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ABSTRAK

Diabetes Mellitus (DM) atau yang biasa disebut kencing manis merupakan suatu kelompok
penyakit metabolik dengan karakteristik gula darah melebihi nilai normal. Data dari Dinas
Kesehatan Kabupaten Pati jumlah penderita DM meningkat, dengan rata-rata pada 2 tahun
2008-2009 sebanyak 1950 orang. Hasil survey di RSUD RAA Soewondo Pati, penyakit
diabetes mellitus menempati peringkat pertama penyakit rawat jalan 2013 dengan 3893 total
kunjungan atau sebesar 4,83%. Salah satu hal penting pada pasien DM adalah pencegahan
terjadinya ulkus diabetikum, sehingga penting bagi pasien DM untuk memperhatikan
perawatan kaki secara mandiri. Perilaku pencegahan tersebut berbeda, tergantung lama
menderita DM. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan lama menderita
DM dengan perilaku perawatan kaki secara mandiri untuk mencegah ulkus diabetikum .
Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian diskriptif korelasi dengan pendekatan
cross sectional. Jumlah sampel 82 responden yang dipilih secara Accidental Sampling. Untuk
menganalisa data menggunakan uji t-independen. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada
hubungan antara lama menderita DM dengan perilaku perawatan kaki secara mandiri untuk
mencegah ulkus diabetikum pada pasien DM di RSUD RAA Soewondo Pati.

Kata Kunci  : Lama Menderita DM, Perilaku Perawatan Kaki Secara Mandiri
ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) or commonly known as diabetes is a group of metabolic diseases
with characteristic increasing the blood of sugar. From the District Health Office of Pati
increasing number of diabetic patients, with an average of 2 years from 2008 to 2009 as
many as 1950 people. The results of the survey in RAA Soewondo Pati hospitals, diabetes
mellitus ranked first disease outpatient 2013 with 3893 total visits or by 4.83%. One of the
important things in diabetic patients is the prevention of diabetic ulcers, so it is important
for diabetic patients to pay attention to foot care independently. Prevention behaviors are
different, based on length of DM.

The purpose of this study was to determine the relationship of the long-suffering diabetes
foot care behaviors independently to prevent diabetic ulcers. This type of research is a
descriptive study with cross-sectional correlation. Number of samples 82 respondents
selected by accidental sampling. To analyze the data using independent t-test. The results
showed that there was a relationship between long-suffering diabetes foot care behaviors
independently to prevent diabetic ulcers in diabetic patients in RSUD RAA Soewondo Pati.

Keyword : Long-suffering DM, Foot Care Behaviors Independently
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PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus merupakan salah satu penyakit kronis yang sedang berkembang
saat ini baik di dunia maupun di Indonesia. Diabetes Mellitus (DM) atau yang biasa
disebut kencing manis merupakan suatu kelompok penyakit metabolik dengan
karakteristik gula darah melebihi nilai normal (Smeltzer, 2008). Penyakit Diabetes
Mellitus ini rata-rata mengalami peningkatan angka kejadian setiap tahun. Prevalensi
DM di dunia menurut catatan dari IDF (International Diabetes Federation), 382 juta
orang menderita diabetes pada 2013, pada 2035 ini akan meningkat menjadi 592 juta.

Kebanyakan penderita diabetes mellitus tidak menyadari adanya gejala awal DM
dan perjalanan penyakitnya, namun mereka baru menyadari setelah timbul komplikasi
yang disebabkan oleh penyakit diabetes mellitus tersebut. Sebagai komplikasi yang
sering terjadi pada pasien DM, ulkus diabetikum ini perlu mendapat perhatian khusus.
Menurut Hastuti (2008) penderita diabetes mellitus 29 kali beresiko mengalami
ulkus diabetikum. Ulkus diabetikum merupakan luka terbuka pada permukaan kulit
yang disebabkan adanya makroangiopati sehingga terjadi vaskuler insufisiensi dan
neuropati.

Gangguan kaki pada penderita DM karna ulkus dampaknya sangat besar
meskipun angka kejadian kecil. Akibat lebih lanjut adanya ulkus ini menyebabkan
perubahan aktivitas yang dapat menurunkan produktivitas, menyebabkan kesakitan,
mempengaruhi lamanya dirawat, dan bahkan membutuhkan biaya 3 kali lipat lebih
banyak dibandingkan tanpa ulkus untuk perawatannya. Oleh sebab itu, diperlukan
perawatan pada kaki untuk mencegah ulkus diabetik pada pasien Diabetes Mellitus.

