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ABSTRACT

Diabetes mellitus is a chronic disease that hurts human finances and quality of
life. Diabetes mellitus for a long time has had an impact on complications of
cardiovascular disease and even death. Strict and safe glycemic control leads to
reduced risk of micro and macrovascular complications. Poor glycemic control
and not eating on time are often caused by depressive conditions and impaired
self-care behaviors experienced by diabetes mellitus patients. This study aims
to analyze the relationship between depression, self-care behavior, and
glycemic control in diabetes mellitus patients at H. Sahudin Hospital Kutacane.
This type of research is quantitative research with a correlation approach with
a cross-sectional approach. The population of this study was all type 2 diabetes
mellitus patients who underwent outpatient treatment at H. Sahudin Hospital
Kutacane totaling 455 people. Determining the number of samples using the
Slovin formula, obtained as many as 82 people with a sampling technique in the
form of purposive sampling. The results of the chi-square statistical test found
that there was a significant relationship between depression, self-care
behavior, and glycemic control in diabetes mellitus patients with p-values (0.013
and 0.042). Depression and self-care behaviors contribute to glycemic control.
Therefore, it is hoped that health workers will involve families to play an active
role in the treatment of diabetes mellitus patients so that patients feel happy
following treatment recommendations.

Keywords: Diabetes Mellitus, Glycemic Control, Depression, Self-Care
ABSTRAK

Diabetes mellitus merupakan penyakit kronis yang memberikan dampak negatif
terhadap finansial dan kualitas hidup manusia. Diabetes mellitus dengan jangka
waktu lama berdampak pada komplikasi penyakit kardiovaskuler bahkan
kematian. Kontrol glikemik yang ketat dan aman menyebabkan pengurangan
resiko komplikasi mikro dan makrovaskular. Kontrol glikemik yang buruk dan
tidak makan tepat waktu sering disebabkan karena kondisi depresi dan gangguan
perilaku perawatan diri yang dialami pasien diabetes mellitus. Penelitian ini
bertujuan menganalisis hubungan depresi, perilaku perawatan diri dengan
kontrol glikemik pada pasien diabetes mellitus di RSUD H. Sahudin Kutacane.
Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif bersifat korelasi dengan
pendekatan cross-sectional. Populasi penelitian ini yaitu semua pasien diabetes
mellitus tipe 2 yang menjalani pengobatan rawat jalan di RSUD H. Sahudin
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Kutacane berjumlah 455 orang. Penentuan jumlah sampel mengunakan rumus
slovin, didapatkan sebanyak 82 orang dengan teknik pengambilan sampel berupa
purposive sampling. Hasil uji statistic chi-square didapatkan bahwa ada
hubungan yang bermakna antara depresi, perilaku perawatan diri dengan kontrol
glikemik pada pasien diabetes mellitus dengan nilai p-value (0,013 dan 0,042).
Depresi dan perilaku perawatan diri berkontribusi terhadap kontrol glikemik.
Oleh karena itu, diharapkan tenaga kesehatan agar melibatkan keluarga
berperan aktif dalam pengobatan pasien diabetes mellitus agar pasien merasa
senang mengikuti anjuran pengobatan.

Kata Kunci: Diabetes Mellitus, Kontrol Glikemik, Depresi, Perawatan Diri

PENDAHULUAN

Diabetes mellitus merupakan
penyakit kronis yang memberikan
dampak negatif baik secara finansial
maupun kualitas hidup manusia.
Diabetes mellitus ditandai dengan
tingginya kadar glukosa darah
(hiperglikemia) dan peningkatan
insulin darah (hiperinsulinemia) yang
diakibatkan oleh kelainan sekresi
insulin atau kerja insulin (Banday,
Sameer, & Nissar, 2020). Menurut
Wisse (2014), pemeriksaan kadar
glukosa darah puasa >126 mg/dl atau
kadar glukosa darah acak >200 mg/dl
diidentifikasi menderita diabetes
mellitus. Tan (2020), hiperglikemia
yang parah akan menunjukkan gejala

klinis klasik berupa polidipsia,
bahkan diabetes mellitus dapat
mempengaruhi kesadaran seperti
koma.

