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Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease because the
pancreas is no longer able to produce insulin. People with DM
must have good spiritual and emotional intelligence in order to
self care management in people with DM so that complications
can be controlled or not occur. This study aims to determine
the correlation between Spiritual Intelligence and Emotional
Intelligence with Self Care Management in Patients with Type
2 Diabetes Mellitus in the Orchid Room, RSD dr. Haryoto
Lumajang.This type of research is correlational analytic cross
sectional approach. Population was 32 people, 30 samples
determined using technique Accidental sampling. The
instruments used Spiritual Intelligence, Emotional Intelligence
and Questionnaires Self Care Management. Data processing
with Editing, Coding, Scoring and Tabulating processes, then
analyzed using Logistic Regression. The results of this study
indicate respondents have a low category of spiritual
intelligence with a total of 12 people (40%), respondents have
a low category of emotional intelligence with a total of 11
people (36.7%), and respondents have Self Care Management
less category with a total of 14 people (47%). The results of the
analysis test using Logistic Regression have a correlation
between Spiritual Intelligence and Emotional Intelligence with
Self Care Management. in Type 2 DM Patients in the Orchid
Room, RSD dr. Haryoto Lumajang with sig value for the effect
of X1 and X2 simultaneously on Y is 0.000 <0.05 and the
calculated F value is 218,755 > F table 3.32 so it can be
concluded that HO is accepted.

I. INTRODUCTION

Diabetes Melitus (DM) merupakan suatu
penyakit kronis kompleks yang memerlukan
perawatan berkelanjutan dengan strategi
mengurangi risiko lebih dari satu faktor.

Penyakit Diabetes Melitus merupakan salah
satu penyakit tidak menular yang terus
meningkat dari waktu ke waktu. Diabetes
Melitus adalah penyakit kronis karena
pankreas tidak lagi mampu memproduksi
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insulin atau tubuh tidak dapat menggunakan
insulin yang dihasilkan dengan baik. (WHO,
2019).

Saat ini, diabetes melitus diderita oleh 425
juta orang dewasa dan pada tahun 2045
mendatang, total penduduk dewasa yang
menderita diabetes diperkirakan mencapai
629 juta penduduk (International Diabetes
Federation (IDF), (2018). World Health
Organization (WHO) tahun 2019 menyatakan
bahwa dari 56,9 juta kematian di dunia pada
tahun 2016, lebih dari separuh (54%)
diakibatkan oleh 10 penyakit, diantaranya
adalah DM. Sebanyak 1,6 juta kematian
penduduk dunia pada tahun 2016
diakibatkan oleh diabetes, hal ini meningkat
daripada kematian akibat diabetes pada
tahun 2000, yaitu kurang dari 1 juta penduduk
dunia. Diabetes dengan  komplikasi
merupakan penyebab kematian tertinggi
ketiga di Indonesia setelah stroke dan
penyakit jantung koroner. Prevalensi orang
dengan diabetes di Indonesia menunjukkan
kecenderungan meningkat yaitu 5,7% pada
tahun 2013 menjadi 6,9% pada tahun 2017
(WHO, 2019). Hasil Riskesdas tahun 2018
menyatakan bahwa di Jawa Timur,
prevalensi diabetes yang terdiagnosis dokter
yaitu 2,5 %. Di Kabupaten Lumajang jumlah
penderita DM yaitu 2.363 jiwa.