Survey pendahuluan yang dilakukan peneliti pada tanggal 1 Maret 2014 bahwa
dari 7 responden pasien DM yang belum mengalami ulkus diabetikum di Poli Penyakit
Dalam RSUD RAA Soewondo Pati mengatakan bahwa mereka tidak memperhatikan
perawatan kaki secara mandiri seperti jarang memeriksa kondisi kaki setiap hari
bahkan kaki pecah-pecah dianggap sepele. Hal tersebut ditunjukkan dengan tidak
memakai alas kaki saat bepergian, bekerja, berolahraga maupun beraktivitas sehari-
hari. Hal tersebut dibuktikan dengan pernyataan pasien yang meremehkan perawatan
kaki secara mandiri karena sejauh ini tidak pernah mengalami luka di kakinya. 4
responden mengatakan menderita penyakit diabetes mellitus lebih dari 5 tahun.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan adalah Deskriptif Corelation yaitu penelitian
yang bertujuan mengungkapkan hubungan korelasi antar variabel. Dengan demikian
dalam rancangan penelitian, peneliti melibatkan paling tidak ada dua variabel yaitu
variabel dependen dan independen (Nursalam, 2011).

Dalam penelitian ini penulis menggunakan rancangan penelitian Cross
Sectional. Penelitian cross sectional adalah jenis penelitian yang menekankan waktu
pengukuran/observasi data variabel independen dan dependen hanya satu kali pada
saat itu. Pada jenis ini, variabel independen dan dependen dinilai secara simultan
pada suatu saat,jadi tidak ada tindak lanjut. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan lama menderita DM dengan perilaku perawatan kaki secara mandiri untuk
mencegah ulkus diabetik di RSUD RAA Soewondo Pati.

Populasi dalam penelitian ini adalah penderita DM yang berobat di Poli Penyakit
Dalam RSUD RAA Soewondo Pati tanggal 24 Mei 2014 sampai tanggal 04 Juni 2014
2014. Jumlah sampel sebanyak 82 responden yang diambil dengan menggunakan
tehnik Accidental sampling.

Analisa dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan lama



menderita DM dengan perilaku perawatan kaki secara mandiri diolah secara statistik
menggunakan t-independen.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Lama Menderita DM
Tabel 1 Distribusi frekuensi responden berdasarkan lama menderita DM
di poli penyakit dalam RSUD RAA Soewondo Pati
tanggal 24 Mei sampai 04 Juni 2014 (n=82)
Mean Median SD Min-Maks 95% CI
5,88 5,50 3,952 1-21 5,01-6,75

Hasil analisis tabel diatas didapatkan bahwa rata-rata lama responden menderita
DM adalah 5,88 tahun (95% CI: 5,01-6,75) standar deviasi 3,952 dengan lama
menderita DM tersingkat 1 tahun dan terlama adalah 21 tahun. Dapat disimpulkan
bahwa 95% diyakini rata-rata lama responden menderita DM adalah diantara 5,01-
6,75 tahun.

Berbeda dengan hasil penelitian yang didapatkan oleh Yusra (2010) di poliklinik
Penyakit Dalam RSUP Fatmawati Jakarta bahwa rata-rata lama responden menderita
DM adalah 6,1 tahun. Lama menderita DM tersingkat adalah 1 tahun dan terpanjang
adalah 18 tahun. Perbedaan hasil penelitian tersebut mungkin disebabkan adanya
perbedaan karakteristik responden. Dari hasil wawancara dengan responden
didapatkan data bahwa kebanyakan dari pasien menjawab lamanya DM berdasarkan
waktu pertama didiagnosa padahal pasien baru terdiagnosa setelah berobat. Jadi hal
ini belum menjelaskan secara pasti berapa lama pasien menderita DM sesungguhnya.

Menurut ahli penyakit dalam FKUI/RSCM dr EM Yunir Sp.PD gangguan kaki
para penderita diabetes bisa disebabkan oleh kelainan otot. Jika sudah menderita
DM dalam jangka waktu yang lama, otot jari-jari kaki akan memendek. Kemudian
akan terjadi tarikan yang tidak normal pada jari kaki, baik itu ke atas ataupun
ke arah bawah dan lama-lama jarinya akan bengkok. Oleh sebab itu pencegahan
merupakan hal utama yang harus dilakukan agar pasien tidak mengalami gangguan
ulkus diabetikum, terlebih lagi sampai harus diamputasi yang kemungkinan untuk
sembuh lama.

Perilaku Perawatan Kaki Secara Mandiri
Tabel 5.4 Distribusi frekuensi responden berdasarkan perilaku perawatan kaki
secara mandiri di poli penyakit dalam RSUD RAA Soewondo Pati
tanggal 24 Mei sampai 04 Juni 2014 (n=82)

Perilaku F %
Buruk 30 36,3
Baik 52 63,4
Total 82 100,0

Berdasarkan tabel 5.2 tentang distribusi frekuensi pengetahuan dari 82 responden
didapatkan bahwa perilaku perawatan kaki secara mandiri buruk sebanyak 30
responden (36,3%) sedangkan perilaku perawatan kaki secara mandiri baik adalah
sebanyak 52 responden (63,4%).

