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ABSTRAK

' Ayu Devitasari Simanjuntak, 012021003

Gambaran Karakteristik Demografi Penyakit Diabetes Melitus Pada Pasien
Dlrumah Sakit Elisabeth Medan Tahun 2024

Prodi Studi D3 Keperawatan
(xx + 90+ Lampiran)
Kata Kunci: Karakteristik, Diabetes Miletus

Diabetes Melitus adalah suatu penyakit serius yang berlangsung lama dan
menyebabkan gangguan dalam metabolik tubuh, ditandai dengan tingginya kadar
gula darah yang melebihi batas normal. Tujuan umum dari penelitian ini adalah
untuk mengetahui gambaran karakterisitik pasien diabtes melitus di Rumah Sakif
Santa Elisabeth Medan pada tahun 2024. Jenis penelitian ini menggunakan total
sampling, dengan jumlah responden sebanyak 121 orang. Hasil penelitia
menunjukkan bahwa karakteristik Diabetes Milelitus kelompok usia pasien yaitu
19-39 dewasa muda 4 responden (3.3 %), 40-59 dewasa 48 ( 39.7 %), <60 lanjut
usia 69 responden (57 %). Karakterikstik berdasarkan jenis kelamin perempuan
jumlah 75 responden ( 62.0 %), laki- laki 46 responden (38%). Kategori
perdasarkan pekerjaan adalah ibu rumah tangga dengan jumlah 43 responden
(35.5%), wiraswata 30 responden (24.8%), pensiuan 20 responden (16.5% );
k.swasta 14 orang (11.6 %), petani 8 orang (6.6%), pns 5 orang (4.1%), k. pin L
prang (8%). Karakteristik berdasarkan pendidikan Sma 72 responden ( 59.9%), S1
87 responden (30.6%), Smp 8 responden (6.6%), DIl 4 orang (3.3%):
Berdasarkan pendidikan yaitu protestan 77 responden (63.6%), katolik 28
respoden (23,1%), Islam 13 responden (10,7%), buhda 3 responden (2.5% ):
Berdasarkan pendidikan adalah batak toba 60 responden (49,6%), B.,karo 36
responden, B.Mandailing 5 responden (5,4%), B.simalungun 4 responden (3.3
b6) chines 5 responden (4,1%), indiah 1 responden (1%), jawa 6 responden
(5.0%) nias, 4 responden (3.3%). Diharapkan dapat meningkatkan pengetahuari
gdan motivasi tentang pentingnya peran perawat penatalaksanaan diabetes melitug
baik dari aspek memahami konsep perilaku perawatan diri dan kualitas hidup pada
penderita diabetes melitus.

Daftar Pustaka 2015-2023
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i ABSTRACT

:Ayudevitasari simanjuntak, 012021003
image Of Demographic Characteristics Of Diabetes Mellitus In Patients At
Elisabeth Hospital Medan 2024

D3 Nursing Study Program

{(xx + 90+ Attachments)

keywords: Characteristics, Miletus Diabetes
Diabetes Mellitus is a serious disease that lasts a long time and causes
disturbances in the body's metabolism, characterized by high blood sugar levelg
that exceed normal limits. The general aim of this research is to determine thd
tharacteristics of diabetes mellitus patients. This type of research uses total
sampling, with a total of 121 respondents. The results of the research show that
the characteristics of the Diabetes Mellitus patient age group are 19-39 young
adults 4 respondents (3.3%), 40-59 adults 48 (39.7%), <60 elderly 69
respondents (57%). Characteristics based on gender are 75 respondents (62.0%)
female, 46 respondents (38%) male. Categories based on occupation were
housewives with 43 respondents (35.5%), entrepreneurs 30 respondents (24.8%)!
retired 20 respondents (16.5%), private sector 14 people (11.6%), farmers 8
people (6.6%), civil servants 5 people (4.1%), k. pIn 1 person (8%)
Characteristics based on high school education 72 respondents (59.9%), S1 37
respondents (30.6%), SMP 8 respondents (6.6%), DIII 4 people (3.3%). Based ori
education, namely Protestant 77 respondents (63.6%), Catholic 28 respondents
(23.1%), Muslim 13 respondents (10.7%), Buddhist 3 respondents (2.5%). Based
bn education, Batak Toba 60 respondents (49.6%), B. Karo 36 respondents, B.
Mandailing 5 respondents (5.4%), B. Simalungun 4 respondents (3.3%) Chinese 5
respondents (4.1%) , India 1 respondent (1%), Java 6 respondents (5.0%) Nias, 4
respondents (3.3%). It is hoped that it can increase knowledge and motivation
about the importance of the role of nurses in managing diabetes mellitus both
from the aspect of understanding the concept of self-care behavior and quality of
Ilfe in diabetes mellitus sufferers.

Bibliography 2015-2023
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang
Diabetes Melitus adalah suatu penyakit serius yang berlangsung lama

an menyebabkan gangguan dalam metabolik tubuh, ditandai dengan tingginya

P

adar gula darah yang melebihibatas normal.Penyakit Diabetes Melitus
erupakan salah satu penyakit metabolisme yang mampu menyerang siapa saja.
rganisasi Kesehatan Dunia (WHO) memperkirakan kematian akibat DM akan
eningkat dua kali lipat selama periodi tertentu .(Puspitasari et al., 2023)

Klasifikasi saat ini untuk diabetes melitus dibagi menjadi dua yaitu diabetes

TTTTTZITTTOITTZTTT

melitus tipe 1 dan tipe 2. Selanjutnya, kriteria untuk diagnosis biokimia yang

'plipakai yaitu pengukuran glukosa darah selama puasa dan tes toleransi glukosa

:bral serta penggunaan hemoglobin Alc (HbAlc). Diabetes adalah krisis global

yang terutama didorong oleh urbanisasi yang cepat, gaya hidup yang berubah,

dan pola makan yang tidak merata. Sangat penting untuk memprediksi

prevalensi diabetes pada individu untuk mengurangi risiko perkembangan

diabetes melitus dan menyelamatkan nyawa pasien.

Dikutip dari Perkeni (2021) terdapat beberapa hal yang dikaitkan akan

peningkatan resiko seseorang untuk menderita diabetes melitus. Hal hal tersebut
biasa disebut dengan faktor resiko diabetes melitus. Faktor resiko itu sendiri
:blibagi ke dalam dua jenis yaitu faktor resiko yang dapat dimodifikasi dan yang
tidak dapat dimofikasi. Faktor resiko yang tidak dapat dimofiikasi diataranya
U

seperti ras, etnis,kemudian riwayat keluarga yang memiliki diabetes melitus, dan

sia.
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Seringkali dikaitkan dengan peningkatan faktor resiko terhadap diabetes

e mm -

karena peningkatan usia juga berarti peningkatan akan resiko terjadinya

iintoleransi glukosa dalam tubuh sehingga dianjurkan untuk melakukan skrining

Erutin DM tipe2 pada pasien dengan usia lebih dari 40 tahun (Cahyono, 2023)
International Diabetes Federation pada tahun 2022 melaporkan bahwa 537

uta orang dewasa (20-79 tahun) hidup dengan diabetes di seluruh dunia. Jumlah

nidiperkirakan akan meningkat menjadi 643 juta (1 dari 9 orang dewasa) pada

P = = = el = = Aty = == == = =

ahun 2030 dan 784 juta (1 dari 8 orang dewasa) pada tahun 2045. Diabetes

ellitus menyebabkan 6,7 juta kematian pada tahun 2021. Diperkirakan 44%

5----

rang dewasa yang hidup dengan diabetes (240 juta orang) tidak terdiagnosis.
41 juta orang dewasa di seluruh dunia, atau 1 dari 10, mengalami gangguan
oleransi glukosa, menempatkan mereka pada risiko tinggi terkena diabetes tipe

(IDF, 2021).Kementerian Kesehatan Republik Indonesia melaporkan jumlah

Bl S Rl ~aliaiale 1 Sl o Halule

'penderita diabetes mellitus pada tahun 2021 sebanyak 19,47 juta jiwa
:(Kemenkes RI, 2022). DinasKesehatan Provinsi Jawa Timur melaporkan jumlah
penderita diabetes mellitus di Provinsi Jawa Timur pada tahun 2021 mencapai

929.535 kasus. Dari jumlah tersebut diestimasikan sebanyak 867.257 penderita

[93,3%) yang telah terdiganosis dan mendapatkan pelayanan kesehatan (Dinkes

(=i

atim, 2022). Hasil rekam medik yang didapatkan dari 6 Puskesmas yang ada di

S

ota Mojokerto, dilaporkan jumlahpenderita diabetes mellitus di Kota

2z

ojokerto sebanyak 4.936 pasien. Untukpenderita diabetes mellitus yang

-

endapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar dilaporkan sebanyak 7.021

asien (142,2%) (Dinkes Jatim, 2022). Hasil wawancarayang dilakukan kepada

-~ -
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10 penderita diabetes mellitus yang teregister di Lingkungan Surodinawan Kota

i\/lojokerto, seluruhnya mengatakan seringkali bosan dengan terapi pengobatan

:yang harus mereka lakukan setiap harinya. Hal inilah yang menjadi penyebab

pengendalian kadar gula darah pada penderita diabetes mellitus tipe 2 sulit untuk

dilakukan. (Tipe, 2021)
Organisasi International Diabetes Federation (IDF) memperkirakan bahwa
ada kelompok usia 20-79 tahun, terdapat 463 juta orang di dunia menderita

iabetes pada tahun 2019 atau sama dengan 9,3% dari jumlah total penduduk

Tt TTTO T T TTTTTT

pada usia tersebut. Di Asia Tenggara, dimana Indonesia salah satu negara di

Idalamnya, menempati peringkat ke-3 dengan jumlah penderita diabetes melitus

:bebesar 11,3%. Indonesia meraih peringkat 7 dari 10 jumlah penderita terbanyak

dengan jumlah 10,7 juta orang. Prevalensi diabetes melitus meningkat dari 6,9%
Imenjadi 10,9% pada penduduk usia >15 tahun.(Widiasari et al., 2021)
Diabetes melitus (DM) merupakan salah satu masalah kesehatan yang

erbesar di dunia. Menurut data dari International Diabetes Federation (IDF)