Berdasarkan studi pendahuluan ulang
yang di lakukan di Ruang Anggrek RSD dr.
Haryoto Lumajang tanggal 17 Januari 2023
dengan menggunakan metode pengisian
kuesioner kepada 10 pasien yang mengalami
diabetes melitus tipe 2 dari hasil data yang
didapatkan terdapat, sebanyak 3 pasien
(30%) yang mempunyai tingkat kecerdasan
spiritual dan emosional dengan kategori
tinggi atau sedang maka dapat melakukan
self care management dengan baik. Pasien
mengatakan tidak mudah marah, bisa
menerima penyakit yang diderita dengan
lebih meningkatkan ibadah mendekatkan diri
kepada Allah SWT. Sedangkan 7 pasien
(70%) yang mempunyai tingkat kecerdasan
spiritual dan emosional kategori rendah maka
self care management yang dilakukan juga
buruk. Pasien mengatakan mudah marah
dan meluapkannya pada keluarga semenjak
menderita DM, pasien juga mengatakan
masih belum terbiasa untuk mengkonsumsi
obat setiap hari, pasien juga terfikirkan
mengenai masalah ekonomi dan waktu untuk
kontrol mengingat responden merupakan
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tulang punggung keluarga setiap hari

bekerja.
Diabetes tipe 2 disebabkan oleh
intoleransi glukosa yang progresif dan

berlangsung perlahan (bertahun-tahun) yang
mengakibatkan komplikasi jangka panjang
seperti penyakit pada mata, neuropati perifer,
maupun penyakit vaskuler perifer (Smeltzer,
2013). Seseorang dengan DM penting untuk
menghindari komplikasi yang terjadi dan
perlu  belajar manajemen diri  untuk
mencegah terjadinya komplikasi dalam
kehidupan sehari-harinya (Kav et al., 2017).
Hasil penelitian yang dilakukan oleh Novi
Dian Aries Sukma tahun 2021 dengan Judul
Hubungan kecerdasan spiritual dengan self
management pada pasien diabeters melitus
tipe 2 didapatkan hasil uji statistik variabel
self ~management terhadap  variabel
kecerdasan spiritual menunjukkan nilai p =
0,000. Nilai tersebut dikatakan bermakna
(signifikan) karena nilai p < 0,05 yang artinya
hipotesis diterima. Hal ini menjelaskan
bahwa ada hubungan yang signifikan antara
kecerdasan spiritual dengan self
management penderita DM tipe 2. Hasil nilai
koefisien korelasi Spearman Rho sebesar
0,631 menunjukkan bahwa arah korelasi

positif (searah) dengan nilai koefisien
korelasi dalam kategori kuat.
Keyakinan seseorang akan

kemampuannya untuk melakukan kontrol
terhadap fungsi dirinya sendiri disebut
dengan Self care. (Winahyu dan Badawi,
2017). Self Care menjadi alat yang tepat
untuk memahami perilaku dan
mempertahankan komitmen pasien DM
terhadap manajemen diri dalam perawatan
DM. Self Care mampu memberikan rasa
percaya diri pada kemampuan penderita DM
untuk melakukan perawatan diri. Self care
berkontribusi pada penderita DM untuk
mendapatkan ~ pengetahuan  mengenai
diabetes yang lebih baik, memodifikasi
perilaku serta melakukan kontrol glikemik
(Rashid et al., 2018).

Self care management mempengaruhi
fungsi berfikir seseorang, merasa,
memotivasi diri sendiri dan bertindak. Self
care management yang tinggi adalah faktor
kunci dalam keberhasilan manajemen diri
pada penyakit kronis. Self care management
dipengaruhi oleh empat faktor yaitu
keyakinan yaitu kognitif, motivasi, afektif dan
selektif. Keempat komponen tersebut jika
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digunakan dengan optimal akan memberikan
pengaruh positif pada seseorang.
Kecerdasan yang dimiliki oleh pasien dengan
DM berpengaruh pada self care management
mereka untuk dapat menanggapi kondisi
mereka saat sakit, perubahan gaya hidup,
dan keinginan untuk terus hidup sehat
dengan kondisi mereka (Paomey et al.,

2016).
Solusi dari masalah diatas yaitu
diperlukan pemberian wawasan atau

konseling kepada pasien penderita diabetes
mellitus tentang kecerdasan spiritual dan
emosional karena dapat mempengaruhi
kualitas hidup sehingga diharapkan pasien
dapat mengenali dan mengontrol emosi
dengan baik sehingga dapat
mempertahankan kecerdasan spiritual dan
emosional yang tinggi untuk meningkatkan
kualitas hidup dan dapat beradaptasi dengan
perubahan yang terjadi. Pemberian wawasan
bagi keluarga pasien juga sangat penting
dilakukan agar keluarga bisa memberikan
support yang kuat dalam melaksanakan self
care management diabetes mellitus.

