
juta pada tahun 2030 dan 700 juta pada tahun 2045. Jumlah keseluruhan
Diabetes Melitus di Indonesia menempati posisi nomor tujuh tertinggi di dunia
setelah Mexico (Megawati et al., 2020). Menurut data Riskesdas Provinsi
Sumatera Selatan (2018), jumlah penderita Diabetes Melitus di Kota
Prabumulih tahun 2019 sebanyak 720 orang.

Masalah kesehatan serius yang terjadi di Indonesia yaitu Diabetes
Melitus dengan terus bertambah jumlahnya setiap tahun seiring pertambahan
jumlah penduduk, bertambahnya umur, perubahan gaya hidup yang lebih
condong tidak sehat, pola makan buruk, dan kegemukan (Aryastami &
Tarigan, 2017). Diabetes Melitus memiliki faktor pencetus dan berperan
menjadi penyebab timbulnya DM itu sendiri yang terbagi menjadi faktor

risiko yang dapat diubah dan tidak dapat diubah. Upaya pengendalian faktor



risiko dapat mencegah komplikasi DM dan menurunkan kasus kematian
(Kemenkes RI, 2020).

Diabetes Melitus yang tidak terkontrol dapat menyebabkan komplikasi
akut dan kronis, beberapa di antaranya bisa berakibat fatal atau kematian.
Menurut Kurniawati (2015), lebih banyak komplikasi dapat terjadi sehingga
meningkatkan keseriusan. Orang yang menderita DM tidak dapat menghindari
komplikasi dan seringkali tidak dapat mengurus dirinya sendiri serta tidak
dapat menjalani kehidupan normal sehari-hari.

Edukasi dapat mendukung manajemen diri DM. Proses ini bertujuan
untuk mengatur kebutuhan atau kemampuan individu untuk memantau
munculnya gejala lain (American Diabetes Association, 2015). Pengetahuan
dan keterampilan yang memadai dalam mengelola penyakit perlu dimiliki oleh
penderita DM, salah satunya perawatan mandiri (Imallah & Rahmawati,
2020). Menurut Kohnert (2015), perawatan mandiri merupakan landasan
perawatan Diabetes Melitus. Penilaian perawatan mandiri Diabetes Melitus
yang cermat berguna untuk mengenali dan memahami area masalahnya agar
kadar gula darah terkontrol dan mengurangi komplikasi dari DM.

Empat pilar utama dalam penngelolaan DM dalam pencegahan
komplikasi yaitu: edukasi, terapi obat, terapi nutrisi, dan latihan jasmani
(PERKENI, 2019). Edukasi merupakan aspek penting dari manajemen DM.
Pendidikan berkelanjutan dan manajemen diri harus dilakukan untuk
mencegah komplikasi akut dan mengurangi risiko komplikasi jangka panjang

(ADA, 2020). Selain itu, manajemen pendidikan merupakan sumber



pengetahuan yang memungkinkan penderita DM untuk mempraktikkan
perawatan mandiri (Qurniawati et al., 2020).

Kegiatan penyuluhan direkomendasikan oleh The American Diabetes
Association untuk mempertahankan pengetahuan tentang DM pada penderita
(ADA, 2016). Manajemen mandiri lebih diarahkan pada tindakan nyata dan
perubahan perilaku. Salah satu edukasi yang bisa diberikan pada penderita
Diabetes Melitus adalah diabetes self management education (DSME) yang
dapat meningkatkan perilaku perawatan mandiri pada penderita DM.
Peningkatan pengetahuan penderita dapat memungkinkan penderita terhindar
dari berbagai komplikasi dan juga dapat meningkatkan kualitas hidup (Ummu
Habibah dkk., 2019).

Edukasi berupa DSME dengan memberikan kalender sehat diharapkan
dapat menjadi solusi pengetahuan manajemen mandiri penderita DM. Media
kalender sehat digunakan sebagai pedoman dan acuan pengetahuan penderita
DM untuk penatalaksanaan diabetes. Kalender sehat ini berisi konsep dasar
DM, pengelolaan DM, cara meminimalisir komplikasi DM, perawatan kaki
diabetes, pengingat pengobatan, jadwal latihan jasmani, dan posbindu.
Penderita diabetes dapat melihat kalender sehat setiap hari saat melakukan
program DM.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan di Puskesmas Prabumulih
Timur ditemukan bahwa data terakhir bulan September 2022 sasaran penderita
diabetes di Kota Prabumulih sebanyak 1673 orang dan populasi terakhir bulan

September di Puskesmas Kota Prabumulih Timur sebanyak 21 orang. Hasil



wawancara kepala ruangan bagian penyakit tidak menular (PTM) Puskesmas
Prabumulih Timur mengatakan bahwa penderita Diabetes Melitus datang
melakukan pemeriksaan secara teratur dan belum pernah ada pendidikan
kesehatan yang diberikan oleh mahasiswa.

Berdasarkan hasil kuisioner dari 10 penderita Diabetes Melitus di
wilayah kerja Puskesmas Prabumulih Timur yaitu 6 orang memiliki
pengetahuan kurang dan 4 orang memiliki pengetahuan cukup. Semua
penderita Diabetes Melitus di wilayah kerja Puskesmas Prabumulih Timur
hanya mengetahui nama lain dari Diabetes Melitus yaitu penyakit kencing
manis yang mengharuskan minum obat setiap hari dan termasuk penyakit
tidak menular. Sebanyak 40% penderita Diabetes Melitus juga mengetahui
tanda gejala, faktor penyebab, nilai normal gula darah, dan cara mencegah
komplikasi DM.

