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Abstract: Diabetes Melitus adalah penyakit kencing
manis/penyakit gula yang ditandai dengan meningkatnya
kadar gula darah sebab produksi insulin yang terganggu dan
terjadi ketidakseimbangan antara kebutuhan dan produksi
insulin di dalam tubuh. Diabetes melitus disebabkan
umumnya akibat pola gaya hidup dan perilaku, terutama
pola makan dan aktivitas yang kurang. Pengetahuan
merupakan informasi, dan keterampilan yang kita peroleh
melalui pendidikan dan pengalaman. Tujuan penelitian ini
yaitu untuk mengetahui tingkat pengetahuan keluarga
tentang diabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth
Medan Tahun 2023. Penelitian menggunakan metode
deskriptif kuantitatif dengan teknik purposive sampling,
dimana jumlah sampel adalah 72 responden. Alat ukur yang
digunakan lembar kuesioner dengan 20 pernyataan. Hasil
penelitian didapatkan pengetahuan keluarga tentang
diabetes melitus berdasarkan defenisi kategori cukup 51
orang (70,8%), pengetahuan keluarga berdasarkan etiologi
DM kategori baik yaitu 44 orang ( 61,1%). Pengetahuan
keluarga berdasarkan gejala diabetes melitus kategori baik
yaitu 45 orang ( 62,5%), dan pengetahuan keluarga
berdasarkan penatalaksanaan DM yaitu kategori cukup
sebanyak 41 orang (56,9%). Secara keseluruhan
pengetahuan responden secara umum yaitu kategori cukup
(48,6%). Dapat disimpulkan bahwa perlu dilakukan upaya
yang lebih besar dalam meningkatkan pengetahuan keluarga
tentang diabetes melitus. Diharapkan untuk meningkatkan
pengetahuan dapat dilakukan dengan Program edukasi dan
dukungan  keluarga  harus  dikembangkan  untuk
meningkatkan pengetahuan keluarga tentang diabetes
melitus. Upaya ini dapat membantu keluarga dalam
memahami kondisi pasien diabetes melitus dan memberikan
dukungan dalam pencegahan dan pengendalian diabetes
melitus.

PENDAHULUAN

Diabetes Melitus yang biasanya disebut penyakit kencing manis/penyakit gula yang
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ditandai dengan meningkatnya kadar gula darah sebab produksi insulin yang terganggu dan
terjadi ketidakseimbangan antara kebutuhan dan produksi insulin di dalam tubuh. Diabetes
Melitus merupakan salah satu penyakit yang dimana terus meningkat jumlahnya dari
penyakit yang tidak menular Previarsi et al.,, (2020). Diabetes melitus merupakan penyakit
metabolik yang berlangsung kronik dimana penderita diabetes tidak bisa memproduksi
insulin dalam jumlah yang cukup atau tubuh tidak mampu menggunakan insulin secara
efektif sehingga terjadilah kelebihan gula di dalam darah dan baru dirasakan setelah terjadi
komplikasi lanjut pada organ tubuh Yusnayanti & Nofitasari, (2022). Penyakit Diabetes
Melitus (DM) adalah penyakit tidak menular (PTM) menjadi masalah kesehatan yang paling
banyak di masyarakat, baik secara global, regional, nasional, baik lokal Fijianto et al., (2022).

Berdasarkan world health organization WHO menunjukkan data pada 2018 penyebab
nomor satu angka kematian di dunia adalah penyakit tidak menular, mencapai angka 71%.
Selain itu, WHO juga menyebutkan bahwa terjadi peningkatan penderita Diabetes Melitus
sebesar 8,5% pada populasi orang dewasa, yakni tercatat 422 juta orang menderita Diabetes
Melitus di dunia Adelian et al,, (2022). Di Indonesia, angka kejadian penyakit tidak menular
terus meningkat. Data Kementerian Kesehatan RI (2019) menyatakan bahwa persentase
penyakit tidak menular mencapai angka 69,91% Adelian et al.,, (2022). Pada tahun 2020 di
indonesia diperkiraan penderita diabetes melitus (DM) meningkat menjadi 300 juta orang
dan tahun 2030 menjadi 366 juta orang Yusnita, (2019) .

