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ABSTRAK

Kemampuan melakukan Self Care Management pada penderita DM tipe 2 yang
rendah diakibatkan karena dukungan keluarga kurang baik. Banyak anggota
keluarga di era kemajuan zaman sekarang yang sibuk dengan pekerjaannya
menyebabkan penderita DM tipe 2 jika terdapat masalah kurang di perhatikan dan
merasa membebani keluarga karena penyakit yang dialami. Melakukan Self Care
Management menjadi sangat penting karena dapat meningkatkan kualitas
kesehatan dan kesejahteraan penderita. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
apakah terdapat hubungan antara dukungan keluarga dengan Self Care
Management pada penderita DM tipe 2. Desain dalam penelitian ini menggunakan
nonparametrik tes, besar sampel pada penelitian ini sebanyak 65 orang penderita
DM tipe 2 dengan teknik total sampling. Analisis statistik yang digunakan dalam
penelitian ini adalah uji Mann-Whitney. Hasil penelitian ini menunjukkan terdapat
hubungan antara dukungan keluarga dengan Self Care Management pada
penderita DM tipe 2 dengan nilai p-value 0,009 < 0,05. Hal ini dikarenakan
keluarga yang memiliki pengetahuan tentang pentingnya melakukan Self Care
Management pada penderita DM tipe 2. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut
dengan menambahkan variabel yang lain seperti tingkat pengetahuan, motivasi,
dan menambahkan semua jenis DM untuk mengetahui apakah ada hubungan
dengan Self Care Management.

Kata Kunci: Dukungan Keluarga, DM Tipe 2, Self Care Management.
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ABSTRACT

The ability to do Self Care Management in patients with type 2 DM is low due to poor
family support. Many family members in today's era of progress who are busy with their
work cause people with type 2 DM if there are problems that are not paid attention to and
feel burdensome to the family because of the disease experienced. Doing Self Care
Management is very important because it can improve the quality of health and well-
being of sufferers. This study aims to determine whether there is a relationship between
family support and Self Care Management in patients with type 2 DM. The design in this
study used nonparametric tests, the sample size in this study was 65 people with type 2
DM with total sampling techniques. The statistical analysis used in this study was the
Mann-Whitney test. The results of this study showed a relationship between family
support and Self Care Management in patients with type 2 DM with a p-value of 0.009 <
0.05. This is because families who have knowledge about the importance of doing Self
Care Management in people with type 2 DM. Further research needs to be done by
adding other variables such as level of knowledge, motivation, and adding all types of
DM to find out if there is a relationship with Self Care Management.

Keywords: Family Support, DM Type 2, Self Care Management.
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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diabetes Mellitus (DM) atau sering disebut dengan kencing manis
adalah penyakit kronis atau menahun berupa gangguan metabolik yang
ditandai dengan peningkatan kadar glukosa darah diatas normal (Kemenkes
RI, 2020). DM sering disebut sebagai the silent killer karena penderitanya
baru menyadari kondisi tersebut setelah terjadi komplikasi dan munculnya
berbagai keluhan. (Decroli, 2019). DM sering dianggap sebagai penyakit
yang menjadi penyebab atau faktor risiko utama bagi beberapa penyakit
lainnya termasuk asma, kanker, stroke, gagal ginjal kronis, penyakit sendi,
DM (tipe lain), jantung koroner, hipertensi, dan obesitas.

DM Tipe 2 adalah suatu gangguan metabolik yang ditandai oleh
peningkatan kadar gula darah akibat penurunan sekresi insulin oleh sel beta.
Jenis penyakit yang tidak menular ini mengalami peningkatan jumlah
penderitanya dari tahun ke tahun. DM Tipe 2 paling sering disebabkan oleh
gaya hidup yang tidak sehat, seperti kebiasaan merokok, pola makan yang
tidak sehat, kurangnya aktivitas fisik, obesitas, tekanan darah tinggi,
tingginya kadar gula darah, dan kolesterol tinggi. DM Tipe 2 adalah penyakit
gangguan metabolik yang di tandai oleh kenaikan gula darah akibat
penurunan sekresi insulin oleh sel beta pankreas dan atau ganguan fungsi

insulin (resistensi insulin) (Teixeria, 2011).



