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HUBUNGAN DERAJAT ULKUS DIABETIKUM DENGAN
KUALITAS HIDUP PADA PASIEN DM TIPE I

(Studi di Wound Center Madura Kabupaten Bangkalan)

Tiara Maharani', Rahmad Wahyudi’
STIKES Ngudia Husada Madura
*email: tmaharani303@gmail.com
rahmadwahyudinhm@gmail.com

ABSTRAK

Diabates Mellitus (DM) merupakan penyakit matabolik yang
ditandai dengan kelebihan kadar glukosa dalam darah (hiperglikemia).
Salah satu komplikasi diabates melitus yaitu ulkus diabetikum. Hasil studi
pendahuluan didapatkan 7 (70%) dari total 10 responden mengalami
kualitas hidup yang rendah. Tujuan penelitian adalah Menganalisis
hubungan derajat Ulkus diabetikum dengan kualitas hidup pada pasien
Diabates Millitus tipe Il .

Matode penelitian ini bersifat analitik korelasional dengan
pendekatan cross sectional. Variabel independent adalah ulkus
diabetikum. Variabel dependent adalah kualitas hidup.. Jumlah populasi
52 responden, sampel penelitian adalah 46 responden. Pengambilan
sampel menggunakan consecutive sampling, instrumen yang digunakan
adalah kuesioner Bates-Jensen dan kuesioner DQoL. Uji statistik yang
digunakan Spearman Rank dengan nilai kemaknaan a 0,05.

Hasil penelitian menggunakan uji statistik spearman rank
didapatkan hasil P-value = 0,000 yang berarti nilai P-value < a (0,05),
menunjukkan bahwa ada hubungan antara derajat Ulkus diabetikum
dengan kualitas hidup pada pasien diabates Millitus tipe Il. Hasil
Correlation Coefficient atau nilai r :0.634, dapat disimpulkan bahwa
korelasi diantara kedua variabel dapat dikatakan sangat tinggi. Jadi
semakin tinggi derajat ulkus diabetikum maka akan semakin rendah
kualitas hidup pasien DM.

Saran untuk peneliti selanjutnya supaya dapat digunakan sebagai
sumber pendukung untuk penelitian lebih lanjut tentang derajat ulkus
diabetikum serta peningkatan Kkualitas hidup pada pasien Diabates
Mellitus Tipe 2. Diharapkan juga peneliti selanjutnya mengambil dan
mengumpulkan data penelitian pada saat pasien tidak merasakan nyeri
atau saat nyeri mereda.

Kata Kunci: Diabates Millitus, Kualitas Hidup, dan Ulkus diabetikum

1. Mahasiswa Sarjana Keperawatan STIKES Ngudia Husada Madura
2. Dosen STIKES Ngudia Husada Madura
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THE RELATIONSHIP OF DEGREE OF DIABATIC ULCUSES AND QUALITY
OF LIFEIN TYPE [l DM PATIENTS

(Studies at Wound Center Madura, Bangkalan Regency)

Tiara Maharani', Rahmad Wahyudi
STIKES Ngudia Husada Madura
*email: tmaharani303@gmail.com
rahmadwahyudinhm@gmail.com

ABSTRACT

Diabates Mellitus (DM) was a matabolic disease characterized by
excess levels of glucose in the blood (hyperglycemia). One of the
complications of diabates mellitus was diabatic ulcuses. The results of
the preliminary study found that 7 (70%) out of a total of 10 respondents
experienced a low quality of life. The purpose of study is to analyze the
relationship of the degree of diabatic ulcuses and the quality of life in
patients with type Il diabates mellitus.

This research mathod was correlational analytic with cross sectional
approach. The independent variable was diabatic ulcuses. The dependent
variable was quality of life. The total population was 52 respondents, the
research sample was 46 respondents. Sampling used consecutive
sampling, the instruments used were the Bates-Jensen questionnaire and
the DQoL gquestionnaire. The statistical test used Spearman Rank with a
significance value of a 0.05.

The results of the study using the Spearman rank statistical test
obtained P-value = 0.000, which means that the P-value < a (0.05),
indicating that there was a relationship of the degree of diabatic ulcuses
and quality of life in patients with type Il diabates mellitus. Correlation
Coefficient results or r value: 0.634, it be concluded that the relationship
batween the two variables can be said to be very high. So, the higher the
degree of diabatic ulcuses the lower the quality of life of DM patient.