Gejala dari penyakit Diabetes Melitus yaitu rasa haus (polifagi), peningkatan selera
makan (polifagi) dan peningkatan berkemih (poliuri). Pada penderita Diabetes Melitus
beresiko terhadap penyakit lain, yaitu penyakit jantung, kebutaan, gagal ginjal, ganggren dan
gangguan pembuluh darah di otak, gangguan secara psikologis akibat rendahnya penerimaan
penderita dibetes melitus di masyarakat Mulyadi & Basri,( 2021).

Penyakit Diabetes Melitus terdapat diposisi peringkat ke dua dari 10 penyakit besar
adalah penyakit Hipertensi, Diabetes Militus, Asma, Penyakit Jantung Koroner, Stroke, PPOK,
penyakit Tiroid, Cedera akibat kecelakaan lalu lintas, Osteoporosis dan Obesitas Mulyadi &
Basri, (2021). Hasil data Riskesdas tahun 2018 didapatkan bahwa prevalensi diabetes
melitus mengalami peningkatan dari 6,9% menjadi 8,5%. Organisasi International Diabetes
Federation (IDF) pada tahun 2019 memperkirakan sekurang-kurangnya prevalensi diabetes
diperkirakan meningkat hingga 578 juta jiwa di tahun 2030 dan 700 juta jiwa di tahun 2045
IDF, (2019) dalam Rizky et al., (2022) .

Berdasarkan penelitian sebelumnya Gambaran Tingkat Pengetahuan Keluarga
Tentang Penyakit Diabetes Melitus di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Atambua Kabupaten
Belu. Tingkat Pengetahuan Keluarga Tentang Diabetes Melitus Kategori baik berjumlah 23
orang (44,6%), kategori cukup berjumlah 21 orang (39,3%), kategori kurang berjumlah 13
orang (23,2%). Banyak faktor disebabkan penyakit Diabetes Melitus , antara lain latar
belakang pendidikan, informasi atau media massa, sosial budata dan ekonomi, lingkungan,
pengalaman, dan usia. Semakin tinggi pendidikan makan semakin besar kesempatan untuk
mengakses informasi seputar penyakit Diabetes Melitus (DM) Rufina, (2022).

Keluarga mempunyai peran yang sangat penting terhadap status kesehatannya, pada
penyakit kronis yang dihadapi penderita seperti diabetes melitus. Dengan dukungan
keluarga terhadap pasien yang menderita Diabetes melitus dapat memberikan dampak
positif terhadap kepatuhan manajemen perawatan DM. Keikutsertaan anggota keluarga
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dalam memandu pengobatan, diet, latihan merupakan bentuk peran serta aktif bagi
keberhasilan penatalaksanaan diabetes melitus Anita & Daniel Hasibuan, (2021).

Penyebab terjadinya Diabetes umumnya akibat pola gaya hidup dan perilaku,
terutama pola makan dan aktivitas yang kurang. Pola makan yang tinggi gula ditambah
aktivitas kurang menyebabkan seseorang dapat mengidap DM tipe 2. Pengetahuan tentang
DM, tata cara minum obat, pola makan, komplikasi, dan tanda kegawat-darutan perlu dimiliki
oleh penderita dan keluarga Previarsi et al., (2020)

Penderita penyakit diabetes melitus memang tidak bisa sembuh secara total, tetapi
dapat dikendalikan supaya kadar gula didalam darah tidak meningkat atau menurun secara
drastis. Salah satu program pengendalian Diabetes Melitus di Indonesia adalah
terselenggaranya pengendalian faktor risiko untuk menurunkan angka kesakitan, kecacatan
dan kematian yang disebabkan Diabetes Melitus Mugianti et al., (2019).

Pengetahuan adalah hasil memahami dan terjadi sesudah melakukan penginderaan
terhadap objek eksklusif pengindraan terhadap objek terjadi melalui pancaindra manusia
yakni penglihatan, telinga penciuman rasa serta raba. Sebagian besar pengetahuan manusia
diperoleh dari mata dan telinga, dimana proses melihat dan mendengar al hasby marengke,
indra dewi, (2020). Pengetahuan keluarga tentang Diabetes Melitus adalah penunjang yang
bisa membantu pasien selama hidupnya. Keluarga yang memahami tentang penyakit
Diabetes Melitus semakin memahami bagaimana dalam perawatan Diabetes Melitus pada
penderita DM Yusnita, (2019).

