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ABSTRAK 

 

Diabetes melitus (DM) merupakan penyakit metabolik dengan karakteristik adanya 

peningkatan kadar gula (glukosa) darah atau bisa disebut hiperglikemia. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui hubungan penerapan self care dengan kadar gula darah pada 

pasien diabetes melitus di RSUD Poso.Metode Penelitian: Desain penelitian yang digunakan 

pada penelitian ini yaitu penelitian deskriptif korelasional dengan pendekatan cross-sectional. 

Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik Purposive Sampling, yang melibatkan 64 

responden dengan alat pengukuran kuesioner menggunakan kuesioner DSMQR yang telah 

dipakai oleh peneliti sebelumnya. Tingkat signifikan dalam penelitian ini adalah nilai sig (2 -

tailed <0,05). Hasil Penelitian:tidak terdapat hubungan yang signifikan antara penerapan Self 

Caredengan kadar gula darah dengan nilai p value sebesar 0,972. Kesimpulan:Rata-rata usia 

responden 55-65 tahun (45,9%), dengan jenis kelamin perempuan sebanyak 35 orang 

(54,7%), Tingkat pendidikan paling banyak Perguruan Tinggi sebanyak 20 responden 

(31,3%), Lama menderita DM diderita oleh responden terbanyak 30 orang (46,9%) dengan 

nilai durasi 3-5 tahun.Responden paling banyak memiliki kadar gula darah diabetes sebanyak 

55 responden (85,9%).Responden paling banyak melakukan penerapan self care dengan baik 

sebanyak 38 responden (59,4%).Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara penerapan 

self care dengan kadar gula darah di Rumah Sakit Umum Daerah Poso dengan nilai p value 

0,687. 

 

Kata Kunci : Penerapan Self Care, Kadar Gula Darah, Diabetes Melitus 

 

ABSTRACT 

 

Diabetes mellitus (DM) is a metabolic disease characterized by increased blood sugar 

(glucose) levels or what can be called hyperglycemia. This study aims to determine the 

relationship between implementing self-care and blood sugar levels in diabetes mellitus 

patients at Poso Regional Hospital. Research Method: The research design used in this 

research is descriptive correlational research with a cross-sectional approach. The sampling 

technique used Purposive Sampling technique, which involved 64 respondents with a 

questionnaire measurement tool using the DSMQR questionnaire which had been used by 

previous researchers. The significant level in this study is the sig value (2-tailed <0.05). 

Research result:There is no significant relationship between the application of Self Care and 

blood sugar levels with a p value of 0.972. Conclusion: Conclusion: The AVAGE Of 

Respondents IS 55-65 Years (45.9%), with 35 People (54.7%) Being Female, 20 Respondents 

mailto:indrawanmanitu@gmail.com


 

 

171 

 

Jurnal Ilmu Kesehatan Mandira Cendikia  

Vol.3 No. 6 Juni 2024 

https://journal-mandiracendikia.com/jikmc 

 

(31.3%) Have The Highest Level Of Education, 20 Respondents (31.3%), Long Suffering 30 

Respondents (46.9%) Suffered from DM With A Duration of 3-5 years. Most Respondents 

Had Bad Blood Sugar Levels, 34 Respondents (53.1%). The Majority of Respondents WHO 

implemented self-care Well Were 40 Respondents (62.5%). There is no significant 

relationship between the Implementation of Self Care and Blood Sugar Levels at The Poso 

Regional General Hospital with a P Value of 0.687. 

 

Keywords: Implementation of Self Care, Blood Sugar Levels, Diabetes Mellitus 

 

PENDAHULUAN 

 

Diabetes melitus (DM) merupakan penyakit metabolik dengan karakteristik adanya 

peningkatan kadar gula (glukosa) darah atau bisa disebut hiperglikemia. Kadar gula yang 

tetap tinggi di dalam darah dapat disebabkan karena insulin tidak diproduksi oleh kelenjar 

pangkreas atau bisa juga karena hormon insulin yang telah diproduksi tidak mencukupi 

kebutuhan atau tidak bekerja secara aktif (Jonathan et al, 2019). Diabetes melitus 

merupakan penyakit gangguan metabolik karena disebabkan oleh penurunan jumlah insulin 

yang diproduksi dalam tubuh atau terjadinya resistensi insulin (Hinkle, 2019). 

