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ABSTRAK 

Diabetes mellitus tipe 2 merupakan penyakit kronik yang dapat mempengaruhi kondisi psikologi 

pasien, termasuk kecemasan. Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan kecemasan pada pasien 

diabates mellitus tipe II di Puskesmas Kalibagor, dengan fokus pada krakteristik responden 

berdasarkan jenis kelamin, usia, pendidikan, pekerjaan, dan lama menderita DM. Penelitian ini 

menggunkan metode teknik accidental sempling jenis deskripsi kuantitatif, menggunkan analisis data 

univariat metode statistik deskriptif dengan jumlah 36 responden, pengumpulan data diambil 

menggunkan kuesioner kecemasan Zung Self-Reting Anxiety Scale (SAS/SRAS), pada tanggal 10-

14 Februari 2025. Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden berjenis kelamin 

perempuan (66,7%), berusia 31-59 tahun (41,7%), memiliki tingkat pendidikan terakhir SMA 

(38,9%), dan sebagian besar tidak bekerja (77,8%). Selain itu, sebanyak 55,6% responden telah 

menderita diabetes mellitus lebih dari lima tahun. Berdasarkan tingkat kecemasan, sebagian besar 

responden berada dalam kategori normal (66,7%), sementara 25% mengalami kecemasan ringan, 

8,3% mengalami kecemasan sedang, dan tidak ada responden yang mengalami kecemasan berat 

Namun, tetap diperlukan upaya untuk mengelola stres dan kecemasan pada pasien dengan diabetes 

agar kualitas hidup mereka tetap terjaga. 

Kata Kunci : Diabetes Millitus Tipe 2, Kecemasan, SRAS. 

 

ABSTRACT 

Type 2 diabetes mellitus is a chronic disease that can affect the patient's psychological condition, 

including anxiety. This study aims to describe anxiety in patients with type II diabetes mellitus at the 

Kalibagor Health Center, focusing on the characteristics of respondents based on gender, age, 

education, occupation, and duration of DM. This study uses the method of accidental sempling 

technique of quantitative description type, using univariate data analysis of descriptive statistical 

methods with a total of 36 respondents, data collection was taken using the Zung Self-Reting Anxiety 

Scale (SAS/SRAS) anxiety questionnaire, on February 10-14, 2025. The results showed that the 

majority of respondents were female (66.7%), aged 31-59 years (41.7%), had the latest high school 

education level (38.9%), and most were not working (77.8%). In addition, 55.6% of respondents had 

suffered from diabetes mellitus for more than five years. Based on the level of anxiety, most 

respondents were in the normal category (66.7%), while 25% experienced mild anxiety, 8.3% 

experienced moderate anxiety, and none of the respondents experienced severe anxiety However, 

efforts are still needed to manage stress and anxiety in patients with diabetes so that their quality of 

life is maintained. 
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PENDAHULUAN 

World Health Organization (WHO, 2023) mengatakan bahwa diabetes adalah penyakit 

metabolik kronis yang ditandai dengan meningkatnya kadar gula darah atau glukosa, yang 

seiring waktu menyebabkan kerusakan serius pada jantung, pembuluh darah, mata, ginjal, 

dan saraf. Diabetes mellitus (DM) merupakan gangguan metabolik yang ditandai dengan 

hiperglikemia yang berhubungan dengan abnormalitas metabolismen karbon hidrat, 

lemak, dan protein yang disebabkan oleh turunya sekresi insulin atau penurunan sensitivitas 

insulin, atau keduanya menyebabkan komlikasi kronis kardiovaskular dan neuropati 

(Widiyanti & Nur, 2021). 

International Diabetes Federation (IDF, 2021) dalam edisi ke-10 mengatakan bahwa 

bahwa 537.000.000 orang hidup dengan diabetes, jumlah ini dipronyeksikan bertambah 

menjadi 643.000.000 orang pada tahun 2030, dan akan bertambah lagi menjadi 783.000.000 

pada tahun 2040. Pupulasi diabetes dewasa di Indonesia berusia 20-70 tahun diperkirakan 

berjumlah 19.465.000 orang. Sementara populasi dewasa antara   20-70   tahun   adalah 

179.720.000, sehingga prevalensi diabetes pada usia 20-70 adalah 10,6%. Dihitung pada 

kelompok usia 20-70 tahun berarti 1 dari 9 orang terkena diabetes mellitus. 

