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ABSTRACT

The family has an important role in the health care of patients with type 2
diabetes mellitus (T2DM), including diabetes mellitus self-management
(DMSM). To carry out the role properly, the family must have adequate
knowledge. Previous research has found that the implementation of DMSM in
T2DM sufferers and family support is low. This study aims to identify family
knowledge related to DMSM. This quantitative descriptive study with a cross-
sectional approach involved 188 families of T2DM patients who were taken
through a purposive sampling technique. Data were collected through a
respondent characteristic questionnaire, and a family knowledge questionnaire
related to DMSM which had been translated through the back-forward
translation method into Indonesian and modified with an inter-item
correlation between 0.205-0.527, and Chronbach alpha 0.660. The collected
data were analyzed descriptively. Half of the respondents had good knowledge
(50%) with the lowest mean in the domain of pharmacological therapy
(1.07+0.60), foot care (1.40+0.73), and physical exercise (1.69+0. 54). The low
pharmacological therapy domain, physical exercise, and foot care need special
attention. It is important for health workers to seek to increase family
knowledge so that they can help patients carry out DMSM, especially aspects of
pharmacological therapy, physical exercise, and foot care.

Keywords: Family Support, Knowledge, Self Management, Type 2 Diabetes
Mellitus

ABSTRAK

Keluarga memiliki peran penting dalam perawatan kesehatan pasien diabetes
melitus tipe 2 (DMT2) termasuk dalam melakukan self-management diabetes
melitus (SMDM). Untuk menjalankan perannya dengan baik, keluarga harus
memiliki pengetahuan yang adekuat. Penelitian terdahulu menemukan
pelaksanaan SMDM pada penderita DMT2 dan dukungan keluarga yang rendah.
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi pengetahuan keluarga terkait
SMDM. Penelitian deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional ini
melibatkan 188 keluarga pasien DMT2 yang diambil melalui teknik purposive
sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner karakteristik responden, dan
kuesioner pengetahuan keluarga terkait SMDM yang telah dialihbahasakan
melalui back-forward translation method ke Bahasa Indonesia dan dimodifikasi
dengan inter intem correlation antara 0,205-0,527, dan chronbach alpha 0,660.

1623



Tahun
2023

[MAHESA: MALAHAYATI HEALTH STUDENT JOURNAL, P-ISSN: 2746-198X E-
ISSN 2746-3486 VOLUME 3 NOMOR 6 TAHUN 2023] HAL 1623-1635

Data yang terkumpul dianalisis secara deskriptif. Setengah responden memiliki
pengetahuan baik (50%) dengan mean terendah pada domain terapi farmakologi

(1,07+0,60), perawatan kaki

(1,40+0,73),

dan latihan fisik (1,69+0,54).

Rendahnya domain terapi farmakologi, latihan fisik, serta perawatan kaki perlu

mendapatkan perhatian khusus.

Penting bagi

petugas kesehatan untuk

mengupayakan peningkatan pengetahuan keluarga sehingga dapat membantu
pasien menjalankan SMDM terutama aspek terapi farmakologi, latihan fisik, dan

perawatan kaki.

Kata Kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Dukungan Keluarga, Pengetahuan, Self-

