. o e Faculty of Education
JOlll'l’lal Of Innovatlve and Cr eatIVIty University of Pahlawan Tuanku Tambusai
. /i ; i ; ISSN 2775-771X (Online)
]ourr}al. Homep'age. https:// ]c?ecy.org/ index.php/joecy 1SSN 2062.570X (Printed)
e-mail: Journaljoecy(@gmail.com 5 (3) 2025, Page: 25868-25875

Hubungan Dukungan Keluarga dengan Stressor pada Pasien DM
Tipe 2 di RSI Sunan Kudus

Putri Ani', Heny Siswanti’, Sri Karyati’
Universitas Muhammadiyah Kudus
Corresponding Author: Putri Ani, e-mail: (puputgingsuul@gmail.com)

Published: September , 2025

ABSTRAK

Jumlah penderita diabetes di Indonesia terus meningkat setiap tahun. Pada tahun 2019, Indonesia menempati urutan
ketujuh dunia dalam jumlah kasus. Diabetes bisa disebabkan oleh pola makan yang tidak schat, faktor keturunan, usia,
obesitas, kurang olahraga, dan stres. Salah satu cara membantu pasien adalah dengan melibatkan keluarga dan tenaga
kesehatan dalam program perawatan secara bersama-sama. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara
dukungan keluarga tingkat stressor pada pasien diabetes melitus tipe 2 di RSI Sunan Kudus. Metode yang digunakan
adalah pendekatan cross-sectional dengan alat ukur Perceived Social Support Family Scale (PSS-Fa) dan Perceived stress scale
(P$S-10) yang terdiri dari 81 responden yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi.
Analisa data menggunakan uji Spearman Rho melalui program SPSS . Hasil uji korelasi Spearman Rho diperoleh nilai
rhitung sebesar -0,328 dengan tingkat signifikansi (p-value) 0,003. Nilai signifikansi uji (p-value) lebih kecil dari 0,05 (0,003
< 0,05) maka keputusan uji adalah HO ditolak yang bermakna bahwa hipotesis penelitian yang menyatakan ada
hubungan antara dukungan keluarga dengan tingkat stressor pada pasien DM Tipe 2 adalah diterima.

Kata Kunci: Dukungan keluarga, Stressor, DM tipe 2
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PENDAHULUAN

Di Indonesia Penyakit Tidak Menular atau PTM menjadi penyebab kematian terbanyak dan
hampir 70% didunia. Prevalensi PTM mengalami kenaikan jika dibandingkan dengan hasil Riskesdas
2013. Diabetes termasuk salah satu dari penyakit tidak menular tersebut (Riskesdas, 2018). Menurut
World Health Organization atau WHO terdapat sekitar 422 juta orang didunia menderita diabetes. Hal
ini dibuktikan dari laporan International Diabetes Federation (1IDF) yang menyatakan bahwa pada tahun
2017 jumlah penderita Diabetes Melitus usia 20-79 tahun mencapai sekitar 8,8% (IDF, 2017) dan
meningkat pada tahun 2021 menjadi 24,0%, serta diperkirakan akan terus meningkat hingga 24,7%
pada tahun 2045 (IDF, 2021) melaporkan bahwa di Indonesia masih terdapat kenaikan epidemi
diabetes (Erda et al., 2021). Selain itu, berdasarkan data terbaru dari International Diabetes
Federation, jumlah penderita diabetes di Indonesia pada tahun 2025 diperkirakan mencapai 19,5 juta
jiwa, dengan proyeksi peningkatan hingga 28,5 juta jiwa pada tahun 2045 (Dungga & Indiarti, 2024).

Prevalesi penderita diabetes terus mengalami peningkatan dari tahun ke tahun. Pada tahun
2019, Indonesia menduduki peringkat ketujuh tertinggi (setelah Tiongkok, India, AS, Pakistan,
Brasil, dan Meksiko) dalam hal jumlah penderita diabetes terbanyak di dunia. Terdapat sekitar 10,70
juta orang berusia >065 tahun (Etda et al., 2021). Menurut International Diabetes Federation (2019),
Penyakit DM menempati urutan kedua PTM di Jawa Tengah setelah hipertensi dengan presentase
13,4%. Estimasi jumlah penderita DM di Provinsi Jawa Tengah tahun 2019 adalah sebanyak 652.822
orang. Menurut Dinas Kesehatan Kabupaten Kudus ditemukan kasus diabetes mulai awal Januari
hingga Mei 2023, jumlah masyarakat yang terjangkit diabetes mencapai 10.642 jiwa (Dinas
Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, 2019). RSI Sunan Kudus merupakan RS swasta di Kudus yang
terpercaya melayani pemeriksaan dan pengobatan pasien Diabetes Mellitus . Berdasarkan data dari
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Rekam Medis pada tahun 2024 terbukti dengan angka kunjungan pasien Diabetes pada 3 bulan
terakhir yaitu bulan September sampai November yang berobat yaitu sekitar 421 pasien