Berdasarkan data Survei Kesehatan Indonesia (SKI, 2023) prevalensi diabetes mellitus 

(DM) di Indonesia menurut pemeriksaan dokter, 5 Provinsi dengan prevalensi terbesar DKI 

Jakarta 3,1%, DIY 2,9%, Kalimantan Timur 2,3%, Jawa Timur 2,2%, Bangka Beliung dan 

Sulawesi Utara masing-masing 2,1%. Sedangkan Provinsi dengan prevalensi terendah 

terdapat di Privinsi Papua Pegunungan 0,2%. (Dinkes Jateng, 2023) jumlah penderita 

diabates mellitus pada Provinsi Jawa Tengan sebanyak 624.082 orang jumlah tersebut 

mengalami kenaikan sejumlah 5.536 orang dibandingkan tahun 2021. 

Berdasarkan data Dinkes Banyumas (2023) jumlah penderita diabetes di Kabupaten 

Banyumas sebanyak 23.388 orang. Sedangkan Kecamatan Kalibagor masuk dalam 10 

Kecamatan dengan jumlah penderita DM terbesar dengan jumlah penderita sebanyak 940 

penderita. 

International Diabetes Federation (IDF) penyakit diabtes mellitus dapat 

menimbulkan berbagai komplikasi baik makrovaskular maupun mikrovaskular. Diabetes 

mellitus juga dapat mengakibatkan gangguan pada jantung, strok, dan kaki diabetik. 

Singkatnya komplikasi dapat meningkatkan mortalitas, morbiditas, kecacatan, dan biaya 

(Purwandari et al., 2022). 

Diabetes mellitus tipe 2 merupakan salah satu penyakit kronik yang tidak bisa 

disembuhkan. Hal inilah yang menjadi penyebab besar pasien diabetes mellitus mendapat 

beberapa reaksi psikologi yang negatif yaitu marah, merasa tidak bergunan, kecemasan yang 

meningkat, dan depresi (Maulasari, 2020). Kecemasan terjadi karena penderita merasa 

terancam fisik maupun psikologisnya, tingkat kecemasan yang tinggi dapat memicu kadar 

gula darah menjadi meningkat, sehingga menyebabkan semakin tingginya kecemasan, dan 

kondisi penderita diabetes mellitus semakin memburuk (Diah & Agus, 2023). 

Hal ini sejalan dengan sistematik review Getnet et al., (2022) menyebutkan bahwa 

kecemasan bisa menyebabkan diabetes dan diabetes juga dapat menyebabkan kecemasan, 

didapatakan bahwa sebanyak 28% pasien diabetes mellitus yang mengalami kecemasan, dan 

ditemukan bahwa sebanyak 12% pasien dengan gangguan kecemasan yang mengalami 

diabetes mellitus. Pasien dengan ganguan kecemasan ditemukan memiliki risiko diabetes 

19% lebih tinggi, dan pasien diabetes ditemukan risiko 41% lebih tinggi untuk mengalami 

gangguan kecemasan. 

Dampak kecemasan pada pasien diabetes mellitus menurut Déniz- García et al., (2022) 

yaitu memiliki gula darah yang tidak terkontrol, dan juga memiliki kepatuhan minum obat 

yang rendah. Berdasarkan hasil pra survai dengan metode wawancara pada 10 responden 

didaptakan 7 responden yang terkena diabetes mellitus mengatkan cemas dan sebelumnya 
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belum ada penelitian yang meneliti tentang tingkat kecemasan pada pasien DM tipe 2 

diwilayah tersebut. Berdasarkan uraian dari latar belakang di atas, maka penulis tertarik 

melakukan penelitan mengenai “Gambaran Kecemasan pada Pasien Diabetes mellitus Tipe 2 

di Wilayah Kerja Puskesmas Kalibagor tahun 2025”. 

