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MOTTO

“Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan. Maka apabila kamu telah

selesai (dari suatu kesulitan) yang lain hanya kepada TuhanMu-lah hendaknya

kamu berharap”.

(Q.S. Al Insyirah: 6-8)

“Jadikanlah sabar dan sholat sebagai penolongmu, dan sesungguhnya yang

demikian itu sangat berat, kecuali bagi orang-orang yang kusyu”.

(Q.S. Al Baqarah : 45)
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ABSTRAK

HUBUNGAN ANTARA TINGKAT STRES DENGAN KUALITAS HIDUP
PENDERITA DIABETES MELITUS DI WILAYAH KERJA

PUSKESMAS GAJAHAN SURAKARTA

Beny Hermawan *
Okti Sri Purwanti, S.Kep., Ns., M.Kep., Sp,Kep., M.B.**

Diabetes melitus (DM) saat ini menjadi salah satu penyebab kematian yang utama
di dunia. Stres dialami penderita DM karena terjadi perubahan pola hidup seperti
diet pengaturan makan, pantangan makan, dan lain-lain sehingga kualitas
hidupnya berkurang. Rumusan masalah dari penelitian ini yaitu adakah hubungan
antara tingkat stres dengan kualitas hidup penderita Diabetes Melitus di wilayah
kerja Puskesmas Gajahan Kecamatan Pasar Kliwon Kota Surakarta. Tujuan dari
penelitian ini adalah mengetahui hubungan tingkat stres dengan kualitas hidup
pasien DM di Puskesmas Gajahan Surakarta. Penelitian ini menggunakan
pendekatan cross-sectional. Sampel dalam penelitian ini adalah 59 pasien DM.
Teknik sampling menggunakan accidental sampling. Pengumpulan data
menggunakan metode kuesioner. Berdasarkan hasil penelitian, maka disimpulkan:
(1) Kualitas hidup pasien DM di Puskesmas Gajahan Surakarta mayoritas
termasuk kategori cukup baik. Responden sudah mampu menyesuaikan diri yaitu
hidup dengan diabet; (2) Tingkat stres pasien DM di Puskesmas Gajahan
Surakarta mayoritas termasuk kategori ringan. Responden sudah bisa menerima
keadaan dirinya yang terkena DM dan mulai terbiasa dengan pola hidup makan
berpantang; (3) Terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat stres dengan
kualitas hidup pasien DM. Hasil analisis bivariate menunjukkan bahwa terdapat
hubungan antara tingkat stres dengan kualitas hidup pasien DM. Saran yang
diberikan oleh peneliti yaitu; Pentingnya sarana dan prasana pendukung dalam
proses penanganan tingkat stress terhadap kualitas hidup penyakit diabetes
militus.

Kata kunci: tingkat stres, kualitas hidup, diabetes melitus
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ABSTRACT

RELATIONSHIP BETWEEN STRESS LEVEL WITH QUALITY OF LIFE
ON PATIENTS WITH DIABETES MELLITUS IN GAJAHAN

HEALTH CENTERS OF SURAKARTA

Beny Hermawan *
Okti Sri Purwanti, S.Kep., Ns., M.Kep., Sp,Kep., M.B.**

Diabetes mellitus (DM) is currently one of the leading causes of death in the
world. Stress experienced by people with diabetes due to changes in lifestyle such
as diet meal arrangements, restrictive eating, and others so that the quality of life
is reduced. Problem formulation of this research that is there is relation between
stress level with quality of life of Diabetes Mellitus patient in working area of
Gajahan Health Center Kecamatan Pasar Kliwon Kota Surakarta. The purpose of
this study was to determine the correlation between stress and quality of life of
diabetic patients in Puskesmas Gajahan Surakarta. This study used a cross-
sectional approach. The samples in this study were 59 patients with DM.
Sampling technique with accidental sampling. Collecting data using
questionnaires. Based on this research, it was concluded: (1) Quality of life of
diabetic patients in health centers Surakarta Gajahan majority belongs to the
category quite well. Respondents have been able to adjust to that living with
diabetes; (2) The stress level of DM patients in health centers Surakarta majority
Gajahan including lightweight category. Respondents are able to accept his
situation affected by DM and getting used to the lifestyle eating abstinence; (3)
There is a significant relationship between the level of stress and quality of life of
diabetic patients. The results of the bivariate analysis shows that there is a
relationship between stress levels with quality of life of diabetic patients.
Suggestion given by researcher that is; The importance of supporting facilities
and infrastructure in the process of handling stress levels on the quality of life of
diabetes mellitus disease.

Keywords: stress levels, quality of life, diabetes mellitus


