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ABSTRACT

Type Il Diabetes Mellitus (DM) is a chronic metabolic disorder that affects not
only physical health but also patients’ psychological well-being. Depression is
one of the most prevalent psychological complications associated with DM,
which can worsen glycemic control, reduce treatment adherence, and impair
self-care behaviors. Despite its clinical importance, depression among diabetic
patients often remains underrecognized, particularly in regional healthcare
settings. This study aimed to describe the levels of depression among patients
with Type Il Diabetes Mellitus at the Internal Medicine Polyclinic of Majalengka
Regional Hospital and to analyze its distribution based on age, gender, and
duration of illness. A quantitative descriptive design was employed involving 90
respondents selected through convenience sampling who met the inclusion
criteria: adults (=18 years old) diagnosed with Type Il DM and willing to
participate. Data were collected using the Beck Depression Inventory-Il (BDI-1l),
a validated international instrument with high internal consistency (Cronbach’s
Alpha > 0.8). Data were analyzed univariately using frequency and percentage
distributions to illustrate the levels of depression according to demographic
characteristics. Most respondents experienced moderate depression (40%),
followed by mild (24.4%) and severe depression (18.9%), while only 16.7% were
categorized as normal. Higher levels of depression were observed among female
respondents, older adults (>60 years), and those who had lived with diabetes for
<5 years. Depression represents a significant psychological comorbidity among
patients with Type Il DM, underscoring the need for integrated and routine
mental health screening in diabetic care. Implementing holistic interventions
based on a bio-psycho-social-spiritual framework is essential to improve
emotional well-being, self-management, and overall quality of life among
diabetic patients at both primary and hospital-level healthcare settings.

Keywords: Type Il Diabetes Mellitus, Depression, Beck Depression Inventory-Il,
Mental Health, Chronic Disease Nursing.

ABSTRAK

Diabetes Mellitus (DM) tipe Il merupakan penyakit metabolik kronis yang tidak
hanya berdampak pada kondisi fisik, tetapi juga aspek psikologis pasien. Depresi
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menjadi salah satu komplikasi psikologis yang paling sering terjadi dan dapat
memperburuk kontrol glikemik, menurunkan kepatuhan terhadap pengobatan,
serta menghambat proses penyembuhan. Meskipun demikian, gejala depresi pada
pasien DM sering kali tidak teridentifikasi secara dini, khususnya di fasilitas
kesehatan daerah. Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan tingkat
depresi pada pasien Diabetes Mellitus tipe Il di Poliklinik Penyakit Dalam RSUD
Majalengka, serta menganalisis distribusinya berdasarkan usia, jenis kelamin,
dan lama menderita DM. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif kuantitatif
dengan teknik convenience sampling terhadap 90 responden yang memenuhi
kriteria inklusi, yaitu pasien DM tipe Il berusia >18 tahun dan bersedia
berpartisipasi. Pengumpulan data dilakukan menggunakan instrumen Beck
Depression Inventory-1l (BDI-1l) yang memiliki reliabilitas tinggi. Analisis data
dilakukan secara univariat dengan distribusi frekuensi dan persentase. Sebagian
besar responden mengalami depresi sedang (40%), diikuti oleh depresi ringan
(24,4%) dan depresi berat (18,9%), sementara hanya 16,7% yang berada dalam
kategori normal. Tingkat depresi lebih tinggi ditemukan pada perempuan,
kelompok usia lanjut (>60 tahun), dan pasien dengan durasi penyakit <5 tahun.
Depresi merupakan komorbiditas yang umum terjadi pada pasien DM tipe Il dan
perlu mendapatkan perhatian klinis yang setara dengan aspek fisik penyakit.
Diperlukan skrining psikologis rutin dan intervensi holistik berbasis bio-psiko-
sosial-spiritual untuk meningkatkan kesejahteraan emosional dan kualitas hidup
pasien diabetes di tingkat pelayanan primer maupun rumah sakit.