Diabetes Mellitus adalah penyakit kronis serius yang terjadi karena pankreas tidak menghasilkan
cukup insulin (hormon yang mengatur gula darah atau glukosa). Diabetes melitus dibagi menjadi dua
tipe yaitu diabetes melitus tipe 1 dan tipe 2. Kurangnya produksi insulin sehingga perlu suplai insulin
dari luar seperti injeksi untuk mempertahankan hidup merupakan tanda dari penderita diabetes
melitus tipe 1, sedangkan penderita diabetes melitus tipe 2 diakibatkan karena ketidaksanggupan
tubuh dalam menggunakan insulin secara efektif (Nursucita & Handayani, 2021). Penyakit diabetes
disebabkan oleh pola makan atau nutrisi, riwayat keluarga, usia, obesitas, kebiasaan tidak sehat,
kurangnya aktivitas fisik dan stress (Nababan et al., 2020). Stres yang dialami penderita diabetes
melitus tipe 2 umumnya terjadi saat mereka harus menjalani terapi seperti diet, pengaturan pola
makan, mengkontrol gula darah, mengkonsumsi obat, olahraga/senam diabetes. Demikian juga stres
dapat terjadi saat penderita mengalami keterbatasan fisik maupun psikologis (Makalewa et al., 2021).

Sebagian besar pasien diabetes melitus mengalami diabetes distress sebesar 73,3% terjadi pada
perempuan dan 61,4% pada laki-laki. Sebanyak 52,5% pasien dengan diabetes melitus tipe 2
mengalami diabetes distress yang disertai dengan meningkatnya kadar HbAlc. Salah satu bentuk
dukungan yang dapat diberikan pada pasien adalah melalui bekerja sama antara keluarga dengan
tenaga kesehatan profesional dalam program perawatan diabetes melitus. Dukungan keluarga dan
dukungan tenaga profesional kesehatan secara signifikan berkonstribusi terhadap peningkatan
kejadian diabetes melitus termasuk masalah psikologis berupa diabetes distress (Rahmi et al., 2020).
Stres pada pasien diabetes melitus (DM) dipengaruhi oleh beberapa faktor, termasuk perubahan
gaya hidup yang mendadak, ketidakpatuhan terhadap pengobatan, kurangnya aktivitas fisik, serta
faktor usia (Ludiana et al., 2022).

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada bulan maret 2025 pada penderita diabetes
melitus di RSI Sunan Kudus sebanyak 5 responden, didapatkan 3 dari 5 responden mengalami
stressor dalam masa perawatan diabetes, pasien mengatakan takut dan sangat sedih ketika
memikirkan penyakit diabetes yang dialami, pasien merasa kesulitan dalam pengelolaan diabetes
schingga merasa bahwa pasien akan mengalami komplikasi jangka panjang yang serius. Sedangkan 2
responden lainnya mengatakan bahwa keluaga pasien merasa terganggu dan merasa kesulitan dengan
penyakit diabetes yang dialaminya. Berdasarkan uraian permasalahan yang muncul maka peneliti
tertarik untuk meneliti tentang “Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Stressor Pada Pasien Dm
Tipe 2 di RSI Sunan Kudus”.

Penulisan penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dengan
stressor pada pasien DM tipe 2 di RSI sunan kudus.