Menurut data World Health Organization(WHO, 2022), sekitar 422 juta individu di 

dunia didiagnosis menderita Diabetes Melitus. Menurut data yang dipublikasikan oleh 

WHO, diabetes akan menjadi salah satu dari 10 besar penyebab kematian di seluruh dunia 

pada tahun 2022. International Diabetes Federation(IDF, 2021) menyatakan Indonesia 

berada di list ketujuh dunia sesudah China, India, Amerika Serikat, Pakistan, Brazil, serta 

Meksiko, terdapat sekitar 10,7 juta pasien diabetes antara usia 20 dan 79 tahun.Indonesia 

sebagai negara dengan penderita Diabetes Tipe 1 terbanyak di ASEAN dengan jumlah 

penderita Diabetes Tipe 1 mencapai 41,8 ribu orang pada tahun 2022, serta peringkat ke-34 

dari 204 negara di skala global. Sebagian besar individu yang menderita Diabetes Tipe 1 di 

Indonesia berusia antara 20-59 tahun. Meskipun demikian, terdapat jumlah yang signifikan 

dari penderita yang berusia muda (International Diabetes Federation, 2022). 

Indonesia mengalami peningkatan prevalensi diabetes dari 1,1% menjadi 1,5% pada 

tahun 2013 dan meningkat menjadi 2,0% pada tahun 2018 (Santosa et al., 2019). Hasil Riset 

Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 menunjukan bahwa angka kejadianDiabetes Melitus di 

Indonesia pada umur≥15 tahun meningkat dari 1,5% pada tahun 2013 menjadi 2% pada 

tahun 2018. Meskipun demikian, prevalensi Diabetes Melitus berdasarkan hasil 

pemeriksaan gula darah meningkat dari 6,9% pada tahun 2013 menjadi 8,5% pada tahun 

2018. 

Berdasarkan data statistik Provinsi Sulawesi Tengah bahwa Diabetes Melitus 

menduduki posisi ke-6 dari 10 penyakit terbanyak di Sulawesi Tengah dengan jumlah 

20.624 kasus (Statistik, 2020).Menurut data Dinas Kesehatan kabupaten poso 2017, 

Diabetes Melitus merupakan salah satu penyakit yang menjadi fokus rencana program 

pengendalian penyakit tidak menular (PTM) di Kabupaten Poso. Berdasarkan Rekam Medik 

RSUD Poso (2023), kunjungan rawat jalan kasus penderita Diabetes Melitus di RSUD Poso 

tercatat sebanyak 892 kasus. 

Diabetes melitus akan mempengaruhi segala aspek kehidupan penderitanya dan jika 

tidak dikelola dengan tepat memiliki risiko tinggi terjadinya komplikasi (Putra & Suari, 

2018). Masalah-masalah yang terjadi pada pasien Diabetes Melitus dapat diminimalkan 

apabila pasien Diabetes Melitus memiliki pengetahuan yang baik dan kemampuan dalam 

melakukan pengontrolan secara tepat terhadap penyakitnya yaitu dengan cara melakukan 

Self Care (Putra & Suari, 2018). 
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Glukosa gula darah ialah suatu sumber energi penting yang dimanfaatkan untuk sel-sel 

tubuh dalam melaksanankan fungsi secara fisiologis (Firani, 2019). Kontrol glukosa darah 

merupakan suatu pengobatan utama yang bertujuan untuk memanajemen Diabetes Melitus, 

karena berkaitan dengan meningkatnya hasil kesehatan dan menurunnya tingkat komplikasi 

dan penyakit penyerta lainnya (Mohammed et al., 2013). Dalam pengobatan farmakologis 

juga memerlukan mengelola manajemen penderita Diabetes Melitus dalam berkomitmen 

untuk mematuhi pemeriksaan dan pemantauan glukosa darah secara teratur (Kumari et al., 

2018).  