Berdasarkan latar belakang masalah di atas, maka peneliti tertarik
untuk melakukan penelitian mengenai pengaruh diabetes self management
education (DSME) melalui media kalender sehat terhadap pengetahuan pada

penderita Diabetes Melitus.



B. Rumusan Masalah

Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit rumit yang membutuhkan
banyak keputusan harian mengenai diet, aktivitas jasmani dan obat-obatan,
dan juga membutuhkan beberapa keterampilan manajemen mandiri.
Komplikasi berupa Diabetes Melitus akut dan kronis juga dapat menyebabkan
kematian. Salah satu dari empat pilar penatalaksanaan DM adalah edukasi
yang dapat dilakukan dengan tetap memperhatikan peran perawat sebagai
edukator dengan memberikan pengetahuan dan informasi untuk meningkatkan
pengetahuan penderita DM.

Diabetes self management education (DSME) adalah proses
memfasilitasi pengetahuan, keterampilan, dan kemampuan dalam perawatan
mandiri Diabetes Melitus. Media dalam penyampaian DSME menggunakan
media cetak berupa kalender sehat. Kalender merupakan media promosi yang
mudah diakses dan praktis yang sering dilihat karena kebutuhan pembaca
untuk melihat waktu dengan daya tarik dengan gambar yang menarik.
Komponen yang berisi tentang konsep dasar DM, penatalaksaan DM, cara
meminimalisir komplikasi DM, perawatan kaki diabetes, pengingat
pengobatan, jadwal latihan jasmani dan posbindu untuk meningkatkan
pemahaman penderita Diabetes Melitus.

Berdasarkan uraian masalah di atas, terdapat rumusan masalah yaitu,
”Bagaimana pengaruh diabetes self management education (DSME) melalui

media kalender sehat terhadap pengetahuan pada penderita Diabetes Melitus?”



C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Mengetahui  pengaruh diabetes self management education
(DSME) melalui media kalender sehat terhadap pengetahuan pada
penderita Diabetes Melitus.
2. Tujuan Khusus

a. Untuk mengetahui distribusi frekuensi responden berdasarkan
karakteristiknya.

b. Untuk mengetahui rata-rata pengetahuan penderita Diabetes Melitus
mengenai DSME melalui kalender sehat sebelum dan setelah
diberikan intervensi.

c. Untuk mengetahui perbedaan pengetahuan penderita Diabetes Melitus
mengenai DSME melalui kalender sehat sebelum dan setelah

diberikan intervensi.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan bisa meningkatkan pemahaman,
pengetahuan dan informasi tentang pengaruh diabetes self management
education (DSME) melalui media kalender sehat terhadap pengetahuan

pada penderita Diabetes Melitus.



2. Manfaat praktis
a. Bagi Responden
Penelitian ini diharapkan memberikan pengetahuan mengenai
manajemen perawatan mandiri pada penderita Diabetes Melitus.
b. Bagi Mahasiswa
Pengembangan informasi literasi kesehatan bagi mahasiswa
program llmu Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya
yang akan meningkatkan pengetahauan mahasiswa tentang promosi
kesehatan bagi penderita Diabetes Melitus.
c. Bagi Institusi Kesehatan
Penelitian bisa memudahkan informasi mengenai pengetahuan
tentang perawatan mandiri penderita Diabetes Melitus.
d. Bagi Peneliti
Hasil penelitian ini bisa memudahkan untuk tambahan

informasi dan referensi penelitian selanjutnya.

E. Ruang Lingkup Penelitian
Jenis Penelitian ini termasuk dalam penelitian kuantitatif dan desain
pre-experimental dengan one group pretest-posttest design yaitu rancangan
eksperimen tanpa kelompok pembanding (kontrol). Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh diabetes self management education (DSME)
melalui media kalender sehat terhadap pengetahuan pada penderita Diabetes

Melitus (DM). Penderita DM sebagai populasi dalam penelitian ini terdata di



Puskesmas Prabumulih Timur. Sampel menggunakan teknik total sampling
menurut kriteria inklusi dan eksklusi yang telah ditentukan. Pengumpulan data
dari kuisioner DKQ-24 sebelum dan setelah diberikan edukasi mengenai
DSME melalui media kalender sehat untuk mengukur pengetahuan pada
penderita DM. Penelitian ini dimulai pada bulan September tahun 2022
dengan melakukan studi pendahuluan di Puskesmas Prabumulih Timur.
Pelaksanaan pengambilan data penelitian pada tanggal 19-21 Maret dan
27-29 April 2023 dengan responden yang berbeda setiap harinya. Pengelolaan
data menggunakan uji analisis univariat dan bivariat. Pada uji analisis
univariat dilakukan untuk mengetahui pengetahuan penderita Diabetes Melitus
mengenai DSME melalui kalender sehat sebelum diberikan intervensi dan
pengetahuan penderita Diabetes Melitus mengenai DSME melalui kalender
sehat setelah diberikan intervensi. Uji analisis bivariat untuk mengetahui
perbedaan pengetahuan penderita Diabetes Melitus mengenai DSME melalui
kalender sehat sebelum dan setelah diberikan intervensi. Penelitian ini

menggunakan uji paired t-test karena data berskala rasio dengan data numerik.
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