Management

PENDAHULUAN
Diabetes melitus (DM)
menjadi penyakit tidak menular
yang diperkirakan penderitanya
akan mencapai 12,2% dari populasi
di dunia pada tahun 2045. Dari total
seluruh penderita sebanyak 90%
merupakan  penderita  diabetes
melitus tipe 2 (DMT2) (IDF, 2021).
Data IDF, (2021) menunjukkan
Indonesia menempati peringkat ke-5
di dunia dengan jumlah 19,5 juta
penderita DM. Tercatat pada tahun
2013-2018 di Indonesia telah terjadi
peningkatan penderita dari 1,5%
menjadi 2% (Kemenkes RI., 2020).
Menurut WHO, (2022), DM
banyak menimbulkan komplikasi dan
kematian pada jutaan orang di
seluruh dunia. Penelitian
menemukan angka kejadian
komplikasi neuropati (72,2%) (Cheng
et al., 2022), retinopati (27%)
(Mersha et al., 2022), nefropati
(62,3%) (Bos & Agyemang, 2013),
ulkus diabetikum (6,3%) (Zhang et
al., 2017), dan berbagai penyakit
kardiovaskular (Al-Adsani & Abdulla,
2015; Salam & Mahmoud, 2017).
Dalam mengelola penyakitnya,
kondisi psikososial pasien maupun
keluarga juga dapat terdampak
(Alhunayni et al., 2020). Besarnya
tantangan tersebut menyebabkan
penderita berisiko tinggi
rehospitalisasi dimana saat ini
tercatat berkisar antara 10% sampai
24,6% dari seluruh rehospitalisasi di
dunia (Bansal et al., 2018; Ostling
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et al., 2017; Soh et al., 2020).
Diperkirakan selama 15 tahun
terakhir telah terjadi peningkatan
biaya pengobatan DM sebanyak 966
miliar dolar didunia dan 323,8 dolar
per individu di Indonesia tahun 2021
(IDF, 2021).

Self-management  diabetes
melitus (SMDM) menjadi perawatan
jangka panjang dalam mencegah
komplikasi melalui  pengelolaan
diet, aktivitas  fisik, terapi
farmakologi, perawatan kaki, dan
monitoring kadar glukosa darah
(Powers et al., 2020). Berbagai
faktor yaitu tingkat pengetahuan,
sikap, efikasi diri, emosional,
regulasi diri, dan dukungan social
dapat mempengaruhi keberhasilan
SMDM pasien DM (Hu et al., 2021;
Malini et al., 2020). Penelitian
Malini et al., (2020), menemukan
diantara berbagai faktor ditemukan
pasien DMT2 belum mendapatkan
dukungan sosial yang baik. Hasil
Systematic review menunjukkan
dukungan social dari keluarga
memiliki peranan besar dalam
praktik SMDM pasien (Kurnia, 2022).

Budaya Indonesia juga
cenderung memiliki bentuk keluarga
besar (extended family), seharusnya
kekeluargaan lebih erat dan akrab,
serta pelibatan keluarga dalam
pengobatan sangat tinggi
(Damayanti et al., 2014). Dukungan
keluarga yang baik dapat
membangun tingkat kepercayaan
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pasien, strategi koping dalam
mengelola stres, dan menghasilkan
SMDM yang efektif (Gunggu et al.,
2016). Keluarga yang paham akan
peran mereka dalam perawatan
anggota keluarga cenderung lebih
mampu untuk mendukung dan
membantu pasien mengintegrasikan
kebiasaan melakukan SMDM
(Pesantes et al., 2018). Muhibuddin
et al., (2016), menemukan semakin
tinggi pengetahuan dan sikap
keluarga maka semakin rendah
tingkat HbA1c pasien.

Penderita DM di Kabupaten
Sumedang menduduki peringkat ke-
3 tertinggi di Jawa Barat vyaitu
sebanyak 79.656 orang pada tahun
2020 dengan RSUD Sumedang
menjadi rumah sakit rujukan
seluruh pelayanan kesehatannya
(Dinas Kesehatan Kota Bandung,
2020). Penelitian Putri et al., (2013)
di RSUD Sumedang menunjukkan
lebih dari setengah responden
(64,9%) melakukan lima pilar SMDM
dengan baik namun belum maksimal
dalm pemantauan gula darah. Lebih
lanjut penelitian Nurwati, (2015) di
RS tersebut menunjukkan sebanyak
(57%) dan (60,2%) pasien responden
memiliki pengetahuan diet dan
latihan fisik yang kurang, (46,2%)
memiliki pengetahuan terapi
farmakologis yang cukup, dan
(49,5%)  memiliki  pengetahuan
monitoring gula darah yang baik.
Pada dasarnya penelitian terkait
SMDM sudah banyak dilakukan di
Jawa Barat, namun penelitian-
penelitian tersebut lebih mengukur
SMDM dan faktor terkait pada
pasien saja. Sampai saat ini, masih
terbatasnya dan belum ada satupun
penelitian yang terpublikasi di
Kabupaten Sumedang yang
mengungkap pengetahuan keluarga
dalam membantu pasien DMT2
melakukan SMDM. Sehingga
berdasarkan fenomena tersebut,
menjadi penting untuk meneliti
lebih lanjut “Gambaran

