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Lampiran 1. Lembar Penjelasan Penelitian
LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN

Assalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh

Sebelumnya, mohon izin saya meminta maaf yang sebesar-besarnya apabila
telah mengganggu waktu Bapak/Ibu Saudara(i). Perkenalkan, saya Husnul Hatima
Ahmad, seorang mahasiswi dari Program Studi llmu Keperawatan di Fakultas
Keperawatan Universitas Hasanuddin. Saat ini, saya tengah melakukan penelitian
yang berjudul “Hubungan Self-stigma dengan Perilaku Perawatan Diri dan Kualitas
Hidup Pada Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 di Kota Makassar”.

Dengan itu, saya ingin meminta kesediaan Bapak/lIbu Saudara(i) untuk
menjadi responden dalam penelitian tersebut. Dalam pengisian kuesioner ini, tidak
ada jawaban yang dianggap benar atau salah. Jadi, saya mengharapkan bahwa
Bapak/Ibu Saudara(i) dapat mengisi setiap pertanyaan sejujurnya sesuai dengan
yang Bapak/Ibu Saudara(i) rasakan.

Semua identitas dan informasi terkait Bapak/Ibu Saudara(i) sebagai
responden akan dijaga kerahasiaannya oleh peneliti dan akan dipergunakan hanya
untuk keperluan penelitian ini. Insya Allah, peneliti menjamin bahwa penelitian ini
tidak merugikan responden dan mengerti jika Bapak/lbu Saudara(i) tidak bersedia
menjadi responden dalam penelitian ini. Demikian penjelasan dari saya selaku
peneliti, apabila terdapat hal-hal yang kurang jelas dapat menghubungi saya
(Kontak: 081 242 598 352)

Wassalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh
Makassar, 2024

Peneliti

(Husnul Hatima Ahmad)



Lampiran 2. Lembar Persetujuan Responden

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertandatangan di bawah ini:
Nama
Jenis Kelamin
Usia
Alamat
Nomor Hp
Setelah membaca dan mengerti penjelasan penelitian yang diberikan oleh
peneliti, maka saya menyatakan bersedia menjadi responden dalam penelitian ini
dan akan menjawab pertanyaan penelitian sesuai dengan yang saya rasakan/alami.
Demikian penyampaian ini, saya buat sebenar-benarnya dan tanpa paksaan dari
pihak manapun.

Makassar, 2024

Responden Penelitian

( )
Penanggung jawab penelitian:
Nama = Husnul Hatima Ahmad
Alamat = JI. Sahabat 1, No 76 Tamalanrea Indah, Kota Makassar
Nomor Hp/WA =081 242 598 352
Email = husnulhtmahmad@gmail.com
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Lampiran 3. Lembar Kuesioner Penelitian

A. Lembar Data Karakteristik Responden

KARAKTERISTIK RESPONDEN

HUBUNGAN SELF-STIGMA DENGAN PERILAKU PERAWATAN DIRI

DAN KUALITAS HIDUP PADA PENDERITA DIABETES MELITUS TIPE 2
DI KOTA MAKASSAR

Petunjuk Pengisian:
1. Bacalah dengan seksama dan teliti sebelum menjawab

2. Jawablah pertanyaan bagian Data Demografi dengan memberi tanda centang
() pada salah satu jawaban yang menurut Saudara (i) anggap sesuai.

No. Responden =
Inisial Responden =
Usia (tahun) =
Jenis Kelamin

1.
2.

[
L

Laki-laki
Perempuan

Pendidikan

0

N s = Y I O B O

Tidak sekolah
SD

SMP

SMA

Perguruan tinggi

ekerjaan

Tidak bekerja
PNS/TNI/POLRI
Karyawan swasta
Wiraswasta
Petani/Pekebun
Buruh

Ibu Rumah Tangga

Status Perkawinan

[
[
[]

Belum kawin
Kawin
Janda/Duda

Komplikasi (dapat memilih lebih dari satu)

0

N O R O R B

Tidak ada komplikasi
Tekanan darah tinggi
Gangguan penglihatan
Penyakit jantung
Penyakit ginjal kronis
Stroke

Luka kaki diabetik



7. Lama menderita DMT?2 (tahun sejak terdiagnosis)

8. Dukungan Keluarga
"1 Kurang baik = s

[J Baik

9. Mempunyai Alat Monitoring Gula Darah
1 Tidak ada

[1 Ada

10. Jenis Penggunaan Obat Anti Diabetes

71 Injeksi insulin atau kombinasi

71 Hanya menggunakan obat oral

1 Lainnya = rreeee
11. Pengalaman mendapatkan edukasi kesehatan terkait DMT2

[J Tidak
[ Ya

B. Kuesioner Self-Stigma

Petunjuk Pengisian:
1. Bacalah setiap pertanyaan dengan teliti, lalu berikan jawaban yang sesuai dengan kondisi
bapak/ibu saudara/saudari. Jika terdapat pernyataan tidak dimengerti dapat ditanyakan
kepada peneliti.
2. Berilah tanda centang (V) pada salah satu jawaban yang menurut bapak/ibu saudara (i)
anggap sesuai dengan pengalaman.
3. Dalam kuesioner ini, tidak terdapat penilaian benar atau salah karena semua jawaban
yang diberikan sesuai dengan keadaan bapak/ibu saudara (i) saat ini.

No Pertanyaan Sangat | Tidak | Setuju Sangat
Tidak | Setuju Setuju
Setuju
1 | Saya merasa sangat stres karena saya seorang pasien
dengan diabetes
2 | Interaksi sosial saya terbatas karena saya seorang
pasien dengan diabetes
3 | Hidup saya tidak berarti karena saya seorang pasien
dengan diabetes
4 | Wajar jika saya diasingkan oleh orang lain karena saya
adalah seorang pasien dengan diabetes
5 | Saya menurunkan standar hidup saya karena saya
pasien dengan diabetes
6 | Saya takut untuk mencari teman baru karena mereka
mungkin tahu jikalau saya pasien dengan diabetes
7 | Saya merasa menyesal karena saya seorang pasien
dengan diabetes
8 | Saya hanya berteman dengan orang-orang yang
kondisinya sama dengan saya
9 | Saya tidak bisa menyamakan diri saya dengan orang-
orang normal karena saya adalah seorang pasien
dengan diabetes
10 | Saya tidak bisa menyesuaikan diri saya dengan
penyakit diabetes saya




11 | Saya memerlukan bantuan dari orang lain karena saya
seorang pasien dengan diabetes

12 | Saya putus asa terhadap diri saya sendiri karena saya
adalah pasien dengan diabetes

13 | Saya takut jikalau orang-orang disekitar saya tahu
bahwa saya seorang pasien dengan diabetes

14 | Saya merasa tidak bisa berbuat apa-apa dengan
menjadi seorang pasien dengan diabetes

15 | Saya merasa tidak nyaman menjadi seorang pasien
diabetes

16 | Saya menjaga jarak dengan orang lain karena saya
seorang pasien dengan diabetes

17 | Saya menyembunyikan diri saya dengan penyakit
diabetes

18 | Saya merasa rendah diri terhadap orang lain karena
saya seorang pasien dengan diabetes

19 | Saya merasa marah karena saya adalah seorang pasien
diabetes

20 | Saya memiliki perasaan negatif karena penyakit
diabetes ini

21 | Saya membenci diri saya sendiri karena saya seorang
pasien dengan diabetes

22 | Saya pikir saya kurang mampu daripada orang pada
umumnya karena saya seorang pasien dengan diabetes

23 | Saya tidak pantas untuk dijajarkan dengan orang lain
karena saya seorang pasien dengan diabetes

24 | Saya merasa putus asa karena saya seorang pasien
dengan diabetes

25 | Menjadi seorang pasien dengan diabetes telah
merenggut banyak kesempatan yang saya miliki

26 | Tidak peduli betapa kerasnya saya berusaha, saya tidak
bisa menyamai orang lain karena penyakit diabetes
yang ada pada diri saya

27 | Saya merasa hidup saya tidak nyaman karena penyakit
diabetes yang ada pada diri saya

28 | Saya merasa hidup saya tidak bahagia karena saya
seorang pasien dengan diabetes

29 | Saya merasa tidak percaya diri dengan diri saya karena
penyakit diabetes yang saya derita

30 | Siapa saya: menderita  penyakit  diabetes,
menyebabkan ketidaknyamanan dalam hidup saya
sehari-hari

31 | Siapa saya: menderita penyakit diabetes, berpengaruh
buruk pada kondisi keuangan saya

32 | Saya menghindari berinteraksi dengan orang lain
karena saya seorang pasien dengan diabetes

33 | Saya merasa tidak berdaya karena saya seorang pasien
dengan diabetes

34 | Siapa saya: menderita penyakit diabetes, merupakan
suatu beban berat bagi saya

35 | Saya merasa malu terhadap diri saya karena saya
menderita penyakit diabetes

Sumber: Self-Stigma Scale (SSS) dari Kato et al (2014), dimodifikasi dan diuji validitas dan
reliabilitas oleh Azmiyah (2019)



C. Kauesioner Perilaku Perawatan Diri
Petunjuk Pengisian:

Pertanyaan dibawah ini menanyakan tentang aktivitas pencegahan komplikasi diabetes melitus yang dilakukan oleh Bapak/Ibu di rumah dalam
satu minggu. Berilah tanda (V) pada kolom sesuai dengan apa yang Bapak/Ibu lakukan. Misalnya; apabila Bapak/Ibu dalam seminggu terakhir
mengikuti perencanaan makan (diet) dengan porsi makanan sehat, jika Bapak/Ibu melakukannya satu kali dalam seminggu bapak dapat beri
tanda (V) pada kolom (1x seminggu), jika Bapak/Ibu melakukannya dua kali dalam seminggu Bapak/Ibu dapat memberi tanda (V) pada kolom
(2 x seminggu) begitu seterusnya sesuai dengan apa yang Bapak/lbu lakukan dalam seminggu terakhir.

No Pernyataan Tidak 1x 2X 3X 4x 5x 6x X
Pernah seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu
Dimensi Diet
1 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir mengikuti
perencanaan makan (diet) dengan porsi makanan sehat
sesuai dengan yang dianjurkan oleh tenaga kesehatan.
2 | Selama satu bulan terakhir, berapa hari dalam satu
minggu mengikuti jadwal makan yang disarankan (3
kali makan besar (pagi,siang, malam) dan 2 Kkali
makanan selingan/snack).
3 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir makan sebanyak
lima atau lebih porsi buah dan sayuran.
4 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir makan makanan
berlemak tinggi seperti daging merah (daging sapi,
kambing) atau produk susu penuh lemak.
5 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir membatasi makan
makanan yang mengandung karbohidrat (seperti; nasi,
kentang, roti, mie dan-lain-lain).
Dimensi Aktivitas Fisik
No Pernyataan Tidak 1x 2X 3 X 4 x 5x 6 X 77X
Pernah seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu
6 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir melakukan
aktivitas fisik, minimal 30 menit setiap kali aktivitas
(termasuk berjalan kaki).
7 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir melakukan

olahraga seperti berenang, berjalan, bersepeda, serta

olahraga lainnya.