Self Care Management merupakan cara yang dilakukan oleh seseorang
dalam melakukan perawatan secara mandiri (Kholifah, 2014). Tujuan dari
Self Care Management adalah untuk mencapai kontrol optimal terhadap kadar
glukosa darah dan mencegah timbulnya komplikasi. Intervensi penyakit
kronis salah satu penyakit DM banyak menggunakan Self Care Management
(Kholifah, 2015). Dalam konteks DM, Self Care Management mencakup
beberapa tindakan, seperti pengaturan pola makan atau diet, peningkatan
aktivitas fisik, pengontrolan kadar gula darah, penggunaan obat-obatan secara
teratur, dan perawatan kaki. Semua tindakan ini dilakukan oleh individu
untuk mengontrol penyakit DM (Kholifah, 2014). Melakukan Self Care
Management menjadi sangat penting bagi penderita DM karena dapat
meningkatkan kualitas kesehatan dan kesejahteraan penderita (Federacion
Internacional de la Diabetes, 2015).

Perkumpulan Endokrinologi Indonesia merekomendasikan 4 pilar
penting dalam manajemen DM meliputi edukasi, perencanaan diet, aktivitas
fisik atau olahraga, dan intervensi farmakologi (Perkeni, 2011). Variabel yang
mempengaruhi Self Care Management ada empat yaitu Diabetes Knowledge
(Pengetahuan DM), Self Eficacy (Keyakinan tentang kemampuan diri), Self
Care Agency (Kemampuan diri dalam melakukan aktivitas perawatan), dan
Social Support (dukuangan sosial atau dukungan keluarga), dalam penelitian
ini peneliti mengambil variabel dukungan keluarga karena dukungan sosial
terutama dukungan keluarga akan membuat kesadaran pada pasien meningkat
dan bisa melakukan suatu tindakan dalam perawatan dirinya, dengan

dukungan tersebut penderita akan memperoleh nasihat dan meningkatnya



kepedulian agar berperilaku sehat dan meningkatnya healty promotin
(promosi Kesehatan) (Wallhagen, 1999).

Dukungan keluarga yaitu perilaku maupun tindakan keluarga dalam
menerima anggota keluarganya, dukungannya berupa informasional,
dukungan instrumental, dukungan penilaian, dan dukungan emosi. Dapat
disumpulkan bahwa dukungan keluarga ialah bentuk dari hubungan
interpersonal yang terdiri dari perilaku, tindakan, dan penerimaan pada
anggota keluarga, sehingga anggota keluarga merasakan ada orang yang
memperhatikannya  (Friedman, 2013). Pendekatan individu dalam
menanggulangi penyakit DM lebih diarahkan terhadap pendekatan keluarga
karena keluarga adalah pemberi pelayanan kesehatan yang utama bagi
individu yang menderita penyakit kronis seperti DM (Hasbi, 2012).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dukungan keluarga mampu
memberikan efek positif bagi kesehatan psikologis, kesejahteraan fisik, dan
kualitas hidup (Sari, 2016). Hasil yang sama menunjukkan ada hubungan
antara dukungan keluarga dengan pelaksanaan Self Care pasien DM,
berdasarkan hasil penelitiannya, mayoritas keluarga mendukung pasien dalam
melakukan Self Care DM (Munir, 2016). Sedangkan pada penelitian lain
menunjukkan hasil yang berbeda, yakni tidak ada hubungan yang signifikan
antara dukungan keluarga dengan Self Care Management pasien DM,
meskipun hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan antara dukungan
keluarga dengan Self Care Management DM, namun menurut peneliti hal ini
disebabkan masih rendahnya dukungan keluarga sehingga kemampuan Self

Care pasien DM juga rendah (Prasetyani & Sodikin, 2016).



