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Abstract: Dampak yang ditimbulkan akibat pandemi COVID-19
yaitu terganggunya manajemen diri pasien Diabetes Melitus Tipe 2.
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran
manajemen diri pasien Diabetes Melitus Tipe 2 di Masa Pandemi
COVID-19. Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif
kuantitatif, jumlah sampel pada penelitian ini sebanyak 30 dengan
kriteria pasien Diabetes Melitus Tipe 2 yang sudah menderita
Diabetes melitus >3 bulan. Penelitian ini menggunakan kuesioner
Diabetes Self Management Instrument (DSMI) yang terdiri dari 5
domain. Berdasarkan hasil penelitian menunjukan sebagian besar
responden memiliki perilaku manajemen diri sedang. Berdasarkan
domain integrasi diri sebagian besar responden memiliki perilaku
manajemen diri sedang, domain regulasi diri, interaksi dengan
petugas kesehatan, periksa gula darah sendiri sebagian besar
responden memiliki perilaku manajemen diri rendah, sementara
domain kepatuhan terhadap pengobatan sebagian besar responden
memiliki perilaku manajemen diri tinggi. Oleh karena itu, perawat
komunitas diharapkan dapat memaksimalkan perannya sebagai
health educator serta program khusus pasien DM seperti edukasi
kesehatan, senam diabetes, pengecekan kadar gula darah dan
konsultasi terkait penyakit serta mengoptimalkan kunjungan rumah.
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PENDAHULUAN

COVID-19 merupakan salah satu penyakit yang menyerang saluran pernafasan dan
menjadi penyebab dari kematian. Sedangkan angka kematian di Indonesia setiap harinya
meningkat sebesar 8,9% akibat COVID-19 (Susilo et al., 2020). Pada tanggal 03 Juli 2023
kasus kematian mencapai 161.879 kasus.

Dampak buruk yang dirasakan akibat pandemi COVID-19 yaitu adanya pembatasan
aktivitas fisik, persediaan makanan dan obat-obatan yang terbatas, kurangnya kesadaran
masyarakat terhadap pemeriksaan kadar gula darah, mengalami kesulitan saat mengunjugi
pelayanan kesehatan sehingga interaksi dengan penyedia layanan kesehatan berkurang,
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hingga kualitas manajemen penyakit menurun (Banerjee et al., 2020; Giorgino et al.,
2021). Akibat pandemi COVID-19, semua pasien mengalami dampak terutama pasien
dengan Diabetes Melitus Tipe 2 yang menyebabkan manajemen diri terganggu.

Didukung oleh penelitian Giorgino et al., (2021) menyatakan bahwa pemerintah di
seluruh Eropa Tenggara, Timur Tengah, dan Afrika, seperti halnya negara-negara lain di
dunia menerapkan karantina maupun Jockdown. Banerjee et al., (2020) dampak dari social
distancing, karantina maupun Jockdown memiliki pengaruh besar kepada pasien DM Tipe
2. Pengaruh yang ditimbulkan antara lain keterbatasan persediaan makanan, obat-obatan
antidiabetes seperti metformin dan strip glukosa, serta adanya pembatasan aktivitas fisik.
Pembatasan aktivitas fisik ini dapat mempengaruhi pola aktivitas serta kesulitan dalam
mengunjungi pusat pelayanan kesehatan untuk melakukan pemeriksaan rutin, berobat,
berolahraga dan mendapatkan informasi dari petugas kesehatan. Sehingga, perlu adanya
upaya untuk mengembalikan pola hidup pasien dengan penyakit kronis yaitu penyakit
yang membutuhkan pengobatan bertahun-tahun serta membutuhkan perawatan secara
rutin dan berkelanjutan.

DM Tipe 2 merupakan penyakit yang diakibatkan dari penurunan sensitivitas
jaringan terhadap insulin, serta gangguan sekresi insulin yang ditandai dengan kondisi
hiperglikemia (Brunner & Suddarth, 2016). DM tipe 2 jika tidak mendapatkan perawatan
yang baik dapat menimbulkan berbagai dampak buruk seperti meningkatnya angka
kesakitan dan kematian akibat komplikasi penyakit, menurunnya tingkat kualitas hidup
serta perburukan akibat infeksi COVID-19 (Shi et al., 2020). Komplikasi yang ditimbulkan
seperti meningkatnya kadar gula darah secara mendadak, penyakit jantung koroner (PJK),
gagal ginjal, bahkan sampai menyebabkan kematian. Penelitian yang dilakukan Shi et al,
(2020) menunjukkan bahwa yang terkonfirmasi COVID-19 memiliki risiko lebih tinggi
terinfeksi ulang dan menimbulkan komplikasi serta menunjukkan adanya perilaku
manajemen diri yang buruk.