Dimensi Monitoring Gula Darah

No Pernyataan Tidak 1x 2 X 3x 4 X 5x 6 X 7 X
Pernah seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu
8 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir mengecek gula
darah.
9 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir hasil dari gula
darah sesuai dengan yang disarankan oleh petugas
kesehatan.
Dimensi Perawatan Kaki
No Pernyataan Tidak 1x 2 X 3X 4 X 5 X 6 X 7 X
Pernah seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu
10 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir memeriksa kaki.
11 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir memeriksa alas
kaki atau bagian dalam sepatu dari adanya benda yang
membahayakan (duri, kerikil dan yang lainnya) sebelum
memakainya.
12 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir membersihkan
kaki.
13 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir mengeringkan
sela-sela jari setelah mencuci kaki.
Dimensi Pengobatan
No Pernyataan Tidak 1x 2 X 3Xx 4 x 5x 6 X 7 X
Pernah seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu
14 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir mengikuti
pengobatan diabetes sesuai dengan yang disarankan
oleh petugas kesehatan.
15 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir mengkonsumsi
obat sesuai dengan yang disarankan tenaga kesehatan.
Dimensi Aktivitas Merokok
No Pernyataan Tidak 1x 2 X 3x 4 X 5x 6 X 7 X
Pernah seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu seminggu
16 | Berapa hari dalam tujuh hari terakhir merokok.

Sumber: Summary of Diabetes Self-Care Activity Indonesian Version (SDSCA-I) dari Toobert el al (2000), dimodifikasi dan diuji validitas dan reliabilitas oleh Mulya & Kosassy (2020)




D. Kuesioner Kualitas Hidup
Petunjuk Pengisian:

Jawablah pertanyaan dibawah ini dengan cara memberi tanda centang ( V) pada kolom yang

sudah disediakan.

e Sangat Puas

perawatan diabetes anda.

e Cukup Puas

tidak signifikan.

Anda sedikit
diabetes anda.

e Biasa-biasa Saja =

e Cukup Tidak Puas =

merasakan dampak dari

= Anda merasakan dampak yang signifikan (berarti) dari
= Anda merasakan dampak perawatan pada dirinya tetapi
perawatan

Anda tidak merasakan dampak dari perawatan diri
yang dilakukan dalam meningkatkan kesehatan anda.

e Tidak Puas = Anda tidak merasakan dampak dari perawatan yang
dilakukan.
No Pertanyaan tentang kepuasan yang dirasakan Sangat | Cukup Biasa- Cukup Tidak
mengenai penyakit dan pengelolaan penyakit puas puas biasa saja tidak puas
puas
Kepuasan
1 | Apakah anda puas dengan pengobatan diabetes anda saat
ini?
2 | Apakah anda puas dengan lamanya waktu yang
dibutuhkan untuk perawatan diabetes anda?
3 | Apakah anda puas dengan waktu yang anda habiskan
untuk mencapai kadar gula darah yang normal?
4 | Apakah anda puas dengan waktu yang anda gunakan
untuk berolahraga?
5 | Apakah anda puas dengan beban yang harus dialami
keluarga anda karena menderita diabetes?
6 | Apakah andapuas dengan waktu yang dihabiskan untuk
kontrol pemeriksaan diabetes anda?
7 | Apakah anda puas dengan pengetahuan yang anda miliki
tentang diabetes?
No | Pertanyaan tentang dampak yang dirasakan pasien | Tidak Sangat Kadang Sering Selalu
akibat dari penyakitnya. pernah | jarang kadang (3-4 Kkali (setiap
(sekali (2-3 kali | seminggu) | saat atau
dalam 1 | seminggu) 4-5 Kkali
minggu) seminggu
Dampak
8 | Apakah anda melanggar/ memakan makanan yang tidak
boleh dimakan akibat dari sakit diabetes anda?
9 | Apakahandamerasa khawatir tentang kemungkinan anda
akan kehilangan pekerjaan karena anda menderita
diabetes?
10 | Apakah tidur malam anda merasa terganggu atau tidak
nyenyak karena penyakit diabetes anda?
11 | Apakah anda merasa penyakit diabetes anda membatasi
karir/aktivitas anda?
12 | Apakah anda merasa sakit secara fisik akibat dari
penyakit diabetes anda?
TOTAL

Sumber: Diabetes Quality Of Life (DQOL) dari Burroughs et al (2004), dimodifikasi dan diuji validitas dan reliabilitas oleh
Chusmeywati (2016) dan Suwanti et al (2021)




Lampiran 4. Coding dalam Pengolahan Data Penelitian

PEMBERIAN KODE PADA PENELITIAN
DALAM KUESIONER SELF-STIGMA, PERILAKU PERAWATAN DIRI, DAN
KUALITAS HIDUP PADA PENDERITA DIABETES MELITUS TIPE 2
DI KOTA MAKASSAR
A. Data Demografi
1. Jenis Kelamin

Laki-laki =1
Perempuan =2
2. Pendidikan
Tidak sekolah =1
SD =2
SMP =3
SMA =4
Perguruan tinggi =5
3. Pekerjaan
Tidak bekerja =1
PNS/TNI/POLRI =2
Karyawan swasta =3
Wiraswasta =4
Petani/Pekebun =5
Buruh =6
Ibu Rumah Tangga =7
4. Status Perkawinan
Belum kawin =1
Kawin =2
Janda/Duda =3

5. Komplikasi (dapat memilih lebih dari satu)
Tidak ada komplikasi =
Tekanan darah tinggi =
Gangguan penglihatan =
Penyakit jantung =
Penyakit ginjal kronis =
Stroke =
Luka kaki diabetik =

6. Dukungan Keluarga

Kurang baik =1

Baik =2
7. Mempunyai alat monitoring gula darah

Tidak ada =1

Ada =2
8. Jenis Penggunaan Obat Anti Diabetes

Tidak ada =

Injeksi insulin atau kombinasi =
Hanya menggunakan obat oral =
9. Pengalaman Mendapatkan Edukasi Kesehatan Terkait DMT2
Tidak =1
Ya =2



B. Kuesioner Self-Stigma
1. Indikator kuesioner

Sangat tidak setuju =0
Tidak setuju =1
Setuju =2
Sangat setuju =3

2. Hasil ukur kuesioner
Self-stigma rendah =0-52
Self-stigma tinggi =53-105

C. Kuesioner Perilaku Perawatan Diri
1. Indikator kuesioner

Tidak pernah melakukan =0
Melakukan dalam 1 hari =1
Melakukan dalam 2 hari =2
Melakukan dalam 3 hari =3
Melakukan dalam 4 hari =4
Melakukan dalam 5 hari =5
Melakukan dalam 6 hari =6
Melakukan dalam 7 hari =7

2. Hasil ukur kuesioner
Perilaku perawatan diri rendah =0 - 56
Perilaku perawatan diri tinggi =57 — 112

D. Kuesioner Kualitas Hidup
1. Indikator kuesioner

Kepuasan
Sangat puas =5
Cukup puas =4
Biasa-biasa saja =3
Cukup tifak puas =2
Tidak puas =1
Dampak
Tidak pernah =5
Sangat jarang =4
Kadang-kadang =3
Sering =2
Selalu =1

2. Hasil ukur kuesioner
Kualitas hidup rendah =12-35
Kualitas hidup tinggi =36-60



Lampiran 5. Lembar Surat Izin Pengambilan Data Awal

KEMENTERIAN PENDIDIKAN KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
JL. PERINTIS KEMERDEKAAN KM. 10, MAKASSAR 90245

TELEPON (0411) 586200, (6 SALURAN), 584200, FAX (0411) 585188
Laman: www.unhas.ac.id

Nomor : 00987/UN4.18/DL.16/2024 28 Maret 2024
Lampiran: -
Hal : Permintaan Izin Observasi / Pengambilan Data Awal

Yth. Kepala Dinas Kesechatan Kota Makassar
MAKASSAR

Dengan hormat disampaikan bahwa dalam rangka penyelesaian studi/penyusunan skripsi bagi
Mahasiswa Program Studi Ilmu Keperawatan Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin,
maka dengan ini mohon kiranya mahasiswa yang tersebut namanya dibawah ini :

Nama : Husnul Hatima Ahmad

NIM : RO11211131

Program Studi : Ilmu Keperawatan

Rencana Judul : Hubungan Self-Stigma dengan Perilaku Perawatan Diri dan Kualitas Hidup

Pada Penderita DM Tipe 2 di Kota Makassar.

Dapat diberikan izin untuk melakukan observasi dalam rangka pengambilan data awal di Instansi
yang Bapak/Ibu/Sdr(i) Pimpin, yang akan dilaksanakan pada bulan April s.d Mei 2024. Adapun
metode yang digunakan dalam Pengumpulan data awal tersebut adalah Kuesioner dan Wawancara.

Demikian permohonan kami, atas bantuan dan kerjasama yang baik disampaikan terima kasih.
a.n Dekan

Wakil Dekan Bidang Akademik dan
Kemahasiswaan Fakultas Keperawatan

Syahrul, S.Kep,. Ns., M.Kes., Ph.D
NIP. 19820419 200604 1 002

Tembusan:

1. Dekan “sebagai laporan™.

2. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan.
3. Arsip.

150 9001
@ ucicoa

asm  VICAN



Lampiran 6. Lembar Surat Persetujuan Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
J1. Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245
Laman : keperawatan@unhas.ac.id

LAMPIRAN 5 No. 1387/UN4.18.1/KP.06.07/2024

SURAT PERSETUJUAN

Yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama :  Syahrul, S.Kep, Ns, M.Kes., Ph.D.
NIP : 19820419 200604 1 002
Jabatan . Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kemahasiswaan Fakultas

Keperawatan Universitas Hasanuddin

Menyetujui yang bersangkutan dibawah ini :

Nama :  Husnul Hatima Ahmad

Jabatan :  Mahasiswa Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin
NIM : RO11211131

Program Studi :  Ilmu Keperawatan

Untuk melakukan penelitian dengan metode Kuesioner, dengan judul :

“Hubungan Self-Stigma dengan Perilaku Perawatan Diri dan Kualitas Hidup pada
Penderita DM Tipe 2 di Kota Makassar.”

Demikian surat ini dibuat, untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

Tembusan :

1. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan Fak. Kep. Unhas
2. Kepala Bagian Tata Usaha

3. Arsip

Ec

v
wmzs YKAN
S T

B Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 7. Lembar Surat Pengantar Izin Etik Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
J1. Perintis Kemerdekaan Km. 10 Makassar 90245
Laman : keperawatan@unhas.ac.id

No. : 1387/UN4.18.1/KP.06.07/2024 04 Juli 2024
Lamp : 1 (satu) berkas
Hal : Permohonan Izin Etik Penelitian

Yth. : Ketua Komisi Etik Penelitian
Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin
MAKASSAR

Yang bertandatangan dibawah ini :

Nama . Syahrul, S.Kep, Ns, M.Kes., Ph.D.
NIP . 19820419 200604 1 002
Jabatan :  Wakil Dekan Bidang Akademik dan Kemahasiswaan Fakultas

Keperawatan Universitas Hasanuddin

Dengan ini mengajukan permohonan kepada Bapak/Ibu agar diberi izin etik dalam
rangka kegiatan penelitian kepada :

Nama :  Husnul Hatima Ahmad

NIM : RO11211131

Program Studi :  Ilmu Keperawatan

Rencana Judul :  Hubungan Self-Stigma dengan Perilaku Perawatan Diri dan

Kualitas Hidup pada Penderita DM Tipe 2 di Kota Makassar

Adapun metode yang digunakan dalam Pengumpulan data adalah Kuesioner.
Demikian permohonan kami, atas perhatiannya disampaikan terima kasih.

