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ABSTRAK

Diabetes Mellitus merupakan penyakit metabolik kronis yang jumlah penderitanya mengalami peningkatan setiap
tahun. Provinsi Nusa Tenggara Timur, juga mengalami peningkatan sebanyak 1.2%, untuk usia >15 tahun
sebanyak 0.86%. Wilayah Kota Kupang menduduki angka kasus diabetes mellitus tertinggi di NTT, yaitu
sebanyak 29.242 penderita. Jumlah penderita diabetes mellitus mengalami peningkatan sejak 2016 sampai 2018
di Puskesmas Oesapa, yaitu dari 125 menjadi 200 orang. Data terbaru pada tahun 2020, terdapat 461 pasien
Diabetes. Untuk mencegah peningkatan angka kematian karena penyakit ini, pasien diabetes mellitus diharapkan
memiliki self-care yang baik dengan dukungan perawatan dari keluarga. Tujuan penelitian ini adalah untuk
menganalisis penerapan family intervention model terhadap self-care pasien Diabetes Mellitus Type 1. Berbasis
pendidikan kesehatan sebanyak 80 responden berpartisipasi mengisi kuesioner kegiatan perawatan diri diabetes.
Desain penelitian ini adalah quasy experiment. Analisa data yang digunakan adalah Paired T-Test dengan hasil
yakni terdapat pengaruh penerapan family intervention model terhadap self-care pasien diabetes mellitus type 11
berbasis pendidikan kesehatan dengan nilai a 0.000. Kesimpulan penelitian ini adalah pemberian pendidikan
kesehatan melalui media buku pada keluarga memengaruhi family intervention terhadap pasien sehingga dapat
meningkatkan self care pasien diabetes mellitus tipe II. Saran untuk tenaga kesehatan yaitu dapat menggunakan
metode pemberian pendidikan kesehatan melalui media buku untuk peningkatan family intervention model
terhadap self care pasien diabetes mellitus tipe II.
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ABSTRACT

Diabetes Mellitus is a chronic metabolic disease, and the number of sufferers increases every year. The Province
of East Nusa Tenggara also experienced an increase of 1.2% for ages >15 years of 0.86%. The Kupang City
region has the highest number of diabetes mellitus cases in East Nusa Tenggara Province, ie 29,242 patients. The
number of people with diabetes mellitus increased from 2016 to 2018 at the Oesapa Health Center from 125 to
200 people. According to the latest data in 2020, there are 461 diabetes patients. To prevent an increase in
mortality due to this disease, diabetes mellitus patients are expected to have good self-care with the support of
family care. This study aimed to analyze the application of the Family Intervention Model to Self-care of Type II
Diabetes Mellitus Patient's Health Education Based. A total of 80 respondents participated in filling out the
Diabetes Self-Care Activity questionnaire. This research design is a queasy experiment. The data analysis used
was the Paired T-Test with the result that there was an effect of the Application of the Family Intervention Model
on Self-care of Type Il Diabetes Mellitus Patients Based on Health Education with an o. value of 0.000. This study
concludes that the provision of health education through the media of books to families affects family intervention
in patients so that they can improve self-care in patients with type Il diabetes mellitus. Suggestions for health
workers are to use the method of providing health education through book media to improve the Family
Intervention Model for Self Care of Type II Diabetes Mellitus Patients.

Keywords: Family intervention model; health education; self-care; diabetes mellitus type 11

PENDAHULUAN

Diabetes mellitus merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan peningkatan kadar
glukosa darah.! Angka diabetes mellitus di Indonesia berdasarkan Riskesdas dari 2013 hingga 2018,
mengalami peningkatan dari 1.5% menjadi 2.0% untuk usia > 15 tahun. Provinsi Nusa Tenggara Timur,
juga mengalami peningkatan sebanyak 1.2%, untuk usia >15 tahun sebanyak 0.86%.' Wilayah Kota
Kupang menduduki angka kasus diabetes mellitus tertinggi di NTT sebanyak 29.242 penderita.’
Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Kupang tahun 2022, terdapat 5.140 penderita diabetes
melitus di Kota Kupang dengan jumlah penderitanya mengalami peningkatan di Puskesmas Oesapa
dimana pada tahun 2020, terdapat 461 pasien diabetes.

