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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN PATIENT'S KNOWLEDGE AND THE
MOTIVATION IN CARRYING OUT DIABETES MELLITUS DIET IN DIABETES
MELLITUS PATIENTS AT DR. MOEWARDI HOSPITAL OF SURAKARTA

Background: Diabetes mellitus is a degenerative disease whose victims always
increase every year including in Indonesia, this is caused by a lack of knowledge
about diabetes mellitus and unhealthy lifestyle including unhealthy diet and lack
of exercise. Knowledge and motivation in carrying out diabetes mellitus diet are
also factors contributing to diabetes mellitus.

Objective: The purpose of this study was to determine the relationship between
patient's knowledge and the implementation of motivation to apply diabetes
mellitus diet in diabetes mellitus patients at Dr. Moewardi Hospital of Surakarta.
Research Method: The research was an observational with cross-sectional
study design. The number of respondents in this study were 57 patients which
were selected through sequential random sampling. The data were collected
through interview using a questionnaire. The statistical test used to analyzed the
relationship between variables were Pearson Product Moment tests.

Results: The results showed that most respondents had good knowledge
(63,2%) and good diabetes mellitus diet motivation (89,5%). The relationship
between patients knowledge and the motivation in carrying out diet diabetes
mellitus diet in diabetes mellitus patients had p value (p) of 0,133.

Conclusion: The results of the analysis of the data showed that there was no
significant correlation between patient’s knowledge and the motivation in carrying
out diabetes mellitus diet in diabetes mellitus patients at Dr. Moewardi Hospital of

Surakarta
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A. PENDAHULUAN

Diabetes  Mellitus  (DM)
merupakan penyakit degeneratif
yang berkembang pesat pada saat
ini dengan gejala hiperglikemik dan
gangguan metabolisme lipid yang
menyebabkan menyempitnya
pembuluh darah (Darmono, 2007).

Berdasarkan WHO jumlah
penyandang diabetes mellitus pada
tahun 2000 sebanyak 170 juta orang
dan akan meningkat sekitar 366 juta
orang pada tahun 2030 (WHO,
2011) sedangkan hasil penelitian di
Indonesia  menyebutkan  terjadi
peningkatan prevalensi berdasarkan
diagnosis dokter atau gejala pada
tahun 2013 sebesar 2,1% dengan
prevalensi tertinggi yang
terdiagnosis pada daerah Sulawesi
Tengah 3,7% dan paling rendah
Jawa Barat 0,5% sedangkan
prevalensi Jawa Tengah 1,6%
(RISKESDAS, 2013).

Pola makan yang tidak sehat
karena sering mengonsumsi
makanan sumber glukosa yang
berlebihan akan meningkatkan kadar
glukosa darah sehingga perlu
dilakukan pengaturan diet diabetes
mellitus. Dalam mengatur makanan
diet diabetes mellitus tidak mudah
karena menu yang dikonsumsi
banyak yang dibatasi sehingga perlu
adanya motivasi bagi pasien untuk
mengontrol glukosa darah dengan
mengatur pola makan (Suyono,
2006).

Motivasi dapat dipengaruhi
oleh beberapa faktor yaitu motivasi
intrinsik dan motivasi ekstrinsik.
Motivasi intrinsik yaitu motivasi yang
datang dari  dalam individu,
sedangkan motivasi ekstrinsik yaitu
motivasi yang datang dari luar
individu. Motivasi akan mendukung
perilaku pasien diabetes untuk tetap
menjaga kesehatannya termasuk
dalam mengatur pola makan supaya

mencapai hasil yang optimal (Suarli
dan Bahtiar, 2009).

Motivasi akan dilaksanakan
dengan baik apabila seseorang
mengatahui manfaat yang bisa
diambil sehingga dibutuhkan
pengetahuan yang memadai tentang
hal tersebut. Pengetahuan yang
rendah dapat mempengaruhi
persepsi pasien tentang penyakit
diabetes mellitus (Sousa dan
Zauseniewski, 2005). Hasil
penelitian lain mengatakan bahwa
pengetahuan yang rendah akan
menyebabkan motivasi untuk
melaksanakan diet berkurang
karena merasa tidak ada keluhan
atau sakit (Pollard, 2002).