1625

pengetahuan pada keluarga dengan

pasien diabetes melitus tipe 2
dalam menjalankan self-
management”.

KAJIAN PUSTAKA
Self-Management Diabetes Melitus

SMDM merupakan
kemampuan individu dalam
mengelola dan mengontrol diri

melalui proses pembelajaran dan
ditunjukkan melalui kontrol
glikemik, pemecahan masalah dan
pencarian kesehatan. SMDM
dilakukan untuk mengurangi
pemberian  intervensi  sehingga
terhindar dari  kesalahan dan
membantu mengurangi beban kerja
tenaga kesehatan (Pranata &
Wulandari, 2021). pengelolaan diet,
aktivitas fisik, terapi farmakologi,
perawatan kaki, dan monitoring
kadar glukosa darah (Powers et al.,
2020). SMDM  memiliki  konsep
kesatuan yang harus dijalankan
pasien sehingga dapat mengkontrol
gula darahnya.

Keluarga

Keluarga merupakan sebuah
sistem sosial yang terdiri atas
beberapa individu yang saling

bergantung dalam satu rumah yang
dihubungkan oleh ikatan
perkawinan, hubungan darah atau

tidak memiliki hubungan darah
dengan tujuan mempertahankan
budaya dan meningkatkan
perkembangan fsik, mental,
emosional, dan social dari anggota
keluarga (Friedman, 2010 dalam

Mursafitri et al., 2015). Teori sistem
keluarga yang dikembangkan oleh
Bateson mengatakan bahwa
keluarga sebagai sistem yang
bersifat terbuka artinya jika ada
perubahan, keluarga akan selalu
merespons dengan  beradaptasi
terhadap tuntutan anggota dan
lingkungannya. Interaksi didalam
keluarga berperan sebagai sentral
yang mengakibatkan pertukaran
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perilaku ketika momen interaksi
terjadi  (Klein et al., 2015).
Friedman et al., (2016) mencatat
pentingnya peran keluarga dalam
mengubah perilaku, dimana
dukungan keluarga yang kuat akan
membentuk perilaku yang sehat dan
sebaliknya.

Pengetahuan

Pengetahuan merupakan
hasil penginderaan individu melalui
kelima indranya terhadap hasil yang
diketahuinya dalam  memahami
suatu objek (Notoatmodjo, 2012
dalam Trisnadewi et al., 2018).
Pengetahuan menjadi domain
penting dalam membentuk tindakan
seseorang dan bertahan lama
dibanding tanpa didasari
pengetahuan (Rachmawati, 2019).
Penelitian Muhibuddin et al., (2016)
menunjukkan  bahwa  terdapat
hubungan pengetahuan keluarga
dengan terkendalinya kadar gula
darah pasien DMT2. Hal ini
dikarenakan, semakin baik
pengetahuan  anggota  keluarga
maka dapat membantu pasien
dalam mengambil tindakan yang
tepat dalam mengelola penyakitnya
(Mphasha et al., 2022).

Penelitian ini  bertujuan
untuk mengidentifikasi pengetahuan
keluarga terkait SMDM dengan
pasien DMT2 yang menjalankan

perawatan di RSUD Sumedang.
Rumusan penelitian ini adalah
bagaimanakah gambaran

pengetahuan pada keluarga dengan
pasien diabetes melitus tipe 2 di
RSUD Sumedang dalam menjalankan
self-management?

