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ABSTRAK

‘Nur Maria Br.Situmeang 032019089

iKarakterisik Diabetes Mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun
:2019-2022

.Program Studi S1 Keperawatan 2023

'Kata Kunci: Karakteristik, Diabetes Melitus

:(xii+65+Lampiran)
uDlabetes melitus merupakan penyakit metabolik yang ditandai, ~dengan:
.penmgkatan kadar glukosa darah akibat gangguan produksi (insutin tubuh.!
iPenelitian ini bertujuan untuk mengetahui Karakterisik Diabetes” Mellitus dir
iRumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-2022. Pendetita diabetes melitus;
'di Indonesia sebanyak 2.687.994 orang, yang tetap dilayani di"tempat pelayanan:
ikesehatan yang disediakan oleh pemerintah. Penélitian ini menggunakan:
irancangan deskriptif. Populasi penelitian bersifat deskriptif, dengan desain case;
iseries. Adapun populasi penelitian ini 2.638 rekam‘medik. Teknik pengambilan;
imenggunakan proporsional random sampling‘sebanyak 96 rekam medik. Hasil:
.penelltlan ini didapatkan bahwa usia diabgetes*mellitus sebesar 77,1% kelompok'
usia 59-85 tahun, 57,3% berjenis" Kelamin perempuan, 57,3%, beragama:
Protestan, 49% suku batak toba, 36,5% memiliki pekerjaan wiraswasta, 96,9%:
'status kawin, 68,8% berasal dari~kota”Medan, 63,5% terkena DM tipel, dan:
136,6% status pulang membaikDihdrapkan bagi Rumah Sakit Santa Elisabeth:
.Medan diharapkan memperhatikan pasien yang cek kesehatan ataupun rutm.
'kontrol DM dengan memberikan edukasi.

:Daftar Pustaka Indonesia«(2019-2023)
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ABSTRACT

‘Nur Maria Br. Situmeang 032019089
(Characteristics of Diabetes Mellitus at Santa Elisabeth Hospital Medan 2019-2022

‘Bachelor of Nursing Study Program 2023
Keywords: Characteristics, Diabetes Mellitus

i(xii+65+Appendix)

'Dlabetes mellitus is a metabolic disease characterized by increased blood glucoseu

ilevels due to impaired insulin production in the body. This /study " aims to:
idetermine the characteristics of Diabetes Mellitus at Santa Elisabeth Hospital!
iMedan 2019-2022. There are 2,687,994 people with diabetes mellitus ini
:Indonesia who are still served at the health service previded by the government:
'ThIS study uses a descriptive design. The research population is descriptive, with a
.case series design. The population of this study is-2,638 medical records. The.
'sampllng technique uses proportional random~sampling of 96 medical records'
nThe results of this study find that the age of diabetes mellitus was 77.1% in theu
:age group of 59-85 years, 57.3% werejfemale, 57.3% are Protestant, 49% were:
Batak Toba, 36.5% have self-employed jobs, 96.9% are married, 68.8% came:
ifrom the city of Medan, 63.5% have type 1 DM, and 36.6% returned statusi
iimproved. It is hoped‘that\Santa Elisabeth Medan Hospital will pay attention to!
ipatients who have health ¢hecks or routinely control DM by providing education.

Indonesian'Bibliography (2019-2023)
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Diabetes melitus adalah sekelompok penyakit metabolik yang ditandai:

dengan peningkatan kadar glukosa darah (hiperglikemia) akibat gangguan sekresi:

iinsulin, kerja insulin, atau keduanya. Sumber utama glukosa ini adalah!

penyerapan makanan yang dicerna di saluran pencernaan dan pembentukan:
1

glukosa oleh hati dari zat makanan (Smeltzer et al, 2010).

Diabetes mellitus (DM) merupakan suatu kelompok penyakit metabolik

idengan karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena Kelainan sekresi insulin,;

Kerja insulin atau keduanya. Resistensi insulinypada sel otot dan hati, serta

kegagalan sel beta pankreas telah dikénal\sebagai patofisiologi kerusakan sentral

dari DM tipe 2. Hasil penelitian. Zhou et al (2020) telah diketahui bahwa:

ikegagalan sel beta terjadi lebih dini dan lebih berat gastrointestinal, sel alfa

ipankreas, ginjal dan otak*yang turut berperan menyebabkan gangguan toleransii

glukosa (Anthonius, 2022).

Prevalensi diabetes global pada tahun 2019 diperkirakan 9,3% (463 juta;

orang), naik menjadi 10,2% (578 juta) pada tahun 2030 dan 10,9% (700 juta) pada:

itahun 2045. Prevalensi lebih besar di perkotaan (10,8%) dibandingkan pedesaani
(7,2%) daerah, dan di negara berpendapatan tinggi (10,4%) dari negara:

iberpendapatan rendah (4,0%). Satu dari dua (50,1%) orang yang hidup dengani

EDM tidak mengetahui bahwa mereka menderita DM. Prevalensi global gangguani

itoleransi glukosa diperkirakan menjadi 7,5% (374 juta) pada tahun 2019 dani

STIKes Santa Elisabeth Medan 1
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diproyeksikan mencapai 8,0% (454 juta) spada tahun 2030 dan 8,6% (548 juta):

ipada tahun 2045.

Menurut data dari WHO (World Heatlh Organization, 2016) sebanyak:

43% kematian disebabkan karena tingginya kadar glukosa darah terjadi pada usia

dibawah 70 tahun, mayoritas diabetes melitus di dunia pada tahun 2014 yangi

iterjadi pada usia lebih dari 18 tahun yaitu 8,50%. Sedangkan di Indonesiai

idiperkirakan pada tahun 2030 pasien DM akan menjadi sekitar 21,3, juta jiwai

((Nurhayati, 2020).

Menurut WHO (2011) bahwa Indonesia merupakan negara dengani

ipenderita diabetes mellitus terbanyak ke 4 di dunia setelah India, Cina, Amerikai

:Serikat, Indonesia, Jepang, Pakistan. Menurut‘International Diabetes Foundation:

pada tahun 2015, Indonesia menempati-pevingkat ke tujuh dunia, untuk prevalensi

tertinggi meliputi India, China, Amerika Serikat, Brazil, Rusia dan Meksiko!

idengan jumlah estimasi oranghdengan 2 diabetes sebesar 10 juta. Angka inii

imenunjukkan adanya keeenderungan meningkat yaitu dari 5,7 % pada tahun 2007:
menjadi 6,5% di~tahun 2013. 2/3 orang dengan diabetes di Indonesia tidak:
imengetahui dirinya memiliki diabetes, dan berpotensi untuk mengakses Iayanani

ikesehatan kondisi terlambat atau sudah ada komplikasi. Pada tahun 2016 angkai

ikejadian diabetes melitus mengalami peningkatan sebanyak 69% (Nurhayati,!

12020). Sementara di Indonesia secara nasional penderita diabetes melitus:

isebanyak 2.687.994 orang, yang tetap dilayani di tempat pelayanan kesehatan!

iyang disediakan oleh pemerintah (Kemenkes R1, 2019).

STIKes Santa Elisabeth Medan
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Usia Diabetes Melitus dapat menyerang warga penduduk dari berbagai:

lapisan, baik dari segi ekonomi rendah, menengah, atas, ada pula dari segi usia.

iTua maupun muda dapat menjadi penderita DM. Sedakan di sumatera utara:

ipenderita diabetes mellitus yang paling banyak di usia 55-65 tahun. Jenis kelamin:

‘Berdasarkan unsur biologis dan anatomis tubuh, jenis kelamin dapat dibedakan
imenjadi perempuan dan laki-laki. Jenis kelamin penelitian ini adalah keterangani

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

iteoritis, diabetes lebih besar terjadi pada laki-laki karena diabetesdan obesitas:
isaling berkaitan. Sedakan di sumatera utara penderita, diabetés mell Tabel 5.8
iDistribusi frekuensi responden berdasarkan Tipe DN} penderita Diabetes Melitusi

idi Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Periode\tahun 2019-2022Agama adalahi
Esuatu simbol yang mengakibatkan ~pandangan yang amat realistis bagi parai
Epemeluknya. Agama memberikan motivasi yang sangat kuat untuk menempatkani
Ekebenaran di atas segalanya. Suku-adalah kelompok etnis dan budaya masyarakati

iyang terbentuk turun=temurun atau diwariskan pada generasi setelahnya.

'Lazimnya, identitas Kesukuan melekat pada setiap orang sesuai suku bangsa kedua

iorang tuanya.\Suku bangsa penduduk Indonesia mayoritas ditentukan mengikutii

igaris patrilineal atau garis kekerabatan ayah. Pekerjan adalah merupakan sesuatu:

kegiatan atau aktivitas seseorang yang bekerja pada orang lain atau instasi, kantor,:

perusahaan untuk memperoleh penghasilan yaitu upah atau gaji baik berupa uangi

imaupun barang demi memenuhi kebutuhan hidupnya sehari-hari (Kurniawan et

al., 2019).

STIKes Santa Elisabeth Medan



STIKes Santa Elisabeth Medan

Status perkawinan merupakan salah suatu aktivitas individu. Aktivitas:

individu umumnya akan terkait pada suatu tujuan yang ingin dicapai oleh individui

iyang bersangkutan, demikian pula hal perkawinan. Tipe DM Diabetes tipe 1

terjadi ketika tubuh kurang atau tidak memproduksi insulin, Akibatnya, penderita;
diabetes tipe 1 memerlukan tambahan insulin dari luar. Tipe 2 adalah penyakit yangi
membuat kadar gula darah meningkat akibat kelainan pada kemampuan tubuh untuki

imenggunakan hormon insulin. lama penyakit Semakin lama seseorang mengalami
1

diabetes melitus maka semakin besar risiko terjadinya komplikasi-komplikasi:
iyang akan muncul, seperti ulkus diabetes, retinopati, nefropati, neuropati, CAD;
idan PAD. Status pulang DM Penatalaksanaan pada )pasien Diabetes Melitusi

ipenting untuk dilakukan dengan tujuan meningkatkan kondisi dari pasien itui
Esendiri. Ada lima komponen penatalaksanaanrdiabetes melitus, yaitu diet, Iatihan,i
Epemantauan, terapi, dan Pendidikan Menurut PERKENI tujuan penatalaksanaani
EDiabetes Melitus hasil surveipenpelitian 2.638 terbagi menjadi tiga tujuan, yaitui

itujuan jangka pendek, jangka panjang, dan akhir (Mathematics, 2019)

Menurut America Diabetes Associantion, Diabetes melitus (DM) adalah:

'penyakit “multi sistem kronik yang berhubungan dengan ketidak normalan!
iproduksi insulin, ketidakmampua penggunaan insulin atau keduanya Diabetesi

iMeIitus (DM) adalah suatu penyakit ganguan pada endokrin yang merupakan:

hasil dari proses destruksi sel pankreas sehingga insulin mengalami kekurangani

((Imelda, 2019).

Kadar glukosa darah atau profil gula darah sangat penting untuk:

dipertahankan rentang normal. Kadar glukosa darah atau hemoglobin:
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terglikosilasi (HbAlc) dapat diperiksa di rumah sakit, dengan menggunakan:
'SMBG menggunakan alat Glukometer untuk sistem pemantauan glukosa di rumahi

(Sucipto, 2022).

Berdasarkan latar belakang menunjukkan bahwa diabetes mellitus lebih;

tinggi ini bisa disebabkan oleh perbedaan tipe 1 dan tipe 2. Penulis tertarik ingini

'melakukan penelitian yang bertujuan untuk mengetahui karakteristik diabetesi

imellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-2022.

1.2 Rumusan Masalah

Adapun rumus masalah penelitian ini adalah,_ bagaimana karakteristik:

diabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.

1.3 Tujuan Penelitian

51.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui karakteristikudiabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth:

Medan Tahun 2019 — 2022
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengidentifikasi karakteristik usia diabetes melitus di Rumah Sakit Santai
Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.