Kontrol glukosa darah mempunyai beberapa jenis diantaranya yaitu glukosa darah 

sewaktu, kontrol glukosa darah dapat dikategorikan teratur dan tidak teratur, maka pada 

pemeriksaan kontrol glukosa darah terdapat nilai GDS <180 mg/dl dan dikatakan tidak 

terkontrol apa bila pemeriksaan GDS >180 mg/dl (American Diabetes Association, 2021). 

Terkontrolnya glukosa darah sewaktu diketahui dari hasil pemeriksaan pasien yang 

mengalami penurunan dari hasil sebelumnya, sedangkan yang tidak teratur diketahui dari 

hasil pemeriksaan pasien yang mengalami peningkatan dari hasil sebelumnya (Amelia et al., 

2015). 

Self care adalah bentuk perilaku yang dilakukan oleh setiap individu dalam menjaga 

kesehatan, perkembangan, dan kehidupan di sekitarnya (Baker & Denyes, 2018). Teori self 

care dapat memperbaiki kinerja manusia dan evolusi dalam komunitas yang selaras dengan 

kapabilitas manusia, pemahaman akan batasan individu, dan keinginan untuk mencapai 

normalitas. Self careyang dilakukan pada pasien Diabetes Melitus mencakupmengatur pola 

makan, memantau kadar glukosa darah, terapi farmakologis, perawatan kaki, dan latihan 

fisik (olahraga) (Chaidir & Reny et al., 2017).  

Self care yang baik mempunyai peranan penting dalam manajemen diabetes, terutama 

dalam mencegah terjadinya komplikasi diabetes. Pelaksanaan perawatan diri merupakan 

salah satu langkah pencegahan komplikasi dan mengurangitingkat kematian yang tinggi 

akibat penyakit Diabetes Melitus (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2020). 

Perawatan diri adalah kemampuan untuk individu, keluarga dan masyarakat untuk 

meningkatkan kesehatan, mencegah penyakit, menjaga kesehatan, dan mengatasi penyakit 

dan kecacatan dengan atau tanpa dukungan dari penyedia layanan kesehatan (WHO, 2021). 

Self care  apabila dilakukan secara berkesinambungan akan dapat membentuk cara 

hidup seseorang dalam hal mencegah, mengenali dan mengelola tentang penyakitnya. Hal 

ini ditunjang dengan penelitian yang dilakukan oleh Zakiah Rahman, dkk Tahun 2023 

mengatakan bahwa ada hubungan penerapan Self Care dengan penurunan kadar glukosa 

darah pada pasien Diabetes Melitus tipe 2 di Rumkital Dr. Midiyato Suratani Kota 

Tanjungpinang, dengan uji analisis Chi-Square didapatkan p-value 0,002(≤0,05) dan 

penelitian yang dilakukan oleh Permata Dewi Chania Tahun 2021 mengatakan bahwa ada 

hubungan antara penerapan self-care dengan kadar glukosa darah (HbA1c) responden 

diabetes melitus dalam grup prolanis di Puskesmas Kecamatan Cempaka Putih, dengan uji 

regresi linier p=0,000. 

Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan peneliti pada 10 respondenDiabetes 

Melitus, 8 diantaranya mengatakan bahwa masih kurang penerapan self care yang 

dilakukandimana mengatur pola makan dan latihan fisik kurang dilakukan sedangkan 2 di 

antaranya mengatakan bahwa sudah baik penerapan self care yang dilakukan seperti 

mengatur pola makan, memantau kadar glukosa darah, terapi farmakologis, perawatan kaki, 

dan latihan fisik.Hal tersebut yang membuat peneliti tertarik meneliti tentang “Hubungan 

Penerapan Self Care Terhadap Kadar Gula Darah Pada Pasien Diabetes Melitus”. 
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METODE PENELITIAN 