ahun 2013, didapatkan sebanyak 382 juta orang di dunia yang berumur 20-79

P —— — e —— = —— = — =

Iahun menderita diabetes melitus, dan Indonesia merupakan negara urutan ke 7
itjengan kejadian diabetes melitus tertinggi dengan jumlah 8,5 juta penderita
isetelah Cina (98,4 juta), India (65,1 juta), USA (24,4 juta), Brazil (11,9 juta),
:Rusia (10,9 juta), Mexico (8,7), Jerman (7,6 juta), Mesir (7,5 juta), dan Jepang
5(7,2 juta). Faktor risiko kejadian penyakit diabetes melitus antara lain faktor
:Usia, aktifitas fisik, terpapar asap, indeks massa tubuh (IMT), tekanan darah,

stres, gaya hidup, adanya riwayat keluarga, kolesterol HDL, trigliserida, DM
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ehamilan, riwayat ketidaknormalan glukosa, dan kelainan lainnya.(Ferlitasari et
., 2022)
Wilaya h Asia Tenggara dimana Indonesia berada, menempati peringkat

e-3 dengan prevalensi sebesar 11,3%. Indonesia menduduki peringkat ke-7 di

TTTTXTTTTTTTTTQW TR

antara 10 negara dengan jumlah penderita DM tertinggi. Indonesia menjadi satu-

"satunya negara di Asia Tenggara pada daftar tersebut, sehingga diperkirakan

:kontribusi Indonesia terhadap prevalensi kasus DM di Asia Tenggara sangat

besar. World Health Organization (WHO) memperkirakan tingginya jumlah

penderita DM di Indonesia yaitu sebesar 8,4 juta pada tahun2000 mengalami

jonjakan sekitar 21,3 juta pada tahun 2030. Begitupula menurut World Diabetes

Association, akan terjadi peningkatan prevalensi DM di Indonesia, yaitu 9,1 juta
pada tahun 2014 menjadi 14,1 juta pada tahun 2035. (Resti & Cahyati, 2022)
penduduk dengan usia di kisaran 15 sampai 64 tahun. Selain itu,

erdasarkan sebaran penduduk, dari 10,56 juta penduduk, 28,76 persen atau

[*2 2Ennink < mhni

ekitar 3,04 juta jiwa tinggal di Jakarta Timur, yang menjadikannya wilayah

erpadat penduduk di DKI Jakarta (BPS, 2020).Penduduk usia produktif (15-64

= = = e == =

ahun) memiliki risiko dan kerentanan yang dipengaruhi oleh gaya hidup dan

ola konsumsi yang tidak sehat, juga risiko yang terkait mobilitas yang tinggi

o TToO T

dan lingkungan kerja(Bappenas, 2019). Jumlah penduduk usia produktif di DKI
Jakarta mencapai 7,6 juta jiwa atau 71,98 persen dari total populasi 10,56 juta
iiwa pada 2020. Pemprov DKI Jakarta dijelaskan usia produktif yang dimaksud

:adalah Diabetes mellitus adalahpenyebab kematian kedelapan dari kedua jenis

elamin dan penyebab kematiankelima pada wanita. Tujuan Penelitian ini adalah
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Hubungan antara Usia, Jenis Kelamin, dan Tingkat Pendidikan dengan Kejadian
Diabetes Melitus di Klinik MardiWaluyo Lampung Tengah Tahun 2020.yang

:mengalami diabetes mellitus sebanyak 93 orang (73.8%), berusia dewasa tengah

ebanyak 47 orang (87.0%), sebanyak 72 orang (79.1%) berjenis kelamin

————---

perempuan dan sebanyak 51 orang (85.0%) berpendidikan dasar Kesimpulan

'pada penelitian ini adalah Terdapat hubungan antara usia, jenis kelamin, dan

:tingkat Pendidikan dengan kejadian diabetes mellitus di klinik mardi waluyo

Ilampung tengah tahun 2020.(Sela, 2023)
1.2 Rumusan Masalah
Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah mengenai Gambaran
arakteristik Demografi Diabetes Melitus Di Rumah Sakit Santa Elisabeth
edan Pada Tahun 2024.
1.3 Tujuan

T GROEEEEEEE

1.1.3 Tujuan umum

e

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahuiGambaran
Karakteristik Demografi Diabetes Melitus Di Rumah Sakit Santa Elisabeth
Il\/ledan Pada Tahun 2024.
| 1.2.3 Tujuan khusus

Mengidentifikasi karakteristik pasien diabtes melitus berdasarkan usia.
Mengidentifikasi karakteristik pasien diabetes melitus berdasarkan jenis
kelamin.

Mengedifikasi karakteristik pasiendiabtes melitus berdasarkan pekerjaan.
Mengedifikasi karakteristik pasien diabtes melitus berdasarkan pendidikan.

Mengidefikasi karakteristik pasien diabtes melitus berdasarkan agama.

Bl < e

Mengidefikasi karakteristik pasien diabtes melitus berdasarkan suku.
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1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1. Manfaat teoritis

Hasil penelitian ini di harapkan dapat dijadikan sebagai pengetahuan dan
:informasi bagi mahasiswa maupun Rumah Sakit mengenai gambaran
:karakteristik pasien penderita diabetes melitus Rumah Sakit Santa Elisabeth
:Medan Tahun 2024

1.4.2 Manfaat praktis
1. Bagi rumah sakit

Sebagai bahan informasi bagi pihak Rumah Sakit Santa Elisabeth

mengetahui gambaran karakteristik pasien penderita diabetes melitus di Rumah

:Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024.

2. Bagi pendidikan

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar pertimbangkan institusi
:pendidikan untuk mengembangkan strategi pembelajaran terkait gambaran
ikarakteristik pasien penderita diabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth

Medan.
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PEMBAHASAN

2.1 .Diabetes Melitus
1.1 Defisini

Diabetes adalah penyakit metabolisme kronis dengan tingkat kadar gula
arah yang mengakibatkan rusaknya parah jantung, pembuluh darah, mata,

injal, dan saraf. Diabetes bisa berakibat fatal jika Anda tidak berhati-hati

O TTYeTTTTOTTTTTTTTINT T

engan kebiasaan makan dan olahraga. Diabetes adalah subjek penelitian
anjutan oleh para pemimpin di seluruh dunia.

Diabetes adalah metabolik dengan hiperglikemia (kadar gula darah

tinggi) yang terjadi di negara-negara berpenghasilan rendah akibat kelainan
sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. Peningkatan relatif terbesar dalam

'prevalensi diabetes antara tahun 2021 dan 2045 akan terjadi di negara-negara
berpendapatan menengah (21,1%) dibandingkan dengan negara-negara
berpendapatan tinggi (12,2%) dan negara-negara yang memiliki pendapatan

rendah (11,9%). Prevalensi diabetes pada lansia di Indonesia sebesar 10,3 juta

:brang dan diperkirakan akan terus bertambah sebesar 16,7 juta jiwa pada tahun
2045,
1.2 Klafikasi Diabtes Melitus

Diabetes merupkan diabetes tipe 1, diabetes tipe 2, diabetes gestasional,

an diabetes yang berhubungan yaitu sindrom maupun penyakit lain (ADA,

009). Diabetes memiliki berbagai penyebab, perjalanan Kklinis, dan pengobatan.

T T T T T T T T T T TTINT T T

Sistem Klasifikasi kedua ini terus berkembang. Pertama, penelitian menunjukkan

bahwa terdapat perbedaan individu yang besar dalam setiap bagian Kedua,
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kecuali penderita asien dengan diabetes tipe 1 dapat beralih dari satu ke yang

jain. Gangguan glukosa puasa atau gangguan toleransi glukosa (IGT)

:merupakan istilah yang digunakan untuk menggambarkan pradiabetes dimana

kadar gula darah berada di antara batas normal dan nilai yaitu anggap normal
untuk diabetes (Smeltzer et al., 2010).
.1.3 Etiologi Diabtes Melitus

Penyebab dan faktor risiko diabetes antara lain:

EREEEEEES e

1. Diabetes diturunkan dalam keluarga Diabetes tipe.ltu diwariskan dengan cara

ang unik dan dipengaruhi oleh banyak gen.
. Kegemukan: Seseorang memiliki berat badan lebih dari 20 persen berat

adan idealnya.

oy O TTTRTTTSTTTT

3. Hipertensi adalah penyakit dimana volume darah berkurang Tekanan darah

eseorang 140/90 mmHg atau lebih tinggi.

W

. Salah satu dari empat faktor imunologi yang dapat menyebabkan reaksi
utoimun adalah penumpukan antibodi dalam tubuh terhadap jaringan tubuh

ormal dengan cara yang mirip dengan jaringan asing efek dari Autoantibodi

o TTOoTTTTYT T T TR

itemukan, misalnya, pada insulin endogen dan pulau sel Langerhans.
5. Faktor lingkungan yang merusak juga dapat memicu autoimun

6. Riwayat diabetes pada keturunan bisa berbeda dan beragam seperti diabetes

7. Riwayat penyakit diabetes yang diturunkan seperti : B. Diabetes tipe 1 bisa

berbeda-beda dan beragam.

e R == =
©
@D
-
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|8. Obesitas terjadi bila berat badan seseorang lebih dari 20 persen dari berat
:badan idealnya.

9. Tekanan darah di atas 140/90 mmHg disebut hipertensi.

10. Faktor imunologi timbul apabila terjadi reaksi abnormal dalam tubuh

Menanggapi jaringan yang dianggap asing, antibodi menyerang jaringan normal

'tubuhContohnya termasuk insulin endogen dan antibodi yang menyerang sel-sel
Itji pulau Langerhans.
2.1.4 Epidemiologi diabetes melitus

Diabetes ialah satu dari sekian banyaknya penyakit yang telah

mengancam kehidupan beberapa orang. WHO memperkirakan jumlah penderita

o---

iabetes di Indonesia akan meningkat dari 8,4 juta pada tahun 2000 menjadi

ekitar 21,3 juta pada tahun 2030. Menurut laporan statistik dari Federasi

wmT T

iabetes Internasional (IDF), setidaknya terdapat 463 juta penderita diabetes.
rang-orang dari segala usia dengan diabetes. 20-79 di dunia pada tahun 2019 .

PS mengatakan bahwa jumlah penderita diabetes di Indonesia adalah 13,7 juta

e BRI EEER CCEE

pada tahun 2003, dan model pertumbuhan populasi memperkirakan jumlah
benderita diabetes. meningkat menjadi Hasilnya adalah 20,1 juta pada tahun
D030 (Gede, 2011; Masriadi, 2016:25). Survei Kesehatan Dasar (RISKY) 2018.