2. Mengidentifikasi karakteristik jenis kelamin diabetes melitus di Rumahi
Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.

3. Mengidentifikasi karakteristik agama diabetes melitus di Rumah Sakit;

Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.
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4. Mengidentifikasi karakteristik suku diabetes melitus di Rumah Sakit Santa'

Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.

5. Mengidentifikasi karakteristik pekerjaan diabetes melitus di Rumah Sakit:

Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.

6. Mengidentifikasi karakteristik status perkawinan diabetes melitus di

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.

7. Mengidentifikasi karakteristik daerah asal diabetes melitus di Rumah Sakit:

Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.
8. Mengidentifikasi karakteristik tipe DM diabetes melitus di Rumah Sakiti

Santa Elisabeth Medan Tahun 2019 — 2022.
9. Mengidentifikasi karakteristik status “pulang di Rumah Sakit Santai

Elisabeth Medan Tahun 2019 £2022.

1.4 Manfaat penelitian

1.4.1 Peneliti

Mengetahui karakteristik diabetes melitus di Rumah Sakit Santa Elisabethi
Medan Tahun 2019+ 2022 sehingga menambah wawasan dan pengalaman barui
bagi penelitisuntuk bisa menambah kajian penilitian terkait komplikasi diabetesi
dan menjadikan inspirasi penelitian pada perapan ilmu dikehidupan sehari-hari.
1.4.2 Bagi instansi pendidikan

Sebagai tambahan pustaka agar intitusi mampu memunculkan penelitian

baru yang dapat mendukung proses dari penelitian- penelitian sebelumnya. Selain

itu untuk mewujudkan tridarma perguruan tinggi khususnya bidang penelitian.
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11.4.3  Institusi keperawatan

Memberikan masukan dan informasi kepada praktisi perawat untuki

imelakukan  karakteristik diabetes melitus merumuskan perencanaan proses:
pelayanan asuhan keperawatan agar mendapatkan tindakan yang sesuai dengan:

kebutuhan pasien.

1.4.4 Masyarakat

Hasil dari penelitian ini diharapkan berguna bagi masyarakat menambah:

wawasan terutama pasien diabetes melitus agar pasien mampt melakukan:
1

'pengelolaan diabetes mandiri guna mencegah terjadinya.hipoglikemia dan mampui

imengatasi permasalahannya meningkatkan pengelolaan penyakitnya.
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BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Konsep Diabetes Melitus

2.1.1 Defenisi Diabetes Melitus

Diabetes melitus adalah sekelompok penyakit metabolik yang ditandai:

idengan peningkatan kadar glukosa darah (hiperglikemia) akibat gangguan sekresit

iinsulin, kerja insulin, atau keduanya (American Diabetes Association{2009). Padai

diabetes, kemampuan tubuh untuk bereaksi terhadap insulin _dapat menurun, atau:

pankreas dapat menghentikan sama sekali produksi insulin«(Sméltzer et al, 2010).

Diabetes mellitus ialah m kesehatan masyarakat dimana terjadi
peningkatan  terus-menerus  baik didunig,unegara maju ataupunu negara

berkembang. Diabetes melitus yaitukumpulan penyakit metabolik dengan ciri:
keadaaan kadar gula darah tinggi (hiperglikemia) yang diakibatkan karena
ketidaknormalan sekresi insuliny fungsi insulin ataupun keduanya (Sukatin et aI.,i

2022)

2.1.2 Klasifikasi Diabetes Mellitus

Klasifikasi utama diabetes adalah diabetes tipe 1, diabetes tipe 2, diabetes!

igestasional, dan diabetes mellitus yang terkait dengan kondisi atau sindrom lain;

E(ADA, 2009). Berbagai jenis diabetes melitus bervariasi penyebab, perjalanani

klinis, dan pengobatan. Sistem Klasifikasi bersifat dinamis dua cara. Pertama,:

temuan penelitian menunjukkan banyak perbedaan di antara individu setiapi

ikategori. Kedua, kecuali untuk orang dengan diabetes tipe 1, pasien dapati

iberpindah dari satu kategori ke kategori lainnya. Sebagai contoh, seorang Wanitai
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dengan diabetes gestasional dapat, setelah melahirkan, pindah ke kategori tipe 2.

‘Prediabetes diklasifikasikan sebagai toleransi glukosa terganggu (IGT) ataui

iglukosa puasa terganggu (IFG) dan mengacu pada kondisi di mana konsentrasii

glukosa darah turun antara tingkat normal dan yang dianggap diagnostik untuk:

diabetes (Smeltzer et al, 2010).

America Diabetes Assosiation/World Health Organizationi

mengklasifikasikan diabetes mellitus berdasarkan penyebabnya, yaitu(

a. Diabetes Mellitus Tipe |

Diabetes mellitus tipe 1 disebut juga dengan juvenile ‘diabetes (diabetesi

iusia muda) namun ternyata diabetes ini juga dapat terjadi pada orang dewasa,i

imaka istilahnya lebih sering digunakan diabetes mellitus tipe-1 atau Insulin:

iDependent Diabetes  Mellitus (IDDM), ‘yaitu suatu tipe diabetes dimana;

ipenderitanya akan bergantung padaspemberian insulin dari luar.

Faktor penyebab diabetes mellitus tipe-1 adalah infeksi virus atas autoi

imun (rusaknya sistem-kekebalan tubuh) yang merusak sel-sel penghasil insulin,;

yaitu sel p pada~pankreas secara menyeluruh. Oleh karena itu, pada tipe ini!
ipankreas sama sekali tidak dapat menghasilkan insulin sehingga penderitanyai

iharus diberikan insulin dari luar atau suntikan insulin untuk tetap bertahan hidup.

b Diabetes Mellitus Tipe Il

Diabetes mellitus tipe 2 adalah gangguan sekresi insulin ataupun gangguan!

kerja insulin (resistensi insulin) pada organ target terutama hati dan otot. Awalnyai

rresistensi insulin masih belum menyebabkan diabetes secara klinis. Pada saat!

itersebut sel beta pankreas masih dapat mengkompensasi keadaan ini dan terjadii

suatu hiperinulinemia dan glukosa darah masih normal atau sedikit meningkat. !
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Penderita diabetes mellitus tipe 2 mempunyai risiko penyakit jantung dan:

'pembuluh darah 2-4 kali lebih tinggi dibandingkan orang tanpa diabetes,!
'mempunyai risiko hipertensi dan disiplidemia yang lebih tinggi dibandingkani

'orang normal. Kelainan pembuluh darah sudah dapat terjadi sebelum diabetesnyai

terdiagnosis, karena adanya resistensi insulin pada saat prediabetes.

Dua patofisiologi umum yang mendasari terjadinya kasus diabetes mellitus!

tipe 2 secara genetik adalah insulin dan defek fungsi sel beta pankreas. Resistensi!
insulin merupakan kondisi umum bagi orang-orang dengan/ berat badan
'overweight atau obesitas. Insulin tidak dapat bekerja secara-optimal di sel otot,!

lemak dan hati sehingga memaksa pankreas mengkompensasi untuk memproduksii

insulin lebih banyak. Ketika produksi insulin oleh'sel beta pankreas tidak adekuat!

iguna mengkompenpensasi peningkatan tesistensi insulin, maka kadar glukosa!

darah akan meningkat, pada saatnya) akan terjadi hiperglikemia kronik.

Hiperglikemia kronik pada diabetes\mellitus tipe 2 semakin merusak sel beta di:

satu sisi dan memperburuk_ ‘resistensi insulin di sisi lain, sehingga penyakiti

Ediabetes mellitus tipe 2 semakin progresif (Brunner & Suddarth, 2015).
i2.1.3 EtiologifDiabetes Mellitus

Menurut- Smeltzer et al (2010), etiologi DM diklasifikasikan sebagai
berikut:

a. Diabetes Tipe 1

Ditandai oleh penghancuran sel-sel beta pankreas. Kombinasi faktor:
genetik, imunologi dan mungkin pula lingkungan (misalnya, infeksi virus)i
diperkirakan turut menimbulkan destruksi sel beta. Penderita diabetes tidak!

imewarisi diabetes tipe | itu sendiri; tetapi, mewarisi suatu predisposis atau!

kecenderungan genetik ini ditemukan ditemukan pada indivudu yang memiliki:
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tipe antigen HLA (human leucocyte antigen) tertentu. HLA merupakan kumpulan:

igen yang bertanggung jawab atas antigen transplantasi dan proses imun lainnya.

'Sembilan puluh lima persen pasien berkulit putih (caucasian) dengan diabetes tipe!

| memperlihatkan tipe HLA yang spesifik (DR3 atau DR4). Risiko terjadinyai
diabetes tipe | meningkat tiga hingga lima Kali lipat pada individu yang memiliki!

salah satu dari kedua tipe HLA ini. Risiko tersebut meningkat sampai 10 hinggai

20 kali lipat pada individu yang memiliki tipe HLA DR3 maupuh, DR4 (jikai

dibandingkan dengan populasi umum).

Pada diabetes tipe | terdapat bukti adanya suatu respons otoimun. Respons:

ini merupakan respons abnormal di mana antibodi terarah-pada jaringan normal;
1

itubuh dengan cara bereaksi terhadap jaringan tersebut yang dianggapnya seolah-:

iolah sebagai jaringan asing. Otoantibodi terhadap sel-sel pulau langerhans dan:
linsulin endogen (internal) terdekat ‘pada saat diagnosis dibuat dan bahkan!
ibeberapa tahun sebelum timbulnya tanda-tanda klinis diabetes tipe 1. Riseti

Edilakukan untuk mengevaluasi efek preparat imunosupresit terhadapi
Eperkembangan penyakit pada pasien diabetes tipe | yang baru terdiagnosis ataui
Epada pasien, pradiabetes (pasien dengan antibodi yang terdeteksi terapi tidaki
Ememperlihatkan gejala klinis diabetes). Riset lainnya menyelidiki efek protektifi

yang ditimbulkan insulin dengan dosis kecil terhadap fungsi sel beta.

Penyelidikan juga sedang dilakukan terhadap kemungkinan faktor-faktor:

'eksternal dapat memicu destruksi sel beta. Sebagai contoh, penyelidikan yangi

imenyatakan bahwa virus atau tertentu dapat memicu proses otoimun yang:

imenimbulkan destruksi sel beta.
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Interaksi antara faktor-faktor genetik, imunologi dan lingkungan etiologi

\diabetes tipe | merupakan perhatian riset yang terus berlanjut. Meskipun kadiani

iyang menimbulkan destruksi sel beta tidak mengerti sepenuhnya, namun:

pernyataan bahwa kerengenetik merupakan faktor dasar yang melandasi proses:

terjadinya diabetes tipe | merupakan hal yang secara umum dapat diterima.

'h. Diabetes Tipe 2

Mekanisme yang tepat yang menyebabkan resistensi insuin dangangguan:

sekresi insulin pada diabetes tipe Il masih belum diketahui\Faktor genetik:

'diperkirakan megang peranan proses terjadinya resistensi insulin Selain itu!

iterdapat pula faktor-faktor risiko tertentu berhubungan,dengan proses terjadinyai

idiabetes tipe Il Faktor-faktor ini adalah:
e Usia (resistensi insulin cenderung, meningkat pada Usia usia di atas 65!
tahun)

e QObesitas

¢ Riwayat keluarga

o Kelompak etnik (di Amerika Serikat, golongan Hispanik serta penduduk:

ashi Amerika tertentu memiliki kemung kinan yang lebih besar untuki
terjadinya diabetes tipe Il dibandingkan dengan golongan Afro-Amerika)E
(Smeltzer et al, 2010).

2.1.4 Patofisiologi Diabetes Mellitus

Pada diabetes tipe | terdapat ketidakmampuan untuk menghasilkan insulin

'karena sel-sel beta pankreas telah dihancurkan oleh proses autoimun.

iHiperinkemia—puasa terjadi akibat produksi glukosa yang tidak terukur oleh hati.
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Di samping itu, glukosa yang berasal dari makanan tidak dapat disimpan hati:
imeskipun tetap berada darah dan menimbulkan hiperglikemia postprandiali

i(sesudah makan) (Romaningsih et al., 2022).