Manajemen diri terdiri dari lima domain yaitu domain integrasi diri (self integration),
regulasi diri (self regulation), interaksi dengan petugas kesehatan, periksa gula darah sendiri
(self monitoring), dan kepatuhan terhadap pengobatan (Lin et al., 2008; Rulino, 2017).
Manajemen diri merupakan bagian dari ilmu perilaku psikologi yang dikemukakan pertama kali
oleh Bandura pada tahun 1970 (Mulligan & Newman, 2014). Menurut Bandura, manajemen
diri merupakan suatu dorongan atau motivasi yang berasal dari dalam maupun luar individu
untuk mencapai tujuan tertentu dalam mengelola dan mengatur diri sebaik mungkin menurut
Takoshian, 1997 (dalam Rulino, 2017). Oleh karena itu, pentingnya mengelola manajemen diri
pasien DM tipe 2 di masa pandemi COVID-19. Manajemen Diri yang baik berpengaruh
terhadap keberhasilan pengelolaan DM Tipe 2 terutama pada saat pandemi COVID-19
(Kurniawan et al., 2020).

Berdasarkan studi pendahuluan di salah satu Puskesmas yang berada di Kabupaten
Sumedang terdapat penurunan angka kunjungan pasien DM tipe 2 selama pandemi
COVID-19 dan berdasarkan fenomena masalah yang sudah dijelaskan sebelumnya, akibat
pandemi COVID-19 adalah terganggunya manajemen diri pasien DM Tipe 2. Sehingga,
penelitian ini dilakukan untuk mengetahui gambaran manajemen diri pasien DM Tipe 2
di Masa Pandemi COVID-19.

LANDASAN TEORI

Bandura, 1970 mengemukakan bahwa manajemen diri merupakan bagian dari
ilmu perilaku psikologi [9]. Menurut Bandura, manajemen diri merupakan suatu dorongan
yang berasal dari dalam maupun yang berasal dari luar diri untuk mencapai tujuan tertentu
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(Takoshian, 1997). Manajemen diri membantu seseorang untuk mencapai kedisiplinan
dan merupakan suatu upaya untuk mengatur diri sendiri dalam mencapai suatu tujuan.
Tujuan dari manajemen diri itu sendiri agar individu tersebut mampu mempelajari
kebutuhan dirinya tanpa bergantung terhadap lingkungan menurut Sarkar, Fisher &
Schillinger, (2006 dalam Mulligan & Newman, 2014).

Teori Self care merupakan bagian dari keberhasilan manajemen diri (self
management). Dimana teori self-care ini pertama kali dikembangkan oleh Dorothea Orem
pada tahun 1959 (Chaidir et al., 2017).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersifat deskriptif kuantitatif. Populasi penelitian ini terdiri dari
pasien diabetes tipe 2 dengan jumlah sampel 30 orang. Teknik pengambilan sampel pada
penelitian ini adalah purposive sampling dan kriterianya adalah pasien DM tipe 2 yang
menderita DM lebih dari 3 bulan. Pada penelitian ini digunakan kuesioner Diabetes Self
Management Instrument (DSMI) versi bahasa Indonesia, dengan hasil uji validitas Cronbach
alpha berkisar 0,902 dan hasil uji reliabilitas berkisar 0,3 hingga 0,7 (Rulino, 2017).
Instrumen ini pertama kali dikembangkan oleh Profesor Chu Chiu Lin dari Universitas
Kaohsiung, Taiwan (Lin et al., 2008). Kemudian Rulino, (2017) mengadaptasi dan
mengembangkannya pertama kali di Indonesia dan dibagi menjadi lima domain, yaitu
integrasi diri, regulasi diri, interaksi dengan tenaga kesehatan, pemantauan mandiri
glukosa darah dan kepatuhan terhadap pengobatan. Analisis data yang dipilith dalam
penelitian ini adalah analisis univariat. Data dianalisis dengan menggunakan statistik
deskriptif yang disajikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi. Penelitian ini telah
disetujui oleh Komite Etik Penelitian Universitas Padjadjaran dengan nomor etik
157/UN6.KEP/EC/2022.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pada penelitian ini, karakteristik responden yang dilihat meliputi jenis kelamin,
usia, tingkat pendidikan dan lama menderita DM dengan jumlah sampel 30 pasien DM
tipe 2, didapatkan karakteristik pada table 1