Diabetes mellitus  memiliki

komplikasi yang serius. Park, Ha,
Kim, Lee, & Kim (2021), diabetes
mellitus dengan jangka waktu yang
lama berdampak terhadap
komplikasi penyakit kardiovaskuler
bahkan kematian. Suryati (2021),
diabetes mellitus dapat
menimbulkan  komplikasi  pada
sistem kardiovaskular (hipertensi,
infark miokard), mata (retinophaty
diabetika,  katarak), paru-paru
(tuberculosis), ginjal (piolonefritis),

hati (sirosis hepatis) dan kulit
(gangren, ulcus). Menurut
Misnadiarly (2016), komplikasi
diabetes mellitus dapat dengan
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mudah menyerang seluruh organ
tubuh  maupun alat tubuh bila
penangganan diabetes mellitus tidak
dilakukan dengan baik. Oleh karena
itu, pasien diabetes mellitus sangat
penting  memperhatikan kadar
glukosa darahnya.

Kadar glukosa darah pasien
diabetes mellitus harus dinilai
dengan cara yang tepat. (Priyanto &
Suprayetno, 2022), pengukuran
kontrol glikemik merupakan cara
menilai kosentrasi kadar glukosa
yang diharapkan, status gizi maupun
tekanan darah sesuai target.
Sasako, Yamauchi, & Ueki (2023),
kontrol glikemik yang ketat dan
aman dapat menyebabkan
pengurangan resiko komplikasi mikro
dan makrovaskular lebih lanjut,
sehingga menurunkan angka
kematian pasien diabetes mellitus.
Menurut  Jeon  (2021), pasien
diabetes mellitus yang melakukan
kontrol glikemik dapat menurunkan

resiko komplikasi mikrovaskuler
seperti retinopati dan nefropati.
Maka. Kontrol glikemik menjadi

suatu hal yang sangat dianjurkan
bagi pasien diabetes mellitus.
Pasien diabetes mellitus masih

banyak diidentifikasi belum
melakukan kontrol glikemik. Studi
Lee, Kim, & Kim (2023),
mengidentifikasi pasien diabetes

mellitus masih rendah melakukan
kontrol glikemik dengan hemoglobin
glikosilasi (HbA1c >8%) yang tidak
terkontrol ada sekitar 63,08%.
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Purwitaningtyas, Putra, & Wirawan
(2015), frekuensi kontrol glikemik
masih buruk pada pasien diabetes
mellitus 61,82%. Emmy Amalia,
Suksmi Yitnamurti, & Sony Wibisono
(2019), kontrol glikemik pasien
diabetes mellitus berada pada
kategori tidak terkontrol sekitar 77%
dan ini menunjukkan kadar HbA1c
>8%. Kondisi ini menunjukkan fakta
yang terjadi pada pasien diabetes
mellitus.

Kontrol glikemik yang buruk dan
tidak makan tepat waktu sering
disebabkan karena kondisi depresi
dan gangguan perilaku perawatan
diri yang dialami pasien diabetes
mellitus (Hapunda, Abubakar,
Pouwer, & van de Vijver, 2017).
Pasien diabetes mellitus yang
mengalami depresi dapat
menyebabkan kontrol glikemik yang
rendah (Zeitoun et al., 2023).
Kontrol glikemik yang buruk pada
pasien diabetes mellitus dikaitkan
dengan rendahnya perilaku
perawatan diri (Shaheen, Kibe, &
Schrode, 2021). Jadi, depresi dan
perilaku perawatan diri berkaitan

dengan kontrol glikemik pasien
diabetes mellitus.

Depresi yang dialami pasien
diabetes mellitus berat dapat

memperburuk kontrol glikemik (level
A1c, glukosa puasa dan 2 jam post

prandial lebih tinggi) (Sutarjana,
2018). Pasien diabetes dengan
kondisi depresi berakibat pada

kontrol glikemik dan metabolik yang
buruk, sehingga berimbas pada
kadar HbA1c >8% (Rahmawati,
Limantara, Marisa, & Panghiyangani,
2022). Menurut Mardiah (2018),
depresi termasuk tekanan psikologis

yang menimbulkan kurangnya
kontrol glikemik pasien diabetes
mellitus.

