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ABSTRAK 

 

Iman Nurahman 

NIM 312020052 

PENGARUH DIABETES SELF MANAGEMEN EDUCATION TERHADAP 

PENGETAHUAN PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2 DI POLI DALAM 

RSUD CICALENGKA KABUPATEN BANDUNG 

 

2022; 59 halaman; 8 tabel; 2 bagan; 14 lampiran 

 

Penyakit tidak menular (PTM) merupakan salah satu penyebab kematian utama di 

dunia, dengan 68 juta kematian di seluruh dunia pada tahun 2015. Penyakit tersebut 

harus perlu intervensi atau perawatan yang intens terutama oleh pasien tersebut, 

salah satu cara untuk meningkatkan pengetahuan diberikan pelatihan manajemen 

khusus dalam bentuk Diabetes Self Management Education sehingga Diabetes Self 

Management Education dapat memiliki keunggulan lebih dalam meningkatkan 

kesadaran. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh Diabetes Self 

Management Education terhadap pengetahuan pasien diabetes mellitus tipe 2 di 

poli dalam RSUD Cicalengka. Jenis penelitian menggunakan quasy eksperimen 

design rancangan penelitian one group pretest-postest design. Populasi pasien 

diabetes mellitus Tipe II di RSUD Cicalengka, teknik sampel dengan tabel krijcie 

dengan jumlah sampel 66 orang dengan memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. 

Hasil penelitian ini menunjukan ada pengaruh  diabetes self managemen education 

terhadap pengetahuan pasien diabetes mellitus tipe 2 nilai  p=0,015 < 0,05. 

Kesimpulan dalam penelitian ini terdapat pengaruh diabetes self managemen education 

terhadap pengetahuan pasien diabetes mellitus tipe 2 di poli dalam RSUD Cicalengka 

Kabupaten Bandung. Saran meningkatkan pelayanan secara professional dengan 

melakukan pendidikan kesehatan (diabetes self managemen education) kepada 

pasien diabetes mellitus tipe 2. 

 

 

 Kata kunci: Diabetes self managemen education, pasien diabetes mellitus tipe 2, 

                     pengetahuan  

 Kepustakaan: 40 buah (2009-2021) 
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ABSTRACT 
 

Iman Nurahman  

NIM 312020052 

 

THE EFFECT OF DIABETES SELF MANAGEMENT EDUCATION ON 

KNOWLEDGE OF TYPE 2 DIABETES MELLITUS PATIENTS IN POLY IN 

CICALENGKA HOSPITAL, BANDUNG REGENCY 

 

2022; 59 pages; 8 tables; 2 charts; 14 attachments 

 

Non-communicable diseases (NCDs) are one of the leading causes of death in the 

world, with 68 million deaths worldwide in 2015. These diseases must require 

intense intervention or treatment, especially by these patients, one way to increase 

knowledge is to give special management training in the form of Diabetes Self 

Management Education so that Diabetes Self Management Education can have 

more advantages in raising awareness. The purpose of this study was to determine 

the effect of Diabetes Self Management Education on the knowledge of type 2 

diabetes mellitus patients in the inner polyclinic of Cicalengka hospital. This type 

of research uses a quasi-experimental design. One group pretest-posttest research 

design. For the population of patients with Type II diabetes mellitus at Cicalengka 

hospital, the sampling technique was the price table with a sample of 66 people 

who met the inclusion and exclusion criteria. The results of this study indicate that 

there is an effect of diabetes self-management education on the knowledge of 

patients with type 2 diabetes mellitus, p-value = 0.015 < 0.05. This study concludes 

that there is an effect of diabetes self-management education on the knowledge of 

type 2 diabetes mellitus patients in the inner polyclinic of Cicalengka hospital, 

Bandung Regency. Suggestions to improve services professionally by conducting 

health education (diabetes self-management education) for patients with type 2 

diabetes mellitus. 

 

Keywords: Diabetes self-management education, type 2 diabetes mellitus patient, 

                 knowledge 

Bibliography: 40 pieces (2009-2021) 
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Penyakit Tidak Menular (PTM) 

Penyakit penyakit yang tidak bisa ditularkan dari orang ke orang, yang 

perkembangannya berjalan perlahan dalam jangka waktu yang panjang 

(kronis). 

Penyakit Degenerative 

Gangguan dimana terjadinya penurunan fungsi atau kerusakan struktur tubuh 

yang terjadi secara bertahap. Penyebab utama peningkatan penyakit ini adalah 

perubahan gaya hidup. 

Diabettes Mellitus 

Suatu penyakit atau gangguan metabolisme kronis dengan multi etiologi yang 

ditandai dengan tingginya kadar gula darah disertai dengan gangguan 

metabolisme karbohidrat, lipid, dan protein sebagai akibat insufisiensi fungsi 

insulin. Insufisiensi fungsi insulin dapat disebabkan oleh gangguan atau 

defisiensi produksi insulin oleh sel-sel beta Langerhans kelenjar pankreas, atau 

disebabkan oleh kurang responsifnya sel-sel tubuh terhadap insulin 

Diabetes Self Management Education 

Suatu proses yang memfasilitasi pengetahuan, ketrampilan dan kemampuan 

perawatan mandiri (self care behavior) yang sangat dibutuhkan oleh penderita 

diabetes 

Penyakit Kardiovaskular 

Penyumbatan atau penyempitan di pembuluh arteri koroner yang disebabkan 
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oleh penumpukan plak 

Hiperglikemia 

Kondisi ketika kadar gula di dalam darah melebihi batas normal. Kondisi ini sering 

terjadi pada penderita diabetes yang tidak menjalani gaya hidup sehat atau tidak 

mengonsumsi obat sesuai anjuran dokter 

Poliphagia (Poly Makan) 

Istilah medis untuk menggambarkan rasa lapar berlebihan atau peningkatan 

nafsu makan lebih dari biasanya. 

Polidipsia (Poly Minum) 

Istilah medis dari kondisi haus berlebihan. Kalau mengalami polidipsia, Anda 

mungkin akan selalu merasa haus 

Poliuria (Sering Kencing Di Malam Hari) 

Medis untuk buang air kecil berlebihan di malam hari. Selama waktu tidur, 

tubuh cenderung menghasilkan urine yang lebih sedikit 

Retinopati Diabetikum 

Gangguan pada mata yang terjadi pada penderita diabetes. Pada awalnya, retinopati 

diabetik sering kali hanya menunjukkan gejala ringan atau bahkan tidak bergejala 

sama sekali. Namun, apabila tidak ditangani, retinopati diabetik dapat 

menyebabkan kebutaan. 

Olahraga Aerobic 

Olahraga yang diadakan di dalam ruangan, melakukan gerakan-gerakan senam, 

atau pun menggunakan alat-alat olahraga 
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