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The Relationship Of The Level Of Self-Awareness With The Quality Of Life In Diabetes
Mellitus Patients In The Wonosari Health Center Area, Bondowoso District

Abstract. Diabetes mellitus is a chronic or chronic disease characterized by increased blood glucose
levels because the body is unable to produce insulin. Self-awareness is a person's ability to recognize
feelings, be able to control themselves, and have a strong belief in their strengths and weaknesses.
One's self-awareness is needed to improve the quality of life. Quality of life is a person's thoughts
regarding satisfaction or well-being from various aspects of physical, psychological, social and
environmental health. The aim of this research is to determine the relationship between the level of
self-awareness and the quality of life in diabetes mellitus sufferers in the Wonosari Health Center
area, Bondowoso Regency. This research uses a correlational design with a cross sectional approach.
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The sampling technique used was Quota Sampling with a total sample of 86 respondents. The results
of this research showed that 61 respondents (70.9%) had a high level of self-awareness and the
majority of 47 respondents (54.7%) had a high quality of life. Based on the results of statistical tests
using the Spearman Rank (Rho) test with a=0.05, a p value of 0.001 was obtained, and an r value of
0.703 means that there is a strong relationship between the level of self-awareness and the quality of
life in diabetes mellitus sufferers in the Wonosari Health Center area, Bondowoso Regency. Diabetes
mellitus sufferers in the Wonosari Community Health Center area are expected to be able to increase
self-awareness in order to maintain a high quality of life through participation in regular PROLANIS
activities held by the Wonosari Community Health Center. Diabetes mellitus sufferers are also
expected to be consistent in controlling diabetes mellitus, including monitoring blood sugar levels
and implementing a healthy lifestyle.

Keywords: Diabetes Mellitus, Self Awareness, Quality of Life.

Abstrak. Diabetes melitus adalah penyakit bersifat kronis atau menahun ditandai oleh
bertambahnya kadar glukosa darah dikarenakan tubuh tidak mampu memproduksi insulin.
Kesadaran diri merupakan kemampuan seseorang dalam mengenali perasaan, mampu
mengendalikan diri, dan memiliki keyakinan kuat akan kelebihan dan kekurangan. Kesadaran diri
seseorang diperlukan untuk meningkatkan kualitas hidup. Kualitas hidup merupakan suatu
pemikiran seseorang mengenai kepuasan atau kesejahteraan dari berbagai aspek kesehatan fisik,
psikologis, sosial, dan lingkungan. Tujuan dalam penelitian ini adalah mengetahui hubungan tingkat
kesadaran diri dengan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso. Penelitin ini menggunakan desain korelasional dengan
pendekatan Cross Sectional. Teknik sampling yang digunakan adalah Quota Sampling dengan total
sampel sebanyak 86 responden. Hasil penelitian ini didapatkan 61 responden (70,9%) dengan tingkat
kesadaran diri tinggi dan mayoritas 47 responden (54,7%) mempunyai kualitas hidup yang tinggi.
Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan uji Spearman Rank (Rho) dengan o=0,05 diperoleh nilai
p value 0,001, dan nilai r = 0,703 artinya terdapat hubungan kuat antara tingkat kesadaran diri
dengan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten
Bondowoso. Penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari diharapkan mampu
meningkatkan kesadaran diri guna mempertahankan kualitas hidup tinggi melalui partisipasi dalam
kegiatan PROLANIS secara teratur yang diadakan oleh Puskesmas Wonosari. Penderita diabetes
melitus diharapkan juga dapat konsisten dalam melakukan pengendalian diabetes melitus meliputi
pemantauan kadar gula darah, dan penerapan gaya hidup sehat.

Kata kunci: Diabetes Melitus, Kesadaran Diri, Kualitas Hidup.

PENDAHULUAN

Diabetes melitus merupakan penyakit yang terjadi karena tidak cukupnya
pankreas dalam memproduksi insulin, sehingga tubuh tidak bisa menghasilkan
insulin secara efektif dan bersifat kronis (Hartono et al., 2022). Diabetes melitus
mempunyai beberapa macam meliputi diabetes melitus tipe 1, dan diabetes
melitus tipe 2. Diabetes melitus tipe 1 adalah penyakit autoimun yang
mengakibatkan ketidakmampuan tubuh membentuk insulin. Sedangkan,
diabetes melitus tipe 2 merupakan penyakit gula darah yang diakibatkan
menurunnya sensitivitas sel-sel tubuh pada hormon insulin (Lestari et al., 2021).
Diabetes melitus merupakan penyakit yang jumlah penderitanya selalu
meningkat setiap tahunnya (Ferawati & Hadi Sulistyo, 2020).

Berdasarkan 10 negara besar yang diperkirakan mempunyai jumlah
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penderita diabetes melitus, Indonesia termasuk negara ke-7 sebanyak 5,4 juta
pada tahun 2045 serta mempunyai angka kendali kadar gula darah rendah
(Yuni Mulyani & Patimah, 2023). Estimasi pada penderita diabetes melitus di
Jawa Timur sebanyak 2.6 dari penduduk usia 15 tahun keatas (Dinkes Provinsi
Jawa Timur, 2021). Tahun 2022 di Kabupaten Bondowoso, terdapat 12.717
penderita diabetes melitus (Dinas Kesehatan Bondowoso, 2022). Di Puskesmas
Wonosari, Kabupaten Bondowoso terdapat 924 penderita diabetes melitus
(Azizah et al., 2022). Tingginya angka morbiditas dan mortalitas pada penderita
diabetes melitus tersebut, disebabkan adanya komplikasi (Kadang et al., 2021).

Masalah utama yang dirasakan oleh penderita diabetes melitus merupakan
> 50% penderita diabetes melitus tidak mengerti mengenai penyakit dan
komplikasinya, sehingga penderita akan terus berkunjung ke pelayanan
kesehatan dengan kadar glukosa darah tinggi dan beberapa komplikasi
(Fortuna et al., 2023). Hal ini terjadi dikarenakan ketidaksadaran oleh
penderitanya dan saat mengetahuinya telah terjadi komplikasi (Kemenkes RI,
2014).

Ada berbagai komplikasi dari penderita diabetes melitus yaitu penyakit
jantung, stroke, neuropati, gagal ginjal, ulkus. Komplikasi pada penderita
diabetes melitus berkaitan dengan usia, jenis kelamin, indeks massa tubuh,
lama pasien menderita diabetes melitus, riwayat keluarga diabetes melitus,
pengobatan, dan penyakit kronis yang lain (Fortuna et al., 2023). Komplikasi
dapat mempengaruhi kualitas hidup, responden yang memiliki satu komplikasi
mempunyai kesempatan lebih besar untuk mempunyai kualitas hidup tinggi
(Khasanah, 2021).

Kualitas hidup adalah pemikiran atau pandangan individu akan kondisi
hidupnya berdasarkan konteks sistem nilai, budaya di sekitar lingkungannya.
Hal ini berkaitan dengan tujuan, harapan, standart, dan fokus kehidupannya
berupa permasalahan kesehatan fisik, status psikologi, tingkat kebebasan,
hubungan sosial serta tempat individu tinggal (Suwanti et al., 2021). Kualitas
hidup diakibatkan oleh adanya kondisi psikologis, ketergantungan hubungan
sosial, hubungan penderita dengan lingkungannya, dan kesehatan fisik
(Khasanah, 2021).

Selain itu, juga terdapat tiga macam faktor lain yang mengakibatkan
kualitas hidup penderita diabetes melitus yaitu faktor demografi (umur dan
status pernikahan), faktor psikologis (kecemasan), serta faktor medis (lama
menderita dan komplikasi) (Khasanah, 2021). Faktor tersebut dapat berdampak
negatif, jika penderita tidak memiliki kesadaran untuk lebih memperhatikan
kesehatannya. Maka dari itu, kualitas hidup penderita diabetes melitus
dipengaruhi dengan kesadaran dirinya (Yuni Mulyani & Patimah, 2023).