Hal ini yangmengarah pada prevalensi diabetes di Indonesia berdasarkan

B

lagnosis dokter adalah 2% pada penduduk berusia di atas 15 tahun. Angka

-

ersebut meningkat 1,5 persen dibandingkan prevalensi diabetes pada hasil

iskesda tahun 2013. Pada saat yang sama, pada tahun 2018 diabetes meningkat

g ---g---

enjadi 8,5 persen dari 6,9% pada 2013, menurut hasil survei gula darah. Di
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iperingkat ketiga adalah kawasan Asia Tenggara dengan prevalensi 11,3%, dan
Elndonesia berada di peringkat ketiga dari 10 negara tersebut. angka kejadian
idiabetes tertinggi yaitu 10,7 juta jiwa (Kementerian Kesehatan RI, 2020). Hal ini
enjadikan Indonesia satu-satunya negara di Asia Tenggara yang masuk dalam
isepuluh negara dengan angka kejadian diabetes tertinggi.(Kementerian
iKesehatan RI, 2020).

:Hal ini menjadikan Indonesia satu-satunya negara di Asia Tenggara yang masuk
Ikedalam daftar 10 negara dengan jumlah penderita diabetesmellitus terbanyak
.2 Karakteristik Pasien Diabetes Melitus

Karakteristik DM menurut American Diabetes Association (ADA)
ebagai berikut:
1. Usia

Diabetes melitus yaitu suatu yang dapat menyerang individu yang bisa

iperkirakan berbagai usia dan ada berbagai lapisan masyarakat, seperti mereka

T T T T T T TTTTTTTTON T TTTTTTINT T T

yang memiliki pendapatan rendah, menengah, atau tinggi. Diabetes Melitus
dapat menyerang orang tua dan anak-anak. Orang-orang mulai mengalami

berubahan fisik dengan cepat setelah berusia empat puluh tahun. Seseorang

1
sering mengalami diabetes setelah mencapai usia rawan, terutama pada orang

:l/ang kelebihan berat badan setelah usia 45 tahun, sehingga tubuh mereka tidak

dapat merespon insulin dengan baik. Teori ini bahwa orang yang berusia lebih

dari 45 tahun memiliki risiko lebih tinggi terkena diabetes tipe ini. Dan

intoleransi glukosa, yang disebabkan oleh penurunan fungsi tubuh, terutama

kemampuan sel beta untuk menghasilkan insulin, yang berfungsi untuk
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memetabolisme glukosa (Betteng, 2014). Sekitar 19,6% usia tertentu masih

'mendapatkan perawatan medis (Kemenkes RI, 2018)

:Umur merupakan jumlah waktu yang telah berlalu mulai lahir. Kelompok umur

'yang termasuk yaitu:
1) Balita: umur 0-5 tahun

'2) Kanak-kanak: umur 5-11 tahun

:3) Remaja awal: umurl2-16 tahun

4) Remaja akhir: umur 17-25 tahun

5) Dewasa awal: umur 26-35 tahun

IB) Dewasa akhir: umur 36-45 tahun

;7) Lansia awal: umur 46-55 tahun

B) Lansia akhir: umur 56-65 tahun

9) Manula :umur di atas 65 tahun

Umur lebih dari 40 tahun. Penurunan Fungsional Hampir separuh orang

dewasa penderita diabetes berusia di atas 60 tahun, dan sebagian besar menderita

diabetes tipe 2. Seiring bertambahnya usia, tubuh kita berubah dan fungsinya

menurun. Salah satu perubahan tersebut adalah pelepasan hormon yang juga

'pada sekresi lansia adalah insulin ( Husada et al., 2020). Sedakan di sumatera

menurun seiring bertambahnya usia.Usia dihitung sejak tanggal lahir. “Usia”

mengacu pada usia dan tanggal lahir pasien diabetes sebagaimana tercatat dalam

benelitian ini. Diabetes menjadi lebih umum seiring bertambahnya usia karena

Iinsulin menyebabkan resistensi insulin.Peningkatan kadar gula darah dua jam

setelah makan merupakan tanda menurunnya fungsi insulin.Pengobatan diabetes
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ang berhasil dapat mencegah kenaikan kadar gula darah yang tidak terkendali

<---

'lenis kelamin” mengacu pada perbedaan peran, fungsi, dan tanggung jawab

ang diberikan kepada laki-laki dan perempuan sebagai hasil dari pembentukan

A<l

o -

tau perjanjian masyarakat. Gender juga merupakan konstruksi budaya yang
apat berubah. Hungu mengatakan bahwa jenis kelamin adalah perbedaan
iologis antara perempuan dan laki-laki yang ada sejak lahir.

Hal ini bukan suatu kebetulan, karena perusahaan mempertimbangkan
arakteristik masing-masing gender. Gender juga mempengaruhi tingkat
eterlibatan dan produktivitas seseorang dalam bekerja. Secara umum, laki-laki

ebih aktif dalam aktifitas ialah membutuhkan ketahanan fisik, tetepi dalam

O Ty TR X TTTTTTTTTTTo T

eberapa kasus perempuan mungkin lebih produktif karena Kketelitian,

ketekunan, dan ketekunannya. Jenis kelamin dapat dibedakan berdasarkan faktor

biologis dan anatomi tubuh: perempuan dan laki-laki. Dalam penelitian ini, jenis

:kelamin pasien diabetes dicatat dalam rekam medisnya. Secara teori, diabetes

:Iebih sering terjadi pada pria. Secara umum, perempuan bekerja lebih banyak

dibandingkan laki-laki. Hal ini bukan suatu kebetulan, karena perusahaan

'mempertimbangkan karakteristik masing-masing gender. Gender juga

:mempengaruhi tingkat keterlibatan dan produktivitas seseorang dalam bekerja.

Namun, dalam beberapa kasus, perempuan bisa lebih teliti, sabar, dan gigih,

ehingga lebih produktif. Jenis kelamin dapat dibedakan berdasarkan faktor

T - TWmT T

iologis dan anatomi tubuh, yaitu perempuan dan laki-laki. Penelitian ini

enyelidiki jenis kelamin pasien diabetes sebagaimana tercantum dalam rekam

—g--ege--

edis mereka: apakah mereka laki-laki atau perempuan. Secara teoritis, diabetes
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Jebih umum terjadi karena lebih banyak terjadi pada pria Usia adalah rentan

waktu yang dihitung mulai dari dilahirkan hingga saat waktu perhitungan. Usia

penelitian ini adalah keterangan usia dan tempat tanggal lahir pasien diabetes
melitus tertera pada rekam medis. Secara teoritis, usia lebih dari 40 tahun

merupakan salah satu risiko seseorang terkena diabetes. Resistensi insulin pada

ianjut usia disebabkan oleh menurunnya daya kerja insulin. Ukuran yang

:menggambarkan daya kerja insulin menurun adalah ketika gula darah puasa

keadaan stabil cenderung meningkat 2 jam setelah waktu makan. Kepatuhan

pasien menjalankan pengobatan diabetes akan membantu pasien mencegah gula

darah yang sewaktu-waktu dapat meningkat (Naba et al., 2021).
|2. Jenis Kelamin
Menurut Kbbi Jenis kelamin sering diartikan sebagai jenis kelamin. Menurut

akih jenis kelamin merupakan penggolongan secara gramatikal terhadap kata-

R R

!<ata dan kata-kata lain yang berkaitan dengannya yang secara garis besar
iberhubungan dengan keberadaan dua jenis kelamin atau kenetralan jenis kelamin
iuga berkaitan dengan pembedaan peran, fungsi dan tanggung jawab laki-laki
idan perempuan sebagai hasil kesepakatan atau hasil bentukan masyarakat. Jenis
ikelamin juga merupakan suatu konstruksi budaya yang sifatnya terbuka bagi
isegala perubahan. Menurut Hungu jenis kelamin adalah perbedaan antara
:perempuan dengan laki-laki secara biologis sejak seorang itu dilahirkan.
erbedaan biologis dan fungsi biologis laki-laki dan perempuan tidak dapat

ipertukarkan diantara keduanya, dan fungsinya tetap dengan laki-laki dan

= © " v B

erempuan yang ada di muka bumi. Seperti pada fakta lapangan yang sering kita
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femui saat ini, banyak sekali tenaga kerja bagian lapangan pada umumnya
idominasi oleh laki-laki, sedangkan pada bagian kantor suatu perusahaan pada

mumnya didominasi oleh wanita. Hal tersebut bukanlah merupakan suatu

:
fu
:kebetulan, melainkan adanya berbagai macam pertimbangan yang dilakukan
ipleh sebuah perusahaan berkaitan dengan spesifikasi dari masing-masing gender
2

tau jenis kelamin. Faktor jenis kelamin ikut menentukan tingkat partsipasi dan
Iproduktivitas seseorang bekerja. Tenaga kerja pada dasarnya tidak dapat

dibedakan berdasarkan pada jenis kelamin. Tetapi pada umumnya laki-laki akan

{ebih produktif untuk pekerjaan yang mengandalkan kekuatan fisik. Namun

talamkeadaan tertentu kadang produktivitas perempuan bisa lebih tinggi
:Uaripada laki-laki, dikarenakan perempuan lebih teliti, sabar, dan tekun.

Berdasarkan unsur biologis dan anatomis tubuh, jenis kelamin dapat dibedakan

'menjadi perempuan dan laki-laki. Jenis kelamin penelitian ini adalah keterangan

:Iaki-laki atau perempuan pasien diabetes melitus tertera pada rekam medis.

:‘Secara teoritis, diabetes lebih besar terjadi pada laki-laki karena diabetes Jenis

kelamin juga merupakan suatu konstruksi budaya yang sifatnya terbuka bagi

'segala perubahan. Menurut Hungu jenis kelamin adalah perbedaan antara

'perempuan dengan laki-laki secara biologis sejak seorang itu dilahirkan.