Suggestions for future researchers so that it can be used as a
supporting source for further research on the degree of diabatic ulcuses
and improving the quality of life in patients with Type 2 Diabates Mellitus.
It was also hoped that future researchers will collect research data when
the patient did not feel pain or when the pain subsides.

Keywords: Diabates Mellitus, Quality of Life, and Diabatic Ulcuses
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PENDAHULUAN

Diabates mellitus
merupakan suatu kondisi
matabolik yang ditandai dengan
peningkatan kadar glukosa darah
secara signifikan di atas normal
(Pranata at al. 2021). Salah satu
komplikasi  diabates  melitus
adalah ulkus diabetikum. (Dhillon
at al. 2022).

Infeksi ulkus diabetikum jika
tidak ditangani dengan serius
akan menyebar secara cepat dan
masuk ke jaringan yang lebih
dalam sehingga dapat
menyebabkan amputasi hingga
kematian (Rahmawati at al. 2022).
Ulkus Diabetikum seumur hidup
akan menyertai penderitanya, hal
ini dapat berpengaruh terhadap
tinggi rendahnya kualitas hidup
penderita (Purwansyah 2019).

Organisasi International
Diabates Federation (IDF)
memprediksi sekitar 483 juta
orang pada usia 20-79 tahun di
dunia menderita diabates mellitus
pada tahun 2019. (Saeedi at al.
2019). Sedangkan berdasarkan
data Risat Kesehatan Dasar
(Riskesdas) di Indonesia terdapat
10 juta orang penderita diabates
dan 17,9 juta orang yang berisiko
menderita penyakit ini.
Sementara penderita Diabates
Dijawa Timur Per 6 Tahunnya
mengalami kenaikan dimulai dari
tahun 2007- 2019, pada tahun
2007 jumlah penderita diabates
melitus sebesar 275.462, tahun
2013 sebesar 605974 dan jumlah
kenaikan tertinggi pada tahun
2019 yaitu sebesar 841.971
(Health Office of East Java 2020).

Berdasarkan data hasil studi
pendahuluan yang diperoleh dari
10 responden di Wound Center
Madura Kabupaten Bangkalan

didapatkan hasil 7 responden
mengalami kualitas hidup yang
rendah dengan dengan
persentase 70%, sedangkan 3
responden memiliki kualita hidup
yang baik dengan persentase 30%.
Dari hasil studi pendahuluan
diatas didapatkan pasien
diabates melitus sering memiliki
masalah tidur malam yang buruk
dan selalu merasa sakit secara
fisik.

Faktor resiko yang mem-
pengaruhi kualitas hidup
penderita diabates melitus yaitu
ada 2 yaitu faktor demografi yang
mencangkup usia, status
pernikahan, dukungan keluarga,
lalu faktor medis yang terdiri dari
lama menderita dan komplikasi
seperti luka ganggren , kemudian
ada faktor psikologis yaitu
kecemasan dan stress yang
tinggi (Khasanah 2021).

Dampak dari kurangnya
Kualitas hidup dapat
menyebabkan berkurangnya

perawatan diri dan pada akhirnya
menyebabkan kontrol glikemik
memburuk serta dapat
meningkatkan berbagai macam
risiko komplikasi. Komplikasi
yang sering terjadi pada saat

kualitas hidup yang rendah
meliputi serangan jantung, gagal
ginjal, hipertensi, stroke,

neuropati, amputasi kaki dan
pada kehamilan dengan diabates
yang tidak terkontrol dapat
menyebabkan kematian
janin(Purwansyah 2019).