Kata Kunci: Diabetes Mellitus Tipe I, Depresi, Beck Depression Inventory-lIl,
Kesehatan Mental, Keperawatan Kronis.

PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus (DM) tipe I lebih dari 19 juta kasus, sebagian
merupakan salah satu penyakit besar adalah DM tipe Il (Kementerian
kronis dengan prevalensi global yang Kesehatan RI, 2023).
terus meningkat dan menjadi DM tipe Il ditandai oleh
tantangan utama sistem kesehatan resistensi insulin dan gangguan
di berbagai negara. Laporan sekresi insulin yang progresif, yang
International Diabetes Federation dalam jangka panjang dapat
(2023) mencatat bahwa lebih dari menyebabkan komplikasi sistemik
537 juta orang dewasa hidup dengan dan penurunan kualitas hidup pasien
diabetes di seluruh dunia, dan angka (Farooqi et al., 2021; F. Wang et al.,
tersebut diproyeksikan mencapai 2019; Zaouali et al., 2022). Selain
643 juta pada tahun 2030 komplikasi fisik, DM juga
(International Diabetes Federation, berhubungan erat dengan gangguan
2023). Kondisi ini tidak hanya psikologis, terutama depresi, yang
menimbulkan beban ekonomi akibat kini diakui sebagai salah satu
meningkatnya biaya pengobatan, komorbiditas paling sering pada
tetapi juga berdampak signifikan pasien diabetes (Abuhegazy et al.,
terhadap morbiditas dan mortalitas 2022; Sunny et al., 2019; Tran et al.,
global, terutama melalui komplikasi 2021; Tran et al., 2021; Y. Wang et
mikrovaskular dan makrovaskular (F. al., 2016; Zaouali et al., 2022).
Wang et al., 2019). Indonesia sendiri Individu dengan DM memiliki risiko
menempati urutan kelima negara depresi hingga dua kali lebih tinggi
dengan jumlah penderita diabetes dibandingkan populasi umum,
terbanyak di dunia, dengan estimasi dengan prevalensi global berkisar
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antara 24-29% (Roy & Lloyd, 2012).
Hubungan antara DM dan depresi
bersifat saling memengaruhi
(bidirectional), di mana depresi
dapat memperburuk kontrol
glikemik dan meningkatkan
komplikasi, sementara beban
penyakit kronis dapat memperkuat
gejala depresi (Farooqi et al., 2021;
Hussain et al., 2018;
Maimaitituerxun et al., 2023;
Nouwen et al., 2010).

Dampak depresi pada pasien

DM bersifat multidimensional,
memengaruhi kepatuhan
pengobatan, motivasi dalam

menjalankan gaya hidup sehat, serta
kemampuan pasien dalam
melakukan perawatan diri (Bak et

al., 2020; Khaledi et al., 2019;
Salinero-Fort et al,, 2018).
Penelitian menunjukkan bahwa
depresi tidak hanya menurunkan

self-efficacy dan kontrol glukosa,
tetapi juga meningkatkan risiko
komplikasi kardiovaskular  dan
kematian prematur (Chireh et al.,
2019). Di sisi lain, banyak pasien
dengan DM yang mengalami depresi
tidak teridentifikasi secara dini,
terutama di negara berkembang
seperti Indonesia, akibat minimnya
skrining psikologis di layanan primer
dan stigma terhadap gangguan
mental. Padahal, pendekatan
interdisipliner yang melibatkan
perawat, psikolog, dan ahli gizi
dapat memperbaiki kesejahteraan
psikologis serta menurunkan angka
komplikasi jangka panjang.
Beberapa faktor diketahui
berkontribusi terhadap munculnya
depresi pada pasien DM tipe IlI, di
antaranya usia lanjut, jenis kelamin
perempuan, durasi penyakit,
dukungan sosial, serta strategi
koping terhadap stres kronis (Cai et
al., 2024; De Alba et al., 2020;
Paudel et al., 2023; Zahra et al.,
2022).Pasien usia lanjut umumnya
mengalami penurunan fungsi fisik
dan keterbatasan sosial yang dapat
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meningkatkan kerentanan terhadap