Dalam penelitian ini tingkat kecemasan mayoritas pasien berada pada kategori 

kecemasan normal (66.7%), terdapat (25%) responden dengan kecemasan ringan, sebanyak 

(8.3%) responden mengalami kecemasan sedang, dan tidak ditemukan responden dengan 

kecemasan berat. Hasil ini menunjukan bahwa mayoritas pasien diabetes mellitus dalam 

penelitian ini tidak mengalami kecemasan yang tinggi, meskipun ada sebagian yang 

mengalami kecemasan ringan hingga sedang. Kecemasan dapat menyebabkan 

gangguan pada metabolisme karbonhidrat dan juga dapat menyebabkan glikosuria. 

Pengeluaran epinefrin dan kerja sistem saraf pusat dapat menimbulkan hiperglikemik 

dikarrenakan terjadi peningkatan pemecahan glikogen oleh heper. Peningkatan glukosa darah 

dipicu oleh meningkatnya hormon ACTH  yang  mengaktivasi  korteks adrenal untuk 

mensekresi hormon glukokortikosteroid yang dapat meningkatkan glukogenesis yang 

mengakibtkan peningkatan kadar glukosa darah (Winarso et al., 2024). 

METODE 

Desain penelitian merupakan hasil akhir dari suatu tahap keputusan yang dibuat oleh 

peneliti yang berhubungan dengan bagaimana suatu penelitian bisa diterapkan Nursalam, 

(2017). Rancangan penelitian merupakan hal yang penting dalam melakukan penelitian, 

rancangan penelitian dapat difungsikan oleh peneliti sebagai petunjuk dalam perencanaan 

serta penerapan penelitian. 

Penelitian ini menggunakan metode penelitian deskriptif kuantitatif. Menurut 

Sugiyono, (2019) mengatakan bahwa metode analisis deskriptif adalah stastistik yang 

digunakan untuk menganalisis data dengan cara mendeskripsikan atau menggambarkan data 

yang terkumpul sebagaimana adanya tanpa bermaksud membuat kesimpulan yang berlaku 

untuk umum dan generalisasi. 

Menurut Sugiyono, (2019) mengatakan bahwa metode penelitian kuantitatif adalah 

metode yang berlandaskan terhadap filsafah positivisme, dipakai dalam meneliti terhadap 

sempel dan populasi. Penelitian kuantitatif yaitu penelitian yang menyajikan data berupa 

angka-angka sebagai hasil penelitian. Teknik pengambilan sampling yang digunakan dalam 

penelitian ini yaitu accidental sampling. Accidental sampling adalah teknik penentuan sampel 

berdasarkan kebetulan, yaitu siapa saja pasien yang secara kebetulan bertemu dengan peneliti 

dapat digunkan sebagai sempel dan cocok sebagai sumber data. Penelitian ini berfungsi untuk 

mengetahui gambaran kecemasan pada pasien diabetes militus tipe 2. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel. 1 

Distribusi frekuensi kecemasan pada pasien diabetes militus tipe 2 berdasarkan jenis kelamin, 

usia, pendidikan, pekerjaan, dan lama menderita diabetes militus 
Kecemasan 

 Normal Pres(%) Ringan Pres(%) Sedang Pres(%) Total Pres(%) 

Jenis 

Kelamin 

Laki-laki 8 22.2 2 5.6 2 5.6 12 33.3 

Perempuan 16 44.4 7 19.4 1 2.8 24 66.7 

Usia 18-30 6 16.7 1 2.8 0 0.0 7 19.4 

31-59 10 27.8 3 8.3 2 5.6 15 41.7 

60-70 4 11.1 4 11.1 0 0.0 8 22.2 

71-90 4 11.1 1 2.8 1 2.8 6 16.7 

Pendidikan Tidak 

sekolah 

0 0.0 2 5.6 0 0.0 2 5.6 

SD 7 19.4 1 2.8 2 5.6 10 27.8 
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SMP 5 13.9 3 8.3 0 0.0 8 22.2 