Berdasarkan catatan medis
di RSUD Dr. Moewardi Surakarta
jumlah pasien baru dengan penyakit
diabetes mellitus yang menjalani
rawat jalan pada bulan Juli 2015
sebanyak 368 orang, 5 orang
mengalami diabetes mellitus Tipe |
dan 363 orang mengalami diabetes
mellitus Tipe Il (Rekam Medik RSUD
Moewardi, 2015).

. METODE PENELITIAN

Jenis dan rancangan
penelitian ini yaitu observasional
dengan pendekatan Cross Sectional.
Penelitian ini dilakukan di RSUD Dr.
Moewardi Surakarta dari bulan
November 2012 sampai Agustus
2015.

Populasi dari penelitian ini
yaitu semua pasien diabetes mellitus
yang memenuhi kriteria inklusi yaitu
dapat berkomunikasi verbal dengan
baik dan dapat melihat serta
bersedia menjadi responden dan
mengikuti penelitian sampai tahap
akhir sedangkan kriteria eksklusi
yaitu ada pasien diabetes mellitus
dengan komplikasi.

Tehnik yang  digunakan
dalam pengambilan sampel yaitu
sequential random sampling. Data



diolah menggunakan SPSS for
windows versi 16.0. Hasil uji
kenormalan data dengan
menggunakan uji Kolmogorof
Smirnov, menunjukkan semua data
berdistribusi normal maka diuiji
menggunakan uji statistik Pearson’s
Product Moment.

Pengumpulan data
pengetahuan dan motivasi diet
diabetes mellitus menggunakan
kuesioner. Pertanyaan atau
penyataan dengan jawaban ya (Y)
diberi nilai 1 dan tidak (T) diberi nilai
0.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Gambaran Umum RSUD Dr.
Moewardi
RSUD Dr. Moewardi
merupakan rumah sakit milik
pemerintah daerah tingkat 1 di
Jawa Tengah yang beralamat di
JI. Kolonel Soetarto No. 132
Surakarta dan merupakan
Rumah Sakit Tipe A pendidikan.
Rumah sakit Dr. Moewardi
mempunyai 2 pelayanan
kesehatan, yaitu pelayanan
rawat jalan dan rawat inap.
Penyakit diabetes mellitus masuk
dalam poli penyakit dalam yang
buka setiap hari senin sampai
sabtu dari jam 08.00 — 14.00
WIB,sedangkan jadwal
pemeriksaan diabetes mellitus
khusus ada di hari selasa dan
rabu tetapi menerima pasien
penyakit diabetes mellitus setiap
hari.

Hasil survei yang dilakukan
di RSUD Dr. Moewardi
Surakarta, diabetes mellitus
merupakan penyakit yang paling
banyak kedua sebesar 3,32%
setelah  penyakit  hipertensi
sebanyak 7,52% sedangkan
prevalensi diabetes mellitus tipe
1 dan tipe 2 tahun 2014 bulan
Januari sampai November
menjalani rawat jalan 7420 orang
dan tahun 2015 bulan Januari
sampai Juli 8170 orang.

Pengambilan data pada
penelitian ini dilaksanakan di
ruang tunggu poli penyakit dalam
dengan subyek sebanyak 57
orang.

Gambaran Umum Responden
Umur responden sebagian
besar berusia diatas 62 tahun
dengan jenis kelamin lebih
banyak perempuan (57,9%)
dengan jumlah pasien 33 orang
dibandingkan laki-laki (42,1%)
dengan jumlah pasien 24 orang.
Persentase terbesar yang
mengalami  diabetes  mellitus
merupakan pasien yang sudah
tamat SMA sebesar 29,8%,
sedangkan tamat SMP dan PT
mendapatkan persentase yang
sama sebesar 24,6% dan tingkat
pendapatan responden yang
paling banyak adalah < Rp
500.000,- sebanyak 20 orang
(35,1%) sedangkan dengan
pendapatan > 1.500.000,-
sebanyak 19 orang (33,3%).