Kesadaran diri dalam diri seseorang berhubungan dengan perilaku orang
tersebut, individu dinilai baik dalam perilaku menghadapi penyakit diabetes
melitus apabila melakukan dengan sadar dan terus-menerus mengenai sesuatu
yang sudah ditentukan. Kemampuan dalam melakukan segala sesuatu dapat
diperkuat dengan adanya kesadaran diri (Hartono et al., 2022). Kesadaran diri
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pada diabetes melitus memiliki faktor ketergantungan terhadap keberhasilan
pengelolaannya yaitu respon penderita terhadap kesadaran yang mereka miliki
terkait penyakitnya, kesadaran tentang implikasinya, dan perilaku kesehatan
terutama perilaku untuk melakukan perawatan diri seperti diet serta obat-
obatan (Saputro, 2016).

Berdasarkan hasil survey pendahuluan yang sudah dilaksanakan peneliti
dengan salah satu perawat sebagai penanggung jawab diabetes melitus,
mengatakan bahwa masyarakat wonosari yang mengikuti kegiatan PROLANIS
masih kurang memiliki komitmen dalam kehadiran kegiatan tersebut. Selain
itu, masyarakat di Wilayah Puskesmas Wonosari masih bersikap acuh terhadap
pencegahan dan pengobatan diabetes melitus. Kesadaran diri pada penderita
sangatlah diperlukan dalam mengatasi diabetes melitus. Penyakit tersebut
berdampak seumur hidup untuk penderita, sehingga dapat mempengaruhi
rendahnya kualitas hidup (Hartono etal., 2022).

Dalam menciptakan kualitas hidup optimal untuk penderita diperlukan
kesadaran diri menjadi lebih baik. Kesadaran diri ini, meliputi : kesadaran
untuk mengenali perasaan atau perilaku diri sendiri; mampu dalam membuat
keputusan yang tepat; memiliki sikap mandiri akan peningkatan diri mengenai
kesehatannya; terampil untuk mengutarakan perasaan, pendapat, pikiran,
keyakinan; mampu mengevaluasi diri dalam menemukan arti hidupnya; mampu
menyikapi kekurangan dan kelebihan pada dirinya (Hartono et al., 2022).
Individu yang sudah memahami kesadaran diri akan lebih mampu untuk
mengontrol segala perilakunya, sehingga dapat mewujudkan kualitas hidup
yang baik (Yuni Mulyani & Patimah, 2023).

Kesadaran diri pada penderita diabetes melitus dapat menimbulkan
kepatuhan manajemen diet, aktivitas fisik, konsumsi obat anti-diabetes,
pemantauan kadar gula darah, serta mencegah atau memperlambat terjadinya
komplikasi. Jika hal tersebut dilakukan secara terus-menerus dengan adanya
kesadaran diri, maka akan meningkatkan status kesehatan pada individu yang
berkelanjutan terhadap kualitas hidupnya menjadi lebih maksimal (Lentera,
2016).

Kesadaran diri akan berpengaruh terhadap kualitas hidup apabila
penderita tersebut mempunyai keinginan atau kemauan yang kuat untuk
berubah terutama melakukan perawatan pada diabetes melitus (Wira & Putra,
2018). Adapun upaya dalam menciptakan tingginya kualitas hidup penderita
yaitu mengidentifikasi kesadaran diri dengan kualitas hidup pada penderita
diabetes melitus. Maka dari itu, harus dilakukan penelitian tentang hubungan
tingkat kesadaran diri dengan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus
di wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso.

METODE PENELITIAN

Penelitian yang digunakan pada penelitian ini merupakan desain
penelitian deskriptif korelasional dengan menggunakan pendekatan Cross-
Sectional. Pendekatan Cross-Sectional adalah penelitian yang menggambarkan
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hubungan antara variabel independen (Tingkat Kesadaran Diri) dan dependen
(Kualitas Hidup) pada penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso. Pengambilan data pada penelitian ini
dilaksanakan dengan waktu yang bersamaan dalam satu kali pengukuran.

Populasi penelitian ini merupakan penderita diabetes melitus dari bulan
Juli-September 2023 di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso
dengan jumlah 628 penderita. Sampel yang digunakan dalam penelitian
merupakan penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari
Kabupaten Bondowoso yang mengikuti kegiatan PROLANIS (Program
Pengelolaan Penyakit Kronis) adalah 86 responden. Teknik pengambilan sampel
dalam penelitian ini adalah dengan Quota Sampling.

Tempat penelitian yang digunakan dalam pengambilan data adalah
POSBINDU (Pos Binaan Terpadu) di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten
Bondowoso secara tatap muka melalui kegiatan PROLANIS (Program
Pengelolaan Penyakit Kronis) yang dilaksanakan oleh pihak Puskesmas
Wonosari. Instrumen yang digunakan untuk variabel X dan Y adalah dengan
kuesioner yang sudah teruji validitas dan reliabilitas. Analisis yang digunakan
adalah analisis univariat dan bivariate. Analisis univariat bertujuan untuk
menggambarkan variabel penelitian disajikan dengan distribusi frekuensi
berbentuk presentase dari tiap variabel. Analisis bivariate bertujuan untuk
mengetahui adanya korelasi antara variabel independen (Tingkat Kesadaran
Diri) dan variabel dependen (Kualitas Hidup). Dalam analisis bivariate peneliti
menggunakan uji korelasi Spearman Rank (Rho) tingkat signifikansi 5%
(x=0,05) untuk mengukur adanya hubungan antara dua variabel yang memiliki
skala ordinal.

PEMBAHASAN
A. Konsep Diabetes Melitus
Definisi

Diabetes melitus termasuk penyakit degenerative disebabkan gangguan
pankreas yang tidak berhasil memperoleh insulin sesuai oleh kebutuhan tubuh
dan ketidakmampuan untuk memecah insulin (Ferawati & Hadi Sulistyo, 2020).
Diabetes melitus adalah kelainan metabolik heterogen ditandai dengan kadar
glukosa tinggi dikarenakan gangguan sekresi insulin, gangguan metabolisme
lemak, protein dan juga karbohidrat (Damtie et al., 2023). Diabetes melitus
terdapat beberapa macam yaitu diabetes tipe1, dan diabetes tipe 2.

Diabetes melitus tipe 1 merupakan penyakit metabolik dikarenakan
hancurnya sel beta pankreas baik dari proses autoimun, ataupun idiopatik
sehingga menurunkan produksi insulin (Faida et al., 2020). Sedangkan, diabetes
melitus tipe 2 merupakan penyakit pada gangguan metabolic dengan adanya
kadar gula darah yang bertambah karena menurunnya sekresi insulin dari sel
beta pankreas atau resistensi insulin (Marzel, 2021).
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Etiologi

Penyebab penyakit ini yaitu terdiri dari faktor genetik, faktor lingkungan,
gaya hidup seseorang. Penyebab lain dari diabetes merupakan sekresi atau
kerja insulin, abnormalitas metabolik yang menghambat menghambat sekresi
insulin, kondisi lain yang dapat menghambat toleransi pada glukosa, serta
abnormalitas mitokondria. Diabetes melitus juga diakibatkan dengan adanya
penyakit eksokrin pankreas saat terjadinya kerusakan islet dari pankreas.
Selain itu, hormon yang bekerja sebagai antagonis insulin bisa mengakibatkan
diabetes melitus. Diabetes melitus memiliki komplikasi karena bisa
berpengaruh pada beberapa sistem organ tubuh manusia dalam kurun
tertentu. Komplikasi diabetes melitus dikategorikan sebagai pembuluh darah
makrovaskuler dan mikrovaskuler (Lestari et al., 2021).

Diabetes melitus tipe 2 memiliki dua aspek risiko antara lain : umur,
terpapar asap, kegiatan fisik, tekanan darah indeks massa tubuh (IMT), stress,
trigliserida, riwayat keluarga penderita, kolesterol HDL, riwayat tidak
normalnya glukosa darah, diabetes melitus pada kehamilan serta kelainan yang
lain (Lestari et al., 2021). Diabetes melitus tipe 2 bisa diakibatkan oleh orang
yang merokok (aktif) dan orang yang terpapar asap rokok (pasif). Hal ini
dikarenakan, merokok bisa menyebabkan resistensi insulin dan kemudian
mengalami bertambahnya kadar gula darah. Menurut faktor psikososial, yang
mengakibatkan adanya diabetes melitus tipe 2 yaitu berat badan berlebihan
(obesitas) cenderung diakibatkan oleh adanya stress. Stress psikososial menjadi
penyebab salah satu penyakit diabetes melitus (Silalahi, 2019).

