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The Effect of Self-Compassion Therapy to Depression Levels on Diabetes 

Mellitus Patients in Work Area of Puskesmas I Denpasar Barat on 2021 

 

ABSTRACT 

 

By 

 

I Putu Yoan Sugiantara 

 

Diabetes mellitus when pancreas unable produce insulin, or body unable 

effectively use insulin. DM patients are double risk developing depression. 

Depression makes selfcare worse because lack psychological monitoring 

(depression screening). The aims of research to determine effect self-compassion 

therapy to depression levels diabetes mellitus patients in Work Area of Puskesmas 

I Denpasar Barat on 2021. This research used the method pre-experimental with 

one-group pre-post test design. Sampling with non-probability sampling with 

purposive sampling. Respondents 17 people. The research instrument used Beck 

Depression Inventory-II. The normality test uses Shapiro-Wilk test. Hypothesis 

testing using Wilcoxon Signed Ranks Test. The results showed that most 

respondents were in mild depression category 10 people (58.8%), the rest were 

moderate depression (41.2%) before being given self-compassion therapy. After 

treatment level of depression decreased, 3 people had moderate depression 

(17.6%), 9 people had mild depression (52.9%), and least 5 people not depression 

(29.4%). After analysis, p-value was obtained at Sig. (2-tailed) = 0.000 <alpha 

(0.05). The conclusion is that there is an effect of self-compassion therapy to 

depression levels on diabetes mellitus patients in Work Area Puskesmas I 

Denpasar Barat on 2021, meaning that self-compassion therapy can reduce 

depression levels DM patients.  
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Pengaruh Self-Compassion Therapy Terhadap Tingkat Depresi Pasien 

Diabetes Melitus Di Wilayah Kerja Puskesmas I Denpasar Barat  

Tahun 2021 

 

ABSTRAK 

 

Oleh 

 

I Putu Yoan Sugiantara 

 

Diabetes Melitus merupakan penyakit saat pankreas tidak mampu memproduksi 

insulin, atau ketika tubuh tidak efektif menggunakan insulinya. Pasien DM 

berisiko dua kali terkena depresi. Depresi membuat buruknya perawatan diri 

karena kurangnya pemantauan psikologi skrining depresi. Tujuan penelitian ini 

mengetahui pengaruh self-compassion therapy terhadap tingkat depresi pasien 

diabetes melitus di Wilayah Kerja Puskesmas I Denpasar Barat tahun 2021. 

Penelitian ini menggunakan metode pre experimental berjenis one-group pre-post 

test design. Pengambilan sampel dengan non-probability sampling berjenis 

purposive sampling. Responden sebanyak 17 orang. Instrumen penelitian 

menggunakan Beck Depression Inventory-II (BDI-II). Uji normalitas 

menggunakan uji Shapiro-Wilk. Uji hipotesis menggunakan Wilcoxon Signed 

Ranks Test. Hasilnya menunjukan sebagian besar responden masuk kategori 

depresi ringan 10 orang (58,8%), sisanya depresi sedang 7 orang (41,2%) sebelum 

diberikan self-compassion therapy. Setelah perlakuan, tingkat depresi mengalami 

penurunan, depresi sedang 3 orang (17,6%), depresi ringan 9 orang (52,9%), dan 

tidak depresi 5 orang (29,4%). Setelah dianalisis didapatkan p-value pada Sig.(2-

tailed) = 0,000 < alpha (0,05). Kesimpulannya bahwa ada pengaruh self-

compassion therapy terhadap tingkat depresi pasien diabetes melitus di Wilayah 

Kerja Puskesmas I Denpasar Barat tahun 2021, artinya self-compassion therapy 

dapat menurunkan tingkat depresi pasien DM.  
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RINGKASAN PENELITIAN 

Pengaruh Self-Compassion Therapy Terhadap Tingkat Depresi Pasien Diabetes 

Melitus Di Wilayah Kerja Puskesmas I Denpasar Barat Tahun 2021 

Oleh : I Putu Yoan Sugiantara (P07120217026) 

Diabetes Melitus merupakan penyakit kronis yang terjadi ketika pankreas tak 

mampu memproduksi insulin yang cukup, atau ketika tubuh tidak efektif 

menggunakan produksi insulinya (Kemenkes RI, 2019). Menurut International 

Diabetes Federation (2013) angka kejadian DM di dunia adalah 382 juta jiwa, 

dimana proporsi DM tipe 2 adalah 95% dari populasi di dunia. Prevalensi diabetes 

melitus di Indonesia tahun 2013 yakni sebesar (2,1%). Tahun 2018 prevalensi 

diabetes melitus di Indonesia usia ≥15 tahun sebesar (8,9%), terdiri atas (1,2%) 

laki-laki dan (1,8%) perempuan. Menurut Dinas Kesehatan Provinsi Bali (2017) 

sekiranya terdapat 16.254 penduduk yang berusia > 40 tahun menderita diabetes. 

Pasien diabetes melitus ini memiliki risiko dua kali lipat depresi dibandingkan 

orang biasa. Depresi pada pasien diabetes melitus dapat memicu berbagai 

masalah. Hal ini dapat membuat semakin buruknya manajemen perawatan diri, 

motivasi berobat secara intensif,menurunnya kualitas hidup dan tentunya kontrol 

glikemik karena kurangnya pemantauan di aspek psikologi khsusnya skrining 

depresi (Candra and Epriliani, 2019). 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh self-compassion 

therapy terhadap tingkat depresi pasien diabetes melitus di Wilayah Kerja 

Puskesmas I Denpasar Barat tahun 2021. Rancangan penelitian ini menggunakan 

desain penelitian pre experimental dengan jenis rancangan yakni pra-pasca tes 

dalam satu kelompok (One-group pre-post test design). Jumlah subyek penelitian 

adalah sebanyak 17 orang responden. Instrumen penelitian ini memakai Beck 

Depression Inventory-II (BDI-II). Uji normalitas data yang digunakan pada 

penelitian ini adalah uji Shapiro-Wilk. Karena data yang didapatkan tidak 

berdistribusi normal, maka digunakan uji hipotesis yang dipilih yakni uji 

Wilcoxon Signed Ranks Test. 
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Hasil dari penelitian ini menunjukan sebagian besar responden dalam kategori 

depresi ringan sejumlah 10 orang responden (58,8%), dan kategori depresi sedang 

sebanyak 7 orang responden (41,2%) sebelum diberikan perlakuan self-

compassion therapy. Setelah diberikan perlakuan self-compassion therapy tingkat 

depresi subyek penelitian mengalami penurunan menjadi kategori depresi sedang 

sebanyak 3 orang (17,6%), depresi ringan sebanyak 9 orang (52,9%), dan tidak 

depresi sebanyak 5 orang (29,4%). Setelah dianalisis didapatkan hasil dari p-value 

yang didapat pada kolom Sig. (2-tailed) = 0,000 < alpha (0,05). Jadi dapat 

disimpulkan bahwa ada pengaruh pemberian self-compassion therapy terhadap 

tingkat depresi pasien diabetes melitus di Wilayah Kerja Puskesmas I Denpasar 

Barat tahun 2021, yang artinya self-compassion therapy dapat menurunkan tingkat 

depresi pasien diabetes melitus. Rekomendasi untuk peneliti selanjutnya 

diharapkan untuk mengembangkan penelitian tentang self-compassion therapy 

terhadap tingkat depresi pasien diabetes melitus menggunakan desain pre-

eksperimental dengan simple random sampling. 
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