2o Nidang Akademik dan

Nama Reneliti

, Ns, M.Kes., Ph.D. Husnul{Hatima Ahmad
200604 1 002 NIM : R011211131

Tembusan :

1. Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan Fak. Kep. Unhas
2. Kepala Bagian Tata Usaha

3. Arsip

as-anz

Ec

V|
Swes YKAN
P e

B Dipindai dengan CamScanner
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Lampiran 8. Lembar Surat Rekomendasi Persetujuan Etik Penelitian

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN,
RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS HASANUDDIN
FAKULTAS KEPERAWATAN
KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

Sekretariat : Lantai 2 Fakultas Keperawatan UNHAS
JLPerintis Kemerdekaan Kampus T lanrea Km.10 Mak 90245
Laman : kepk_fkepuh@unhas.ac.id

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
Nomor : 1414/UN4.18.3/TP.01.02/2024

Tanggal: 08 Juli 2024

Dengan ini Menyatakan bahwa Protokol dan Dokumen yang Berhubungan dengan Protokol berikut ini
telah mendapatkan Persetujuan Etik :

No Protokol UH2406133 No Sponsor
Protokol
Peneliti Utama Husnul Hatima Ahmad Sponsor

Hubungan Self-stigma dengan Perilaku Perawatan Diri dan Kualitas Hidup Pada

ool Benolis Penderita DM Tipe 2 di Kota Makassar

No Versi Protokol | 1 Tanggal Versi | 05 Juli 2024

No Versi PSP 1 Tanggal Versi | 05 Juli 2024

Tempat Penelitian Puskesmas Antara, Puskesmas Kassi-Kassi, Puskesmas Batua

I:' Exempted Masa berlaku

08 Juli 2024 Frekuensi

Jenis Review IZI Expedited sampai 08 Juli | review

2025 =4 lanjutan

[ ] Fuliboard N
A A "\‘ﬂﬁ’ o Yo

Tanda Fangar

Nama : 93 g

Tosiua JCERK Dr. Kadek Ayu Erika, S.Kep., Ns., M.Kes \*> ZETE

Nama :

Selocrens REPK Dr. Hastuti, S.Kep., Ns., M.Kes

Kewajiban Peneliti Utama :

e Menyerahkan Amandemen Protokol untuk persetujuan sebelum di implementasikan

e Menyerahkan Laporan SAE ke Komite Etik dalam 24 jam dan dilengkapi dalam 7 hari dan Lapor
Suspected Unexpected Serious Adverse Reaction (SUSAR) dalam 72 jam setelah Peneliti Utama
menerima laporan

e Menyerahkan Laporan Kemajuan (progress report) setiap 6 bulan untuk penelitian resiko ringgi dan setiap
setahun untuk penelitian resiko rendah

e Menyerahkan laporan akhir setelah penelitian berakhir

e Melaporkan penyimpangan dari protokol yang disetujui (protocol deviation/violation)

e Mematuhi semua peraturan yang ditentukan
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Lampiran 9. Lembar Surat 1zin Penelitian

GAS
g@;{@ 3
Ky

=

PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI SELATAN

DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
Ji.Bougenville No.5 Telp. (0411) 441077 Fax. (0411) 448936
Website : http://simap-new.sulselprov.go.id Email : ptsp@sulselprov.go.id

Makassar 90231
Nomor 17627/S.01/PTSP/2024 Kepada Yth.
Lampiran Walikota Makassar
Perihal Izin penelitian
di-
Tempat

Berdasarkan surat Dekan Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin Makassar Nomor :
02466/UN4.18/PT.01.04/2024 tanggal 05 Juli 2024 perihal tersebut diatas, mahasiswa/peneliti

dibawah ini:

Nama

Nomor Pokok
Program Studi
Pekerjaan/Lembaga
Alamat

Bermaksud untuk melakukan penelitian di daerah/kantor saudara dalam rangka menyusun SKRIPSI,

dengan judul :

" HUBUNGAN SELF-STIGMA DENGAN PERILAKU PERAWATAN DIRI DAN KUALITAS HIDUP
PADA PENDERITA DM TIPE 2 DI KOTA MAKASSAR "

: HUSNUL HATIMA AHMAD

7 R0O11211131

. llmu Keperawatan == = =, ™ 1
“ Mahasiswa (S1) | 0 LR

- JI.P. Kemerdekaan'Km,. 10 Makassa

PROVINSI SULAWESI| SELATAN

Yang akan dilaksanakan dari : Tgl. 06 Juli s/d 30 September 2023

Sehubungan dengan hal tersebut diatas,

dengan ketentuan yang tertera di belakang surat izin penelitian.

Demikian Surat Keterangan ini diberikan agar dipergunakan sebagaimana mestinya.

Tembusan Yth

Diterbitkan di Makassar
Pada Tanggal 06 Juli 2024

KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU

SATU PINTU PROVINSI SULAWESI SELATAN

ASRUL SANI, S.H., M.Si.
Pangkat : PEMBINA TINGKAT |
Nip : 19750321 200312 1 008

1. Dekan Fak. Keperawatan Univ. Hasanuddin Makassar di Makassar;

2. Pertinggal.

pada prinsipnya kami menyetujui kegiatan dimaksud
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU

J1. Jendral Ahmad Yani No. 2 Makasssar 90171
Website: dpmptsp.makassarkota.go.id

SURAT KETERANGAN PENELITIAN
Nomor: 070/2860/SKP/SB/DPMPTSP/7/2024

DASAR:

Dengan Ini Meneran,

Dalam melakukan keg"

. Surat Kepala Dinas Penanaman

. Rekomendasi Teknis Ba

. Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan

Keterangan Penelitian.

. Peraturan Daerah Nomor 8 Tahun 2016 tentang Pembentukan Organisasi Perangkat Daerah
. Peraturan Walikota Nomor 4 Tahun 2023 tentang Penyelenggaraan Perizinan Berbasis Resiko,

Perizinan Non Berusaha dan Non Perizinan

. Keputusan Walikota Makassar Nomor 954/503 Tahun 2023 Tentang Pendelegasian Kewenangan

Perizinan Berusaha Berbasis Resiko, Perizinan Non Berusaha dan Non Perizinan yang Menjadi
Kewenangan Pemerintah Daerah Kepada Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan
Terpadu Satu Pintu Kota Makassar Tahun 2023

ayanan Terpadu Satu Pintu Provinsi Sulawesi
Selatan nomor 17627/S.01/P. Juli 2024

itik Kota Makassar nomor

2861/SKP/SB/BKBP,

Nama HUSNUL HATI

NIM / Jurusan \ : RO11211131 / Ilmu ¥Cperawatan

Pekerjaan : Mahasiswa (S1) / Universitas Hasanuddin Makassar
Alamat : 3 eyﬁé' k

Lokasi Penelitian i

Waktu Penelitian i Septe:

Tujuan ipsi

Judul Penelitian 3 HUBU\W&%W DBENGAN PERILAKU
PERAWA ITAS HIDUP PADA

PENDERITA DM TIPE 2 DI KOTA MAKASSAR

r yang bersangkutan memen tentuan sebagai berikut:

a. Surat Keterangan ini diterbitkan untuk kep, an penelitian yang bersangkutan
selama waktu yang kan dalam surat an ini.
b. Tidak dibenarkan me litiag_yang ti aj// tidak ada kaitannya dengan judul dan
tujuan kegiatan peneliti
c. Melaporkan hasil penelitia satuan Bangsa dan Politik Kota Makassar
melalui email bidangekososbu mail.com.
d. Surat Keterangan Penelitian ini dicabut kembali apabila pemegangnya tidak menaati ketentuan
tersebut diatas.
Ditetapkan di Makassar
Pada tanggal: 10 Juli 2024
4 =] Ditandatangani secara elektronik oleh
37 KEPALA DINAS PENANAMAN MODAL
firs DAN PELAYANAN TERPADU SATU PINTU
1 KOTA MAKASSAR
. HELMY BUDIMAN, S.STP., M.M.
Tembusan Kepada Yth:

1. Pimpinan Lembaga/Instansi/Perusahaan Lokasi Penelitian;
2. Pertinggal,-
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS KESEHATAN

Jolan Tedun Bersinar No 1 Gunung San, R, I Selatan Kode Pos 90221,
Telepon (0411) 881549, Faks:mule (041 1) 887710

Laman dinkeskotamakassar id , Pos-el dinkeskotamakassar@yahoo co 1d

Makassar, 11 Juli 2024
No . 440/ 240 /PSDKNVI/2024
Lamp :-
Perihal : Penelitian

Kepada
Yth Kepala Puskesmas Antara
Di-
Tempat
Sehubungan surat dari Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu No :

070/2860/SKP/SB/DPMPTSP/7/2024 Pemerintah Kota Makassar tanggal 10 Juli 2024 , maka bersama
ini di sampaikan kepada saudara bahwa:

Nama . Husnul Hatima Ahmad

NIM : RO11211131

Pekerjaan . S1keperawatan

Institusi . Universitas Hasanuddin (UNHAS) Makassar

Tanggal Penelitian 6 Juli 2024 s/d 30 September 2024

Judul Skripsi . Hubungan Self - Stigma dengan perilaku perawatan diri dan kualitas

Hidup pada penderitan DM tipe 2 di Kota Makassar

Akan melaksanakan kegiatan peneliian di wilayah  kerja yang saudara pimpin.

Demikian disampaikan,atas kerjasamanya diucapkan terima kasih

_a.n-Kepala Dinas Kesehatan
~ Kota Mélf'assar.

/) \'." .'“

\ G, S /"
‘Mm_nmm_e

Pangkat sRembina / IV A
NIP~ :198107312009011
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS KESEHATAN

Jalan Tedunh Berwna No | Gunung Sarn. Rappocni, Kots Makassar Sulawes: Selatan Kode Pos 90221

Telepon (0411) 881549, Faksimile (0411) 887710
Laman dinkeskolamakassar id , Pos-el dinkeskolamakassar@yahoo co 1d

Makassar, 11 Juli 2024
No 440/ 2490 /PSDKNI /2024

Lamp
Penhal : Penelitian

Kepada
Yth Kepala Puskesmas Kassi kassi
Di-
Tempat
Sehubungan surat dari Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu No :

070/2860/SKP/SB/DPMPTSP/7/2024 Pemerintah Kota Makassar tanggal 10 Juli 2024 , maka bersama
ini di sampaikan kepada saudara bahwa :

Nama ¢ Husnul Hatima Ahmad

NIM © RO11211131

Pekerjaan . $1 keperawatan

Institusi . Universitas Hasanuddin (UNHAS) Makassar

Tanggal Penelitian : 6 Juli 2024 sid 30 September 2024

Judul Skripsi . Hubungan Self - Stigma dengan perilaku perawatan diri dan kualitas

Hidup pada penderitan DM tipe 2 di Kota Makassar

Akan melaksanakan kegiatan penelitian di wilayah  kerja yang saudara pimpin.

Demikian disampaikan,atas kerjasamanya diucapkan terima kasih

_an Kepala Dinas Kesehatan
Kota Makassar

. dr i Ahitiad AsyArie
Pangkat :Pembina / IV A
NIP :198107312009011
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PEMERINTAH KOTA MAKASSAR
DINAS KESEHATAN

Jalan Teduh B No 1.6 9 San, Rappocini, Kota M Sul Selatan Kode Pos 90221,

Telepon (0411) 881549, Faksimile (0411) 887710
Laman dinkeskotamakassar d , Pos-el dinkeskotamakassar@yahoo co id

Makassar, 11 Juli 2024
No . 440/240 /PSDKNVI/2024
Lamp :-
Perihal : Penelitian

Kepada
Yth Kepala Puskesmas Batua
Di-
Tempat

Sehubungan surat dari Dinas Penanaman Modal Dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu No :
070/2860/SKP/SB/DPMPTSP/7/2024 Pemerintah Kota Makassar tanggal 10 Juli 2024 , maka bersama
ini di sampaikan kepada saudara bahwa

Nama : Husnul Hatima Ahmad

NIM : R011211131

Pekerjaan . S1keperawatan

Institusi . Universitas Hasanuddin (UNHAS) Makassar

Tanggal Penelitian . 6 Juli 2024 s/d 30 September 2024

Judul Skripsi . Hubungan Self - Stigma dengan perilaku perawatan diri dan kualitas

Hidup pada penderitan DM tipe 2 di Kota Makassar

Akan melaksanakan kegiatan peneliian di wilayah  kera yang saudara pimpin.