:Perbedaan biologis dan fungsi biologis laki-laki dan perempuan tidak dapat

dipertukarkan diantara keduanya, dan fungsinya tetap dengan laki-laki dan

perempuan yang ada di muka bumi. Seperti pada fakta lapangan yang sering kita

temui saat ini, banyak sekali tenaga kerja bagian lapangan pada umumnya

didominasi oleh laki-laki, sedangkan pada bagian kantor suatu perusahaan pada
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umumnya didominasi oleh wanita. Hal tersebut bukanlah merupakan suatu

kebetulan, melainkan adanya berbagai macam pertimbangan yang dilakukan

:bleh sebuah perusahaan berkaitan dengan spesifikasi dari masing-masing gender

atau jenis kelamin. Faktor jenis kelamin ikut menentukan tingkat partsipasi dan

produktivitas seseorang bekerja. Tenaga kerja pada dasarnya tidak dapat

dibedakan berdasarkan pada jenis kelamin. Tetapi pada umumnya laki-laki akan

:Iebih produktif untuk pekerjaan yang mengandalkan kekuatan fisik. Namun

dalamkeadaan tertentu kadang produktivitas perempuan bisa lebih tinggi

daripada laki-laki, dikarenakan perempuan lebih teliti, sabar, dan tekun.

Berdasarkan unsur biologis dan anatomis tubuh, jenis kelamin dapat dibedakan

:menjadi perempuan dan laki-laki. Jenis kelamin penelitian ini adalah keterangan

Jaki-laki atau perempuan pasien diabetes melitus tertera pada rekam medis.

Secara teoritis, diabetes lebih besar terjadi pada laki-laki karena diabetes

3.Pekerjaan

Adapun definisi pekerjaan menurut KBBI ialah barang apa yang

dilakukan (diperbuat),dikerjakan, dan sebagainya); tugas kewajiban; hasil

ekerja; perbuatan dan orang yang menerima upah atas hasil kerjanya seperti

O TToTo 7"

uruh, karyawan. Sedangkan para ahli memiliki pandangan tersendiri

F---

enginterpretasikan 20 pekerjaan. Berikut ialah definisi pekerjaan menurut para
hli: Wiltshire (2016) mendefinisikan kerja/pekerjaan sebagai konsep yang
inamis dengan berbagai sinonim dan definisi.

) Pekerjaan mengacu pada pentingnya suatu aktivitas, waktu, dan tenaga yang

TTTRERTTTOLT T T

?) dihabiskan, serta imbalan yang diperoleh.
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) Pekerjaan merupakan satu rangkaian keterampilan dan kompetensi tertentu
yang harus selalu ditingkatkan dari waktu ke waktu.
) Pekerjaan adalah sebuah cara untuk mempertahankan kedudukan daripada

sekedar mencari nafkah.

N—r

Pekerjaan adalah “kegiatan sosial” dimana individu atau kelompok upaya
selama waktu dan ruang tertentu, kadang-kadang dengan mengharapkan
penghargaan moneter (atau bentuk lain), atau tanpa mengharapkan imbalan,
tetapi dengan rasa kewajiban kepada orang lain.

4.Pendidikan

1.  Pendidikan tinggi

Pembangunan dapat meningkatkan kualitas (SDM) dan sektor ekonomi,

[ R © > REREEN © I ~~ S € * R
N—r

dan keduanya saling terkait dan berlangsung bersamaan. Pendidikan juga
imerupakan tingkat pendidikan terakhir yang dicapai oleh seseorang (Menurut
IHamaIik dalam Butar dan Siregar, 2013).

Menurut Utami (2018), jika seseorang memiliki pendidikan yang tinggi,

ereka mungkin merasa kurang puas dengan perawatan kesehatan yang mereka
:terima. Jalur pendidikan sekolah terdiri dari, menurut Notoatmodjo (2012), UU
:homor 20 tahun 2003:

' 2. Pendidikan Dasar

Sebelum melanjutkan ke pendidikan menengah, anak-anak menerima
endidikan dasar selama sembilan tahun pertama mereka di sekolah. Setelah

nam tahun pertama sekolah (SD/MI), wajib mengikuti UN dan menempuh
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3. Pendidikan menengah

Pendidikan menengah adalah tingkat pendidikan yang datang setelah

gr---TTTTTTTTT T

ekolah dasar dan dikenal sebagai Sekolah Lanjutan Tingkat Atas (SLTA).
4.  Pendidikan tinggi

Pendidikan adalah tentang hubungan seseorang dengan alammnya baik

formal maupun informal. Perilaku individu dan kelompok merupakan bagian
ari proses pendidikan. Menurut penelitian Yuriau dalam Saana (2017), Selain
tu, ini membantu Anda mengambil keputusan dan mempermudah memahami
asihat profesional medis.
5.Agama

Agama memberikan perspektif yang sangat realistis bagi mereka yang

mengikutinya. Agama sangat kuat dalam mendorong kita untuk mengutamakan

B i T el o minl

1
kebenaran. Keyakinan agama dan spiritual seseorang sangat memengaruhi cara
1

:mereka melihat kesehatan, penyakit, rasa sakit, penderitaan, kehidupan, dan

kematian. Ketika seseorang mencapai keseimbangan antara tujuan, prinsip, dan

kepercayaan dirinya dengan orang lain dalam hidupnya, maka seseorang

'mencapai kesehatan spiritual. Studi menunjukkan bahwa pikiran, jiwa, dan

:tubuh terkait satu sama lain. Keyakinan dan harapan seseorang juga

memengaruhi kesehatan mereka (Butar butar et al., 2015). Iman mengajarkan

seseorang untuk berbuat baik dan menjauhi kejahatan. Ada aturan agama tentang

makanan apa yang harus Anda makan, apa boleh Anda lakukan, dan perawatan

:apa yang boleh Anda terima. Pada dasarnya semua agama mengajarkan

:kebaikan. Agama juga menjadi hal mendasar dalam memberikan pelayanan
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kepada pasien. Berbuat baik dianggap sebagai perintah Allah yang benar, namun

'melanggarnya dianggap salah. Agama dianggap sebagai sumber moralitas dan
Ipedoman berperilaku.Semua agama mempunyai kode etik yang penting,
ehingga nilai moral agama-agama besar hampir sama.

Menurut Mulia (2018), agama membahas masalah etika dan memotivasi

R it

pemeluknya untuk mengikuti nilai dan norma.dengan sepenuh hati. Mereka

:melakukan ini dengan penuh keyakinan. Ada beberapa kategori keiman :

b. Protestan

. Katolik

LA

0
s S
o o
=5 [
D

. Kong Hu Cu
6. Suku

Ada banyak argumen para ahli tentang definisi suku bangsa. Beberapa di

B el Sk

antaranya akan dijelaskan olen Menurut Frederick Barth, suku adalah
'sekelompok orang yang memiliki kesamaan dalam kategori yang terkait dengan

'ras, agama, asal kebangsaan, atau sistem nilai budaya. Koentjaraningrat

enyatakan bahwa suku bangsa adalah sekelompok orang yang bersatu dalam

S

kebudayaan dan dihubungkan oleh kesadaran dan identitas yang sama. Bahasa
:yang sama biasanya memperkuat pengakuan dan identitas ini Hasan Shadily MA

:menjelaskan bahwa suku bangsa "etinis™ adalah kelompok orang yang dianggap

memiliki ikatan genetik.
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BAB IlII
KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN

3.1 Kerangka Konsep Penelitian
Diabetes mellitus adalah penyakit metabolisme kronis yang ditandai
engan peningkatan kadar glukosa darah (atau gula darah), yang berdampak

rius seperti jantung, pembuluh darah, mata, ginjal, dan saraf. Penyakit diabetes

R e L e P

mellitus ini dapat mematikan penderita apabila penderita tidak memperhatikan

'pola makan dan pola olahraga. Diabetes melitus menjadi target tindak lanjut oleh
'para pemimpin di belahan dunia. Prevelensi diabetes mellitus meningkat selama
beberapa dekade terakhir (WHO, 2020). Adapun karakteristik Diabetes Melitus

:yaitu berdasarkanUsia, Jenis Kelamin, Pekerjaan, Pendidikan, Agama, dan Suku.

Paragraf ini berbicara tentang pentingnya menyusun kerangka konsep

dalam penelitian kerangka konsep ini harus abstrak namun realistis agar dapat
ikomunikasikan dan membentuk teori yang menjelaskan hubungan
ntarvariabel kerangka konsep ini akan membantu penelitian menghubungkan

asil penemuan dengan teori ( Nursalam,2020).

= N e

Berikut yang akan dikaji peneliti:
1. Bagan 3.1 Kerangka Konsep Gambaran Karakteristik Diabetes Melitus di

Rumah sakit Elisabeth Medan 2024
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Bagan 3.1 Kerangka Konsep Gambaran Karakteristik Diabetes Melitus di

Rumah sakit Elisabeth Medan 2024

Diabetes melitus

v

Diabetes mellitus adalah penyakit metabolisme kronis

yang ditandai dengan peningkatan kadar glukosa darah
(atau gula darah), yang berdampak erius seperti jantung,
pembuluh darah, mata, ginjal, dan saraf. Penyakit
diabetes mellitus ini dapat mematikan penderita apabila
penderita tidak memperhatikan pola makan dan pola
olahraga. Diabetes melitus menjadi target tindak lanjut
oleh para pemimpin di belahan dunia. Prevelensi diabetes

mellitus menin

\
Gambaran Karakteristik Diabetes
Melitus
1. Usia

2. Jenis Kelamin
3. Pekerjaan

4. Pendidikan

5. Agama

6. Suku

= Diteliti
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inelakukan penelitian dengan mengambarkan secara ‘“deskriptif” dalam

3.2 Hipotesis

Menurut Nursalam (2020), hipotesis merupakan suatu pertanyaan atau
asumsi tentang hubungan antara dua atau lebih variabel yang diharapkan bias
menjawab suatu pertanyaan dalam penelitian. Setiap hipotesis terdiri dari
suatu unit bagian dari permasalahan. Hipotesis disusun sebelum dilakukannya
penelitian karena hipotesis akan memberikan petunjuk pada tahap
pengumpulan, analisis, dan interpretasi data. Uji hipotesis artinya
menyimpulkan suatu ilmu melalui suatu pengujian dan pertanyaan secara
ilmiah atau hubungan yang telah dilaksanakan peneliti sebelumnya.

Skripsi  ini  tidak menggunakan hipotesis karena peneliti akan

'pengumpulan data.
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BAB IV
METODE PENELITIAN

4.1 Rancangan Penelitian

Rancangan penelitian merupakan suatu strategi penelitian dalam

mengidentifikasi permasalahan sebelum perencanaan akhir pengumpulan
ata.Rancangan penelitian juga digunakan untuk mengidentifikasikan struktur
enelitian yang akan dilaksanakan (Nursalam, 2020).

