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INTISARI
Latar Belakang : Prevalensi penyakit DM masih menjadi permasalahan dalam
kesehatan dengan angka kejadianya yang terus meningkat, WHO pada tahun 2015
mengalami kenaikan 4 kali lipat dengan presentase sebesar 8,5 %, di Indoneisa
prevalensi penderita DM untuk semua umur sebesar 1,5 % dan umur > 15 tahun
sebesar 10,9% mengalami peningkatan di bandingkan pada tahun 2013 sebesar
6,9 %. sehingga sangat di perlukan solusi dalam upaya pengelolaan pada penyakit
DM yaitu dengan tindakan terapi nonfarmakologis seperti self care, self care yang
di maksud bagaimana lansia mengatur pola makan (diet), aktifitas fisik (olahraga),
pemantauan kadar gula darah, minum obat, dan pemeriksaan kaki, agar kadar gula
darah dapat terkonrol dengan optimal sehingga lansia dapat melakukan aktifitas
seperti biasanya tanpa terbebani oleh penyakit DM.
Tujuan penelitian : mengetahui hubungan self care dengan peningkatan kualitas
hidup penderita DM tipe 2 Di Puskesmas Kasihan 11 Bantul Yogyakarta.
Metode penelitian : Desain penelitian menggunakan deskriptif korelasi dengan
pendekatan cross-sectioanal. Pengambilan sampel dengan tehnik purposive
sampling dengan sampel 95 responden. Intrumen penelitian adalah kuesioner
untuk variabel self care dan variabel kualitas hidup.
Hasil penelitian : Responden dengan self care baik 40 responden (42,1%) yang
cukup 38 responden (40,0%) dan rendah 17 responden (17,9%). kualitas hidup
kategori baik adalah 75 responden (78,9%) yang cukup 18 responden (18,9%)
dan rendah 2 responden (2,1%). Hasil penelitian dengan uji spearman rank
menunjukan adanya hubungan yang bermakna antara self care dengan kualitas
hidup pasien lansia DM tipe 2 Di Puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakrta
dengan nilai p value (0,000) < (0,05)
Kesimpulan : Terdapat hubungan yang bermakna antara self care dengan kualitas
hidup pasien lansia DM tipe 2 Di Puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakarta
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THE RELATIONSHIP BETWEEN SELF-CARE AND LIFE QUALITY
IMPROVEMENT ON ELDERLY PATIENTS WITH TYPE-2 DIABETES
MELLITUS AT PUSKESMAS KASIHAN Il BANTUL YOGYAKARTA
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ABSTRACT

Background: The prevalence of DM (Diabetes Mellitus)disease is still a problem
in health with the increasing incidence so it is very important to do preventive and
management efforts in DM disease, namely self-care, such as regulating diet,
physical activity (exercise), monitoring blood sugar levels, taking medication, and
examining the feet, thus they can be controlled optimally, therefore it will
improve the health status, and will have an influence on the quality of life.
Research Objective:This research aims to find out the relationship between self-
care and the life quality improvement on the elderly patients with Type-2 DM at
Puskesmas (Public Health Center) Kasihan |1, Bantul, Yogyakarta.

Research Method: The research design used the descriptive correlation approach
with the cross-sectional approach. The sampling usedthe purposive sampling
technique with the total sample of 95 respondents. The instruments used in this
research were questionnaires for self-care variables and quality of life variables, to
find out the variables being researched using the analysis of SPSS 15 for
Windows.

Research Result:Respondents with good self-care were 40 respondents (42.1%),
who were sufficient as many as 38 respondents (40.0%), and low as many as 17
respondents (17.9%). And for the quality of life in the good category as many as
75 respondents (78.9%), were sufficient as many as 18 respondents (18.9%), and
low as many as two respondents (2.1%). The results of the research with the
Spearman rank test showed a significant relationship between self-care and the
quality of life on elderly patients with Type-2 DM at Puskesmas Kasihan 1l
Bantul Yogyakarta, with the p value (0.000) <(0.05)

Conclusion:There was a significant relationship between self-care and the quality
of life on elderly patients with Type-2 DM at Puskesmas Kasihan Il Bantul
Yogyakarta.