Tabel 1. Karakteristik Demografi Pasien DM Tipe 2 (n=30)

Data Demografi Hasil Ukur Frekuensi (f) Persentase (%)
Jenis Kelamin Laki-laki 7 23,3
Perempuan 23 76,7
26-35

Usia 36-45 9 30,00

46-55 7 23,33

56-65 7 23,33

>65 7 23,33

Tingkat Pendidikan SD 11 36,7
SMP 9 30,0

SMA 6 20,0

Perguruan Tinggi 4 13,3

<5 Tahun 23 76,7
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Lama menderita >5 Tahun 7 23,3
DM

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar responden adalah
perempuan sebanyak 23 responden (76,7%). Sebagian besar usia dewasa akhir (36-45
tahun) sebanyak 9 responden (30,0 %). Sebagian besar tingkat Pendidikan SD sebanyak 11
responden (36,7 %). Sebagian besar memiliki riwayat DM <5 tahun sebanyak 23
responden (76,6 %).

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar responden adalah perempuan. Wanita
memiliki risiko lebih tinggi terkena diabetes dibandingkan pria, namun tidak menutup
kemungkinan pria juga berisiko terkena diabetes. Menurut penelitian Sekaran et al.,
(2018)wanita lebih mungkin terkena diabetes. Meskipun wanita lebih memperhatikan
kesehatannya dan menunjukkan kontrol diri yang lebih baik daripada pria, riwayat
kehamilan dan indeks massa tubuh yang lebih tinggi menjadi salah satu pemicu diabetes.
Berdasarkan penelitian Kurniawan et al., (2020), usia merupakan salah satu penyebab
diabetes karena gangguan kemampuan fisik dan kognitif. Responden umumnya
mengalami kesulitan melakukan aktivitas fisik dan memiliki kemampuan terbatas untuk
memproses informasi. Tingkat pendidikan yang rendah ini cenderung dikaitkan dengan
kurangnya pengetahuan. Oleh karena itu, orang dengan tingkat pendidikan rendah
cenderung menunjukkan manajemen diri yang buruk.

Tabel 2. Manajemen Diri Pasien DM Tipe 2 Selama Pandemi COVID-19 (n=30)

Manajemen Diri Frekuensi (f) Persentase (%)
Rendah 13 43,3
Sedang 17 56,7
Tinggi
Total 30 100

Tabel 2 menunjukkan bahwa mayoritas responden memiliki manajemen diri sedang
dengan 17 responden (56,7%), manajemen diri rendah dengan 13 responden (43,3%) dan
tidak ada manajemen diri tinggi. Studi ini menunjukkan bahwa mayoritas responden
menunjukkan perilaku manajemen diri sedang selama pandemi COVID-19. Sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) sebagian besar responden memiliki
perilaku manajemen diri sedang.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Kurniawan et al., (2020) hasil
penelitian in1 menemukan bahwa self management secara umum dalam kategori rendah.
Namun, tidak sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) dalam
penelitiannya menyebutkan bahwa seluruh responden DM tipe 2 (97,1%) melakukan self
management sedang sebelum pandemi COVID-19, perbedaannya dari aspek yang diteliti
yaitu terdiri dari diet, medikasi, olahraga, pemantauan gula darah dan perawatan kaki.
Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) dilakukan sebelum masa
pandemi COVID-19.
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Tabel 3. Manajemen Diri Pasien DM Tipe 2 Selama Pandemi COVID-19 Berdasarkan
Domain (n=30)

Domain Self Hasil Ukur Frekuensi (f) Persentase (%)
Management
Integrasi diri (self Rendah 11 36,7
integration) Sedang 16 53,3
Tinggi 3 10,0
Regulasi diri (self Rendah 19 63,3
regulation) Sedang 11 36,7
Tinggi
Interaksi dengan Rendah 20 66,7
petugas kesehatan Sedang 9 30,0
Tinggi 1 3,3
Periksa gula darah Rendah 17 56,7
sendiri (self Sedang 12 40,0
monitoring) Tinggi 1 3,3
Kepatuhan Rendah 2 6,7
terhadap Sedang 9 30,0
pengobatan Tinggi 19 63,3