Klasifikasi
a. Diabetes melitus tipe 1
Diabetes melitus tipe 1 bisa diakibatkan dari kurangnya produksi insulin
absolut, tingginya glukosa darah, pemecahan lemak dan protein tubuh.
Diabetes melitus tipe 1, umumnya dialami pada usia muda. Diabetes melitus
yang diakibatkan oleh rusaknya sel-sel beta pankreas, dibagi menjadi dua tipe
berupa diabetes melitus yang dihubungkan dengan proses immunologi
(immune-mediated diabetes) serta diabetes idiopatik. Diabetes melitus tipe 1
reaksi autoimun muncul diakibatkan oleh peradangan sel beta (insulitis).
Kondisi tersebut, memicu munculnya antibodi pada sel beta yaitu Islet Cell
Antibody (ICA). reaksi antigen (sel beta) dengan antibody (ICA)
mengakibatkan rusaknya sel beta. Sel beta (insulitis) bisa diakibatkan karena
berbagai virus seperti ; virus rubella, cocksakie, herpes, CMV, dIl (Sulastri,
2022).
b. Diabetes melitus tipe 2
Terjadinya diabetes ini dikarenakan kelainan metabolisme pada mutasi
gen yang menggambarkan disfungsi sel beta pankreas, gangguan sekresi
hormon insulin, resistensi sel kepada insulin termasuk hati. Kondisi ini,
akan menyebabkan organ hati cenderung kurang peka oleh adanya
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insulin dan dapat mengalami peningkatan sekresi gula darah dari hati
(Dwiharini & Hadi, 2017). Resistensi insulin dapat meningkatkan risiko
terkena pre-diabetes dan berkembang menjadi diabetes melitus tipe 2.
Penyebab pastinya resistensi insulin masih tidak ditemukan. Namun,
faktor-faktor yang sering berpengaruh seperti ; diet tinggi lemak, rendah
karbohidrat, obesitas, faktor keturunan, dan kurangnya aktivitas (Sulastri,
2022).

Komplikasi
Komplikasi terbagi 2 macam yaitu komplikasi akut dan komplikasi kronis.
Komplikasi akut disebabkan adanya tinggi serta rendahnya kadar gula darah
secara drastis. Sedangkan, komplikasi kronis atau jangka panjang adalah
kondisi yang umumnya berkembang secara perlahan dan terjadi saat diabetes
tidak dapat dicegah dengan baik (Febrinasari et al., 2020). Adapun komplikasi
akut terdiri dari :
a. Hipoglikemia
b. Ketosiadosis Diabetik (KAD)
c. HHS (Hyperosmolar Hyperglycemic State)
Sedangkan, pada komplikasi kronis atau komplikasi jangka panjang diabetes
melitus terdiri dari :
a. Gangguan Mata (Retinopati Diabetik)
Terjadinya hiperglikemia bisa menghancurkan pembuluh darah di
retina berisiko mengakibatkan individu tidak bisa melihat. Pembuluh
darah yang mengalami kerusakan akan menyebabkan tingginya risiko
gangguan penglihatan seperti glaukoma dan katarak.
b. Masalah Kulit Dan Kaki
Masalah kulit dan kaki yang sulit untuk disembuhkan diakibatkan
adanya rusaknya pembuluh darah, saraf, dan keterbatasan aliran darah
menuju kaki. Glukosa yang tinggi menyebabkan bakteri serta jamur
dapat bertambah secara mudah. Selain itu, penderita diabetes melitus
akan menyebabkan tutrunnya sistem kekebalan tubuh yang berdampak
pada lamanya penyembuhan.
c. Penyakit Kardiovaskuler
Penyakit kardiovaskuler terjadi dikarenakan kadar glukosa tinggi yang
menyerang pembuluh darah akan mengakibatkan gangguan sirkulasi
darah pada tubuh terutama jantung. Komplikasi yang terjadi di
pembuluh darah dan jantung terdiri dari ; stroke, serangan jantung,
dan arterosklerosis.
d. Kerusakan Saraf (Neuropati Diabetik)
Perubahan yang terjadi di jaringan saraf disebabkan oleh hiperglikemia
atau kadar glukosa darah yang tinggi. Neuropati diabetik diyakini
memiliki dua peran mekanisme utama yaitu gangguan metabolisme
dan ganggguan vaskuler. Neuropati perifer mengakibatkan hilangnya
sensasi distal. Kondisi ini memiliki risiko tinggi terjadi ulkus
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diabetikum dan akan berisiko untuk di amputasi. Gejala yang muncul
yaitu kaki merasa getar, sensasi terbakar di kaki, dan saat malam hari
terasa sakit (Sulastri, 2022).
e. Kerusakan Ginjal (Nefropati Diabetik)

Kerusakan ginjal dimulai karena adanya hiperfiltrasi, hipertensi, dan
mikroalbuminuria yang kemudian berkembang menjadi nefropati
diabetik atau penyakit ginjal diabetes. Penanganan nefropati diabetik
dapat menurunkan atau memperlambat risiko terjadinya nefropati
seperti pengelolaan pada kadar glukosa darah, dislipidemia yang baik,
tekanan darah penderita diabetes melitus (Sulastri, 2022).

Manajemen Diabetes Melitus
Ada 5 pilar mengenai manajemen diabetes melitus, yang terdiri dari :

a.

Edukasi

Pemberian edukasi mengenai diabetes melitus sangatlah penting. Adanya
edukasi ini, akan memberi dampak perubahan perilaku seseorang,
keluarga, dan masyarakat agar dapat menjaga perilaku yang sehat serta
dapat mewujudkan derajat kesehatan menjadi lebih baik lagi (Pardi, 2017).
Pengaturan Makanan

Pengaturan makanan pada penderita bersifat seumur hidup. Kondisi
tersebut, membuat rasa jenuh penderita untuk tetap mengelola
kesehatannya. Dalam mengelola kesehatan, apabila penderita memiliki
kesadaran yang rendah dalam melakukan proses diet akan mempengaruhi
naiknya kadar gula darah. Hal ini dapat menyebabkan berbagai
komplikasi yang muncul (Pardi, 2017).

Aktivitas Fisik Aktivitas fisik seperti olahraga secara teratur dapat
memperbaiki sistem sirkulasi darah dan tonus otot. Selain itu, bisa
menyebabkan rendahnya kadar glukosa darah, bertambahnya proses
pengangkutan glukosa oleh otot serta memulihkan insulin (Pardi, 2017).
Monitoring Gula Darah

Pemeriksaan gula darah secara berkala bisa untuk menentukan
pengambilan penanganan medis. Penanganan yang dapat dilakukan yaitu
diit, dan pemakaian obat-obatan yang tepat. Jika hal tersebut terus-
menerus dilakukan dapat mengurangi terjadinya risiko komplikasi yang
berat, sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup penderita diabetes
melitus (Pardi, 2017).

Intervensi Farmakologis

Intervensi farmakologis berupa pemberian obat anti diabetes. Perilaku
individu dalam mengonsumsi obat anti diabetes termasuk upaya untuk
mengontrol tingginya kadar gula darah ataupun komplikasi yang muncul.
Hal ini dapat memperbaiki kondisi penyakitnya (Agustini, 2019).

Patofisiologi
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Patofisiologi diabetes melitus tipe 1 yaitu terjadinya proses autoimun
mengakibatkan rusaknya sel beta pankreas, sehingga tidak mampu mengolah
insulin secara optimal. Hiperglikemia terjadi dikarenakan adanya pembuatan
glukosa yang tidak bisa diukur oleh hati. Meskipun glukosa pada makanan
ada di dalam darah dan sesudah makan akan mengakibatkan hiperglikemia
postprandial, glukosa tidak dapat disimpan hati. Ginjal tidak bisa menyerap
lagi seluruh glukosa yang sudah disaring apabila konsentrasi glukosa darah
cukup tinggi. Kemudian glukosa akan muncul di dalam urine dan terjadilah
diabetes. Kelebihan glukosa yang diekskresikan di urine akan menghasilkan
limbah disertai ekskreta dan elektrolit berlebih (Lestari et al., 2021).