Jika konsentrasi glukosa darah cukup tinggi. ginjal tidak dapat menyerap:

kembali semua glukosa y tersaring keluar; akibatnya, glukosa tersebut muncul!

urin (glukosuria). Ketika glukosa yang berlebihan diekskresikan ke urin, ekskresii

ini akan disertai pengeluaran cairan dan elektrolit yang berlebihan. (Keadaan ini;

dinamakan diuresis osmotik. Sebagai akibat dari kehilangan “Cairan yang:

iberlebihan, pasien akan meng- alami peningkatan berkemih (poliuria) dan rasa

ihaus (polidipsia) (Richardo et al., 2021).

Defisiensi insulin juga mengganggu metabolisme protein dan lemak yang:

'menyebabkan penurunan berat badan.Pasien‘dapat mengalami peningkatan selera:

imakan (polifagia) akibat menurunaya simpanan kalori. Gejala lainnya mencakupi

ikelelahan dan kelemahan (Betteng,2014)

Pada diabetes “tipey I terdapat dua masalah utama yang berhubungan:

'dengan insulin, yaitu:_resistensi insulin dan gangguan sekresi insulin. Normalnya:
linsulin akan ‘tefikat dengan reseptor khusus pada permukaan sel. Sebagai akibat!

iterikatnya insulin dengan reseptor tersebut, terjadi suatu rangkaian reaksi

imetabolisme glukosa di sel. Resistensi insulin pada diabetes tipe Il disertai dengan

penurunan reaksi intrasel ini. Dengan demikian insulin menjadi tidak efektif untuk:

imenstimulasi pengambilan glukosa oleh jaringan (Betteng, 2014)

Untuk mengatasi resistensi insulin dan mencegah terbentuknya glukosa:

'darah, harus terdapat pening katan jumlah insulin yang disekresikan Pada;

penderita toleransi glukosa terganggu, keadaan ini terjadi akibat sekresi insulin:
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wvang berlebihan, dan kadar glukosa akan dipertahankan pada ungkat yang normal:

atau sedikit meningkat. Namun demikian, jika sel-sel beta tidak mampu

imengimbangi peningkatan kebutuhan akan insulin, maka kadar glukosa akani

imeningkat dan terjadi diabetes tipe 11 (Betteng, 2018)

Diabetes tipe Il paling sering terjadi pada penderita diabetes yang berusia:

lebih dari 30 tahun dan obesitas Akibat intoleransi glukosa yang berlangsung:

ilambat (selama bertahun-tahun) dan progresif, maka awitan diabetes, tipe,ll dapati

iberjalan tanpa terdeteksi. Jika gejalanya dialami pasien, gejala tersebut seringi

ibersifat ringan dan dapat mencakup kelelahan, iritabilitasy<politiria, polidipsia,!
iluka pada kulit yang lama sembuh-sembuh, infeksi vagina,atau pandangan yangi

kabur (jika kadar glukosanya) (Richardo et al., 2021).

Untuk sebagian besar pasien (kurang-lebih 75%), penyakit diabetes tipe It

yang dideritanya ditemukan secara tidak ‘sengaja (misalnya, pada saat pasien:

imenjalani pemeriksaan laboratorium yang rutin). Salah satu konsekuensi tidak

iterdeteksinya penyakit diabetes selama bertahun-tahun adalah bahwa komplikasii

diabetes jangka panjang (misalnya, kelainan mata, neuropati perifer, kelainan!

ivaskuler perifer) mungkin-sudah terjadi sebelum diagnosis ditegakkan ( Betteng et

al, 2010).

2.2 Karakteristik Diabetes Mellitus

Karakteristik DM menurut American Diabetes Association (ADA) sebagai

berikut:

1. Usia

Diabetes Melitus dapat menyerang warga penduduk dari berbagai lapisan,

baik dari segi ekonomi rendah, menengah, atas, ada pula dari segi usia. Tua;

imaupun muda dapat menjadi penderita DM. Umumnya manusia mengalamii
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nerubahan fisiologi yang secara drastis menurun dengan cepat setelah usia 40

itahun. Diabetes sering muncul setelah seseorang memasuki usia rawan, terutamai
1 1

isetelah usia 45 tahun pada mereka yang berat badannya berlebih, sehinggai

tubuhnya tidak peka lagi terhadap insulin. Teori yang ada mengatakan bahwa
iseseorang >45 tahun memiliki peningkatan resiko terhadap terjadinya DM dan!

lintoleransi glukosa yang di sebabkan oleh faktor degeneratif yaitu menurunyai

fungsi tubuh, khususnya kemampuan dari sel B memproduksi instlin. untuki

imemetabolisme glukosa (Betteng, 2014). Sementara di Indonesia,séCara nasional:

ipenderita diabetes melitus usia sebanyak 19,6% orang/~yang tetap dilayani dit

itempat pelayanan kesehatan yang disediakan oleh pemerintah (Kemenkes Rl,i

52018).
Usia adalah lama waktu hidup atau ‘ada sejak dilahirkan atau diadakan.

Adapun pengelompokan usia yang-di maksud adalah sebagai berikut.

1) Masa balita : 0-5 tahun

2) Masa kanak- kanak™5=11tahun

3) Masa remajarawal : 12-16 tahun

4) Masa remaja akhir : 17-25 tahun

5) Masa dewasa awal : 26-35tahun

6) Masa dewasa akhir : 36-45 tahun

7) Masa Lansia Awal : 46-55 tahun

8) Masa lansia akhir : 56-65 tahun

9) Masa manula : > 65 tahun
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Umumnya pasien DM dewasa 90% termasuk DM tipe 2. Hampir separuh:
idari penderita DM tipe 2 berusia >60 tahun. Lansia merupakan masa usiai

iterjadi perubahan perubahan yang menyebabkan terjadinya kemundurani

fungsional tubuh. Salah satunya adalah terjadi penurunan produksi dan:
pengeluaran hormone yang diatur oleh enzim enzim yang juga mengalamii
ipenurunan pada lansia. Salah satu hormon yang mengalami penurunan padai

isekresi lansia adalah insulin ( Husada et al., 2020). Sedakan di sumatera

Usia adalah rentan waktu yang dihitung mulai dari dilahirkan hingga saat:

waktu perhitungan. Usia penelitian ini adalah keterangan/usia dan tempat tanggali

lahir pasien diabetes melitus tertera pada rekam, medis.)Secara teoritis, usia lebih

idari 40 tahun merupakan salah satu risiko sesearang terkena diabetes. Resistensi:

linsulin pada lanjut usia disebabkan.éleh. menurunnya daya kerja insulin. Ukuran:

iyang menggambarkan daya kerja insulin menurun adalah ketika gula darah puasai

keadaan stabil cenderung meningkat 2 jam setelah waktu makan. Kepatuhani

pasien menjalankan pengobatan diabetes akan membantu pasien mencegah gula

darah yang sewakfu-waktu dapat meningkat (Naba et al., 2021).
2 Jenis kelamin

Menurut Kbbi Jenis kelamin sering diartikan sebagai jenis kelamin.

iMenurut Fakih jenis kelamin merupakan penggolongan secara gramatikal;

terhadap kata-kata dan kata-kata lain yang berkaitan dengannya yang secara garisi

besar berhubungan dengan keberadaan dua jenis kelamin atau kenetralan jenis:

kelamin juga berkaitan dengan pembedaan peran, fungsi dan tanggung jawab laki-

ilaki dan perempuan sebagai hasil kesepakatan atau hasil bentukan masyarakat.
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Jenis kelamin juga merupakan suatu konstruksi budaya yang sifatnya terbuka bagit

isegala perubahan. Menurut Hungu jenis kelamin adalah perbedaan antara

iperempuan dengan laki-laki secara biologis sejak seorang itu dilahirkan.!

iPerbedaan biologis dan fungsi biologis laki-laki dan perempuan tidak dapat

idipertukarkan diantara keduanya, dan fungsinya tetap dengan laki-laki dan!

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

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

ididominasi oleh laki-laki, sedangkan pada bagian kantor Suatu.pefusahaan pada:

iumumnya didominasi oleh wanita. Hal tersebut bukanlah merupakan suatu

ikebetulan, melainkan adanya berbagai macam pertimbangan yang dilakukan oleh

'sebuah perusahaan berkaitan dengan spesifikasi dari masing-masing gender ataui

jenis kelamin.

Faktor jenis kelamin ikutimenentukan tingkat partsipasi dan produktivitas:

seseorang bekerja. Tenaga kerja pada dasarnya tidak dapat dibedakan berdasarkan:

ipada jenis kelamin{_Tetapi pada umumnya laki-laki akan lebih produktif untuki

ipekerjaan, yang..mengandalkan kekuatan fisik. Namun dalamkeadaan tertentu:

ikadang produktivitas perempuan bisa lebih tinggi daripada laki-laki, dikarenakani

perempuian 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!

iketerangan laki-laki atau perempuan pasien diabetes melitus tertera pada rekam:

imedis. Secara teoritis, diabetes lebih besar terjadi pada laki-laki karena diabetes!
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dan obesitas saling berkaitan. Obesitas atau berat badan berlebih dibedakan:

imenjadi dua yaitu obesitas tipe sentral adalah obesitas yang sering terjadi padai

ipria dengan ciri badan yang gemuk dan obesitas tipe ginoid yakni obesitas yangi

sering terjadi pada wanita terutama setelah masuk masa menopause. Jika indeks:

imassa tubuh lebih dari 25, maka orang yang memiliki badan gemuk disarankan!

untuk menurunkan berat badan sampai batas normal. Hal ini dianjurkan karena:

isetiap peningkatan satu 1 IMT memiliki kecenderungan mengalami diabetes!

isebesar 25%.. Sementara di Indonesia secara nasional penderita, diabetes melitus:

isebanyak 12,7% orang perempuan, yang tetap dilayani di tempat pelayanani

ikesehatan yang disediakan oleh pemerintah (Kemenkes R1, 2018).

3. Agama

Berdasarkan kamus besar bahasa indonesia (KBBI), Agama adalah sistem

yang mengatur keimanan (kepercayaan) dan peribadahan kepada Tuhan serta!

perilaku atau kaidah yang berhubungan dengan pergaulan manusia. Agama adalahi

isesuatu hal yang sangat penting sebuah masyarakat. Menurut Jamaludin, Agama:

didefinesikan tidak-Kacau atau teratur.

Agama kehidupan seorang individu dan para anggota masyarakat Iainnyai

diharapkan akan dapat hidup lebih tertib dan lebih teratur karena telah memilikii

isebuah pedoman hidup. Oleh karena itu, Agama tidak bisa dilepaskan darii

imasyarakat. Karena Agama dikonstruksi oleh masyarakat sehingga dapat tumbuh:

idan berkembang di beragam relasi sosial antar anggota masyarakat. Agama tidak!
hisa dilepaskan dari budaya dan tradisi masyarakat setempat, Indonesia sangati

sulit untuk disebut sebagai sebuah negara sekuler.
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Hubungan antara manusia dan Agama sangat lah erat, merupakan:

kekuatan yang sangat mempengaruhi kekuatan manusia, sadar atau tidak banyaki

hal yang dipengaruhi oleh Agama contoh tentang beribadah setiap hari. Agamai

idan masyarakat tidak bisa terpisahkan bersifat timbal balik, Kenyataan kehidupan:

imasyarakat sangat mempengaruhi kehidupan Agama dan sebaliknya, Agamai

imempengaruhi kehidupan masyarakat. Kenyataan bisa dilihat dari konstektuali

atau  konteks-konteks setempat. Praktek-praktek Agama di IndoneSia tentu:

iberbeda dengan praktek Agama yang ada di Negafa=Jaihnya, Agama

imemperlihatkan kemajuan adaptasi berbagai macam )kehidupan sosial, maka dit

itingkatan manusia yang bersekala besar, permasalahan sebagian berakar dari:

ipemahaman terhadap Agama.