Jenis rancangan dalam penelitian ini menggunakan penelitian deskriptif.
enelitian deskriptif bertujuan untuk mengetahui gambaran karakteristik
enyakit diabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth medan 2024

4.2 Populasi dan Sampel

TTTTTTTTTGTSTTTTTUT T TTTTTTOTOTTTTa T T

4.2.1 Populasi

Populasi penelitian adalah subjek(manusia atau kllien) yang memenuhi

riteria yang telah ditetapkan (Nursalam, 2020). Populasi penelitian ini

LR

berjumlah 121 dari awal januari sampai april 2024
“.2.2 Sampel
Sampel terdiri atas populasi terjangkau yang dapat dipergunakan sebagai

ubjek peneliti melalui sampling. Sedangkan sampling adalah proses menyeleksi

-o---------

porsi dari populasi yang dapat mewakili populasi yang ada. Penentuan

jumlah sampel yang akan digunakan dalam penelitian ini adalah dengan teknik

:total sampling adalah teknik pengambilan sampel dimana jumlah sampel sama

engan populasi (Nursalam, 2020)
Sampel yang digunakan pada penelitian ini ialah total sampling yaitu

Seluruh elemen populasi dijadikan sampel, penulisan penelitian ini tidak
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menggunakan batasan karakteristik dan mengambil seluruh populasi Dengan

Teknik observasi, sampel ini dilakukan dengan mengambil seluruh anggota

Ipopulasi.

Jumlah total sampling ialah berjumlah sekian 121 Pasien yang ada di

—y————————

ekam medik  Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan 2024 yang akan

Hikumpulkan.
4.3 Variabel Penelitian dan Definisi Operasiona

4.3.1 Variabel penelitian
Variable adalah perilaku atau karakteristik yang memberikan nilai beda
Iterhadap sesuatu (benda, manusia, dan lain-lain). Variable juga merupakan

:konsep dari berbagai abstrak yang didefenisikan sebagai suatu fasilitas untuk
pengukuran dan atau manipulasi suatu penelitian. Penelitian yang akan

dilakukan menggunakan satu variabel, variabel yang akan dilakukan peneliti

:dalam penelitian ini adalah Gambaran Karakteristik demografi Pasien Penyakit

IUiabetes melitus di Rumabh sakit elisabeth Medan Tahun 2024 (Nursalam, 2020).

4.3.2 Definisi operasional
i Definisi operasional adalah definisiyang berdasarkan karakteristik

yangdiamati dari sesuatu yang didefinisikan tersebut. Karakteristik dapat diukur

(diamati) merupakan kunci definisi operasional. Dapat diamati artinya
memungkinkan peneliti untuk melakukan observasi atau pengukuran secara

cermat terhadap suatu objek atau fenomena yang kemudian dapat diulangi lagi

pleh orang lain. Ada dua macam definisi, definisi nominal menerangkan arti ka

:ta sedangkan definisi rill menerangkan objek (Nursalam, 2020)
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Table 4.1 Defenisi Operasional Gambaran Karakteristik Penyakit

Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth tahun 2024

1
1
i
' i Variabel Defenisi Indikator i Alat Ukur Skala | Hasil
[ : : : :
' Usia Usia adalah rentang ~ Remaja awal:17-  Lembar Rasio
' waktu yang dihitung 25 Observasi
' mulai dari dilahirkan ~Remaja akhir:26-
' hingga 35
' saat waktu Dewasa awal:36-
! perhitungan. 45
! Dewasa akhir :
! 46-55
! Lansi : 56-65
! Manula : 66-72
! Jenis | Berdasarkan unsur 1. Laki-laki Lembar Nominal
! kelam : biologis dan 2. Perempuan Observasi
! in anatomistubuh,dibed
! akan menjadi
! perempuan dan laki-
: laki.
1
|
E Pekerjaan : Pekerjaan adalah i Pekerjaan Lembar
! merupakan sesuatu i (PNS, Petani, Observasi Nominal
! kegiatan atau i Swasta, IRT,
! aktivitas seseorang i Wiraswasta,
! yang kerja pada i Tidak bekerja,
! orang lain  atau i Guru,Buruh,
! instasi,kantor, Pensiunan).
! perusahaan untuk
' Memperoleh
i penghasilan  yaitu
! upah atau gaji baik
i berupa uang maupun
i barang demi
i Pendidikan SD Lembar Nominal
! merupakan bagian SMP observasi
! Pendidik : integradalam SMA
I pembangunan, Sarjana
i an proses pendidikan
! tidak dapat
! dipisahkandari
i proses
| pembangunan itu
| sendiri.
i
1
1
i
i Agama Ajaran, sistemyang i 1. Islam Lembar Nominal
! mengatur tata 2. Kristen observasi
! keimanan protestan
! (kepercayaan) dan 3. Katolik
! peribadatan kepada i 4. Hindu
! Tuhan Yang 5. Budha
! Mahakuasa serta tata ;| 6.Konguchu
kaidah
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yangberhubungan
dengan pergaulan
manusia dan
manusia serta
lingkungannya:
agama yang
bersumberkan
wahyu Tuhan,
seperti

agama Islam dan
Kristen;

Suku Suku adalah 1.batak toba Lembar Nominal
merupakan 2.batak karo observasi
kelompok 3,batak
sosial di simalungun
sistem sosial atau 4. Nias
kebudayaan yang 5. Jawa
memiliki arti atau
kedudukan tertentu
yang di dapat
karena adanya garis
keturunan, adat,
agama, bahasa, dan
lain sebagainya.
Anggota pada

dapat

memiliki kesamaan
di hal sejarah

atau keturunan,
bahasa (yang sering
di gunakan ataupun
tidak), sistem nilai,
adat istiadat dan
juga tradisi.

1

1

1

1

I

|

1

1

1

I

|

1

1

1

I

:

1

1

1

I

|

1

1

1

I

:

1

1

1

I

|

1

1

|

' kelompok etnik
|

1

1

1

|

1

1

1

I

|

1

1

1

I

:

1 -y
4.4 Instrumen Penelitian
I
|
1

Instrumen penelitian adalah peralatan yang akan digunakan untuk
pengumpulan data. Pada tahap pengumpulan data, diperlukan suatu instrument
Eyang dapat di klasifikasikan menjadi 5 bagian meliputi pengukuran biologis,
Eobservasi, wawancara, kuesioner, dan skala (Nursalam, 2020). penelitian ini,
:peneliti menggunakan lembar observasi yang meliputi usia, jenis kelamin,

tingkat pendidikan, agama, suku, pekerjan.
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I45 Lokasi dan Waktu Penelitian
;4.5.1. Lokasi
:Penelitian ini dilakukan di ruangan Rekam medis Rumah Sakit Santa Elisabeth
Medan.
: .5.2. Waktu penelitian
Penelitian ini akan dilaksanakan pada Mei 2024.
.6 Prsedur Pengambilan dan Pengumpulan Data
.1.6 Pengambilan data

Pengambilan data dilakukan peneliti dengan cara data yang diambil dari

TTTTTTTTTRITTTTTTTTTTTR

Rumah sakit elisabth Medan atau data yang dikumpulkan oleh peneliti diperoleh

ari buku status pasien yang ada di Rekam Medik RSE Medan Tahun 2020.

-,y ---

Pengambilan data dalam penelitian ini adalah sekunder yaitu peneliti langsung
'mengambil data dari Rekam Medik RSE Medan tahun 2024.
.6.2 Teknik Pengumpulan Data

Pengumpulan data adalah suatu proses pendekatan kepada subjek

Iganproses pengumpulan Kkarakteristik subjek yang diperlukan dalam suatu
ipenelitian (Nursalam, 2020). Pada penelitian ini peneliti akan menggunakan
imetode studidokumentasi dengan cara pengambilan mempelajari status pasien
:Untuk data peneliti diambil dari Rekam Medik di Rumah sakit Elisabth medan
.6.3 Uji Reliabilitas dan Validitas

Keandalan mengacu pada kesamaan hasil pengukuran atau pengamatan

etika fakta atau kerjadian dalam kehidupan diukur dan diamati beberapa kali

TN TTTXTTTTTTTTTRTTT

alam waktu yang berbeda. Alat dan metode pengukuran atau pengamatan
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'Prinsip validitas adalah pengukuran dan pengamatanyang berarti prinsip
k

eandalan instrument dalam pengumpulan data. Instrument harus dapat

= ---

engukur apa yang seharusnya diukur (Nursalam, 2020).

Dalam  skripsi ini  peneliti tidak melakukan uji reliabilitas dan
aliditaskarena peneliti tidak membuat kuesioner tetapi peneliti mengumpulkan
ata dari buku status pasien yang ada di Rekam Medik.

4.7 Kerangka Operasional

Kerangka operasional dalam penelitian ini menjelaskan tentang kerangka

R =

erja yang merupakan kerangka yang menyatakan tentang urutan langkah-

angkah peneliti dalam melaksanakan penelitian tentang karakteristik demografi

pada pasien diabetes melitus di rumah sakit santa elisabeth medan tahun 2024.
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Bagan 4.2 Kerangka Operasional Karakteristik Diabetes Melitus pasien

'Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024

Pengajuan judul

v

Penyusunan proposal

|

Pengambilan data awal

y

Seminar proposal

v

Uji Turnitin
Uji Etik

\

Prosedur lIzin Penelitian

!

Informent consent

\

Pengolahan Data

y

Seminar hasil
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1.

4.8 Analisa Data
Analisa data melibatkan pengorganisasian dan pengurutan data ke dalam
pola, kategori, dan unit deskripsi dasar tertentu agar tema dapat ditemukan dan
hipotesis kerja dapat dirumuskan berdasarkan data yang ada (Nursalam, 2020).
Proses pengolahan data dalam rancagan skripsi ini meliputi bebrapa

tahapan:

Tahap editing, yaitu kegiatan untuk memeriksa kelengkapan data
penelitian, memeriksa dan memperbaiki isi formulir atau kuesioner
data penelitian agar dapat diolah dengan benar.
Tahap coding, digunakan untuk memeriksa kelengkapan data yang
telah diperoleh dari hasil kuesioner berdasarkan jenisnya, kemudian
dikemas dalam bentuk yang lebih ringkas dan diberi skor atau kode
tertentu sebelum diolah di komputer.
Tahap data entry, dilakukan untuk memasukkan data yang telah
melalui proses editing dan coding ke dalam komputer melalui
aplikasi perangkat lunak.
Tahap cleaning, bertujuan untuk membersihkan atau mengoreksi
data yang telah diklasifikasikan, sehingga memastikan bahwa data
terseebut sudah baik dan benar serta siap untuk dianalisis.
Tahap tabulasi, digunakan untukk membuat tabel-tabel data sesuai
dengan tujuan yaang diinginkan oleh penulis.