Kemampuan merawat diri sendiri pada pasien merupakan salah satu cara untuk meningkatkan
kesehatannya.® Seseorang yang menderita diabetes mellitus dan memiliki self-care yang baik terbukti
memiliki efek positif terhadap perkembangan penyakitnya.*® Namun faktanya adalah mayoritas
penderita memili self-care yang rendah.* Pasien diabetes diharapkan memiliki kemampuan self-care dan
dukungan keluarga yang baik sehingga dapat memiliki kualitas hidup yang tinggi, dan mampu
mencegah komplikasi yang berujung pada kematian.! Kurangnya dukungan social, pasangan dan
keluarga memiliki dampak yang kurang baik terhadap self-care dan kontrol gula darah pasien diabetes
mellitus.’ Pemberian pendidikan kesehatan diharapkan dan terbukti dapat membantu kemampuan self-
care pasien dan pengetahuan keluarga serta hasil target kontrol gula darah yang lebih baik. >
Dukungan keluarga atau family intervention untuk self-care penderita diabetes melitus mencakup tujuh
perilaku perawatan diri, yaitu pola makan sehat, keaktifan fisik atau olahraga, pemantauan kadar glukosa
darah, kepatuhan meminum obat, keterampilan memecahkan masalah yang baik, keterampilan koping
yang sehat, dan perilaku pengurangan risiko komplikasi.’

Family intervention model merupakan bentuk dukungan dalam merawat anggota keluarga dengan

diabetes.™*”* Melalui penatalaksanaan family intervention model dengan tujuh item dalam self-care
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activities yang termuat dalam buku Manajemen Diabetes Mellitus diharapkan dapat mempersiapkan
penderita dan keluarga agar mampu melakukan tindakan perawatan secara mandiri di rumah. Model
yang digunakan dalam penelitian ini adalah calgary family intervention model dimana pemberian
intervensi sesuai dalam upaya mengubah domain kognitif, afektif dan perilaku dari permasalahan
fungsional keluarga termasuk yang dialami salah satu anggota keluarga (individu).'® Calgary family
intervention merupakan pendidikan edukasi manajemen dan program pendukung diabetes yang dapat
menjadi tempat bagi pasien dengan diabetes untuk mendapatkan pendidikan, mendukung perkembangan
dan menjaga perilaku pasien diabetes. Komponen-komponen yang terdapat dalam pendekatan model
calgary family intervention diantaranya konsep dasar DM, pengobatan DM, monitoring kadar gula
darah, nutrisi dan pengaturan diet, olahraga atau aktivitas fisik, manajemen stres dan perawatan kaki."'

Kelebihan model intervensi CFIM melalui kunjungan rumah termasuk metode pembelajaran
individu, umumnya dengan berhadapan langsung sehingga materi yang diberikan lebih fokus. Hal ini
memungkinkan responden akan lebih paham materi yang diberikan dan lebih leluasa bertanya jika ada
hal yang belum dimengerti. Menyatakan bahwa belajar adalah proses yang menimbulkan terjadinya
perubahan atau dalam tingkah laku atau kecakapan. Perubahan tersebut tergantung dari faktor individu
(kematangan, kecerdasan, motivasi) dan sosial (dukungan keluarga dan lingkungan). Perubahan dalam
keluarga pada domain kognitif menurut teori Calgary akan mempengaruhi pada domain yang lainnya.'?