 

Desain penelitian yang digunakan pada penelitian ini yaitu penelitian deskriptif 

korelasional dengan pendekatan cross-sectional. Desain penelitian deskriptif korelasional 

digunakan untuk mengidentifikasi ada tidaknya hubungan antara dua variabel 

(Sastroasmoro, 2015). Sementara itu, penedekatan cross-sectional merupakan suatu 

pendekatan yang digunakan ketika peneliti melakukan pengukuran variabel independen dan 

dependen dalam satu waktu, tanpa memerlukan tindak lanjut pengukuran dari kedua 

variabel tersebut (Sastroasmoro, 2015).  

 

HASIL PENELITIAN 

 

Tabel 1 Distribusi Responden Berdasarkan Usia di Ruang Rawat Jalan RSUD Poso 

 

Usia Frekuensi (f) Presentase (%) 

20-44 tahun 9 14,1 

45-54 tahun 3 4,7 

55-65 tahun 30 45,9 

66-74 tahun 21 32,8 

75-90 tahun 1 1,6 

Total 64 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

Tabel 1 menunjukan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan usia dari 64 

responden yang terbanyak yaitu 55-65 tahun sebanyak 30 (45,9%) responden, usia 66-74 

tahun 21 (32,8%) responden, usia 20-44 tahun 9 (14,1%) responden, usia 45-54 tahun 3 

(4,7%) responden, serta usia 75-90 tahun berjumlah 1 (1,6%) responden. 

 

Tabel 2 Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin di Ruang Rawat Jalan RSUD Poso 

 

Jenis Kelamin Frekuensi (f) Presentase 

Laki-laki 29 45,3 

Perempuan 35 54,7 

Total 64 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

Tabel 2 menunjukan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin 

dari 64 responden yang terbanyak yaitu perempuan dengan jumlah 35 (54,7%) responden, 

sedangkan jenis kelamin laki-laki berjumlah 29 (45,3%) responden. 

 

Tabel 3 Distribusi Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir di Ruang Rawat Jalan RSUD 

Poso 

 

Pendidikan Terakhir Frekuensi (f) Presentase (%) 

Tidak Sekolah 6 9,4 

SD 17 26,6 

SMP 9 14,1 

SMA 12 18,8 
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Perguruan Tinggi 20 31,3 

Total 64 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

Tabel 3 menunjukan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan pendidikan 

terakhir dari 64 responden yang terbanyak yaitu perguruan tinggi sebanyak 20 (31,3%) 

responden, SD 17 (26,6) responden, SMA 12 (18,8%) responden, SMP 9 (14,1%) responden, 

serta tidak sekolah berjumlah 6 (9,4%) responden. 

 

Tabel 4 Distribusi Responden Berdasarkan Lama Menderita di Ruang Rawat Jalan RSUD 

Poso 

 

Lama Menderita DM Frekuensi (f) Presentase (%) 

< 1 tahun 3 4,7 

1-2 tahun 6 9,4 

3-5 tahun 30 46,9 

>5 tahun 25 39,1 

Total 64 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

Tabel 4 menunjukan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan lama menderita 

DM dari 64 responden yang terbanyak yaitu 3-5 tahun sebanyak 30 (46,9%) responden, > 5 

tahun 25 (39,1%) responden, 1-2 tahun 6 (9,4%) responden, serta < 1 tahun hanya berjumlah 

3 (4,7%) responden. 

 

Tabel 5 Distribusi Responden Berdasarkan Kadar Gula Darah di Ruang Rawat Jalan RSUD 

Poso 

 

Kadar Gula Darah Frekuensi (f) Presentase (%) 

Normal 3 4,7 

Pre-Diabetes 6 9,4 

Diabetes 55 85,9 

Total 64 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

 

Tabel 5 menunjukan bahwa krakteristik responden bedasarkan kadar gula darah paling 

banyak responden memiliki kadar gula darah Diabetes dengan jumlah 55 (85,9%) responden, 

pre-diabetes berjumlah 6 (9,4%) responden, serta kadar gula darah normal hanya 3 (4,7%) 

responden. 