4. Suku

Berdasarkan kamus besar bahasa indonesia (KBBI) Suku adalah sekelompoki

masyarakat yang tinggal di daerah tertentu dengan memiliki keunikan tersendiri:

isesuai dari adat istiadat serta kebudayaan yang berlaku di daerah tersebut.

IKeragaman suku di Indonesia mempunyai jenis dan ciri-ciri tersendiri pada setiap
isukunya.

5. Pekerjaan

Adapun definisi pekerjaan menurut KBBI ialah barang apa yang dilakukan:

i(diperbuat),dikerjakan, dan sebagainya); tugas kewajiban; hasil bekerja; perbuatani

idan orang yang menerima upah atas hasil kerjanya seperti buruh, karyawan.

'Sedangkan para ahli memiliki pandangan tersendiri menginterpretasikani
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ipekerjaan. Berikut ialah definisi pekerjaan menurut para ahli: Wiltshire (2016);

imendefinisikan kerja/pekerjaan sebagai konsep yang dinamis dengan berbagaii

(- - - e .
'sinonim dan definisi.

1) Pekerjaan mengacu pada pentingnya suatu aktivitas, waktu, dan tenaga yangi
dihabiskan, serta imbalan yang diperoleh.
2) Pekerjaan merupakan satu rangkaian keterampilan dan kompetensi tertentui

yang harus selalu ditingkatkan dari waktu ke waktu

3) Pekerjaan adalah sebuah cara untuk mempertahankan-kedudukan daripada

sekedar mencari nafkah.

4) Pekerjaan adalah “kegiatan sosial” dimana(indiVidu atau kelompok upaya:

selama waktu dan ruang tertentu, kadang-kadang dengan mengharapkani

penghargaan moneter (atau bentuk lain), atau tanpa mengharapkan imbalan,:

tetapi dengan rasa kewajiban kepada orang lain

6. Status perkawinan
Menurut Khbi.perkawinan adalah perihal (urusan dan sebagainya) kawin;i

pertemuan ‘hewan.jantan dan betina secara seksual; perkawinan yang sungguh-!

sungguhdilakukan sesuai dengan cita-cita hidup berumah tangga yang Bahagia

‘Menurut Undang-Undang Nomor 1 Tahun 1974 tentang Perkawinan, bahwa
iperkawinan ialah “ikatan lahir batin antara seorang pria dengan seorang wanita,i

sebagai suami istri dengan tujuan membentuk keluarga (rumah tangga) yang:

ibahagia dan kekal berdasarkan Ketuhanan Yang Maha Esa. Sesuai dengani

rumusan pengertian perkawinan tersebut, maka dapat diketahui bahwa suatu!
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perkawinan ada 3 (tiga) unsur pokok yang terkandung didalamnya yaitu sebagai

iberikut:

a. Perkawinan sebagai ikatan lahir dan batin antara seorang pria dan seorang;

wanita.

b. Perkawinan bertujuan untuk membentuk keluarga (rumah tangga) yang;
c. Perkawinan berdasarkan Ketuhan Yang Maha Esa.
7. Daerah asal

bahagia dan kekal.
Daerah asal adalah suatu tempat dimana penduduk itu dilahirkan atau;
itinggal semasa Kkecil atau remajanya. Daerah asal juga berarti kampung halaman.
8. Tipe DM

Ada beberapa tipe diabetes melitus yang berbeda; penyakit ini dibedakan

berdasarkan penyebab, perjalanan klinik dan terapinya, Klasifikasi diabetes yang

utama adalah:

a. Tipe 1: Diabetes melitus tergantung insulin (insulin- dependent diabetes:

mellitus.[IDDM])

b." Tipe I: Diabetes melitus tidak tergantur.g insulin. (non-insulin-dependent:
diabetes mellitus [NIDDM])

c. Diabetes melitus yang berhubungan dengan keadaan atau sindrom lainnya

d. Diabetes melitus gestasional (gestational diabetes mel- litus [GDM]).

Kurang lebih 5% hingga 10% penderita mengalami diabetes tipe I, yaitu:

diabetes yang tergantung insulin. Pada diabetes jenis ini, sel-sel beta pankreas:

yang keadaan normal menghasilkan hormon insulin dihancur- kan oleh suatu:
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proses otoimun. Sebagai akibatnya, pe- nyuntikan insulin diperlukan untuk

imengendalikan kadar glukosa darah. Diabetes tipe | ditandai oleh awitani

imendadak yang biasanya terjadi pada usia 30 tahun.

Kurang-lebih 90% hingga 95% penderita mengalami diabetes tipe II,

vaitu diabetes yang tidak tergantung insu- lin. Diabetes tipe Il terjadi akibat!
ipenurunan sensitivitas terhadap insulin (yang disebut resistensi insulin) atau!

iakibat penurunan jumlah produksi insulin. Diabetes tipe Il pada mulanya’diatasi
dengan diet dan latihan. Jika kenaikan glukosa darah tetap terjadi, terapi diet dan

latihan tersebut dilengkapi dengan obat hipoglikemiks oral. Pada sebagian

ipenyandang diabetes tipe Il, obat oral  tidak” mengendalikan keadaani

ihiperglikemia sehingga diperlukan penyuntikan™ insulin. Di samping itu,

sebagian pe- nyandang diabetes tipé INyang dapat mengendalikan penyakit

idiabetesnya dengan diet. latihan-dan oral mungkin memerlukan penyuntikan

iinsulin periode stres fisiologiktakut (seperti sakit atau pembedahan). Diabetes:

itipe Il paling sering ditemukan pada individu yang berusia lebih dari 30 tahun

dan obesitas.

tipe”1 atau- tipe ll--dan bukan hanya pada pasien yang memerlukan insulin.

Komplikasi diabetes dapat terjadi pada setiap individu dengan diabetes!

iSebagian penyandang diabetes tipe Il yang mendapat terapi obat oral mempu-:

nyai kesan bahwa mereka tidak sungguh-sungguh mende- rita diabetes atau!

ihanya memiliki diabetes "borderline. Penyandang diabetes ini mungkin

iberanggapan bahwa penyakit diabetes yang mereka derita bukanlah suatu

imasalah "serius” jika dibandingkan dengan pasien diabe- tes yang memerlukan
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penyuntikan insulin. Di sini perawal mempunyai tugas penting untuk:

imenekankan kepada orang-orang tersebut bahwa mereka sesungguhnya men-;

iderita diabetes dan bukan sekedar diabetes "borderline” yang berhubungan

dengan masalah toleransi gula (TGT- toleransi glukosa terganggu), dan

merupakan keadaan di mana kadar glukosa darah berada di antara kadar normal

idan kadar yang dianggap sebagai tanda diagnostik untuk penyakit diabetes.

9. Status Pulang

Status pulang pasien sembuh dan pulang paksSas.dengan interval:

rawat inap berulang. Hal tersebut dimungkinkan karena,jumlah pasien pulang:
ipaksa hanya berjumlah 3 pasien. Jumlah reSponden yang tidak sama dapati

imempengaruhi hasil uji analisis data. “pulang~paksa meliputi edukasi pihaki

irumah sakit terkait kondisi pasien, fisiko yang terjadi apabila pulang paksa, dan:

pasien diharuskan menandatanganiysurat pernyataan pulang atas permintaan

'sendiri Kesiapan kepulangan‘pasien menjadi kunci kesehatan pasien setelah

iperawatan berdasarkan kerangka discharge planning rumah sakit. Kepulangan

pasien yang ‘tidak_dipersiapkan dari rumah sakit berhubungan dengan angka:
risiko 4/anghlebih tinggi rawat inap berulang pada anak-anak dan dewasa.

‘Namumdemikian beberapa pasien memiliki masalah keluarga, lingkungan, dan:

pembiayaan atau masalah lain yang mempengaruhi keputusan pasien untuk:

pulang sebelum medis memperbolehkan pulang.
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KERANGKA KOMSEP gﬁﬁ 3HIPOTESI PENELITIAN
3.1 Kerangka Konsep Penelitian
Tahap yang paling penting suatu penelitian adalah menyusun kerangka
konsep. Konsep abstraktif dari suatu realistis agar dapat dikomunikasikan dan
membentuk suatu teori yang menjelaskan keterkaitan antar variabel (baiksvariabel
yang diteliti maupun yang tidak diteliti). Kerangka konsep akanwmembantu
peneliti menghubungkan hasil penemuan dengan teori (Nursalam, 2020).

Bagan 3.1 Kerangka Konsep Karakteristik Diabetes Melitus di Rumah Sakit
Santa Elisabeth Medan Tahun 2019:2022

Karakteristik Diabetes Melitus:

. Usia

. Jenis Kelamin

. Agama

. Suku

. Pekerjaan

. Status Perkawinan
. Daerah Asal

. Tipe DM

. Status Pulang

O©CoOoO~NO O WDN P

Keterangan :

= Diteliti
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23.2 Hipotesis Penelitian

Hipotesis adalah jawaban sementara dari rumusan masalah ata

ipertanyaan penelitian. Hipotesis juga merupakan suatu asumsi pernyataan tentan

[ (= NN e iR

ihubungan antara dua variabel atau lebih yang diharapkan bisa menjawah

ipertanyaan penelitian. Setiap hipotesis terdiri atas suatu unit atau bagian darii

ipermasalahan (Nursalam, 2020). penelitian ini tidak ada hipotesa karena, penéliti

hanya melihat karakteristik diabetes melitus di Rumah Sakit Santa-Elisabeth

‘Medan Tahun 2019-2022.
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BAB 4
METODE PENELITIAN

4.1 Rancangan Penelitian

Penelitian bersifat deskriptif dengan rancangan case series. case series
adalah studi yang mengekspiorasi suatu masalah dengan batas terperinci, memiliki
pengambilan data yang mendalam, dan menyertakan berbagai sumber informasi.
Penelitian ini dibatasi oleh waktu dan tempat, dan kasus yang dipelajari”berupa
program, peristiwa, aktivitas, atau individu (Nursalam, 2020)x

Penelitian deskriptif bertujuan untuk mengetahui“karakteristik diabetes

melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun.2023.

4.2. Lokasi dan Waktu Penelitian
4.2.1. Lokasi

Penelitian ini dilakukan, di.Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan. Alasan
peneliti memilih lokasi.tersebut karena merupakan lahan praktek Kklinik bagi
peneliti dan merupakan lahan yang dapat memenuhi kriteria sampel yang di
miliki.
4.2:2:- Waktu penelitian

Penelitian dilaksanakan pada bulan Januari — Mei 2023, diawali dengan
pengajuan judul, survei awal, bimbingan, ujian proposal, pengambil data dan ujian

hasil.
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§4.3 Populasi dan Sampel
4.3.1  Populasi

Populasi penelitian adalah subjek (manusia atau Kkllien) yan

memenuhi kriteria yang telah ditetapkan (Nursalam, 2020). Populasi di tahu
12019-2022 penelitian ini berjumlah 2.638 di rekam medik.
4.3.2 Sampel

Sampel adalah bagian dari elemen populasi. Pengambilan_sampel adala

A IR EYRRIR ( © IR

proses pemilihan sebagian populasi untuk mewakili seluruh “populasi (Polit

Back, 2012).

S )

Pengambilan sampel penelitian ini menggunakan teknik proporsional

irandom sampling. Adalah suatu teknik, penetapan sampel dengan cara memilii

isampel di antara populasi sesuai dengan yang dikehendaki peneliti (tujuanﬁl

imasalah penelitian), sehinggaxsampel tersebut dapat mewakili karakteristi

ipopulasi yang telah dikenal sebelumnya.