METODOLOGI PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah
deskriptif kuantitatif dengan
menggunakan pendekatan waktu
cross-sectional.

Populasi penelitian ini
adalah keluarga yang membantu
pasien DMT2 vyang menjalani
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perawatan di RSUD Sumedang pada
tahun 2023 dalam melakukan SMDM.
Jumlah populasi keluarga pasien
DMT2 didasarkan jumlah rata-rata
pasien perbulan yang menjalani
perawatan (baik rawat jalan
maupun rawat inap) pada tahun
2022 yang berjumlah 353 pasien.
Metode pengambilan sampel yang
digunakan adalah nonprobablity
sampling yaitu purposive sampling
dengan kriteria inklusi vyaitu:
anggota keluarga yang menurut
pasien berperan dalam proses
perawatan DMT2-nya saat dirumah;
dan anggota keluarga pasien DMT2
yang mampu berkomunikasi,
membaca, dan menulis. Sampel
yang didapatkan adalah 188 anggota
keluarga dengan pasien DMT2.

Instrumen pengetahuan
keluarga  dinilai  dengan lah
menggunakan kuesioner Omowhara
& Alabere, (2022) vyang telah
dilakukan forward-backward
translation oleh lembaga ahli
Bahasa yaitu Pusat Bahasa Fakultas
Ilmu Budaya Universitas
Padjadjaran dan 2 penerjemah yang
memiliki latar belakang pendidikan
keperawatan sebagai expert
judgment. Selanjutnya kuesioner
dimodifikasi sehingga kelima aspek
SMDM terwadahi. Kuesioner terdiri
dari 18 item pertanyaan dengan 3
pilihan jawaban untuk pernyataan
positif; benar (1), salah (0), tidak
tahu (0), dan sebaliknya. Total skor
yaitu rentang 0-18, dimana
pengetahuan kurang jika nilainya
<55%, cukup jika nilainya 56-74%,
dan baik jika >75%.

Instrument telah diuji
validitas dengan total sampel
penelitian ini yaitu 188 sampel

sehingga r tabel = 0,1203 dengan
a=0,05 atau 5%. Hasil inter-item
correlation  didapatkan  antara
0,205-0,527, dan Chronbach alpha
ditemukan sebesar 0,660.
Berdasarkan hasil tersebut
diinterpretasikan nilai r reabilitas
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menurut Dahlan (2014) maka
variabel pengatahuan termasuk
memiliki nilai reliabilitas tinggi.
Peneliti menerapkan prinsip
etik selama penelitian ini melalui
uji etik instrument penelitian pada

HASIL PENELITIAN
Berdasarkan penelitian yang
dilakukan di RSUD Sumedang

Komite Etik Penelitian Universitas
Padjadjaran Bandung dengan nomor
etik 186/UN6.KEP/EC/2023.

Analisis  data  deskriptif
dengan pendekatan univariat.

terhadap 188 keluarga dengan
pasien DMT2, didapatkan hasil
penelitian sebagai berikut:

Tabel 1. Distribusi berdasarkan karakteristik responden (n=188)

Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
Baik 94 50,0
Cukup 79 42,0
Kurang 15 8,0
Total 188 100.0
Berdasarkan tabel 1, responden (50%) memiliki
diketahui bahwa setengah pengetahuan yang baik.

Tabel 2. Domain pengetahuan keluarga terhadap Self-Management Diabetes
Melitus (n=188)

Domain Pengetahuan terhadap SMDM Mean Standar Deviasi
Diabetes Melitus 2,73 0,95
Diet 3,33 0,84
Latihan Fisik 1,69 0,54
Pemantauan Glukosa Darah 3,04 0,66
Terapi Farmakologi 1,07 0,60
Perawatan Kaki 1,40 0,73

Berdasarkan tabel 2
ditemukan hasil rata - rata terendah
dengan paling sedikit jawaban

benar pada  domain terapi
farmakologi (1,07), perawatan kaki
(1,40), dan latihan fisik (1,69).