SMA 10 27.8 3 8.3 1 2.8 14 38.9 

Perguruan 

tinggi 

2 5.6 0 0.0 0 0.0 2 5.6 

Pekerjaan Tidak 

Bekerja 

20 55.6 5 13.9 3 8.3 28 77.8 

Bekerja 4 11.1 4 11.1 0 0.0 8 22.2 

Lama 

menderita 

DM 

≤5 tahun 11 30.6 4 11.1 1 2.8 16 44.4 

>5 tahun 13 36.1 5 13.9 2 5.6 20 55.6 

Berdasarkan tabel 1 menujukan bahwa sebagian besar berjenis kelamin perempuan 

sebanyak 24 responden (66.7%), berusia 31-59 tahun berjumlah 15 responden (41.7%), 

pendidikan terakhir responden adalah di tingkat SMA (55.6%). 

sebanyak 14 responden (38.9%), didapatkan sebanyak 28 responden (77.8%) tidak 

bekerja, dan lama menderita diabetes mellitus yaitu > 5 tahun sebanyak 20 responden. 

Tabel 2 

Distribusi frekuensi tingkat kecemasan pada pasien diabetes mellitus tipe 2 
Variabel  Kategori Frekuensi Presentase(%) 

 

Tingkat 

Kecemasan 

Normal 24 66,7 

Ringan 9 25 

Sedang 3 8,3 

Berat 0 0 

Berdasarkan tabel 2 menunjukan bahwa tingkat kecemasan pasien sebagian besar 

dalam kategori normal yaitu sebanyak 24 responden (66.7%),  dalam  kategori  ringan 

sebanyak 9 responden (25%), dalam kategori sedang 3 responden (8.3%), dann dalam 

kategori berat sebanyak 0 responden (0%). 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan tabel frekuensi, mayoritas responden dalam penelitian ini adalah 

perempuan (66.7%), sementara laki-laki hanya (33.3%) dari total sempel, hal ini menunjukan 

bahwa perempuan lebih banyak terlibat dalam penelitian ini dari pada laki-laki. Perempuan 

memiliki risiko lebih tinggi mengalami diabates mellitus, terutama setelah mengalami 

perubahan hormonal dan peningkatan risiko metabolik pascamenopause. Hasil penelitian ini 

sejalan dengan hasil penelitian (Diah & Agus, 2023), tentang kecemasan pada pasien diabates 

mellitus tipe 2 dinyatakan bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan yaitu 

sebanyak 97 responden (53.3%) dibandingkan laki-laki yaitu sebanyak 85 responden 

(46.7%). 

Dalam segi kelompok usia, sebagian besar responden berada dalam rentang 31-59 

tahun  (41.7%),  diikuti  oleh kelompok usia 60-70 tahun (22.2%) dan 71-90 (16.7%). 

Responden dengan usia 18-30 tahun memiliki frekuensi paling rendah, yaitu (19.4%). Hasil 

ini menunjukan bahwa mayoritas responden adalah kelompok usia dewasa dalam rentan 31 

59 tahun. Hasil penelitian  ini  sejalan  dengan hasil penelitian (Maulasari, 2020), 

menunjukan bahwa responden pada umumnya berada pada usia 31-59 tahun sebanyak 51 

responden (61.5%) dibandingkan usia lainnya. Risiko diabates mellitus tipe 2 meningkat 

secara progresif setelah usia 40 tahun karena penurunan sensitivitas insulin yang terkait 

penuaan. 