Dengan demikian berdasarkan deskripsi
permasalahan yang telah diuraikan, peneliti
bermaksud melakukan penelitian tentang
“‘Hubungan Kecerdasan Spiritual dan
Kecerdasan Emosional dengan Self Care
Management pada Klien DM tipe 2 di Ruang
Anggrek RSD dr. Haryoto Lumajang.

. METHODS

Desain penelitian yang digunakan dalam
penelitian ini  adalah  desain  non
eksperimental jenis Cross sectional. Populasi
dalam penelitan ini adalah seluruh klien DM
tipe 2 yang dirawat inap di Ruang Anggrek
RSD dr. Haryoto Lumajang. Jumlah Pasien di
Ruang Anggrek RSD dr. Haryoto Lumajang
menunjukkan bahwa pada tahun 2022 DM
tipe 2 sebanyak 187 kasus. Rata-rata kasus
DM tipe 2 di di Ruang Anggrek RSD dr.
Haryoto Lumajang adalah sebanyak 16
kasus setiap bulannya. Pada penelitian ini,
peneliti  menggunakan non probability
sampling. dengan cara  consecutive
sampling. Penentuan pengambilan sampel
berdasarkan urutan kedatangan pasien DM
tipe 2 yang dirawat inap di Ruang Anggrek
RSD dr. Haryoto Lumajang. Waktu yang
digunakan untuk pengambilan data pada

responden pada Tanggal 22 Maret — 07 Mei
2023. Penelitian ini menggunakan kuesioner
data demografi, kuesioner kecerdasan

spiritual, kuisioner kecerdasan emosional
dan kuesioner self care management
diabetes.
M. RESULT
Tabel 1. Kecerdasan Spiritual
Kecerdasan N %
Spiritual
Tinggi 9 30%
Sedang 9 30%
Rendah 12 40%
Total A 30 - 100%
Tabel 1 menunjukkan  bahwa
sebagian  besar responden  memiliki

kecerdasan spiritual kategori rendah dengan
jumlah 12 orang (40%), diikuti responden
yang memiliki kecerdasan spiritual kategori
sedang dan tinggi dengan jumlah 9 orang
(30%).

Table 2. Kecerdasan Emosional

Kecerdasan N %
Emosional
Tinggi 9 30%
Sedang 10 33.3%
Rendah 11 36.7%
Total 30 100%

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebagian
besar responden memiliki kecerdasan
emosional kategori rendah dengan jumlah
11 orang (36.7%), diikuti responden yang
memiliki kecerdasan emosional kategori
sedang dengan jumlah 10 orang (33.3%),
dan responden yang memiliki kecerdasan
emosional kategori tinggi dengan jumlah 9
orang (30%).

Tabel 3. Self Care Management

Self Care N %
Management
Baik 3 10%
Cukup 13 43%
Kurang 14 47%
Total 30 100%
Berdasarkan table 3 menunjukkan

bahwa sebagian besar responden memiliki
Self Care Management kategori kurang
dengan jumlah 14 orang (47%), diikuti
responden yang memiliki Self Care
Management kategori cukup dengan jumlah
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13 orang (43%), dan responden yang
memiliki Self Care Management kategori
baik dengan jumlah 3 orang (10%).