Tabel 3. Enam item dengan rata-rata skor terendah di tiap domain (n=188)

Domain Pengetahuan No. Item Pertanyaan Rata-rata
tentang SMDM Item skor
Diabetes Melitus 7 Infeksi akan cenderung 0,47

menyebabkan suatu peningkatan
kadar gula darah
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Diet

Memakan makanan rendah lemak
menurunkan risiko penderita
diabetes untuk terkena penyakit
jantung

0,73

Latihan Fisik

Pasien yang memiliki kontrol gula
darah yang baik, olahraga tidak
memiliki pengaruh terhadap tingkat
kadar gula darah

0,75

Pemantauan Glukosa
Darah

HbA1c adalah suatu pemeriksaan
untuk mengukur rerata kadar gula
darah penderita diabetes dalam
seminggu terakhir

0,20

Terapi Farmakologi

11

Penggunaan insulin dosis tinggi
berpotensi menyebabkan kadar gula
darah meningkat

0,23

Perawatan Kaki

17

kaki
tanda

diarea
satu

Kebas/kesemutan
merupakan  salah
perburukan diabetes

0,65

Dari tabel 3 di atas diketahui
skor item terendah dari keseluruhan
domain adalah pada nomor 1 dan 11
dengan yakni (0,20) dan (0,23).

Pada item tersebut merupakan item
terendah dan sangat tidak diketahui
oleh responden sehingga menjadi
prioritas utama untuk diperbaiki.

Tabel 4. Distribusi pengetahuan keluarga terhadap Self-Management
Diabetes Melitus berdasarkan karakteristik (n=188)

Karakteristik Pengetahuan
Baik Cukup Kurang
f (%) f (%) f (%)

Usia

< 60 Tahun 82 50,0 68 41,5 14 8,5

> 60 Tahun 12 50,0 11 45,8 1 4,2
Jenis Kelamin

Laki-laki 23 41,1 26 46,4 7 12,5

Perempuan 71 53,8 53 40,2 8 6,1
Pendidikan Terakhir

Pendidikan rendah 47 49,5 39 41,1 9 9,5

Pendidikan tinggi 47 50,5 40 43,0 6 6,5
Status Pekerjaan

Tidak bekerja 59 50,0 48 40,7 11 9,3

Bekerja 35 50,0 31 443 4 5,7
Lama pasien menderita
DMT2

< 7,3 Tahun 51 447 51 447 12 10,5

> 7,3 Tahun 43 58,1 28 37,8 3 4,1
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Karakteristik Pengetahuan
Baik Cukup Kurang
f (%) f (%) f (%)
Hubungan keluarga
Pasangan 30 50,8 27 45,8 2 3,4
Anak 49 49,0 43 43,0 8 8,0
Saudara 15 51,7 9 31,0 5 17,2
Riwayat edukasi DM
Sudah pernah 48 57,1 32 38,1 4 4,8
Belum Pernah 46 44,2 47 45,2 11 10,6
perilaku dan bertahan lama
Berdasarkan  tabulasi  silang dibanding tanpa didasari
antara pengetahuan keluarga pasien pengetahuan (Rachmawati, 2019).

DMT2 dengan karakteristik
responden, proporsi pengetahuan
yang baik lebih banyak ditemukan
pada responden dengan
karakteristik perempuan (53,8%),
lama terdiagnosa lebih dari 7,3
tahun (58,1%), dan sudah pernah
mendapat edukasi tentang DM
(57,1%). Proporsi baik dan buruk
pengetahuan ternyata pada
penelitian ini tidak ditemukan
adanya pengaruh berdasarkan
karakteristik  usia, pendidikan
terakhir, status pekerjaan, dan
hubungan keluarga dikarenakan
proporsinya tidak jauh berbeda.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa sebagian (50%)
responden memiliki pengetahuan
yang baik. Hasil penelitian ini
selaras dengan penelitian Khoiriyah
et al., (2021) yang mendapatkan
hampir setengah responden (45%)
memiliki pengetahuan yang baik,

