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Abstrak 
Diabetes mellitus merupakan penyakit tidak menular yang prevalensi dan insidensinya terus meningkat dari tahun ke tahun. 
Untuk mencegah diabetes dapat dilakukan dengan empat pilar pengendalian diabetes yang termuat dalam self-
management diabetes. Dalam manajemen diabetes, diperlukan penerimaan diri yang baik untuk mengelola diabetesnya. 
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara penerimaan diri dengan self-management diabetes mellitus pada 
peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton Bandarlampung. Penelitian ini dilakukan dengan pendekatan observasional dengan 
desain penelitian cross sectional pada peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton Bandarlampung. Variabel yang diukur, yaitu 
penerimaan diri (variabel independen) dan self-management diabetes mellitus (variabel dependen). Teknik pengambilan 
sampel yang digunakan, yaitu teknik nonprobability sampling berupa consequtive sampling dengan jumlah sampel minimal 
52 orang. Analisis data menggunakan analisis univariat dan bivariat dengan menggunakan uji chi square dengan melihat 
nilai p pada continuity correction. Dari 52 orang responden, terdapat responden dengan penerimaan diri paling banyak 
(63,5%) adalah penerimaan diri sedang. Responden dengan self-management diabetes baik paling banyak, yaitu sebesar 
69,2%. Hasil menunjukkan dengan analisis chi square dengan nilai p pada continuity correction sebesar 0,354 (p>0,05). 
Tidak ada hubungan penerimaan diri dengan self-management diabetes mellitus pada peserta Prolanis di Puskesmas 
Kedaton Bandarlampung. 
 
Kata kunci: Diabetes Mellitus, Penerimaan Diri, Self-Management 

 

The Relationship Between Self-Acceptance with Self-Management of 
Diabetes Mellitus on Prolanist Participants in Kedaton Health Center 

Bandarlampung 

Abstract 
Diabetes mellitus is a noncommunicable disease that prevalence and incidence continues to increase from year to year. To 
prevent diabetes can be done with four pillars of diabetes control that contained in diabetes self-management. In diabetes 
management, a good self-acceptance is needed to manage diabetes. The purpose of this study is to analyze the relationship 
between self-acceptance with self-management of diabetes mellitus on Prolanist partisipants in Kedaton Health Center 
Bandarlampung. This study is conducted with an observational approach with a cross sectional study design on Prolanist 
participants in Kedaton Health Center Bandarlampung. The variables measured are self-acceptance (independent variable) 
and self-management of diabetes mellitus (dependent variable). The sampling technique used is the nonprobability 
sampling technique in the form of consequtive sampling with a minimum sample size of 52 persons. Data analysis using 
univariate and bivariate analysis using the chi square test by looking at the p value on continuity correction. From 52 
respondents, there are most respondents with self-acceptance (63,5%) are moderate self-acceptance. Most respondents 
with good self-management of diabetes are amounted to 69.2%. The results of the chi square analysis show the p value in 
the continuity correction of 0.354 (p> 0.05). There is no relationship between self-acceptance and self-management of 
diabetes mellitus on Prolanist participants in Kedaton Health Center Bandarlampung. 
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Pendahuluan 

Diabetes mellitus (DM) merupakan 
penyakit kronis yang akan disandang 
penderita seumur hidupnya. Prevalensi 
diabetes di Indonesia mencapai 10,3 juta 
orang. Hal ini membuat Indonesia menempati 
urutan ke-6 dengan prevalensi diabetes 
tertinggi di dunia. Angka ini terus meningkat 

dari tahun ke tahun. Di Provinsi Lampung 
terdapat sebesar 0,7% penderita diabetes 
yang terdiagnosis oleh dokter.1,2,3 

Jumlah penderita diabetes yang terus 
meningkat menyebabkan angka kematian 
akibat diabetes juga meningkat. Hal ini terjadi 
karena diabetes dirasa sebagai silent killer dan 
banyak penderita diabetes yang terdiagnosis 
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saat kondisi telah hiperglikemia hingga 
komplikasi. Pada dasarnya hal ini dapat 
dicegah dengan melakukan empat pilar 
pengendalian diabetes (edukasi, aktivitas fisik, 
terapi diet, dan terapi farmakologi).4,5,6,1 