 

Tabel 6 Distribusi Responden Berdasarkan Penerapan Self Care di Ruang Rawat Jalan RSUD 

Poso 

 

Penerapan Self Care Frekuensi (f) Presentase (%) 

Kurang 1 1,6 

Cukup 25 39,1 

Baik 38 59,4 

Total 64 100 

Sumber: Data Primer, 2024 
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Tabel 6 menunjukan bahwa karakteristik responden berdasarkan penerapan self care 

paling banyak penerapan self care baik yaitu sebanyak 40 (62,5%) responden, cukup 

berjumlah 25 (39,1%) responden, serta kurang dengan jumlah 1 (1,6%) responden. 

 

PEMBAHASAN 

 

Berdasarkan hasil analisis data mayoritas usia responden adalah usia lanjut (60-70 

tahun). Penelitian ini sejalan dengan penelitian Nenga Sumirta (2015) dengan hasil penelitian 

didapatkan paling banyak lansia mengalami insomnia kategori tinggi sebanyak 46,7%, 

kelompok umur paling banyak adalah 60-80 tahun (57,1%). 

Pada usia ini terjadinya proses penuaan sehingga akan terjadi perubahan fisiologis, 

anatomi dan biokimia pada tubuh sehingga mempengaruhi kemampuan dan fungsi tubuh 

secara keseluruhan. pada tiap tidur dengan usia manusia yang bertambah sehingga kualitas 

tidur bisa mengalami gangguan kebutuhan jam istrahat tidurnya adalah pada waktu tidur di 

malam hari untuk mempertahankan fungsi dari fisiologi pada tiap harinya membutuhkan tiap 

jam tidur selama 7-8 jam. Pada sekitar 30% tiap orang mengalami insomnia dengan tahap 

tambahnya usia dihubungkan dengan kualitas tidurnya. Adapun insomnia dan usia 

hubungannya yaitu irama sikardia yang bertambah dengan mengatur siklus pada tidur serta 

disebabkannya gangguan pada siklus tidur yang terjaga (Juddith, Julie, & Elizabeth, 2010). 

Rata-rata usia responden 55-65 tahun (45,9%) tahun dengan usia termuda 28 tahun dan 

tertua 81 tahun. Hasil ini lebih muda dibandingkan dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Chasens et al. (2016) rata-rata umur responden 52,4 tahun. Rata-rata umur pasien masuk 

dalam kategori pra lansia yang dimana pada lansia terjadi penurunan fungsi organ sehingga 

memicu terjadinya DM, sejalan dengan Betteng (2014) yang mengatakan seseorang yang 

berusia >45 tahun memiliki risiko tinggi peningkatan terjadinya DM yang disebabkan 

karena intoleransi glukosa akibat faktor degeneratif yaitu penurunan fungsi tubuh, 

khususnya kemampuan dari sel B dalam memproduksi insulin. Pertambahan usia merupakan 

salah satu faktor mandiri terhadap peningkatan gula darah, terlihat dari prevalensi diabetes 

yang meningkat bersama dengan pertambahan usia (Reswan, Alioes dan Rita, 2017). 

Menurut asumsi peneliti, terkait jumlah responden yang lebih banyak berumur 55-65 

tahun, karena pada usia tersebut seseorangakan banyak mengalami perubahan yang dapat 

menyebabkan kesehatannya menurun. 