Demikian disampaikan,atas kerjasamanya diucapkan terima kasih

an Kepala Dinas Kesehatan
- Kota Makassar

Pangiat: Pembina / IV A
NP 198107312009011
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Lampiran 10. Master Tabel Analisis Data

A. Master Tabel Karakteristik Responden

No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT?2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT2 Darah Diabetes Kesehatan

Terkait

DMT2
1 69 3 1 5 2 2 1 4 1 1 1 3 2
2 68 3 2 5 7 2 1 4 1 2 2 3 2
3 69 3 2 4 7 3 2 5 2 2 1 3 1
4 53 2 2 3 4 1 1 2 1 2 1 3 2
5 69 3 2 1 1 3 9 3 1 1 1 3 1
6 59 2 2 2 7 2 1 4 1 2 1 3 2
7 56 2 2 2 7 2 1 7 2 2 1 2 2
8 64 2 2 2 7 2 1 9 2 2 1 2 2
9 45 1 2 4 7 3 1 6 2 2 1 3 2
10 59 2 1 3 4 2 2 6 2 1 1 3 2
11 60 2 1 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
12 64 2 1 5 2 2 2 10 2 2 1 3 2
13 65 2 1 3 6 2 2 3 1 2 2 3 2
14 59 2 1 2 6 2 2 4 1 2 1 3 2
15 69 3 2 2 7 2 2 5 2 2 1 3 1
16 59 2 1 4 4 2 1 10 2 2 1 3 2
17 56 2 1 3 6 2 7 10 2 1 1 3 2
18 63 2 2 2 7 3 2 6 2 2 1 3 1
19 60 2 2 3 7 3 9 5 2 2 1 3 1
20 62 2 1 2 5 2 7 11 3 1 1 3 1
21 60 2 2 3 7 2 1 7 2 2 1 3 1
22 55 2 2 3 7 2 7 10 2 2 1 3 2
23 69 3 1 4 6 2 2 5 2 2 1 3 1
24 53 2 1 2 5 2 1 6 2 2 1 3 1
25 64 2 2 1 7 2 2 10 2 2 1 3 1
26 62 2 2 4 7 3 2 6 2 2 1 3 2
27 58 2 2 2 7 2 2 2 1 2 1 3 2
28 58 2 2 2 7 2 2 6 2 2 1 3 1
29 62 2 1 1 6 2 1 2 1 1 1 3 2
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT?2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT?2
30 63 2 2 2 7 2 1 15 3 2 2 3 2
31 58 2 2 5 7 2 1 4 1 2 1 2 2
32 59 2 2 4 7 2 2 4 1 2 2 3 2
33 60 2 1 5 2 2 2 1 1 2 1 3 1
34 49 2 2 4 7 3 2 1 1 2 1 3 2
35 70 3 2 2 4 2 1 6 2 1 1 3 2
36 71 3 2 4 7 3 2 8 2 2 1 3 2
37 50 2 2 3 4 2 2 3 1 2 1 3 1
38 64 2 2 4 7 2 2 17 3 2 1 2 2
39 61 2 2 1 7 3 2 1 1 2 2 3 2
40 66 3 2 3 7 2 1 1 1 2 2 3 2
41 46 2 2 2 7 2 1 1 1 2 1 3 2
42 71 3 2 4 7 3 2 1 1 2 1 3 1
43 71 3 2 5 7 2 2 14 3 2 2 3 2
44 47 2 2 4 7 2 1 1 1 2 1 3 2
45 65 2 2 4 7 2 8 1 1 2 2 3 1
46 70 3 2 5 7 3 2 1 1 2 2 3 2
47 64 2 2 4 7 3 2 3 1 2 1 3 2
48 66 3 2 4 1 3 1 15 3 2 2 3 2
49 57 2 2 2 7 2 1 <1 1 2 1 3 2
50 59 2 2 4 7 2 1 10 2 2 1 3 2
51 63 2 2 3 7 2 8 10 2 2 2 3 2
52 61 2 2 5 7 2 2 3 1 2 1 3 2
53 55 2 2 3 4 3 3 10 2 2 2 3 2
54 69 3 1 2 1 2 2 1 1 2 1 1 1
55 42 1 1 3 1 2 2 2 1 1 1 3 1
56 40 1 2 3 7 2 2 4 1 2 1 3 2
57 66 3 2 1 7 2 2 9 2 2 1 3 2
58 69 3 2 3 7 2 2 9 2 2 1 3 2
59 59 2 2 1 7 2 2 1 1 2 1 3 2
60 68 3 2 2 7 2 2 23 3 2 2 2 2
61 53 2 2 2 7 2 4 1 1 2 1 3 1
62 66 3 2 2 7 3 2 <1 1 2 1 3 1
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT?2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT?2
96 61 2 2 4 7 2 2 6 2 2 1 3 2
97 66 3 2 3 7 3 2 2 1 2 1 3 2
98 52 2 2 4 7 2 8 7 2 2 2 3 2
99 59 2 2 5 7 2 2 1 1 2 1 3 2
100 48 2 2 3 7 2 2 2 1 2 2 3 2
101 69 3 2 3 7 2 8 3 1 2 1 3 2
102 41 1 2 4 7 2 2 5 2 2 1 3 2
103 56 2 1 2 6 2 2 10 2 2 1 3 2
104 65 2 2 3 7 2 3 5 2 2 1 2 2
105 68 3 1 5 2 2 2 5 2 2 1 3 2
106 70 3 1 3 4 2 1 7 2 2 1 3 2
107 39 1 2 4 7 2 2 8 2 2 2 3 2
108 69 3 2 2 7 3 2 4 1 2 1 3 2
109 59 2 2 5 7 2 2 3 1 2 1 3 2
110 64 2 2 3 7 2 2 2 1 2 2 2 2
111 60 2 2 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
112 42 1 2 4 7 2 2 3 1 2 1 3 2
113 68 3 1 3 6 2 2 12 3 2 1 3 2
114 54 2 2 2 7 2 2 9 2 2 1 3 2
115 41 1 2 2 3 3 2 8 2 2 1 3 2
116 54 2 1 3 6 2 2 4 1 2 1 3 2
117 60 2 2 4 7 2 2 3 1 2 2 3 2
118 52 2 2 2 7 3 2 3 1 2 1 3 2
119 66 3 2 5 7 2 2 5 2 2 2 3 2
120 59 2 2 3 7 2 2 3 1 2 1 3 2
121 54 2 2 4 7 2 2 2 1 2 1 3 2
122 45 1 2 2 7 3 2 1 1 2 1 3 2
123 35 1 2 2 7 2 1 3 1 2 1 3 2
124 33 1 2 4 7 2 2 1 1 2 1 3 2
125 59 2 2 3 7 2 2 2 1 2 1 3 2
126 34 1 2 5 7 2 1 2 1 2 2 3 2
127 41 1 2 4 7 2 1 1 1 2 1 3 2
128 52 2 2 5 2 2 1 4 1 2 1 3 2
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT?2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT?2
129 58 2 2 4 7 2 2 10 2 2 1 3 2
130 40 1 2 2 7 2 2 3 1 2 1 3 2
131 30 1 2 4 7 2 2 1 1 2 1 3 1
132 47 2 2 2 7 2 2 10 2 2 1 3 2
133 34 1 2 5 3 2 1 2 1 2 2 3 2
134 44 1 2 5 7 2 2 4 1 2 1 3 2
135 40 1 2 5 7 3 9 8 2 2 1 3 2
136 50 2 2 4 7 3 9 6 2 2 2 3 2
137 70 3 1 3 6 2 2 10 2 2 2 3 2
138 58 2 2 3 5 2 2 7 2 2 1 3 2
139 58 2 2 2 4 2 2 4 1 2 1 3 1
140 40 1 2 4 4 3 2 5 2 2 1 3 2
141 65 2 2 2 4 2 2 10 2 2 1 3 2
142 61 2 2 4 7 2 2 3 1 2 1 3 2
143 55 2 2 2 7 2 1 6 2 2 1 3 1
144 56 2 2 4 7 2 2 9 2 2 1 2 2
145 62 2 2 2 7 2 2 7 2 1 1 3 2
146 56 2 1 2 5 2 8 8 2 1 1 3 2
147 56 2 2 3 7 3 2 7 2 1 1 3 1
148 65 2 2 2 4 2 2 7 2 2 1 3 1
149 59 2 1 1 6 2 2 5 2 2 1 3 2
150 63 2 2 2 7 3 2 4 1 2 1 3 2
151 61 2 1 2 5 2 9 7 2 2 2 3 2
152 45 1 2 3 7 2 2 7 2 2 1 3 2
153 55 2 2 3 7 2 2 2 1 2 1 3 2
154 61 2 2 1 7 2 2 2 1 1 1 3 1
155 59 2 2 3 7 2 2 4 1 2 1 3 2
156 65 2 2 2 7 2 2 2 1 2 1 3 2
157 65 2 1 1 4 2 1 6 2 2 1 3 2
158 30 1 2 4 7 2 1 2 1 2 1 3 2
159 47 2 2 2 7 2 2 3 1 2 1 3 1
160 61 2 2 3 7 3 2 4 1 2 1 3 2
161 66 3 2 1 7 2 1 4 1 2 1 3 2
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT?2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT?2
162 71 3 2 2 7 3 2 10 2 2 1 2 2
163 61 2 2 3 7 2 2 3 1 2 2 3 2
164 57 2 2 1 1 1 2 2 1 2 1 3 2
165 65 2 2 1 7 2 2 9 2 2 1 3 2
166 59 2 1 5 2 2 2 5 2 2 2 3 2
167 41 1 2 5 7 2 2 2 1 2 1 3 2
168 41 1 2 5 2 2 2 2 1 2 1 3 2
169 61 2 2 2 7 2 2 8 2 2 1 3 2
170 61 2 2 2 7 2 2 5 2 2 2 3 2
171 63 2 2 3 7 2 2 7 2 2 2 3 2
172 61 2 2 4 7 2 8 7 2 2 1 3 2
173 62 2 1 3 4 3 2 6 2 2 1 3 2
174 44 1 1 4 6 2 2 5 2 2 1 3 2
175 34 1 2 5 3 2 2 7 2 2 2 3 2
176 67 3 2 5 7 2 2 3 1 1 1 3 2
177 61 2 2 2 7 2 2 1 1 1 1 3 2
178 55 2 1 2 6 3 2 7 2 2 1 3 2
179 61 2 2 3 7 3 2 5 2 2 1 3 2
180 56 2 2 3 7 2 1 8 2 2 1 3 2
181 66 3 1 3 4 2 1 2 1 2 1 3 2
182 62 2 1 3 2 2 4 7 2 2 1 3 2
183 60 2 2 4 7 2 1 3 1 2 1 3 2
184 55 2 1 3 4 2 1 4 1 2 1 3 2
185 53 2 1 4 4 2 5 7 2 2 1 3 2
186 60 2 1 3 6 2 2 5 2 2 1 3 2
187 65 2 2 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
188 65 2 2 3 7 2 1 2 1 2 1 3 2
189 65 2 2 1 7 2 1 2 1 2 1 3 2
190 60 2 2 2 7 3 1 11 3 2 1 3 2
191 66 3 2 3 7 2 4 6 2 2 1 3 2
192 55 2 1 4 5 2 2 7 2 2 1 3 1
193 58 2 2 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
194 68 3 2 2 7 2 1 2 1 2 1 3 2
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT?2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT?2
195 34 1 1 4 1 1 1 3 1 2 1 2 2
196 52 2 2 5 2 2 1 4 1 2 1 3 2
197 63 2 2 2 7 2 2 2 1 2 1 3 2
198 60 2 1 5 2 2 1 9 2 2 1 3 2
199 67 3 1 3 3 2 2 6 2 2 1 3 2
200 56 2 2 2 7 2 2 2 1 2 1 3 2
201 55 2 2 3 7 2 1 5 2 2 1 3 2
202 66 3 2 4 7 2 2 9 2 2 1 3 2
203 56 2 1 3 3 2 2 10 2 2 1 3 2
204 57 2 2 3 7 2 2 2 1 2 1 3 2
205 57 2 1 3 5 2 1 5 2 1 1 3 2
206 58 2 1 5 2 2 2 20 3 2 1 3 2
207 65 2 2 4 7 2 2 7 2 2 1 3 2
208 45 1 2 3 7 2 2 7 2 2 1 3 2
209 57 2 2 4 7 2 9 7 2 2 1 3 2
210 64 2 1 2 5 2 2 6 2 2 1 3 1
211 55 2 1 5 3 2 2 6 2 2 1 3 2
212 60 2 2 3 7 3 1 6 2 1 2 3 2
213 64 2 2 2 7 2 2 6 2 2 1 3 2
214 59 2 2 4 7 2 7 5 2 2 1 3 2
215 55 2 1 3 6 2 7 3 1 1 1 3 2
216 60 2 1 2 6 2 2 6 2 2 1 3 2
217 65 2 2 3 7 2 2 4 1 2 1 3 2
218 55 2 2 5 2 2 2 6 2 2 1 3 2
219 58 2 1 3 5 2 1 6 2 2 1 3 1
220 48 2 1 3 4 2 2 7 2 2 1 3 2
221 48 2 2 3 7 2 1 2 1 2 1 3 2
222 42 1 2 2 7 2 2 6 2 2 1 3 1
223 55 2 2 5 2 2 2 5 2 2 2 3 2
224 69 3 2 3 7 2 7 7 2 2 1 3 2
225 41 1 2 2 7 2 1 5 2 2 1 3 2
226 56 2 2 1 7 2 1 6 2 2 2 3 2
227 63 2 2 2 7 2 1 4 1 2 1 3 2
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT?2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT?2
228 67 3 1 3 5 2 2 8 2 2 1 2 2
229 64 2 2 2 7 2 1 7 2 2 1 3 2
230 64 2 1 2 5 2 2 6 2 2 1 3 2
231 66 3 2 3 7 2 2 5 2 2 1 3 2
232 56 2 2 2 7 2 2 2 1 2 1 3 2
233 55 2 2 1 7 3 1 6 2 2 1 3 2
234 67 3 2 2 7 2 2 6 2 2 1 3 2
235 40 1 1 4 6 2 1 6 2 2 1 3 2
236 68 3 1 2 5 2 9 6 2 2 1 3 2
237 61 2 2 1 7 2 1 6 2 1 1 3 2
238 69 3 2 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
239 58 2 2 1 7 2 1 5 2 2 1 3 1
240 54 2 2 3 7 2 2 11 3 2 1 3 2
241 66 3 2 2 7 2 9 10 2 1 1 3 2
242 47 2 2 4 7 2 2 7 2 2 1 3 2
243 58 2 2 3 7 2 7 10 2 2 1 3 2
244 70 3 1 2 5 2 2 5 2 2 1 3 2
245 56 2 2 5 2 2 2 7 2 2 2 3 2
246 63 2 2 4 7 2 2 7 2 2 1 3 2
247 46 2 1 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
248 66 3 2 2 7 3 2 10 2 2 1 3 2
249 64 2 2 2 7 2 1 7 2 2 1 3 2
250 70 3 2 3 7 2 2 5 2 2 1 3 2
251 57 2 2 5 2 2 2 7 2 2 1 3 2
252 53 2 2 3 7 3 2 5 2 2 1 3 2
253 60 2 2 3 7 2 1 4 1 2 1 3 2
254 59 2 2 2 7 2 2 17 3 2 1 3 2
255 58 2 2 3 7 3 2 6 2 2 1 3 2
256 60 2 1 5 3 2 2 6 2 2 1 3 2
257 66 3 2 3 7 2 1 10 2 2 1 3 2
258 62 2 2 2 7 2 2 6 2 2 1 3 2
259 59 2 1 3 6 2 2 7 2 2 1 3 2
260 66 3 2 5 2 2 1 4 1 2 1 3 2
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No. Usia Kategori Jenis Pendidikan | Pekerjaan Status Komplikasi Lama Kategori | Dukungan Alat Jenis Pengalaman
Responden Usia Kelamin Perkawinan DMT2 Menderita Lama Keluarga | Monitoring | Penggunaan | Mendapatkan
DMT?2 Menderita Gula Obat Anti Edukasi
DMT2 Darah Diabetes Kesehatan
Terkait
DMT2
261 48 2 2 3 7 2 1 6 2 2 1 3 2
262 64 2 2 4 7 2 2 10 2 2 2 3 1
263 68 3 2 3 7 2 2 9 2 2 1 3 1
264 67 3 1 2 5 3 1 6 2 1 1 3 1
265 55 2 2 3 7 3 2 4 1 2 1 3 1
266 40 1 1 2 6 3 1 7 2 2 1 3 1
267 67 3 2 3 7 2 2 3 1 1 1 3 1
268 67 3 2 3 7 2 1 5 2 2 1 3 2
269 53 2 2 1 7 2 1 4 1 2 1 3 1
270 56 2 2 2 7 3 2 5 2 2 1 3 1
271 58 2 2 3 7 2 2 6 2 1 2 3 2
272 57 2 1 5 2 2 2 9 2 2 2 3 1
273 52 2 2 3 7 2 2 4 1 2 1 3 2
274 43 1 1 3 5 2 2 7 2 2 1 3 2
275 43 1 2 3 7 2 2 7 2 2 1 3 2
Keterangan:
Usia- Pendidikan: Pekerjaan: Komplikasi DMT2: Alat Monitoring Edukasi
1 = Dewasa muda (26-45 tahun) 1 = Tidak sekolah 1 = Tidak bekerja 1 = Tidak ada komplikasi Gula Darah: KEser_latan DMT?2
2 = Dewasa pertengahan (46-55 tahun) 2= SD 2 = PNS/TNI/Polri 2 = Tekanan darah tinggi 1 =Tidak ada 1 = Tidak
3 = Lansia (> 65 tahun) 3=SMP 3 = Karyawan swasta 3 = Gangguan penglihatan 2= Ada 2=Ya
4 = SMA 4 = Wiraswasta 4 = Penyakit jantung
Jenis Kelamin: 5 = Perguruan tinggi 5 = Petani/Pekebun 5 = Penyakit ginjal kronis Jenis Penggunaan Obat Anti
1 = Laki-laki 6 = Buruh 6=Stroke Diabetes:
2 = Perempuan Lama menderita 7 = Ibu rumah tangga 7 = Luka kaki diabetic 1 = Tidak ada
. DMT2: 8 = Tekanan darah itnggi, 2 = Injeksi insulin / kombinasi
Status Perkawinan 1 =<5 tahun Dukungan gangguan penglihatan 3 = Hanya menggunakan obat oral
1 = Belum kawin 2 = 5-10 tahun Keluarga: 9 = Tekanan darah tinggi,
2 = Kawin 1 = Kurang baik luka kaki diabetik
3 = Janda/Duda 2 = Baik
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Hasil