Salah satu upaya untuk
mengatasi masalah ini yaitu
Mengevaluasi kualitas hidup dan
faktor  terkait yang  dapat
membantu meningkatkan
kualitas hidup pasien diabates
melitus tipe 2. (Arif 2018).
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MATODE PENELITIAN

Penelitian  ini  dilakukan
Wound Center Madura Kabupaten
Bangkalan ‘mengunakan desain
penelitian analitik korelasional
dengan pendekatan cross
sectional. Populasi pada
penelitian ini adalah pasien
diabetes melitus (DM) tipe Il yang
memiliki ulkus diabetikum Wound
Center Madura Kabupaten
Bangkalan sebanyak 52
responden pada 3 bulan terkhir di
Wound Center Madura dengan
sampel yang diambil sebanyak 46
responden yang diambil secara
Consecutive sampling. Variabel
independen pada penelitian ini
adalah derajat ulkus diabetikum
sedangkan variabel dependennya
adalah kualitas hidup. Instrumen
yang digunakan untuk menilai
derajat wlkus diabetikum dan
kualitas hidup  menggunakan
kuisioner Bates-Jensen Wound
Assessment Tooi Instruction for
dan Diabates Quality of Life
(DQoL). Uji  statistik  yang
digunakan pada penelitian ini
adalah uji Spearman Rank Test
dengan taraf signifikansi 5% (a =
0,05).

HASIL PENELITIAN
Data Umum

Tabel 1.1 Distribusi Frekuensi
Berdasarkan Karakteristik

Karakteristik F %
Usia
26-35
- 0,0
(dewasa awal)
36-45
6 13
(dewasa akhir)
46-55 17 37

(lansia awal)
56-65
20 43,5
(lansia akhir)
>65
3 6,52
(manula)
Jenis Kelamin
Laki-laki 20 43,5
Perempuan 26 56,5
Pekerjaan
IRT 17 37
Wiraswasta 22 47,8
Pensiunan 7 15,2
Pendidikan
SD 21 45,6
SMP 8 17,4
SMA 13 28,3
Perguruan tinggi 4 8,7
Lama Menderita
DM
1- 5tahun 19 41,3
6- 10 tahun 18 391
> 10 tahun 9 19,6
Lama Perawatan
Ulkus diabetikum
1-6 Bulan 8 17,4
7-12 Bulan 11 239
> 1 Tahun 27 58,7
Total 46 100

Sumber: Data Primer, Juni 2023

Berdasarkan tabel 1.1 diatas
menunjukkan bahwa distribusi
frekuensi berdasarkan usia pada
pasien diabates Millitus tipe Il
yang memiliki ulkus diabetikum di
Wound Center Madura Kabupaten
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Bangkalan dari total keseluruhan
yaitu 46 responden hampir
satengahnya memiliki rentang
usia 56 — 65 tahun (Lansia Akhir)
sebanyak 20 respon-den dengan
persentase 43,5%, berdasarkan
jenis kelamin responden
sebagian besar berjenis kelamin
perempuan sebanyak 26
responden dengan persentase
56,5%, berdasar-kan pekerjaan
responden hampir satengahnya
bekerja sebagai wiraswasta
sebanyak 22 responden dengan
persentase 47,8%, berdasar-kan
pendidikan responden hampir
satengahnya hanya memiliki
pendidi-kan satingkat SD
sebanyak 21 respon-den dengan
persentase 45,6%. Berdasarkan
lama menderita diabetes melitus
(DM) hampir satengahnya pada
rentang waktu 1-5  tahun
sebanyak 19 reponden (41,3%)
dan yang terakhir, berdasarkan
lama perawatan ulkus diabetikum
sebagian besar memiliki lama
perawatan ulkus  diabetikum
sekitar lebih dari 1 tahun
sebanyak 27 responden dengan
persentase 58,7%.

Tabel 1.2 Derajat Ulkus
Diabetikum Pada Pasien DM Tipe
Il

Kriteria Derajat ulkus

diabetikum 7 p
Jaringan sehat
(health) 7182
Regeneratif 26 56,5
Degeneratif 13 283
Total 46 100

Sumber: Data Primer, Juni 2023

Berdasarkan tabel 1.2 diatas
menunjukkan bahwa distribusi

frekuensi berdasarkan tingkat
derajat wlkus diabetikum pada
pasien diabates Millitus tipe Il di
Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan dari total
keseluruhan yaitu 46 responden
sebagian besar memiliki kriteria
Regeneratif sebanyak 26
responden dengan persentase
(56,5 %).

Tabel 1.3 Kualitas Hidup Pada
Pasien Diabates Millitus Tipe Il

Kriteria Kualitas

Hidup F %

Tinggi 17 37

Rendah 29 63

Total 46 100

Sumber: Data Primer, Juni 2023

Tabel 4.8 menunjukkan
bahwa distribusi frekuensi
berdasarkan kualitas hidup pada
pasien diabates Millitus tipe Il
yang memiliki ulkus diabetikum di
Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan dari total
keseluruhan yaitu 46 responden
sebagian besar memiliki kualitas
hidup yang rendah sebanyak 29
responden dengan persentase
(63 %).

