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5.1.1

BAB 5

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah dilakukan,
dapat disimpulkan bahwa pengalaman pasien dengan diabetes melitus
tipe 2 dalam menjalankan diabetes self-management (DSM) bersifat
multidimensional, mencakup aspek fisik, psikologis, sosial, dan
spiritual. Hasil penelitian menunjukkan bahwa keberhasilan dalam
pengelolaan diabetes sangat dipengaruhi oleh interaksi antara faktor
internal dan eksternal yang saling mendukung. Beberapa poin penting
yang ditemukan dalam penelitian ini adalah:

Karakteristik partisipan

Karakteristik partisipan dari penelitian ini terdiri dari enam partisipan
yang menunjukkan pengalaman dalam perilaku diabetes self-
management dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti usia tingkat
pendidikan, jenis pekerjaan, lama didiagnosis diabetes mellitus, dan
adanya dukungan sosial yang kuat. Sebagian besar telah didiagnosis
selama lebih dari dua tahun, memiliki hasil HbAlc <7%, dan
mendapatkan dukungan keluarga, yang secara kolektif berkontribusi
pada keberhasilan perilaku diabetes self-management. Temuan ini
menekankan bahwa keberhasilan DSM tidak hanya ditentukan oleh
pengetahuan medis tetapi juga oleh adaptasi pasien, kondisi kerja, dan
dukungan sosial yang mereka miliki.

Pemahaman tentang Diabetes Self-Management

Pemahaman partisipan tentang diabetes self-managemet, terbentuk dari
pengalaman gejala awal seperti kelelahan, buang air kecil yang sering,
dan kesemutan, yang mendorong mereka mencari layanan kesehatan.
Awalnya Sebagian besar partisipan tidak memahami konsep diabetes
self-management, tetapi setelah menerima pendidikan kesehatan dari

tenaga kesehatan, dan mencari informasi dari berbagai sumber, mercka
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5.1.4

5.1.5

menyadari pentingnya mengelola diet, berpartisipasi dalam aktivitas fisik,
memantau kondisi tubuh dan mencegah komplikasi. Perjalanan
pemahaman ini menunjukkan transformasi dari ketidaktahuan menuju
kesadaran dan komitmen untuk mengelola penyakit secara mandiri,
didukung oleh pengalaman pribadi, Pendidikan dan dukungan sosial.
Penerapan perilaku diabetes self-management

Partisipan telah menerapkan tujuh perilaku diabetes self-management
dengan tingkat yang bervariasi. Mayoritas dari mereka telah mengatur diet,
rutin mengkonsumsi obat, dengan bantuan pengingat dan keluarga, serta
terlibat dalam aktivitas fisik. Beberapa dari partisipan memantau kadar
gula darah secara mandiri, ataupun dengn bantuan dukungan disekitar, dan
mampu mengelola gejala hipoglikemia. Tindakan pencegahan untuk
komplikasi seperti perawatan kaki dan pemeriksaan rutin telah diterapkan,
meskipun tidak secara konsisten. Secara keseluruhan, pelaksanaan perilaku
diabetes self-management sudah cukup baik, didukung oleh keluarga dan
edukasi dari tenaga kesehatan sebagai faktor pendukung utama.

Penerapan strategi healthy coping selama menjalankan perilaku diabetes
self-management

Dalam penelitian ini partisipan menggunakan berbagai strategi coping
yang sehat untuk membantu mengelola stres dan emosi saat menjalani
perilaku diabetes self-management. Dukungan sosial dari keluarga dan
tenaga kesehatan berfungsi sebagai penguatan utama. Pendekatan spiritual
memberikan kedamaian dan makna dalam menghadapi penyakit.
Penerimaan diri dan refleksi mendorong perubahan perilaku yang lebih
positif. Selain itu, aktivitas yang menyenangkan seperti berkumpul dengan
teman-teman juga membantu menjaga motivasi. Secara keseluruhan,
strategi coping adaptif ini mendukung keberhasilan pasien dalam
mempertahankan perilaku diabetes self-management secara berkelanjutan.
Faktor-faktor yang mempermudah diabetes self-management