Tabel 4. Hubungan Kecerdasan Spiritual
dan Emosional dengan Self Care
Management pada Penderita
Diabetes Melitus Tipe 2
Variabel P-Value
Kecerdasan Spiritual 0,000
Kecerdasan Emosional 0.000

Berdasarkan Output di atas diketahui

nilai sig untuk pengaruh X1 dan X2 secara
simultan terhadap Y adalah sebesar 0,000 <
0,05 dan nilai F hitung 218.755 > F tabel 3.32
sehingga dapat disimpulkan bahwa HO
diterima yang berarti terdapat pengaruh
variabel kecedasan spiritual dan kecerdasan
emosional secara simultan terhadap self care
management

IV. DISCUSSION

1. Kecerdasan Spiritual pada Pasien
Penderita Diabetes Melitus Tipe 2

Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar responden  memiliki
kecerdasan spiritual kategori rendah dengan
jumlah 12 orang (40%), diikuti responden
yang memiliki kecerdasan spiritual kategori
sedang dan tinggi masing-masing dengan
jumlah 9 orang (30%). Sebagian besar
pasien mengatakan mudah marah dan
meluapkannya pada keluarga semenjak
menderita DM, pasien juga mengatakan
masih belum terbiasa untuk mengkonsumsi
obat setiap hari.

Hal ini sejalan dengan Ginanjar dalam
Saefullah (2012) yang menyebutkan bahwa
kecerdasan spiritual sangat penting dalam
kehidupan manusia karena ia akan
memberikan kemampuan pada manusia
untuk membedakan yang baik dengan yang
buruk, memberi manusia rasa moral dan
memberi manusia kemampuan untuk
menyesuaikan dirinya dengan aturan-aturan
yang baru. Kecerdasan spiritual adalah
kemampuan manusia dalam memberi makna
dan arti dalam kehidupan yang dijalaninya
serta memahami nilai yang terkandung dari

setiap perbuatan dan perilaku yang
dilakukan.
Menurut Peneliti sebagian besar

responden mempunyai kecerdasan spiritual
dalam kategori rendah, hal tersebut sesuai
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dengan teori yang menyebutkan bahwa
faktor-faktor yang mempengaruhi
kecerdasan spiritual diantaranya adalah
pertama : inner value (nilai-nilai spiritual dari
dalam) pada seseorang yang memiliki
kecerdasan spiritual rendah didapatkan
kurangnya keterbukaan (responden kurang
terbuka saat ditanya petugas tentang
keluhan yang sedang dirasakan), kurangnya
rasa tanggungjawab (responden kurang

bertanggungjawab  terhadap  kesehatan
sehingga responden tidak mau untuk
menjalani perilaku hidup sehat sesuai

anjuran dokter), sulit untuk mempercayai
sesuatu (responden merasa penyakitnya sulit
sembuh walaupun berobat rutin dan tidak
ikhlas menerima ujian sakit ini).

Faktor kedua, drive yaitu dorongan dan
usaha untuk mencapai kebenaran dan
kebahagiaan akan tetapi pada orang yang
memiliki kecerdasan spiritual rendah tidak
mau berusaha untuk melakukan sesuatu
yang baik untuk dirinya sendiri, responden
jarang mengikuti program pengobatan dan
perawatan, responden mau berobat jika
dirasa kondisinya sudah parah.

2. Kecerdasan Emosional pada Pasien
Penderita Diabetes Melitus Tipe 2

Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa
sebagian  besar responden  memiliki
kecerdasan emosional kategori rendah
dengan jumlah 11 orang (36.7%), diikuti
responden yang memiliki kecerdasan
emosional kategori sedang dengan jumlah 10
orang (33.3%), dan responden yang memiliki
kecerdasan emosional kategori tinggi dengan
jumlah 9 orang (30%).

Hal ini sejalan dengan teori yang
menyebutkan bahwa Kecerdasan emosional
diartikan sebagai kemampuan memotivasi
diri, bertahan saat frustasi, mampu berfikir
jernih saat sedang stress dan mempunyai
empati terhadap orang lain (Paomey, 2016).
Kecerdasan emosioan adalah komponen
yang menjadikan seseorang lebih pandai
menggunakan emosinya sehingga dapat
menyediakan pemahaman yang lebih
mendalam tentang diri sendiri dan orang lain
(Rahmasari, 2012).