Data Khusus

Tabel 1.3 Hubungan antara
derajat Ulkus diabetikum dengan
kualitas hidup pada pasien
diabates Millitus tipe Il

Tinggi Rendah

Derajat ulkus
diabetikum ¢ % F &
Jaringan
Sehat 7 152 0 0
; 1 1 34,
Regeneratif 0 21,7 6 8
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. 1 28,
Degenerastif 0 0 3 3
1 2 63
Total . 36,9 9 1
" - Spearman
Uji statistik Rank
P-Value 0,000
R 0,634
A 0,05

Sumber: Data Primer, Juni 2023

Berdasarkan tabel 1.3 diatas
menunjukkan hasil pasien
diabates Millitus tipe Il yang
memiliki ulkus diabetikum dalam
kriteria regeneratif di Wound
Center Madura Kabupaten
Bangkalan dari total keseluruhan
yaitu 46 responden hampir
satengahnya memiliki kualitas
hidup yang rendah sebanyak 16
responden dengan persentase
(34,8%) dan sebagian kecil dari
total responden memiliki kualitas
hidup yang tinggi sebayak 10
responden dengan persentase
(21,7%).

Hasil uji statistik spearman
rank diperoleh nilai p Value (0,000)
dengan tingkat kemaknaan a
(0,05), berarti nilai P Value < a
Dengan demikian dari hasil
analisa dapat disimpulkan bahwa
Ho ditolak dan Ha diterima yang
berarti ada hubungan antara
derajat Ulkus diabetikum dengan
kualitas hidup pada pasien
diabates Millitus tipe Il di Wound
Center  Madura Kabupaten
Bangkalan. Berdasarkan tabel
interpratasi hasil nilai r
menunjukkan bahwa besar nilai r
(0.634), sehingga korelasi
diantara kedua variabel dapat
dikatakan sangat tinggi.

PEMBAHASAN

Identifikasi derajat Ulkus
diabetikum pada pasien Diabates
Millitus tipe Il di Wound Center
Madura Kabupaten Bangkalan

Berdasarkan hasil penelitian
pada pasien Diabates Millitus tipe
[l yang memiliki ulkus diabetikum

di Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan
menunjukkan sebanyak 26

responden (56,5%) dari total 46
responden sebagian besar
memiliki ulkus diabetikum dalam
katagori regeneratif. Ulkus yang
dialami pasien dalam katagori
regenerasi yaitu dominan
terdapat jaringan granulasi pada
ulkus,warna kulit disekitar ulkus
berwarna kuning, merah dan
sedikit pucat, jumlah eksudat
sedikit, jaringan nekrotik sedikit,
terdapat perongrongan, terdapat
jaringan  granulasi.  Menurut
peneliti, hal ini dikarenakan
kemungkinan tidak terkontrolnya
gula darah pada pasien Diabates
Millitus tipe Il. Sehingga Gula
darah ~ darah  yang tinggi
menyebabkan sirkulasi darah ke
kaki terhambat dan mungkin
terjadi mikroangopati.

Terjadinya ulkus diabetikum
diawali dengan adanya
hiperglikemia yang menyebabkan
gangguan aliran darah vyang
menyempit  dan  selanjutnya
menyebabkan gangguan syaraf.
Ganggun aliran  darah ini
menyebabkan komplikasi yaitu
mikroangiopati dan neuropati.
Keadaan-keadaan ini
mengakibatkan rasa terhadap
rangsang sakit menurun,
perubahan kekuatan motorik
sehingga  timbul  perubahan
tekanan pada telapak kaki,
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kemudian keringat berkurang
(neuropati autonomik) sehingga
kulit menjadi kering. Pada
akhirnya keadaan tersebut akan
memudahkan timbulnya ulkus
diabetikum sehingga rentan
terhadap infeksi. Jika terjadi
ulkus, infeksi akan mudah sekali
terjadi hingga meluas ke jaringan
yang lebih dalam bahkan sampai
ke  tulang. Infeksi ulkus
diabetikum jika tidak ditangani
dengan serius akan menyebar
secara cepat dan  dapat
menyebabkan amputasi hingga
dapat menyebabkan kematian
(Rahmawati at al. 2022).