Dengan menggunakan rumus Slovin

PRl
AT N(e)?
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iSehinggajumIah responden per tahun adalah sebagai berikut:

759

Tahun 2019 : = x 96 = 27,6 ~ 28
Tahun 2020 : 2> x 96 = 19,8 ~ 20
Tahun 2021 : oo x 96 = 27,47 ~ 27
Tahun 2022 : 256% x 96 = 21,07 ~ 21

54.4 Variabel Penelitian dan Definisi Operasional

4.4.1 Variabel Penelitian

Variabel adalah perilaku atau karakteristik yang“memberikan nilai beda

terhadap sesuatu (benda, manusia, dan lain-lain)nriset, variabel dikarakteristikkan

sebagai derajat, jumlah, dan perbedaan.\Variabel juga merupakan konsep darii

berbagai level abstrak yang didefinisikan‘Sebagai suatu fasilitas untuk pengukuran

dan atau memanipulasi suatu,penelitian (Nursalam, 2020). Variabel penelitian int

iadalah Karakteristik Diabetes Militus.

§4.4.2 Definisi Operasional

Definisivoperasional adalah definisi berdasarkan karakteristik yang diamati

'dari~sesuatu ‘yang didefinisikan tersebut. Karakteristik dapat diukur (diamati

imerupakan kunci definisi operasional. Dapat diamati artinya memungkinka

peneliti untuk melakukan observasi atau pengukuran secara cermat terhadap suat

N’

objek atau fenomena yang kemudian dapat diulangi lagi oleh orang lain. Ada dua

imacam definisi, definisi nominal menerangkan arti kata sedangkan definisi rilk

imenerangkan objek (Nursalam, 2020).

SRUEDEPP N i S
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Table 4.1 Defenisi Operasional Karakteristik Diabetes Mellitus Di Ruma

Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-2022

i

i Variabel Defenisi Indikator Alat Ukur  Skala

' Usia Usia adalah rentang waktu yang Usia 2 tahun Lembar Rasio !
! dihitung mulai dari dilahirkan hingga — 65 tahun Observasi !
i saat waktu perhitungan. i
i Jenis Berdasarkan unsur biologis dan 1. Laki-laki Lembar Nominal |
i kelamin anatomis tubuh, dibedakan menjadi 2. Perempuan Observasi |
i perempuan dan laki-laki. i
. Agama Ajaran, sistem yang mengatur tata 1. Islam Lembar Nominal
| keimanan (kepercayaan) dan 2. Kristen Observasi |
i peribadatan kepada Tuhan Yang protestan i
! Mahakuasa serta tata kaidah yang 3. Katolik !
! berhubungan  dengan  pergaulan 4. Hindu !
| manusia dan  manusia  serta 5. Budha |
| lingkungannya: agama yang 6. Konguchu |
i bersumberkan wahyu Tuhan, seperti i
! agama Islam dan Kristen; !
' Suku Suku adalah merupakan kelompok —l:patak'toba Lembar Nominal
i sosial di sistem sosial atau 2.batak'karo Observasi i
: kebudayaan yang memiliki arti atau , 8.batak :
! kedudukan tertentu yang di dapat‘=Simalungun !
| karena adanya garis keturunan, adat,, 4 Nias |
| agama, bahasa, dan lain sebagainya.” 5. Jawa |
i Anggota pada kelompok etnik dapat i
! memiliki kesamaan di hal sejarah !
! atau keturunan, bahasa (yang sering !
i di gunakan ataupun tidak), sistem \
E nilai, adat istiadat dan juga tradisi. l
. Pekerjaan Pekerjaan adalah merupakan sesuatu Pekerjaan Lembar Nominal
i kegiatan  atau_-aktivitas seseorang (PNS, Petani, Qpservasi i
! yang bekerja pada orang lain atau Swasta, IRT, !
' instasi; \kantor, perusahaan untuk Wiraswasta, !
| memperoleh penghasilan yaitu upah Tidak bekerja, |
i atau gaji baik berupa uang maupun Guru,Buruh, |
i barang demi memenuhi kebutuhan Pensiunan). i
! hidupnya sehari-hari. !
i Status Status  terikat  perkawinan,baik 1. kawin Lembar Nominal i
' perkawinan  tinggal bersamama Upun 5 pajum kawin  Observasi !
! terpisah (kawin sah, secara hukum/ !
: adat, agama, negara dan sebagainya, :
| juga hidup bersama dan oleh |
i masyarakat sekelilingnya dianggap i
! sebagai suami istri). !
 Daerahasal  Suatu tempat dimana penduduk itu 1 medan Lembar Nominal !
! dilahirkan atau tinggal semasa kecil 2. binjai Observasi !
| atau remajanya. Daerah asal juga 3.dll, |
i berarti kampung halaman. disebutkan :
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Variabel Defenisi Indikator Alat Ukur  Skala
Tipe DM Ada beberapa tipe diabetes mellitus - Tipe 1 Lembar Nominal
yang berbeda; penyakit ini dibedakan - Tipe 2 Observasi

berdasarkan penyebab, perjalanan
klinik dan terapinya.

Status Status pulang pasien sembuh dan -PBJS Lembar Nominal
pulang pulang paksa dengan interval rawat - PAPS Observasi
inap berulang - Meninggal

4.5 Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian adalah alat alat yang akan digunakah’ untuk

ipengumpulan data. Pada tahap pengumpulan data, diperlukan suatu, instrument
iyang dapat di klasifikasikan menjadi 5 bagian meliputi, pengukuran biologis,i

observasi, wawancara, kuesioner, dan skala (Nursalam, 2020). penelitian ini

1
1
1
4
1
1 1
1

neneliti menggunakan lembar observasi yang.melipUti usia, jenis kelamin, tingkat

ipendidikan, agama, suku, pekerjan, status,perkawinan, tipe DM, lama penyakit,i

'status pulang DM.

4.6.1. Pengambilan data

4.6. Prosedur Pengambilandan Teknik Pengumpulan Data

Pengumpulan data merupakan proses pendekatan kepada subjek dan

'proses”pengumpulan karakteristik subjek yang diperlukan suatu penelitiari

i(NursaIam, 2020). Data sekunder adalah data yang mengacu pada informasi yang:

dikumpulkan dari sumber yang telah ada. Sumber data sekunder adalah catatan

atau dokumentasi perusahaan, publikasi pemerintah, analisis industri oleh media

1
L]
1

'situs Web, internet dan seterusnya. Jenis pengumpulan data pada penelitian ini

imenggunakan data sekunder yaitu data yang diambil dari rekam medik.
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§4.6.2. Teknik pengumpulan data

- -

Pengumpulan data adalah suatu proses pendekataan kepada subjek da

iproses pengumpulan data karakteristik subjek yang diperlukan suatu

ipenelitian (Nursalam, 2020). Karakteristik penelitian ini dilihat dari data reka

imedik diabetes mellitus.

54.6.3 Uji Validitas dan Reliabilitas

= I

Penelitian ini tidak dilakukan uji validitas dan realibilitas karena peneliti

'hanya menggunakan lembar observasi catatan untuk melihat Karakteristik diabete

imellitus Di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun2019-2022.

;
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§4.7 Kerangka Operasional
Bagan 4.1 Kerangka Operasional Karakteristik Pasien Diabetes Melitus di
Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-2022.

Pengajuan judul proposal

A

ljin pengambilan data awal

b

Pengambilan data awal

v

Konsul proposal

i

Ujian proposal

y

Uji etik
.

Izin penelitian

:

Informed consent

v

Pengumpulan data

Y

Analisa data

Y

Seminar Hasil
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54.8. Analisa Data

Analisa data merupakan bagian yang sangat penting untuk mencapai

tujuan pokok penelitian, yaitu menjawab pertanyaan-pertanyaan penelitian yang

'mengungkap Fenomena, melalui berbagai macam uji statistik. Statistik merupakan

ialat yang sering dipergunakan pada penelitian kuantitatif. Salah satu fungsii

istatistik adalah menyederhanakan data yang berjumlah sangat besar menjadil

informasi yang sederhana dan mudah dipahami oleh pembaca untuk-/membuat

ikeputusan, statistik memberikan metode bagaimana memperoleh data dan

imenganalisis data proses mengambil suatu kesimpulan berdasarkan datai:

itersebut. Hal ini, statistika berguna saat menefapkan bentuk dan banyaknya

data yang diperlukan. Disamping itu® juga, “terlibat pengumpulan, tabulast

idan penafsiran data (Nursalam, 2020). Peneliti melakukan analisa data dengari

[ S

imemberi data distribusi frekuepsi (untuk memperoleh hasil meliputi, usia, jeni,d.:

kelamin, tingkat pendidikanyagama, suku, pekerjan, status perkawinan, tipe DM;

lama penyakit, status pulang DM, karakteristik diabetes melitus di Rumah Sakit

'Santa Elisabeth Médan Tahun 2019-2022.

4.9 Pengolahan Data
Setelah semua data terkumpul, peneliti memeriksa apakah semua daftar
pertanyaan telah diisi. Kemudian peneliti melakukan:

1. Editing, yaitu memeriksa kebenaran data dan memastikan data yan

diinginkan dapat dipenuh.

P (= S
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pernyataan-pernyataan yang diberikan.

PSR < b R

Pemberian kode dilakukan pada data karakteristik responden terutama initial
dan jenis kelamin

3. Tabulating yaitu Menghitung distribusi frekuensi dan persentase hasil:

penelitian dengan komputerisasi dan membuatnya bentuk tabel atau.diagram.

penelitian dengan komputerisasi dan membuatnya bentuktabel atausdiagram
4.10. Etika Penelitian
Menurut Polit&Beck (2012) ada tiga prinsip etika primer yang menjadi

istandar perilaku etik sebuah penelitian, antara, lain: beneficence, respect for,

ihuman dignity, and justice.

1. Beneficence adalah prinsip. etik” yang menekankan peneliti untu

i .

[ Ep—

meminimalkan bahaya danwmemaksimalkan manfaat. Peneliti harus berhati
hati menilai risiko bahaya/dan manfaat yang akan terjadi.

2. Justice adalah.prinsip etik yang meliputi hak partisipan untuk menerim
perlakuanyang adil serta hak untuk privasi (kerahasiaan).

3. ,Respect for human dignity adalah prinsip etik yang meliputi hak untu

menentukan nasib serta hak untuk mengungkapkan sesuatu.

= > R UPEPEPE < * E P

Masalah ini merupakan masalah etika dengan memberikan jamina

kerahasiaan hasil penelitian, baik informasi maupun masalah masalah lainnya.

ihanya kelompok data tertentu yang akan dilaporkan pada hasil penelitian

'Semua informasi yang telah dikumpulkan dijamin kerahasiannya oleh peneliti,:
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Penelitian ini juga telah layak etik dari Komisi Penelitian Kesehatari:

STIKes Santa Elisabeth Medan dengan nomor surat No. 162/KEPK-SE/PE15

DTN/2023.
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BAB 5
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

5.1. Gambaran Lokasi Penelitian

Pada bab ini diuraikan hasil penelitian tentang karakteristik diabetes
mellitus di rumah sakit elisabeth medan tahun 2019-2022. Lokasi penelitian
dilaksanakan di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan.

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan adalah Rumah Sakit Swasta yang
terletak di JI. Haji Misbah No. 7 Jati, Medan Maimun, Kota Medan. Rumah Sakit
ini memiliki visi yaitu “ Menjadi tanda kehadiran allah,di tengah dunia dengan
membuka tangan dan hati untuk memperikan 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 professional“untuk memberikan pelayanan kesehatan yang aman
dan berkualitas, serta_meningkatkan saran dan prasarana yang memadai dengan
tetap memperhatikan masyarakat lemah. Motto “ Ketika Aku Sakit kamu
Melawan JAku”. Tujuan dari Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan yaitu
mewujudkan secara nyata kharisma Kongregasi Fransikanes Santa Elisabeth
Medan bentuk pelayanan kepada masyarakat umum tanpa membedakan suku,
agama, ras dan golongan dengan memberikan pelayanan secara holistic
(menyeluruh) bagi orang-orang sakit dan menderita serta membutuhkan

pertolongan.
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§5.2. Hasil Penelitian

Adapun hasil penelitian yang diambil berdasarkan karakteristik penderita

iDiabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan sebagai berikut:

Tabel 5.1 Distribusi frekuensi responden berdasarkan usia penderitg
Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Periode
tahun 2019-2022 !

