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 Abstract: Background: Increasing public awareness 
about the risk factors and prevention of diabetes is key 
to controlling the prevalence of this disease. Through 
appropriate interventions, the health burden of 
diabetes mellitus can be reduced, so that the quality of 
life of patients can be improved. Methods: The type of 
research used was quantitative with a cross sectional 
study design. Respondents in this study were 76 
respondents, carried out in the Sikumana Health 
Center Working Area of Kupang City. Results: It is 
known that out of 27 people with low self-care 15 
people (20%) of them have a good quality of life, 12 
people (16%) of them have a fair quality of life. 
Whereas from 49 people with moderate self-care 46 
people (61%) of them have a good quality of life and a 
fair quality of life as many as 3 people (3%). The results 
of Chi-Square Tests show that there is a relationship 
between self care and quality of life in patients with 
Diabetes Melitus. Conclusion: there is a relationship 
between self care and quality of life in patients with 
Diabetes Mellitus. 
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PENDAHULUAN  

Diabetes merupakan tantangan kesehatan global yang signifikan, mempengaruhi 
jutaan orang di seluruh dunia dan berkontribusi terhadap kematian dan morbiditas dini. 
Prevalensi diabetes meningkat secara global dan merupakan merupakan salah satu dari 10 
penyebab utama kematian. Selain itu, diabetes adalah penyebab utama kebutaan, ginjal, gagal 
ginjal, serangan jantung, stroke dan amputasi ekstremitas bawah yang menyebabkan 
komplikasi yang melemahkan (WHO, 2024).  

Pada tahun 2021, International Diabetes Federation mencatat 537 juta orang dewasa 
(umur 20-79 tahun) atau 1 dari 10 orang hidup dengan DM di seluruh dunia. Diabetes juga 
menyebabkan 6,7 juta kematian atau 1 tiap 5 detik. Tiongkok menjadi negara dengan jumlah 
orang dewasa pengidap diabetes terbesar di dunia. Sebanyak 140,87 juta penduduk 
Tiongkok hidup dengan diabetes pada tahun 2021. Selanjutnya, India tercatat memiliki 74,19 
juta pengidap diabetes, Pakistan 32,96 juta, dan Amerika Serikat 32,22 juta. Indonesia berada 
di posisi kelima dengan jumlah pengidap diabetes sebanyak 19,47 juta. Dengan jumlah 

mailto:fitrihaaandayani@gmail.com


5292 
JIRK  
Journal of Innovation Research and Knowledge  
Vol.4, No.7, Desember 2024 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
Journal of Innovation Research and Knowledge ISSN 2798-3471 (Cetak)  

 ISSN 2798-3641 (Online) 

penduduk sebesar 179,72 juta, ini berarti prevalensi diabetes di Indonesia sebesar 10,6% 
(IDF, 2021).  

Berdasarkan Riskesdas 2018 angka pengidap DM di Indonesia paling tinggi berada di 
Kota DKI Jakarta dengan prevalensi sebesar 2,6%, peringkat kedua DIY dengan prevalensi 
sebesar 2,4%, peringkat ketiga Provinsi Kaltim dan Sulut dengan prevalensi sebesar 2,3%. 
Provinsi NTT berada pada peringkat terakhir dengan prevalensi sebesar 0,6% (Kementerian 
Kesehatan RI, 2018). 

Angka pengidap DM di Provinsi NTT paling tinggi berada di Kota Kupang yaitu dengan 
prevalensi sebesar 1,01%, diikuti kedua oleh Kab. Rote Ndao dengan prevalensi sebesar 
0,97% dan urutan ketiga diikuti oleh Kab. Sikka sebesar 0,96% (Kementerian Kesehatan RI, 
2018).  