(13,3%) memiliki  pengetahuan
cukup, dan (41,7%) memiliki
pengetahuan  kurang. Hal ini

membuktikan bahwa masih banyak
responden yang belum mengetahui
dan memahami kelima pilar SMDM
yang harus dilakukan pasien.
Padahal  pengetahuan  menjadi
domain penting untuk membentuk
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Selain itu, SMDM memiliki konsep
kesatuan yang harus dijalankan
pasien sehingga dapat mengkontrol
gula darahnya.

Berdasarkan hasil analisis
domain, terapi farmakologi
merupakan domain dengan nilai
rata-rata terendah (1,07).
Penelitian ini sejalan dengan
penelitian Previarsi et al., (2020)
yang menemukan pengetahuan
keluarga kurang pada domain terapi
farmakologi. Dalam SMDM,
kepatuhan terhadap terapi
farmakologi berpengaruh secara
langsung dalam pengendalian kadar
glukosa darah dengan menurunkan

resistensi  insulin, meningkatkan
sekresi insulin, menghambat
glukonesis, serta mengurangi

absorbsi glukosa dalam usus halus
(Istiyawanti et al., 2019). Faktor
pengetahuan menjadi salah satu
faktor yang perlu dimaksimalkan
agar kepatuhan pasien terhadap
pengobatan meningkat dan target
pengobatan DM menjadi optimal
(Triastuti et al., 2020)

Pada analisis lebih lanjut,
domain terapi farmakologi memiliki
item dengan skor rata-rata terendah
(0,23) terdapat pada nomor 11
mengenai “Penggunaan insulin dosis
tinggi  berpotensi menyebabkan
kadar gula darah meningkat”. Hal
ini menunjukkan bahwa responden
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kurang mengetahui fungsi dari
insulin itu sendiri yang disebabkan

karena beberapa pasien
menggunakan obat oral. Hal ini
sejalan dengan penelitian
Wahyuningsih, (2018) yang

mendapatkan pengetahuan anggota
keluarga dengan  pasien DM
mengenai insulin masih sangat
kurang. Padahal DMT2 merupakan
penyakit gangguan metabolik
karena kurangnya produksi insulin
atau kurang optimalnya tubuh
dalam menggunakan insulin
sehingga pemberian insulin secara
injeksi dilakukan dalam
menyeimbangkan  kadar glukosa
dalam darah (Hidayah, 2019). Pada
dasarnya memang pemberian insulin
diindikasikan apabila obat
antidiabetes dan pengelolaan gaya
hidup tidak optimal.

Domain selanjutnya terkait
perawatan kaki memiliki skor rata-
rata yang rendah (1,40) dengan
item nomer 17 memiliki skor (0,65)
mengenai “Kebas/kesemutan diarea
kaki merupakan salah satu tanda

perburukan  diabetes”.  Domain
perawatan kaki dalam  SMDM
merupakan  komponen  penting
dalam mencegah kaki diabetik

(Windani et al., 2016). Kurangnya
pengetahuan mengenai kaki
diabetik dapat  mengakibatkan
rendahnya sikap dan tindakan
pasien dalam merawat kakinya
(Munali et al., 2019).

Sejalan dengan penelitian
yang dilakukan Sari et al., (2014)
menunjukkan bahwa keluarga dan
pasien DM mayoritas tidak tahu
terkait tanda dan gejala komplikasi

DM, serta belum pernah
memperoleh  informasi  tentang
komplikasi penyakit DM. Lebih

lanjut penelitian yang dilakukan
Dinargi, (2021) menunjukkan bahwa
sebagian besar penderita hanya
merasakan kebas dan kesemutan
tanpa mengetahui detail mengenai
apa yang dirasakannya. Adanya
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kesemutan dan penurunan sensasi
kaki adalah tanda glukosa plasma
tidak terkontrol yang
mengindikasikan dapat terjadinya
komplikasi neuropati hingga
terjadinya luka diabetik (Fata et
al., 2020).