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan domain integrasi diri (self integration) sebagian
besar responden memiliki perilaku manajemen diri sedang sebanyak 16 responden
(53,3%). Domain regulasi diri (self regulation) sebagian besar responden memiliki perilaku
manajemen diri rendah sebanyak 19 responden (63,3 %). Domain interaksi dengan petugas
kesehatan sebagian besar responden memiliki perilaku manajemen diri rendah sebanyak
20 responden (66,7 %). Domain periksa gula darah sendiri (self monitoring) sebagian besar
responden memiliki perilaku manajemen diri rendah sebanyak 17 responden (56,7 %).
Domain kepatuhan terhadap pengobatan sebagian besar responden memiliki perilaku
manajemen diri tinggi sebanyak 19 responden (63,3 %).

Manajemen diri yang rendah dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor antara lain
jenis kelamin, usia, tingkat pendidikan dan lama menderita DM. Berdasarkan
permasalahan yang diamati maka diperlukan upaya untuk meningkatkan perilaku
perawatan diri pada pasien DM tipe 2 khususnya pada domain integrasi diri, pengaturan
diri, interaksi dengan staf medis dan pemantauan glukosa darah sendiri.

Berdasarkan domain integrasi diri (self integration) pasien DM tipe 2 selama
pandemi COVID-19 sudah cukup baik dalam mengintegrasikan perawatan diabetes ke
dalam kehidupan sehari-hari. Integrasi diri mengacu pada kemampuan pasien untuk
mengatasi penyakitnya. Tujuannya adalah untuk mengintegrasikan pengobatan diabetes
ke dalam kehidupan sehari-hari antara lain, nutrisi yang tepat, olahraga, dan pengendalian
berat badan. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) hampir
setengahnya responden memiliki perilaku manajemen diri baik pada aspek diet sebanyak
67 responden, olahraga sebanyak 136 responden. Namun, akibat dari pandemi COVID-

19 sebagian responden memiliki keterbatasan dalam melakukan aktivitas fisik, diet sehat
dan pengendalian berat badan. Dalam hal ini upaya yang dapat dilakukan adalah
menentukan menu diet makanan setiap harinya, olahraga maupun latihan fisik dilakukan
setiap 3-5 kali dalam seminggu (Windani et al., 2019). Namun, berdasarkan penelitian

SENTRI: Jurnal Riset Ilmiah | 3065



Santi Mulyani et al

Windani et al., (2019) lansia memiliki kesulitan dalam melakukan olahraga maupun
aktivitas fisik karena cenderung lebih lemah dan beresiko mengalami komplikasi.

Berdasarkan domain regulasi diri (self regulation) pasien DM tipe 2 selama pandemi
COVID-19 menunjukkan sebagian besar responden memiliki perilaku manajemen diri
yang rendah artinya kemampuan pasien dalam mengenali tanda dan gejala penyakit serta
mengidentifikasi situasi ataupun penyebab terjadinya perubahan kadar gula darah masih
terbatas dikarenakan tingkat pendidikan yang rendah sehingga kesulitan dalam mengambil
tindakan. Regulasi diri berkaitan dengan bagaimana suatu individu mengatur dirinya
sendiri terhadap perilaku mereka, dalam mengatur atau memonitoring tanda dan gejala
penyakit dengan mengidentifikasi situasi ataupun penyebab terjadinya perubahan glukosa
darah sehingga melalui pengamatan ini suatu individu dapat mengambil tindakan (Lin et
al., 2008). Upaya yang dapat dilakukan berupa edukasi kesehatan maupun konseling
seputar tanda dan gejala penyakit serta meningkatkan kesadaran pasien akan pentingnya
pelayanan kesehatan.