Pasien pada umumnya tidak mengetahui bahwa dirinya menderita DM. Hal ini akan 
berdampak pada kemampuan pasien untuk dapat melakukan perawatan secara mandiri 
yang biasa disebut dengan self care. Self care sangat penting untuk dipahami dan 
dilaksanakan oleh pasien DM, karena hal ini merupakan cara yang efektif untuk memantau 
kadar glukosa darah. Pasien DM diharapkan mampu melakukan aktivitas self care dengan 
konsisten setiap hari, sehingga dapat tercapai kadar glukosa dalam batas normal dan 
meminimalisasi terjadinya komplikasi. Perilaku self-care dapat terlaksana dengan baik bila 
pasien memiliki kesadaran dan kemauan untuk menjalankan aktivitas self care. Self care yang 
baik akan mencapai pemantauan kadar glukosa yang akurat sehingga resiko terjadi 
komplikasi dapat diminamilasisi, keadaan ini akan mempengaruhi kualitas hidup (Rantung 
et al., 2015) 

Hasil penelitian Hastuti et.al, 2019 tentang hubungan self care dengan kualitas hidup 
pasien DM di Ruang Garuda RSU Anutapura Palu didapatkan hasil bahwa adanya hubungan 
antara self care dengan kualitas hidup pasien DM. Penurunan kualitas hidup pada pasien DM 
diikuti dengan ketidaksanggupan pasien tersebut dalam melakukan perawatan diri secara 
mandiri. Apabila self care dilakukan dengan baik maka secara tidak langsung dapat 
meningkatkan kualitas hidup pasien DM sehingga dapat menjalankan aktifitas sehari-hari 
dengan normal (Hastuti et al., 2019) 
 
METODE PENELITIAN  

Penelitian merupakan penelitian kuantitatif, dengan menggunakan desain cross 
sectional study. Teknik sampling dalam penelitian ini adalah non probability sampling 
dengan menggunakan purposive sampling. Responden dalam penelitian ini sebanyak 76 
responden. Penelitian ini dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Sikumana Kota Kupang. 
Instrumen penelitian menggunakan kuesioner Diabetes Self Management Scale (DSMS) untuk 
mengukur self care dan Kuesioner Diabetes Quality of Life (DQOL) untuk menilai kualitas 
hidup pada pasien DM. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 
Karakteristik Responden  

Tabel 1. Gambaran Karakteristik Responden  
Variabel  Frekuensi  % 

1. Jenis Kelamin  
a. Laki-laki 
b. Perempuan  

2. Usia  
a. Usia ≤35 

tahun 
b. Usia >35 

tahun 
3. Lama 

Menderita DM 
a. < 1 tahun 
b. 1-5 tahun 
c. ≥ 5 tahun  

4. Pekerjaan  
a. Memiliki 

pekerjaan  
b. Tidak 

memiliki 
pekerjaan  

5. Status 
Pernikahan  
a. Menikah  
b. Tidak 

menikah  
c. Duda/janda  

 
47 
29 

 
0 

76 
 
 

6 
30 
40 

 
12 

 
64  

 
 

67 
4 
5         

 
62 
38 

 
0 

100 
 
 

8 
40 
52 

 
16 

 
84 

 
 

88 
5 
7 

   
Berdasarkan tabel 1 diatas dapat diketahui gambaran karakateristik sosiodemografi 

pada penelitain ini yaitu jenis kelamin laki-laki sebanyak 47 orang (62%), 29 orang (38%) 
diantaranya berjenis kelamin perempuan. Usia seluruhnya responden berusia Usia >35 
tahun 76 orang (100%). Lama menderita DM dengan lama menderita DM < 1 tahun sebanyak 
6 orang (8%), lama menderita DM 1-5 tahun sebanyak 30 orang (40%), lama menderita DM  
≥ 5 tahun sebanyak 40 orang (52%).  

Responden yang memiliki pekerjaan sebanyak 12 orang (16%), 64 orang (84%) 
diantaranya tidak memiliki pekerjaan. Jika dilihat dari satus pernikahan 67 orang (88%) 
memiliki status menikah, 4 orang (5%) tidak menikah, 5 orang (7%) merupakan duda/janda.  
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Tabel 2. Self Care Management Diabetes pada orang dengan Diabetes Melitus  
Variabel  Frekuensi  % 

Self-Care Management 
Diabetes 

a. Rendah 
b. Sedang  
c. Tinggi 

27 
49 
0  

36 
64 
0 

 
Berdasarkan tabel 2 diatas dapat diketahui bahwa sebanyak 27 orang (36%) memiliki 

self care management diabetes rendah, sebanyak 49 orang (64%) diantaranya memiliki self 
care management diabetes sedang.  