Dampak fisik dari pasien penderita Diabetes Melitus antara lain kelelahan, kulit
terasa panas, pandangan pada sipasien mulai kabur, penurunan berat badan, peningkatan
frekuensi berkemih, sering merasakan kehausan dan kelaparan, cepat mengantuk badan
terasa lemas dan kesemutan. Masalah psikologis yang sering terjadi pada pasien yang
menderita penyakit Diabetes Melitus antara ansietas, stress, depresi tidak berdaya, putus
asa, cemas, dan tidak nyaman Rizky et al.,

(2022).

Komplikasi yang akan di alami bagi penderita diabetes melitus seperti hipoglikemia,
kerusakan ginjal, kerusakan saraf, masalah kaki dan kulit, penyakit kardiovaskuler,
ketosiadosis diabetic (KAD), Hyperosmolar hyperglycemic state (HHS/kencing manis)
Alamanda, (2022).

Upaya untuk mempertahankan gula darah normal bagi yang penderita diabetes
melitus yaitu dengan olahraga rutin. Berolahraga sangat penting bagi penderita Diabetes
Melitus dengan berolahraga berjalan kaki kurang lebih dari 10 menit setiap hari yang akan
mengakibatkan terbakarnya lemak sebanyak 20% sehingga dapat mengoptimalkan
kemampuan otot untuk menyerap gula dalam darah, karena saat berolahraga glukosa dalam
tubuh dirubah menjadi energi Widiyoga et al., (2020).

Berdasarkan fenomena tersebut penulis tertarik melakukan penelitian dengan judul
“Gambaran pengetahuan keluarga tentang Diabetes Melitus di ruangan internis Rumah Sakit
Santa Elisabeth Medan Tahun 2023”.

LANDASAN TEORI
Pengetahuan

Menurut Swarjana, (2022) Pengetahuan adalah pemahaman atau informasi tentang
suatu hal, yang diperoleh melalui pengalaman atau studi yang diketahui oleh satu orang atau
lebih Cambridge, (2020). Pengetahuan merupakan informasi, dan keterampilan yang kita
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peroleh melalui pendidikan dan pengalaman Oxford, (2020).
Diabetes Melitus

DM adalah suatu penyakit atau gangguan metabolisme kronis dengan multi etiologi
yang ditandai dengan tingginya kadar glukosa darah dan disertai dengan gangguan
metabolisme karbohidrat, lipid, dan protein sebagi akibat infusiensi fungsi insulin sulastri,
SKp, (2021).

Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit kronis yang umum terjadi pada orang dewasa
yang membutuhkan pemantauan medis berkelanjutan dan pendidikan pasien dalam
perawatan diri. Namun bergantung pada tipe DM dan usia pasien, kebutuhan dan asuhan
keperawatan pasien dapat sangat berbeda menurut (leMone, Priscilla, 2016) dalam buku
Maria, (2021).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian deskriptif. Penelitian deskriptif
adalah untuk mengamati, mendeskripsikan, dan mendokumentasikan aspek-aspek dari
suatu situasi seperti yang terjadi secara alami terkadang digunakan sebagai titik awal untuk
hipotesis generasi atau penelitian pengembangan teoritis, rancangan penelitian ini untuk
menggambarkan bagaimana pengetahuan keluarga tentang Diabetes Melitus di Rumah Sakit
Santa Elisabeth Medan Tahun 2023.. Dalam penelitian ini mengambil sampel dengan teknik
purposive sampling dan didapatkan sebanyak 72 responden dengan Kkriteria inklusi yaitu:
Keluarga Pasien yang Menderita Dm, Keluarga yang satu rumah dengan pasien, keluarga
pasien yang bersedia menjadi responden.

Instrument yang digunakan oleh penulis adalah kuesioner lalu diberikan kepada
responden, kuesioner berisi berupa informed concent serta lembar pertanyaan.

