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Abstract

Diabetes mellitus (DM) which we know as diabetes is a collection of symptoms that arise in a person caused by
an increase in blood sugar (glucose) levels due to insulin deficiency, both absolute and relative. This study aims
to determine the perception of pain and health care seeking behavior in patients with Type 2 Diabetes Mellitus at
the Tamalanrea Jaya Public Health Center Makassar City. This research method uses quantitative research with
analytical survey. The sampling technique is purposive sampling. The data collection method uses a questionnaire
that uses the mean , namely Positive if < 66.25 Negative if the score is> 66.25. The sample in this study amounted
to 65 respondents, the results of the study showed that the age above 50 years and the majority of women suffered
from Diabetes Mellitus Type Il, the majority of respondents had negative pain perceptions and Health Care
Seeking behavior (Health Care Seeking) the majority visited health workers and felt recovered after taking the
drug and taking the drug until it runs out. The conclusion in this study is that the negative pain perception that is
most often felt is the lack of knowledge about Type Il Diabetes Mellitus so that respondents feel anxious, afraid,
and will become bad after illness, and will have serious financial consequences. In Treatment Seeking Behavior,
the majority of sufferers choose to take treatment at Health Officers, regularly consume drugs and are obedient
to using drugs.

Keywords: Diabetes Mellitus, Pain Perception, Care Seeking Behavior

Abstrak

Penyakit diabetes melitus (DM) yang kita kenal sebagai penyakit kencing manis adalah kumpulan gejala
yang timbul pada seseorang yang disebabkan oleh karena adanya peningkatan kadar gula (glukosa) darah
akibat kekurangan insulin baik absolut maupun relative. Untuk mengetahui persepsi sakit dan perilaku
pencarian perawatan (Health Care Seeking) pada penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Puskesmas Tamalanrea
Jaya Kota Makassar. Metode penelitian ini menggunakan kuantitatif dengan penelitian survey anallitik, Teknik
pengambilan sampel yaitu Purposive Sampling. Metode pengumpulan data menggunakan kuesioner yang
menggunakan nilai mean vyaitu Positif jika > 66,25 Negative jika skor <66,25. Sampel dalam penelitian ini
berjumlah 65 responden, dari hasil penelitian menunjukkan bahwa umur diatas 50 tahun dan jenis kelamin
perempuan mayoritas menderita Diabetes Melitus Tipe I, Responden mayoritas memiliki Persepsi sakit Negatif
dan Perilaku pencarian Perawatan (Health Care Seeking) mayoritas berkunjung ke petugas Kesehatan dan merasa
sembuh setelah mengkonsumsi obat dan meminum obat sampai habis. Kesimpulan dalam penelitian ini adalah
Persepsi sakit negative yang paling sering dirasakan yaitu kurangnya pengetahuan tentang Diabetes Melitus Tipe
Il sehingga Responden merasa cemas, takut, dan akan menjadi buruk setelah sakit, dan akan konsekuensi keungan
yang seirius. Dalam Perilaku Pencarian Perawatan mayoritas penderita memilih untuk melakukan pengobatan di
Petugas Kesehatan, Teratur mengkonsumsi obat dan patuh terhadap menggunakan obat.

Kata Kunci : Diabetes Melitus, Persepsi Sakit, Perilaku Pencarian Perawatan
Pendahuluan

Penyakit diabetes melitus (DM) yang kita kenal sebagai penyakit kencing manis adalah kumpulan
gejala yang timbul pada seseorang yang disebabkan oleh karena adanya peningkatan kadar gula (glukosa)
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darah akibat kekurangan insulin baik absolut maupun relatif, diabetes melitus merupakan salah satu penyakit
degeneratif dengan sifat kronis yang jumlahnya terus meningkat dari tahun ketahun (Jampaka et al., 2019).