Proses terjadinya Diabates
Mellitus hingga menyebabkan
terjadinya ulkus diabetikum terdiri
dari beberapa faktor salah
satunya adalah jenis kelamin.
Hasil penelitian didapatkan yaitu
sebagian besar  responden
berjenis kelamin perempuan yaitu
sebanyak 26 responden dengan
persentase (56,5%). Pada
penelitian ini =~ 9 dari total 13

responden  ulkus  diabetikum
dalam  katagori  degeneratif
didominasi jenis kelamin

perempuan. Menurut pendapat
peneliti faktor penurunan hormon
ekstrogen akibat menopause
merupakan salah satu faktor
resiko terjadinya diabates melitus
pada perempuan. Diabates
militus dengan hiperglikemia
yang tidak terkontrol menjadi
faktor resiko terjadinya ulkus
diabetikum.

Hal ini sejalan dengan teori
yang dikemukakan oleh
(Innamorati at al. 2023) bahwa
Penyebab utama  banyaknya
perempuan terkena diabates
mellitus tipe 2 karena terjadinya
penurunan  hormon  estrogen

terutama pada masa menopause.

Akibat menurunnya hormon
estrogen dan progesteron pada
perempuan yang telah
menopause, respon insulin yang
mengikat glukosa pun ikut
menurun  sehingga  glukosa
banyak menumpuk dialiran darah.
Gangguan ini dapat memicu
timbulnya suatu tekanan mekanik
yang akan terbentuknya keratin
pada kaki sehingga mengalami
beban yang cukup Dbesar.
Neuropati sensori perifer
kemungkinan akan terjadi trauma
berulang sehingga akan
mengakibat-kan kerusakan
jaringan. Dan yang selanjutnya
membentuk kavitas yang bisa
membesar dan dapat terjadi
ruptur sehingga pada permukaan
kulit akan menimbulkan ulkus.
(Insana, 2021)

Selain jenis kelamin ada
faktor lain yang dapat
menyebabkan terjadinya ulkus
diabetikum salah satunya adalah
faktor usia. Hasil penelitian
didapatkan bahwa  sebagian
besar responden berada pada
rentang usia 41-60 tahun yaitu 27
responden dari total 46 reponden
dengan persentase 58,7 %.
Menurut Pendapat peneliti faktor
usia berperan dalam
mempengaruhi penurunan pada
semua sistem tubuh, tidak
terkecuali  sistem  endokrin.
Penambahan usia menyebabkan
penurunan fungsi tubuh baik
kemampuan pankreas maupun
kemampuan tubuh untuk
menyerap glukosa darah,
sealnjutnya kondisi resistensi
pada insulin yang berakibat tidak
stabilnya level gula darah
sehingga banyak kejadian
munculnya  ulkus  diabetikum
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sampai dengan tingkat
komplikasinya  pada  pasien
dengan hiperglikemia kronis.

Hal ini sesuai dengan teori
yang dikemukakan oleh
(Innamorati at al. 2023) bahwa
Batasan usia menggunakan teori
penuaan (aging) yang terjadi
secara perlahan-lahan dibagi
menjadi  beberapa  tahapan.
Tahap transisi terjadi pada usia
3545 tahun dan merupakan
tahap mulai terjadinya gejala
penuaan yang sudah
menunjukkan terjadinya tanda-
tanda penurunan fungsi fisiologis
dalam  tubuh yang dapat
bermanifestasi pada berbagai
penyakit. Gejala dan tanda
penuaan yang terjadi pada tahap
transisi menjadi lebih nyata,
tahap ini disebut tahap klinik yang
terjadi pada usia 45 tahun ke atas
yang meliputi penurunan semua
fungsi sistem tubuh, antara lain
sistem imun, matabolisme,
endokrin, seksual dan reproduksi,
kardiovaskuler, gastro-intestinal,
otot dan saraf. Salah satu
dampak penurunan fungsi organ
tubuh akan berdampak pada
terganggunya fungsi = endokrin
pankreas dalam memperoduksi
insulin. Resistensi insulin
cenderung meningkat pada usia
di atas 65 tahun. (Pranata at al.,
2021)