Keywords: Self-care, Life Quality, Diabetes Mellitus, Elderly
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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kesuksesan Pembangunan Kesehatan Di Indonesia berdampak
terhadap terjadinya angka kesakitan pada lansia pada tahun 2015 angka
kesakitan lansia sebesar 26,62% artinya dari setiap 100 orang lansia
terdapat sekitar 28 orang diantaranya yang mengalami kesakitan.
Berdasrkan data proyeksi penduduk, diperkiran pada tahun 2017 terdapat
23,66 juta jiwa penduduk lansia di Indonesia (9,03%). Prediksi jumlah
penduduk lansia pada tahun 2020 (27,08 juta) tahun 2025 (33,69 juta)
tahun 2030 (40,95 juta) dan pada tahun 2035 (14,19 juta). Terdapat 19
Provinsi Di Indonesia atau sekitar (55,88%) Provinsi Di Indonesia yang
memiliki struktur tua dan terdapat tiga Provinsi Di Indonesia dengan
jumlah peduduk lansia terbesar yaitu diantaranya Yogyakarta (13,81%),
Jawa Tengah (12,59%), dan Jawa Timur (12,25%) dan tiga Provinsi
dengan jumlah terkecil yaitu diantaranya Papua (3,02%), Papua Barat
(4,33%), dan Kepulauan Riau (4,35%) (1,2).

Lanjut Usia Menurut Undang-Undang RI No. 13 tahun 1998
tentang kesejahteraan lanjut usia adalah seseorang yang telah mencapai
usia 60 tahun ke atas: akibat proses penuaan tersebut sehingga lansia
sangat beresiko mengalami masalah pada kesehatan karna pada usia lansia
itulah terjadi penurunan fungsi fisiologis sehingga lansia sangat rentang

untuk terkena penyakit. Hasil Riskedas 2013 mengelompokkan penyakit



yang sering memjumpai lansia adalah penyakit tidak menular antara lain
adalah hipertensi,arthritis,stroke,penyakit paru kronik, DMkanker,
penyakit jantung koroner. Dan penyakit DM menempati urutan ke 5 dari
berbagai masalah kesehatan pada lansia (2). DM pada usia 55-64 tahun
sebesar 5,5%, usia 65-74 sebesar 4,8 % dan pada usia 71 tahun keatas
sebesar 3,5% (3).

Di Negara-Negara yang ada Di Dunia, Di Kawasan Asia Tenggara
Menurut WHO pada tahun 2015, 415 orang dewasa mengalami kenaikan 4
kali lipat dengan presentase sebesar 8,5 %, Pada tahun 2040 di perkirakan
akan mengalami peningkatan sebesar 612 juta, Indonesia merupakan
Negara yang menempati peringkat ke 7 Dunia angka kejadian DM di
dunia bersama dengan China, India, Amerika Serikat, Brazil, Rusia dan
Meksiko dengan jumlah orang DM sebesar 10 juta presentasi kematian
akibat DM Di Indonesia merupakan yang tertinggi ke 2 dari Srilangka,
prevalensi orang dengan DM Di Indonesia menunjukan kecenderungan
meningkat sebesar 5,7% pada tahun 2007 dan meningkat sekitar 6,9%
pada tahun 2013 (4).

Di Indonesia Menurut Laporan Riskesdas (2018) prevalensi
penderita DMuntuk semua umur sebesar 1,5 % dan umur > 15 tahun
sebesar 10,9% mengalami peningkatan di bandingkan pada tahun 2013
sebesar 6,9 % (4). Di DI Yogyakarta prevalensi DM tertinggi sebesar 2,6
% kemudian di susul DKI Jakarta sebesar kemudian Sulawesi utara

sebesar 2,4% berdasarkan survei yang di lakukan olen Dinas Kesehatan



Kota Yogyakarta tercatat mengalami peningkatan sebesar 13.850 jiwa
pada tahun 2013 dan terjadi peningkatan sebesar 50.837 jiwa pada tahun
2014 (5).