Analisa data yang dilakukan dalam skripsi ini adalah analisis

univariat, yang bertujuan untuk mendapatkan gambaran variabel
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dengan menganalisis distribusi frekuensi dan presentase pengetahuan

ibu mengenai pencegahan demam tifoid pada anak.

4.9 Etika Penelitian
Menurut Nursalam (2020), etika memiliki tujuan untuk menghormati
kebiasaan dan peraturan yang berlaku dalam masyarakat atau kelompok
tertentu. Etika akan menggambarkan secara rinci moralitas pada suatu
penelitian baik dari sisi subjek penelitian maupun peneliti. Dalam melakukan
penelitian prinsip, kaidah, norma masyarakat harus selalu dijaga oleh peneliti.
Etika penellitian yang harus dilakukan tidak boleh terlepas dari hal-hal sebagai
berikut :
1. Anonimity
Merahasiakan nama atau anonymity adalah etika penelitian yang
bertujuan untuk menjaga privasi identitas dari subjek penelitian dengan
teknik tidak mencantumkan nama subjek pada saat pengumpulan data
namun diganti dengan menggunakan angka atau kode tertentu.
2. Convidentiality
Convidentiality bertujuan menjaga privasi informasi yang didapatkan.
Informasi ini hanya boleh dipergunakan untuk kepentingan penelitian.
Seluruh responden memiliki hak agar setiap keputusannya dijaga
kerahasiaannya.  Peneliti  hendaknya  menuliskan  komitemen

confidentiality pada lembar informed consent.
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3. Beneficence
Beneficience adalah etika penelitian yang sifatnya memberikan manfaat.
Oleh karena itu suluruh bentuk penelitian diharapkan bisa memberikan
manfaat kepada seluruh umat manusia

Peneliti akan melakukan uji layak etik dari komisi etik penelitian

kesehatan STIKes Santa Elisabeth Medan dengan nomor surat 161/KEPK-

SE/PE-DT/\V/2024
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BAB V
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Pada Bab ini peneliti akan mendeskripsikan hasil penelitian dan
pembahasan tentang Karakteristik Demografi Pada Pasien Diabetes Melitus Di
Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024.

5.1 Gambaran dan Lokasi Penelitian

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dibangun pada tanggal 11 Februari
1929 dan diresmikan pada tanggal 17 November 1930. Rumah sakit santa
Elisabeth Medan merupakan salah satu rumah sakit swasta yang terletak di
Kota Medan tepatnya di jalan Haji Misbah Nomor 07 Kecamatan Medan
Maimun Provinsi Sumatera Utara. Saat ini Rumah Sakit Santa Elisabeth
Medan merupakan rumah sakit tipe B. Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan
dikelola oleh sebuah kongregasi Fransiskanes Santa Elisabeth. Rumah sakit ini
merupakan salah satu rumah sakit yang didirikan sebagai bentuk pelayanan
kepada masyarakat oleh para biarawati dengan motto “Ketika Aku Sakit Kamu
Melawat Aku (Mat 25:36)” dengan visi yaitu “Menjadikan tanda kehadiran
Allah di tengah dunia dengan membuka tangan dan hati untuk memberikan
pelayanan kasih yang menyembuhkan orang-orang sakit dan menderita sesuai
dengan tuntutan zaman”. Misi Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan adalah
memberikan pelayanan kesehatan yang aman dan berkualitas atas dasar kasih,
meningkatkan sumber daya manusia secara profesional untuk memberikan
pelayanan kesehatan yang aman dan berkualitas, serta meningkatkan sarana

dan prasarana yang memadai dengan tetap memperhatikan masyarakat lemah.
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Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan menyediakan Beberapa pelayanan
medis yaitu Ruangan Rawat Inap (R. Fransiskus, R. Lidwina-Yosef, R. Maria-
Martha, R. Ignatius, R. Melania, R. Theresia, R. Pauline dan R. Laura) , Poli
klinik, Ruang Operasi (OK), HCU, ICU, PICU, IGD, NICU, Kemoterapi,
Hemodialisa, dan Sarana Penunjang Radiologi, Laboratorium, Fisioterapi,
Patologi Anatomi dan Farmasi. Berdasarkan data yang di ambil dari Rumah
Sakit Santa Elisabeth Medan, adapun ruangan yang menjadikan tempat
penelitian saya yaitu di Ruangan Rekam Medik Rumah Sakit Santa Elisabeth
Medan.

5.2. Hasil Penelitian

Adapun hasil penelitian yang diambil berdasarkan karakteristik penderita

Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan sebagai berikut:

Tabel 5.1 Distribusi frekuensi responden berdasarkan usia penderita
Diabetes Melitus

Usia F %
19-39(Dewasa muda) 4 3.3
40-59( Dewasa) 48 39.7
<60 (Lanjut usia) 69 57.0
Total 121 100.0

| Berdasarkan tabel 5.1 di atas dapat diketahui bahwa 121 responden pada
:kelompok usia pasien yang mengalami diabetes mellitus adalah 19-39 dewasa
muda 4 orang denga 3.3 % 40-59 dewasa 48 orang dengan 39.7 % <60 lanjut

bisia 69 orang dengan 57 %.
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abel 5.2 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Jenis Kelamin
penderita Diabetes Melitus

Jenis kelamin F
Laki- laki 46 38.0
Perempuan 75 62.0
Total 121 100.0

Berdasarkan tabel 5.2 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi

e Rt el

Total 121 100.0

Berdasarkan tabel 5.5 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi

asien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan berdasarkan
:ienis
kelamin adalah perempuan dengan jumlah 75 orang ( 62.0 %) dan proporsi
terendah adalah laki- laki sebanyak 46 orang (38%).
\Tabel 5.3 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Pekerjaan Diabetes
Melitus
Pekerjaan F %
i Ibu rumah tangga 43 35.5
i K. PLN 1 1
! K.Swasta 14 11.6
| Pensiunan 20 16.5
i Petani 8 6.6
5 PNS 5 4.1
i Wiraswata 30 24.8

pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024

erdasarkan pekerjaan adalah ibu rumah tangga dengan jumlah 43 orang

EREEEE TS SR
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35.5%) wiraswata 30 orang (24.8%),pensiuan 20 orang (16.5% ), k.swasta 14

rang (11.6 %) petani 8 orang (6.6%) pns 5 orang (4.1%),k. pIn 1 orang (8%)

-

Tabel 5.4 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Pendidikan
penderita Diabetes Melitus

Berdasarkan tabel 5.4 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi

| Pendidikan F %
SMP 8 6.6
| SMA 72 59.5
i DIII 4 3.3
i s1 37 30.6
i Total 121 100.0

asien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024

berdasarkan pendidikan adalah Sma 72 orang ( 59.9%),S1 37orang (30.6%) Smp

orang (6.6%) ,DIl1 4 orang (3.3%)

B
Tabel 5.5 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Agama penderita
Diabetes Melitus

Agama F %
Budha 3 2.5
Islam 13 10.7
Katolik 28 23.1
Protestan 77 63.6
Total 121 100.0

Berdasarkan tabel 5.4 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi
'pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024
b

Ierdasarkan pendidikan adalah protestan 77 orang (63.6%),katolik 28 orang
(23,1%), Islam 13 orang (10,7%) buhda 3 orang (2.5% )
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Tabel 5.6 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Suku penderita
Diabetes Melitus

Suku F %
B.Toba 60 49.6
B.Karo 36 29.8
B.Mandailing 5 4.1
B.Simalungun 4 3.3
Chinessa 5 4.1
Indiah 1 1
Jawa 6 5.0
Nias 4 3.3
Total 121 100.0

Berdasarkan tabel 5.6 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi

asien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024

P

iberdasarkan pendidikan adalah batak toba 60 orang (49,6%) dan proporsi yang
I:terrendah 1 orang (1%).

53 Pembahasan penelitian

Berdasarkan penelitian yang telah di lakukan terhadap 121 pasien

diabetes mellitus yang diambil dari rekam medis pasien tentang karakteristik

diabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2024, dengan

hasil yang diperoleh

:5.3.1 Distribusi berdasarkan Usia

Diagram 5.1. Distribusi Frekuensi berdasarkan usia penderita Diabetes
Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Periode
tahun 2024
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Usia

M Dewasa Muda
MDewasa
W usia lanjut

Berdasarakan digram diatas usia penderita Diabetes Melius yang ditemukan

adapenelitian ini dengan nilai median = 121 orang. Asumsi penelitian bahwa

e R e L LR

Ipenderita Diabetes Mellitus akan lebih rentan terkena diusia yang semakin tua

Edibandikandengan usia yang masih muda dikarenakan imunitas tubuh yang

sudah semakin menurun dan aktivitas yang terbatas disamping usia tua

'menjadikan seseorang itu tidak lagi produktif bekerja dan ini menjadi pemikiran

Iyang mempengaruhi kondisi kesehatannya. Gumilas (2018) mendukung hasil
penelitian ini denganmengungkapkan bahwa penderita yang beresiko tinggi

mengalami penyakit Diabetes Mellitus adalah penduduk yang berusia 40-60

tahun. Hal ini disebabkan oleh intoleransi glukosa yang akan menurun seiring

IUengan pertambahan usia(Gumilas et al., 2018).

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

(Richardo et al., 2021) yang menyatakan bahwa proporsi terbesar penderita DM

1
sering muncul setelah seseorang memasuki rentang usia rawan yaitu setelah usia
1

545 tahun. Hasil penelitian diyatakan yang menderita DM tipe 2 terletak rentang

usia 60-64 tahun. Berkaitan dengan penelitian Amalia (2014), lansia awal

beresiko 2,28 kali lebih besar dibandingkan usia manula terdapat kejadian DM
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fipe 2. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
'Ieh(Ratnawati et al.,, 2019), yang menyatakan bahwa proporsi terbesar

Ipenderita DM dengan komplikasi berdasarkan usia terdapat kelompok usia 40-
65 tahun 43 cenderung penderita Diabetes Mellitus 2. Faktor yang menjadikan

DM tipe 2 adalah usia > 40 tahun. Banyak penderita pada usia pada median

diketahui secara lengkap namun salah satu kemungkinan faktor penyebab dan

ifaktor risiko penyakit Diabetes Mellitus adalah usia 40-69tahun (Ratnawati et

1., 2019).