Kekurangan model intervensi CFIM yakni pengetahuan pada responden yang tidak mengalami
peningkatan bisa dipengaruhi oleh kondisi internal dan eksternal individu. Faktor eksternal meliputi
lingkungan keluarga (kondisi sosial ekonomi, hubungan kurang harmonis), lingkungan sekitar
(pengaruh teman, organisasi), dan instrumental (kondisi tempat dan waktu). Sedangkan faktor internal
adalah psikologis dan fisiologis seperti tingkat perhatian, minat, daya konsentrasi, emosi dan
kelelahan.'*'2

Tujuan dilakukan penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi self~care pasien Diabetes Mellitus
(DM) tipe II sebelum dan sesudah diberikan penerapan family intervention model berbasis pendidikan
kesehatan dan menganalisis efektivitas penerapan family intervention model terhadap self-care pasien
diabetes mellitus tipe 1I.> Selain itu, tujuan penelitian ini juga mengidentifikasi karakteristik pasien

diabetes mellitus tipe I1.

METODE

Metode penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif, dan quasi eksperiment dengan desain
penelitian pre-test post-test, yang mana akan dilakukan pengukuran sebelum diberikan perlakuan
(pretest) berupa pendidikan kesehatan maupun setelah perlakuan (post test). Lokasi dalam penelitian ini
adalah di Puskesmas Oesapa, Kota Kupang Provinsi Nusa Tenggara Timur. Jumlah pasien diabetes
mellitus di Puskesmas Oesapa termasuk dalam lima besar jumlah pasien diabetes tertinggi untuk wilayah
Kota Kupang. Rentang waktu dalam melakukan penelitian ini pada bulan Maret - Mei tahun 2022.
Populasi adalah pasien diabetes mellitus tipe II yang berjumlah 80 orang. Teknik pengambilan
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menggunakan metode purposive sampling. Metode pengumpulan data yang dilakukan dengan cara
kuesioner dan pemberian edukasi kesehatan melalui media buku. Sumber data yang digunakan adalah
data primer yaitu data yang diperoleh langsung dari obyek penelitian dengan menggunakan kuesioner.
Analisis penelitian meliputi univariat, dan analisis bivariat, menggunakan uji T fest. Penelitian dilakukan

dengan melindungi hak-hak responden melalui uji etik protocol penelitian LB.02.03/1/0092/2021

HASIL
Karakteristik Responden pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah Penerapan
Family Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan di Puskesmas Oesapa Kota Kupang
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada pasien diabetes melitus tipe II di
Puskesmas Oesapa menurut usia, jenis kelamin, pendidikan terakhir, status perkawinan, pekerjaan,
pendapatan, durasi penyakit, dan caregiver dapat dilihat pada Tabel 1 di bawah ini :

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden pada Pasien Diabetes Mellitus Tipe 11
di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Variabel Frekuensi Presentase

Usia ( Tahun )