Self-management diabetes diperlukan  
bagi penderita dalam melakukan 
pengendalian diabetes. Self-management 
diabetes berarti kemampuan dalam 
mengelola kehidupannya dengan tujuan 
mengurangi dampak dari penyakit yang 
diderita. Dalam melakukan manajemen 
diabetes, diperlukan penerimaan diri yang 
baik. Individu yang memiliki penerimaan diri 
yang buruk, akan berpandangan negatif 
terhadap kemampuannya sehingga dapat 
memengaruhi self-management diabetes.7,8 

Penerimaan diri merupakan sikap 
seseorang menerima segala kelebihan dan 
kekurangan yang dimiliki. Dalam fase 
manajemen penyakit kronis menurut Fennell, 
penerimaan diri termasuk ke dalam fase akhir, 
yaitu fase integrasi. Dikatakan penerimaan diri 
memiliki hubungan dengan aktivitas dasar 
seperti makan, minum, dan istirahat. Individu 
yang memiliki penerimaan diri yang baik, tidak 
memiliki hambatan dalam hal ini.9,10 

Beberapa penelitian menyatakan bahwa 
responden yang belum memasuki tahapan 
penerimaan memiliki tingkat perawatan diri 
yang rendah.11 Semakin penderita diabetes 
tidak menerima dirinya, semakin rendah 
perawatan dirinya.12 Akan tetapi, penerimaan 
diri juga memiliki hubungan yang signifikan 
dengan kepatuhan dalam menjalani 
pengobatan.13,14 

  
Metode 

Penelitian ini menggunakan pendekatan 
observasional dengan desain penelitian cross 
sectional. Variabel bebas dalam penelitian ini 
adalah penerimaan diri, sedangkan variabel 
terikatnya adalah self-management diabetes 
mellitus. Penelitian ini dilakukan untuk 
mengetahui apakah ada hubungan 
penerimaan diri dengan self-management 
diabetes mellitus. 

Penelitian ini dilakukan di Puskesmas 
Kedaton Bandarlampung bulan Oktober – 
November 2018. Pengambilan sampel 
menggunakan teknik consequtive sampling, 
yaitu mengambil seluruh subjek penelitian 
yang memenuhi kriteria hingga jumlah sampel 

minimal terpenuhi sebanyak 52 orang. Dengan 
kriteria inklusi merupakan peserta Prolanis 
yang menderita DM, sedangkan untuk kriteria 
eksklusinya, yaitu memiliki pengetahuan 
mengenai DM kurang. 

Teknik pengumpulan data dilakukan 
dengan wawancara menggunakan beberapa 
kuesioner. Kuesioner pengetahuan mengenai 
DM atau Diabetes Knowledge Questionnaire-
24 yang digunakan sebagai skrining, kuesioner 
penerimaan diri dengan Acceptance Illness 
Scale (AIS), dan kuesioner self-management 
diabetes mellitus menggunakan Diabetes Self-
Management Questionnaire (DSMQ). 
Kuesioner DSMQ memiliki beberapa 
subdomain, antara lain glucose management, 
dietary control, physical activity, health-care 
use, dan overall self-care.15,16,17  

Pengolahan data dilakukan 
menggunakan uji chi square secara 
komputerisasi. Jika syarat menggunakan uji ini 
tidak terpenuhi, selanjutnya dilakukan 
penggabungan kategori-kategori yang 
berdekatan hingga tabel kontingensi 2x2. Jika 
syarat uji chi square  masih belum terpenuhi, 
nilai p yang dilihat, yaitu pada continuity 
correction dengan alasan n>40.18  

 
Hasil 

Hasil penelitian menunjukkan distribusi 
frekuensi penerimaan diri dan self-
management diabetes mellitus yang secara 
berurutan dapat dilihat pada Tabel 1 dan 2 di 
bawah ini. 