Menurut World Health Organization (WHO) Diabetes adalah penyakit kronis yang terjadi baik Ketika
pancreas tidak menghasilkan cukup insulin. Insulin adalah hormone yang mengatur kadar gula darah.
Hiperglikemia umumnya diabetes yang tidak terkontrol dari waktu ke waktu menyebabkan kerusakan serius pada
banyak system tubuh terutama saraf dan pembuluh darah. Berdasarkan Jumlah penderita diabetes meningkat dari
108 juta pada tahun 1980 menjadi 422 juta pada tahun 2014. Prevalensi telah meningkat lebih cepat di negara-
negara berpenghasilan rendah dan menengah daripada di negara-negara berpenghasilan tinggi. Antara tahun 2000
dan 2016, ada peningkatan 5% dalam kematian dini akibat diabetes. Pada tahun 2019, diperkirakan 1,5 juta
kematian secara langsung disebabkan oleh diabetes. 2,2 juta kematian lainnya disebabkan oleh glukosa darah
tinggi pada tahun 2012 (WHO, 2021)

Pada tahun 2019 menurut Internasional Diabetes Federation (IDF) Prevalensi diabetes global pada tahun
2019 diperkirakan 9,3% (463 juta orang), meningkat menjadi 10,2 (578 juta) pada tahun 2030 dan 10,9% (700
juta) pada tahun 2045. Prevalensinya lebih tinggi diperkotaan (10,8%) daripada daerah pedesaan (7,2%), dan
didaerah berpenghasilan tinggi (10,4%) daripada negara-negara berpenghasilan rendah (4,0%). Satu dari dua
(50,1) orang yang hidup dengan diabetes tidak tahu bahwa menderita diabetes (IDF, 2019).

American Diabetes Association (ADA) prevalansi pada tahun 2018, 34,2 juta orang Amerika, atau 10,5%
dari populasi, menderita diabetes hamper 1,6 juta orang Amerika menderita diabetes tipe 1, termasuk sekitar
187.00 anak-anak dan remaja. Dari 34,2 juta orang dewasa dengan diabetes 26,8 juta terdiagnosa, dan 7,3 tidak
terdiagnosa. Kasus baru 1,5 juta orang Amerika didiagnosis menderita setiap tahun. Pada tahun 2015, 88 juta rang
amerika didiagnosa menderita diabetes setiap tahun. Diabetes adalah penyebab kematian utama ketujuh di
Amerika Serikat dimana diabetes terdaftar disebutkan sebagai penyebab kematian dengan total 270.702 sertifikat
(ADA, 2020)

Prevalensi diabetes di Sulawesi Selatan 1,6 persen. Diabetes Melitus yang didiagnosis dokter atau
berdasarkan gejala sebesar 3,4 persen. Prevalensi diabetes yang didiagnosis dokter tertinggi terdapat di Kabupaten
Pinrang (2,8%), Kota Makassar (2,5%), Kabupaten Toraja Utara (2,3%) dan Kota Palopo (2,1%). Prevalensi
diabetes yang didiagnosis dokter atau berdasarkan gejala, tertinggi di Kabupaten Tana Toraja (6,1%), Kota
Makassar (5,3%), Kabupaten Luwu (5,2%) dan Kabupaten Luwu Utara (4,0%). Berdasarkan data Survailans
Penyakit tidak menular Bidang P2PL Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Selatan tahun 2017 terdapat Diabetes
Melitus 27.470 kasus baru, 66.780 kasus lama dengan 747 kematian (Dinkes Prov. Sulawesi Selatan, 2017).

Persepsi sakit pada penderita Diabetes Melitus tipe 2 memiliki mekanisme koping yang adaptif mampu
memberikan dampak kepatuhan dalam aktivitas manejemen diri, sedangkan persepsi sakit negative berkaitan
dengan distress menganggap konsekuensinya penyakit diabetes adalah gangguan serius hal ini berkaitan dengan
komplikasi atau tanda dan gejala yang dimiliki penyandang diabetes. Persepsi sakit juga dipengaruhi oleh jenis
kelamin dari penderita diabetes yang diakibatkan oleh jenis kelamin perempuan memiliki kondisi emosional yang
lebih tidak stabil daripada laki-laki (Anggraeni et al., 2019).

Mencari perawatan Kesehatan dan faktor yang terkait digunakan untuk perencanaan, mengambil Tindakan
yang tepat dan meningkatkan perilaku pencarian Kesehatan untuk mengurangi kematian (Simieneh et al., 2019).
Keterlambatan dalam mencari perawatan Kesehatan dan pengobatan akan memperburuk situasi, yang sangat
mempengaruhi individu dan ekonomi nasional (Asres et al., 2017).