Menurut  peneliti  sebagian  besar
responden mempunyai kecerdasan
emosional dalam kategori rendah, hal
tersebut sesuai dengan teori yang
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menyebutkan bahwa faktor-faktor yang
mempengaruhi  kecerdasan  emosional
diantaranya adalah faktor psikologis

pelatihan emosi (workshop pelatihan emosi)
dan Pendidikan. Pada faktor psikologis
dijelaskan bahwa kemampuan psikologis
individu dalam pengelolaan emosi dapat
menjadikan perilaku efektif begitu juga
sebaliknya. Pada penelitian didapatkan
sebagian besar responden kurang baik
dalam pengelolaan emosi oleh karena itu
perilaku dalam disiplin pengobatan dan
perawatan juga dinilai kurang baik. Pada
faktor pelatihan emosi dijelaskan bahwa
seseorang yang sudah mengikuti pelatihan

emosi mampu menguasai emosi dan
melawan tekanan yang dihadapi.

Pada penelitian didapatkan  hasil
presentase kecerdasan emosional yang

rendah dengan responden sebagian besar
berusia lebih fari 50 tahun hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan Hans
Kristian Owen (2017) yang menyatakan
bahwa faktor wusia berpengaruh pada
kecerdasan emosional. Responden yang
usia 50 tahun keatas dalam penelitian
tampak mudah berubah tingkat emosinalnya,
hal tersebut yang akhirnya membuat
responden mudah putus asa. Berbanding
terbalik dengan responden yang memiliki
kecerdasan emosional yang sedang dan
tinggi, mereka lebih kooperatif dalam
menjalani pengobatan dan menerima dengan
baik penjelasan dan pendidikan kesehatan
dari petugas kesehatan. Responden juga
mempunyai semangat yang tinggi untuk bisa
sembuh.

3. Self Care Management Pada Pasien
Penderita Diabetes Melitus Tipe 2

Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar responden memiliki Self Care
Management kategori kurang dengan jumlah
14 orang (47%), diikuti responden yang
memiliki Self Care Management kategori
cukup dengan jumlah 13 orang (43%), dan
responden yang memiliki Self Care
Management kategori baik dengan jumlah 3
orang (10%).

Hal ini sejalan dengan teori menurut teori
self care management Orem yang
menyebutkan Pasien dengan DM dipandang
sebagai individu yang memiliki kemampuan
untuk merawat dirinya sendiri  untuk

memenuhi kebutuhan hidup, memelihara
kesehatan dan mencapai kesejahteraan,
pasien DM dapat mencapai sejahtera atau
kesehatan yang optimal dengan mengetahui
perawatan yang tepat seperti pengontrolan
kadar gula darah mandiri (Alligod & Tomey,
2006 dalam Nursalam, 2017).

Menurut  peneliti  sebagian  besar
responden mempunyai Self Care
Management dalam kategori kurang, hal
tersebut sesuai dengan teori yang
menyebutkan bahwa Kecerdasan emosional
dan kecerdasan spiritual yang rendah dapat
menyebabkan masalah pada pasien DM
yang berakibat pada pengendalian glukosa
dalam darah, dimana jika glukosa dalam
darah tinggi dapat menyebabkan komplikasi
yang lain pada pasien dengan DM. Pada
penelitian  didapatkan sebagian besar
responden yang memiliki Self Care
Management yang kurang memiliki tingkat
kecerdasan spiritual dan kecerdasan
emosional yang rendah. Menurut responden
sehat menurut mereka adalah ketika tubuh
mereka tidak merasakan sakit dan masih
memiliki nafsu makan yang baik sehingga
membuat mereka mengabaikan self care
management (tidak mau kontrol jika tidak ada
keluhan, jarang minum obat, tidak mematuhi
diit yang sudah dijelaskan oleh petugas

kesehatan, jarang sekali melakukan
perawatan kaki).
4. Hubungan Kecerdasan Spiritual

dengan Self Care Management pada
Penderita Diabetes Melitus Tipe 2

Hasil dari penelitian diketahui bahwa hasil
uji statistik variabel self care management
terhadap variabel kecerdasan spiritual
menunjukkan nilai p = 0,000. Nilai tersebut
dikatakan bermakna (signifikan) karena nilai
p < 0,05 yang artinya hipotesis diterima. Hal
ini menjelaskan bahwa ada hubungan yang
signifikan antara kecerdasan spiritual dengan
self care management penderita DM tipe 2.
Hasil nilai koefisien korelasi Spearman Rho
sebesar 0,875 menunjukkan bahwa arah
korelasi positif (searah) dengan nilai
koefisien korelasi dalam kategori sangat
kuat.