depresi, sedangkan perempuan
cenderung memiliki  sensitivitas
emosional yang lebih tinggi dan

beban ganda dalam peran sosial
maupun keluarga. Di Indonesia,
penelitian menunjukkan prevalensi
depresi pada pasien DM mencapai
30-45%, namun sebagian besar studi
masih berfokus pada hubungan
antara depresi dan kontrol glikemik

(Nurhayati, 2020; Rohani, 2023).
Penelitian yang menggambarkan
tingkat depresi berdasarkan

karakteristik demografis pasien DM
secara kontekstual, khususnya di
daerah seperti Majalengka, masih
sangat terbatas.

Berdasarkan kondisi tersebut,

penelitian ini dilakukan untuk
menggambarkan tingkat depresi
pada pasien dengan Diabetes

Mellitus tipe Il di Poliklinik Penyakit
Dalam RSUD Majalengka serta
menelaah distribusinya berdasarkan
usia, jenis kelamin, dan lama
menderita DM. Kajian ini diharapkan
dapat memberikan evidence-based
insight mengenai profil psikologis

pasien DM di tingkat layanan
kesehatan daerah, sekaligus menjadi
dasar  pengembangan program

skrining dan intervensi psikososial
yang terintegrasi dalam perawatan

diabetes. Dengan demikian,
penelitian ini memiliki urgensi klinis
dan sosial untuk mendukung
pendekatan holistik terhadap

pengelolaan pasien DM di Indonesia.

TINJAUAN PUSTAKA
Diabetes Mellitus

Diabetes Mellitus tipe 2 (T2DM)
dijelaskan sebagai penyakit
metabolik kronis yang ditandai oleh
hiperglikemia  akibat resistensi
insulin dan disfungsi sel B pancreas
(Antar et al., 2023). Pada tahap
awal, jaringan perifer seperti otot
dan hati menjadi kurang sensitif
terhadap insulin, menyebabkan
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peningkatan kadar glukosa darah.
Seiring waktu, fungsi sel B pankreas
menurun sehingga tubuh tidak lagi
mampu memproduksi insulin dalam
jumlah yang memadai. Kondisi ini
bersifat progresif, dengan
hiperglikemia  yang  cenderung
memburuk dan sulit dikontrol tanpa
intervensi farmakologis atau
perubahan gaya hidup (Antar et al.,
2023).

Selain aspek metabolik, T2DM
juga dikaitkan dengan mekanisme
inflamasi kronis dan stres oksidatif
yang berkontribusi terhadap
resistensi insulin serta kerusakan
vascular (Antar et al., 2023).
Penurunan sensitivitas insulin
mengganggu keseimbangan
metabolisme glukosa dan lipid,
sementara disfungsi endotel dan
peningkatan mediator inflamasi
(seperti TNF-a dan IL-6)
mempercepat komplikasi
kardiovaskular, neuropatik, dan
nefropatik (Antar et al., 2023).
Artikel tersebut menegaskan bahwa
T2DM merupakan kondisi
multifaktorial yang dipengaruhi oleh
interaksi faktor genetik, lingkungan,
gaya hidup sedentari, dan obesitas,
menjadikannya salah satu masalah
kesehatan masyarakat global dengan

morbiditas dan mortalitas yang
tinggi (Antar et al., 2023).
Depresi

Depresi merupakan

komorbiditas yang sering dan serius
pada penderita diabetes melitus,
terutama diabetes tipe 2 (DM tipe 2)
(Zhu et al., 2022). Hubungan ini
bersifat dua arah: diabetes
meningkatkan risiko depresi, dan
depresi dapat memperburuk kondisi
diabetes. Tingginya prevalensi dan
dampak depresi pada diabetes
menunjukkan perlunya skrining rutin
dan perawatan terpadu.