Pasien diabetes mellitus yang
melakukan perawatan diri dengan
baik akan meningkatkan kondisi
kesehatan dan menngurangi biaya
pengobatan (Nam et al., 2019).
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Menurut Putri, Nugroho, & Adi
(2022), perawatan diri pasien
diabetes  mellitus yang  baik

berpengaruh terhadap kepatuhan
pengobatan, sehingga kadar glikemik
terkontrol. Syahrul, Haskas, &
Restika (2022), perawatan diri yang
baik menstimulus pasien diabetes
mellitus melakukan kontrol glikemik

sehingga  mencegah terjadinya
komplikasi.
Studi pendahuluan yang

dilakukan pada tanggal 10 Januari
2023 di RSUD H. Sahudin Kutacane
melalui wawancara dengan 12 pasien
diabetes mellitus yang menjalani
pengobatan rawat jalan didapatkan
bahwa 6 pasien sering merasa gelisah
dan cemas tanpa sebab yang pasti, 3
pasien mengatakan jarang
memperhatikan  kandungan gizi
dalam makanan sehari-hari, 2 pasien
jarang melakukan olahraga dan 1
pasien mudah tersingung bila
keluarga berbicara. Hasil wawancara
dengan perawat yang bertugas di
poliklinik penyakit dalam didapatkan
bahwa tidak semua pasien dilakukan
pemeriksaan laboratorium lengkap
khususnya terkait HbA1c dan pasien
ada yang tidak patuh mengkonsumsi
obat diabetesnya.

Pasien diabetes mellitus
mengalami kenaikan kadar glukosa
darahnya, sehingga kontrol glikemik
sangat penting dalam mencegah
terjadinya komplikasi. Kadar
glikemik dapat terkontrol bila pasien
diabetes mellitus tidak mengalami
tekanan psikologis atau depresi dan
melakukan perilaku perawatan diri
dengan baik. Berdasarkan kondisi

tersebut, peneliti tertarik
melakukan  penelitian  tentang
hubungan depresi, perilaku
perawatan diri dengan kontrol
glikemik pada pasien diabetes
melitus di RSUD H. Sahudin
Kutacane.
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KAJIAN PUSTAKA
Diabetes Mellitus

Diabetes mellitus merupakan
penyakit kronis yang ditandai dengan
ketidakmampuan  tubuh untuk
melakukan metabolism karbohidrat,
lemak dan protein,mengarah ke
hiperglikemia (kadar glukosa darah
tinggi) (Maria, 2021). Menurut
Nurjannah & Asthiningsih (2023),
penyakit diabetes mellitus tidak
dapat menghasilkan hormone insulin
untuk kebutuhan tubuh sehingga
kadar gula dalam darah meningkat.
Faktor resiko terjadinya diabetes
mellitus meliputi usia (resistensi
insulin cenderung meningkat pada
usia di atas 65 tahun), obesitas,
riwayat keluarga dan kelompok etnik
(Domenichini, 2020).

Kontrol Glikemik

Manajemen diabetes mellitus
yang efektif harus mencakup
pendekatan multifaset yang
menggabungkan kontrol  optimal
tekanan darah dan lipid dengan
kontrol glikemik yang tepat (Tasya,
Amiruddin, Syam, & Thamrin, 2022).
Kontrol glikemik merupakan suatu
dasar dalam pengelolaan atau
manajemen DM. Pengukuran kontrol
glikemik ini  berfungsi menilai
konsentrasi glukosa darah sesuai
dengan kadar vyang diharapkan
(Priyanto & Suprayetno, 2022). Salah
satu metode yang dapat digunakan
untuk menentukan pengendalian
glukosa darah pada penderita
diabetes mellitus adalah pengukuran
Hemoglobin-glikosilat (HbA1c)
(Ferawati, Rahayu, Alfirdaus, & Sari,
2020).

Depresi

Depresi merupakan kekacauan
emosional yang berdampak pada
tindakan-tindakan, perasaan,
pikiran dan proses dalam tubuh
(Atoillah, 2021). Depresi sering
terjadi pada pasien diabetes mellitus
dengan komplikasi ulkus diabetikum
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dibandingkan dengan pasien
diabetes mellitus tanpa komplikasi
(Alfagih et al., 2021). Menurut Fikki
Prasetya (2021), pasien diabetes
mellitus mengalami depresi dengan
prevalensi sebesar 20-60% dan lebih
tinggi pada kategori usia 22-45
tahun.

Perilaku Perawatan Diri

Perilaku perawatan diri pasien
diabetes mellitus dapat memainkan
peran penting dalam meningkatkan
kontrol glikemik atau menurunkan
HbA1c (Dewi et al., 2023). Pasien
diabetes mellitus dengan perawatan
diri  yang optimal berpeluang
mempertahankan kadar glukosa
darah, sehingga mencegah terjadi
komplikasi vaskuler (Endra Cita &
Antari, 2019). Perawatan diri yang
dilakukan pasien diabetes mellitus
secara mandiri mendukung kualitas
hidup dan mengurangi angka
readmisi ke fasilitas kesehatan
(Noviyanti, Suryanto, & Rahman,
2021).