Analisa data dalam penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan software
(SPSS) pengolah data. Kemudian data disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi dan
persentase (%).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Keluarga Tentang Diabetes Melitus
Berdasarkan Data Demografi di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun

2023
Umur f %
24-33 Tahun 27 44,4
34-43 Tahun 31 36,1
44.-53 Tahun 10 13,9
54-63 Tahun 1 1,4
64-73 Tahun 3 4,2
Total 72 100,0%
Jenis
kelamin
Laki-laki 21 29,2%
Perempuan 51 70,8%
Total 72 100,0%
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Pendidikan
SMA 43 59,7%
Akademi 16 22,2%
Sarjana 13 18,1%
Total 72 100,0%
Pekerjaan
Pensiunan 4 5,6%
IRT 20 27,8%
Wiraswasta 13 18,1%
Pegawai 1 1,4%
Negeri 8 11,1%
Pegawai 26 36,1%
Swasta
Lain-lain
Total 72 100,0%

Berdasarkan Tabel diatas diperoleh hasil bahwa keluarga penderita diabetes

melitus ada sebanyak 72 orang, usia responden mayoritas berada pada rentang usia 24-33
tahun yaitu 27 responden (37,5%), usia 34-43 tahun sejumlah 31 responden (43,1%), usia
44-53 tahun sejumlah 10 responden (13,9%), usia 54-63 tahun yaitu 1 responden (1,4%)
dan 64-73 sejumlah 3 responden ( 4,2%).

Berdasarkan data jenis kelamin responden diperoleh jenis kelamin laki-laki sejumlah
21 responden (29,2%) dan jenis kelamin perempuan sejumlah 51 responden ( 70,8%). Data
pekerjaan responden diperoleh pensiunan 4 responden (5,6%), IRT sejumlah 20 responden
(27,8%), Wiraswasta 13 responden (18,1%), pegawai negeri 1 responden (1,4%), pegawai
swasta 8 responden (11,1%) dan lain-lain 26 responden (36,1%).

Berdasarkan data pendidikan terakhir responden di peroleh SMA sejumlah 43
responden (59,7%), pendidikan Akademi 16 responden (22,2%) dan S1 13 responden
(18,1%).

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Keluarga Tentang Diabetes
Melitus Berdasarkan Defenisi
Kategori f %
Baik 7 9,7%
Cukup 51 70,8%
Kurang 14 19,4%
Total 72 100,0%

Berdasarkan Tabel diatas dapat dilihat bahwa pengetahuan responden berdasarkan
defenisi memiliki pengetahuan baik 7 orang (9,7%), berpengetahuan cukup 51 orang
(70,8%) dan berpengetahuan kurang 14 orang (19,4%).

Dari hasil penelitian yang dilakukan di Ruangan Internis Rumah Sakit Santa Elisabeth
medan 2023 yang dilakukan terhadap 72 responden menunjukkan bahwa tingkat
pengetahuan keluarga tentang diabetes melitus berdasarkan defenisi responden yang
memiliki tingkat pengetahuan baik 7 orang (9,7%), berpengetahuan cukup 51 orang (70,8%)
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dan berpengetahuan kurang 14 orang (19,4%).

Peneliti berasumsi bahwa pengetahuan keluarga tentang defenisi cukup 51 orang
(70,8%). Hal ini disebabkan kurang pengetahuan keluarga tentang defenisi DM akan
berpengaruh untuk mengetahui kondisi keluarga penderita diabetes melitus. Sesuai dengan
hasil yang didapatkan oleh peneliti bahwa dalam pernyataan mengenai defenisi masih
terdapat jawaban salah pada pernyataan “Diabetes Melitus adalah gangguan metabolisme
karena kadar insulin kurang dalam tubuh. Kadar gula normal adalah >126mg/dl dan
<200mg/dl”. Sebagaimana diketahui diabetes melitus adalah gangguan metabolisme kronis
yang ditandai dengan tingginya kadar gula dalam tubuh dan kadar gula normal adalah <100
mg/dl sulastri, SKp, (2021). Hal ini di dukung oleh penelitian Naomi, (2019) di peroleh data
bahwa pengetahuan keluarga mayoritas cukup yaitu sebanyak 22 responden (51, 2%).