Ukur

Total

Skor

35

37

36
35

35

35

36

Perilaku

P
32

17

16

12

P8

P6

Sikap

35

33

29

15119120 |21 |24 |28

14

13

Kognitif

34

31

30

27

26

25

23

22

18

11

10

K9

K5

K4

K3

K2

K1

No.
Respo-

nden

269
270
271
272
273

274
275

Keterangan:

Hasil Ukur Self-Stigma:

Indikator Self-Stigma:

Self-stigma rendah (0-52)

1
2

Sangat tidak setuju

Tidak setuju
Setuju

0
1
2
3

Self-stigma tinggi (53-105)

Sangat setuju

34
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Hasil
Ukur

Total
Skor

38
24
82
69
81

31

17
19
23
67
28
20
31

35
28
77
70
46

51

57
44
46

81

45

33
46

29
38

16
36
37
56
33

60
48

58
46

63
64

85

71
83

61

81

81

81

83
39
68
69
83
97
105

88

Merokok

M16

P15

Pengobatam

P14

PK13

PK12

Perawatan Kaki

PK11

PK10

MGD9

Monitoring Gula
Darah

MGD8

AF7

Aktivitas Fisik

AF6

D5

D4

Diet

D3

D2

D1

No.
Responden

54
55

56

57

58

59

60
61

62
63
64
65
66
67
68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82
83
84
85
86
87
88
89
90
91

92

93
94
95
96
97

98
99

100
101
102
103
104
105
106
107
108
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Hasil
Ukur

Total
Skor

81

69
69
85
88
39
78
70
67
57
65
93
93
79
63
75
75
93
55
83
83
58
83
58
69
93
81

85
84
70
92
81

72
47

44
46

53
52

50

70
55

72
83

79
81

48

63
76
67
57

75
66
75
74
79

Merokok

M16

P15

Pengobatam

P14

PK13

PK12

Perawatan Kaki

PK11

PK10

MGD9

Monitoring Gula
Darah

MGD8

AF7

Aktivitas Fisik

AF6

D5

D4

Diet

D3

D2

D1

No.
Responden

109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150
151
152
153
154
155
156
157
158
159
160
161
162
163
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Hasil
Ukur

Total
Skor

55
39
69
60
81

97
72
57
76
65
75
86
81

75
88
79
81

76
75
62
74
39
41

62
67
60
50
66
45

69
52
69
56
75
40

57

57

69
61

74
55
48

62
74
50
62
57

70
74
79
77
80
75
68
52

Merokok

M16

P15

Pengobatam

P14

PK13

PK12

Perawatan Kaki

PK11

PK10

MGD9

Monitoring Gula
Darah

MGD8

AF7

Aktivitas Fisik

AF6

D5

D4

Diet

D3

D2

D1

No.
Responden

164
165
166
167
168
169
170
171
172
173
174
175
176
177
178
179
180
181
182
183
184
185
186
187
188
189
190
191
192
193
194
195
196
197
198
199
200
201
202
203

204
205
206
207
208
209
210
211
212
213

214
215
216
217
218

38



Hasil
Ukur

Total
Skor

59
95
51

68
84
75
55
75
81

63
57
61
69
45

75
47

62
84
59
64
73
67
80
81

86
87
81

64
50
61
66
36
46

36
37
81

73
44
80

63
81

77
35

63
19
14
18

36
48

27
37

34

29
27

Merokok

M16

P15

Pengobatam

P14

PK13

PK12

Perawatan Kaki

PK11

PK10

MGD9

Monitoring Gula
Darah

MGD8

AF7

Aktivitas Fisik

AF6

D5

D4

Diet

D3

D2

D1

No.
Responden

219
220
221
222
223

224
225
226
227
228
229
230
231
232
233

234
235
236
237
238
239
240
241
242
243

244
245
246
247
248
249
250
251
252
253

254
255
256
257
258
259
260
261
262
263

264
265
266
267
268
269
270
271
272
273
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No. Diet Aktivitas Fisik Monitoring Gula Perawatan Kaki Pengobatam Merokok Total Hasil
Responden Darah Skor Ukur
D1 D2 D3 D4 D5 AF6 AF7 MGD8 MGD9 PK10 PK11 PK12 PK13 P14 P15 M16
274 7 0 1 1 7 7 7 1 1 1 1 1 1 1 1 0 38 1
275 7 2 2 1 7 7 7 1 1 7 7 7 7 7 7 0 77 2
Keterangan:

Indikator Perilaku Perawatan Diri:

0 = Tidak pernah melakukan
1 = Melakukan dalam 1 hari
2 = Melakukan dalam 2 hari
3 = Melakukan dalam 3 hari
4 = Melakukan dalam 4 hari
5 = Melakukan dalam 5 hari
6 = Melakukan dalam 6 hari
7 = Melakukan dalam 7 hari

Hasil Ukur Perilaku Perawatan Diri:
1 = Perilaku perawatan diri rendah (0-56)
2 = Perilaku perawatan diri tinggi (57-112)
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D. Master Tabel Hasil Ukur Kualitas Hidup

Hasil Ukur

Total Skor

45

49

44
51

26
56

54
43

47

44
42

45

43

43

44
43

47

46

44
46

47

45

45

45

46

46

46

46

53

51

57

56

60
49

42

57

40
57

50
50
42

54
40
53

57

36

52

60
60
52

50
57

50

D12

D11

Dampak

D10

D9

D8

K7

K6

K5

Kepuasan

K4

K3

K2

K1l

No.
Responden

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34

35

36

37

38
39
40
41

42

43
44
45

46

47

48
49
50
51

52

53
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Hasil Ukur

Total Skor

50
23
57

50
48

51

50
43

47

57

39

47

23
50
40

48

59

36

44
57

50
47

40

55
36

43

50
43

31

38
55
44
54
50
47

43

47

51

50
48

54
47

43

57

57

57

57

57

54
50
57

53

43

50
57

50

D12

D11

Dampak

D10

D9

D8

K7

K6

K5

Kepuasan

K4

K3

K2

K1l

No.
Responden

54
55
56
57
58
59
60
61

62
63
64
65
66
67
68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82
83
84
85
86
87
88
89
90
91

92
93
94
95
96
97
98
99

100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
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Hasil Ukur

Total Skor

47

43

57

43

50
31

43

47

50
50
47

50
50
57

50
50
57

50
48

50
50
49

56

48

43

50
57

48

48

48

48

48

57

53

47

50
43

50
31

29
40

36

50
43

47

47

50
48

52

50
50
50
46

50
60
50

D12

D11

Dampak

D10

D9

D8

K7

K6

K5

Kepuasan

K4

K3

K2

K1l

No.
Responden

110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140

141

142

143

144

145

146

147

148

149

150
151
152
153
154
155
156
157
158
159
160
161
162
163
164
165
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Hasil Ukur

Total Skor

49

50
48

60
50

35

40

42

55
44
47

50
41

50
52

48

41

50
47

44
46

43

54
43

43

43

41

48

44
51

36

50
44
41

43

43

53

41

50
47

51

45

47

47

41

48

50
47

47

39

36

44
47

48

41

43

D12

D11

Dampak

D10

D9

D8

K7

K6

K5

Kepuasan

K4

K3

K2

K1l

No.
Responden

166
167
168
169
170
171
172
173
174
175
176
177
178
179
180
181
182
183
184
185
186
187
188
189
190
191
192
193
194
195
196
197
198
199
200
201
202
203
204
205
206
207
208
209
210
211
212
213
214
215
216
217
218
219
220
221
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Hasil Ukur

Total Skor

51

45

43

53

43

47

40

43

45

45

47

46

43

39

38
44
39

44
45

44
43

48

42

45

45

42

43

50
45

48

50
44
44
45

44
43

45

48

42

37

50
42

39

45

44
45

44
43

44
45

47

46

45

44

D12

D11

Dampak

D10

D9

D8

K7

K6

K5

Kepuasan

K4

K3

K2

K1l

No.
Responden

222
223
224
225
226
227
228
229
230
231
232
233
234
235
236
237
238
239
240
241
242
243
244
245
246
247
248
249
250
251
252
253
254
255
256
257
258
259
260
261
262
263
264
265
266
267
268
269
270
271
272
273
274
275
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Keterangan:

Indikator Kualitas Hidup:
Kepuasan

5 = Sangat puas

4 = Cukup puas

3 = Biasa-biasa saja

2 = Cukup tidak puas

1 =Tidak puas

Dampak

5 = Tidak pernah

4 = Sangat jarang (sekali dalam 1 minggu)
3 = Kadang-kadang (2-3 kali seminggu)

2 = Sering (3-4 kali seminggu)

1 = Selalu (4-5 kali seminggu)

Hasil Ukur Kualitas Hidup:
1 = Kualitas hidup rendah (12-35)
2 = Kualitas hidup tinggi (36-60)
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Lampiran 11. Hasil Uji Penelitian dengan SPSS

ANALISIS UNIVARIAT
A. Gambaran Karakteristik Responden Penderita DMT2 di Kota Makassar
1. Usia Responden

Statistics
Usia Responden
N Valid 275
Missing 0
Mean 57.96
Median 60.00
Std. Deviation 8.878
Minimum 30
Maximum 71
Usia Responden
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Dewasa muda (26-45 34 124 124 124
tahun)
Dewasa pertengahan 189 68.7 68.7 81.1
(46-65 tahun)
Lansia (>65 tahun) 52 18.9 18.9 100.0
Total 275 100.0 100.0
2. Jenis Kelamin Responden
Jenis Kelamin
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Laki-Laki 68 24.7 24.7 24.7
Perempuan 207 75.3 75.3 100.0
Total 275 100.0 100.0
3. Pendidikan Responden
Pendidikan Responden
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak sekolah 21 7.6 7.6 7.6
SD 74 26.9 26.9 34.5
SMP 82 29.8 29.8 64.4
SMA 53 19.3 19.3 83.6
Perguruan tinggi 45 16.4 16.4 100.0
Total 275 100.0 100.0
4. Pekerjaan Responden
Pekerjaan Responden
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak bekerja 8 2.9 2.9 2.9
PNS/TNI/Polri 24 8.7 8.7 11.6
Karyawan swasta 7 2.5 25 14.2
Wiraswasta 18 6.5 6.5 20.7
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Petani/Pekebun
Buruh

Ibu rumah tangga
Total

19
21
178
275

6.9
7.6
64.7
100.0

6.9
7.6
64.7
100.0

27.6
35.3
100.0

5. Status Perkawinan Responden

Status Perkawinan Responden

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Belum kawin 3 1.1 1.1 1.1
Kawin 222 80.7 80.7 81.8
Janda/Duda 50 18.2 18.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
6. Komplikasi DMT2
Komplikasi DMT2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak ada komplikasi 68 24.7 24.7 24.7
Tekanan darah tinggi 172 62.5 62.5 87.3
Gangguan penglihatan 2 N4 N4 88.0
Penyakit jantung 3 1.1 1.1 89.1
Penyakit ginjal kronis 1 4 4 89.5
Luka kaki diabetik 7 2.5 2.5 92.0
Tekanan darah tinggi, 11 4.0 4.0 96.0
gangguan penglihatan
Tekanan darah tinggi, luka 11 4.0 4.0 100.0
kaki diabetik
Total 275 100.0 100.0
7. Lama menderita DMT2
Statistics
Lama Menderita DMT?2
N Valid 273
Missing 2
Mean 5.70
Median 6.00
Std. Deviation 3.297
Minimum 1
Maximum 23

Lama menderita DMT2 Responden (Tahun sejak terdiagnosis)

Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid <5 tahun 104 37.8 37.8 37.8
5-10 tahun 159 57.8 57.8 95.6
>10 tahun 12 4.4 4.4 100.0
Total 275 100.0 100.0
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8. Dukungan keluarga

Dukungan Keluarga Responden

Freguency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Kurang baik 24 8.7 8.7 8.7
Baik 251 91.3 91.3 100.0

Total 275 100.0 100.0

9. Punya Alat Monitoring Gula Darah
Memiliki Alat Monitoring Gula Darah

Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak ada 234 85.1 85.1 85.1
Ada 41 14.9 14.9 100.0

Total 275 100.0 100.0

10. Jenis Penggunaan Obat Anti Diabetes

Jenis Penggunaan Obat Anti Diabetes Responden

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak ada 1 4 4 4
Injeksi insulin atau 15 55 55 5.8
kombinasi
Hanya menggunakan obat 259 94.2 94.2 100.0
oral
Total 275 100.0 100.0
11. Pengalaman Mendapatkan Edukasi Kesehatan terkait DMT2
Pengalaman Mendapatkan Edukasi Kesehatan terkait DMT?2
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak 44 16.0 16.0 16.0
Ya 231 84.0 84.0 100.0

Total 275 100.0 100.0

B. Gambaran Self-stigma, Perilaku Perawatan Diri, dan Kualitas Hidup Pada
Penderita DMT2 di Kota Makassar

1. Gambaran self-stigma, perilaku perawatan diri, dan kualitas hidup pada penderita
DMT?2 di Kota Makassar berdasarkan hasil ukur

Total Kuesioner Self-stigma

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Self-stigma Rendah (0-52) 190 69.1 69.1 69.1
Self-stigma Tinggi (53-105) 85 30.9 30.9 100.0

Total 275 100.0 100.0
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Total Kuesioner Perilaku Perawatan Diri

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Perilaku Perawatan Diri Rendah 107 38.9 38.9 38.9
(0-56)
Perilaku Perawatan Diri Tinggi 168 61.1 61.1 100.0
(57-112)
Total 275 100.0 100.0
Total Kuesioner Kualitas Hidup
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Kualitas Hidup Rendah (12-35) 8 2.9 2.9 2.9
Kualitas Hidup Baik (36-60) 267 97.1 97.1 100.0
Total 275 100.0 100.0
2. Gambaran self-stigma, perilaku perawatan diri, dan kualitas hidup pada penderita
DMT2 di Kota Makassar berdasarkan jawaban responden
a. Self-stigma
Kognitif S1
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 34 124 12.4 12.4
Tidak setuju 72 26.2 26.2 38.5
Setuju 129 46.9 46.9 85.5
Sangat setuju 40 145 145 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S2
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 147 53.5 53.5 70.5
Setuju 66 24.0 24.0 94.5
Sangat setuju 15 55 55 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S3
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 146 53.1 53.1 70.2
Setuju 67 24.4 24.4 94.5
Sangat setuju 15 55 55 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S4
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 147 53.5 53.5 70.5
Setuju 66 24.0 24.0 94.5
Sangat setuju 15 515 5.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S5
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 35 12.7 12.7 12.7
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Tidak setuju 90 32.7 32.7 45.5
Setuju 104 37.8 37.8 83.3
Sangat setuju 46 16.7 16.7 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S9
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 41 14.9 14.9 14.9
Tidak setuju 123 44.7 44.7 59.6
Setuju 77 28.0 28.0 87.6
Sangat setuju 34 124 124 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S10
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 46 16.7 16.7 16.7
Tidak setuju 139 50.5 50.5 67.3
Setuju 69 25.1 25.1 924
Sangat setuju 21 7.6 7.6 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S11
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 31 11.3 11.3 11.3
Tidak setuju 91 33.1 33.1 44.4
Setuju 88 32.0 32.0 76.4
Sangat setuju 65 23.6 23.6 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S18
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 48 175 175 17.5
Tidak setuju 144 52.4 52.4 69.8
Setuju 68 24.7 24.7 94.5
Sangat setuju 15 515 5.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S22
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 66 24.0 24.0 93.1
Sangat setuju 19 6.9 6.9 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S23
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 48 175 17.5 17.5
Tidak setuju 141 51.3 51.3 68.7
Setuju 70 25.5 25.5 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Kognitif S25