Responden berjenis kelamin perempuan mendominasi dalam penelitian ini dengan 

jumlah 35 orang (54,7%), sedangkan reponden berjenis kelamin laki-laki berjumlah 29 

orang (45,3). Sama halnya penelitian yang dilakukan oleh Vivi Putri Veronica (2016) di 

wilayah kerja Puskesmas Dinoyo Kota Palang didapatkan mayoritas responden berjenis 

kelamin perempuan dengan jumlah 34 orang (65,4%). Hal tersebut karena perempuan 

memiliki peluang lebih beresiko mengidap DM, yang secara fisik perempuan memiliki 

peluang peningkatan Indeks Masa Tubuh (IMT) yang lebih besar. Menurut teori tingginya 

angka kejadian DM tipe 2 pada perempuan disebabkan perbedaan komposisi tubuh dan 

kadar hormon seksual antara laki-laki dan perempuan dewasa. Jaringan adiposa lebih 

banyak pada perempuan dibandingkan laki-laki. Perbedaan kadar lemak laki-laki dan 

perempuan yaitu pada laki-laki 15-20%, dan perempuan memiliki kadar lemak 20-25% dari 

berat badan. Konsentrasi hormon estrogen yang berkurang pada perempuan menopause 

menyebabkan cadangan lemak terutama di daerah perut mengalami kenaikan yang dapat 

mengakibatkan pengeluaran asam lemak bebas meningkat. Hal tersebut, akan memicu 

terjadinya resistensi insulin Diabetes (Bhatt et al., 2016).  

Peneliti berasumsi bahwa sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan bahwa tingkat 

stres yang dialami oleh penderita Diabetes Melitus lebih banyak perempuan dibandingkan 
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dengan laki-laki. Hal ini disebabkan karena selama situasi stres perempuan menghasilkan 

oksitosin lebih banyak dari pada laki-laki. Stres juga dapat memicu seseorang dapat 

mengidap diabetes karena peningkatan kadar gula di dalam darah. Saat stres terjadi, tubuh 

akan berusaha melepaskan hormon kortisol. Hal tersebut dapat meningkatkan detak jantung 

dan pernapasan secara bersamaan, simpanan glukosa dan protein dari hati akan menuju 

aliran darah agar diolah menjadi energi oleh karena itu kadar gula di dalam darah akan 

meningkat. 

Tingkat pendidikan Perguruan Tinggi adalah yang terbanyak pada responden penelitian 

ini dengan jumah 20 responden (31,3%). Berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Irawan (2010) menyebutkan bahwa terdapat keterikatan antara orang dengan pendidikan 

tinggi. Biasanya orang dengan tingkat pendidikan yang tinggi memiliki pengetahuan 

mengenai kesehatan sehingga mendorong orang tersebut untuk memiliki kesadaran dalam 

menjaga kesehatannya. 

Menurut asumsi peneliti berdasarkan pendidikan paling banyak perguruan tinggi 

dikarenakan responden menganggap bahwa dirinya  sudah mempunyai pengetahuan yang 

cukup untuk penanganan kesehatannya tetapi responden tidak ingin memperluas 

pengetahuannya tentang penyakit yang diderita. 

Lama menderita DM diderita oleh responden terbanyak 30 orang (46,9%) dengan nilai 

durasi 3-5 tahun. Penelitian yang dilakukan oleh Teli (2017) didapatkan hasil penderita DM 

terbanyak <10 tahun berjumlah 42 orang (64,6%). Lama menderita DM berhubungan 

dengan tingkat kecemasan yang dapat mengakibatkan penurunan kualitas hidup. Lama 

waktu menderita DM dan pengobatan yang dijalani dapat mempengaruhi kapasitas 

fungsional, kapasitas psikologis, tingkat kesehatan, dan tingkat kesejahteraan pasien. 

Perubahan fisiologis pada keadaan hiperglikemia dalam jangka waktu yang lama akan 

menyebabkan komplikasi mikrovaskuler dan makrovaskuler pada penderita (Reid & Walker 

2009). 