METODE PENELITIAN

Metode penelitian yang digunakan adalah kuantitatif. Penelitian ini menggunakan desain
korelasional dengan pendekatan cross-sectional, yang bertujuan untuk menentukan hubungan antara
variabel bebas dan variabel terikat pada subjek penelitian (Abduh et al, 2023). Penelitian ini
dilaksanakan di RSI Sunan Kudus pada bulan 7 Ferbruari 2025 sampai 7 Maret 2025. Populasi
dalam penelitian ini adalah pasien DM tipe II pada bulan September sampai November tahun 2024
di RSI Sunan Kudus dengan jumlah 421 pasien dalam rata-rata 3 bulan terakhir. Sampel yang
digunakan dalam penelitian adalah 81 responden menggunakan teknik pengambilan purposive
sampling. Variabel dalam penelitian ini yaitu : Variabel bebas (dukungan keluarga) dan variabel terikat
(Stressor). Instrumen penelitian yang digunakan yaitu kuesioner Perceived Social Support Family Scale
(PSS-Fa) (Akbari et al., 2022) dan Perceived stress scale (PSS-10) (Daturrahmah & Tobing, 2023).
Analisa data dilakukan menggunakan program SPSS.
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HASIL
1. Karakteristik Responden
Karakteristik responden di bawah ini meliputi karakteristik sampel penelitian
berdasarkan usia, Berdasarkan hasil analisa karakteristik umur, jenis kelamin dan pendidikan
responden didapatkan hasil sebagai berikut :

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik responden

Karakteristik N %
Umur
36-45 tahun 21 25.9
46-55 tahun 25 30.9
56-65 tahun 29 35.8
>65 tahun 6 7.4
Jumlah 81 100,0
JLZES f:gamm 28 34.6

53 65.4

Perempuan
Jumlah 81 100,0
Pendidikan
Tidak tamat SD 30 37
SD 24 29.7
SMP 13 16
SMA 8 9.9
Akademi/PT 6 7.4
Jumlah 81 100,0

Berdasarkan tabel 1 dapat dilihat bahwa mayoritas berumur 56-65 tahun sebanyak 29
(35.8%) responden, jenis kelamin perempuan sebanyak 53 (65.4%) responden, dan pendidikan
tidak tamat SD sebanyak 30 (37%) responden

2. Dukungan Keluarga
Dukungan keluarga dalam penelitian diukur berdasarkan jawaban responden terhadap 16
item pertanyaan dari kuesioner Perceived Social Support Family Scale (PSS-Fa). Setelah dilakukan
analisis diperoleh data statistic dukungan keluarga sebagai berikut:

Tabel 2. Distribusi frekuensi dukungan keluarga

Dukungan Keluarga Frekuensi Presentase (%)
Dukungan kelurga kurang 15 18.5
Dukungan keluarga baik 66 81.5

Total 81 100

Berdasarkan tabel 2 dapat dilihat bahwa mayoritas memiliki dukungan keluarga baik
sebanyak 66 (81.5%) responden.

3. Stressor
Tingkat stressor dalam penelitian diukur berdasarkan jawaban responden terhadap 10
item pertanyaan dari kuesioner Perceived stress scale (PSS-10). Setelah dilakukan analisis diperoleh
data statistic dukungan keluarga sebagai berikut:

Tabel 3. Distribusi frekuensi Tingkat stressor

Kepatuhan Minum Obat Frekuensi Presentase (%)
Stres ringan 26 32.1
Stres sedang 55 67.9
Total 81 100
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Berdasarkan tabel 3 dapat dilihat bahwa mayoritas memiliki tingkat stressor sedang
sebanyak 55 (67.9%) responden.

Hubungan dukungan keluarga dengan stressor

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan dukungan keluarga dengan stressor
pada pasien DM Tipe 2 di RSI Sunan Kudus. Berdasarkan hasil uji normalitas data, variabel
dukungan keluarga dan tingkat stressor berdistribusi tidak normal sehingga uji yang digunakan
korelasi Spearman rho. Selengkapnya ringkasan hasil uji korelasi Spearman Rho adalah sebagai
berikut:

Tabel 4. Hasil uji korelasi spearman rho

Tingkat Stressor

Stress o, Stress % Total o, . p-value
ringan sedang

Dukungan  Kurang 0 0% 15 100% 15 100%
keluarga Baik 26 394% 40 60,6% 66 100% 328 0,003
Total 26 32,1% 55 67.9% 81 100%

Berdasarkan tabel diatas didapatkan distribusi frekuensi responden terbanyak adalah
dukungan keluarga baik dengan tingkat stressor sedang sebanyak 40 responden (60.6%),
dukungan keluarga baik dengan tingkat stressor ringan sebanyak 26 responden (39.4%),
dukungan keluarga kurang dengan tingkat stressor sedang sebanyak 15 responden (100%), dan
dukungan keluarga kurang dengan Tingkat stressor ringan sebanyak 0 responden (0%). Hasil uji
korelasi Spearman Rhbo diperoleh nilai rhitung sebesar -0,328 dengan tingkat signifikansi (p-value)
0,003. Nilai signifikansi uji (p-value) lebih kecil dari 0,05 (0,003 < 0,05) maka keputusan uji
adalah HO ditolak yang bermakna bahwa hipotesis penelitian yang menyatakan ada hubungan
bermakna antara dukungan keluarga dengan tingkat stressor pada pasien DM Tipe 2 adalah
diterima.