Metabolisme protein dan lemak juga dapat terganggu dikarenakan
kurangnya produksi insulin. Selain itu, kekurangan insulin menyebabkan
adanya protein berlebih di darah yang bersirkulasi tidak tersimpan di jaringan.
Seluruh aspek metabolisme lemak akan bertambah pesat karena tidak adanya
produksi insulin. Bertambahnya jumlah insulin yang disekresikan oleh sel beta
pankreas akan dibutuhkan guna menghadapi adanya resistensi insulin
mengatasi pembentukan glukosa darah. Sekresi insulin berlebih dan kadar
glukosa tetap di level normal atau perlahan tinggi dapat terjadi pada
penderita gangguan toleransi glukosa. Maka, kadar glukosa akan meningkat
jika sel beta tidak bisa mencukupi permintaan peningkatan terhadap insulin.
Kondisi ini yang akan memicu berkembangya diabetes melitus tipe 2 (Lestari
et al., 2021).

Diabetes melitus tipe 2 ditandai adanya gangguan HGP (Hepatic Glucose
Production), resistensi insulin perifer, serta rendahnya fungsi sel beta pankreas,
lalu mengalami rusaknya total sel beta pankreas. Resistensi insulin akan
muncul pada stadium prediabetes yang akan mengalami peningkatan resistensi
insulin berguna dalam mengkompensasi resistensi insulin supaya kadar gula
darah berada di rentang normal. Namun, sel beta pankreas lama-kelamaan
tidak sanggup lagi dalam mengkompensasi resistensi insulin. Kondisi ini, akan
menyebabkan penurunan fungsi sel beta pankreas dan meningkatkan glukosa
darah sampai sel beta pankreas tidak dapat mensekresi insulin (Dwiharini &
Hadi, 2017).

Pemeriksaan Penunjang

Adapun pemeriksaan penunjang diabetes melitus, terdiri dari :

a. Tes Gula Darah Post Prandial
Tes gula darah post prandial dilaksanakan 2 jam sesudah makan atau
sesudah minum. Jika >130 mg/dl menandakan seseorang terkena diabetes.

b. Pemeriksaan Hemoglobin Glikosilat (HbAic)
Pemeriksaan HbAic digunakan untuk melakukan penilaian kadar glukosa
sekitar 140 hari terakhir. Jika HbAic >6,1% menandakan penyakit DM.

c. Tes Toleransi Glukosa Oral
Tes ini biasanya dilakukan sesudah individu puasa saat malam hari.
Setelah itu, akan diperintahkan untuk minum air dengan 75 gr gula dan
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diuji 24 jam/1 hari. Jika kadar glukosa normal 2 jam sesudah cairan itu
diminum perlu >140 mg/dl.
d. Tes Glukosa Darah Dengan Finger Stick

Tes glukosa darah pada finger stick adalah pemeriksaan dengan cara jari
ditusuk menggunakan jarum gunanya untuk memantau kadar gula darah
pada tubuh dan dapat dilakukan dari rumah. Setelah jari ditusuk dengan
jarum, sample darah ditempatkan di strip lalu akan dibubuhkan pada
alat glucometer untuk mengetahui hasilnya (Rahmasari & Wahyuni, 2019).

Penatalaksanaan

Penatalaksanaan pada diabetes melitus dibagi menjadi 2 macam, secara
non-farmakologis dan farmakologis yaitu :
a. Non-farmakologis

Pasien yang memiliki tekanan darah >120/80 mmHg dianjurkan untuk

melaksanakan perbaikan pola hidup yang sehat. Gaya hidup sehat dapat

diperoleh dari perubahan melalui cara menurunkan berat badan, berhenti
merokok, meningkatkan aktivitas fisik, mengurangi atau membatasi
konsumsi garam (< 2300 mg/hari), banyaknya konsumsi sayuran dan
buah (8-10 porsi/hari), produk low-fat (2-3 porsi/hari), serta berhenti
minum-minuman yang beralkohol.

b. Farmakologis

Pasien yang mempunyai tekanan darah lebih dari 160/100 mmHg akan

diberi terapi antihipertensi kombinasi;

1) Pengobatan hipertensi tetap dilanjutkan meskipun sasaran telah
berhasil. Tekanan darah sesudah satu tahun pengobatan yang sudah
terkendali, bisa dilakukan penurunan dosis dengan bertahap terutama
pada orang tua;

2) Terapi obat hipertensi yang diberikan harus penuh dengan
pertimbangan proteksi terhadap kardiorenal, kebutuhan obat, serta
kebutuhan pasien;

3) Pemberian terapi famakologis secara langsung dapat diberikan kepada
penderita yang mempunyai tekanan darah lebih dari 140/90 mmHg.
Biasanya cukup diberikan monoterapi, tetapi bila sasaran terapi tidak
bisa tercapai maka dianjurkan untuk pemberian terapi kombinasi
(Soelistijo, S. A., 2021).

Konsep Kesadaran Diri
Definisi

Kesadaran diri merupakan kemampuan dalam memikirkan, merenungkan,
melihat, serta menilai diri sendiri yang didasari oleh keadaan sadar dan
terjaga (Hafizha, 2021). Kesadaran diri merupakan perhatian yang berlangsung
saat individu mencoba untuk dapat memahami keadaan internal pada dirinya
(Lentera, 2016). Kesadaran diri juga merupakan kemampuan akan mengenal
dan dapat membeda-bedakan perasaan pada diri seperti ; mampu mengerti
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sesuatu yang dirasakan, sebab-akibat dari sesuatu yang dirasakan, mampu
mengetahui penyebab terjadinya perasaan itu, serta mampu mengetahui
dampak perbuatan kita kepada orang lain (Maharani & Mustika, 2017).

Menurut definisi tersebut bisa dikatakan bahwa kesadaran diri merupakan
suatu kemampuan dalam mengenali perasaan, mengapa hal tersebut dapat
dirasakan, dan menyadari pengaruh perilaku individu kepada orang lain
seperti; mempertahankan pendapat, membela diri, mampu mengendalikan diri,
mampu menyampaikan pikiran, perasaan secara jelas, mampu untuk mandiri,
mampu mengenali diri sendiri, mampu mewujudkan potensinya, merasa puas
akan potensi yang dimilikinya, serta mampu menerima kelebihan maupun
kekurangan yang dimiliki (Fitriyana, 2022).

Tahapan-Tahapan Kesadaran Diri
Ada beberapa tahapan dalam mencapai kesadaran diri yang baik (Karo et
al., 2022), antara lain :

a. Tahap Ketidaktahuan
Tahap yang berlangsung saat masih bayi sering disebut dengan tahap
kepolosan, dikarenakan belum mempunyai kesadaran akan dirinya.

b. Tahap Berontak
Tahap ini, termasuk tahap yang wajar terjadi dikarenakan menjadi masa
peralihan yang dilewati dalam masa pertumbuhan, memutuskan
hubungan yang lama agar masuk ke kondisi baru dengan kondisi
hubungan baru pula.

c. Tahap Kesadaran Diri Yang Kreatif
Proses yang terjadi ketika individu mampu memandang hidupnya dari
berbagai sudut pandang luas, supaya mendapatkan isnpirasi-inspirasi yang
menunjukkan langkah serta pengambilan tindakan.

d. Tahap Kesadaran Normal Akan Diri
Kesadaran diri bisa menambah cakupan tentang pengelolaaan manusia
mengenai hidupnya dan dapat mengetahui tentang cara dalam membuat
keputusan di hidupnya secara tepat. Tahap kesadaran normal terhadap
diri merupakan proses kejadian ketika individu bisa melihat berbagai
kesalahannya serta dapat mengambil tindakan agar bertanggung jawab
mengenai kesalahan yang telah dilakukannya.

Ciri-Ciri Kesadaran Diri
Adapun beberapa ciri-ciri pada individu yang mempunyai kesadaran diri
yang baik (Hasan et al., 2023), yaitu :
Menyusun Tujuan Hidup Dan Karir
Menyeimbangkan Kebutuhan Diri Dengan Komunitas
Membangun Nilai-Nilai Keberagaman
Memahami Diri Sendiri
Membangun Relasi

N
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Aspek-Aspek Kesadaran Diri

Aspek kesadaran diri yang paling utama ada tiga macam aspek (Karo et

al., 2022), antara lain :

a.