Tabel 3. Kualitas Hidup pada orang dengan Diabetes Melitus  
Variabel  Frekuensi  % 

Kualitas 
Hidup  
a. Baik  
b. Cukup  
c. Kurang  

 
 

61 
15 
0  

 
 

80 
20 
0 
 

 
Berdasarkan tabel 3 diatas dapat diketahui bahwa kualitas hidup orang dengan 

diabetes melitus sebanyak 61 orang (80%) memiliki kualitas hidup baik, sebanyak 15 orang 
(20%) memiliki kualitas hidup cukup.  

Tabel 4. Analisis Hubungan antara self-care management diabetes  dengan Kualitas 
Hidup  

Variabel  Kualitas Hidup  Total  
Baik  Cukup  Kurang  

Self Care Management Diabetes 

a. Rendah 
b. Sedang   
c. Tinggi  

15(20%) 
46 

(61%) 
0 

12(16%) 
3 (3%) 

0 

0 
0 
0 

27 
(36%) 

49 
(64%) 
0 (0) 

Berdasarkan tabel 4 diatas dapat diketahui bahwa dari 27 orang dengan self-care 
rendah 15 orang (20%) diantaranya memiliki kualitas hidup baik, 12 orang (16%) 
diantaranya memiliki kualitas hidup cukup. Sedangkan dari 49 orang dengan self-care sedang 
46 orang (61%) diantaranya memiliki kualitas hidup baik dan kualitas hidup cukup sebanyak 
3 orang (3%). 

Hasil uji Chi-Square Tests menunjukkan bahwa ada hubungan antara self care dengan 
kualitas hidup pada pasien dengan Diabetes Melitus di Wilayah Kerja Puskesmas Sikumana 
Kota Kupang karena nilai p 0.000 < 0,05.  
Pembahasan  

Hasil penelitian menunjukkan sebanyak 27 orang (36%) memiliki Self Care 
Management Diabetes rendah, sebanyak 49 orang (64%) diantaranya memiliki Self Care 
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Management Diabetes sedang.  
Responden dengan Self Care Management Diabetes rendah disebabkan karena 

kesibukan dalam bekerja yang berdampak pada kelalaian dalam melakukan pengobatan. 
Kesibukan pekerjaan diluar rumah juga berdampak pada keterlambatan responden dalam 
minum obat. Hal ini dikarenakan minum obat hanya akan dilakukan saat sudah kembali 
kerumah. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian Fatiha & Sabiti, 2021, yang menyatakan 
alasan pasien tidak meminum obat sesuai aturan adalah karena lupa minum obat dan tidak 
sempat minum obat karena sibuk bekerja ataupun obat tertinggal dirumah.  

Hasil wawancara juga didapatkan bahwa responden yang merasa bahwa dirinya dalam 
keadaan baik-baik saja, sehingga tidak perlu melakukan kontrol secara rutin maupun minum 
obat. Mereka lebih mengutamakan bekerja dibandingkan melakukan cek kesehatan secara 
rutin. Kesibukan dalam bekerja juga merupakan alasan bagi responden untuk dapat 
melakukan aktifitas fisik secara teratur.  

Responden juga mengatakan bahwa tidak dapat mengontrol makan saat berada 
ditempat pesta. Menu makanan yang didominasi oleh makanan berlemak dan kadar gula 
tinggi menjadi sebuah tantangan yang sulit untuk dihindari. Responden tidak mampu 
menolak tawaran makanan yang diberikan.  

Pengelolaan diabetes secara mandiri sangat berkaitan erat dengan kualitas hidup. 
Pentingnya manajemen diri untuk mengendalikan glukosa diperlukan agar dapat 
mempertahankan hidup (Cho & Kim, 2021).   