Variabel Median SD Min—Max €1 95%

Usia 59 10,046 2-85 56,49-60,56!

Berdasarkan tabel 5.1 di atas dapat diketahui bahwa 96, responden padai

kelompok usia pasien yang mengalami pasien diabetes;mellitus adalah 59 tahu

e R S

5(95% Cl: 56,49 — 60,56), dengan standar deviasi, 10,046. Usia termuda 2 tahu

dan usia tertua 85 tahun. Rerata usiaspasienyang mengalami pasien diabete

imellitus pada kelompok berdasarkan “hasil estimasi interval adalah 56,49-60,5

tahun (0=0,05).

W_ - -~

IRRDEREPEY © » N

iTabeI 5.2 Distribusi (frekuensi responden berdasarkan Jenis Kelamiril
' penderita Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medani
Periode.tahun 2019-2022 '

Jenis kelamin n=96 %
Laki laki 41 427
Perempuan 55 57,3

Berdasarkan tabel 5.2 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertinggi

pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan berdasarkan jenisi

ikelamin adalah perempuan dengan jumlah 55 orang (57,3%) dan proporsil

terendah adalah laki- laki sebanyak 41 orang (42,7%).
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iTabeI 5.3 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Agama penderitai:
Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Periode

iberdasarkan agama adalah kristen protestan dengan jumlah 55.orang (57,3%) da

proporsi terendah adalah hindu jumlah 2 orang (2%),.danvbudha jumlah 2 oran

tahun 2019-2022

Agama n=96 % |
Islam 20 20,8 |
Kristen protestan 55 57,3
Katolik 17 17,7 i
Hindu 2 2,1 !
Budha 2 2,1 ;

Berdasarkan tabel 5.3 di atas dapat diketahui bahwa proporst tertinggt

(2%).

ipasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan,taliun 2019-2022:

QO

Tabel 5.4 Distribusi frekuensi résponden berdasarkan Suku penderitg
Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Periode

tahun 2019-2022

Suku n=96 % !
Batak toba 47 49 !
Batak karo 26 27,1
Batak simalungun 4 4,2 |
Nias 1 1
Jawa 8 8,3 |
India 2 2,1
Chinésse 3 31
Aceh 2 2,1 :
Minang 2 2,1
Manado 1 1 !

i

Berdasarkan tabel 5.4 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertingg
pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-202

berdasarkan suku adalah batak toba dengan jumlah 47 orang (49%) dan propors

N
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iterendah adalah nias jumlah 1 orang (1%),dan manado dengan jumlah 1 oran

(1%).

Tabel 5.5 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Pekerjaan penderit
Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Period
tahun 2019-2022

:
4
G

Berdasarkan tabel 5.5 di atas dapat~diketahui bahwa proporsi tertingg

Pekerjaan n=96 %
PNS 14 14,6 |
Petani 7 7,3
Swasta 5 5,2
IRT 26 27,1 :
Wiraswasta 35 36,5
Tidak bekerja 1 1
Guru 1 1 !
Buruh 1 1
Pensiunan 6 6,3

]

pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-2022

berdasarkan pekerjaan adalah wiraswasta dengan jumlah 35 orang (36,5%) dan

proporsi terendah adalah tidak,bekerja jumlah 1 orang (1%), guru dengan jumIaH

11 orang (1%), buruh dengan jumlah 1 orang (1%).

Tabel 5.6 “Distribusi frekuensi responden berdasarkan Status kawi
penderita Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabet
Medan Periode tahun 2019-2022

- e )

Status kawin n=96 %
Kawin 93 96,9
Belum kawin 1 1
Cerai 1 1
Janda 1 1

e U i P

Berdasarkan tabel 5.6 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertingg

pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-202

IUDEDEPEPEPE G
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iberdasarkan status kawin adalah kawin dengan jumlah 93 orang (96,9%) dari:

iproporsi terendah adalah belum kawin jumlah 1 orang (1%), cerai dengan jumlahi

11 orang (1%), janda dengan jumlah 1 orang (1%).

Tabel 5.7 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Daerah asal
penderita Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabet
Medan Periode tahun 2019-2022

—-

Berdasarkan tabel 5.7.diatas dapat diketahui bahwa proporsi tertingg

Daerah asal n=96 % :
! Medan 66 68,8 !
Kabanjahe 6 6,3
: Labuhan batu 1 1 :
i Aceh 1 1 i
Samosir 7 7,3
! Rantau parapat 1 1 !
Kabupaten dairi 2 2,1
: Bengkulu 1 1 :
Kuala bangka 1 1
Jakarta 3 31
: Kisaran 5 5,2 |
Palembang 1 1
Pematang siantar 1 1 ;
i !

'pasien diabetes mellitus di"Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-2022

iberdasarkan daerah_asal adalah medan dengan jumlah 66 orang (68,8%) dari:

proporsi teréndah adalah labuhan batu jumlah 1 orang (1%), aceh dengan jumlah 1
orang((1%), rantau parapat dengan jumlah 1 orang (1%), bengkulu dengan jumla

1 orang’ (1%), kuala bangka dengan jumlah 1 orang (1%), palembang denga

ijumlah 1 orang (1%), pematang siantar dengan jumlah 1 orang (1%).

S S S
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iTabeI 5.8 Distribusi frekuensi responden berdasarkan Tipe DM penderita:
| Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Periode
tahun 2019-2022

Tipe DM n=96 %
DM Tipe 1 61 63,5
DM Tipe 2 35 36,5

Berdasarkan tabel 5.8 di atas dapat diketahui bahwa proporsi tertingg

DN___

pasien diabetes mellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-202
berdasarkan tipe DM adalah tipe 1 dengan jumlah 61 orang (63,5%), 'dan-propors

terendah adalah DM tipe 2 sebanyak 35 orang (36,5%).

iTabeI 5.9 Distribusi frekuensi responden berdasarkan\Tipe DM penderita
Diabetes Melitus di Rumah Sakit SantayElisabeth Medan Periode
tahun 2019-2022

e,

Berdasarkan tabel 59 'di atas dapat diketahui bahwa proposi tertinggt

Status pulang n=96 % :
! PAPS 3 3,1 !
Meninggal 10 10,4
: Membaik 35 36,5 :
! Sembuh 26 27,1 i
Pindah RS 1 1
Atas persetujuan dokter 21 21,9 :

ipasien diabetes mellitus dirRumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-2022
iberdasarkan statusspulang dengan jumlah 35 orang (36,5%)dan proporsi terendaHl

iadalah pindah RS dengan jumlah 1 orang (1%).

5.3. Pembahasan penelitian

Berdasarkan penelitian yang telah di lakukan terhadap 96 pasien diabeteg

mellitus yang diambil dari rekam medis pasien tentang karakteristik diabetes

imellitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan tahun 2019-2022, dengan hasil

iyang diperoleh:
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1 Usia Responden

Berdasarakan usia penderita Diabetes Melius yang ditemukan pada

'penelitian ini dengan nilai median = 59. Asumsi penelitian bahwa penderitg

iDiabetes Mellitus akan lebih rentan terkena diusia yang semakin tua dibandikari:

idengan usia yang masih muda dikarenakan imunitas tubuh yang sudah semakini
imenurun dan aktivitas yang terbatas disamping usia tua menjadikan seseorang itu
tidak lagi produktif bekerja dan ini menjadi pemikiran yang mempengaruhi'

ikondisi kesehatannya. Gumilas (2018) mendukung hasil penelitian ini dengari:

imengungkapkan bahwa penderita yang beresiko tinggi ‘mengalami penyakiti

Diabetes Mellitus adalah penduduk yang berusia*40%60 tahun. Hal ini disebabkan

oleh intoleransi glukosa yang akan menurun=seiring dengan pertambahan usia

E(Gumilas etal., 2018).

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan olehi

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

1 . . . . !
isering muncul setelah seseorang memasuki rentang usia rawan yaitu setelah usig

§45 tahun. Hasil penelitian diyatakan yang menderita DM tipe 2 terletak padad:

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

beresiko, 2,28 kali lebih besar dibandingkan usia manula terdapat kejadian DM

itipe 2.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

((Ratnawati et al., 2019), yang menyatakan bahwa proporsi terbesar penderita DM

Edengan komplikasi berdasarkan usia terdapat kelompok usia 40-65 tahun
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icenderung penderita Diabetes Mellitus 2. Faktor yang menjadikan DM tipe

iadalah usia > 40 tahun .

Banyak penderita pada usia pada median diketahui secara lengkap namu

gy RSP A JI

'salah satu kemungkinan faktor penyebab dan faktor risiko penyakit Diabete

iMeIIitus adalah usia 40-65 tahun (Ratnawati et al., 2019).

2. Jenis Kelamin Responden

S @ |

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden’ Diabeteg

'Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth dapat diketahui bahwa mayoritas jenis

ikelamin responden berada pada perempuan yaitu sebanyak,55 orang (57,3%).

O ____

Hasil penelitian pada penderita diabetes, ‘melitus berdasarkan jeni

ikelamin ditemukan bahwa penderita dengan‘jenis kelamin laki-laki sebesar 41%

isedangkan jenis kelamin perempuan’sebesar’55%.

S

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
((Gumilas et al., 2018), yangymeyatakan bahwa perempuan sebesar 51orang (53%)
lebih banyak menderita~DM tipe 2 dibandingkan dengan laki-laki sebesar 45

iorang (47%).

Hasil “penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan ole

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

responden adalah perempuan sebanyak 96 responden (96%). Dan didukung oleh

ipenelitian (Ratnawati et al., 2019) bahwa penelitian diabetes mellitus lebih banyaki

R S L

perempuan (84%) dibandingkan dengan laki- laki (16%).

D -

Asumsi peneliti bahwa jenis kelamin perempuan lebih rentan terken

penyakit diabetes mellitus dibandingkan dengan jenis kelamin laki-laki
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.dikarenakan perempuan memiliki hormone estrogen dimana pada saat menopause

homone tersebut akan menurun dan meningkatkan kadar kolestrol yang tinggi

iKolestrol sendiri merupakan salah satu pemicu peningkatan diabetes mellitus.

53. Agama Responden

—_————

FE ¢ T,

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden Diabete
Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth dapat diketahui bahwa mayoritas agam

responden adalah kristen protestan 55 orang (57,3%).

e _

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian "yang. dilakukan oleh

i(PahIawati et al., 2019), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah:

irepsonden yang paling banyak yaitu beragama Kristen dengan jumlah 64 orang
((91,4%), dan sisanya beragama Islam deriganjumiah responden sebanyak 6 orang

5(8,6%).

IR « b

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Beat

o

et al., 2018).tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah responden yan

paling banyak yaitu. beragama kristen sebesar 22 orang (71,0%), dan sisany

beragama katolik ‘dengan sebesar 5 orang (16,1%).

U « b S

Hasih, 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

isisanya beragama islam dengan sebesar 14 orang (31,1%).

o S

Asumsi peneliti sesuai dengan yang telah didapatkan bahwa kebanyaka

o

pasien yang menderita diabetes mellitus beragama kristen, hal itu dilihat dar

populasi agama terbesar di Sumatera Utara yaitu agama Kristen. Makanan yan

N (o NN

STIKes Santa Elisabeth Medan



45

STIKes Santa Elisabeth Medan

idi konsumsi oleh penderita diabetes mellitus yang beragama kristen banyaki

imengandung kadar gula yang sangat tinggi diantaranya seperti mengonsumsil
daging babi yang berlebihan, makan manis, dan makanan yang mengandun

ibanyak lemak.