METODOLOGI PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah
penelitian kuantitatif yang bersifat
korelasi dengan pendekatan cross-
sectional. Populasi dalam penelitian
ini yaitu semua pasien diabetes
mellitus tipe 2 yang menjalani
pengobatan rawat jalan di RSUD H.
Sahudin Kutacane yang berjumlah
455 orang (data dari rekam medik
Desember 2022). Penentuan jumlah
sampel mengunakan rumus slovin,
dimana didapatkan sebanyak 82
orang dengan teknik pengambilan
sampel berupa purposive sampling
yang sesuai dengan kriteria inklusi
yang ditetapkan peneliti.
Pengumpulan data telah dilakukan
selama 3 (tiga) bulan yaitu Januari
sampai Maret 2023.

Instrumen yang digunakan
dalam penelitian ini terdiri dari 4
(empat bagian), vyaitu; Pertama,
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karakteristik responden mencakup
usia, jenis kelamin, pendidikan dan
pekerjaan. Kedua, instrument
depresi memakai The Patient Health
Quesionnaire-9 (PHQ-9). Kuesioner
PHQ-9 terdiri dari 9 item pertanyaan
berbentuk skala likert dengan skor
setiap item , 0 = tidak sama sekali,
1= beberapa hari, 2= lebih dari
setengah hari dan 3 = hampir setiap
hari. Selanjutnya skor PHQ-9
diklasifikasi menjadi 0- 4 tidak ada
gejala depresi, 5- 9 gejala depresi
ringan dan 10 gejala depresi
sedang/berat) (Miller et al., 2021).
Ketiga, instrument perilaku
perawatan diri menggunakan
Diabetes Self-Care Activities
(SDSCA) yang  diukur  selama
seminggu terakhir. SDSCA terdiri dari
15 item pertanyaan yang
dikategorikan menjadi lima subskala
yaitu diet sehat, olahraga, tes gula
darah, perawatan kaki  dan
pengobatan (Jannoo, Wah, Lazim, &
Hassali, 2017). Keempat, kontrol
glikemik ditentukan berdasarkan
hasil pemeriksaan HbA1c dalam
darah lengkap dan tingkat HbA1c
diklasifikasikan menjadi 3 kelompok
“ terkontrol baik dengan HbA1c < 77,
“terkontrol sedang dengan HbA1c <
7” dan “tidak terkontrol/buruk
dengan BbA1c > 9” (Oluchina, 2022)

Peneliti telah melakukan uji
instrument penelitian pada 30 pasien
diabetes mellitus rawat jalan di
Rumah  Sakit  Nurul Hasanah
Kutacane. Hasil uji validitas untuk

HASIL PENELITIAN

variabel depresi dan perilaku
perawatan diri menggunakan SPSS
didapatkan bahwa semua item
pertanyaan dengan nilai r masing-
masing > 0,361 maka dinyatakan
valid. Adapun hasil uji reliabilitas
memperlihatkan bahwa variabel
depresi dan perilaku aktivitas
perawatan diri memiliki nilai 0,782
dan 0,928 lebih besar nilai cronbach
alpha (a) 5% yaitu 0,7 jadi alat ukur
dinyatakan reliable. Sehingga
peneliti menggunakan semua item
pertanyaan dari variabel depresi dan
perilaku perawatan diri dalam
penelitian ini.

Analisis data dilakukan secara
univariat dan bivariat. Analisis
univariat dengan perhitungan
distribusi frekuensi dan persentase
pada variabel karakteristik, depresi,
perilaku perawatan diri dan kontrol
glikemik.  Selanjutnya, analisis
bivariat untuk mengetahui hubungan
variabel  independen (depresi,
perilaku perawatan diri) dengan
variabel dependen (kontrol glikemik)
di RSUD H. Sahudin Kutacane
menggunakan uji chi-square (x?).
Penelitian ini sudah dilakukan sidang
etik penelitian oleh Tim Etik
Penelitian Poltekkes Kemenkes Aceh
dengan hasil lolos kaji etik karena

telah menerapkan prinsip etik
penelitian  dalam  pelaksanaan
penelitian ini  meliputi  aspek

menghormati harkat dan martabat,
privasi, kerahasiaan, keadilan dan
kemanfaatan bagi responden.