Hasil penelitian yang dilakukan dengan hasil pengetahuan yang kurang 14 orsng (19,4%).
Menurut peneliti hal ini terjadi karena kurangnya sumber informasi untuk mengetahui kadar
gula normal yang merupakan dapat mempengaruhi pengetahuan keluarga. Hal ini juga
didukung dengan penelitian Yusnita, (2019) pengetahuan kurang baik yaitu sebanyak 46
responden (61,3%) dari 75 responden. Peneliti mengatakan keluarga adalah pengaruh
utama baik bagi penderita diabetes melitus dengan pengetahuan yang dimilikinya terutama
tentang penyakit diabetes melitus. Hasil penelitian ini sejalan Widiyoga et al,, (2020)
pengetahuan tentang penyakit diabetes melitus adalah sarana pencegahan atau penanganan
selama hidupnya.

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Keluarga Tentang

Diabetes Melitus Berdasarkan Etiologi

Kategori f %
Baik 44 61,1%
cukup 26 36,1%
Kurang 1 2,8
Total 72 100,0%

Berdasarkan Tabel diatas dapat dilihat bahwa pengetahuan responden berdasarkan
etiologi memiliki pengetahuan baik 44 orang (61,1%), berpengetahuan cukup 26 orang
(36,1%) dan berpengetahuan kurang 1 orang (2,8%).

Berdasarkan penelitian mengenai gambaran pengetahuan keluarga tentang diabetes
melitus berdasarkan etiologi yang diteliti terhadap 72 responden. Didapatkan hasil
pengetahuan keluarga yang berpengetahuan baik 44 orang (61,1%), berpengetahuan cukup
26 orang (36,1%) dan berpengetahuan kurang 2 orang (2,8%).

Peneliti berasumsi bahwa pengetahuan responden berdasarkan etiologi yaitu dikategori
baik yaitu 44 orang ( 61,1%). Pengetahuan keluarga tentang etiologi DM baik dimana
keluarga mengetahui bahwa faktor yang menjadi penyebab diabetes melitus yaitu dari
asupan makan yang tidak baik yang mengakibatkan obesitas dan dari faktor genetik juga
menjadi penyebab dari penyakit DM .Hal ini didukung penelitian Rahmatika, (2019) tingkat
pengetahuan responden sebanyak 63 orang (44,4%). Peneliti berasumsi sebagian besar dari
reponden sudah memahami tentang penyakit diabetes melitus. Sejalan dengan penelitian
Alamanda, (2022) edukasi keluarga dapat menurunkan tingkat kelalaian dan kemalasan
pengobatan penderita diabetes melitus dan akan meningkatkan kesehatan penderita
diabetes melitus.
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Berdasarkan hasil penelitian ini juga ditemukan pengetahuan cukup dan kurang. Adanya
pengetahuan keluarga yang masih kurang karena edukasi atau informasi yang diketahui
keluarga mengenai etiologi DM masih kurang

Tabel 4 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Keluarga Tentang Diabetes Melitus
Berdasarkan Gejala
Kategori F %
Baik 45 62,5%
Kurang 27 37,5%
Total 72 100,0%

Berdasarkan Tabel diatas dapat dilihat bahwa pengetahuan responden berdasarkan
gejala memiliki pengetahuan baik 45 orang (62,5%), berpengetahuan kurang 27 orang
(37,5%).

Berdasarkan penelitian mengenai pengetahuan keluarga tentang diabetes melitus
berdasarkan gejala yang diteliti terhadap 72 responden didapatkan hasil data
berpengetahuan baik 45 orang (62,5%) dan berpengetahuan kurang 27 orang ( 37,5%).

Peneliti berasumsi bahwa pengetahuan yang didapat oleh responden yaitu dalam
kategori baik yaitu 45 orang ( 62,5%). Menurut peneliti ini terjadi dimana Tingkat
pendidikan yang lama merawat pasien dan mendapatkan berbagai informasi kesehatan
dapat mempengaruhi pengetahuan keluarga tentang gejala DM. Hal ini didukung dalam
penelitian Rufina, (2022) tingkat pengetahuan baik dengan jumlah 25 orang (44,6%),
pengetahuan cukup berjumlah 18 orang ( 32,1%) dan pengetahuan kurang berjumlah 13
orang (23,2%).

Peneliti mengatakan tingginya pengetahuan responden yang didapatkan dari
informasi kesehatan atau dari berbagai sosial media. Penelitian ini didukung Darsini, (2019)
salah satu faktor yang dapat memudahkan seseorang dalam memperoleh pengetahuan yaitu
dengan cara mengakses berbagai sumber informasi yang ada di berbagai media.