Dalam hal tingkat pendidikan, responden paling banyak memiliki latar belakang 

pendidikan SMA (38.9%), diikuti oleh SD (27.8%), dan SMP (22.2%), dan sebagian kecil 

memiliki pendidikan perguruan tinggi/diplomat (5,6%). Sementara itu (5.6%) respondenn 

tidak bersekolah. Tingkat pendidikan dapat berkorelasi dengan pemahaman yang terbatas 

tentang manajemen kesehatan, diet, dan pentingnya kontrol diabetes. Hasil penelitian ini 

sejalan dengan hasil penelitian (Rosliana et al., 2022) memperlihatkan bahwa sebagian besar 
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pendidikan terakhir responden adalah SMA yaitu 43 responden (35.6%). Semakin tinggi 

pendidikan maka semakin besar kepedulian terhadap kesehatan diri. Namun juga tidak 

dipungkiri, masih ada banyak orang yang berpendidikan tinggi akan tetapi masih 

mengabaikan kesahatan dengan berbagai alasan kesibukan yang banyak sehingga pola hidup 

tidak teratur atau pola makan tidak di jaga yang menyebabkan gangguan pada kesehatan 

(Teli, 2020). 

Dalam segi status pekerjaan, mayoritas responden adalah tidak bekerja   28   responden 

(77.8%), sementara hanya 8 responden (22.2%) yang bekerja. Hal ini dapat mempengaruhi 

akses dan kemampuan untuk mendaptkan perawatan kesehatan serta menjalankan gaya hidup 

sehat. Hal ini dapat dikaitkan dengan usia responden yang sebagian besar berada dalam 

rentan 31-90 tahun, dimana kemungkinan besar sebagian dari mereka telah pensiun atau 

memiliki keterbatasan fisiki akibat penyakit yang di derita Hasil penelitian ini sejalan dengan 

hasil penelitian (Prasetyo et al., 2021) menyatakan bahwa responden yang tidak bekerja 

sebanyak 18 responden (60%). Hasil ini juga sejalan dengan hasil penelitian (Rosliana et al., 

2022) menunjukan bahwa sebagian responden tidak memiliki pekerjaan sebanyak 66 orang 

(56.2%). 

Dalam hal lama menderita diabetes mellitus , mayoritas sebanyak 20 responden 

(55.6%) telah menderita diabates selama > 5 tahun dan sebanyak 16 responden (44.4%) telah 

menderita diabetes selama ≤ 5 tahun. Hal ini menandakan pentingnya edukasi menjemen 

penyakit untuk mencegah komplikasi. Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian 

(Volta & Simamora, 2020) didapatkan sebanyak 46 responden (53.5%) dengan lama 

menderita DM > 5 tahun. 

Peneliti berasumi bahwa mayoritas responden dalam penelitian ini telah menderita DM 

lebih > 5 (55.6%), menunjukan bahwa sebagian besar responden telah memiliki pengalaman 

dalam mengelolah penyakit, Kondisi ini yang mengarah pada peningkatan risiko komplikasi, 

dapat mempengaruhi tingkat kecemasan responden. Semakin lama seseorang menderita DM, 

semakin besar kemungkinan mereka menghadapi komplikasi yang dapat memperburuk 

kondisi fisik dan emosional mereka. Oleh karena itu, meskipun memiliki pengalaman dalam 

mengelola penyakit, responden yang telah lama menderita diabetes mungkin lebih khawatir 

mengenai perkembangan kondisi mereka dan komplikasi yang mungkin terjadi. Tingkat 

kecemasan ini berhubungan erat dengan persepsi mereka terhadap masa depan kesehatannya 

(E. S. Harahap, 2023). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas pasien diabetes mellitus tipe 2 di Puskesmas 

Kalibagor tidak mengalami kecemasan yang signifikan, meskipun masih terdapat beberapa 

pasien yang mengalami kecemasan ringan hingga sedang. Faktor-faktor seperti jenis kelamin, 

usia, tingkat pendidikan, pekerjaan, dan lama menderita diabetes dapat berkontribusi terhadap 

tingkat kecemasan yang dialami pasien. Oleh karena itu, diperlukan upaya berkelanjutan 

dalam pengelolaan stres dan kecemasan melalui dukungan psikologis, edukasi kesehatan, 

serta pendekatan holistik agar kualitas hidup pasien tetap terjaga dan mereka dapat menjalani 

pengobatan dengan lebih optimal. 
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