4 Suku Responden

[ (o J

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden~Diabéte
Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui bahwa.mayorita

suku dari responden adalah batak toba 47 orang (47%).

e O _ ___W-

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitiany yang dilakukan oleh

i(Trismanjaya Hulu et al., 2023), tentang karakteristik”diabetes mellitus bahw.
jumlah responden yang paling banyak yaitu‘suky batak toba dengan peresentas

62,2%, dengan persentase kedua sebanyak17,5% yaitu suku jawa.

e D ___Q____

_

Hasil penelitian ini sejalanv dengan penelitian yang dilakukan ole

((Purwoningsih, e., & Purnama,” 2017), tentang karakteristik diabetes mellitu

hahwa jumlah responden-86% pada suku Batak dan 82% pada suku Melayu.

N 72 M,

Hasil | penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan

oleh(Nicomama:, 2023), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah

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

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

Asumsi penelitian bahwa suku batak lebih banyak menderita diabetes

imellitus dibandingkan dengan suku lain dikarenakan di sumtera utara IebiH:

banyak suku batak dibandingkan suku lainnya seperti suku jawa, suku nias da

n
suku sunda tapi lebih mendominasi suku batak. Penelitian ini di dukung oleh
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E(Pola et al., 2023) dengan persentase penelitian yang dilakukan oleh Badan Pusaié

iStatistik (BPS) melaporkan,sebanyak 44,75% etnis di Sumatera Utara adalah suku:
batak berdasarkan sensus penduduk 2010. Rinciannya, sebanyak 25,62%

iTapanuIi/Toba, 11,27% Mandailing, 5,09% Karo, 2,04% Simalungun, dan 0,73%

iPakpak. Selain suku Batak, penduduk Sumatera Utara juga banyak berasal darii

PPulau Jawa, yaitu Betawi, Banten, Sunda, Jawa, dan Madura, Banyaknya
penderita diabetes mellitus melakukan pengobatan di RS St. Elisabeth’ Medan

idari suku batak toba dikarenakan lokasi Rumah Sakit strategis, dengan wiIayaH

ikeberadaan tempat tinggal dan tempat kerja pasien diabetes mellitus.

Didukung oleh penelitian purwoningsih(2017) didapatkan bahwa suku
yang mengalami peningkatan diabetes mellitussadalah sebanyak 68% suku batak

imemiliki kebiasan makan yang tidaksbaik, aktivitas fisik yang kurang 74% dan

ikualitas tidur yang buruk 86%¢ Budaya kebisaan makan dari suku batak tobai:

iadalah memakan dangingyyang memiliki lebih besar kadar kolesterol dan

makanan tinggi karbohidrat yang menjadi salah satu faktor pemicu diabete

imellitus meningkat,

5 pekerjaaniResponden

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden Diabete

iMelitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui bahwa mayorita

ipekerjan dari responden adalah wiraswasta 35 orang (36,5%).

e _ O _________

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Nab

et al., 2021), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah responde

e S <L N
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iyang paling banyak yaitu keterangan pekerjaan pasien diabetes mellitus yang.:
tertera pada rekam medis.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Risma,

2019), tentang karakteristik diabetes mellitus bahwa jumlah responden yang

ipaling banyak yaitu wiraswasta sebanyak 13 responden (24,1%).

Menurut asumsi peneliti bahwa pekerjaan wiraswasta “berpengaruh
n

iterhadap terjadinya risiko kaki diabetes dikarenakan kurangnyal aktivitas da

pergerakan sehingga lebih berpotensi terkena diabetes mellitus:

6 status kawin Responden

Berdasarkan hasil pengumpulan data cterhadap 96 responden Diabete

Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabgth Medan dapat diketahui bahwa mayorita

'status kawin dari responden adalah.kawin 93 orang (96,9%).

[« > T 72 E Y 7> [

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Lita

et al., 2019), Sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan, menurut untuk

karakteristik responden berdasarkan status  perkawinan  mayoritas responde

itelah menikah, dengan persentasi sebesar 90,8% atau sebanyak 59 orang.

AR B,

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Ulfa &

Purwanti, 2019), Penelitian yang dilakukan oleh didapatkan bahwa presentas

'status kawin lebih banyak menderita DM sebanyak 16 orang, dibandingka

belum kawin, cerai dan janda.

e D ___

Hasil penelitian ini menunjukkan karakteristik peserta sebelum dan

sesudah KBK mencerminkan sebagian besar peserta JKN penderita DM (76,9%)
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dan DM Tipe 2 (72,9%) adalah dengan status kawin. Hasil penelitian ini selaras:

idengan hasil penelitian Irawan (2010) menyatakan orang yang berstatus kawi

imemiliki risiko 1,72 kali dibanding orang yang berstatus tidak kawi

untuk menderita DM.1 (Gultom et al., 2023).

je SRR [ S

Menurut asumsi penelitian status kawin merupakan bahwa responde

mayoritas dengan status kawin, cepat terkena penyakit diabetes~mellitu

dikarenakan diabetes mellitus pada pasangan yang sudah menikah diakibatkan

iadanya kesamaan gaya hidup. Hal ini didasarkan pada kemugkinan penularari

igaya hidup yang tidak sehat, seperti pola makan yang)buruk-dan kurang olahragai:

[ s B

ipada kedua pasangan tersebut.
i7. daerah asal Responden

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden Diabete

Melitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui bahwa mayorita

idaerah asal dari responden @dalah medan 66 orang (68,8%).

[ ¢ 2 IS ¢ > N

Hasil penelitian~ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan ole

i(Lumbanraja et ak,.2015), Proporsi menurut daerah asal responden yang tertinggii

iadalah KotasMedan yaitu 65 orang (58,0%), daerah yang berada di Kota Medan

danmenjadi rumah sakit rujukan di Kota Medan.

Hasil  penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan ole

e S

\(Natural et al., 2016), berdasarkan daerah asal tertinggi adalah luar kota Meda

5(57,7%) sedangkan kota Medan (42,3%).

(97>

Menurut asumsi peneliti daerah asal merupakan salah satu faktor diabete

mellitus di karenakan banyak nya masyarakat tidak berpengetahuan terhada

R © FE
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iterkenahnya dan gejala- gejala diabetes mellitus, dan Apabila faktor risiko in

idibarengi dengan gaya hidup tidak baik akan memperburuk diabetes melitus.

8. Tipe DM Responden

B o

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden Diabete

iMeIitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui bahwa mayorit

itipe 1 dari responden adalah tipe 1 61 orang (63,5%).

REDERERED < R,

Hasil  penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh

E(Gumilas et al.,, 2018), tentang karakteristik diabetes mellitus, “bahwa jumla
iresponden yang
ipaling banyak yaitu sebagian besar penderita DIV\tipe 2 berusia 55 — 64 tahun da

rata-ratanya 60-70 tahun.

D3O __

Menurut asumsi peneliti tipes\DM, merupakan salah satu faktor diabetes

imellitus di karenakan yang memiliki-riwayat DM lebih banyak, responden yang

imemilki riwayat DM cenderung-berisiko lebih besar untuk meningkatnya diabetes

melitus. Apabila faktor risiko ini dibarengi dengan gaya hidup tidak baik akan

imemperburuk diabetes melitus.

9 status pulangresponden

Berdasarkan hasil pengumpulan data terhadap 96 responden Diabete

L WD ____

iMelitus di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan dapat diketahui bahwa mayorita:

status pulang dari responden adalah membaik 35 orang (36,5%).

Hasil  penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan ole

X _____

i(Fitriani et al., 2022), Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumny

ioleh Wahyuni, Nurrachmah, & Gayatri yang menunjukkan adanya peningkata

S JE
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ikesiapan pulang pada responden setelah diberikan discharge planning terprogram:

iselama 7 hari dan penelitian oleh Siahaan bahwa terjadi peningkatan pada tingkaf;

kesiapan pulang pasien post operasi abdominal akut setelah intervensi discharge
iplanning.

e

Hasil  penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan ole

((Lumbanraja et al., 2015), berdasarkan keadaan sewaktu pulang adalah~prepors
tertinggi pada kelompok yang pulang berobat jalan (73,9%) dan-terendah pad
ikelompok dirujuk ke rumah sakit lain (1,8%).

Hasil  penelitian ini sejalan dengan penelitian, yang dilakukan ole

| e 1P < © JE,

E(Rahayu & Rushadiyati, 2021), proporsi tertinggi berdasarkan keadaan sewakt
pulang adalah pulang berobat jalan (PBJ).sebesar 91,7% sedangkan propors

terendah adalah dirujuk ke rumah sakit lain sebesar 0,8%.

Menurut asumsi penelitic status pulang mayoritas membaik dikarenaka
adanya manajemen penanganan pasien diabetes mellitus yang sudah baik, da

banyaknya informasi. yang-bisa di dapatkan di rumah sakit.

e [
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BAB 6
SIMPULAN DAN SARAN

6.1. Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian mengenai Karakteristik Diabetes Mellitus

penelitian ini disimpulkan distribusi responden berdasarkan karakteristik

responden penderita diabetes melitus di rekam medis rumah Sakit Elisabeth

Medan Tahun 2019-2022, maka dapat disimpulkan:

1.

Karakteristik demografi apsien Diabetes mellitus
menunjukan 59 orang dengan usia 40-65 tahun
Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus
menunjukan 57,3 % jenis kelamin perempuan.
Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus
menunjukan 57,3 % beragama protestan.
Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus
menunjukan 49% bersuku batak.

Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus
menunjukan 36,5% pekerjaan.

Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus
menunjukan 96,9% status kawin.

Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus

menunjukan 68,8% berdasarkan daerah asal medan.

pada

pada

pada

pada

pada

pada

pada

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

penelitian

ini

ini

ini

ini

ini

ini

ini
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8. Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus pada penelitian ini

9. Karakteristik demografi pasien Diabetes mellitus pada penelitian ini

6.2. Saran

1. Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan

. Penelitian selanjutnya

menunjukan 40,6% berdasarkan DM tipel.

menunjukan 36,5% status pulang DM membaik.

Bagi Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan= diharapkan
memperhatikan pasien yang cek kesehatan ataupun ‘rutin kontrol DM
dengan memberikan edukasi.

Bagi pendidikan

e

Diharapkan institusi pendidikan "keperawatan dapat meningkatka

L ——

pengetahuan dan motivasi_mahasiswa tentang pentingnya peran perawa

oo

penatalaksanaan diabetes wmelitus baik dari aspek memahami konse

perilaku perawatan.diri dan kualitas hidup pada penderita diabetes melitus.

R

Renelitian selanjutnya diharapkan dapat melakukan penelitian lebih
lanjut” sehingga lebih mewakili karekteristik pasien penderita diabeteg

melitus secara kualitas dengan mencari tahu lebih lanjut tidak hanya durast

menderita DM melaikan faktor lain yang mempengaruhi terjadinya DM.E

Peneliti selanjutnya juga harus memperhatikan cara pengambilan data

bentuk observasi yang dilakukan harus lebih akurat.

STIKes Santa Elisabeth Medan
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PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

iKepadaYth,
‘Bapak/Ibu Responden
\Dengan hormat,

'Saya yang bertandatangan dibawah ini:
‘Nama . Nur Maria Br. Situmeang
NIM : 032019089

'Adalah mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan STlkes Santa-Elisabeth
Medan, sedang melakukan penelitian dengan judu “Karakteristik‘diabetes mellitus
'd1 Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan” Penelitian ini tidak-menimbulkan ak1bat:
iyang merugikan bagi Bapak/lbu yang menjadi aresponden. Saya sangat
imengharapkan partisipasi Bapak/Ibu membantu penelitian>ini. Saya menjamin
kerahasiaan dan segala bentuk informasi yang Bapak/lbu berikan. Apabilg
Bapak/Ibu bersedia, mohon menandatanganiv/Tembar persetujuan. Dengan
idemikian penyampaian dari saya, atas segalacperhatian dan kerjasamanya saya
wcapkan terimakasih.

Medan, 29 mei 2023|
Hormat saya,

Nur Maria Situmeanq
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SURAT KESANGGUPAN MENJADI RESPONDEN
(Informed Consent)

Yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama
Umur
Alamat
Pendidikan terakhir

\Dengan ini saya menyatakan, saya bersedia menjadi responden penelitian yang
idilakukan oleh:

Nama : Nur Maria Br.Situmeang
NIM : 032019089
Institusi Pendidikan : STIKes Santa‘Elisabeth Medan

Demikian surat pernyataan kesanggupan ini saya buat dengan sukarela dan
tanpa adanya paksaan dari peneliti.