 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Penerimaan Diri dan 

Self-Management Diabetes Mellitus 

Variabel Frekuensi (n) Persentase (%) 

Penerimaan 
Diri: 

  

Tinggi 16 30,8 
Sedang 33 63,5 
Rendah 3 5,8 
Jumlah 52 100,0 

Self-
Management 

Diabetes: 

  

Baik 36 69,2 
Cukup 16 30,8 
Buruk 0 0,0 

Jumlah 52 100,0 

 
Tabel 1 menunjukkan bahwa 

penerimaan diri sedang dominan pada 
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responden, yaitu sebanyak 33 orang 
responden (63,5%). Responden dengan 
penerimaan diri rendah terdapat 3 orang 
(5,8%), dan responden dengan penerimaan 
diri tinggi berjumlah 16 orang (30,8%). 
 Pada Tabel 1 dapat dilihat bahwa 
tidak ada responden yang memiliki self-
management diabetes yg buruk (0%). 
Responden dominan memiliki self-
management diabetes yang baik, yaitu 
sebanyak 36 orang (69,2%). Responden 
dengan self-management diabetes yang cukup 
berjumlah 16 orang (30,8%).  

 
Tabel 2. Penggabungan Sel Analisis Data 

Hubungan Penerimaan Diri Dengan 
Self-Management Diabetes Mellitus 

 
Untuk analisis bivariat mengenai 

hubungan penerimaan diri dengan self-
management diabetes mellitus digunakan uji 
chi square. Akan tetapi, terdapat 50% nilai 
expected count yang kurang dari 5, hal ini 
tidak memenuhi syarat uji chi square. Oleh 
karena itu peneliti melakukan penggabungan 
sel untuk penerimaan diri rendah menjadi 
penerimaan diri sedang. Hasil dapat dilihat 
pada Tabel 2. 

Responden yang memiliki self-
management diabetes yang baik lebih banyak 
(81,25%) merupakan responden dengan 
penerimaan diri tinggi. Sedangkan responden 
yang memiliki self-management diabetes yang 
cukup paling banyak (36,11%) merupakan 
responden dengan penerimaan diri sedang.  

Setelah dilakukan penggabungan sel, 
pada analisis data dengan tabel kontingensi 2 
x 2 dengan n > 40 (n merupakan jumlah 
sampel), yang dibaca adalah nilai p pada 
Continuity Correction, yaitu 0,354 (p > 0,05). 
Hal ini menunjukkan hipotesis nol diterima, 
yaitu tidak ada hubungan penerimaan diri 
dengan self-management diabetes mellitus 

pada peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton 
Bandarlampung. 
 
Pembahasan 

Pada alat ukur penerimaan diri, 
responden memiliki jawaban tidak sesuai 
paling banyak pada pernyataan mengenai 
ketidakmampuan melakukan hal yang disukai 
dan kesulitan melakukan penyesuaian 
terhadap keterbatasan yang dimiliki. 
Responden menanggapi hal tersebut 
berkaitan dengan ketidakmampuan dalam 
mengonsumi makanan yang mengandung 
banyak gula, serta responden kesulitan 
membatasi konsumsi makanan tersebut. 
Responden yang memiliki penerimaan diri 
rendah juga merasa menjadi beban bagi 
keluarga dan teman-teman, serta menjadi 
lebih bergantung kepada orang lain. 
 Akan tetapi, untuk jawaban sesuai 
yang paling banyak terdapat pada pernyataan 
mengenai responden yang tidak merasa orang 
yang tinggal bersamanya merasa malu akan 
dirinya. Selain itu, responden juga tetap 
merasa sebagai orang yang benar-benar 
berharga walaupun menderita diabetes. 
 Dari hasil penelitian dan uraian di 
atas, responden rata-rata memiliki 
penerimaan diri sedang. Sementara itu, untuk 
self-management diabetes, responden berada 
pada tingkat tertinggi, yaitu memiliki self-
management diabetes yang baik. 
 Pada alat ukur self-management 
diabetes mellitus, jawaban yang paling banyak 
tidak sesuai, yaitu pernyataan mengenai 
kontrol diet dan manajemen glukosa. Hasil 
penelitian menunjukkan masih terdapat 
responden yang kadang mengonsumi 
makanan banyak mengandung gula, hal ini 
selaras dengan ketidaksesuaian jawaban pada 
alat ukur penerimaan diri. Untuk manajemen 
glukosa, masih terdapat juga responden yang 
lupa suntik/minum obat atau melewatkan 
pengobatannya. 
 Jawaban sesuai pada alat ukur self-
management diabetes paling banyak terdapat 
pada pernyataan mengenai aktivitas fisik. 
Responden menanggapi item pernyataan 
mengenai aktivitas fisik atau physical activity 
sangat baik dengan jawaban minimal 2 
(kadang-kadang dilakukan). Hal ini dapat 
dilihat pada Tabel 3 mengenai subdomain 
pada self-management diabetes mellitus. 