Pada pasien DM tindakan perawatan mandiri atau (self care) sangat
berperan penting dalam tindakan pencegahan dan pengelolaan penyakit
sehingga dapat meningkatkan kesejahteraan dan derajat kesehatan pasien
DM dan akan mengurangi terjadinya komplikasi (6), menurut penelitian
yang di lakukan oleh Dewi Kiratnati (2012) mengungkapkan bahwa
tingkat perilaku perawatan mandiri dengan aktifitas seperti perencanaan
makan, latihan (exercise), pengontrolan glukosa, terapi hiperglikemik
(insulin/obat oral) sangat memberikan pengaruh yang signifikan pada
penderita DM dalam mengurangi terjadinya komplikasi (7). Komplikasi
yang terjadi pada penyakit DMdi antaranya neuropati atau retinopati,
komplikasi serebro vaskuler, penyakit pembuluh darah perifer, dan
mikroangiopati seperti penyakit jantung dan stroke dan juga penyakit
pembuluh darah tungkai bawah.penyebab mortalitas dan morbiditas utama
pada pasien DM 2 adalah salah satunya penyakit jantung.dalam penelitian
yang di lakukan oleh Fadma Yuliani dkk (2014)menjelaskan bahwa salah
satu faktor penyebab dari penyakit jantung koroner di antaranya lama
menderita DM (8).

Sehingga sangat diperlukan upaya preventif dan pengelolaan pada
penyakit DM vyaitu dengan melakukan aktivitas perawat diri (self care),

diantaranya pengaturan pola makan, perawatan kaki, aktivitas fisik dan



olahraga, pemantauan kadar gula darah, manajemen obat, menurut
penelitian yang di lakukan oleh Yessi Maridianti (2013) menunjukan hasil
bahwa tingkat self care sudah baik yaitu pada pengaturan pola makan,
olahraga,dan terapi akan tetapi untuk pemantauan kadar gula darah dan
perawatan kaki masih kurang (9). Self care memiliki peranan yang sangat
penting bagi kesehatan pasien DM untuk mencapai kondisi yang normal
agar tercapainya kualitas kesehatan yang optimal dalam jurnal penelitian
yang dilakukan oleh Putu Inge (2014) menunjukan hasil bahwa terdapat
hubungan signifikan yang kuat dengan arah positif antara self care dengan
kualitas hidup pasien DM tipe 2 dimana self care memberikan pengaruh
bagi peningkatan kualitas hidup pasien DM (10).

self careyang terkontrol dengan baik pada pasien DM akan
memberikan manfaat bagi pasienDM apabila terlaksana dengan optimal
yaitu salah satunya dapat meningkatkan derajat kesehatan, kesejahteraan
dan akan memberikan pengaruh pada peningkatan kualitas hidup kualitas
hidup pasien DM.

Kualitas hidup adalahSuatu kondisi baik ataupun buruk pasien DM
dalam memandang penyakitnya. persepsi individu terhadap posisi mereka
dalam kehidupan dan konteks budaya serta sistem nilai dimana mereka
hidup. Kualitas hidup baik atau tinggi menjadi menjadi tujuan utama dari
penatalaksanaan penyakit DM (11). Dalam jurnal dengan hasil yang
menjelaskan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan antara program

diabetes self management berbasis keluarga terhadap kualitas hidup pasien



DM tipe 2 Di Wilayah Kerja Puskemas Baturraden setelah di berikan
edukasi melalui pendekatan DMSE dapat meningkatkan kualitas hidup
penderita DM (12).

Data yang di dapatkan pada tanggal 31 juli di Dinas Kesehatan
Bantul Yogyakarta didapatkan hasil jumlah kunjungan lansia terbanyak
terdapat pada Puskesmas Kasihan Il Bantul pada tahun 2017 jumlah
kunjungan lansia sebesar 2.384 lansia dan pada tahun 2018 sebanyak
2.646 lansia. pada tanggal 3 november di peroleh data di Puskesmas
Kasihan Il dengan jumlah lansia pada tahun 2018 sebanyak 2.646 lansia
dengan lansia yang menderita DM sebanyak 871 lansia DM tipe 2. Saat
dilakukan wawancara pada 8 reponden lansia 5 lansia mengatakan untuk
perawatan diri yang rutin dilakukan adalah hanya rutin minum obat akan
tetapi untuk akitivitas olahraga dan diet sehat masih lalai, jarang dan
hampir tidak pernah untuk dilakukan disetiap harinya dan 3 diantaranya
sudah rutin untuk minum obat, melakukan diet sehat, akitivitas fisik dan
olahraga serta rutin untuk mengontrol kadar gula darah. Selain itu lansia
memandang bahwa penyakit yang dialaminya adalah sudah menjadi takdir
dari allah swt sehingga lansia hanya bisa melakukan pengobatan dan
meminta kepada allah agar selalu diberikan kesehatan dan umur yang
panjang.