Menurut asumsi peneliti berdasarkan lama menderita DM, paling banyak dengan durasi 

3-5 tahun, semakin lama seseorang mengalami DM, maka semakin paham dengan kondisi 

penyakitnya, sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup pasien. Namun responden 

melakukan penanganan kesehatannya hanya terantuk disitu saja seperti pengaturan pola 

makan, kontrol gula darahdan terapi obat. Hal ini disebabkan karena kurangnya minat atau 

kesadaran diri dari responden dalam melakukan penanganan kesehatan tekait penyakit yang 

diderita. 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan bahwa jumlah responden paling banyak 

memiliki kadar gula darah dengan kategori diabetessebanyak 55 responden (85,1%), pre-

diabetes berjumlah 6 (9,4%) responden, serta kadar gula darah normal hanya 3 (4,7%) 

responden. Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Reni Widiyati, 

Paulus Subiyanto dan Margaretha Hesti Rahayu(2023) menunjukan bahwa distribusi 

responden berdasarkan kadar gula darah HbA1c sebagian besar masuk dalam kategori buruk 

(56,25%).  

Menurut American Diabetes Association  kadar HbA1c <7% dinyatakan terkontrol 

apabila kadar kadar HbA1c >7% dinyatakan tidak terkontrol. Kadar gula darah yang tidak 

terkontrol dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti penggunaan insulin, jumlah dan jenis 

makanan yang dikonsumsi, stress, kebiasaan merokok, pertambahan berat badan dan 

kurangnya berolahraga. Keadaan yang dapat mempengaruhi pemeriksaan kadar HbA1c 

berupa anemia, hemoglobinopati, riwayat transfusi darah dalam waktu dekat, keadaan yang 

mempengaruhi usia eritrosit dan penyakit ginjal. 

Menurut asumsi peneliti, kadar gula darah pasien DM terbanyak buruk karena 

banyaknya responden mempunyai aktivitas fisik yang tendah dengan lebih menyukai 

menonton TV, tiduran dan duduk santai dalam menghabiskan waktunya. Responden yang 
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mempunyai aktivitas yang rendah itu tidak dapat mengeluarkan energi sedangkan 

pemasukan energi itu berasal dari sumber makanan yang terus meningkat. Maka dari itu 

akan terjadinya ketidakseimbangan antara pemasukan kebutuhan energi dengan konsumsi 

energi yang menyebabkan terjadinya resiko pada DM. 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah didapatkan oleh peneliti, nilai Self Care paling 

banyak dengan kategori baik sebanyak 38 responden (59,4%). Hal ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh (Saminan et al., 2020) hasil penelitiannya menyimpulkan 

Self Care dengan kategori baik yaitu sebesar 30,7%.  

Menurut (Sulistria, 2013) DM merupakan penyakit yang jika tidak ditangani dengan 

baik akan menyebabkan komplikasi. Oleh karena itu, penderita DM harus memiliki 

perawatan diri yang baik dalam mengelola penyakit DM sehingga komplikasi lebih lanjut 

dapat dicegah. Self Care merupakan kemampuan seseorang dalam melakukan pengelolaan 

diri secara mandiri untuk mengelola penyakit DM meliputi aktivitas fisik, mengatur pola 

makan yang baik (diet) serta melakukan perngontrolan kadar gula darah. 

Menurut asumsi peneliti, berdasarkan penerapan self careyang paling banyak pada 

kategori baik dikarenakan pada hasil pengukuran self careresponden sudah baik dalam 

penerapan self care yang dilakukan karena sebagian responden mengatakan sudah pernah 

diberikan sosialisasi mengenai self care. sedangkan dengan kategori cukup dan kurang 

dipengaruhi oleh lingkungan misalnya kurangnya kesadaran responden untuk menerapkan 

olahraga, konsumsi makanan dan minuman berkalori tinggi, dan kurangnya dukungan 

keluarga sehingga membuat penderita kehilangan kendali dalam melakukan self care untuk 

menerapkan pola hidup sehat. 