.3.2 Jenis Kelamin Responden

T -

lagram 5.2. Distribusi Frekuensi berdasarkan Jenis kelamin penderita
Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan
Periode tahun 2024

Berdasarkan berdasarkan diagram diatas terhadap 121 responden

g

Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth dapat diketahui bahwa

:mayoritas jeniskelamin responden berada pada perempuan yaitu sebanyak 75
orang (62.0%). Hasil penelitian pada penderita diabetes melitus berdasarkan
jenis kelamin ditemukan bahwa penderita dengan jenis kelamin laki-laki sebesar

38 % sedangkan jenis kelamin perempuan sebesar 62 %
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Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

Gumilas et al., 2018), yang meyatakan bahwa perempuan sebesar 5lorang

AR T TTART T T T TS

53%)

ebih banyak menderita DM tipe 2 dibandingkan dengan laki-laki sebesar 45

rang (47%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

o----

'(Richardo et al., 2021), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa sabagaian

-_————

esponden adalah perempuan sebanyak 96 responden (96%). Dan didukung oleh
enelitian (Ratnawati et al., 2019) bahwa penelitian diabetes mellitus lebih
anyak perempuan (84%) dibandingkan dengan laki- laki (16%)

Asumsi peneliti bahwa jenis kelamin perempuan lebih rentan terkena
enyakit diabetes mellitus dibandingkan dengan jenis kelamin laki-laki

ikarenakan perempuan memiliki hormone estrogen dimana pada saat

T Tt TTTTTTTTOTDTITTTOT T T T

'menopause homone tersebut akan menurun dan meningkatkan kadar kolestrol

:yang tinggi. Kolestrol sendiri merupakan salah satu pemicu peningkatan diabetes
mellitus.

5.3.3 pekerjaan Responden

biagram 5.3. Distribusi Frekuensi berdasarkan Pekerjaan penderita
Diabetes Melitus

[ ibu rumah tangga
W< PLN

W k.Swata

@ Pensiuan

[ Petani

Erns
[CJWiraswata
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Berdasarkan diagram diatas terhadap 121 responden Diabetes Melitus di

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui ibu rumah tangga 43 orang
35,5 %). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Naba et al.,, 2021), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah

esponden yang paling banyak yaitu keterangan pekerjaan pasien diabetes

TTTRTT TN T T AT T T

mellitus yang tertera pada rekam medis. Hasil penelitian ini sejalan dengan

Ipenelitian yang dilakukan oleh (Risma, 2019), tentang karakteristik diabetes

5

ellitus bahwa jumlah responden yang paling banyak yaitu wiraswasta sebanyak
3 responden (24,1%). Menurut asumsi peneliti bahwa pekerjaan wiraswasta
erpengaruh terhadap terjadinya risiko kaki diabetes dikarenakan kurangnya

ktivitas dan pergerakan sehingga lebih berpotensi terkena diabetes mellitus.

OoT """y TTTTT T TR T

.3.4 Pendidikan Responden

lagram 5.4. Distribusi Frekuensi berdasarkan pendidikan penderita
Diabetes Melitus

pendidikan responden

o
Wi
W swa
Eswmp

-
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Berdasarkan diagram diatas terhadap 121 responden DiabetesMelitus di

Rumah Sakit Santa Elisabeth dapat diketahui bahwa mayoritas pendidikan

-————

esponden adalah Sma 72 orang (59,5%). Pada penelitian Kassahun, T.,

esesew, H., Mwanri, L., & Eshetie, T (2016) menunjukkan distribusi

---oy---

pengetahuan subjek diabetes menurut Kkarakteristik demografis dan Klinis.

:Terdapat sebanyak , 44,9%, 20,1% dan 34,9% memiliki pengetahuan diabetes

:tingkat menengah dan tinggi. Untuk responden yang memiliki tingkat

pengetahuan rendah diabetes, 30,9% memiliki kepatuhan yang rendah terhadap

pengobatan,56,1% memiliki perilaku perawatan diri yang buruk dan 28,1%

:memiliki tingkat kontrol glikemik yang buruk. Begitu pula di antara mereka
:yang memiliki tingkat pengetahuan sedang, 33,9% memiliki tingkat kepatuhan
:Isedang terhadap pengobatan, 41,9% memiliki perawatan diri yang buruk
iperilaku dan 38,7% memiliki kontrol glikemik yang buruk. Responden yang
imemiliki tingkat pengetahuan DM tinggi, 25% memiliki tingkat kepatuhan yang
ikendah terhadap pengobatan, 43,5% pernah perilaku perawatan diri yang buruk

dan 25% memiliki glikemik yang buruk tingkat kendali.

535 Agama Responden

Diagram 5.5. Distribusi Frekuensi berdasarkan Agama penderita Diabetes
Melitus
Agama
EEBudha
Wislam
W atolik
Errotesta

STIKes Santa Elisabeth Medan



STIKes Santa Elisabeth Medan

42

Berdasarkan diagram diatas terhadap 121 responden Diabetes melitus di

-g--------

umah Sakit Santa Elisabeth dapat diketahui bahwa mayoritas agama responde

ar---

dalah kristen protestan 77 orang ( 63,3%). Hasil penelitian ini sejalan dengan

enelitian yang dilakukan oleh (Pahlawati et al., 2019), tentang karakteristik

e = Eat

diabetes mellitus bahwa jumlah repsonden yang paling banyak yaitu beragama

Kristen dengan jumlah 64 orang (91,4%), dan sisanya beragama Islam dengan

:iumlah responden sebanyak 6 orang (8,6%). Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Beataet al., 2018).tentang karakteristik diabetes

mellitus bahwa jumlah responden yang paling banyak yaitu beragama kristen

sebesar 22 orang (71,0%), dan sisanya beragama katolik dengan sebesar 5 orang

:(16,1%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Hardiyanti et al., 2022), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah

'responden yang paling banyak yaitu beragama kristen 31 orang (68,9%), dan

:sisanya beragama islam dengan sebesar 14 orang (31,1%).Asumsi peneliti sesuai

:Uengan yang telah didapatkan bahwa kebanyakan pasien yang menderita

diabetes mellitus beragama kristen, hal itu dilihat dari populasi agama terbesar di

Sumatera Utara yaitu agama Kristen. Makanan yang 45 di konsumsi oleh
'penderita diabetes mellitus yang beragama kristen banyak mengandung kadar
:gula yang sangat tinggi diantaranya seperti mengonsumsi daging babi yang

berlebihan, makan manis, dan makanan yang mengandung banyak lemak.
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5.3.6 Suku Responden

Diagram 5.6. Distribusi Frekuensi berdasarkan suku penderita Diabetes
Melitus

suku

Eb. ToBA
WB.karo
BB Mandai
B Simalu
OB .Toka
W chinessa
Oindiah

W Jawa
Enias

Berdasarkan hasil diagaram diatas terhadap 121 responden Diabetes Melitus
I Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui bahwa mayoritas suku
ari responden adalah batak toba 58 orang (47.9 %).Hasil penelitian ini sejalan

engan penelitian yang dilakukan oleh (Trismanjaya Hulu et al., 2023), tentang

I = S < T <

karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah responden yang paling banyak

;yaitu suku batak toba dengan peresentase 62,2%, dengan persentase kedua

kebanyak 17,5% yaitu suku jawa. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian

yang dilakukan oleh (Purwoningsih, e., & Purnama, 2017), tentang karakteristik

fiabetes mellitus bahwa jumlah responden 86% pada suku Batak dan 82% pada

ie,uku Melayu. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan

Ibleh(Nicomama., 2023), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah

esponden yang paling banyak yaitu suku jawa sebesar 78 orang (70,3%), dan

—————

isanya suku bugias dengan sebesar 13 orang (11,7%).

Asumsi penelitian bahwa suku batak lebih banyak menderita diabetes

———mm— -

mellitus dibandingkan dengan suku lain dikarenakan di sumtera utara lebih
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banyak suku batak dibandingkan suku lainnya seperti suku jawa, suku nias dan

suku sunda tapi lebih mendominasi suku batak. Penelitian ini di dukung oleh

:STIKes Santa Elisabeth Medan STIKes Santa Elisabeth Medan (Pola et al.,

2023) dengan persentase penelitian yang dilakukan oleh Badan Pusat Statistik

P

BPS) melaporkan,sebanyak 121 orang etnis di Sumatera Utara adalah suku

atak berdasarkan sensus penduduk . Rinciannya, 47.9 % sebanyak

-

Tapanuli/Toba, 29.8 % karo, 4.1 % mandailing,, 3,3% Simalungun, dan 3,3%

ias. Selain suku Batak, penduduk Sumatera Utara juga banyak berasal dari

e al

Pulau Jawa, yaitu Betawi, Banten, Sunda, Jawa, dan Madura. Banyaknya

benderita diabetes mellitus melakukan pengobatan di RS St. Elisabeth Medan

:Uari suku batak toba dikarenakan lokasi Rumah Sakit strategis dengan wilayah

keberadaan tempat tinggal dan tempat kerja pasien diabetes mellitus. Didukung

:pleh penelitian purwoningsih (2017) didapatkan bahwa suku yang mengalami
:peningkatan diabetes mellitus adalah sebanyak 68% suku batak memiliki
ikebiasan makan yang tidak baik, aktivitas fisik yang kurang 74% dan kualitas
:iidur yang buruk 86%. Budaya kebisaan makan dari suku batak toba adalah
:memakan danging yang memiliki lebih besar kadar kolesterol dan makanan

:tinggi karbohidrat yang menjadi salah satu faktor pemicu diabetes mellitus

eningkat.

R SRCCTEEEEEEEEEE L
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BAB VI
SIMPULAN DAN SARAN

6.1. Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian mengenai Karakteristik Diabetes Mellitus

penelitian ini disimpulkan distribusi responden berdasarkan karakteristik

e

 —

N—r

N—r

T T Tttt TTTTTTTOY Tt TTTTTTOIT T TTTTTTTRTTTTTTTTTOOTTTTTTTTINTTTTTTTTRET T
~ =

Me

edan Tahun2024, maka dapat disimpulkan:

Karakteristik demografi apsien Diabetes mellitus pada
menunjukan 69 orang dengan usia 40-65 tahun.
.Karakteristik demografi pasien Diabetes melitus pada
menunjukan jenis kelamin perempuan.

Karakteristik demografi pasien Diabetes melitus pada
menunjukan 43 orang (35,5%) .

Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus pada
menunjukan 72 orang (59.5%) pendidikan.

Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus pada
menunjukan 77 orang (63,6%) agama kristen.

Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus pada
menunjukan 60 orang (49,6 %) bersuku batak toba.

6.2. Saran

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

esponden penderita diabetes melitus di rekam medis rumah Sakit Elisabeth

ini

ini

ini

ini

ini

ini

. Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Bagi Rumah Sakit Santa Elisabeth

dan diharapkan memperhatikan pasien yang cek kesehatan ataupun rutin

kontrol DM dengan memberikan edukasi.
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. Bagi pendidikan Diharapkan institusi pendidikan keperawatan dapat

:meningkatkan pengetahuan dan motivasi mahasiswa tentang pentingnya peran
:perawat penatalaksanaan diabetes melitus baik dari aspek memahami konsep
erilaku perawatan diri dan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus.

Penelitian selanjutnya Penelitian selanjutnya diharapkan dapat melakukan
enelitian lebih lanjut sehingga lebih mewakili karekteristik pasien penderita

iabetes melitus secara kualitas dengan mencari tahu lebih lanjut tidak hanya

urasi menderita DM melaikan faktor lain yang mempengaruhi terjadinya DM.

TQTTTTO TS T W T O T

Peneliti selanjutnya juga harus memperhatikan cara pengambilan data bentuk

bbservasi yang dilakukan harus lebih akurat.
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USULAN JUDUL SKRIPSI DAN TIM PEMBIMBING

1. Nama Mahasiswa  : fAqu Devitasael SIMANJUNTAK

2. NIM ;012921003
3. Program Studi : D3 Keperawatan STIKes Santa Elisabeth Medan.
4. Judil . Grmgaenn  kaeakterisic Pesymk
DM papa Pasten by RS €1 EUSARETH. Mepnn.
5. Tim Pembimbing
Jabatan { Nama Kesediaan T
PembimbINg ivppn Wekih © S.kep, usit ep /[ %{
d T

6. Rekomendasi 3
a. Dapat diterima judul:................. .

Yang tercantum dalam usulan Judul diatas:

b. Lokasi penelitian dapat diterima atau dapat diganti dengan pertimbangan obyektif.

c. Judul dapat disempurnakan berdasarkan pertimbangan ilmiah,

d. Tim Pembimbing dan mahasiswa diwajibkan menggunakan buku panduan penulisan
Proposal psnelin'an dan sknpsi. dan ketentuan khusus tentang Skripsi vang terlampir
dalam surat ini.

Ketua Program Studi D3 Keperawatan

=F

(Indra Hizkia P, S.Kep..Ns..M.Kep)
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KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN SANTA ELISABETH MEDAN

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.: 161/KEPK-SE/PE-DT/V/2024

Protokol penelitian yang diusulkan oleh:
The research protocol proposed by

Peneliti Utama . Ayudevitasari Simanjuntak
Principal In Investigator

Nama Institusi : Sekolah Tinggi Tlmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
Name of the Instition

Dengan judul:

Title

Gambaran Karakteristik Penyakit Diabetesmilitus Pada Pasien
Di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2024

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai llmiah, 3)
Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal iniseperti yang ditunjukkan
oleh terpenuhinya indicator setiap standar.

Declared 1o be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standands, 1) Social Values, 2)
Scientific Values,Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion Exploitation, 6) Confidentiality
and Privacy. and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the
Sulfillment of the indicators of each standard.

Peryataan layak Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 13 Mei 2024 sampai dengan tanggal 13 Mei
2025.

This declaration of ethics applies during the period May 13, 2(12“
<
~

v 13, 2025,
‘4".':*
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——e ——————— T '
YAYASAN SANTA ELISABETH & '/- ~
RUMAH SAKIT SANTA ELISABETH MEDAN ‘ \

JL. Haji Mishah No. 7 Telp : (061) 4144737 - 4512455 — 4144240
Fax : (061)-4143168 Email : rsemdn(@yahoo.co.id
Website : http :// www.rssemedan.id
MEDAN - 20152 TERAKIEDITAST PARIFURNA

Medan, 16 Mei 2024
Nomor : 1164/Dir-RSE/K/V/2024

Kepada Yth,

Ketua STIKes Santa Elisabeth
di

l'empat

Perihal : ljin Penelitian

Dengan hormat,

Schubungan  dengan  surat  dari  Ketua  STIKes  Santa  Elisabeth Medan
Nomor : 0755/STIKes/RSE-Penelitian/V/2024 perihal : Permohonan Ijin Penelitian, maka bersama
ini kami sampaikan permohonan tersebut dapat kami setujui.

Adapun Nama — nama Mahasiswa dan Judul Penelitian adalah sebagai berikut :

NO | NAMA NIM JUDUL PENELITIAN B

1 Ayudevitasari Simanjuntak 012021003 Gambaran Karakteristik Penyakit Diabetes
Militus Pada Pasien Di Rumah Sakit Santa
| Elisabeth Medan Tahun 2024.

2 | Ronauli Simamora 012021019 | Gambaran Kepatuhan Diet Pada Pasien
Hemodialisa Di Rumah Sakit Santa Elisabeth

Medan Tahun 2024.
"3 | Agung Zaldi 012021033 | Gambaran Komunikasi Terapeutik Perawat Di

Ruang St. Ignatius Dan Ruang St
Maria/Martha Rumah Sakit Santa Elisabeth
Medan Tahun 2024.

4 | Jurlina 012021035 Gambaran Karakteristik Pasien ICU Di Rumah
Sakit Santa Elisabeth Medan Thaun 2021-2023 |

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Direktur

Ce. Arsip
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YAYASAN SANTA ELISABETH P /-\

RUMAH SAKIT SANTA ELISABETH MEDAN
JL. Haji Misbah No. 7 Telp : (061) 4144737 — 4512455 — 4144240 ‘
Fax : (061)-4143168 Email : rsemdn@yahoo.co.id
Website : http :// www.rssemedan.id
MEDAN -20152 ‘TERAKREDITAST PARIPURNA

Medan, 26 Juni 2024
Nomor : 1373/Dir-RSE/K/V1/2024

Kepada Yth,

Ketua STIKes Santa Elisabeth
di

Tempat

Perihal : Selesai Penelitian
Dengan hormat,

Sehubungan dengan  surat  dari Ketua  STIKes Santa  Elisabeth  Medan
Nomor : 0755/STIKes/RSE-Penelitian/V/2024 perihal : Permohonan Ijin Penelitian, maka bersama
ini kami sampaikan bahwa mahasiswa tersebut telah selesai melakukan penelitian.

Adapun Nama Mahasiswa, Judul Penelitian dan Tanggal Penelitian adalah sebagai berikut :

NO NAMA NIM JUDUL PENELITIAN TGL.
PENELITIAN
1 | Ayu devita sari 012021003 Gambaran  Karakteristik ~ Penyakit
Simanjuntak Diabetes Militus Pada Pasien Di| 21 -25Mei
Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan 2024
Tahun 2024.
2 | Ronauli 012021019 Gambaran Kepatuhan Diet Pada ;
: . - " " 15 - 18 Mei
Simamora Pasien Hemodialisa Di Rumah Sakit 2024
Santa Elisabeth Medan Tahun 2024.

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Hormat kami,
Rumah Sakit Santa Ehsa beth : ;

K
dr. Eddy Jefferson, S \OT I( Sports Inj
Direktur

Cec. Arsip
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PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

KepadaY'th,
Bapak/Ibu Responden
Dengan hormat,
Saya yang bertandatangan dibawabh ini:
Nama : Ayu Devitasari Simanjuntak
NIM : 012021003

Adalah mahasiswa Program Studi D3 Keperawatan STlkes Santa
Elisabeth Medan, sedang melakukan penelitian dengan judul “Gambaran
Karakteristik Demografi Pada Pasien Diabetes Mellitus Di Rumah Sakit
Santa Elisabeth Medan Tahun 2024” Penelitian ini tidak menimbulkan
akibat yang merugikan bagi Bapak/lbu yang menjadi responden. Saya
sangat mengharapkan partisipasi Bapak/Ibu membantu penelitian ini. Saya
menjamin kerahasiaan dan segalbentuk informasi yang Bapak/lbu berikan.
Apabila Bapak/lbu bersedia mohon menandatangani lembar persetujuan.
Dengan demikian penyampaian dari saya, atas segala perhatian dan
kerjasamanya saya ucapkan terimakasih.

Medan, Mei 2024

Hormat saya,

A

Ayu Devitasari Simanjuntak
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SURAT KESANGGUPAN MENJADI RESPONDEN
(Informed Consent)

Yang bertanda tangan dibawabh ini :

Nama

Umur

Alamat

Pendidikan terakhir

Dengan ini saya menyatakan, saya bersedia menjadi responden penelitian

yang dilakukan oleh :

Nama . Ayu devitasari simanjutak
NIM : 012021003
: STIKes Santa Elisabeth Medan

Demikian surat pernyataan kesanggupan ini saya buat dengan sukarela dan

Institusi Pendidikan

tanpa adanya paksaan dari peneliti.

Medan, Mei 2023

Responden
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DATA SPSS
usia
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  19-39 Dewasa Muda 4 33 33 3.3
40-59 Dewasa 48 39.7 39.7 43.0
<60 69 57.0 57.0 100.0
Total 121 100.0 100.0
i
jk
Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent
Valid L 46 38.0 38.0 38.0
P 75 62.0 62.0 100.0
Total 121 100.0 100.0
i
i
'
pendidikan responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Dl 4 3.3 3.3 3.3
PENDIDIK 1 .8 .8 4.1
sl 1 .8 .8 4.9
S1 35 28.7 28.7 33.6
SMA 72 59.0 59.0 92.6
SMP 8 6.6 6.6 99.2
wiraswat 1 .8 .8 100.0
Total 122 100.0 100.0
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Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Dlil 4 3.3 3.3 3.3
PENDIDIK 1 .8 .8 4.1
sl 1 .8 .8 4.9
S1 35 28.7 28.7 33.6
SMA 72 59.0 59.0 92.6
SMP 8 6.6 6.6 99.2
wiraswat 1 .8 .8 100.0
Total 122 100.0 100.0
i
'
i
i
i
Suku Responden
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Budha 3 2.5 2.5 2.5
Islam 13 10.7 10.7 13.2
Katolik 28 23.1 23.1 36.4
P 1 .8 .8 37.2
Protesta 76 62.8 62.8 100.0
Total 121 100.0 100.0
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