Nilai korelasi 0,6 - < 0,8 dikatakan memiliki hubungan yang kuat dan jika arah korelasi
negatif maka bersifat berlawanan arah. (Dahlan, 2015) Sehingga nilai koefisien korelasi antara
dukungan keluarga dengan tingkat stressor bernilai (-0,328) memiliki arti tingkat kekuatan
hubungan (korelasi) antara variabel dukungan keluarga dengan tingkat stressor adalah kuat.
Sedangkan nilai koefisien korelasi bernilai negatif (-0,328) memiliki arti hubungan kedua
variabel bersifat berlawanan arah dan dapat diartikan bahwa semakin positif dukungan
keluarga maka akan semakin baik tingkat sressor pasien.

PEMBAHASAN

1.

Karakteristik responden

Mayoritas responden dalam penelitian ini berada pada rentang usia 56-65 tahun. Faktor usia
berpengaruh terhadap peningkatan kadar glukosa darah. Seiring bertambahnya usia, terjadi
perubahan fisiologis yang menyebabkan melemahnya fungsi organ tubuh, termasuk sel pankreas
yang bertugas memproduksi insulin (Ekasari & Dhanny, 2022). Produksi insulin yang tidak
mencukupi dapat meningkatkan kadar glukosa darah dan berisiko menyebabkan diabetes
mellitus tipe II (Hasanah & Ikawati, 2021). Selain itu, proses degeneratif yang terjadi pada lansia
juga berdampak pada sistem endokrin, menyebabkan resistensi insulin dan ketidakstabilan kadar
gula darah (Fatihaturahmi et al., 2023)

Mayoritas responden dalam penelitian ini berjenis kelamin perempuan. Diabetes melitus
pada wanita lebih tinggi terkait dengan risiko obesitas berlebih dan secara konsisten
menurunkan tingkat aktivitas fisik (Wahab & Tursinawati, 2025). Selain itu, penelitian lain juga
menyebutkan bahwa diabetes melitus dapat disebabkan oleh faktor reproduksi dan fungsi
seksual pada perempuan, yang berkontribusi terhadap kemungkinan memiliki keturunan dengan
diabetes melitus (Hendry et al., 2023). Perempuan memiliki risiko lebih tinggi dibandingkan
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laki-laki untuk menderita diabetes melitus karena faktor kehamilan, terutama diabetes
gestasional yang dapat meningkatkan kemungkinan berkembangnya diabetes tipe 2 di kemudian
hari (Kurniawan et al., 2025).

Mayoritas responden dalam penelitian ini berpendidikan tidak tamat SD. Pendidikan
seseorang berhubungan dengan persepsi orang tersebut mengenai kesehatan. Seseorang yang
berpendidikan ketika menemui suatu masalah akan berusaha berfikir sebaik mungkin dalam
menyelesaikan masalah tersebut dan akan cenderung tenang (Rahmadini & Aziza, 2025).
Tingkat pendidikan rendah memiliki 48 prevalensi yang besar terkait asupan buah dan sayur
yang rendah, serta kontrol diabetes yang lebih buruk, hal ini disebabkan karena ada beberapa
faktor seperti faktor ekonomi, kemiskinan dan dukukan social (Hendry et al., 2023). Fakta
dilapangan menunjukkan bahwa penderita diabetes melitus tertinggi adalah responden yang
tidak tamat SD dan kurangnya informasi dari tenaga kesehatan mengenai faktor resiko yang
dapat menyebabkan terjadinya diabetes melitus. Selain itu juga kurangnya inisiatif dari
responden dalam mencari informasi mengenai kesehatan dan menganggap apa yang dilakukan
setiap hari sudah baik dan tidak akan menimbulkan penyakit apapun.