Identifikasi Kualitas Hidup Pada
Pasien Diabates Millitus Tipe Il
Di Wound Center Madura Di
Kabupaten Bangkalan
Berdasarkan hasil penelitian
pada pasien Diabates Millitus tipe
Il berdasarkan kualitas hidup
pasien di Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan
menunjukkan sebanyak 29

responden sekitar (63 %) dari
total 46 responden sebagian
besar memiliki kualitas hidup
rendah Menurut peneliti banyak
pasien yang memiliki kualitas
rendah kemungkinan karena stres,
kecemasan dan depresi yang
tinggi sehingga secara psikologis
tidak satabil.

Kualitas hidup merupakan
sebagai suatu anggapan
seseorang terhadap posisi dirinya
dalam memaknai nilai hidup
berdasarkan tujuan, harapan,
standar hidup, serta atensi orang
lain yang tidak lepas dari sistem
nilai dan budaya ditempat
keberadaan individu tersebut.
Dalam kualitas hidup, banyak
masalah yang akan ditemui
seperti kesehatan fisik,
kesejahteraan psikologik,
hubungan sosial, dan.lingkungan.
Selain itu, aspek-aspek yang
berpengaruh pada kualitas hidup
penyandang diabates melitus
yaitu aspek demografi yakni umur
dan status perkawinan, aspek
medis  antara  lain  durasi
mengidap penyakit dm dan
penyulit yang dirasakan, dan
aspek psikologik yaitu
ansiatas.(Manungkalit 2020)

Salah satu faktor vyang
mempengaruhi  kualitas  hidup
adalah faktor usia. Dari hasil
penelitian  didapatkan bahwa
sebagian besar responden berada
pada rentang usia 41-60 tahun
yaitu 27 responden dari total 46
reponden dengan persentase 58,7
%. Menurut peneliti Seseorang
yang dalam usia muda merasa
kuat dalam hal fisik untuk
sembuh dan mempunyai harapan
hidup yang tinggi, sementara
pada wusia lanjut atau tua
menyerahkan semua keputusan
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pada keluarga atau anak-anaknya.

Umumnya kualitas hidup
menurun dengan meningkatnya
usia. Usia muda akan mempunyai
kualitas hidup yang lebih baik
oleh karena biasanya kondisi
fisiknya yang lebih baik dibanding
yang berusia tua. Seseorang yang
dalam wusia produktif merasa
terpacu untuk sembuh mengingat
dia masih muda mempunyai
harapan hidup yang tinggi
sebagai tulang punggung
keluarga, sementara yang tua
menyerahkan keputusan pada
keluarga atau anak-anaknya.
Tidak sedikit dari mereka merasa
sudah  tua, capek hanya
menunggu  waktu, akibatnya
mereka kurang motivasi dalam
menjalani perawatan. ( Andari dkk,
2020)

Faktor lainnya yang adalah
status pekerjaan. Dari hasil
penelitian didapatkan hampir
satengahnya responden memiliki
status pekerjaan sebagai
wiraswasta yaitu sebanyak 22
responden  (47,8%). Menurut
peneliti pekerjaan sangat penting
dalam proses menurunkan stres
pada responden akibat penyakit
yang diderita karena fokus
responden  seluruhnya  akan
terfokus pada pekerjaan tersebut
dibandingkan orang yang tidak
bekerja.

Pendapat ini sejalan dengan
teori yang dikemukakan oleh
(Innamorati at al.  2023)
menyatakan bahwa seseorang
yang bekerja memiliki manfaat
yang besar karena kadar glukosa
darah dapat terkontrol melalui
aktivitas fisik serta mencegah
terjadi komplikasi. Faktor
pekerjaan mempengaruhi resiko
besar terjadinya diabates mellitus,

pekerjaan dengan aktivitas fisik
yang ringan akan menyebabkan
kurangnya pembakaran energi
oleh tubuh sehingga kelebihan
energi dalam tubuh  akan
disimpan dalam bentuk lemak
dalam tubuh yang mengakibat-
kan obesitas yang merupakan
salah satu faktor resiko diabates
mellitus.