Hal ini sejalan dengan teori Ginanjar
dalam Saefullah (2012) yang menyebutkan
bahwa kecerdasan spiritual sangat penting
dalam kehidupan manusia karena ia akan
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memberikan kemampuan pada manusia
untuk membedakan yang baik dengan yang
buruk, memberi manusia rasa moral dan
memberi manusia kemampuan untuk
menyesuaikan dirinya dengan aturan-aturan
yang baru. Self care management, adalah
perawatan dan pencegahan terhadap
komplikasi, sebagain besar adalah kemauan
penderita untuk merawat diri mereka sendiri
dalam kehidupan sehari-hari. Penderita DM
bertanggung jawab dalam memutuskan
mengenai makanan yang akan dikonsumsi,
olah raga, pengobatan OAD, kontrol gula
darah, perawatan kaki dan kepatuhan pada
diabetes regiment untuk  mencegah
terjadinya komplikasi. Setiap proses self care
management juga harus di ikuti individu yang
baik, agar menghasilkan kualitas self
management yang baik. Aspek spiritual
dapat mempengaruhi self care management
dari seseorang penderita DM.

Hasil penelitian ini konsisten dengan
penelitian yang dilakukan oleh Merati Fashi
et al.,, (2016) dalam (Rahmanian, Hojat,
Jahromi, et al., 2017) menunjukkan
hubungan yang bermakna antara
kecerdasan spiritual dengan self-efficacy dan
perawatan diri. (Merati Fashi et al., 2016)
menunjukkan bahwa orang-orang dengan
kecerdasan spiritual yang lebih tinggi lebih
tahan terhadap stres dalam penyakit kronis,
melakukan aktivitas perawatan diri yang lebih
baik, dan lebih efektif dalam mengontrol
penyakit mereka. Dan orang orang dengan
kecerdasan spiritual yang rendah lebih
mudah stress ketika menderita penyakit,
tidak patuh terhadap pengobatan dan tidak
mau melakukan aktivitas perawatan diri
dengan baik.

Menurut  peneliti  responden dalam
penelitian ini memiliki kecerdasan spiritual
dan self care management yang sama-sama
berada ditaraf yang rendah. hal tersebut
sesuai dengan teori yang menyebutkan
bahwa semakin rendah kecerdasan spiritual,
maka semakin buruk self care management
pada penderita DM tipe 2. Oleh karena itu,
besar kemungkinan bagi penderita DM tipe 2
yang memiliki kecerdasan spiritual yang
rendah tidak mampu mengontrol diri atau
tindakan yang merugikan, baik bagi dirinya
sendiri maupun bagi orang lain serta tidak
dapat mengambil makna disetiap
tindakannya.
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5. Hubungan Kecerdasan Emosional
dengan Self Care Management pada
Penderita Diabetes Melitus Tipe 2

Hasil dari penelitian diketahui bahwa hasil
uji statistik variabel self care management
terhadap variabel kecerdasan emosional
menunjukkan nilai p = 0,000. Nilai tersebut
dikatakan bermakna (signifikan) karena nilai
p < 0,05 yang artinya hipotesis diterima. Hal
ini menjelaskan bahwa ada hubungan yang
signifikan antara kecerdasan emosional
dengan self care management penderita DM
tipe 2. Hasil nilai koefisien korelasi Spearman
Rho sebesar 0,848 menunjukkan bahwa arah
korelasi positif (searah) dengan nilai
koefisien korelasi dalam kategori sangat
kuat.