Studi pendahuluan telah dilakukan peneliti di puskesmas sosial pada
bulan Juli, melalui wawancara dengan enam pasien penderita DM, didapatkan
dua orang penderita mengatakan datang berobat ke puskesmas didampingi
oleh keluarganya hal ini berdampak pada penderita menjadi lebih rajin
berobat ke puskesmas secara rutin jika mendapat dampingan dari
keluarganya. Empat orang penderita mengatakan sering datang sendiri tanpa
didampingi oleh keluarganya sehingga penderita merasa kurang semangat
datang berobat ke puskesmas. Dua orang penderita mengatakan sering
diperhatikan oleh keluarganya oleh sebab itu, penderita lebih termotivasi dan
optimis dalam melakukan Self Care Management. Empat orang penderita
mengatakan di era kemajuan zaman sekarang banyak anggota keluarga sibuk
dengan pekerjaannya menyebabkan penderita jika terdapat masalah kurang di
perhatikan dan merasa membebani keluarganya karna penyakit yang dialami,
dukungan keluarga kurang baik mengakibatkan kemampuan melakukan Self
Care Management semakin rendah. Berdasarkan hasil studi pendahuluan
yang dilakukan oleh peneliti didapatkan hasil bahwa semakin baik dukungan
keluarga yang diberikan kepada penderita DM tipe 2, maka semakin tinggi
kedisiplinan penderita dalam melakukan Self Care Management.

Maka dari itu penelitin ingin mengetahui adakah hubungan antara

dukungan keluarga dengan Self Care Management pada panderita DM tipe 2.

Rumusan Masalah
DM adalah sebuah kondisi serius dan kronis yang terjadi ketika
pankreas tidak mampui menghasilkan cukup insulin atau ketika tubuh tidak

efektif dalam menggunakan insulin. Penyakit ini dapat menyebabkan



komplikasi metabolik akut dan komplikasi vaskuler jangka panjang jika tidak
terkontrol dengan baik. Kondisi ini dapat diperparah oleh penurunan
produktivitas kerja yang terkait dengan perawatan atau dampak dari penyakit
itu sendiri. Tinggi rendahnya peran dan dukungan keluarga dengan Self Care
Management memungkinkan terjadinya peningkatan atau juga penurunan
keberhasilan Self Care Management yang dilakukan oleh pasien DM Tipe 2.
Berdasarkan permasalahan tersebut, peneliti merumuskan pertanyaan
penelitian sebagai berikut: Apakah terdapat hubungan antara dukungan

keluarga dengan Self Care Management pada penderita DM tipe 27

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Tujuan keseluruhan dari penelitian ini adalah untuk menentukan
apakah ada hubungan antara dukungan keluarga dengan Self Care

Management pada penderita Diabetes Melitus tipe 2.

2. Tujuan Khusus
1. Mengetahui dukungan keluarga pada penderita DM tipe 2.
2. Mengetahui Self Care Management pada penderita DM tipe 2.
3. Mengetahui apakah terdapat hubungan dukungan keluarga dengan

Self Care Management pada individu yang menderita DM tipe 2.



D. Manfaat Penelitian

1.

Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menyumbangkan informasi dan
literatur yang lebih luas dalam pengembangan bidang keperawatan,
terutama dapat digunakan menjadi dasar bagi penelitian selanjutnya
mengenai hubungan dukungan keluarga dengan Self Care Management

pada penderita DM tipe 2.

Manfaat Praktis
a. Bagi Profesi Keperawatan

Berdasarkan fakta operasional di lapangan didapatkan
pemberian edukasi terkait Self Care Management kepada pasien dan
keluarga perlu ditingkatkan. Melalui penelitian ini diharapkan
menjadi sumber informasi pada saat melakukan intervensi
keperawatan sehingga dapat meningkatkan pemberian layanan
kesehatan terutama edukasi kepada pasien, keluarga, dan masyarakat
mengenai pentingnya dukungan keluarga dalam Self Care
Management pada penderita DM tipe 2.

b. Bagi Tempat Penelitian

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi landasan untuk
meningkatkan pelayanan dan kualitas perawatan kesehatan bagi
pasien dengan DM tipe 2.

c. Bagi Responden
Diharapkan bahwa hasil penelitian ini akan memberikan

kontribusi dalam peningkatan pemahaman responden tentang



hubungan dukungan keluarga dengan Self Care Management pada

penderita DM tipe 2.

E. Ruang Lingkup Penelitian

Judul penelitian ini adalah hubungan antara dukungan keluarga dengan
Self Care Management pada penderita DM tipe 2. Metode yang digunakan
dalam penelitian ini adalah Total sampling, yaitu Total sampling adalah teknik
pengambilan sampel dimana jumlah sampel sama dengan populasi yaitu
mengambil seluruh populasi sebagai objek penelitian. Penelitian ini
dilaksanakan pada bulan oktober tahun 2023. Penelitian ini menggunakan

jenis desain nonparametrik tes.
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