Medan, 29Mei 2023
Responden,

STIKes Santa Elisabeth Medan
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KARAKTERISTIK DIABETES MELLITUS DI RUMAH SAKIT

LEMBAR OBSERVASI PENELITIAN

SANTA ELISABETH MEDAN TAHUN 2019-2022

No.

Responden Usia | JK

Agama

Suku

Pekerjaan

Status
perkawinan

DaerahvAsal

Tipe
DM

Status Pulang

1

O INO|OTB(WIN

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

65
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HASIL SPSS

usia responden

Frequency percent Valid Percent ~ Cumulative
Percent

Valid  0-5 1 1,0 1,0 1,0
36-45 3 3,1 3,1 4,2
46-55 27 28,1 28,1 32,3
56-65 43 44,8 44,8 7,1
>65 22 22,9 22,9 100,0
Total 96 100,0 100,0

Jenis kelamin responden

Frequency percent Valid Percent ~ Cumulative
Percent
Valid laki-laki 41 42,7 42,7 42,7
perempuan 55 57,3 57,3 100,0
Total 96 100,0 100,0

agama responden

Frequency  percent  Valid Percent Cumulative

Percent
Validdslam 20 20,8 20,8 20,8
Kristen'protestan 55 57,3 57,3 78,1
Katolik 17 17,7 17,7 95,8
Hindu 2 2,1 2,1 97,9
Budha 2 2,1 2,1 100,0

total 96 100,0 100,0

STIKes Santa Elisabeth Medan



==

STIKes Santa Elisabeth Medan

68

Suku responden

! Frequency percent Valid Cumulative !
! Percent Percent
. Valid Batak toba 47 49,0 49,0 49,0 .
! Batak karo 26 27,1 27,1 76,0 |
' Batak simalungun 4 4,2 42 80,2 !
i Nias 1 1,0 1,0 81,3
: Jawa 8 8,3 8,3 89,6 |
! India 2 2,1 2,1 91,7 !
i Chinesse 3 3,1 3.1 94,8
| Aceh 2 2,1 2,1 96,9 .
! Minang 2 2,1 2,1 99,0 !
i Manado 1 1,0 1,0 100,0 !
; Total 96 100,0 00,0 5
pekerjaan responden
! Frequency percent Valid Percent ~ Cumulative
| Percent
: Valid PNS 14 14,6 14,6 14,6 |
! Petani 7 73 73 21,9 !
i Swasta 5 5,2 5,2 27,1
| IRT 26 27,1 27,1 54,2 i
| Wiraswasta 35 36,5 36,5 90,6 !
' Tidak bekerja 1 1,0 1,0 91,7 !
; Guru 1 1,0 1,0 92,7
| Buruh 1 1,0 1,0 93,8 |
' Pensiunan 6 6,3 6,3 100,0 !
i Total 96 100,0 100,0 !
Status kawin responden
Frequency percent Valid Percent Cumulative
: Percent |
! Valid Kawin 93 96,9 96,9 96,9 !
i Belum kawin 1 1,0 1,0 97,9
| Cerai 1 1,0 1,0 99,0 .
! Janda 1 1,0 1,0 100,0 !
5 Total 96 100,0 100,0 i
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Daerah asal responden

Frequency percent  Valid Percent Cumulative :
: Percent |
i Valid  Medan 66 68,8 68,8 68,8 !
; Kabanjahe 6 6,3 6,3 75,0 !
: Labuhan batu 1 1,0 1,0 76,0
| Aceh 1 1,0 1,0 77,1
i Samosir 7 73 7,3 84,4
i Rantau parapat 1 1,0 1,0 85,4
: Kabupaten dairi 2 2,1 2,1 87,5 1
! Bengkulu 1 1,0 1,0 88,5 !
i Kuala bangka 1 1,0 1,0 89,6 !
i Jakarta 3 31 31 92,7
: Kisaran 5 5,2 5,2 97,9 |
! Palembang 1 1,0 1,0 99,0 !
' Pematang siantar 1 1,0 1,0 100,0
! Tota3l 96 1000 100,0 |
Tipe dm respendem
Frequency percent Valid Percent Cumulative !
| Percent .
' Valid Tipe 1 61 63,5 63,5 63,5 !
i Tipe 2 35 36,5 36,5 100,0 !
; Total 96 100,0 100,0 ;
Status pulang responden
: Frequency  percent  Valid Percent Cumulative |
Percent !
; Valid PAPS 3 3,1 3,1 3,1
| Meninggal 10 10,4 10,4 13,5 |
! Membaik 35 36,5 36,5 50,0 |
i Sembuh 26 27,1 27,1 77,1
; Pindah RS 1 1,0 1,0 78,1 !
| Atas persetujuan 21 21,9 21,9 100,0 .
dokter
Total 96 100,0 100,0

STIKes Santa Elisabeth Medan



STIKes Santa Elisabeth Medan

70

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKes)

E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id  Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

SANTA ELISABETH MEDAN

JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131

Hal

di-
Tempat,

| Nomor : 402/STIKes/RSE-Penelitian/111/2023
Lamp. : I(satu) lembar

n P ilan

Kepada Yth.:
Direktur
Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan

Dengan hormat,

Medan, 24 Maret 2023

Dalam rangka penyelesaian studi pada Program Studi S1 Ilmu Keperawatan STIKes Santa Elisabeth
! Medan, maka dengan ini kami mohon kesediaan Bapak untuk memberikan ijin pengambilan data

Adapun nama mahasiswa dan judul proposal adalah sebagai berikut:

NO

NAMA

NIM

JUDUL PROPOSAL

1. | Titin Novalina Siregar 032019081

Gambaran Karakteristik Dan Saturasi Oksigen
Pasien  Yang  Mengalami  Gangguan
Pernapasan Di IGD RS Santa Elisabeth Medan
Tahun 2023,

2. | Nur Mania Br. Situmeang | 032019086

Karakteristik Diabetes Melitus Di Rumah
Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-
2022,

3. | Tuti Herlina Halawa

032019076

Gambaran Dimensi Dukungan Keluarga
Pasien Pre Operasi Di Rumah Sakit Santa
Elisabeth Medan tahun 2023.

Tembusan:
1. Mahasiswa yang bersangkutan
2. Arsip

al ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan terimakasih,

STIKes Santa Elisabeth Medan
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STIKes SANTA ELISABETH MEDAN
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoocoid  Website: www.stikeselisabethmedan ac.id

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
STIKES SANTA ELISABETH MEDAN

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
“ETHICAL EXEMPTION*

No. 162KEPK-SEPE-DT/N 2023

Protokol penelitian yang diusulkan oleh
The research protocol proposed hy

Penehit Utama Nurmana Br Situmeang
Principal In Investigator

Nama Institusi STIKes Santa Elisabeth Medan
Name of the Institution

Dengan judul
Title
“Karakteristik Diabetes Mellitus Di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-2022",

Dinyatakan layak etk sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, ymtu 1) Nilas Sosal, 2) Nilm Heuah, 3)
Pemeratsan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Fksploitas:, 6) Kershasiaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016 Hal iniseperti yang ditunjukkan
oleh terpenuhinya indicator setiap standar

Declared 10 be ethically appropriate in accondance 1o 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Sctentific Values, Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion Explottation, 6) Confidentiality
and Privacy, and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the
Suclfillment of the indicators of cach standand.

Pemyataan layak Etik im berfaku selama kurun waktu tanggal 083 Me-3023 sampai dengan tanggal 08 Mei
2024 >
This declaration of ethics appiies during the period May 05, 2085
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SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKes)
SANTA ELISABETH MEDAN

JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id  Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

Medan, 08 Mei 2023
Nomor ; 637/STIKes/RSE-Penelitian/V/2023
Lamp. : -
Bl - Prach Jiin Penlit

Kepada Yth.:

Direktur

Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan
di-

Tempat.

Dengan hormat,
dengan penyelesaian studi pada Prodi S1 Ilmu Keperawatan STIKes Santa Elisabeth

Medan, melalui surat ini kami mohon kesediaan Bapak untuk memberikan ijin penelitian bagi
mahasiswa tersebut di bawah ini, yaitu:

NO NAMA NIM JUDUL PROPOSAL
1. Nurmana Br. Situmeang | 032019089 | Karaktenstik Diabetes Mellitus Di Rumah Sakit
Santa Elisabeth Medan Tahun 2019-2022
2. Haposan Tua Sihol 032018113 | Gambaran Pengetahuan  Perawat  Tentang
Mangihut Sipahutar Perawatan Luka Dengan Metode Moist Wound
Healing Di Rumah Sakit Santa Elisabeth Medan
Tahun 2022

Demikian hal i kami sampaikan, atas perhatisn dan kerjasama yang baik kami ucapkan

Tembusan:
1. Mahasiswa yang bersangkutan
2. Arsip
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UNIT PERENCANAAN PENGEMBANGAN SDM
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.com
MEDAN - 20152

*

TERAKREDITASI PARIPURNA

Medan, 10 Mei 2023

No : 055/PP. SDM - RSE/V/2023

Kepada Yth.

Dokte/ Ka Siel//Kanu Unit. . e -
RS. St. Elisabeth

Medan

Hal : lzin Penelitian

Dengan hormat,

Sehubungan dengan surat persetuj dari Direktur No.377/Dir-RSE/IR/V/2023 tentang izin penelitian
hasi Stikes Santa Elisabeth Medan atas nama :

W Nama Nim Judul Penelitian

Karakteristik Diabetes Melitus di Rumah Sakit Santa

!il: J Nurmaria Br | 032019089

Sity

Elisabeth Medan Tahun 2019 -2022

032018113 Gambaran Pengetahuan Perawat Tentang Perawat Luka

dengan Metode Moist Wound Healing di Rumah Sakit

2 Haposan Tua Sihol
Mangihut Sipahutar
Santa Elisabeth Medan Tahun 2022

Maka bersama ini kami beritahukan bahwa nama tersebut di atas akan mengadakan Penelitian di RS. St.
Elisabeth - Medan.

Schubungan dengan hal itu maka kami mohon bantuan dokter Suster dan karyawan/ti yang ada di Unit
tersebut diatas  untuk membantunya dalam melengkapi data-data yang dibutuhkan, dengan tetap
memperhatikan peraturan — peraturan yang berlaku di RS. St. Elisabeth — Medan

Demikianlah pemberitahuan ini kami sampaikan, atas kerja sama yang baik kami ucapkan terimakasih.

Rumah Sakit Santa Elisabeth — Medan
Perencanaan Pengembangan SDM
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I

Bukn Bimbi dan
SKRIPSI

Nama Mahasiswa : /\)\K Mom‘m Swmeang

NIM . 03309 089

Judul s Knm\:’;v,n‘s’d\: D\a\pe\eg MQXU«M; ‘D,
Pumala Sat  Sontar Elisabedls Medan
T Jowy, - 2022

Nama Pembimbing 1 - Mo Sai Dewi_ Smavatans, Skep- s Moy

Nama Pembimbing II

- AGustarin Qinting« SEM., MEM

NO | r.nGGar | PEMBIMBING PEMBAHASAN mml;AR:an
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Q)'\N?mj
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SKRIPSI
Nama Mahasiswa :(\\“ Mm\‘v\ Q&hmeqm,
NIM - 01201080 .
Judul - Camelersie Dabees el O
Dumal  Cait Samn Elisaloetly Meclay
Tawn Jove) - 3022
Nama Pembimbing 1 Murd S Dot Simandlan S\tt’xl’-, Ns., V\-\ro?
Nama Pembimbing I : AQ}\)&M' GQmno Sem » Mem
Nama Penguji 1 W Nowonwn Skep o N Mokep.
NG | e PENGUJI PEMBAHASAN vy m ru:g
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