Depresi pada pasien Diabetes
Mellitus (DM) merupakan gangguan
afektif yang ditandai oleh perasaan
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sedih berkepanjangan, kehilangan
minat, kelelahan, dan gangguan
konsentrasi yang secara klinis
bermakna, yang terjadi bersamaan
dengan kondisi penyakit kronis
seperti DM. Depresi pada pasien DM
tidak hanya muncul sebagai respon
psikologis terhadap diagnosis
penyakit, tetapi juga dipengaruhi
oleh perubahan biologis, hormonal,
dan neuroendokrin yang menyertai
hiperglikemia kronis dan resistensi
insulin (Aesya et al., 2024; Golden et
al., 2008)

METODOLOGI PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan
desain deskriptif kuantitatif yang
bertujuan untuk memperoleh
gambaran tingkat depresi pada
pasien dengan DM tipe Il. Populasi
penelitian mencakup seluruh pasien
DM tipe Il yang menjalani
pengobatan di Poliklinik Penyakit
Dalam RSUD Majalengka. Sebanyak
90 responden dipilih melalui teknik
convenience sampling dengan
kriteria inklusi meliputi pasien yang
telah terdiagnosis DM tipe Il, berusia
>18 tahun, serta menyatakan
kesediaan untuk  berpartisipasi
dalam penelitian.

Instrumen  penelitian yang
digunakan adalah Beck Depression
Inventory-1l (BDI-1l), yaitu kuesioner
standar internasional yang telah
banyak digunakan untuk mengukur
tingkat dan keparahan gejala
depresi. Skor total diklasifikasikan
ke dalam empat kategori: normal,
ringan, sedang, dan berat. Instrumen
BDI-1l memiliki validitas konstruk dan

reliabilitas internal tinggi
(Cronbach’s Alpha > 0,8)
sebagaimana  ditunjukkan  oleh

penelitian terdahulu. Uji coba awal
pada 20 pasien menunjukkan
konsistensi internal yang baik,
sehingga instrumen ini dinilai layak
untuk digunakan dalam penelitian.
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Proses pengumpulan data
dilakukan melalui pengisian
kuesioner secara langsung oleh
responden dengan pendampingan
peneliti untuk memastikan
kelengkapan dan keakuratan
jawaban. Data dianalisis secara
univariat dengan  menggunakan

HASIL PENELITIAN

distribusi frekuensi dan persentase,

guna mendeskripsikan tingkat
depresi berdasarkan karakteristik
responden, seperti usia, jenis

kelamin, dan lama menderita DM
tipe Il.

Tabel 1. Karakteristik Demografi

Demografi Frekuensi (f) Persentase (%)
Usia (59 +10,9)
28-44 Tahun 6 6.7
45-59 Tahun 40 44.4
>60 Tahun 44 48.9
Jenis Kelamin
Laki-laki 26 28.9
Perempuan 64 71.1
Lama Menderita (6.11+5.88)
<=5 Tahun 53 58.9
>5 Tahun 37 41.1
Tabel 1 menunjukan bahwa sebelumnya yang menunjukkan
sebagian besar responden dalam bahwa perempuan dengan DM
penelitian ini berada pada kelompok cenderung memiliki  kerentanan
usia >60 tahun (48,9%), diikuti oleh psikologis  yang  lebih  tinggi
kelompok usia 45-59 tahun (44,4%), dibandingkan laki-laki. Dari segi

sedangkan proporsi terkecil terdapat
pada kelompok 28-44 tahun (6,7%).
Rata-rata usia responden adalah 59
tahun (SD +10,9), yang menunjukkan
bahwa mayoritas partisipan
merupakan kelompok usia lanjut
yang berpotensi memiliki risiko lebih
tinggi terhadap komplikasi Diabetes