Pada domain latihan fisik juga
memiliki skor rata-rata yang rendah
(1,69) dengan item nomer 6 sebagai
item dengan skor terendah dalam
domain tersebut (0,75) mengenai
“Pasien yang memiliki kontrol gula
darah yang baik, olahraga tidak
memiliki pengaruh terhadap tingkat
kadar gula darah”. Dalam penelitian
Mahdia et al., (2018) menemukan
frekuensi, intensitas, durasi, dan
jenis latihan fisik telah terbukti
berhubungan dengan kadar glukosa
darah pasien DMT2. Peningkatan
kerja insulin pada pasien DM dapat
terjadi dengan melakukan latihan
fisik secara rutin tiga kali dalam
seminggu selama kurang lebih 30
menit dengan jenis dan intensitas
disesuaikan kondisi pasien (Previarsi
et al., 2020). Hal ini terjadi karena
saat melakukan latihan  fisik
menyebabkan permeabilitas otot
mengalami kontraksi sehingga
reseptor insulin menjadi lebih
banyak dan peka (Mahdia et al.,
2018).

Hasil penelitian berdasarkan
riwayat  edukasi didapatkan
responden yang sudah pernah
mendapat informasi mengenai SMDM
cenderung memiliki pengetahuan
baik. Penelitian ini sejalan dengan
penelitian Rasajati et al., (2015)
yang menunjukkan bahwa paparan
informasi sangat berkaitan dengan

tingkat  pengetahuan  individu.
Dalam hal ini letak demografi
keluarga  dan pasien dapat

mempengaruhi mudah atau tidaknya
terapapar informasi dimana individu
yang tinggal di desa cenderung lebih

sulit dalam memperoleh dan
mengakses informasi terkait
kesehatan. Penelitian Trisnadewi
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et al., (2018) yang mendapatkan
lebih dari setengah responden
belum pernah mendapat informasi
mengenai Manajemen DM Tipe 2.
Hal ini dikarenakan pelayanan
kesehatan cenderung memberikan
penyuluhan kepada pasien DM saja
tanpa mengikutsertakan keluarga
(Trisnadewi et al., 2018).

KESIMPULAN

Hasil penelitian
menunjukkan  bahwa  sebagian
keluarga memiliki pengetahuan

yang baik dengan domain terendah
pada domain terapi farmakologi,
perawatan kaki, dan latihan fisik.
Belum maksimalnya beberapa
domain tersebut menjadi penting
bagi petugas kesehatan, keluarga
dan pihak rumah sakit untuk dapat
ditingkatkan lagi sehingga self-
management  yang dijakankan
pasien DM lebih maksimal. Masih
kurangnya pada domain tersebut
bisa menimbulkan masalah suatu
hari nanti berupa ketidakpatuhan
terhadap self-management dan
komplikasi dari DMT2 dapat terjadi.

Berdasarkan hasil penelitian
ini, maka disarankan kepada rumah
sakit dan tenaga kesehatan untuk
dapat mengembangkan edukasi yang
tidak berfokus ke DM secara umum
saja dan pelibatan anggota keluarga
terhadap edukasi harus ditingkatkan
lagi. Bagi keluarga diharapkan dapat
memiliki kesadaran lagi untuk
memperoleh informasi baik dari
tenaga kesehatan maupun media
informasi yang lain. Bagi peneliti

selanjutnya diharapkan dapat
mengembangkan  strategi  yang
efektif untuk meningkatkan

pengetahuan, dan dapat meneliti
lebih  lanjut  kuesioner  yang
digunakan dalam penelitian ini
dengan menggunakan test retest
untuk melihat konsistensi dari
kuesioner.
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