Mengenali Emosi

Mengenali emosi merupakan individu mampu untuk mengetahui emosi
dirinya yang sedang dialami serta pengaruh adanya emosi. Kondisi ini
akan membuat seseorang dapat membedakan antara perasaan dan emosi
yang muncul;

Pengakuan Diri

Pengakuan diri adalah kemampuan individu dalam mengetahui
keterbatasan dirinya tentang kelemahan, kelebihan yang dimiliki, serta
dapat melakukan evaluasi terhadap dirinya sendiri. Pengakuan diri yang
dimiliki oleh individu dapat memberikan arti kebermaknaan tersendiri
bahwa individu tersebut merasa dihormati dan diakui keberadaannya;
Kepercayaan Diri

Kepercayaan diri merupakan kemampuan individu bagi yakin akan
kemampuan serta keputusan yang telah dibuat. Kepercayaan diri bisa
menjadikan individu bersikap positif atas semua yang sedang dialami dan
berusaha untuk tetap menjalani kegiatan sehari-hari dengan memiliki
target pencapaian hidupnya.

Faktor Yang Mempengaruhi Kesadaran Diri

Ada berbagai faktor yang dapat berpengaruh pada kesadaran diri antara

lain (Tarwiyyah, 2022) :

a. Sistem Nilai (Value System)
Komponen dalam pembentukan kesadaran diri , pada prinsip yang
pertama lebih mengarah ke unsur rohani. Kemudian, dibagi menjadi tiga
komponen meliputi :
1) Komponen Pertama
2) Melakukan introspeksi, melakukan muhasabah, dan merefleksikan hati
nurani atau evaluasi pada diri sendiri.
3) Komponen Kedua
Harga diri yang berhubungan dengan derajat, martabat, gengsi,
pangkat yang dimiliki oleh orang lain, dan diakui orang lain.
4) Komponen Ketiga
Ketagwaan kepada sang pencipta Allah Yang Maha esa mematuhi serta
menjalankan segala perintahnya atau aturan yang ada.
b. Cara Pandang (Attitude)
Cara pandang (attitude) dibentuk melalui dua unsur yaitu kebersamaan
dan kecerdasan. Cara pandang termasuk komponen yang penting dalam
membangun kesadaran diri.
c. Perilaku (Behavior)
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Perilaku (Behavior) yaitu perilaku baik kepada seseorang dan diri sendiri
untuk membentuk kesadaran diri pada seseorang. Contohnya : sikap yang
ramah, tulus, dan santun akan membuat seseorang merasa damai akan
perilaku yang diberikan, dan akan menumbuhkan rasa empati, serta sikap
hormat kepada diri sendiri maupun orang lain.

Pengukuran Kesadaran Diri

Skala pengukuran menggunakan kuisioner kesadaran diri yang terdiri dari
aspek mengenali emosi, pengakuan diri, dan kepercayaan diri dengan skala
Likert (Karo et al., 2022). Skala Likert merupakan alat untuk mengukur sikap,
pendapat, persepsi kelompok maupun individu terkait kejadian sosial yang
sedang dialami. Skala Likert dipakai pada pengisian kuesioner. Responden bisa
menentukan salah satu terkait empat alternatif jawaban yang telah
diselaraskan dengan keadaan subjek (Palupi et al., 2021). Skala Likert juga
termasuk skala yang berisi 4 tingkat jawaban terkait persetujuan responden
kepada pertanyaan yang disampaikan melalui pilihan jawaban yang telah ada.
Kebutuhan analisis memakai skor dari penilaian kuesioner yang disediakan
menggunakan skala Likert berdasarkan ketentuan yaitu (Taluke et al., 2019) :

Tabel 2.1. Interprestasi Skala Likert

Alternatif Jawaban Bobot Nilai (+)
Sangat Setuju (SS) 4
Setuju (S) 3
Tidak Setuju (TS) 2
Sangat Tidak Setuju (STS) 1
Konsep Kualitas Hidup
Definisi

Kualitas hidup merupakan suatu pemikiran seseorang terkait kondisi
seseorang di hidupnya, konteks budaya, dan sistem nilai tempat tinggal
seseorang, serta keterkaitannya tentang harapan, tujuan, perhatian, standard
yang telah ditentukan oleh individu (Lentera, 2016). Kualitas hidup dalam teori
integrasi dipandang secara objektif dan subjektif. Kualitas hidup objektif adalah
kebutuhan pokok, kebutuhan biologis, serta potensi diri yang dikembangkan
sesuai norma-norma mengenai budaya dimana seseorang bertempat tinggal.
Sedangkan, kualitas hidup subjektif adalah persepsi seseorang terhadap arti
kehidupan, kesejahteraan, kebahagiaan, kepuasaan yang dirasakan (Jamaruddin
& Sudirman, 2022). Kualitas hidup yaitu sebagai derajat ketidakpuasan atau
kepuasan yang dirasakan oleh individu mengenai berbagai aspek kehidupannya
(Kiling & Kiling-Bunga, 2019).

Dimensi Yang Mencakup Dalam Kualitas Hidup
Adapun dimensi yang mencakup tentang kualitas hidup, (Resmiya, 2016)
terdiri dari :
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@ AN o

Keagamaan Dan Spiritualitas

Pencapaian Hidup

Etos Kerja

Pemaknaan Hidup

Pendidikan Dan Ilmu Pengetahuan

Perilaku kebermaknaan hidup dengan apa yang dipelajarinya.
Prososial

Kesehatan Fisik

Psikologis

Hubungan Sosial

Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kualitas Hidup

Adapun faktor yang memiliki pengaruh dengan kualitas hidup pada

penderita diabetes melitus, (Teli, 2017) yaitu :

a.

Usia

Penderita diabetes melitus yang umurnya masih muda dapat mempunyai
kualitas hidup baik daripada penderita dengan usianya yang sudah tua.
Hal ini diakibatkan kondisi fisik yang masih baik pada usia muda.
Peningkatan risiko terjadinya diabetes melitus dan intoleransi glukosa yang
dialami oleh wusia tua, karena adanya faktor degeneratif yang
mengakibatkan penurunan fungsi tubuh dalam melakukan metabolisme
glukosa (Utami Tri et al., 2014).

Jenis Kelamin

Laki-laki mempunyai kualitas hidup jauh lebih baik dari perempuan.
Perempuan lebih berisiko diabetes melitus disebabkan adanya faktor
hormonal dan metabolisme yaitu adanya siklus bulanan dan mengalami
menopause ikut serta dalam meningkatkan jumlah lemak pada tubuh (J,
H., Padila et al., 2021)

Lamanya Menderita

Tingkat keparahan penderita diabetes melitus dapat dipengaruhi oleh
lamanya menderita. Seseorang yang telah lama menderita diabetes melitus
bisa mempunyai kualitas hidup rendah. Kondisi ini diakibatkan oleh rasa
cemas penderita akan komplikasi yang muncul. Lamanya menderita juga
akan mempengaruhi keyakinan penderita untuk melakukan perawatan
maupun pengobatan (Teli, 2017).

Komplikasi

Komplikasi sebagai faktor yang berpengaruh dalam penurunan kualitas
hidup penderita. Komplikasi akan menyebabkan adanya berbagai keluhan
yang dirasakan baik berupa fisik, psikologis, emosi, dan bisa
mempengaruhi aktifitas fisik maupun sosialnya (Teli, 2017).

Kecemasan

Komplikasi lain yang terdapat pada diabetes melitus yaitu komplikasi
psikologis. Komplikasi psikologis pada penderita diabetes melitus berupa
kecemasan. Kecemasan bisa terjadi diakibatkan dari penyakit kronis.
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Perasaan cemas, penurunan fungsi fisik, serta mudah tersinggung akan
menyebabkan terbatasnya aktivitas fisik, sosial, kurangnya rasa
kesejahteraan penderita yang menjadikan kualitas hidupnya tidak baik
(Utami Tri et al., 2014).

Status Pernikahan

Status pernikahan pada penderita dapat menjadi dukungan sosial yang
memberikan manfaat bagi kesehatan individu tersebut. Hal ini
dikarenakan penderita akan mendapatkan perhatian dan kasih sayang
secara langsung dari keluarga ataupun pasangannya. Maka dari itu,
penderita akan lebih optimis dalam mencapai kesembuhan atau
melakukan pengobatan diabetes melitus (Utami Tri et al., 2014).

Pendidikan Terakhir

Pendidikan terakhir pada penderita juga memiliki pengaruh akan
pencapaian kualitas hidupnya. Penderita yang mempunyai tingkat
pendidikan rendah memiliki pengaruh mengenai perubahan perilaku atau
sikap, yang tidak bisa memahami dan menerima informasi kesehatan
dengan baik. Jika penderita tidak dapat memahami dan menerima akan
informasi yang disampaikan dengan baik dapat berpengaruh dalam
kemampuannya untuk mengatasi masalah kesehatan (Teli, 2017).