Mellitus (DM) dan  gangguan
psikologis seperti depresi.
Berdasarkan jenis kelamin,
perempuan mendominasi sampel

dengan proporsi 71,1%, sedangkan
laki-laki hanya 28,9%. Temuan ini
konsisten dengan hasil penelitian
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lama menderita DM, sebagian besar
responden (58,9%) telah mengalami
penyakit  selama <5 tahun,
sedangkan 41,1% telah hidup dengan
DM selama lebih dari 5 tahun. Rata-
rata lama menderita DM adalah 6,11
tahun (SD +5,88). Distribusi ini
memberikan  gambaran  bahwa
populasi penelitian mencakup pasien
dengan berbagai durasi penyakit,
sehingga memungkinkan
penelusuran variasi tingkat depresi
berdasarkan  lamanya  penyakit
diderita.
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Tabel 2. Karakteristik Demografi

Kategori Depresi Frekuensi Persentase(%)
Normal 15 16.7
(Nilai keseluruhan: 0-13)
Depresi ringan 22 24.4
(Nilai keseluruhan 14-19)
Depresi sedang 36 40.0
(Nilai keseluruhan 20-28)
Depresi berat 17 18.9
(Nilai keseluruhan 29-63)
Total 90 100
Hasil penelitian table 2 sedang. Temuan ini mengindikasikan
menunjukkan bahwa sebagian besar adanya beban psikologis yang
responden  mengalami  depresi signifikan pada pasien dengan

sedang, yaitu sebanyak 36 orang
(40,0%). Sebagian lainnya mengalami
depresi  ringan  sebanyak 22
responden (24,4%), dan depresi
berat dialami oleh 17 responden
(18,9%). Sementara itu, hanya 15

responden (16,7%) yang berada
dalam kategori normal tanpa gejala
depresi.

Distribusi  ini  menunjukkan

bahwa mayoritas pasien Diabetes
Mellitus tipe Il mengalami tingkat
depresi yang bervariasi, dengan
proporsi tertinggi pada kategori

=
Zpoo &

penyakit kronis seperti DM, yang
kemungkinan  berkaitan  dengan
faktor fisik (komplikasi dan lama

penyakit), sosial (dukungan
keluarga), serta psikologis
(mekanisme koping dan penerimaan
diri). Hasil  ini menegaskan

pentingnya skrining rutin terhadap
kondisi mental pasien DM untuk
mendeteksi gejala depresi sejak dini
dan memberikan intervensi
psikososial yang tepat guna
meningkatkan kualitas hidup
mereka.

Lama Menderita

‘Gambar 1. Tingkat Depresi Pada Pasien Diabetes Mellitus K istik Demografi

Gambaran 1. Tingkat Depresi Pada Pasien Diabetes Mellitus Berdasarkan
Karakteristik Demografi

Gambar 1 melaporkan bahwa
analisis tabulasi silang menunjukkan
bahwa depresi sedang dan berat

lebih  banyak ditemukan pada
responden perempuan. Dari 64
responden perempuan, 28 orang

(31,1%) mengalami depresi sedang
dan 15 orang (16,7%) mengalami
depresi berat. Sebaliknya, dari 26
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responden laki-laki, sebagian besar
mengalami depresi ringan (11,1%)
dan depresi sedang (8,9%), dengan
hanya 2 orang (2,2%) vyang
mengalami depresi berat. Hasil ini
menunjukkan bahwa perempuan
lebih rentan terhadap depresi
dibandingkan laki-laki, yang dapat
disebabkan oleh faktor psikologis,
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hormonal, serta perbedaan dalam
mekanisme koping terhadap stres
dan penyakit kronis. Distribusi
tingkat depresi berdasarkan
kelompok usia menunjukkan bahwa
depresi lebih banyak terjadi pada
usia lanjut. Pada kelompok >60
tahun, sebanyak 17 responden
(18,9%) mengalami depresi sedang
dan 9 responden (10,0%) mengalami
depresi berat. Pola serupa terlihat
pada kelompok 45-59 tahun, di mana
18,9% mengalami depresi sedang dan
8,9% depresi berat. Sementara pada
kelompok usia 28-44 tahun, hanya
terdapat sedikit kasus depresi ringan
dan sedang. Secara keseluruhan,
temuan ini menunjukkan adanya
kecenderungan peningkatan tingkat
depresi seiring bertambahnya usia,
yang kemungkinan berkaitan dengan
penurunan fungsi fisik,
meningkatnya komplikasi diabetes,

PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa sebagian besar
responden dengan Diabetes Mellitus
(DM) tipe Il mengalami depresi
sedang (40%), diikuti oleh depresi
ringan (24,4%) dan depresi berat
(18,9%), sementara hanya 16,7%
berada dalam kategori normal.
Temuan ini menunjukkan bahwa
lebih dari 80% pasien DM tipe Il
mengalami gejala depresi,
menandakan tingginya beban
psikologis yang menyertai penyakit
kronis tersebut. Hasil ini sejalan
dengan meta-analisis global yang
melaporkan bahwa prevalensi
depresi pada penderita DM tipe I
berkisar antara 25-30% (Chireh et
al., 2019; Nouwen et al., 2010).
Secara fisiologis, stres akibat
diagnosis dan pengelolaan penyakit
kronis dapat mengaktivasi sumbu
hipotalamus-pituitari-adrenal (HPA)
yang meningkatkan kadar Kkortisol
dan menurunkan sensitivitas insulin,
sehingga  memperburuk  kontrol
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serta keterbatasan sosial dan
emosional pada kelompok lansia.
Berdasarkan lama menderita
Diabetes Mellitus, responden dengan
durasi penyakit <5 tahun lebih
banyak mengalami depresi sedang
(26,7%) dan depresi berat (11,1%),
dibandingkan mereka yang telah
menderita lebih dari lima tahun
(13,3% dan 7,8% secara berurutan).
Temuan ini mengindikasikan bahwa
depresi dapat muncul lebih tinggi
pada fase awal setelah diagnosis,
saat pasien masih beradaptasi
dengan kondisi kronis dan perubahan
gaya hidup yang signifikan. Namun,
gejala depresi tetap ditemukan pada
pasien dengan durasi penyakit yang

lebih lama, yang kemungkinan
berkaitan dengan kelelahan
emosional, komplikasi jangka

panjang, dan penurunan motivasi
dalam pengelolaan diri.

glikemik dan memperkuat siklus
depresi (Fisher et al., 2010; Golden
et al., 2008).

Temuan ini juga memperkuat
bukti bahwa komplikasi kronis dan
beban pengobatan jangka panjang
menjadi faktor utama penurunan
kualitas hidup pasien DM. Depresi
pada pasien diabetes berhubungan
dengan peningkatan HbA1c,
penurunan kepatuhan terapi, serta
peningkatan risiko komplikasi
mikrovaskular dan kardiovaskular
(Ahmed et al., 2022; Ali et al., 2023;
Genis-Mendoza et al., 2022; Tran et
al., 2021). Dalam konteks Indonesia,
hasil ini konsisten dengan studi
sebelumnya yang menemukan bahwa
prevalensi depresi pada pasien DM
mencapai 30-45%, dengan sebagian

