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DESCRIPTION OF COPING STRATEGY ON PATIENT 

 TYPE II DIABETES MELLITUS AT   

BANGLI HOSPITAL IN 2021 

 

ABSTRACT  

 

Diabetes mellitus would have an impact on physical and psychological, the impact 

of psychological is stress.The level of stress can affect the level of compliance , on 

the treatment, uncontrolled blood sugar , also needed a good coping for stress. The 

aims research to understand coping strategy on a patient type II diabetes mellitus 

at Bangli Hospital. The methode is descriptive research with the design of the 

questionnaire was with the approach in the form of survey cross-sectional.The 

population is 65 patients with research a total of 43 the samplimg technique used 

was consecutive sampling.An instrument cope inventory that have been tested the 

validity and reability as much as 0,791 from Rahmaturrizqi 2012.This study was 

conducted on the april 1–12 2021. This research result indicates that the subject 

of study with as many as adaptive coping 58,1%,maladaptive coping 41,9%. 
Characteristic of the subject research in conducting the adaptive coping with the 

most frequency 16.3 % in ≥ 65 years of age,men 46,5%, higher education 39,5 %, 

marriage 51,8%, long illness > 6 months 37,2 %. The concluded majority subject of 

the research uses adaptive coping 
 

Keywords : Coping Strategy, Type II Diabetes Mellitus  
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GAMBARAN STRATEGI KOPING PADA PASIEN  

DIABETES MELITUS TIPE II DI  

RSUD BANGLI TAHUN 2021 

 

ABSTRAK 

 

Diabetes melitus merupakan salah satu penyakit yang membutuhkan pengobatan 

yang berkepanjangan untuk mengurangi komplikasi. Dampak yang ditimbulkan 

salah satunya adalah stres. Tingkat stres dapat mempengaruhi tingkat kepatuhan, 

terputusnya pengobatan, dan gula darah tidak terkontrol, sehingga membutuhkan 

strategi koping yang baik dalam menghadapi stres. Tujuan penelitian untuk 

mengetahui strategi koping pada pasien diabetes melitus tipe II di RSUD Bangli. 

Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif dengan desain 

survey berupa kuisioner dengan pendekatan cross-sectional. Populasi pada 

penelitian ini 65 pasien dengan total sampel penelitian sebanyak 43 teknik sampling 

yang digunakan adalah consecutive sampling. Alat pengumpulan data dengan 

instrumen Cope Inventory yang sudah diuji validitas dan reabilitasnya sebesar 

0,791 oleh Rahmaturrizqi 2012. Penelitian ini dilaksanakan pada tanggal 1 – 12 

April 2021. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa subjek penelitian dengan 

koping adaptif sebanyak 25 (58,1%) dan koping maladaptif 18 (41,9%). 

Karakteristik subyek penelitian dalam melakukan strategi koping yaitu koping 

adaptif dengan frekuensi terbanyak berusia ≥ 65 tahun (16,3%), laki-laki  (46,5%), 

pendidikan tinggi (39,5%), kawin (51,8%),  sakit > 6 bulan (37,2%). Dapat 

disimpulkan bahwa mayoritas subyek penelitian menggunakan koping adaptif.  

 

Kata kunci : Strategi Koping, Diabetes Melitus Tipe II 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

Gambaran Strategi Koping Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe II 

 Di RSUD Bangli Tahun 2021 

 

Oleh : Komang Sriana Okpiyanti (P07120018070) 

 

      Diabetes melitus adalah gangguan metabolisme yang tidak mampu 

menghasilkan cukup insulin, sehingga kadar glukosa tinggi dalam darah (Perkeni, 

2015). Diabetes melitus merupakan penyakit kronis yang mempunyai dampak 

negatif terhadap fisik maupun psikologis. Dampak psikologis yang dirasakan oleh 

pasien Diabetes Melitus meliputi perubahan emosi seperti stres, cemas, takut, 

merasa sedih, tidak berdaya, tidak berguna, merasa tidak ada harapan dan putus asa 

stres (PH et al., 2018). Gonzalez et al., (2008), mengatakan bahwa dampak 

psikologis berpengaruh secara signifikan pada perilaku ketidakpatuhan pasien DM 

dalam menjalankan proses terapi atau pengobatan. S. A. Nugroho & Purwanti 

(2010), mengatakan stres dapat memperburuk kondisi pasien dan berpengaruh 

terhadap kadar glukosa darah.  

Prevalensi penyakit Diabetes Melitus (DM) di Indonesia berdasarkan diagnosis 

dokter yaitu 1,5%  di tahun 2018. Prevalensi DM  ≥ 15 tahun yang terendah terdapat 

di Provinsi NTT, yaitu sebesar 0,9% dan yang tertinggi di Provinsi DKI Jakarta 

sebesar 3,4% di Provinsi Bali prevalensi DM mencapai 1,7%. Berdasarkan hasil 

penelitian yang dilakukan oleh PH dkk, (2018),  terdapat 46,0% pasien DM yang 

mengalami stres ringan. Hal ini juga dibuktikan oleh penelitian Supriati, dkk (2017) 

mengatakan pasien diabetes melitus memiliki tingkat stres berat yaitu sebanyak 

37%, stres sedang 34,8%, stres ringan 17,4% dan stres normal 10,9%. 

 Strategi koping merupakan satu cara untuk beradaptasi dengan kondisi stres 

pada pasien yang mengalami diabetes. Strategi koping yang baik dapat 

menghindarkan tekanan emosional sehingga klien mampu beradaptasi secara 

psikologis dengan baik. Koping dapat dibedakan menjadi koping adaptif dan 

maladaftif (Rahmaturrizqi, 2012). Individu dengan diabetes melitus tipe 2 
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diharapkan dapat melakukan strategi koping adaptif, sebab strategi koping adaptif 

memiliki dampak positif baik fisiologis maupun psikologis. Dengan koping adaptif 

pasien diabetes melitus dapat melakukan terapi sesuai dengan penatalaksanaan 

penyakitnya serta dapat mencari dukungan sosial emosional dari orang lain, 

mengatasi stres, dan berusaha menerapkan hidup sehat (Sekeon, 2019).   

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif dengan desain 

survey berupa kuisioner dengan pendekatan cross-sectional. Penelitian ini 

dilaksanakan pada tanggal 1 – 12 April 2021 di Poliklinik Interna RSUD Bangli. 

Populasi yang digunakan dalam penelitian ini pasien DM tipe 2 yang melakukan 

kontrol pada bulan april 2021. Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 43 sampel. 

Teknik sampling yang digunakan pada penelitian ini yaitu consecutive sampling. 

Penelitian ini menggunakan data primer. Alat pengumpulan data dengan instrumen 

Cope Inventory yang dikembangkan oleh Carver et al, (1989) dan dibahasa 

indonesiakan oleh Rahmaturrizqi (2012) yang sudah diuji validitas dan 

reabilitasnya sebesar 0,791. Teknik analisa yang digunakan dengan statistik 

deskriptif berupa distribusi frekuensi dan persentase. 

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa subyek penelitian menggunakan 

koping adaptif sebanyak 25 (58,1%) dan koping maladaptif 18 (41,9%). 

Karakteristik subyek penelitian dalam menggunakan strategi koping yaitu koping 

adaptif dengan freuensi terbanyak berusia ≥ 65 tahun sebanyak (16,3%), laki-laki 

sebanyak  (46,5%), pendidikan tinggi sebanyak (39,5%), seluruh responden 

berstatus kawin dengan koping adaptif sebanyak (51,8%),  mengalami sakit > 6 

bulan (37,2%).  
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