Berdasarkan data dari Buku Registrasi Puskesmas Tamalanrea Jaya Kota Makassar tahun 2021,
menunjukkan bahwa jumlah pasien Diabetes Melitus pada tahun 2019 sebanyak 540 pasien meningkat pada tahun
2020 sebanyak 628 pasien, sedangkan jumlah pasien pada bulan Januari sampai September 2021 sebanyak 483
pasien. Berdasarkan hasil wawancara dengan perawat pelaksana pada saat pengambilan data awal didapatkan
bahwa sebagian besar penderita Diabetes Melitus di wilayah kerja Puskesmas Tamalanrea Jaya hanya
memberikan obat farmakologi, tanpa diberikan terapi non farmakologi.

Persepsi sakit pada Diabetes Melitus yaitu penderita yang tidak mampu mengatasi mekanisme yang kurang
baik, jadi biasa penderita DM ini mengalami stress. Dan kebanyakan pada yang kena adalah perempuan. Adanya
perilaku pencarian Kesehatan (Health Care Seeking) agar mampu digunakan oleh perencanaan professional
Kesehatan untuk mengambil Tindakan yang tepat, oleh karena itu melihat Persepsi sakit dan Health Care Seeking
maka peneliti akan melakukan assessment atau penilaian terhadap 2 aspek tersebut

Metode
Jenis penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan metode penelitian survei analitik dan

dilaksanakan di Puskesmas Tamalanrea Jaya Makassar pada tanggal 9 desember 2022 sampai 9 januari 2022.
Populasi dalam penelitian ini adalah sebanyak 379 pasien dengan jumlah sampel sebnayak 65 orang menggunakan
Purposive Sampling.
1. Kiriteria Inklusi

a. Pasien Diabetes Melitus Tipe Il

b.  Pasien yang datang berkunjung di Puskesmas Tamalanrea Jaya Kota Makassar
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c. Pasien yang berusia dewasa dan lansia
2. Kiriteria Eksklusi
a. Pasien yang tidak kooperatif
b. Pasien yang tidak dapat berkomunikasi dengan baik
c.  Pasien yang tidak bisa menjadi responden
Pengumpulan Data
1. Data Primer
Untuk memperoleh data dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang terdiri dari 33 pertanyaan yang
disediakan oleh peneliti kepada responden.
2. Data Sekunder
Data sekunder diperoleh dari Puskesmas Tamalanrea Jaya Kota Makassar

Pengolahan data

a. Editing adalah pemeriksaan lembar kueisoner yang telah diisi oleh responden. Pemeriksaan lembar
kuesioner ini bisa berupa kelengkapan jawaban, ketetapan jawaban, dan relevansi jawaban dari responden.
Pemeriksaan kelengkapan data dilakukan oleh peneliti dengan melakukan pengecekan setiap data dari
masing-masing responden

b. Coding merupakan pemberian tanda atau mengklasifikasikan jawaban-jawaban dari para responden ke
dalam kategoti tertentu Pemberian coding dilakukan pada variabel Persepsi sakit dan Perilaku Pencarian
Perawatan (Health Care Seeking).

c. Data entry yakni mengisi kolom atau kotak lembar atau kartu kode sesuai dengan jawaban masing-masing
pertanyaan.

d.  Tabulasi yakni membuat tabel-tabel data, sesuai dengan tujuan penelitian atau yang diinginkan oleh peneliti

?:ggl 1Distribusi Frekuensi Responden Karakteristik Di Puskesmas Tamalanrea Jaya Makassar)
Karakteristik Responden Frekuensi (n) Presentase (%)

Umur
41-50 24 36,9
51-60 30 46,2
61-70 8 12,3
71-80 3 4,6

Jenis Kelamin
Perempuan 39 60,0
Laki-Laki 26 40,0

Pekerjaan
PNS 10 15,4
Wiraswasta 9 13,8
Buruh 5 7,7
IRT 14 21,5
Pegawai Swasta 5 7,7
Pensiun 22 33,8

Total 65 100,0

Berdasarkan Tabel 1 menunjukkan bahwa dari 65 responden didapatkan bahwa karakteristik umur responden
didapatkan responden yang terbanyak berada pada rentan umur 51-60 tahun sebanyak 30 responden (46,2%) dan
paling sedikit berada pada rentan umur 71-80 tahun sebanyak 3 responden (4,6%). Karakteristik jenis kelamin
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responden terbanyak yanitu perempuan sebanyak 39 responden (60,0%) dan laki-laki sebanyak 26 (40,0%).
Karakteristik Pekerjaan responden terbanyak yaitu Pensiun sebanyak 22 responden (33,8%) dan yang paling
sedikit 5 responden (7,7%) .