1. Distribusi Subjek Berdasarkan Pengetahuan Diet DM
Tabel 1. Distribusi Subjek Berdasarkan Pengetahuan Diet DM

Variabel Jumlah  Mean S'?apking Minimum  Maximum
Pengetahuan 57 21,96 2,61 13 26

Sumber: Data Primer Terolah, 2015



dikelompokkan menjadi 3
kriteria menurut Arikunto (2002),

Pada penelitian ini
responden memiliki rentang nilai
terendah 13 dan tertinggi 26 yaitu baik jika skor >75%, cukup
dengan rata-rata/ mean 21,96 jika skor 60-75%, dan kurang
(SD 2,61). jika skor <60%. Hasil penelitian

Tingkat pengetahuan didapatkan sebagai berikut:
responden dalam penelitian ini

Tabel 2. Pengetahuan responden

No. Tingkat Pengetahuan Frekuensi Persentase

(n) (%)

1. Kurang 2 3,5
2. Cukup 19 33,3
3. Baik 36 63,2
Jumlah 57 100

Sumber: Data Primer Terolah, 2015

Tingkat pengetahuan kesehatan dan cara menjaga
responden  sebagian  besar kesehatan, media oline atau
sudah baik dengan persentase internet yang sudah bisa
63,2% berjumlah 36 orang. dijangkau oleh semua kalangan,
Kategori yang baik ini menurut hubungan sosial
Notoatmodjo (2007), bisa kemasyarakatan dan

pengalaman dengan usia
responden lebih dari 45 tahun.

disebabkan  oleh pengaruh

paparan media masa/ televisi

yang menayangkan tentang
2. Distribusi Motivasi Melaksanakan Diet
Tabel 3. Distribusi Subjek Berdasarkan Motivasi Diet DM

Variabel Jumlah  Mean S'g]apking Minimum  Maximum
Pengetahuan 57 17,54 1,32 15 20

Sumber: Data Primer Terolah, 2015

Berdasarkan tabel 3 Pada
penelitian ini responden memiliki
rentang nilai terendah 15 dan
tertinggi 20 dengan rata-rata/
mean 17,54 (SD 1,32).

Motivasi  responden  dalam
melaksanakan diet diabetes

mellitus diklasifikasikan menjadi
3 kriteria berdasarkan Arikunto
(2002) meliputi : baik bila skor
nilainya > 75%, cukup bila skor
nilainya 60 — 75% dan kurang
bila skor nilainya < 60% seperti
terlihat pada Tabel 4.

Tabel 4. Distribusi Subjek Berdasarkan Motivasi

No. Motivasi Frel(<rl11)e nsl Presentase (%)
1. Kurang 0 0
2. Cukup 6 10,5
3. Baik 51 89,5
Jumlah 57 100

Sumber: Data Primer Terolah, 2015



Hasil penelitian menunjukkan
bahwa pelaksanaan diet
diabetes  mellitus  sebagian
besar sudah baik didapatkan
nilai tertinggi dengan motivasi
baik sebesar 89,5% dengan
jumlah 51 orang. Hal ini
menunjukkan bahwa ada
keinginan yang kuat dari
responden untuk segera
sembuh.

Robbin dalam Isnain (2014)

dapat dipengaruhi oleh
pengetahuan, pendidikan, latar
belakang keluarga, lingkungan,
sikap, sosial ekonomi, dan
budaya serta mutu pelayanan.

Pendapat ini didukung oleh
penelitian Fajar (2010)
mengatakan bahwa ada
hubungan antara tingkat
pengetahuan dengan motivasi
melakukan latihan jasmani pada
klien diabetes mellitus.

mengatakan bahwa motivasi
3. Hubungan Tingkat Pengetahuan dengan Motivasi

Tabel 5. Distribusi Motivas Pelaksanaan Diet DM berdasarkan Tingkat

Pengetahuan
Motivasi
Tingkat Baik Cukup Total P
Pengetahuan n % n % n
Baik 34 94,4 2 5,6 36 0,133*
Sedang 16 84,2 3 15,8 19
Kurang 1 50 1 50 2
Total 57

Sumber: Uji Korelasi Pearson’s Product Moment

Berdasarkan Tabel 5 dapat
dilihat hasil perhitungan korelasi
atau hubungan kedua variable
penelitian dengan uji Pearson’s
Product Moment.