 Self-Management Diabetes 

Nilai 
p 

Peneri
-maan 

Diri 
Baik Cukup Total 

Tinggi 
13 

(81,25%) 
3 

(18,75%) 
16 

(100%) 

0,354 
Sedan

g 
23 

(63,89%) 
13 

(36,11%) 
36 

(100%) 

Total 
36 

(69,23%) 
16 

(30,8%) 
52 

(100%) 
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Tabel 3. Subdomain dari DSMQ 

Subdomain Skor 

Glucose Management 6,69 
Dietary Control 6,60 
Physical Activity 8,87 
Health-Care Use 7,46 
Overall Self-care 6,79 

 
 Tabel 3 menunjukkan bahwa self-
management diabetes pada kuesioner DSMQ 
memiliki skor tertinggi pada subdomain 
physical activity (8,87) dan skor terendah pada 
subdomain dietary control (6,60) dan glucose 
management (6,69). Dilihat secara 
keseluruhan, self-care responden dalam 
waktu 8 minggu terakhir termasuk cukup baik 
dengan skor 6,79. 
 Hasil analisis bivariat menunjukkan 
nilai p>0,05 yang menyatakan bahwa tidak 
ada hubungan antara penerimaan diri dengan 
self-management diabetes mellitus. Hasil ini 
tidak mendukung penelitian Tristiana dkk. 
(2016) yang menyatakan bahwa penderita 
diabetes yang belum memasuki tahap 
penerimaan memiliki perawatan diri yang 
rendah. Schmitt dkk. (2014) juga memiliki hasil 
yang bertolak belakang dengan penelitian ini, 
yaitu penerimaan diabetes yang rendah 
memiliki hubungan yang signifikan dengan 
gangguan perawatan diri dan kontrol glukosa 
darah.11,12  
 Beberapa referensi menyatakan 
bahwa faktor yang memengaruhi kepatuhan 
salah satunya, yaitu penerimaan atau 
penolakan terhadap penyakit yang diderita.19 
Bahwa self management dapat dipengaruhi 
oleh faktor emosional seperti penerimaan diri 
seutuhnya penderita diabetes terhadap 
kondisi yang dialaminya.20 Dalam hal ini, 
penerimaan diri tidak dihubungkan langsung 
dengan self-management, tetapi terdapat 
kepatuhan di antaranya. 
 Menurut Fennell, seorang penderita 
penyakit kronis yang menerima dan 
mengintegrasikan penyakitnya ke dalam 
kehidupannya yang penuh makna, telah 
dikatakan memiliki penerimaan diri yang baik. 
Hal ini berarti individu telah memasuki fase 
integrasi atau fase akhir dari manajemen 
penyakit kronis. Pada fase ini, individu 
memiliki banyak minat dan telah memahami 
bahwa pemulihan, stabil, dan kekambuhan 
merupakan suatu siklus dari penyakit kronis.9  

Simpulan 
Dari penelitian ini dapat disimpulkan 

bahwa tidak ada hubungan penerimaan diri 
dengan self-management diabetes mellitus 
pada peserta Prolanis di Puskesmas Kedaton 
Bandarlampung. 
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