besar kasus belum terdiagnosis
(Anissa et al., 2023; Mualim et al.,
2025; Nurhayati, 2020; Rohani,
2023). Hal ini  mencerminkan
keterbatasan deteksi dini dan
rendahnya integrasi layanan
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kesehatan mental dalam perawatan
penyakit kronis di fasilitas primer.
Analisis lebih lanjut
menunjukkan bahwa perempuan
memiliki tingkat depresi lebih tinggi
dibandingkan laki-laki, di mana
31,1% responden perempuan
mengalami depresi sedang dan 16,7%
depresi berat. Temuan ini konsisten
dengan penelitian sebelumnya yang
menjelaskan bahwa prediktor utama
depresi pada pasien diabetes melitus
tipe 2 meliputi jenis kelamin
perempuan, usia lebih muda, status
sosial ekonomi rendah, komplikasi
diabetes, kontrol glikemik yang
buruk, dan kurangnya dukungan
social (Abuhegazy et al., 2022;
Ahmed et al., 2022; Albai et al.,
2024; Alhunayni et al., 2020; Duan et
al., 2025; Engidaw et al., 2020;
Salinero-Fort et al., 2018; Tran et
al., 2021). Selain itu, perempuan
lebih cenderung mengekspresikan
distress emosional dan mencari
pertolongan psikologis, sehingga
prevalensinya tampak lebih tinggi
dibandingkan laki-laki (Salinero-Fort
et al., 2018; Tran et al., 2021).
Dalam konteks pelayanan
keperawatan, hal ini menegaskan
pentingnya skrining gender-sensitive
dalam asesmen psikologis pasien DM,
agar intervensi yang diberikan lebih
sesuai dengan kebutuhan emosional
masing-masing kelompok.
Berdasarkan kelompok usia,
tingkat depresi tertinggi ditemukan
pada responden usia >60 tahun, yang
sebagian besar mengalami depresi
sedang hingga berat. Fenomena ini

menunjukkan bahwa proses
penuaan, penurunan fungsi
fisiologis, dan peningkatan risiko
komplikasi berkontribusi terhadap

gangguan psikologis pada pasien
lansia dengan DM (Melissa et al.,
2022).Pasien usia lanjut juga
cenderung mengalami penurunan
dukungan sosial akibat pensiun,
kehilangan pasangan, atau isolasi
sosial, yang memperburuk depresi.
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Dalam perspektif teori stres adaptif,
lansia dengan penyakit kronis
menghadapi transisi identitas dan
ketergantungan terhadap orang lain,
yang dapat mengancam makna hidup
dan rasa otonomi (Chao et al., 2021;
Zaouali et al., 2022). Oleh karena
itu, intervensi berbasis komunitas
dan dukungan sosial keluarga
menjadi komponen penting dalam
pencegahan depresi pada pasien
lansia.

Temuan lain yang menarik
adalah bahwa pasien dengan lama
menderita DM <5 tahun
menunjukkan tingkat depresi yang
lebih tinggi dibandingkan mereka
yang telah menderita >5 tahun. Hasil
ini konsisten dengan studi
longitudinal oleh Fisher et al. (2020),
yang menemukan bahwa depresi
sering kali meningkat pada fase awal
diagnosis akibat reaksi emosional
terhadap penyakit kronis baru. Pada
fase ini, pasien dihadapkan pada
perubahan gaya hidup, keterbatasan
diet, dan ketergantungan pada obat,
yang menimbulkan perasaan
kehilangan  kontrol  diri  dan
kecemasan terhadap masa depan
(Fisher et al., 2010). Namun, seiring

waktu, pasien yang berhasil
mengembangkan mekanisme koping
adaptif menunjukkan penurunan

gejala depresi. Dengan demikian,
edukasi psikologis dan dukungan
emosional pada tahap awal diagnosis
sangat penting untuk mencegah
munculnya  depresi  berat di
kemudian hari.