Tabel 1.Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden di RSUD H. Sahudin

Kutacane
Karakteristik Responden f %
Usia
a. Dewasa akhir (36-45 tahun) 25 30,5
b. Lansia awal (46-55 tahun) 47 57,3
c. Lansia akhir (56-65 tahun) 10 12,2
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Jenis Kelamin

a. Laki-laki 32 39,1
b. Perempuan 50 60,9
Pendidikan

a. SD 9 10,9
b. SMP 16 19,5
c. SMA 38 46,3
d. Perguruan Tinggi 19 23,3
Pekerjaaan

a. Tidak bekerja 5 6,1
b. Petani 42 51,2
c. Pedagang 19 23,2
d. Wiraswasta 10 12,2
e. PNS 6 7,3

Tabel 1 memperlihatkan kelamin perempuan, hampir

bahwa karakteristik responden,
sebagian besar dengan usia lansia
awal, sebagian besar berjenis

sebagian dengan jenjang pendidikan
SMA dan hampir sebagian bekerja
sebagai petani.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Depresi, Perilaku Perawatan Diri dan Kontrol
Glikemik Responden di RSUD H. Sahudin Kutacane

Variabel f %
Depresi
a. Tidak ada gejala 15 18,3
b. Ringan 56 68,3
c. Sedang/Berat 11 13,4
Perilaku Perawatan Diri
a. Baik 34 41,5
b. Kurang Baik 48 58,5
Kontrol Glikemik/HbA1c
a. Terkontrol Baik 30 36,6
b. Terkontrol Sedang 37 45,1
c. Tidak terkontrol/Buruk 15 18,3

Tabel 2 memperlihatkan
bahwa sebagian besar responden
mengalami depresi ringan dan
sebagian besar perilaku perawatan

diri responden berada pada kategori
kurang baik serta hampir sebagian
responden dengan kontrol glikemik
pada kategori terkontrol sedang.

Tabel 3. Hubungan Depresi dengan Kontrol Glikemik di RSUD H. Sahudin
Kutacane

Kontrol Glikemik/Hb1Ac

Depresi Baik

Sedang Buruk

Total P-
value

%

% f % f %

f
Tidak ada gejala 10 66,7
Ringan 18 32,1
Sedang/Berat 2 18,2

20 2 13,3 15 100 0,013
30 53,6 8 14,3 56 100
4 36,4

5 45,4 11 100
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Hasil uji statistik chi-square
pada tabel 3 memperlihatkan bahwa
nilai p-value = 0,013, dimana nilai p
< a (a = 0,05), maka terdapat

hubungan yang signifikan antara
depresi dengan kontrol glikemik di
RSUD H. Sahudin Kutacane.

Tabel 4. Hubungan Perilaku Perawatan Diri dan Kontrol Glikemik di RSUD H.
Sahudin Kutacane

Kontrol Glikemik/Hb1Ac

Perilaku Baik Sedang Buruk Total p-
Perawatan Diri f % f % f % f o  value
Baik 25 73,5 5 147 4 11,8 34 100 0,042
Kurang 5 10,4 32 66,7 11 22,9 48 100

Hasil uji statistik chi-square
pada tabel 4 memperlihatkan bahwa
nilai p-value = 0,042, dimana nilai p
< a (a = 0,05), maka terdapat

PEMBAHASAN
Hubungan depresi dengan kontrol
glikemik pada pasien diabetes
mellitus di RSUD H. Sahudin
Kutacane

Hasil penelitian pada tabel 2
memperlihatkan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara
depresi dengan kontrol glikemik
pada pasien diabetes melitus di
RSUD H. Sahudin Kutacane dengan p-
value = 0,013. Hal ini sejalan dengan
studi Al-Ozairi, Taghadom, Irshad, &
Al-Ozairi (2023), didapatkan bahwa
depresi, perilaku perawatan diri
berkaitan dengan kontrol glikemik
(tingkat HbA1c) pasien diabetes
mellitus di populasi Arab. Menurut
Lin et al. (2022), depresi termasuk
predictor positif yang signifikan
dengan kontrol glikemik (kadar
HbA1c) di Rumah Sakit Kaohsiung
Medical University, Rumah Sakit
Kaohsiung ~ Municipal  Ta-Tung,
Rumah Sakit Kaohsiung Municipal
Siaogang, and Rumah  Sakit
Kaohsiung Municipal Cijin.