Faktor lainnya yang mem-
pengaruhi kualitas hidup adalah
status pendidikan. Dari hasil
penelitian didapatkan dari total
keseluruhan yaitu 46 responden
hampir  satengahnya  hanya
memiiliki pendidikan satingkat SD
sebanyak 21 responden (45,6%).

Menurut peneliti Tingkat
pendidikan umumnya
berpengaruh terhadap

kemampuan seseorang dalam
memahami suatu informasi yang
didapatkan tentang bagaimana
cara perawatan kaki sehingga
dapat mengurangi risiko
terjadinya komplikasi pada ulkus
diabatik

Pendidikan menjadi faktor
penting untuk kepatuhan dalam
mengontrol kadar gula darah,
mengatasi berbagai masalah
gejala dengan  pencegahan
terjadinya komplikasi. Seseorang
yang berpendidikan tinggi
mempunyai pengatahuan lebih
baik tentang penyakit diabates
melitus. Akan tatapi, jika seorang
tersebut mempunyai pendidikan
tinggi, namun tidak akan
menjamin  pengalaman  yang
didapatkan tinggi juga yang akan
mempengaruhi  dari  kualitas
hidupnya (Innamorati at al. 2023)

Hubungan antara derajat Ufkus
diabetikum dengan kualitas
hidup pada pasien diabates
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Millitus tipe Il di Wound Center
Madura Kabupaten Bangkalan

Berdasarkan hasil tabulasi
silang didapatkan hasil pasien
Diabates Millitus tipe Il yang
memiliki ulkus diabetikum di
Wound Center Madura Kabupaten
Bangkalan  dari  total 46
responden yang memiliki ulkus
diabetikum  dalam katagori
jaringan sehat seluruhnya
memiliki kualitas hidup yang
tinggi sebanyak 7 responden
(152%).  Sedangkan  dalam
kategori regeneratif yang
memiliki kualitas hidup tinggi
sebanyak 10 responden (21,7%)
dan kualitas hidup rendah
sebanyak 16 responden (34,8%)
dan yang terakhir, dalam kategori
degeneratif seluruhnya memiliki
kualitas hidup rendah sebanyak
13 responden dengan persentase
(28,3%)

Menurut peneliti  kualitas
hidup penderita ulkus diabetikum

meng-alami masalah
diakarenakan adanya
katerbatasan fisik  penderita
sehingga menurunkan
kemampuan = penderita  untuk

bekerja dan bergaul dengan
orang lain. Selain itu secara
psikologis penderita ulkus
diabetikum mengalami masalah
penampilan tubuhnya.

Penderita wulkus diabetikum
mempunyai masalah fisik berupa
luka di kaki yang lama sembuh
bahkan sampai berbau tak sedap,

kelainan bentuk kaki,
katerbatasan mobilitas fisik dan
katidakmampuan untuk

melaksanakan fungsi baik dalam
keluarga maupun masyarakat.
Bila luka semakin parah, maka
dapat juga dilakukan prosedur

pembedahan sampai dengan
amputasi kaki. Hal tersebut akan
mengganggu citra tubuh serta

akan  menyebabkan dampak
psikologis berupa gangguan
kecemasan yang dapat
menurunkan kualitas hidup
penderita, ditandai dengan
katerbatasan fisik  penderita
sehingga menurunkan
kemampuan penderita untuk

bekerja dan bergaul dengan
orang lain. (Satiawan et al., 2020).

Dalam kategori degeneratif
seluruhnya  memiliki  kualitas
hidup rendah sebanyak 13
responden dengan persentase
(28,3%) hal ini dapat dipengaruhi
oleh lamanya perawatan ulkus
diabetikum. Dari hasil penelitian
didapatkan sebanyak 10 dari 13
responden  memiliki perawatan
lebih dari 1 tahun. Menurut
peneliti tingkat keparahan pada
ulkus diabetikum yang tidak
kunjung sembuh  walaupun
dilakukan pengobatan ke fasilitas
kesehatan dapat mempengaruhi
rendahnya kualitas hidup pasien.
Pasien merasa menyerah dengan
keadaan sehingga menimbulkan
rasa malas untuk melanjutkan
pengobatan.