30-39 4 5.0

40-49 19 23.8

50-59 25 31.2

>60 32 40.0
Jenis Kelamin

Laki-Laki 26 325

Perempuan 54 67.5
Pendidikan

SD 16 20.0

SMP 18 22.5

SMA 34 425

Sarjana 12 15.0
Status Perkawinan

Menikah 73 91.2

Cerai Hidup/Mati 7 8.8
Pekerjaan

PNS 12 15.0

Swasta 23 28.8

IRT 45 56.2
Pendapatan

Miskin (< 1 Juta) 20 25.0

Keluarga Pra Sejahtera (1-2 Juta) 46 57.5

Keluarga Sejahtera ( > 2 Juta) 14 17.5
Durasi Penyakit

0-3 Bulan Terkahir 1 1.2

4-6 Bulan Terkahir 7 8.8

>6 Bulan 72 90.0
Caregiver

Suami/Istri 60 75.0

Anak 18 22.5

Lain-lain 2 2.5
Total 80 100.0
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Berdasarkan Tabel 1 dapat dilihat bahwa responden pasien diabetes mellitus di Puskesmas Oesapa
sebanyak 32 orang (40.0%) berusisa diatas 60 tahun, 54 orang (67.5%) nya berjenis kelamin perempuan
Adapun latar belakang pendidikan terakhir dari responden didominasi oleh responden dengan
pendidikan SMA sebanyak 34 orang (42.5%). Berdasarkan data yang dikumpulkan juga dapat dilihat
bahwa status perkawinan responden yakni 73 orang (91.2%) menikah, pekerjaan responden 45 orang
(56.2%) bekerja sebagai ibu rumah tangga, dengan pendapatan responden yakni 46 orang (57.5%)
merupakan keluarga pra sejahtera (1-2 juta). Durasi penyakit responden yakni 72 Orang (90.0%) di atas
6 bulan, caregiver sebanyak 60 orang (75.0%).

Pengetahuan Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah diberikan Penerapan Family
Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Tabel 2. Pengetahuan Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah diberikan
Penerapan Family Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan

Variabel Pretest % Posttest %
Pengetahuan Cukup 2 2.5 0 0.0

Baik 78 97.5 80 100.0

Total 80 100 80 100.0

Tabel 2 di atas menunjukkan identifikasi pengetahuaan pasien diabetes mellitus tipe II di
Puskesmas Oesapa didapatkan hasil pre test untuk kategori pengetahuan baik 97.5%, pengetahuan cukup
2.5%. Setelah diberikan penerapan, dilakukan post test dengan hasil pengetahuan meningkat yakni baik
100%.

Self Care Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah diberikan Penerapan Family
Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Tabel 3 Self Care Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah diberikan
Penerapan Family Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan

Variabel Pretest % Posttest %
Buruk 42 52.5 0 0
Self-Care Cukup 36 45.0 66 82.5
Baik 2 2.5 14 17.5
Total 80 100 80 100

Tabel 3 di atas menunjukkan identifikasi self-care pasien diabetes mellitus tipe II di puskesmas
Oesapa didapatkan hasil pre test untuk kategori self-care baik 2.5%, self-care cukup 45.0% dan self-
care buruk 52.5%. Setelah diberikan penerapan, dilakukan post test dengan hasil self-care baik 17.5%,
self-care cukup 82.5 %.
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Analisis Univariat
Efektivitas Penerapan Family Intervention Model terhadap Self-Care Pasien Diabetes Mellitus
Tipe II di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Tabel 4. Uji Paired Sampel T Test Efektivitas Penerapan Family Intervention Model
terhadap Self Care Pasien Diabetes Mellitus Tipe 11

Paired Differences 95%
Confidence Interal of the

Difference
Std. Std. Error Sig.(2-
Mean Deviation Mean Lower Upper t d tailed)
Self Care PreTest (7550 54509 06104 -79650 -.55350 -11.058 79 .000

Sel Care PostTest

Tabel 4 di atas menunjukkan bahwa nilai Asymp. sign. (2-tiled) < 0.05 yaitu: 0.000 dimana HO
ditolak dan Ha diterima yang artinya ada perbedaan self-care pre dan post penerapan family intervention
model, sehingga dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh antara penerapan family intervention model

terhadap peningkatan self-care pasien diabetes mellitus tipe II di Puskesmas Oesapa.

PEMBAHASAN
Karakteristik Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah Penerapan Family
Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Keluarga merupakan caregiver utama bagi pasien penyakit kronis, termasuk pasien diabetes
mellitus. Dukungan keluarga terhadap manajemen diri atau self-care pasien diabetes mellitus
merupakan hal yang penting. Penelitian Zuhayer Ahmed & Farjana Yeasmeen tahun 2016 tentang Active
family participation in diabetes self-care: a commentary, menunjukan bahwa anggota keluarga yang
terlibat dalam manajemen diabetes jika tidak cukup termotivasi dapat mempengaruhi perawatan diri
diabetes. Keluarga sebagai penyedia layanan kesehatan (family as healthcare provider) perlu membagi
tanggung jawab serta mengubah rutinitas harian karena diabetes.'* Pengelolaan diabetes yang baik oleh
keluarga akan meningkatkan kepatuhan terhadap rejimen yang lebih baik. Keluarga berperan aktif untuk
mencari pengobatan sesuai aturan, membantu meniadakan dampak negatif dari depresi terkait penyakit,
menyediakan makanan buatan sendiri, membatasi dampak kecacatan dan komplikasi lain.

Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar penderita diabetes mellitus tipe II di
Pusksesmas Oesapa, Kota Kupang adalah perempuan dengan umur penderita terbanyak antara 50 —
diatas 60 tahun. Pendidikan penderita diabetes mellitus tipe II sebagian besar pendidikan SMA sebanyak
34 orang (42.5%). pekerjaan penderita 56.2% bekerja sebagai ibu rumah tangga dengan status
perkawinan responden yakni 91.2% menikah.

Hal ini didukung oleh penelitian Rahayu Eva, dkk. tahun 2018, bahwa nilai p untuk masing-
masing variabel yang mempengaruhi praktik perawatan diri diabetes adalah 0.043 (jenis kelamin), 0.18
(usia), 0.11 (lama diabetes), 0.000 (pengetahuan), 0.01 (motivasi), dan 0.000 (dukungan keluarga)
sehingga dapat disimpulkan bahwa jenis kelamin, pengetahuan, motivasi dan dukungan keluarga sangat

menentukan tatalaksana perawatan diri pada pasien DM tipe 2.
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Selain itu, dari hasil penelitian ini juga diketahui tiga faktor eksternal yang juga dapat
meningkatkan efikasi diri responden yakni dukungan keluarga, pekerjaan, dan pendidikan.'®
Pengetahuan Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah Penerapan Family
Intervention Model Berbasis Pendidikan Kesehatan di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Pengetahuan sangat penting untuk membuat perubahan gaya hidup mengikuti pendidikan.'” Tiga
faktor mempengaruhi apakah perubahan gaya hidup dilaksanakan yakni memperoleh pengetahuan baru,
bertanggung jawab, dan menerima konfirmasi dari gaya hidup yang sudah sehat. Individu dalam
menjalankan self-management diabetes sangat dipengaruhi oleh berbagai faktor yakni faktor
pengetahuan, faktor emosional, faktor motivasi, faktor pola hidup pengalaman self-management,
kemampuan dalam menciptakan self-management yang rutin, dan adanya transisi dalam kehidupan.
Individu yang menderita penyakit diabetes mellitus, diharapkan memiliki sikap positif dari dalam
dirinya agar mampu untuk bertahan dan tetap memiliki harapan yang baik agar self-management yang
dibutuhkan dalam perawatan diabetes dapat terlaksana. Tidak hanya perbedaan pengetahuan, edukasi
tersebut dapat membantu tingkat kontrol glikemik pasien.'®" Hasil penelitian menunjukan bahwa
didapatkan hasil pre test untuk kategori pengetahuan baik 97.5%, pengetahuan cukup 2.5%. Setelah
diberikan penerapan, dilakukan post test dengan hasil pengetahuan meningkat yakni baik 100%.

Pendidikan merupakan faktor yang mendukung pengetahuan seseorang tentang sesuatu hal, sebab
dengan pendidikan seseorang dapat lebih mengetahui sesuatu hal tersebut. Semakin tinggi tingkat
pendidikan seseorang maka akan semakin mudah orang tersebut menerima informasi, sehingga
umumnya memiliki pemahaman yang baik tentang pentingnya perilaku perawatan diri dan memiliki
keterampilan manajemen diri untuk menggunakan informasi peduli diabetes yang diperoleh melalui
berbagai media dibandingkan dengan tingkat pendidikan rendah.*