Berdasarkan latar belakang studi pendahuluan diatas, peneliti

tertarik untuk melakukan peneltian tentang “hubungan self care dengan



peningkatan kualitas hidup pada pasien lansia DM tipe 2 di Puskesmas

Kasihan Il Bantul”.

B. Rumusan masalah

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah apakah ada

hubungan antara self care dengan peningkatan kualitas hidup lansia

penderita DM tipe 2 di Puskesmas Kasihan 11 Yogyakarta ?.

C. Tujuan penelitian

1. Tujuan

a.

Mengetahui karaketeristik responden (umur, jenis kelamin,
pendidikan, pekerjaan, pendapatan, lama menderita, keluarga

yang merawat)

. Mengidentifikasi self care pada lansia yang menderita DM di

Puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakarta
Mengidentifikasi tingkat kualitas hidup lansia penderita DM di

Puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakarta.

. Mengetahui hubungan karakteristik responden (umur, jenis

kelamin, pendidikan, pekerjaan, pendapatan, lama menderita,
keluarga yang merawat, self care ) dengan kualitas hidup
Mengetahui faktor yang berpengaruh pada kualitas hidup pasien

lanisa DM tipe 2 di Puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakarta.



D. Manfaat penelitian
1. Manfaat teoritis
Secara teori penelitian ini bermanfaat sebagai referensi dan pedoman
di Bidang llmu Keperawatan dalam upaya mengembangkan dan
menjalankan self care dalam meningkatakan kualitas hidup pada lansia
penderita DM
2. Manfaat praktisi
a. Bagi Profesi Keperawatan
Penelitian ini bermanfaat sebagai referensi dan acuan dalam
keperawatan yang melibatkan penderita DM dalam meningkatkan
kualitas hidupnya melalui self care.
b. Bagi Dinas Kesehatan Bantul
Penelitian ini bermanfaat sebagai rekomendasi kebijakan untuk
meningkatkan dan mempertahankan kelangsungan program
pelayanan kesehatan masyarakat terkait tindakan preventif pada
penyakit DM
c. Bagi Puskesmas Kasihan Il Bantul
Penelitian ini bermanfaat sebagai pedoman dalam memberikan
pelayanan kesehatan dan sebagai masukan untuk peningkatan mutu
dan kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas Kasihan Il Bantul

Yogyakarta.



d. Bagi Institusi Universitas Alma Ata Yogyakarta
Penelitian ini bermanfaat sebagai sumber referensi dan bacaan
IImu Keperawatan di Universitas Alma Ata Yogyakarta

e. Bagi Responden
Penelitian ini bermanfaat untuk mengoptimalkan self care dalam
meningkatkan kualitas hidup lansia penderita DM.

f. Bagi Peneliti
Penelitian ini bermanfaat sebagai pengetahuan dan wawasan
tentang hubungaan self care dengan peningkatan kualitas hidup
lansia pederita diabetes mellitus dan sebagai salah satu syarat untuk
menyelesaikan Program Studi SI llmu Keperawatan Universitas
Alma Ata Yogyakarta.

g. Bagi Peneliti Selanjutnya
Penelitian ini bermanfaat sebagai sumber referensi untuk penelitian
selanjutnya terkait hubunga self care dengan peningkatan kualitas

hidup.



E. keaslian penelitian

Menjelaskan tentang perbedaan penelitian ini dengan penelitian-penelitian yang pernah dilakukan sebelumnya.