Lamanya pasien menderita
ulkus diabetikum dapat mem-
pengaruhi proses penyembuhan
luka karena semakin lama uikus
diabetikum tidak ditangani dan
tidak dilakukan perawatan
dengan benar maka akan
semakin cepat jaringan nekrotik
akan terbentuk karena nutrisi dan
oksigen ke jaringan menurun
terutama daerah ekstremitas
bawah. Semakin lama terjadinya
iskemia maka akan semakin
menjalar jaringan nekrotik ke
jaringan  sekitarnya sehingga
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mengakibatkan amputasi dan
mempengaruhi kualitas hidupnya.
(Manungkalit 2020).

Faktor lainnya yang
mempengaruhi menurunnya
kualitas hidup pada pasien
Diabates Mellitus Tipe 2 adalah
lama menderita penyakit
Diabates Melitus. Dari hasil
penelitian didapatkan yaitu dari
total keseluruhan yaitu 46
responden hampir satengahnya
memiliki rentang waktu 1-5 tahun
sebanyak 19 responden dengan
persentase 41,3%. Menurut
peneliti semakin lama pasien
menderita penyakit DM maka
Semakin banyak komplikasi yang
ditimbulkan dan membutuhkan
banyak biaya untuk melakukan

pengobatan pada fasilitas
kesehatan.

Penderita dengan lama
mengidap penyakit Diabates

Melitus = 5 tahun mempunyai
risiko besar terjadinya komplikasi,
salah satunya adalah
mikroangiopati dan neuropati. Hal
ini dapat menimbulkan gejala
kesemutan, lemah, mati rasa, dan
nyeri ~di  kaki kondisi ini
menyebabkan perubahan
distribusi tekanan pada telapak
kaki, kerentanan terhadap infeksi
meluas sampai ke jaringan
sekitarnya sehingga dapat terjadi
komplikasi kronik salah satunya
ulkus diabetikum. Dari komplikasi
ini, Hal tersebut akan
menyebabkan dampak psikologis
pada pasien berupa gangguan

kecemasan yang dapat
menurunkan  kualitas hidup
penderita, ditandai dengan

katerbatasan  fisik  penderita
sehingga penderita merasa malu
untuk bekerja dan bergaul dengan
orang lain. (Satiorini at al., 2018)

Hasil uji statistik spearman
rank diperoleh nilai P Value (0,000)
dengan tingkat kemaknaan a
(0,05), berarti nilai P Value < a
Dengan demikian dari hasil
analisa dapat disimpulkan bahwa
Ho ditolak dan Ha diterima yang
berarti ada hubungan antara
derajat Ulkus diabetikum dengan
kualitas hidup pada pasien
diabates Millitus tipe Il di Wound
Center Madura Kabupaten
Bangkalan. Berdasarkan tabel
interpratasi hasil nilai r
menunjukkan bahwa besar nilai r
(0.634), sehingga korelasi
diantara kedua variabel dapat
dikatakan sangat tinggi

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

1. Sebagian besar derajat Ulkus
diabetikum  pada  pasien
Diabates Millitus tipe Il di
Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan dalam
kriteria Regeneratif .

2. Sebagian besar kualitas hidup
pada pasien Diabates Millitus
tipe Il di Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan dalam
kriteria rendah.

3. Terdapat hubungan derajat
Ulkus diabetikum dengan
kualitas hidup pada pasien
Diabates Millitus tipe Il di
Wound Center Madura
Kabupaten Bangkalan.

Saran
Saran Teoritis

Penelitian ini bisa digunakan
sebagai sumber pendukung untuk
penelitian lebih lanjut tentang
derajat ulkus diabetikum pada
pasien Diabates Mellitus Tipe 2.
Saran Praktis
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a. Bagi Peneliti

Diharapkan dapat
menambah pengetahuan,
pengalaman, serta

menerapkan ilmu mengenai
derajat wlkus  diabetikum
terhadap kualitas hidup pada
pasien Diabates Melitus

b. Bagi |Institusi / tenaga
kesehatan
Diharapkan  bagi  tenaga
kesehatan untuk
meningkatkan pelayanan

kesehatan dan memberikan
informasi pada pasien
mengenai penanganan dini
pada ulkus diabetikum dan
tujuannya. Selain itu
mengedukasi cara melakukan
rawat luka secara mandiri.

c. Bagi Masyarakat
Jangan pernah menyerah dan
patah semangat dalam
melakukan pengobatan pada
ulkus diabetikum.
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