Penelitian Kholifah SN., self-management intervention sebagai upaya peningkatan kepatuhan
pada penderita DM.*! Self-management intervention dapat meningkatkan pengetahuan, pengembangan
keterampilan pemecahan masalah, dan meningkatkan self-efficacy penderita DM.?? Penderita DM
terlebih dahulu diberikan pemahaman mengenai penyakit dan menyadari pentingnya perawatan diri
setelah itu diberikann self-management. Mengacu pada hal tersebut, perawat komunitas diharapkan
dapat menerapkan strategi intervensi keperawatan self-management agar kepatuhan penderita diabetes
dalam perawatan di rumah dapat ditingkatkan.*' Self-management intervention sebagai upaya
peningkatan kepatuhan pada penderita DM.*

Self-Care Pasien Diabetes Mellitus Tipe II Sebelum dan Sesudah Penerapan Family Intervention
Model Berbasis Pendidikan Kesehatan di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Perawatan diri (self~care) adalah suatu tindakan individu yang terencana dalam rangka
mengendalikan penyakit untuk mempertahankan dan meningkatkan status kesehatan dan
kesejahteraannya.”® Hasil penelitian ini menunjukan bahwa self care pasien diabetes mellitus tipe II

didapatkan hasil pre fest untuk kategori self-care baik 2.5%, self-care cukup 45.0% dan self-care buruk
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52.5%. Setelah diberikan penerapan, dilakukan post test dengan hasil self-care baik 17.5 %, self-care
cukup 82.5%.

Davide Ausill, dkk dalam penelitiannya terkait self-care, Quality of life and clinical outcomes of
type 2 diabetes patients: an observational cross-sectional study tahun 2017 menyatakan bahwa pasien
diabetes mellitus tipe 2 lebih memperhatikan diet dan tes darah daripada tentang olahraga dan perawatan
kaki.® Temuan ini menunjukkan bahwa intervensi pendidikan lebih lanjut harus menekankan terutama
peran perawatan kaki dan olahraga dalam aktivitas perawatan diri diabetes yang direkomendasikan
untuk pasien diabetes mellitus tipe 2. Perilaku perawatan diri olahraga yang lebih baik dikaitkan dengan
HbAIc yang lebih baik, BMI yang lebih rendah, komplikasi diabetes yang lebih sedikit, dan kualitas
hidup yang dirasakan. Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa pasien harus dididik untuk lebih
memperhatikan juga bidang perawatan diri diabetes lainnya, seperti olahraga atau perawatan kaki.
Dengan demikian, pasien harus dirangsang untuk mengenali pentingnya diet, tetapi juga dari dimensi
lain dari perawatan diri diabetes."

Pengaruh Penerapan Family Intervention Model terhadap Self-Care Pasien Diabetes Mellitus Tipe
IT di Puskesmas Oesapa Kota Kupang

Family intervention model merupakan bentuk dukungan dalam merawat anggota keluarga dengan
diabetes.'* Keluarga berperan aktif untuk mencari pengobatan sesuai aturan, membantu meniadakan
dampak negatif dari depresi terkait penyakit, menyediakan makanan buatan sendiri, membatasi dampak
kecacatan dan komplikasi lain. Manajemen penyakit bisa jadi rumit untuk penderita diabetes dan
keluarganya, komponen kunci dari dukungan keluarga dapat mencakup pelatihan anggota keluarga
dalam komunikasi yang mendukung, menyediakan anggota keluarga dengan alat yang diperlukan yang
membantu dalam memantau gejala klinis, dan membimbing anggota keluarga untuk menetapkan tujuan
untuk perilaku perawatan diri.