Hasil penelitian yang dilakukan dengan hasil pengetahuan kurang yaitu 27 responden
(37,5%). Kurangnya pengetahuan keluarga dikarenakan kurangnya minat untuk mencari
informasi DM yang dimana kurang mengetahui gejala DM saat mengidap penyakit diabetes
melitus. Hal ini sejalan dengan penelitian Musniati, (2021) yang memiliki hasil penelitian
yang berpengetahuan kurang sebanyak 18 orang (60 %). Ini dikarenakan kurangnya
informasi yang didapat mengenai diabetes melitus baik dari media sosial atau penyuluhan
dan dari pendidikan keluarga juga bisa berpengaruh dengan pengetahuan keluarga terutama
mengenai diabetes melitus.

Tabel 5 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Keluarga Tentang Diabetes Melitus
Berdasarkan Penatalaksanaan

Kategori F %
Baik 18 25,0%
cukup 41 56,9%
Kurang 13 18,1%
Total 72 100,0%

Berdasarkan Tabel diatas dapat dilihat bahwa pengetahuan responden berdasarkan
penatalaksanaan memiliki pengetahuan baik 18 orang (25,0%), berpengetahuan cukup 41
orang (56,9%) dan berpengetahuan kurang 13 orang Berdasarkan Tabel diatas dapat dilihat
bahwa pengetahuan responden berdasarkan penatalaksanaan memiliki pengetahuan baik
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18 orang (25,0%), berpengetahuan cukup 41 orang (56,9%) dan berpengetahuan kurang 13
orang.

Berdasarkan penelitian mengenai pengetahuan keluarga tentang diabetes melitus
berdasarkan penatalaksanaan yang diteliti terhadap 72 responden. Hasil data yang
berpengetahuan baik 18 orang (25,0%), pengetahuan cukup 41 orang (56,9%) dan
pengetahuan kurang 13 orang (18,1%).

Menurut asumsi peneliti hal ini didapatkan bahwa pengetahuan responden
berdasarkan penatalaksanaan cukup yaitu pengetahuan cukup sebanyak 41 orang (56,9%).
Menurut peneliti hal ini terjadi kurangnya sumber informasi mengenai penatalaksanaan
yang baik untuk penderita diabetes melitus. Hal ini didukung dengan penelitian Agustina,
(2017) data yang didapat pengetahuan responden cukup sebanyak 55 orang (64,71%)
peneliti berasumsi dengan pengetahuan yang cukup, diharapkan keluarga mengingatkan
penderita diabetes melitus melakukan aktifitas seperti berolahraga dan mendampingi
penderita diabetes melitus.

Berdasarkan data pendidikan responden yang banyak diperoleh SMA sejumlah 43
orang ( 59,7%). Peneliti berasumsi bahwa pengetahuan responden dapat dipengaruhi oleh
pendidikannya dimana pengetahuan keluarga tentang penatalaksanaan diabetes melitus
baik dari diitnya dan olahraga seharusnya mencakup pemahaman tentang kondisi penderita
DM dan bagaimana cara mengelolanya didukung dengan penelitian. Dalam Swarjana, (2022)
pengetahuan merupakan sangat penting dan sangat erat dengan pendidikan semakin tinggi
pendidikan akan tinggi juga pengalamannya.

Peneliti juga menemukan hasil yang menunjukkan pengetahuan keluarga dalam
kategori kurang yaitu 13 responden (18,1%). Hal ini dikarenakan dimana keluarga
kurangnya informasi atau pengetahuan keluarga untuk mengetahui mengenai diabetes
melitus baik dari pola makan, olahraga, diet dan pengobatan tentang DM yang benar untuk
merawat keluarga yang menderita penyakit diabetes melitus. Hal ini didukung dalam
penelitian Previarsi etal.,, (2020) yang memiliki hasil penelitian yang berpengetahuan kurang
yaitu 43 orang ( 53,8%).