Responden dengan Self Care Management Diabetes sedang memiliki motivasi untuk 
melakukan perawatan diri dikarenakan adanya dukungan dari keluarga dan tenaga 
kesehatan. Pelayanan kesehatan yang baik merupakan salah satu faktor yang mendukung 
bagi responden untuk mau melakukan kunjungan ke pelayanan kesehatan. Prasetyani, 2016, 
juga menyatakan bahwa keikutsertaan keluarga dalam memandu diet, latihan jasmani, 
pengobatan dan pengisian waktu luang yang positif merupakan bentuk peran serta aktif 
dalam keberhasilan penatalaksanaan DM  

Responden mengatakan pengalaman kerabat lain yang mengalami amputasi 
merupakan motivasi bagi dirinya agar menjadi rajin untuk melakukan perawatan diri secara 
mandiri sehingga terhindar dari hal tersebut.  

Pasien yang mengetahui bahwa diabetes dapat menyebabkan komplikasi cenderung 
melakukan manajemen diri tingkat tinggi. Faktor manajemen diri berperan penting dalam 
menstabilkan kadar gula darah pada pasien (Oktarinda & Surjaningrum, 2014). Manajemen 
diri pada pasien DM terdiri dari lima domain utama yaitu manajemen nutrisi, olahraga dan 
aktivitas fisik, pengawasan glukosa darah, pengobatan medis dan perawatan kaki (Elpriska, 
2019).  

DM Tipe 2 merupakan penyakit yang tidak bisa disembuhkan. Meningkatnya jumlah 
kasus penyakit ini memberikan tantangan bagi masyarakat untuk bisa melakukan 
pencegahan terhadap terjadinya komplikasi lebih lanjut. Tindakan pencegahan yang dapat 
dilakukan yaitu dengan menerapkan self care management (Sabil et al., 2019). Self care 
management merupakan tindakan perawatan mandiri yang harus diterapkan oleh pasien DM 
dalam kesehariannya guna mengontrol kadar gula dalam darah (Istiyawanti et al., 2019). 

Perawatan self care management pada diri pasien DM dapat dilakukan dengan 
memperhatikan manajamen diet yaitu melakukan kontrol porsi makan, makan gizi seimbang 
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serta memperhatikan asupan makanan yang dapat mempengaruhi peningkatan kadar gula 
darah. Melakukan aktivitas fisik dengan melakukan olahraga secara teratur. Mengkonsumsi 
obat-obatan dan penggunaan insulin sesuai dengan resep dokter. Melakukan perawatan kaki 
secara rutin sebagai langkah pencegahan terjadinya luka, lecet atau infeksi serta menjaga 
kebersihan dan kesehatan kaki. Melakukan pemeriksaan kesehatan secara rutin ke dokter 
dan tes laboratorium untuk memantau perkembangan kesehatan secara keseluruhan. 
Pemantauan gula darah perlu dilakukan dengan melakukan pengukuran gula darah secara 
rutin serta mencatat hasilnya.  

Self care merupakan kemampuan yang penting untuk dimiliki oleh setiap orang agar 
dapat melakukan perawatan terhadap dirinya sendiri. Tindakan perawatan diri pada pasien 
DM membutuhkan bantuan dari tenaga kesehatan agar bisa mengajarkan pasien untuk dapat 
melakukan perawatan dan beradaptasi pada perubahan psikososial dan fisik. Hal ini perlu 
dilakukan sebagai langkah pencegahan terhadap kemungkinan komplikasi dan penyakit 
lainnya (Weinger et al., 2014). Semakin banyak hal yang diketahui oleh pasien diabetes 
melitus terhadap pengelolaan kondisi dirinya maka semakin baik pasien dapat mengelola 
kondisi dirinya.  

Pentingnya edukasi bagi pasien diabetes dalam bentuk aktivitas perawatan diri yaitu 
agar dapat memberikan manfaat penuh bagi pasien. Kegiatan perawatan diri yang bisa 
dilakukan yaitu melakukan perencanaan makanan, menghindari makanan berlemak, 
meningkatkan aktivitas fisik, pemantauan gula darah dan perawatan kaki (Srivastava et al., 
2015).  

Kualitas hidup merupakan kemampuan seorang pasien diabetes untuk menikmati 
hidup secara pribadi dan merupakan ukuran kesejahteraan orang tersebut dalam 
menghadapi suatu penyakit kronis (Arifin et al., 2020).  