Pekerjaan

Pekerjaan menjadi aspek berpengaruh untuk kualitas hidup penderita
diabetes melitus. Seseorang yang sibuk akan kegiatannya sehari-hari
cenderung mengabaikan pola makan dan tidurnya menjadi tidak teratur.
Kondisi tersebut, akan berdampak pada kesehatannya dan dapat memicu
faktor risiko diabetes melitus (Teli, 2017).

Aspek-Aspek Kualitas Hidup

Berikut ini termasuk 4 aspek yang mencakup kualitas hidup (R. Azizah &

Hartanti, 2016), terdiri dari :
a. Aspek Kesehatan Fisik

Aspek kesehatan fisik yaitu terkait aktivitas keseharian, ketergantungan
pada bahan-bahan medis maupun pertolongan medis, mobilitas, tenaga
dan kelelahan, istirahat, tidur, kapasitas bekerja, dan rasa sakit atau
ketidaknyamanan;

b. Aspek Psikologis
Aspek psikologis yaitu tentang body image, penampilan, self esteem,
perasaan-perasaan positif dan negatif, pikiran, belajar, memori ingatan,
konsentrasi, spiritualitas atau kepercayaan;

c. Aspek Lingkungan
Aspek lingkungan yaitu berkaitan dengan sumber-sumber finansial,
keamanan, keselamatan fisik, kebebasan, pengelolaan kesehatan dan sosial,
lingkungan rumah, dan berkesempatan dalam mendapatkan informasi
serta belajar kemampuan yang baru.

i. Aspek Sosial
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Aspek sosial yaitu tentang hubungan sosial, hubungan antar individu,
dukungan sosial dan kegiatan seksual. Pemberian dukungan sosial
meliputi dorongan semangat, perhatian, bantuan, kasih sayang, dihargai
dapat menjadikan individu mempunyai persepsi yang positif pada dirinya
maupun lingkungan sekitar.

Pengukuran Kualitas Hidup

Alat ukur yang dipakai pada kualitas hidup yaitu kuesioner World Health
Organization Quality Of Life-BREF (WHOQOL-BREF) merupakan kuesioner
versi singkat dibuat oleh WHO untuk menilai kualitas hidup yang terdiri dari
26 pertanyaan. Masing-masing pertanyaan terdiri dari empat domain meliputi
domain fisik, psikologis, hubungan sosial, dan lingkungan. Empat dimensi
kualitas hidup pada domain fisik diukur dengan 7 pertanyaan, domain
psikologis 6 pertanyaan, domain hubungan sosial 3 pertanyaan, domain
lingkungan 8 pertanyaan, dan 2 pertanyaan berupa persepsi individu yang
menggambarkan kualitas hidup secara umum. (Hutabarat et al., 2018). Kuesioner
ini memakai skala likert, skala likert termasuk skala yang terdiri dari 5 tingkat
jawaban terkait persetujuan responden kepada pertanyaan vyang disajikan
mendahului pilihan jawaban yang telah disediakan.

Kerangka Teori
Faktor Yang Mempengaruhi
Kualitas Hidup :
1. Usia
2. Jenis Kelamin
Manajemen Diabetes Melitus : .
3. Lamanya Menderita
.K likasi
1. Edukasi 4. Pompuiasi
Pengaturan Makan 5. Kecemasan
R . 6. Status Pernikahan
3. Aktivitas Fisik . .
. 7. Pendidikan Terakhir
4. Monitoring Gula Darah .
. . 8. Pekeriaan
5. Intervensi Farmakologis

1 A

Kesadaran Diri : Kualitas Hidup :
1. Mengenali Emosi | 1. Kesehatan Fisik
2. Pengakuan Diri 2. PSilfOlOgiS
2. Kepercayaan Diri 3. Sosial
x 4. Lingkungan
|
Faktor Predisposisi : Faktor Pemungkin : Faktor Penguat
Dukungan Keluarga

1. Pengetahuan 1. Sarana Prasarana/ terdiri dari :

2. Kepercayaan Fasilitas Pelayanan : 1
3. Nilai-nilai 2. Jarak Dengan Pelayanan L. nstrumenta
il 2. Informasi

b 3. Emosional

4. Penghargaan
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Bagan 2.1. Modifikasi Kerangka Teori Lawrence Green, (1980) dalam
(Notoatmodjo, 2012) Hubungan Tingkat Kesadaran Diri Dengan Kualitas
Hidup Pada Penderita Diabetes Melitus Di Wilayah Puskesmas Wonosari

Kabupaten Bondowoso.

Teori yang dimodifikasi oleh peneliti menggunakan teori yang
disampaikan oleh Lawrence Green, (1980) dalam (Notoatmodjo, 2012). Teori ini
menjelaskan tentang perubahan perilaku yang didasari dengan melakukan
pertimbangan dari faktor predisposisi, faktor pemungkin, dan faktor penguat.
Faktor predisposisi adalah faktor untuk mendasari suatu perubahan perilaku
terhadap seseorang. Faktor ini termasuk pengetahuan, kepercayaan, nilai-nilai,
perilaku, serta, persepsi seseorang melalui adanya motivasi dalam berperilaku
atau melakukan tindakan.

Dalam konteks ini, kesadaran diri penderita diabetes melitus mempunyai
peran sebagai faktor predisposisi. Kesadaran diri bisa dipicu oleh pengetahuan
yang cukup dan dilanjutkan dengan keteraturan tindakan atau perubahan
perilaku yang dilakukan. Pengetahuan disertai adanya kesadaran diri akan
mempengaruhi penderita untuk melakukan manajemen diabetes melitus secara
konsisten. Kesadaran diri dalam manajemen diabetes melitus dapat mengubah
status kesehatan individu menjadi lebih baik.

Manajemen diabetes melitus yang dilakukan secara sadar dan terus-
menerus akan menimbulkan kualitas hidup yang baik. Ada berbagai faktor
yang berpengaruh pada kualitas hidup. Salah satunya komplikasi yang semakin
lama bisa berakibat terhadap rendahnya kualitas hidup. Seseorang yang
mempunyai kualitas hidup rendah dapat menyebabkan prevalensi kesakitan,
kecatatan, bahkan kematian semakin meningkat.

Dalam mencapai kualitas hidup yang optimal perlu adanya kesadaran diri
yang baik. Kesadaran diri dapat dicapai dengan adanya modifikasi atau
perubahan gaya hidup sehari-hari, melakukan aktivitas fisik, manajemen obat
anti diabetes, pemantauan glukosa darah sehari-hari, dan pencegahan atau
penanganan terjadinya komplikasi. Kesadaran diri menjadi salah satu wadah
untuk individu tersebut agar mampu mengendalikan penyakit dan menjaga
kesehatannya dalam jangka yang cukup panjang (Sari NPWP, 2016).

Hasil Penelitian
A. Data Umum
1. Jenis Kelamin Responden
Tabel 5.1 Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Responden di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)
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Jenis Kelamin Frekuensi (orang) Persentase (%)
Laki-Laki 14 16,3
Perempuan 72 83,7
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5. didapatkan bahwa paling dominan (83,7%) responden yang
mempunyai jenis kelamin perempuan.

2. Usia Responden
Tabel 5.2 Distribusi Frekuensi Usia Responden di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)

Usia Frekuensi (orang) Persentase (%)
18-38 Tahun 30 34,9
39-59 Tahun 56 65,1

Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.2 didapatkan bahwa paling dominan (65,1%) responden berusia
39-59 Tahun.

3. Tingkat Pendidikan Responden
Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi Tingkat Pendidikan Responden di Wilayah
Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)

Pendidikan Frekuensi (orang) Persentase (%)
SD 61 70,9
SMP 22 25,6
SMA 3 3,5
Perguruan Tinggi 0 0
Lainnya 0 0
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.3 didapatkan mayoritas (70,9%) responden berpendidikan SD.

4. Diagnosis Tipe Diabetes Melitus
Tabel 5.4 Distribusi Frekuensi Diagnosis Tipe Diabetes Melitus Responden di
Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)

Diagnosis Tipe DM Frekuensi (orang) Persentase (%)
Tipe1 10 11,6
Tipe 2 76 88,4
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.4 didapatkan mayoritas (88,4%) responden memiliki diagnosis
diabetes melitus tipe 2.
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5. Kompikasi
Tabel 5.5 Distribusi Frekuensi Komplikasi Responden di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)

Komplikasi Frekuensi (orang) Persentase (%)
Ada 16 18,6
Tidak Ada 70 81,4
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.5 menunjukkan bahwa mayoritas (81,4%) responden tidak memiliki
komplikasi.