2. Dukungan keluarga

Mayoritas responden dalam penelitian ini memiliki dukungan keluarga yang baik. Hal ini
sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menujukkan sebagian besar responden mendapatkan
dukungan keluarga dngaan kategori baik sebanyak 90 (84.9%) responden. Dukungan keluarga
merupakan suatu sikap dan tindakan serta penerimaan keluarga terhadap anggota keluarganya
yang bersifat mendukung, siap memberikan pertolongan dan bantuan jika diperlukan (Suwanti
et al,, 2021). Dukungan keluarga ialah suatu bentuk kepedulian keluarga kepada anggotanya
yang dapat membawa pengaruh positif terhadap kesehatan dan kesejahteraan. Dukungan
keluarga yang baik membantu meningkatkan motivasi pasien untuk menjaga kesehatan dan
melakukan pengobatan (Arindari & Rina, 2022). Dukungan keluarga sangat dibutuhkan pasien,
karena dapat memberikan pengaruh positif untuk mengontrol penyakit dan menjadi faktor yang
berpengaruh dalam menentukan keyakinan dan nilai kesehatan pasien. Adanya dukungan
keluarga dapat membantu menentukan program pengobatan yang dapat pasien terima
(Purnawinadi & Lintang, 2020).

Berdasarkan analisa peneliti bahwa dukungan keluarga yang diberikan sudah baik, hal ini
ditunjukkan sesuai dengan instrumen yang telah diisi oleh responden bahwa dukungan yang
diberikan keluarga berupa dukungan informasi, dukungan emosional, dukungan penghargaan
dan dukungan instrumental. Dimensi dukungan informasi keluarga memberikan informasi
berupa saran dalam melakukan pengobatan rutin dan mengingatkan kepatuhan diet mengenai
apa saja makanan yang boleh dan tidak boleh dikonsumsi oleh responden. Dukungan
emosional berupa respon keluarga terhadap responden, keluarga mau mendengarkan keluh
kesah responden dan membantu dalam mengatasi masalah DM yang dialami responden.
Dukungan penghargaan, keluarga selalu mengingatkan untuk mengontrol gula darah jika
responden lupa dan mendorong untuk responden melakukan pemeriksaan kesehatan.
Dukungan instrumental, responden mendapatkan kemudahan meminta bantuan kepada
keluarga untuk mendukung perawatannya dan keluarga membantu membiayai pengobatan
responden

Berdasarkan hasil penelitian ini, masih ditemukan dukungan keluarga kurang baik. Hal ini
ditunjukkan sesuai dengan instrumen yang telah diisi oleh responden bahwa masih terdapat
pasien yang tidak mendapatkan dukungan dari keluarga. Beberapa pasien tidak mendapatkan
dukungan dari keluarga dikarenakan beberapa faktor diantaranya pasien yang berada jauh dari
keluarga dan pasien yang sudah tidak memiliki keluarga hanya tinggal sendirian di rumah. Serta
pasien yang keluarganya memiliki keterbatasan dalam menerima informasi dan keterbatasan
dalam membantu biaya pengobatan pasien. Sesuai dengan teori pada tinjauan pustaka bahwa
dukungan keluarga dapat dipengaruhi oleh faktor kebutuhan fisik dan kebutuhan psikis
(Muzharaffah & Simamora, 2023).
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3. Stressor

Mayoritas responden dalam penelitian ini memiliki tingkat stressor sedang. Hal ini sejalan
dengan penelitian sebelumnya yang menujukkan sebagian besar responden memiliki tingkat
stressor sedang sebanyak 41 (69.5%) responden (Himawan et al., 2023). Stres merupakan suatu
stimulus atau situasi yang membuat seseorang merasa tertekan dan memerlukan perhatian baik
secara psikologis maupun fisik. Mengatasi stres memerlukan adaptasi. Stres dipengaruhi oleh
sejumlah faktor, termasuk usia, pekerjaan, status perkawinan, pengalaman hidup, keturunan,
jumlah waktu yang dihabiskan dengan diabetes, dan pengobatan. Stres terbukti berdampak
negatif pada tubuh. Ini memicu sistem saraf simpatik, yang menyebabkan hati memecah
glikogen, sehingga meningkatkan kadar gula darah (Ludiana et al., 2022). Berdasarkan fakta
tersebut, dapat disimpulkan bahwa penyakit yang dialami seseorang dapat berkontribusi
terhadap tingkat stresnya. Reaksi yang ditimbulkan akibat stress dapat berupa kecemasan dan
depresi sehingga menyebabkan pengaturan makan tidak dilakukan dengan baik, kepatuhan
dalam pengobatan menjadi buruk serta perilaku tidak sehat lainnya dapat menyebabkan kadar
gula darah tidak terkendali dengan baik (Himawan et al., 2023).