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 142 51.6 51.6 68.7
Setuju 68 24.7 24.7 93.5
Sangat setuju 18 6.5 6.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S26
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 144 52.4 52.4 69.5
Setuju 67 24.4 24.4 93.8
Sangat setuju 17 6.2 6.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S27
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 48 175 175 17.5
Tidak setuju 141 51.3 51.3 68.7
Setuju 70 25.5 25.5 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S30
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 142 51.6 51.6 68.7
Setuju 70 25.5 25.5 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S31
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 46 16.7 16.7 16.7
Tidak setuju 144 52.4 52.4 69.1
Setuju 69 25.1 25.1 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kognitif S34
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 69 25.1 25.1 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Sikap S7

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 44 16.0 16.0 16.0
Tidak setuju 133 48.4 48.4 64.4
Setuju 75 27.3 27.3 91.6
Sangat setuju 23 8.4 8.4 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S13
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 68 24.7 24.7 93.8
Sangat setuju 17 6.2 6.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S14
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 142 51.6 51.6 68.7
Setuju 69 25.1 25.1 93.8
Sangat setuju 17 6.2 6.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S15
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 46 16.7 16.7 16.7
Tidak setuju 142 51.6 51.6 68.4
Setuju 69 25.1 25.1 93.5
Sangat setuju 18 6.5 6.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S19
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 48 175 175 17.5
Tidak setuju 142 51.6 51.6 69.1
Setuju 69 25.1 25.1 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S20
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 50 18.2 18.2 18.2
Tidak setuju 142 51.6 51.6 69.8
Setuju 68 24.7 24.7 94.5
Sangat setuju 15 515 515 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S21
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 50 18.2 18.2 18.2
Tidak setuju 142 51.6 51.6 69.8
Setuju 68 24.7 24.7 94.5
Sangat setuju 15 515 515 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Sikap S24

Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 50 18.2 18.2 18.2
Tidak setuju 143 52.0 52.0 70.2
Setuju 67 24.4 24.4 94.5
Sangat setuju 15 55 55 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S28
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 144 52.4 52.4 69.5
Setuju 68 24.7 24.7 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S29
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 144 52.4 52.4 69.5
Setuju 68 24.7 24.7 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S33
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 70 25.5 25.5 94.5
Sangat setuju 15 5.5 5.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Sikap S35
Frequency Percent Valid Percent =~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 70 25.5 25.5 94.5
Sangat setuju 15 5.5 5.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Perilaku S6

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 48 175 175 17.5
Tidak setuju 144 52.4 52.4 69.8
Setuju 68 24.7 24.7 94.5
Sangat setuju 15 515 515 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perilaku S8
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 49 17.8 17.8 17.8
Tidak setuju 144 52.4 52.4 70.2
Setuju 67 24.4 24.4 94.5
Sangat setuju 15 55 5.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perilaku S12
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 68 24.7 24.7 93.8
Sangat setuju 17 6.2 6.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perilaku S16
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 47 17.1 17.1 17.1
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.1
Setuju 70 255 25.5 94.5
Sangat setuju 15 515 515 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perilaku S17
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 48 175 175 17.5
Tidak setuju 143 52.0 52.0 69.5
Setuju 68 24.7 24.7 94.2
Sangat setuju 16 5.8 5.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perilaku S32
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Sangat tidak setuju 46 16.7 16.7 16.7
Tidak setuju 145 52.7 52.7 69.5
Setuju 69 25.1 25.1 94.5
Sangat setuju 15 515 515 100.0
Total 275 100.0 100.0
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b. Perilaku perawatan diri

Diet P1
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 13 4.7 4.7 4.7
Melakukan dalam 1 hari 22 8.0 8.0 12.7
Melakukan dalam 2 hari 19 6.9 6.9 19.6
Melakukan dalam 3 hari 7 2.5 2.5 22.2
Melakukan dalam 4 hari 1 4 4 22.5
Melakukan dalam 5 hari 1 4 4 22.9
Melakukan dalam 7 hari 212 77.1 77.1 100.0
Total 275 100.0 100.0
Diet P2
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 25 9.1 9.1 9.1
Melakukan dalam 1 hari 30 10.9 10.9 20.0
Melakukan dalam 2 hari 19 6.9 6.9 26.9
Melakukan dalam 3 hari 7 2.5 2.5 29.5
Melakukan dalam 4 hari 2 N4 g 30.2
Melakukan dalam 5 hari 1 4 4 30.5
Melakukan dalam 7 hari 191 69.5 69.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Diet P3
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 70 25.5 25.5 25.5
Melakukan dalam 1 hari 118 42.9 42.9 68.4
Melakukan dalam 2 hari 36 131 13.1 81.5
Melakukan dalam 3 hari 11 4.0 4.0 85.5
Melakukan dalam 4 hari 5 1.8 1.8 87.3
Melakukan dalam 5 hari 1 4 4 87.6
Melakukan dalam 6 hari 1 4 A4 88.0
Melakukan dalam 7 hari 33 12.0 12.0 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Diet P4

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 92 33.5 33.5 33.5
Melakukan dalam 1 hari 128 46.5 46.5 80.0
Melakukan dalam 2 hari 32 11.6 11.6 91.6
Melakukan dalam 3 hari 4 15 15 93.1
Melakukan dalam 4 hari 1.1 1.1 94.2
Melakukan dalam 7 hari 16 5.8 5.8 100.0

Total 275 100.0 100.0

Diet P5

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 68 24.7 24.7 24.7
Melakukan dalam 1 hari 41 14.9 14.9 39.6
Melakukan dalam 2 hari 10 3.6 3.6 43.3
Melakukan dalam 3 hari 6 2.2 2.2 455
Melakukan dalam 4 hari 1 4 4 45.8
Melakukan dalam 6 hari 1 4 4 46.2
Melakukan dalam 7 hari 148 53.8 53.8 100.0

Total 275 100.0 100.0

Aktivitas Fisik P6

Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 5 1.8 1.8 1.8
Melakukan dalam 1 hari 36 13.1 13.1 14.9
Melakukan dalam 2 hari 20 7.3 7.3 22.2
Melakukan dalam 3 hari 2 g N4 22.9
Melakukan dalam 5 hari 1 4 4 23.3
Melakukan dalam 7 hari 211 76.7 76.7 100.0

Total 275 100.0 100.0

Aktivitas Fisik P7

Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 8 2.9 2.9 2.9
Melakukan dalam 1 hari 34 12.4 12.4 15.3
Melakukan dalam 2 hari 21 7.6 7.6 22.9
Melakukan dalam 3 hari 1 4 4 23.3
Melakukan dalam 7 hari 211 76.7 76.7 100.0

Total 275 100.0 100.0
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Monitoring Gula Darah P8

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 49 17.8 17.8 17.8
Melakukan dalam 1 hari 185 67.3 67.3 85.1
Melakukan dalam 2 hari 14 5.1 5.1 90.2
Melakukan dalam 3 hari 1 A A 90.5
Melakukan dalam 4 hari 1 4 4 90.9
Melakukan dalam 5 hari 1 4 4 91.3
Melakukan dalam 6 hari 2 N4 N4 92.0
Melakukan dalam 7 hari 22 8.0 8.0 100.0
Total 275 100.0 100.0
Monitoring Gula Darah P9
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 48 17.5 17.5 17.5
Melakukan dalam 1 hari 186 67.6 67.6 85.1
Melakukan dalam 2 hari 11 4.0 4.0 89.1
Melakukan dalam 3 hari 1 4 A 89.5
Melakukan dalam 4 hari 1 4 A 89.8
Melakukan dalam 5 hari 1 4 4 90.2
Melakukan dalam 6 hari 2 N4 g 90.9
Melakukan dalam 7 hari 25 9.1 9.1 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perawatan Kaki P10
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 56 20.4 20.4 20.4
Melakukan dalam 1 hari 64 23.3 23.3 43.6
Melakukan dalam 2 hari 5 1.8 1.8 455
Melakukan dalam 3 hari 1 4 A4 45.8
Melakukan dalam 6 hari 1 4 4 46.2
Melakukan dalam 7 hari 148 53.8 53.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Perawatan Kaki P11

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 55 20.0 20.0 20.0
Melakukan dalam 1 hari 64 23.3 23.3 43.3
Melakukan dalam 2 hari 4 1.5 1.5 44.7
Melakukan dalam 3 hari 2 7 T 455
Melakukan dalam 7 hari 150 54.5 54.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perawatan Kaki P12
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 47 17.1 17.1 17.1
Melakukan dalam 1 hari 63 22.9 22.9 40.0
Melakukan dalam 2 hari 4 15 1.5 41.5
Melakukan dalam 3 hari A4 4 41.8
Melakukan dalam 6 hari 2 7 T 425
Melakukan dalam 7 hari 158 57.5 57.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Perawatan Kaki P13
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 48 17.5 17.5 17.5
Melakukan dalam 1 hari 60 21.8 21.8 39.3
Melakukan dalam 2 hari 9 3.3 3.3 42.5
Melakukan dalam 3 hari 1 A4 4 42.9
Melakukan dalam 7 hari 157 57.1 57.1 100.0
Total 275 100.0 100.0
Pengobatan P14
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 20 7.3 7.3 7.3
Melakukan dalam 1 hari 54 19.6 19.6 26.9
Melakukan dalam 2 hari 13 4.7 4.7 31.6
Melakukan dalam 3 hari 2 4 7 32.4
Melakukan dalam 4 hari 1 A4 4 32.7
Melakukan dalam 6 hari 1 4 4 33.1
Melakukan dalam 7 hari 184 66.9 66.9 100.0
Total 275 100.0 100.0
Pengobatan P15
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 20 7.3 7.3 7.3
Melakukan dalam 1 hari 53 19.3 19.3 26.5
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Melakukan dalam 2 hari 13 4.7 4.7 31.3
Melakukan dalam 3 hari 2 7 T 32.0
Melakukan dalam 4 hari 1 4 4 32.4
Melakukan dalam 6 hari 1 4 4 32.7
Melakukan dalam 7 hari 185 67.3 67.3 100.0
Total 275 100.0 100.0
Merokok P16
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak pernah melakukan 250 90.9 90.9 90.9
Melakukan dalam 1 hari 6 2.2 2.2 93.1
Melakukan dalam 2 hari 5 1.8 1.8 94.9
Melakukan dalam 3 hari 2 7 7 95.6
Melakukan dalam 4 hari 5 1.8 1.8 97.5
Melakukan dalam 6 hari 1 4 4 97.8
Melakukan dalam 7 hari 6 2.2 2.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
c. Kualitas hidup
Kepuasan K1
Frequency Percent Valid Percent = Cumulative Percent
Valid Tidak puas 4 1.5 1.5 1.5
Cukup tidak puas 6 2.2 2.2 3.6
Biasa-biasa saja 90 32.7 32.7 36.4
Cukup puas 129 46.9 46.9 83.3
Sangat puas 46 16.7 16.7 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kepuasan K2
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak puas 4 15 15 1.5
Cukup tidak puas 9 3.3 3.3 4.7
Biasa-biasa saja 79 28.7 28.7 335
Cukup puas 136 49.5 49.5 82.9
Sangat puas 47 17.1 17.1 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Kepuasan K3

Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak puas 3 1.1 1.1 1.1
Cukup tidak puas 8 2.9 2.9 4.0
Biasa-biasa saja 69 25.1 25.1 29.1
Cukup puas 144 52.4 52.4 81.5
Sangat puas 51 18.5 185 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kepuasan K4
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak puas 5 1.8 1.8 1.8
Cukup tidak puas 4 15 15 3.3
Biasa-biasa saja 79 28.7 28.7 32.0
Cukup puas 138 50.2 50.2 82.2
Sangat puas 49 17.8 17.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kepuasan K5
Frequency Percent Valid Percent = Cumulative Percent
Valid Tidak puas 7 2.5 2.5 2.5
Cukup tidak puas 5 1.8 1.8 4.4
Biasa-biasa saja 83 30.2 30.2 34.5
Cukup puas 134 48.7 48.7 83.3
Sangat puas 46 16.7 16.7 100.0
Total 275 100.0 100.0
Kepuasan K6
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Tidak puas 4 1.5 1.5 15
Cukup tidak puas 6 2.2 2.2 3.6
Biasa-biasa saja 74 26.9 26.9 30.5
Cukup puas 144 52.4 52.4 82.9
Sangat puas 47 17.1 17.1 100.0
Total 275 100.0 100.0