Berdasarkan hasil
perhitungan analisis hubungan
pengetahuan dengan motivasi
melaksanakan diet diabetes
mellitus diperoleh hasil bahwa
hubungan kedua variabel sebesar
0,201 dengan keeratan hubungan
lemah, sedangkan signifikansi (p)
sebesar 0,133. Nilai (p) > 0,05
berarti bahwa pengujian tidak
signifikan (HO ditolak). Dengan
demikian tidak ada hubungan
yang signifikan antara
pengetahuan dengan motivasi
melaksanakan diet diabetes
mellitus di RSUD Dr. Moewardi.

Hasil penelitian ini adalah
tidak ada hubungan vyang
signifikan antara pengetahuan

dengan motivasi melaksanakan
diet diabetes mellitus. Terdapat
beberapa faktor yang dapat
mempengaruhi pengetahuan
yaitu umur, pekerjaan atau lama
kerja, tingkat pendidikan dan
sumber informasi (Notoatmodjo,
2007). Dari hasil penelitian
diperoleh rata-rata umur
responden adalah lebih dari 61
tahun ke atas, usia ini
menunjukkan usia yang sudah
lansia. Saat individu sudah lanjut
usia maka akan mengalami
pengurangan alat fungsi indera
manusia sehingga kurang mampu
menerima informasi dengan baik,
dari hal tersebut bisa
mempengaruhi hasil penelitian ini,
maka dari itu  diperlukan
penyegaran ataupun
pengulangan kembali
pengetahuan yang telah dimiliki.
Dikutip dalam penelitian Andriani



(2014), bahwa Meningkatkan
pengetahuan responden dapat
dilakukan dengan berbagai cara

diantaranya yaitu dengan
sosialisasi.
Faktor lain dikarenakan

tentang peran pendidikan atau
pengetahuan dalam
mengendalikan diabetes masih
terbatas. Pasien yang memiliki
pengetahuan yang baik mengenai
diabetes mellitus, tapi perubahan
dalam mengendalikan diabetes
Mellitus dan parameter Klinis lain
belum tentu diikuti.  Hasil
penelitian ini relevan dengan
penelitian Andriani (2014) bahwa
tidak ada hubungan antara
pengetahuan dan motivasi
perawat  dengan keamanan
pemberian obat tetapi berbeda
dengan penelitian Jumiati, dkk
(2012) bahwa ada hubungan
antara pengetahuan dengan
motivasi berobat pasien Morbus
Hansen di RS Parepare.

. KETERBATASAN PENELITIAN
Dalam penelitian ini, peneliti

telah berusaha seoptimal

mungkin, namun demikian masih
ada beberapa kelemahan dan
keterbatasan, yang meliputi:

1. Penelitian dilakukan secara
kuantitatif sehingga kurang
mendalam dalam menggali
data, responden hanya
menjawab sesuai instrument
yang dibagikan saja.

2. Responden vyang ditemui

saat datang di poli rawat
jalan lebih banyak lansia
sehingga membutuhkan
waktu yang lama karena
membacakan setiap item
pertanyaan dan

menjelaskannya.
3. Keterbatasan waktu dalam
mendapatkan responden

yang acak tidak hanya
responden yang lanjut usia.

E. KESIMPULAN

1.

. Motivasi

. Tidak ada hubungan

Tingkat pengetahuan responden
memiliki rentang nilai terendah 13
dan tertinggi 26 dengan rata-rata/
mean 21,9649 (SD 2,61838).
melaksanakan  diet
diabetes mellitus memiliki rentang
nilai terendah 15 dan tertinggi 20
dengan rata-rata/ mean 17,5439
(SD 1,32382).

antara
tingkat pengetahuan dengan
motivasi melaksanakan diet pada

pasien diabetes mellitus rawat
jalan di RSUD Dr. Moewardi
surakarta.
F. SARAN
1. Bagi RSUD Dr. Moewardi
(direksi dan manajemen) untuk
mengoptimalkan sosialisasi
dengan melakukan konsultasi
dan penyuluhan bagi pasien
diabetes mellitus dan penyakit
lainnya  secara rutin  dan
berkelanjutan dalam
keberhasilan diet pasien
diabetes mellitus terutama di poli
gizi.
2. Bagi peneliti selanjutnya perlu
dilakukan penelitian terhadap
faktor-faktor lain yang

mempengaruhi pengetahuan dan
motivasi pelaksanaan diet.
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