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Persepsi Sakit pada Penderita Diabetes Melitus
Tipe Il di Puskesmas Tamalnrea Jaya Makassar

Persepsi Sakit Frekuensi (n) Presentase (%)
Negatif 44 67,7
Positif 21 32,3
Total 65 100,0

Berdasarkan table 2 sebagian besar responden memiliki Persepsi Sakit yang negative dengan jumlah
sebanyak 44 responden (67,7%). Persepsi sakit yang positif sebanyak 21 responden (32,3%)

Pembahasan

Berdasarkan hasil penelitian bahwa Sebagian responden memiliki persepsi sakit yang negative yaitu
sebanyak 44 (67,7%) responden dan persepsi sakit positif yaitu 21 (32,3%) responden. Salah satu respon
didapatkan yaitu respon persepsi sakit negative terhadap keadaan yang dialami akibat dari perubahan dirinya.
Terhadap konsep diri negative pada pasien karena adanya perubahan baik, ketakutan yang sering terjadi paling
banyak adalah ketakutan terhadap kekambuhan, semakin parahnya luka dan yang paling ditakuti adalah amputasi
salah satu bagian tubuh yang digunakan untuk berjalan(Widiarta et al., 2018)

Persepsi sakit negative dapat memperburuk kondisi pasien dan dapat mempengaruhi kualitas hidupnya.
Persepsi pasien dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya pengalaman atau pengetahuan mengenai
intervensi medis yang akan dilakukan dan status kondisi pasien. Persepsi negative terhadap penyakitnya dapat
meningkatkan angka kesakitan dan kematian, penurunan kualitas hidup. Hal ini diharapkan tenaga Kesehatan
khususnya perawat dapat membantu pasien dalam memperbaiki persepsi terhadap penyakit yang di
alaminya(Pratiwi et al., 2020)

Tingginya persepsi negative pada penyandang DM merupakan hal yang mengganggu secara psikologi
yang disebabkan oleh pengalaman yang dirasakan perempuan. Pada penyandang DM sehingga berpengaruh pada
manejemen pengobatan (Oris et al.2016). penderita DM menerima dan menolak penyaki yang diderita. Selain itu
menurut (KuGbey et al.2015) menyatakan bahwa persepsi sakit dipengaruhi oleh stress psikologis, depresi,
kecemasan dan obsesi kompulsif saat memiliki DM. penelitian oleh (Pratama et al, 2017) menyatakan bahwa
penyandang diabetes yang memiliki Pendidikan rendah cenderung tidak mampu menerima perkembangan baru,
terutama dalam hal pemenuhan derajat kesehatannya. Penyandang DM cenderung khawatir akan terjadi
perubahan gula darah yang tidak terkontrol. Dapat disimpulkan bahwa penyandang DM yang memiliki persepsi
sakit negative menganggap konsekuensi penyakit DM adalah gangguan yang serius, hal ini berkaitan dengan
komplikasi ataupun tanda dan gejala yang dimiliki penyandang diabetes (Firmansyah & Purwanti, 2021)

(Haskas & Restika, 2020) menyatakan Pentingnya pengendalian Kesehatan dalam mengelola Diabetes
Melitus pada pencegahan primer diberikan kepada masyarakat dengan resiko tinggi, secara sekunder diberikan
untuk kelompok penderita Diabetes Melitus, serta penderita yang sudah menderita Diabetes Melitus dengan
Penyakit Menahun. Pemberian edukasi pada penderita Diabetes Melitus dapat merupab perilaku melalui
informasi, sehingga timbul kesadaran dalam berperilaku sesuai dengan harapan.

Kesimpulan
Tingginya hasil penelitian mengenai Persepsi sakit negative yang paling dirasakan dampak dari Diabetes
Melitus ini seperti kurang pengetahuan tentang penyakitnyanya, depresi, merasa takut, depresi, konsekuensi
berdampak ke uangan. Dalam memilih Perilaku Pencarian Perawatan (Health Care Seeking) Kebanyakan
responden memilih untuk berkunjung ke Petugas Kesehatan (Rs, Puskesmas, Klinik), Petugas Kesehatan juga
memberikan informasi mengenai dosis, cara penggunaan dan manfaat pengobatan. Hasil kunjungan ke petugas
Kesehatan responden patuh minum obat dan merasa sembuh.

Ucapan Terima Kasih
Penulis mengucapkan terimakasih kepada Bapak / ibu dosen dan seluruh staff di STIKES Nani Hasanuddin
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