Pada penelitian ini, menjelaskan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

penerapan Self Care dengan kadar gula darah dengan nilai p value sebesar 0,687. Hal ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Luky Kurnia Sari, 2022) yang melakukan 

penelitian tentang penerapan Self Care terhadap kadar gula darah pada pasien diabetes 

melitus di Wilayah Kerja Puskesmas Gamping II, dimana hasilnya mengatakan tidak 

terdapat hubungan yang signifikan dengan nilai p value 0,197>0,05.Hasil ini berbanding 

terbalik dengan teori yang menyebutkan bahwa self care adalah suatu wujud perilaku 

seseorang dalam menjaga kehidupan, kesehatan, perkembangan, dan kehidupan disekitar 

(Baker & Denyes (2008) dalam nursalam, 2016). Self care merupakan perawatan diri sendiri 

yang dilakukan untuk mempertahankan kesehatan, baik secara fisik maupun fisiologis, 

pemenuhan perawatan diri dipengaruhi berbagai faktor, diantaranya budaya, nilai sosisal, 

pola individu atau keluarga, pengetahuan terhadap perawatan diri, serta presepsi terhadap 

perawatan diri (Asmadi, 2015). Self care dapat digunakan sebagai intervensi bagi penderita. 

Self care terlah terbukti dapat meningkatkan kualitas hidup pada pasien penderita Diabetes 

Melitus (DM). 

Menurut asumsi peneliti, responden dengan penerapan self care yang memiliki kadar 

gula darah dalam kategori buruk disebabkan karena penerapan self care yang dilakukan, jika 

self care yang dilakukan baik maka kadar gula darah juga akan baik begitu pun sebaliknya. 

Oleh karena itu kadar gula darah dengan self care saling bekaitan. Berdasarkan penelitian 

mayoritas responden mengkonsumsi makanan manis berlebihan, baik perempuan ataupun 

laki-laki. Pola diet yang terkait dalam hal ini konsumsi karbonhidrat (nasi), pasien 

cenderung mengkonsumsi secara tidak teratur, didapatkan responden makan lebih dari tiga 

kali dalam sehari. Hal ini dikarenakan pasien makan bila lapar dan akibatnya pasien bisa 

mengkonsumsi nasi lebih dari 4 kali/hari. Pola diet yang tidak teratur ini yang menyebabkan 

kadar gula darah responden tidak terkontrol. 
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KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Kesimpulan Rata-rata usia responden 55-65 tahun (45,9%), dengan jenis kelamin 

perempuan sebanyak 35 orang (54,7%), Tingkat pendidikan paling banyak Perguruan Tinggi 

sebanyak 20 responden (31,3%), Lama menderita DM diderita oleh responden terbanyak 30 

orang (46,9%) dengan nilai durasi 3-5 tahun. Responden paling banyak memiliki kadar gula 

darah diabetes sebanyak 55 responden (85,9%). Responden paling banyak melakukan 

penerapan self care dengan baik sebanyak 38 responden (59,4%). Tidak terdapat hubungan 

yang signifikan antara penerapan self care dengan kadar gula darah di Rumah Sakit Umum 

Daerah Poso dengan nilai p value 0,687. 

Saran diharapkan hasil dari penelitian ini dapat memberikan informasi bagi tenaga 

kesehatan bidang keperawatan khususnya di Poli Interna dan Geriatri RSUD Poso dalam hal 

pemberian pendidikan kesehatan (Edukasi) bagi pasien DM yang belum terkontrol kadar 

gula darah. Informasi ini juga dapat dibuat dalam bentuk leatflet yang bisa dibagikan kepada 

pasien saat datang berobat di PoliInterna dan Geriatri RSUD Poso. Diharapkan hasil 

penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan dalam pengukuran self care dan kadar gula 

darah serta bahan ajar dalam memberikan asuhan keperawatan kepada penderita DM. 

Melengkapi materi mengenai self care dan kadar gula darah sehingga dapat menambah dan 

memperbanyak bahan referensi untuk kelengkapan landasan teori. Penelitian ini juga dapat 

membantu mahasiwa dalam pengerjaan tugas serta menambah wawasan pengetahuan 

tentang penyakit DM.Diharapkan bagi peneliti selanjutnya untuk melakukan penelitian self 

caredan menggunakan sampel yang lebih banyak lagi dan membahas lebih lanjut mengenai 

self care yang lebih mendalam atau beberapa variabel yang berhubungan dengan self care 

dan juga kontrol kadar gula darah. 
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