Tabel 6 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Keluarga Tentang Diabetes Melitus Di
Ruangan Internis Rumah Sakit Elisabeth Medan

Kategori F %
Baik 16 22,2%
Cukup 35 48,6%
Kurang 21 29,2%
Total 72 100,0%

Berdasarkan tabel diatas di jumpai bahwa responden yang memiliki pengetahuan
baik 16 orang (22,2%), berpengetahuan cukup 35 orang (48,6%) dan berpengetahuan
kurang 21 orang ( 29,2%).

Berdasarkan penelitian mengenai pengetahuan keluarga tentang diabetes melitus
berdasarkan penatalaksanaan yang diteliti terhadap 72 responden. Hasil data yang
berpengetahuan baik 18 orang (25,0%), pengetahuan cukup 41 orang (56,9%) dan
pengetahuan kurang 13 orang (18,1%).

Menurut asumsi peneliti hal ini didapatkan bahwa pengetahuan responden
berdasarkan penatalaksanaan cukup yaitu pengetahuan cukup sebanyak 41 orang (56,9%).

http://bajangjournal.com/index.php/JCI



http://bajangjournal.com/index.php/J

525

JCI

Jurnal Cakrawala Ilmiah
Vol.3, No.2, Oktober 2023

Menurut peneliti hal ini terjadi kurangnya sumber informasi mengenai penatalaksanaan
yang baik untuk penderita diabetes melitus. Hal ini didukung dengan penelitian Agustina,
(2017) data yang didapat pengetahuan responden cukup sebanyak 55 orang (64,71%)
peneliti berasumsi dengan pengetahuan yang cukup, diharapkan keluarga mengingatkan
penderita diabetes melitus melakukan aktifitas seperti berolahraga dan mendampingi
penderita diabetes melitus.

Berdasarkan data pendidikan responden yang banyak diperoleh SMA sejumlah 43
orang ( 59,7%). Peneliti berasumsi bahwa pengetahuan responden dapat dipengaruhi oleh
pendidikannya dimana pengetahuan keluarga tentang penatalaksanaan diabetes melitus
baik dari diitnya dan olahraga seharusnya mencakup pemahaman tentang kondisi penderita
DM dan bagaimana cara mengelolanya didukung dengan penelitian. Dalam Swarjana, (2022)
pengetahuan merupakan sangat penting dan sangat erat dengan pendidikan semakin tinggi
pendidikan akan tinggi juga pengalamannya.

Peneliti juga menemukan hasil yang menunjukkan pengetahuan keluarga dalam
kategori kurang yaitu 13 responden (18,1%). Hal ini dikarenakan dimana keluarga
kurangnya informasi atau pengetahuan keluarga untuk mengetahui mengenai diabetes
melitus baik dari pola makan, olahraga, diet dan pengobatan tentang DM yang benar untuk
merawat keluarga yang menderita penyakit diabetes melitus. Hal ini didukung dalam
penelitian Previarsi et al., (2020) yang memiliki hasil penelitian yang berpengetahuan kurang
yaitu 43 orang ( 53,8%).

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dengan sampel 72 responden mengenai gambaran
pengetahuan keluarga tentang diabetes melitus di ruangan internis Rumah Sakit Santa
Elisabeth Medan 2023 maka disimpulkan.

1. Pengetahuan keluarga tentang Defenisi Diabetes melitus yang pengetahuan baik 7
orang (9,7%), berpengetahuan cukup 51 orang (70,8%) dan berpengetahuan kurang
14 orang (19,4%).

2. Pengetahuan keluarga tentang Etiologi Diabetes melitus yang pengetahuan baik 44
orang (61,1%), berpengetahuan cukup 26 orang (36,1%) dan berpengetahuan
kurang 2 orang (2,8%).

3. Pengetahuan keluarga tentang Gejala Diabetes melitus berpengetahuan baik 45
orang (62,5%) dan berpengetahuan kurang 27 orang ( 37,5%).

4. Pengetahuan keluarga tentang Penatalaksanaan Diabetes Melitus berpengetahuan
baik 16 orang (22,2%), berpengetahuan cukup 35 orang (48,6%) dan
berpengetahuan kurang 21 orang (29,2%) .

5. Pengetahuan keluarga tentang Diabetes Melitus berpengetahuan baik 16 orang
(22,2%), berpengetahuan cukup 35 orang (48,6%) dan berpengetahuan kurang 21
orang (29,2%) .
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