Hal ini sejalan dengan Messina (2018)
yang menyebutkan kecerdasan emosional
yang dimiliki oleh pasien dengan DM
berpengaruh pada self care management
mereka untuk dapat menanggapi kondisi
mereka saat sakit, perubahan gaya hidup,
dan keinginan untuk terus hidup sehat
dengan kondisi mereka. Kecerdasan
emosional yang buruk dapat menyebabkan
masalah pada pasien DM yang berakibat
pada pengendalian glukosa dalam darah,
dimana jika glukosa dalam darah tinggi dapat
menyebabkan komplikasi yang lain pada
pasien dengan DM. Kecerdasan emosional
adalah suatu kemampuan dalam memotivasi
diri, bertahan terhadap frustasi, mengatur
suasana hati agar stres tidak melumpuhkan
kemampuan berfikir.

Menurut peneliti  responden dalam
penelitian ini memiliki kecerdasan emosional
dan self care management yang sama-sama
berada ditaraf yang rendah. hal tersebut
sesuai dengan teori yang menyebutkan
bahwa kondisi emosional yang negatif,
berkontribusi terhadap self management

yang buruk. Self care management
mengalami peningkatan ketika seseorang
mampu  untuk  mengontrol emosinya.
Kecerdasan emosional membantu
seseorang secara umum untuk tidak
memberikan pengaruh buruk dan

mengendalikan keyakinan pada self care
management melalui kemampuan dalam
mengenali emosi dan pengaturan emosi.
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6. Hubungan Kecerdasan Spiritual dan
Kecerdasan Emosional dengan Self
Care Management pada Penderita
Diabetes Melitus Tipe 2

Hasil dari penelitian diketahui bahwa nilai
sig untuk pengaruh X1 dan X2 secara
simultan terhadap Y adalah sebesar 0,000 <
0,05 dan nilai F hitung 218.755 > F tabel 3.32
sehingga dapat disimpulkan bahwa H3
diterima yang berarti terdapat pengaruh
variabel kecedasan spiritual dan kecerdasan
emosional secara simultan terhadap self care
management. Diketahui nilai R Square (R2)
sebesar 0,942 atau 94,2%. Jadi bisa diambil
kesimpulan besarnya pengaruh variabel
kecerdasan spiritual dan kecerdasan
emosional terhadap self care management
adalah sebesar 0,942 (94,2%).

Penelitian ini sesuai dengan teori Mariska,
(2016) menjelaskan kecerdasan spiritual
akan mempengaruhi perilaku seseorang
dalam berespon serta dapat digunakan
dalam masalah yang krisis dalam hidup
seseorang. Kecerdasan spiritual merupakan
dimensi untuk mendapatkan kekuatan ketika
menghadapi depresi, penyakit fisik dan
masalah psikis seseorang. Dengan adanya
kecerdasan spiritual yang dimiliki penderita
DM maka diharapkan dapat meningkatkan
self care management (kontrol diri) pada
penderita DM sehingga komplikasi dapat
terkendali atau tidak terjadi. Pasien dengan

DM akan mematuhi untuk melakukan
penatalaksanaan DM dengan baik jika
memiliki  keyakinan bahwa melakukan
pengelolaan Diabetes Melitus, mampu

mengontrol kondisi tetap stabil, dan biaya
yang dikeluarkan lebih efektif.

Penelitian ini sesuai dengan teori Mariska,
(2016) menjelaskan kecerdasan spiritual
akan mempengaruhi perilaku seseorang
dalam berespon serta dapat digunakan
dalam masalah yang krisis dalam hidup
seseorang. Kecerdasan spiritual merupakan
dimensi untuk mendapatkan kekuatan ketika
menghadapi depresi, penyakit fisik dan
masalah psikis seseorang. Dengan adanya
kecerdasan spiritual yang dimiliki penderita
DM maka diharapkan dapat meningkatkan
self care management (kontrol diri) pada
penderita DM sehingga komplikasi dapat
terkendali atau tidak terjadi. Pasien dengan
DM akan mematuhi untuk melakukan
penatalaksanaan DM dengan baik jika

memiliki  keyakinan bahwa melakukan
pengelolaan Diabetes Melitus, mampu
mengontrol kondisi tetap stabil, dan biaya
yang dikeluarkan lebih efektif.