Studi Mansori et al. (2019),
tingginya prevalensi depresi pada

pasien diabetes mellitus. Depresi
yang dialami pasien diabetes
mellitus berdampak terhadap
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hubungan yang signifikan antara
perilaku perawatan diri dengan
kontrol glikemik di RSUD H. Sahudin
Kutacane.

kontrol glikemik yang buruk (Sit et
al., 2022). Menurut Akpalu, Yorke,
Ainuson-Quampabh, Balogun, &
Yeboah (2018), kontrol glikemik yang
buruk dikaitkan dengan peningkatan
depresi pasien diabetes mellitus.
Azami et al. (2019), depresi secara
langsung mempengaruhi perilaku
self-management, yang selanjutnya
berpengaruh langsung pada kontrol

glikemik.
Menurut analisis peneliti, depresi
berhubungan dengan kontrol

glikemik. Hal ini disebabkan pasien
yang mengalami depresi akan
kehilangan minat dan merasa putus
asa bahkan merasa tidak berguna.
Sehingga pasien tidak memiliki
motivasi melakukan kontrol glikemik
yang berdampak tingginya kadar
HbA1c dan akan  berpeluang
timbulnya komplikasi dari penyakit
diabetes mellitus. Oleh karena itu,
pentingnya peran aktif keluarga
dalam memberikan dukungan moril
dan finansial agar pasien dapat
melakukan pengontrolan glikemik
dan kadar HbA1c pasien diabetes
mellitus kurang dari 8%.
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Hubungan perilaku perawatan diri
dengan kontrol glikemik pada
pasien diabetes mellitus di RSUD H.
Sahudin Kutacane

Hasil penelitian pada tabel 3
memperlihatkan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara
perilaku perawatan diri dengan
kontrol glikemik pada pasien
diabetes melitus di RSUD H. Sahudin
Kutacane dengan p-value = 0,042.
Hal ini sesuai dengan studi Bukhsh et
al. (2018), mengidentifikasi bahwa
perilaku perawatan diri berhubungan
dengan kontrol glikemik pada pasien
diabetes mellitus di Pakistan. Tharek
et al. (2018), perilaku perawatan diri
yang lebih baik berkorelasi dengan
kontrol glikemik yang lebih baik. El-
Radad, Sayed Ahmed, & Eldahshan
(2023), kegiatan perawatan diri
pasien diabetes mellitus dikaitkan
dengan penurunan kadar HbA1c yang
berarti kontrol glikemik terlaksana
dengan baik.

Pasien diabetes mellitus yang
melakukan perawatan diri secara
lebih objektif dapat memotivasi
modifikasi perilaku dan
meningkatkan kontrol glikemik (Ohn
et al., 2015). Perawatan diri pasien
diabetes mellitus mengarah pada
peningkatan kontrol glikemik dan
penurunan kadar insulin darah
(Westman, 2021). Menurut
Almomani & Al-Tawalbeh (2022),
pasien yang melakukan aktivitas
perawatan diri 4 hari/minggu
menunjukkan kepatuhan yang lebih
besar terhadap kontrol glikemik yang
lebih baik.

Menurut analisis peneliti,
perilaku perawatan diri berhubungan
dengan kontrol glikemik. Hal ini
dikarenakan, sebagian besar
perilaku perawatan diri pasien
diabetes mellitus kurang baik dalam
melakukan diet sehat, olahraga, tes
gula darah, perawatan kaki dan
pengobatan. Sehingga hampir
sebagian responden dengan kontrol
glikemik sedang dan buruk. Keadaan

tersebut menjadi tanggung jawab
keluarga dalam memfasilitas diet
sehat, olahraga, dan membawa ke
puskesmas untuk pemeriksaan kadar
gula darah dan HbA1c.

KESIMPULAN

Kesimpulan dari hasil
penelitian ini adalah karakteristik
responden, sebagian besar dengan
usia lansia awal, sebagian besar
berjenis kelamin perempuan, hampir
sebagian dengan jenjang pendidikan
SMA dan hampir sebagian bekerja
sebagai petani, sebagian besar
responden dengan kategori depresi
ringan, sebagian besar perilaku
perawatan diri kurang baik, hampir
sebagian responden dengan kontrol
glikemik berada pada kategori
terkontrol sedang serta ada
hubungan depresi, perilaku
perawatan diri dengan kontrol
glikemik di RSUD H. Sahudin
Kutacane.

Berdasarkan hasil penelitian
tersebut, maka disarankan kepada
tenaga kesehatan agar dapat
melibatkan keluarga berperan aktif
dalam pengobatan pasien diabetes
mellitus agar pasien merasa senang
mendapatkan perhatian keluarga
dan bersedia mengikuti anjuran
dokter selama pengobatan.
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