Secara umum, hasil penelitian
ini memperkuat bukti bahwa depresi
merupakan komorbiditas signifikan
pada pasien DM tipe Il yang harus
menjadi bagian dari evaluasi rutin di
layanan primer dan rumah sakit.
Integrasi skrining kesehatan mental
dengan  penggunaan instrumen
standar seperti Beck Depression
Inventory-Il (BDI-I) atau Patient
Health Questionnaire-9 (PHQ-9)
sangat direkomendasikan  untuk
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deteksi dini. Selain itu, kolaborasi
interprofesional antara perawat,
psikolog klinis, dan ahli gizi dapat
meningkatkan kualitas perawatan
yang bersifat holistik, bio-psiko-
sosial, dan spiritual. Pendekatan
semacam ini terbukti efektif dalam
meningkatkan kepatuhan terapi,
kontrol  glukosa  darah, dan
kesejahteraan psikologis pasien.
Dengan demikian, hasil penelitian ini
menegaskan  urgensi  intervensi
psikososial terintegrasi dalam
manajemen DM tipe Il, khususnya
bagi pasien perempuan, lansia, dan
individu pada fase awal diagnosis.

Diperlukan  penelitian  lanjutan
dengan desain  analitik atau
longitudinal untuk menilai hubungan
kausal antara durasi penyakit,
kontrol metabolik, dan dinamika
depresi. Implementasi kebijakan

skrining depresi berbasis komunitas
serta pelatihan tenaga kesehatan
mengenai deteksi dini gangguan
mental pada pasien penyakit kronis
juga perlu diprioritaskan guna
meningkatkan kualitas hidup pasien
diabetes di Indonesia.

KESIMPULAN
Penelitian ini mengungkapkan
bahwa sebagian besar pasien

Diabetes Mellitus (DM) tipe Il di
Poliklinik Penyakit Dalam RSUD
Majalengka  mengalami  depresi
dalam berbagai tingkat keparahan,
dengan proporsi tertinggi pada
kategori depresi sedang (40%),
diikuti oleh depresi ringan (24,4%)
dan depresi berat (18,9%). Temuan
ini menunjukkan bahwa depresi
merupakan komorbiditas psikologis
yang signifikan di antara pasien
dengan penyakit kronis metabolik
seperti DM tipe Il. Hasil analisis lebih
lanjut memperlihatkan bahwa jenis
kelamin perempuan, usia lanjut (>60
tahun), dan durasi penyakit <5 tahun
merupakan kelompok yang memiliki
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risiko  lebih
depresi.
Implikasi praktis dari
penelitian ini menyoroti pentingnya
skrining depresi secara berkala
menggunakan alat terstandar seperti
Beck Depression Inventory-Il (BDI-II)
di setiap layanan kesehatan yang
menangani pasien DM. Penerapan
pendekatan bio-psiko-sosial-spiritual
dalam asuhan keperawatan dapat
meningkatkan hasil  klinis dan
menurunkan angka  komplikasi
jangka panjang. Dukungan keluarga,
konseling psikologis, serta intervensi
edukatif berbasis komunitas juga

tinggi mengalami

perlu dikembangkan untuk
memperkuat ketahanan psikologis
pasien.  Selain itu, lembaga
pelayanan kesehatan perlu

melibatkan tim multidisipliner yang
terdiri dari perawat, psikolog klinis,

ahli gizi, dan rohaniawan untuk
menciptakan intervensi yang
komprehensif dan

berkesinambungan.

Untuk penelitian mendatang,
disarankan dilakukan studi
longitudinal atau intervensional
guna menilai efektivitas program
dukungan psikososial dalam
menurunkan tingkat depresi dan
memperbaiki kontrol glikemik pada
pasien DM tipe Il. Kajian kualitatif
juga direkomendasikan untuk
menggali  pengalaman  subjektif
pasien dalam menghadapi depresi
dan proses adaptasi terhadap
penyakit kronis. Selain itu, perlu
dilakukan penelitian lintas daerah
untuk memetakan variasi tingkat
depresi berdasarkan faktor sosio-
kultural, sehingga dapat dirumuskan
kebijakan kesehatan mental berbasis
konteks lokal. Dengan langkah-
langkah tersebut, diharapkan
manajemen DM di Indonesia dapat

berkembang menuju sistem
pelayanan yang lebih integratif,
empatik, dan berorientasi pada

kesejahteraan holistik pasien.
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