Dalam pelaksanaan diabetes self-management, partisipan didukung ole
kombinasi dari faktor internal dan eksternal. Dukungan keluarga sebagai

faktor penguat utama, didukung oleh motivasi dari diri sendiri untuk
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menjaga kesehatan. Penggunaan sumber informasi digital, alat bantu
seperti alarm atau buku catatan, serta keterlibatan dalam lingkungan social
dan kegiatan spiritual juga memperkut konsistesi partisipan dalam
menjalankan perilaku diabetes self-management. Secara keseluruhan,
keberhasilan dari diabetes self~-management dicapai melalui pendekatan
holistic yang melibatkan pasien, keluarga, tenaga kesehatan, teknologi dan
masyarakat.

Faktor-faktor yang menghambat diabetes self-management

Dalam pelaksanaan diabetes self-management terdapat faktor yang
menghambat secara internal dan eksternal. Kebosanan dengan rutinitas diet
dan pengobatan sering kali mengurangi motivasi. Keterbatasan waktu
akibat tanggung jawab pekerjaan dan keluarga membuat aktiviats fisik
tidak teratur. Faktor ekonomi, seperti biaya untuk beli strip alat cek gula
dan makanan sechat, menjadi tantangan. Tekanan sosial selama makan
bersama membuat paartisipan sulit untuk mempertahankan pola makan.
Selain itu, kondisi fisik seperti obesitas dan godaan makanan
memperburuk konsistensi perilaku diabetes self-management.

Strategi pasien dalam mengatasi hambatan dalam DSM

Dalam mengatasi berbagai hambatan dalam pengelolaan penyakit diabetes,
partisipan mengembangkan berbagai strategi, diantaranya dengan upaya
kreatif untuk memodifiksi makanan, menggabugkan aktivitas fisik
kedalam rutinitas sehari-hari, dan memanfaatkan dukungan dari keluarga,
penyedia layanan kesehatan, dan lingkungan sekitar. Selain itu,
penerimaan terhadap kondisi serta motivasi diri adalag fondasi penting
dalam menjaga konsistensi dalam manajemen diri, termasuk saat
mnghadapi situasi sosial. Penelitian ini menekannkan bahwa keberhasilan
dari perilaku diabetes self-management tidak hanya bergantung pada
pengetahuan medis tetapi juga pada ketrampilan adaptasi, dukungan
sosial, dan pendekatan yang sesuai dengan kehidupan sehari- hari dari
pasien.

Outcome dari pelaksanaan perilaku DSM

Penerapan perilaku diabetes self-management yang konsisten memiliki
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5.2

5.2.1

dampak positif yang nyata bagi pasien dengan diabetes mellitus tipe 2.
Pasien mengalami kontrol glikemik yang lebih baik, pengurangan gejela
fisik, serta perbaikan kualitas hidup dan fungsi sosial. Selain itu, beberapa
partisipan melaporkan penurunan dosis obat, mencerminkan keberhasilan
manajemen diri jangka panjang. Temuan ini menekankan bahwa diabetes
self-management memberi pengaruh tidak hanya dalam aspek medis, tetapi
juga memperkuat aspek psikologis dan sosial. Oleh karena itu, pendekatan
perilaku diabetes self-management yang berkelanjutan, terstruktur, dan
berbasis kebutuhan individu sangat penting untuk meningkatkan hasil
kesehatan secara holistic.

