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HUBUNGAN DIABETES DISTRESS DENGAN KEBIASAAN 

PERAWATAN DIRI PADA PASIEN DIABETES DI GRHA DIABETICA 

DAN HIPERTENSI SURAKARTA 

 

Abstrak 

Diabetes Melitus (DM) merupakan suatu penyakit metabolisme yang bersifat 

kronik dimana tubuh tidak mampu menghasilkan dan menggunakan insulin 

dengan baik. Penderita DM seringkali mengalami stres berkaitan dengan 

pengobatan yang harus dijalani dan ketakutan akan komplikasi yang  timbul.  

Stres dapat berpengaruh terhadap perawatan diri dan manajemen diabetes yang 

benar. Stres yang berkaitan dengan DM disebut dengan diabetes distress. 

Sehingga tujuan dari penelitian ini adalah menganalisis hubungan diabetes 

distress dengan kebiasaan perawatan diri pada pasien DM di GRHA diabetica dan 

Hipertensi Surakarta. Desain penelitian yang digunakan adalah observasional 

analitik dengan pendekatan cross-sectional. Pengambilan sampel menggunakan 

purposive sampling. Jumlah responden dalam penelitian ini adalah 60 orang. 

Teknik pengumpulan data menggunakan kuesioner diabetes distress (Diabetes 

Distress Scale) dan perawatan diri (Summary Diabetes Self-Care Activities). 

Analisis data menggunakan uji Chi-Square, didapatkan nilai p-value 0.018. Stres 

memiliki efek pada perawatan diri atau menejemen diabetes yang tidak 

seluruhnya dipahami oleh tenaga kesehatan. Dampak stres sendiri dapat 

mempengaruhi kemampuan seseorang untuk mengelola DM secara baik, sehingga 

dapat berdampak buruk terhadap kontrol metabolik dan kesejahteraan psikologis. 

Nilai p-value < 0.05 maka dapat disimpulkan ada hubungan antara diabetes 

distress dengan kebiasaan perawatan diri. Nilai OR yang didapatkan  0.189 dan 

memiliki makna semakin tinggi skor diabetes distress maka semakin rendah 

tingkat perawatan diri. 

 

Kata kunci: Diabetes melitus, diabetes distress, perawatan diri. 
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ABSTRAK 

 

DIABETES DISTRESS RELATIONSHIP WITH SELF-CARE HABITS IN 

DIABETES PATIENTS IN DIABETICA GRHA AND SURAKARTA 

HYPERTENSION 

 

Abstract 

Diabetes mellitus (DM) is a metabolic disease that is chronic where the body 

is unable to produce and use insulin properly. People with DM often experience 

stress related to treatment that must be followed and fear of complications that 

arise. Stress can affect self-care and correct management of diabetes. Stress 

associated with DM is called diabetes distress. So the purpose of this study was to 

analyze the relationship between diabetes distress and self-care habits in DM 

patients in diabetic GRHA and Surakarta hypertension. The research design used 

was observational analytic with a cross-sectional approach. Sampling uses 

purposive sampling. The number of respondents in this study were 60 people. The 

data collection technique used a diabetes distress scale and self-care questionnaire 

(Summary Diabetes Self-Care Activities). Data analysis using Chi-Square test, 

obtained p-value 0.018. Stress has an effect on self-care or diabetes management 

that is not entirely understood by health workers. The impact of stress alone can 

affect a person's ability to manage DM well, so that it can adversely affect 

metabolic control and psychological well-being. The value of p-value <0.05, it 

can be concluded that there is a relationship between diabetes distress and self-

care habits. The OR value obtained is 0.189 and means that the higher the diabetes 

distress score, the lower the level of self-care.  

 

Keywords: Diabetes mellitus, diabetes distress, self care.  
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