Table 1.1 keaslian penelitian

No Nama  tahun Judul Hasil Persamaan Perbedaan
penelitian
1 Reny 2017  Hubungan self Hasil penelitian ini 1. Variabel independen 1. tempat penelitian
chaidir care dengan mengguankaan  uji self care. sebelumnya
dkk kualitas  hidup prodact moment 2. Varibel dependen dilakukan di wilayah
pasien diabetes (pearson kualitas hidup. kerja puskesmas tigo
mellitus correlation), di 3. Jenis rancangan baleh sedangkan
peroleh nilai r = penelitian tempat penelitian ini
0,432 dengan nilai menggunakan dilaksanakan di
positif sehingga pendekatan Cross Puskesmas Kasihan 2
dapat di simpulkan sectional Bantul Yogyakarta.
bahwa terdapat 2. responden dengan
hubungan atau usia 55-59 tahun
korelasi yang dengan pada
berbanding  antara penelitian yang akan
self care dengan dilakukan adalah
peningkatan kualitas pada lansia.
hidup pasie diabetes 3. Uji yang digunakan
mellitus. dalam penelitian
sebelumnya  adalah
prodact moment
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sedangkan pada
penelitian ini
menggunakan uji
spearman rank
4 Arife 2016  Hubungan Hasil penelitian di 1. Variabel independen . Tempat penelitian
syaeful antara self care ketahui nilai self yaitu self care sebelumnya dilakukan
bachri dengan kualitas care pasien diabetes 2. Variabel dependen di rumah sakit
hidup pasien mellitus tipe 2 4,8 (5 yaitu kualitas hidup. panembahan senopati
diabetes mellitus hari)  dan  nilai 3. Jenis penelitian bantul dan penelitian
tipe 2 di kualitas  hidupnya menggunkan tempat penelitian
poliklinik adalah 3,3 (puas), pendekatan Cross yang akan dilakukan
penyakit dalam sedangkan uji sectional adalah di puskesmas
RSUD spearman rank kasihan 2 bantul.
panembahan menunjukan  hasil Responden pada
senopati  bantul yang signifikan penelitian  sebelumya
yogyakarta dengan nilai p = dengan usia 55-56
0,000 (r=0,731,p< tahun sedangkan pada
0,05) penelitian yang akan
dilakukan adalah pada
usia lansia
5 Afifah 2018 Hubungan antra Hasil analisis uji 1. Variabel terikat . Variabel independen
nurul kadar  glukosa korelasi pearson kualitas hidup yaitu kadar glukosas
wahidah darah  dengan kadar gula darah 2. Jenis rancangan darah .
kualitas  hidup puasa (GDP) dan penelitian . Tempat penelitian di
pasieb diabetes kadar glukosa darah menggunkan puskemas kasihan 2
mellitus peserta 2 jam pendekatan Cross bantul .
program postprandial(GDPP) sectional Responden, pada
pengelolaan dengan kualitas 3. Tempat penelitian di penelitian sebelumnya
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penyakit Kronis
(PROLANIS) di

hidup pasien
diabetes mellitus di

puskesmas kasihan 2
bantul

meneliti pada pasien
prolanis dan pada

puskesamas peroleh nilai p value penelitian yang akan

kasihan  bantul 0,000 (p < 0,05) dilakukan adalah pada

yogyakarta pasien lansia yang
tidak pada pasien
prolanis.

6 Laila 2018  Hubungan Berdasarkan hasil uji . Variable independen . Tempat penelitian
nurhaya tingakt ~ fungsi chi square di yaitu self care sebelumnya dilakukan
ti kognitif dengan dapatkan hasil management. di RSPAU dr.

kepatuhan bahwa nila p value . Jenis rancangan hardjolukito

dalam (0,000) < 0,05, hasil penelitian Yogyakarta sedangan
menjalamkan menunjukan bahwa menggunakan peelitian ini  akan
diabetes self terdapat hubungan pendekatan Cross dilakukan

care secara signifikan sectional dipuskesmas kasihan
management tingkat fungsi . Pada peelitian 2 bantul waktu
pada lansia kognitif dengan sebelumnya meneliti penelitian, responden
penderita kepatuhan dalam pada lansia dan pada penelitian,  variable
diabetes mellitus menjalankan self penelitian yang akan bebas pada penelitian.
tipe 2 di RSPAU care management dilakukan juga akan . Variebel dependen

DR. S.
HARDJOLUKI
TO

YOGYKARTA

meneliti pada lansia

yaitu tingkat fungsi
kognitif
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