Berdasarkan interaksi dengan tenaga kesehatan pasien DM tipe 2 selama pandemi
COVID-19, terlihat bahwa sebagian besar responden memiliki perilaku manajemen diri
yang kurang baik. Interaksi dengan profesional kesehatan berhubungan dengan
kemampuan pasien untuk memberikan informasi tentang rencana pengobatan, konsultasi
tentang penyebab diabetes yang buruk, fleksibilitas atau perubahan rencana pengobatan,
diskusi tentang kadar glukosa darah abnormal dan sumber daya terkait manajemen
diabetes. Upaya yang dapat dilakukan dengan mendorong pasien DM tipe 2 untuk
mengelola diabetesnya setiap hari dan datang serta mencatat pertemuan minimal sebulan
sekali sesuai jadwal yang telah ditentukan.

Berdasarkan domain periksa gula darah sendiri (self monitoring) pasien DM Tipe 2
selama pandemi COVID-19 menunjukkan sebagian besar responden memiliki perilaku
manajemen diri yang rendah artinya kurangnya kesadaran pasien DM tipe 2 terhadap
pemeriksaan kadar gula darah secara mandiri selama pandemi COVID-19. Berbeda
dengan penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) setengahnya responden
memiliki perilaku manajemen diri sedang pada aspek pemantauan gula darah sebanyak 69
responden. Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) rendahnya
kesadaran pasien terhadap pemeriksaan kadar gula darah mandiri disebabkan karena
memiliki perilaku yang buruk. Upaya yang dapat dilakukan antara lain memberikan
pendidikan kesehatan serta motivasi, pemantauan gula darah rutin, dan dukungan
keluarga.

Berdasarkan kepatuhan terhadap pengobatan pasien DM Tipe 2 selama pandemi
COVID-19 menunjukkan sebagian besar responden memiliki perilaku manajemen diri
yang tinggi. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Windani et al., (2019) hampir
setengahnya responden memiliki manajemen dir1 baik pada aspek medikasi sebanyak 61
responden. Pengobatan yang dapat membantu dalam pengendalian penyakit antara lain
menerapkan pola hidup yang sehat seperti olahraga, diet sehat serta pengendalian berat
badan, mengkonsumsi obat-obatan seperti tiazolidindion, metformin, sulfonilurea dan
insulin. Meskipun, kondisi pandemi COVID-19 pasien DM tipe 2 tetap bisa
mengkonsumsi obat-obatan sesuai anjuran dokter. Setiap domain, memiliki keterkaitan
satu sama lain hanya saja untuk domain interaksi dengan petugas kesehatan ini tidak
hanya berinteraksi dalam hal komunikasi biasa ataupun sekadar mengunjungi pelayanan
kesehatan, tetapi lebih kepada menyampaikan informasi maupun konsultasi terkait
penyakit ataupun rencana perawatan.
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Perawat diharapkan dapat memaksimalkan kegiatan program khusus pasien DM
antara lain senam diabetes, mendorong pasien untuk melakukan aktivitas fisik secara
mandiri, memiliki perilaku diet yang sehat, menyediakan layanan konsultasi serta edukasi
terkait penyakit dan pemeriksaan kadar gula darah, membuat catatan pertemuan sesuai
jadwal yang telah ditentukan. Hal tersebut berkaitan dengan kemampuan pasien dalam
mengenali tanda dan gejala penyakit, pemeriksaan kadar gula darah secara mandiri,
interaksi dengan petugas kesehatan dan kepatuhan terhadap pengobatan. Selain itu, untuk
meminimalisir penularan virus COVID-19 dan mencegah komplikasi penyakit maka
kunjungan rumah atau home visit menjadi alternatif kedua jika kunjungan pelayanan
puskesmas tidak dilakukan.

KESIMPULAN

Berdasarkan demografi responden, mayoritas responden adalah wanita, dewasa
lanjut (36-45 tahun), tingkat pendidikan dasar, dan lama menderita DM < 5 tahun. Di
antara pasien diabetes melitus tipe 2 selama pandemi COVID-19, sebagian besar
menunjukkan perilaku perawatan diri sedang. Berdasarkan domain self integration,
sebagian besar adalah selfmanagement sedang, self-regulation, interaksi dengan petugas
kesehatan, self-monitoring sebagian besar self-management rendah, dan kepatuhan
pengobatan sebagian besar self-management tinggi.

Perawat komunitas diharapkan dapat memaksimalkan perannya sebagai penyuluh
kesehatan dan memberikan program khusus bagi pasien DM, seperti penyuluhan
kesehatan, senam diabetes, pemantauan gula darah dan konseling terkait penyakit, serta
mengopimalkan home visit.
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