4. Hubungan dukungan keluarga dengan Tingkat stressor

Berdasarkan analisis statistik didapatkan hubungan bermakna antara dukungan keluarga
dengan tingkat stres pada pasien diabetes mellitus (DM) tipe 2 di RSI Sunan Kudus. Penelitian
ini sejalan dengan hasil penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa terdapat hubungan
antara dukungan keluarga dengan tingkat distres pada lansia penderita diabetes melitus tipe 2
dengan angka o- value sebesar (0.000) < o (0,05) (Nugraha et al., 2023). Tingkat stressor pada
penderita DM tipe 2 sering kali dipengaruhi oleh kurangnya perhatian dari keluarga, sehingga
mereka merasa kesulitan dalam mengendalikan penyakit yang dideritanya. Namun, banyak juga
penderita yang mampu mengatasi kesulitan tersebut dengan mekanisme koping yang baik,
sehingga tingkat stres yang dialami cenderung sedang. Upaya pencegahan yang dapat dilakukan
untuk penderita DM tipe 2 adalah dengan menjaga pola makan, meningkatkan aktivitas fisik,
mengonsumsi obat sesuai anjuran, serta melakukan pemeriksaan gula darah secara teratur. DM
tipe 2 yang tidak terkontrol dengan baik dapat menimbulkan komplikasi akut dan kronis.
Adanya dukungan keluarga sangat membantu penderita DM tipe 2 untuk mendapatkan
perasaan aman dan nyaman sehingga akan meningkatkan motivasi untuk melakukan
pengelolaan penyakit (Himawan et al., 2023). Dengan adanya dukungan keluarga, risiko stres
pada lansia penderita DM tipe 2 dapat diminimalkan. Sebaliknya, semakin rendah tingkat
dukungan yang diberikan oleh keluarga, semakin tinggi kemungkinan lansia mengalami stres.
Hal ini menunjukkan bahwa keluarga memiliki peranan penting dalam mencegah,
mengadaptasi, serta memperbaiki masalah kesehatan yang dialami anggotanya.

Dukungan keluarga memiliki peran penting dalam memberikan motivasi kepada pasien
DM tipe 2. Pasien yang mendapatkan dukungan emosional, informasi, dan bantuan dari
keluarga cenderung lebih bersemangat menjalani pengobatan, yang berdampak pada penurunan
tingkat stres mereka. Stres yang tingei pada pasien DM tipe 2 dapat memperburuk kondisi
kesehatan, termasuk meningkatkan kadar glukosa darah akibat aktivasi hormon stres seperti
kortisol (Erda et al., 2021).

Selain itu, penelitian lain juga mengungkapkan bahwa dukungan keluarga berkontribusi
terhadap self-management pasien DM tipe 2, yang mencakup kepatuhan terhadap pengobatan,
pola makan sehat, serta aktivitas fisik yang teratur. Dengan adanya dukungan keluarga, pasien
lebih termotivasi untuk menjalani perawatan dengan baik, sehingga dapat mengurangi beban
psikologis yang mereka rasakan (Nababan et al., 2020).

Dari berbagai penelitian yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa dukungan
keluarga memiliki dampak positif terhadap tingkat stres pasien DM tipe 2. Oleh karena itu,
perlu adanya pemberian pendidikan kesehatan dan motivasi kepada penderita diabetes mellitus
tipe 2 kepada keluarga untuk lebih mendampingi dan memberikan support kepada penderita
diabetes tipe 2 untuk mengurangi kecemasan dan diharapkan pelayanan kesehatan membuat
program dan penyuluhan agar mengurangi kecemasan pada penderita diabetes mellitus tipe 2.
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KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa mayoritas responden berusia 56—65
tahun, berjenis kelamin perempuan dan berpendidikan tidak tamat SD, Sebagian besar pasien
menerima dukungan keluarga yang baik, dan tingkat stressor yang dialami umumnya berada pada
kategori sedang. Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan antara dukungan keluarga dengan
tingkat stressor pada pasien DM tipe 2 di RSI Sunan Kudus dengan p-value = 0,003.
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