6. Kadar Gula Darah
Tabel 5.6 Distribusi Frekuensi Kadar Gula Darah Responden di Wilayah
Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)

Kadar Gula Darah Frekuensi (orang) Persentase (%)
GDS > 200 mg/dL 83 96,5
GDP > 126 mg/dL 3 3,5
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.6 didapatkan mayoritas (96,5%) responden mempunyai kadar gula
darah sewaktu >200 mg/dL.

B. Data Khusus
1. Identifikasi Tingkat Kesadaran Diri
Tabel 5.7 Distribusi Frekuensi Tingkat Kesadaran Diri Pada penderita Diabetes

Melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024
(n=86)
Kesadaran Diri Frekuensi (orang) Persentase (%)
Rendah ) o
Sedang 25 29,1
Tinggi 61 79,9
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.7 distribusi frekuensi didapatkan paling banyak (70,9%)
responden mempunyai tingkat kesadaran diri tinggi.

2. Identifikasi Kualitas Hidup
Tabel 5.8 Distribusi Frekuensi Kualitas Hidup Pada Penderita Diabetes Melitus
di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso Juni 2024 (n=86)
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Kualitas Hidup Frekuensi (orang) Persentase (%)
Rendah o o
Sedang 39 453
Tinggi 47 54,7
Jumlah 86 100,0

Sumber Data: Primer
Tabel 5.8 distribusi frekuensi menyatakan bahwa paling banyak (54,7%)
responden mempunyai kualitas hidup tinggi.

3. Hubungan Tingkat Kesadaran Diri dengan Kualitas Hidup pada
Penderita Diabetes Melitus
Tabel 5.9 Hubungan Tingkat Kesadaran Diri dengan Kualitas Hidup pada
Penderita Diabetes Melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten
Bondowoso Juni 2024 (n=86)

Tingkat Kualitas Hidup
Kesadaran Rendah Sedang Tinggi Total p
Diri (%) (%) (%) (%) R value
Rendah 0 0 0 0
Sedang 0 25 o 25
(100) (29,1)
Tinggi 0 14 47 61 0,703 0,001
(2300 (77,0)  (70,9)
Total o 39 47 86

(453)  (54,7) (100,0)

Sumber Data : Primer

Berdasarkan tabel 5.9 diperoleh sebanyak 86 responden. Tingkat
kesadaran diri sedang diperoleh total 25 responden memiliki kualitas
hidup sedang. Tingkat kesadaran diri tinggi diperoleh total 61 responden
dengan 14 responden (23,0%) memiliki kualitas hidup sedang dan 47
responden (77,0%) mempunyai kualitas hidup tinggi.

Berdasarkan hasil uji analisis spearman rho didapatkan p value 0,001 <
0,05 maka, Hi diterima yang artinya adanya hubungan antara tingkat
kesadaran diri dengan kualitas hidup di Wilayah Puskesmas Wonosari
Kabupaten Bondowoso. Selain itu, hasil dari nilai korelasi (r) adalah
0,703. Hasil tersebut termasuk kategori kuat (0,60 - 0,799). Arah korelasi
yang positif (+) menunjukkan bahwa semakin meningkatnya kesadaran
diri, dapat mempengaruhi tingginya angka kualitas hidup pada
responden.

Dalam interpretasi hasil penelitian menjelaskan tentang proses
menjabarkan data yang telah diolah oleh peneliti berupa fakta maupun
opini. Kemudian dibandingkan dengan teori yang terdapat di dalam
tinjauan pustaka. Keterbatasan penelitian menjelaskan tentang kelemahan
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yang bersifat rasional selama proses penelitian berlangsung. Implikasi
terhadap pelayanan kesehatan menjelaskan tentang penerapan yang dapat
dilakukan dari hasil penelitian bagi pelayanan kesehatan.

A. Interpretasi dan Diskusi Hasil

1.

Tingkat Kesadaran Diri Penderita Diabetes Melitus di Wilayah
Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso

Berdasarkan hasil penelitian yang sudah dilakukan peneliti didapatkan
sekitar 61 responden (70,0%) mempunyai kesadaran diri tinggi, dan
mayoritas 25 responden (29,1%) memiliki kesadaran diri sedang. Dalam
menciptakan kesadaran diri yang baik, penderita perlu melihat kesalahan
dirinya sehingga dapat memilih keputusan yang dapat dipertanggung
jawabkan. Kesadaran diri akan mempengaruhi individu dalam memperluas
pengendalian dalam menjalani kehidupan sehari-hari (Fitriyana, 2022).

Kesadaran diri merupakan kemampuan seseorang dalam aspek kognitif
agar dapat memahami kelebihan dan kekurangan dirinya sendiri.
Pemahaman mengenai diri sendiri ini, berhubungan dengan aspek
perilaku, perasaan, dan pemikiran. Individu dengan kesadaran diri baik
akan mempunyai kemampuan dalam mengevaluasi, memonitor, serta
dapat mengontrol diri (Hafizha, 2021). Tingginya kesadaran diri pada
penderita diabetes melitus disebabkan oleh keinginan kuat individu untuk
terus menjalani aktivitas sehari-hari dengan sehat.

Hal tersebut sesuai dengan penelitian dari Hidayah, (2012) dalam Sari
NPWP., (2016) mengatakan bahwa kesadaran diri berkaitan dengan
adanya pengetahuan vyang dimiliki dan kemauan individu untuk
melakukan perubahan perilaku yang sehat mengenai diabetes melitus.
Kemampuan dalam melakukan perubahan perilaku berhubungan dengan
cara individu dalam memperbaiki cara pikirnya, keyakinan, dan
mengenali perasaan. Penderita diabetes melitus yang sadar secara baik
cenderung dapat mengenali emosi yang sedang dirasakan, dan dialami.
Jika emosi yang dirasakan tidak mampu dikendalikan, maka dapat
mempengaruhi ketidakberhasilan manajemen perawatan diabetes melitus.
Perawatan diabetes melitus harus dilakukan secara konsisten untuk
meminimalisir adanya komplikasi.

Penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten
Bondowoso, selalu rutin mengikuti kegiatan yang diadakan oleh
Puskesmas seperti PROLANIS (Program Pengelolaan Penyakit Kronis).
Berdasarkan hasil penelitian, penderita diabetes melitus di Wilayah
Puskesmas Wonosari mayoritas mempunyai kepercayaan diri yang kuat
dalam menghadapi kondisinya. Selain itu, penderita diabetes melitus
dapat memahami kelebihan dan kelemahan di dalam dirinya.
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2. Kualitas Hidup Penderita Diabetes Melitus di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso

Berdasarkan hasil analisis data, kualitas hidup dari jumlah 86
penderita diabetes melitus diperoleh 47 responden (54,7%) mempunyai
kualitas hidup tinggi, 39 responden (45,3%) mempunyai kualitas hidup
yang sedang. Kualitas hidup merupakan suatu pemikiran individu
mengenai arti dari kebermaknaan hidup, kepuasan, kesejahteraan, dan
kebahagian yang telah dicapai. Setiap orang mempunyai kualitas hidup
yang beragam. Individu yang memiliki penyakit diabetes melitus
cenderung akan berdampak pada kualitas hidupnya sehari-hari (Sari
NPWP, 2016). Kualitas hidup sendiri, mempunyai 4 domain meliputi
kesehatan fisik, psikologis, sosial, dan lingkungan.

Menurut penelitian R. Azizah & Hartanti., (2016) menyatakan bahwa
domain kesehatan fisik mencakup kegiatan sehari-hari, kebutuhan
istirahat tidur, tingkat kelelahan, kecemasan, gangguan mobilitas,
kemampuan dalam bekerja, dan ketergantungan dengan obat-obatan.
Dalam domain psikologis mencakup kepuasan dalam penampilan tubuh,
perasaan positif maupun negatif, gambaran jasmani, pengetahuan, pola
pikir, kepercayaan, daya ingat, dan konsentrasi. Hubungan sosial meliputi
dukungan dari kerabat, teman, pribadi, dan aktivitas seksual. Domain
lingkungan mencakup keadaan lingkungan sekitar, keamanan, kebebasan,
keselamatan fisik, fasilitas seperti kendaraan, keuangan, sikap peduli akan
sosial, dan kesehatan. Berdasarkan penelitian dari Sari NPWP., (2016)
menyatakan bahwa gejala diabetes melitus yang selalu muncul akan
menghambat  kegiatan  sehari-hari  sehingga mempengaruhi  pada
penurunan kualitas hidup.