Perilaku ditentukan oleh individu yang meliputi motif, nilai-nilai, dan sikap yang
saling berinteraksi dengan lingkungan. Perilaku dipengaruhi pleh faktor kognitif dan
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afektif (sikap). Faktor kognitif merupakan pengetahuan seseorang tentang sesuatu
dan faktor afektif merupakan sikap seseorang tentang sesuatu (Simon et al, 1995)

Perawatan kaki seharusnya dilakukan oleh setiap orang, terutama harus dilakukan
oleh penderita diabetes mellitus. Hal ini dikarenakan penderita diabetes sangatlah
rentan terkena luka pada kaki, dimana proses penyembuhan luka tersebut juga
membutuhkan wktu yang lama. Sehingga apabila setiaporang mau untuk melakukan
perawatan kaki dengan baik, akan mengurangi resiko terjadinya komplikasi pada
kaki (Sthombing dkk, 2012).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-rata responden sudah berprilaku baik
dalam melakukan perawatan kaki secara mandiri. Hal ini sesuai dengan penelitian
Ariyanti (2012) bahwa sebagian besar diabetesi melakukan perawatan kaki mandiri
dengan baik yaitu sebesar 71,1%. Kemampuan perawatan kaki yang baik mampu
dilakukan oleh orang dewasa, dimana usia dewasa menurut WHO International
>18 tahun. Perawatan kaki yang buruk pada diabetesi akan mengakibatkan masalah
kesehatan yang serius, diantaranya amputasi kaki. Perawat diharapkan mampu
memandu, mengarahkan, dan mengajarkan tentang perawatan kaki yang baik bagi
diabetisi. Hal ini diharapkan bahwa diabetisi akan memahami dan melakukan
perawatan kaki mandiri dengan baik yang didukung oleh keluarganya.

HUBUNGAN LAMAMENDERITA DM DENGAN PERILAKU PERAWATAN
KAKI SECARA MANDIRI UNTUK MENCEGAH ULKUS DIABETIKUM

Tabel 5.6 Hubungan lama menderita DM dengan perilaku perawatan kaki secara
mandiri untuk mencegah ulkus diabetikum (n=82)

Perilaku perawatan kaki

.. Mean SD SE Pvalue N
secara mandirl
Buruk 437 3,000 0,548 30
. 0,008
Baik 6,75 4,191 0,581 52

Hasil uji statistik 7-independen antara lama menderita DM dengan perilaku
perawatan kaki secara mandiri diperoleh p value = 0,008 dengan a. = 0,05. Diketahui
bahwa p value < a maka dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara lama
menderita DM dengan perilaku perawatan kaki secara mandiri untuk mencegah ulkus
diabetikum pada pasien DM di Poli Penyakit Dalam RSUD RAA Soewondo Pati.

Dari hasil uji statistik menunjukkan bahwa adanya hubungan antara lama
menderita diabetes mellitus dengan perilaku perawatan kaki secara mandiri untuk
mencegah ulkus diabetikum. Penelitian ini sesuai dengan penelitian dari Bai et al
(2009) bahwa durasi menderita diabetes mellitus secara signifikan mempengaruhi
perilaku perawatan diri.

Berdasarkan hasil wawancara didapatkan data bahwa responden tidak melakukan
perawatan kaki karena tidak mendapatkan penyuluhan dari petugas kesehatan tentang
pentingnya perawatan kaki secara mandiri pada pasien DM.

Diketahui bahwa neuropati dan penyakit perifer merupakan penyebab utama
ulkus diabetikum. Hal ini juga sesuai dengan konsep teori bahwa terjadinya komplikasi
jangka panjang pada penderita diabetes mellitus tipe 1 dan 2 biasanya tidak terjadi
dalam 5 sampai 10 tahun pertama. Prevalensi neuropati meningkat bersamaan dengan
bertambahnya usia dan lamanya penyakit, angka prevalensi dapat meningkat 50%
pada pasien yang sudah menderita diabetes selama 25 tahun (Smeltzer et al, 2010).



SIMPULAN

1. Rata-rata lama responden menderita diabetes mellitus adalah 5,88 tahun dengan
lama menderita tersingkat 1 tahun dan terlama adalah 21 tahun

2. Sebagian besar responden memiliki perilaku baik terkait dengan perawatan kaki
secara mandiri untuk mencegah ulkus diabetikum.

3. Adahubungan antara lama menderita DM dengan perilaku perawatan kaki secara
mandiri untuk mencegah ulkus diabetikum pada pasien diabetes mellitus di poli
penyakit dalam RSUD RAA Soewondo Pati.
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