Menurut peneliti kecerdasan spiritual dan
kecerdasan emosional rendah  akan
mengakibatkan self care management pada
pasien diabetes mellitus tipe 2 menjadi
kurang baik, hal itu dikarenakan nilai-nilat
spiritual, semangat berjuang, psikologis pada
penderita diabetes mellitus tipe 2 terganggu.
Kondisi seperti itu akan sangat menggangu
pengobatan rutin atau lanjutan pada
penderita diabetes mellitus tipe 2 karena
menjadikan individu mudah putus asa dan
sering berpikiran negatif sebelum memulai
pengobatan, untuk itu diharapkan penelitian
dapat memberikan inspirasi perawat untuk
mampu memberikan edukasi dan konseling
tentang komponen-komponen dan
pentingnya kecerdasan spiritual, kecerdasan
emosional, dan self care management,
dengan adanya kecerdasan spiritual dan
emosional yang dimiliki penderita DM maka
diharapkan dapat meningkatkan self care
management (kontrol diri) pada penderita DM
sehingga komplikasi dapat terkendali atau
tidak terjadi.

Pasien dengan DM akan mematuhi untuk
melakukan penatalaksanaan DM dengan
baik jika memiliki keyakinan bahwa
melakukan pengelolaan Diabetes Melitus,
mampu mengontrol kondisi tetap stabil, dan
biaya yang dikeluarkan lebih efektif.
Kesimpulan dari penelitian ini adalah bahwa
terdapat hubungan kecerdasan spiritual dan
kecerdasan emosional dengan Self Care
Management pada Pasien DM tipe 2.

V. CONCLUSION

Hasil
Sebagian

penelitian  menunjukkan bahwa

besar responden  memiliki
kecerdasan spiritual dan kecerdasan
emosional dengan  kategori  rendah.
Sebagian besar responden kurang dalam self
care management. Setiap proses self care
management harus di ikuti individu yang baik,
agar mengahasilkan kualitas self care
management yang baik. Aspek spiritual
dapat mempengaruhi self management dari
seseorang penderita DM. Hasil dari
penelitian diketahui bahwa hasil uji statistik
variabel self care management terhadap
variabel kecerdasan spiritual menunjukkan
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nilai p = 0,000 < 0,05 yang artinya hipotesis
diterima. Hal ini menjelaskan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara kecerdasan
spiritual dengan self care management
penderita DM tipe 2. Hasil nilai koefisien
korelasi Spearman Rho sebesar 0,875
menunjukkan bahwa arah korelasi positif
(searah) dengan nilai koefisien korelasi
dalam kategori sangat kuat. Hasil dari
penelitian diketahui bahwa hasil uji statistik
variabel self care management terhadap
variabel kecerdasan emosional menunjukkan
nilai p = 0,000 < 0,05 yang artinya hipotesis
diterima. Hal ini menjelaskan bahwa ada
hubungan yang signifikan antara kecerdasan
emosional dengan self care management
penderita DM tipe 2. Hasil nilai koefisien
korelasi Spearman Rho sebesar 0,848
menunjukkan bahwa arah korelasi positif
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(searah) dengan nilai koefisien korelasi
dalam kategori sangat kuat.Nilai sig untuk
pengaruh X1 dan X2 secara simultan
terhadap Y adalah sebesar 0,000 < 0,05 dan
nilai F hitung 218.755 > F tabel 3.32 sehingga
dapat disimpulkan bahwa HO diterima yang
berarti terdapat pengaruh variabel
kecedasan spiritual dan kecerdasan
emosional secara simultan terhadap self care
management.
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