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa ada pengaruh antara penerapan family intervention model
terhadap peningkatan self-care pasien diabetes mellitus tipe II. Penelitian ini didukung oleh Khadija A
Matrook tahun 2018 tentang Family-based interventions for adults with type 2 diabetes mellitus
mengatakan bahwa manajemen penyakit bisa jadi rumit untuk penderita diabetes dan keluarganya,
komponen kunci dari dukungan keluarga dapat mencakup pelatihan anggota keluarga dalam komunikasi
yang mendukung, menyediakan anggota keluarga dengan alat yang diperlukan yang membantu dalam
memantau gejala klinis, dan membimbing anggota keluarga untuk menetapkan tujuan untuk perilaku
perawatan diri.”*

Sofonyas Abebaw Tiruneh, dkk., tahun 2018 dalam penelitiannya terkait Factor fluencing
diabetes self-care practice among type 2 diabetes patients attending diabetic care follow up at an
Ethiopian General Hospital, membuktikan bahwa dukungan sosial dari kerabat/teman sebaya secara
signifikan terkait dengan praktik perawatan diri. Pasien diabetes tipe 2 yang memiliki dukungan sosial
2.72 kali lebih mungkin memiliki praktik perawatan diri yang baik dibandingkan mereka yang tidak

memiliki dukungan sosial. Faktor penentu ini dapat meningkatkan dampak potensial pada kepatuhan
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pengobatan, kepatuhan diet, dan rekomendasi perawatan diri lainnya karena nasihat sosial dan dukungan
lainnya. pemantau glukosa, dan tingkat pendidikan informasi, dan komunikasi dari ahli kesehatan.”

Najwa S. ElGerges tahun 2020 tentang Effects of therapeutic education on self-efficacy, self-care
activities and glycemic control of type 2 diabetic patients in a primary healthcare center in Lebanon,
menunjukkan bahwa aktivitas yang berkaitan dengan diet umum, diet spesifik, latihan fisik, perawatan
kaki, pengukuran glikemia dan konsumsi obat telah meningkat secara signifikan (0<0.05), sedangkan
tidak menunjukan peningkatan terhadap aktivitas perawatan dirinya (o> 0.05).%

Hal ini didukung oleh Tewahido Dagmawit, Yemane Berhane tahun 2017 dalam penelitiannya
tentang Self~-Care Practices among Diabetes Patients in Addis Ababa: A Qualitative Study yang
menunjukan bahwa secara keseluruhan, praktik perawatan diri komprehensif di antara pasien diabetes
jarang terjadi. Sebagian besar responden sepenuhnya bergantung pada obat-obatan mereka untuk
mengelola penyakit mereka, kurangnya kesadaran, kurangnya dukungan atau kelalaian cenderung
membuat penderita mengabaikan elemen perawatan diri lainnya. Ketidakteraturan pemantauan gula
darah menjadi kelemahan utama pengendalian diabetes. Kebiasaan makan dalam keluarga dan
preferensi makanan pribadi merupakan salah satu tantangan serius yang membuat penyesuaian pola
makan bagi penderita diabetes menjadi sulit. Latihan fisik, terlepas dari berat badan atau indeks massa
tubuh, sangat penting untuk secara efektif mengontrol kadar gula darah dan dalam mengurangi
hiperglikemia yang persisten. Kurangnya informasi yang tepat dan kurangnya motivasi untuk
melakukan latihan fisik secara teratur adalah kejadian singkat umum dari praktik perawatan diri

diabetes. Bimbingan yang tepat perlu diberikan untuk jenis olahraga yang dapat dilakukan di rumah.?’

KESIMPULAN DAN SARAN
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan setelah dilakukan pemberian pendidikan kesehatan
kesehatan melalui media buku pada pasien dan keluarga, tingkat pengetahuan dan self-care pasien
meningkat. Sehingga terbukti bahwa terdapat pengaruh Penerapan Family Intervention Model berbasis
Pendidikan Kesehatan terhadap Self-Care Pasien Diabetes Mellitus Tipe II. Tenaga Kesehatan dapat
menggunakan media buku untuk memberikan pendidikan kesehatan dengan melibatkan keluarga untuk

meningkatkan kemampuan perawatan diri pasien diabetes mellitus tipe II.
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