Analisa hasil- hasil penelitian dengan pendekatan Health Belief Model
Berdasarakan pendekatan Health Belief Model, keberhasilan dari perilaku
diabetes self-management sangat dipengaruhi oleh persepsi kerentanan,
keparahan penyakitnya terkait komplikasi, persepsi manfaat, yang menjadi
faktor pendorong yang kuat, persepsi hambatan dalam menjalani perilaku
diabetes self-management, masih dapat diatasi dengan strategi adaptif.
Pendidikan, dukungan keluarga, dan akses informasi memainkan peranan
penting sebagai isyarat untuk bertindak. Dorongn dari dalam, seperti
motivasi kesehatan juga memperkuat keberlansungan perilaku diabetes
self-management. Semua hasil penelitian ini mengggambarkan semua
komponen Health Belief Model saling berhubungan daam membentuk dan
mempertahankan perilaku diabetes self-management pada pasien diabetes

mellitus tipe 2.

Saran
Berdasarkan kesimpulan di atas, maka peneliti memberikan beberapa
saran sebagai berikut:

Bagi Tenaga Kesehatan

5.2.1.1Penyedia layanan kesehatan, terutama perawat dan educator diabetes,

diharapkan melakukan pemantauan langsung terhadap perilaku diabetes

self-management melalui observasi langsung seperti kunjungan rumabh.

5.2.1.2Pendidikan kesehatan yang diberikan disesuaikan dengan nilai-nilai
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budaya setempat, selain itu mendorong pasien untuk menjaga catatan
sendiri terkait perilaku diabetes self- management untuk mendukung
pemantauan yang berkelanjutan

5.2.2 Bagi Rumah Sakit

5.2.2.1Rumah sakit dapat mengembangkan program edukasi dan coaching
individual maupun kelompok mengenai DSM.

5.2.2.2Dapat mengembangkan modul pelatthan DSM berbasis komunitas,
termasuk dukungan kelompok dan program peer- support berbasis pasien.

5.2.2.3Perlu adanya integrasi layanan promosi kesehatan berbasis komunitas
yang menekankan pentingnya DSM.

5.2.2.4Perlunya pengembangan system dukungan untuk pemantauan perilaku
DSM, seperti adanya aplikasi pencatatan digital terintegrasi dengan
layanan keperawatan.

5.2.3 Bagi Peneliti Selanjutnya

5.2.3.1Penelitian lebih lanjut disarankan menggunakan pendekatan metode
campuran seperti mix methods, untuk memperoleh data yang lebih
komprehensif dan valid. Triangulasi data melalui wawancara mendalam,
observasi langsung, dan pemantauan berkala data hasil laboratorium
Hbalc, untuk menggambarkan perubahan perilaku diabetes self-
management.

5.2.3.2 Perlu dipertimbangkan keberagaman partisipan dari latar belakang budaya
dan wilayah geografis yang berbeda untuk hasil penelitian lebih
representative.

5.2.3.3 Penggunaan versi perangkat lunak dengan fitur yang lebih lengkap juga
dapat mendukung analisis data kualitatif secara optimal.

5.2.3.4Untuk mendapatkan pemahaman yang lebih mendalam mengenai
perubahan perilaku DSM dari waktu ke waktu, penelitian ke depan
disarankan  menggunakan desain longitudinal. Pendekatan ini
memungkinkan peneliti untuk melacak konsistensi, hambatan, dan
perkembangan adaptasi perilaku pasien secara berkelanjutan.

5.2.4 Bagi Pasien dan Keluarga

5.2.4.1Pasien diharapkan terus meningkatkan pengetahuan dan keterampilan
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dalam menjalankan diabetes self management melalui edukasi
berkelanjutan dan konsultasi dengan tenaga kesehatan.

5.2.4.2 Pasien didorong untuk aktif belajar, mencari informasi, dan membentuk
rutinitas sehat yang fleksibel dan menyenangkan.

5.2.4.3Keluarga harus difungsikan sebagai sistem dukungan utama, tidak hanya
secara fisik, tetapi juga emosional dan spiritual. Peran keluarga sangat
penting sebagai pengingat, pendamping kontrol, serta penguat motivasi

saat pasien mengalami kelelahan mental atau kejenuhan.
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