Dalam mewujudkan kualitas hidup tinggi penderita diabetes melitus
diperlukan kepatuhan dalam pengobatan dan penerapan pola hidup sehat
guna mengurangi komplikasi akut maupun kronis dari diabetes melitus.
penyakit dari bertambahnya kadar glukosa darah ini, bila tidak ditangani
secara baik dapat merusak seluruh organ di dalam tubuh. Glukosa yang
sifatnya berlebihan tidak dapat diserap oleh tubuh karena menumpuk di
dalam sel darah. Hal ini dapat berakibat fatal pada kehidupan individu
sehingga menurunkan angka harapan hidup pada penderita diabetes
melitus.

4. Hubungan Tingkat Kesadaran Diri Dengan Kualitas Hidup Pada
Penderita Diabetes Melitus Di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten
Bondowoso

Berdasarkan hasil uji statistik dengan uji Spearman Rho diperoleh
hasil p value o0,001 (<  nilai level of significant). Penelitian ini,
menggunakan nilai level of significant (o= 5% atau o0,05) yang telah
ditentukan oleh peneliti. Berdasarkan hasil tersebut, bisa dikatakan bahwa
memiliki hubungan yang signifikan antara tingkat kesadaran diri dengan
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kualitas hidup. Nilai korelasi (r) dari variabel tingkat kesadaran diri
dengan kualitas hidup adalah 0,703 dimana arah korelasi positif dan
termasuk kategori derajat hubungan kuat. Maka dari itu, dapat
dinyatakan Hi diterima yang artinya ada hubungan tingkat kesadaran diri
dengan kualitas hidup di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten
Bondowoso.

Penyakit kronis pada diabetes melitus perlu adanya penanganan
khusus untuk mencapai derajat kesehatan yang baik. Salah satu
penanganan diabetes melitus dengan menciptakan dan meningkatkan
kesadaran diri pada penderita. Kesadaran diri merupakan suatu pemikiran
atau pemahaman individu terkait kondisinya dari segi kekurangan
maupun kelebihan, sehingga individu mampu untuk berfikir dan berusaha
dalam melakukan segala sesuatu dengan lebih baik lagi. Kesadaran diri
dalam melakukan perawatan diabetes melitus mencakup kepatuhan
minum obat, kesadaran akan pengontrolan kadar gula darah, penerapan
gaya hidup sehat, manajemen diet, dan pengontrolan kegiatan fisik
(Saputro, 2016).

Kesadaran diri penderita berkaitan dengan kualitas hidup penderita
diabetes melitus. Kualitas hidup sendiri, mempunyai berbagai macam
penyebab yang berpengaruh. Adapun faktor-faktor yang berpengaruh
berupa usia, jenis kelamin, lamanya menderita, komplikasi, kecemasan,
status pernikahan, pendidikan terakhir, dan pekerjaan. Namun, kesadaran
diri juga menjadi penyebab yang bisa berpengaruh pada kualitas hidup
penderita diabetes melitus. Dalam mencapai kualitas hidup tinggi
dipengaruhi oleh kesadaran diri tentang bagaimana cara individu tersebut
dapat menyikapi kondisinya (Kadang et al., 2021).

Menurut penelitian dari Notoadmodjo, mendapatkan informasi
termasuk penyebab yang mempengaruhi pendidikan. Selain faktor dari
tingkat pendidikan, umumnya perolehan informasi minimal diberikan
sesudah diagnosis diabetes melitus dinyatakan kepada pasien diabetes
melitus. Informasi yang diberikan dapat berupa pengetahuan dasar
mengenai diabetes melitus, pemantauan kadar gula darah secara mandiri,
sebab-akibat dari peningkatan kadar gula darah, dan penatalaksanaan
diabetes melitus. Jika pengetahuan individu mengenai diabetes melitus
semakin meningkat, maka lebih mudah untuk sadar dalam menerima
informasi lain tentang kesehatan. Selain itu, dapat menerapkan pola
hidup yang sehat, sehingga berdampak terhadap peningkatan kualitas
hidup baik (Sari NPWP, 2016).

Menurut  WHO (World Health Organization) mengatakan bahwa
kualitas hidup merupakan pemikiran dari seseorang mengenai posisinya
dalam wunsur budaya kehidupan, sistem nilai terkait harapan, tujuan,
standar, serta keinginan yang dimiliki dari setiap individu (Jamaruddin &
Sudirman, 2022). Kualitas hidup mempunyai tiga aspek berupa aspek
kesehatan lingkungan, psikologis, sosial, dan lingkungan. Hal tersebut
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sejalan dengan penelitian dari Maria et al, (2010) dalam Jamaruddin &
Sudirman., (2022) mengatakan bahwa kualitas hidup seseorang dapat
diukur atas penilaian tentang pemikiran atau pendapat individu terhadap
keadaan lingkungan sekitar meliputi kesehatan fisik, psikologis, sosial,
dan lingkungan.

Kesadaran diri yang dimiliki penderita diabetes melitus di Wilayah
Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso dikategorikan cukup tinggi.
Dalam hal ini, responden selalu rutin dalam mengikuti kegiatan
PROLANIS (Program Pengelolaan Penyakit Kronis) akan berdampak
dengan peningkatan pengetahuan para penderita. Meskipun mayoritas
memiliki tingkat pendidikan yang rendah (Sekolah Dasar), tidak menjadi
hambatan untuk menambah pengetahuan mereka tentang pengendalian
penyakit diabetes melitus. Setiap pihak puskesmas mengadakan
PROLANIS, para penderita selalu antusias agar mendapatkan pelayanan
kesehatan secara baik dan tepat.

Kualitas hidup dapat terealisasikan dengan baik, apabila penderita
diabetes melitus memiliki kesadaran dalam melakukan pengendalian
diabetes melitus secara tepat. Pengendalian diabetes melitus ini,
diharapkan dapat tercapainya kualitas hidup optimal untuk penderita
diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso.
Dengan demikian, dapat disimpulkan jika penderita diabetes melitus
mempunyai kesadaran diri tinggi maka memiliki kualitas hidup baik.

B. Implikasi Dalam Keperawatan

Berdasarkan hasil penelitian dikatakan bahwa adanya hubungan tingkat
kesadaran diri dengan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus di
Wilayah Puskesmas Wonosari Kabupaten Bondowoso. Penelitian dilaksanakan
agar dapat menjadi acuan untuk meningkatkan pelayanan kesehatan guna
tercapainya kualitas hidup yang baik. Program Pengelolaan Penyakit Kronis
yang telah dilaksanakan di Wilayah Puskesmas Wonosari diharapkan petugas
kesehatan juga dapat lebih berinovasi lagi agar penderita tidak jenuh untuk
mengikuti kegiatan tersebut.

Jika penelitian ini memang benar bahwa memiliki hubungan antara
kesadaran diri dengan kualitas hidup, petugas kesehatan diharapkan dapat
memperhatikan lagi mengenai kesadaran diri penderita akan pengelolaan
diabetes melitus dengan memberikan edukasi berupa sosialisasi. Penderita
diabetes melitus yang sering terpapar informasi pengendalian diabetes melitus
maka akan mudah untuk petugas kesehatan mengarahkan penderita diabetes
melitus agar bisa menciptakan kualitas hidup yang optimal.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian terkait hubungan tingkat kesadaran diri
dengan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso dapat disimpulkan bahwa:
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1. Tingkat kesadaran diri penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas
Wonosari Kabupaten Bondowoso mayoritas memiliki kesadaran diri tinggi.

2. Kualitas hidup penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari
Kabupaten Bondowoso mayoritas memiliki kualitas hidup tinggi.

3. Kesadaran diri berhubungan dalam kategori kuat dengan kualitas hidup
pada penderita diabetes melitus di Wilayah Puskesmas Wonosari
Kabupaten Bondowoso dengan interpretasi nilai signifikan (p value) atau
®=0,001.
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