Kualitas hidup harus mempertimbangkan bahwa setiap individu memiliki kebutuhan 
dan prioritas yang berbeda. Oleh karena itu, diperlukan pendekatan personal dan holistik 
untuk memahami dan meningkatkan kualitas hidup individu secara efektif. 

Kualitas hidup digambarkan sebagai persepsi atau pandangan subjektif pasien DM tipe 
2 terhadap kepuasan dan penerimaan penyakit. Kualitas hidup merupakan suatu konsep 
yang mengacu pada kesejahteraan masyarakat yang terkena dampak, baik dari segi fisik, 
psikologis, sosial dan lingkungan. Kualitas hidup berkaitan erat dengan angka kesakitan dan 
kematian, status kesehatan seseorang, tingkat keparahan penyakit, lamanya pemulihan, dan 
gangguan kualitas hidup dapat menyebabkan penyakit semakin parah dan dapat 
menyebabkan kematian (Zainuddin et al., 2015). 

Komplikasi pada pasien Diabetes Melitus dapat mempengaruhi kehidupan pasien yang 
dapat mengancam jiwa bahkan kematian. Resiko komplikasi yang dapat terjadi seperti 
stroke, jantung, gagal ginjal, retinopati, ulkus diabetikum. Komplikasi yang dialami pada 
pasien diabetes melitus akan berdampak pada penurunan kualitas hidup. Kualitas hidup 
yang buruk berkaitan erat dengan morbiditas dan mortalitas kesehatan seseorang, 
sebaliknya kualitas hidup yang baik akan meningkatkan usia harapan hidup pasien diabetes 
melitus.   

Hubungan  yang  relevan  antara self management dengan kualitas hidup terjadi karena  
DM  merupakan  penyakit  kronis yang    memiliki    efek    jangka    panjang terhadap psikologis 
dan sosial, serta fisik (Luthfa & Fadhilah, 2019). 
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Keterampilan manajemen diabetes yang baik dapat meningkatkan kesejahteraan fisik, 
emosional, dan sosial pasien. Mengelola diabetes dengan baik tidak hanya membantu 
mengurangi gejala dan komplikasi, tetapi juga meningkatkan rasa kontrol dan kepuasan 
hidup secara keseluruhan.  

Peningkatan kesadaran masyarakat tentang faktor risiko dan pencegahan diabetes 
merupakan kunci untuk mengendalikan prevalensi DM. Melalui intervensi yang tepat, beban 
kesehatan akibat DM dapat ditekan, sehingga kualitas hidup pasien dapat ditingkatkan 
(Asnaniar, 2019). 

Edukasi memiliki peranan penting dalam meningkatkan kemampuan pasien dalam 
melakukan perawatan diri. Perawatan diri diabetes dapat memberikan efek positif pada 
peningkatan kemampuan pasien dalam mengendalikan diabetes. Mendidik pasien diabetes 
sama pentingnya dan berharganya dengan pengobatan, olahraga, dan diet karena 
pengobatan akan efektif jika pasien mengetahui sifat penyakitnya dengan baik dan 
mengambil langkah positif untuk mengatasinya. Jika kita menganggap diet, olahraga, dan 
obat-obatan sebagai tiga pilar utama diabetes, maka pilar keempatnya adalah edukasi 
(RobatSarpooshi et al., 2020).  

  Petugas   kesehatan diharapkan  dapat  memberikan  informasi  dan mengajak  pasien 
diabetes  melitus  agar dapat  meningkatkan aktivitas self care yang  dilakukan  dengan  
optimal  sehingga komplikasi  dapat    diminimalisir    dan meningkatkan kualitas   hidup   
sehingga pasien diabetes melitus dapat menjalankan hidup dengan normal (Chaidir, 2017).  
 
KESIMPULAN  

Ada hubungan antara self care dengan kualitas hidup pada pasien dengan Diabetes 
Melitus. Peningkatan kesadaran masyarakat tentang faktor risiko dan pencegahan diabetes 
merupakan kunci untuk mengendalikan prevalensi DM. Manajemen diri pada pasien DM 
terdiri dari lima domain utama yaitu manajemen nutrisi, olahraga dan aktivitas fisik, 
pengawasan glukosa darah, pengobatan medis dan perawatan kaki 
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