Kepuasan K7

Frequency Percent Valid Percent = Cumulative Percent
Valid Tidak puas 3 1.1 1.1 1.1
Cukup tidak puas 7 2.5 2.5 3.6
Biasa-biasa saja 83 30.2 30.2 33.8
Cukup puas 132 48.0 48.0 81.8
Sangat puas 50 18.2 18.2 100.0
Total 275 100.0 100.0
Dampak K8
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Selalu (4-5 kali dalam seminggu) 3 1.1 1.1 1.1
Sering (3-4 kali dalam seminggu) 13 4.7 4.7 5.8
Kadang-kadang (2-3 kali dalam 49 17.8 17.8 23.6
seminggu)
Sangat jarang (sekali dalam 1 192 69.8 69.8 935
minggu)
Tidak pernah 18 6.5 6.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
Dampak K9
Frequency Percent Valid Percent  Cumulative Percent
Valid Sering (3-4 kali dalam seminggu) 6 2.2 2.2 2.2
Kadang-kadang (2-3 kali dalam 18 6.5 6.5 8.7
seminggu)
Sangat jarang (sekali dalam 1 48 17.5 17.5 26.2
minggu)
Tidak pernah 203 73.8 73.8 100.0
Total 275 100.0 100.0
Dampak K10
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Selalu (4-5 kali dalam seminggu) 2 T 7 7
Sering (3-4 kali dalam seminggu) 13 4.7 4.7 5.5
Kadang-kadang (2-3 kali dalam 58 21.1 21.1 26.5
seminggu)
Sangat jarang (sekali dalam 1 173 62.9 62.9 89.5
minggu)
Tidak pernah 29 10.5 10.5 100.0
Total 275 100.0 100.0
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Dampak K11

Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Selalu (4-5 kali dalam seminggu) 2 N N 7
Sering (3-4 kali dalam seminggu) 7 2.5 2.5 3.3
Kadang-kadang (2-3 kali dalam 22 8.0 8.0 11.3
seminggu)
Sangat jarang (sekali dalam 1 42 15.3 15.3 26.5
minggu)
Tidak pernah 202 73.5 735 100.0
Total 275 100.0 100.0
Dampak K12
Frequency Percent Valid Percent ~ Cumulative Percent
Valid Selalu (4-5 kali dalam seminggu) 8 2.9 2.9 2.9
Sering (3-4 kali dalam seminggu) 25 9.1 9.1 12.0
Kadang-kadang (2-3 kali dalam 56 20.4 20.4 32.4
seminggu)
Sangat jarang (sekali dalam 1 164 59.6 59.6 92.0
minggu)
Tidak pernah 22 8.0 8.0 100.0
Total 275 100.0 100.0
Gambaran self-stigma, perilaku perawatan diri, dan kualitas hidup pada penderita
DMT2 di Kota Makassar berdasarkan lama menderita dan komplikasi DMT2
a. Self-stigma
1) Komplikasi DMT2
Komplikasi DMT2 Responden * Total Kuesioner Self-Stigma Crosstabulation
Total Kuesioner Self-Stigma Total
Self-Stigma Rendah  Self-Stigma Tinggi
(0-52) (53-105)
Komplikasi Tidak ada komplikasi ~ Count 58 10 68
DMT2 % of Total 21.1% 3.6% 24.7%
Responden Tekanan darah tinggi  Count 120 52 172
% of Total 43.6% 18.9% 62.5%
Gangguan penglihatan Count 1 1 2
% of Total 0.4% 0.4% 0.7%
Penyakit jantung Count 3 0 3
% of Total 1.1% 0.0% 1.1%
Penyakit ginjal kronis Count 1 0 1
% of Total 0.4% 0.0% 0.4%
Luka kaki diabetik Count 0 7 7
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% of Total 0.0% 2.5% 2.5%

Tekanan darah tinggi, Count 6 5 11

gangguan penglihatan 9% of Total 2.2% 1.8% 4.0%

Tekanan darah tinggi, Count 1 10 11

luka kaki diabetik % of Total 0.4% 3.6% 4.0%

Total Count 190 85 275
% of Total 69.1% 30.9% 100.0%

2) Lama menderita DMT2

Durasi DMT?2 Responden (Tahun sejak terdiagnosis) * Total Kuesioner Self-Stigma Crosstabulation
Total Kuesioner Self-Stigma

Self-Stigma Self-Stigma
Rendah (0-52) Tinggi (53-105) Total

Durasi DMT?2 Responden <5 tahun Count 65 39 104
(Tahun sejak terdiagnosis) % of Total 23.6% 14.2% 37.8%
5-10 tahun ~ Count 119 40 159

% of Total 43.3% 14.5% 57.8%

>10 tahun Count 6 6 12

% of Total 2.2% 2.2% 4.4%

Total Count 190 85 275
% of Total 69.1% 30.9% 100.0%

b. Perilaku perawatan diri
1) Komplikasi DMT2

Komplikasi DMT2 Responden * Total Kuesioner Perilaku Perawatan Diri Crosstabulation
Total Kuesioner Perilaku
Perawatan Diri
Perilaku Perilaku

Perawatan Diri  Perawatan Diri

Rendah (0-56)  Tinggi (57-112) Total

Komplikasi DMT2  Tidak ada Count 28 40 68
Responden komplikasi % of Total 10.2% 14.5% 24.7%
Tekanan darah Count 68 104 172

tinggi % of Total 24.7% 37.8% 62.5%

Gangguan Count 0 2 2

penglihatan % of Total 0.0% 0.7% 0.7%

Penyakit jantung Count 1 2 3

% of Total 0.4% 0.7% 1.1%

Penyakit ginjal Count 1 0 1

kronis % of Total 0.4% 0.0% 0.4%

Count 2 5 7
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Luka kaki % of Total 0.7% 1.8% 2.5%
diabetik
Tekanan darah Count 3 8 11
tinggi, gangguan % of Total 1.1% 2.9% 4.0%
penglihatan
Tekanan darah Count 4 7 11
tinggi, luka kaki % of Total 1.5% 2.5% 4.0%
diabetik
Total Count 107 168 275
% of Total 38.9% 61.1% 100.0%
2) Lama menderita DMT2
Durasi DMT2 Responden (Tahun sejak terdiagnosis) * Total Kuesioner Perilaku Perawatan Diri
Crosstabulation
Total Kuesioner Perilaku Perawatan
Diri
Perilaku Perilaku
Perawatan Diri Perawatan Diri
Rendah (0-56) Tinggi (57-112) Total
Durasi DMT2 Responden <5 tahun Count 42 62 104
(Tahun sejak terdiagnosis) % of Total 15.3% 22.5% 37.8%
5-10 tahun ~ Count 59 100 159
% of Total 21.5% 36.4% 57.8%
>10 tahun Count 6 6 12
% of Total 2.2% 2.2% 4.4%
Total Count 107 168 275
% of Total 38.9% 61.1% 100.0%
c. Kualitas hidup
1) Komplikasi DMT2
Komplikasi DMT?2 Responden * Total Kuesioner Kualitas Hidup Crosstabulation
Total Kuesioner Kualitas Hidup
Kualitas Hidup Kualitas Hidup
Rendah (12-29) TInggi (30-60) Total
Komplikasi Tidak ada Count 0 68 68
DMT2 komplikasi % of Total 0.0% 24.7% 24.7%
Responden  Tekanan darah  Count 7 165 172
tinggi % of Total 2.5% 60.0% 62.5%
Gangguan Count 0 2 2
penglihatan % of Total 0.0% 0.7% 0.7%
Count 0 3 3
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Penyakit % of Total 0.0% 1.1% 1.1%

jantung
Penyakit ginjal Count 0 1 1
kronis % of Total 0.0% 0.4% 0.4%
Luka kaki Count 0 7 7
diabetik % of Total 0.0% 2.5% 2.5%
Tekanan darah  Count 0 11 11
tinggi, % of Total 0.0% 4.0% 4.0%
gangguan
penglihatan
Tekanan darah  Count 1 10 11
tinggi, luka % of Total 0.4% 3.6% 4.0%
kaki diabetik

Total Count 8 267 275

% of Total 2.9% 97.1% 100.0%

2) Lama menderita DMT2
Durasi DMT2 Responden (Tahun sejak terdiagnosis) * Total Kuesioner Kualitas Hidup Crosstabulation
Total Kuesioner Kualitas Hidup
Kualitas Hidup Kualitas Hidup

Rendah (12-29) Baik (30-60) Total

Durasi DMT2 Responden <5 tahun Count 3 101 104
(Tahun sejak terdiagnosis) % of Total 1.1% 36.7% 37.8%
5-10 tahun ~ Count 5 154 159

% of Total 1.8% 56.0% 57.8%

>10 tahun Count 0 12 12

% of Total 0.0% 4.4% 4.4%

Total Count 8 267 275
% of Total 2.9% 97.1% 100.0%

ANALISIS BIVARIAT
A. Hubungan Self-stigma dengan Perilaku Perawatan Diri Pada Penderita DMT2 di
Kota Makassar
1. Crosstab Self-stigma dengan Perilaku Perawatan Diri

Kategori Self-Stigma * Kategori Perilaku Perawatan Diri Crosstabulation

Kategori Perilaku Perawatan Diri

Perilaku Perilaku
perawatan diri perawatan diri
rendah tinggi Total
Kategori Self-Stigma Self-Stigma Rendah Count 76 114 190
% of Total 27.6% 41.5% 69.1%
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Self-Stigma Tinggi Count 32 53 85

% of Total 11.6% 19.3% 30.9%
Total Count 108 167 275
% of Total 39.3% 60.7% 100.0%

1. Hubungan Self-stigma dengan Perilaku Perawatan Diri

Correlations

Kategori
Kategori Self- Perilaku
stigma Perawatan Diri
Spearman's rho Kategori Self-stigma Correlation Coefficient 1.000 .022
Sig. (2-tailed) . 713
N 275 275
Kategori Perilaku Perawatan Correlation Coefficient .022 1.000
Diri Sig. (2-tailed) 713 .
N 275 275

B. Hubungan Self-stigma dengan Kualitas Hidup Pada Penderita DMT2 di Kota
Makassar
1. Crosstab Self-stigma dengan Kualitas Hidup

Kategori Self-Stigma * Kategori Kualitas Hidup Crosstabulation
Kategori Kualitas Hidup
Kualitas hidup Kualitas hidup

rendah tinggi Total
Kategori Self-Stigma Self-Stigma Rendah Count 2 188 190
% of Total 0.7% 68.4% 69.1%
Self-Stigma Tinggi Count 6 79 &5
% of Total 2.2% 28.7% 30.9%
Total Count 8 267 275
% of Total 2.9% 97.1% 100.0%

2. Hubungan Self-stigma dengan Kualitas Hidup

Correlations
Kategori Self-  Kategori Kualitas

stigma Hidup
Spearman's rho Kategori Self-stigma Correlation Coefficient 1.000 -.165™
Sig. (2-tailed) . .006
N 275 275
Kategori Kualitas Hidup ~ Correlation Coefficient -.165™ 1.000
Sig. (2-tailed) .006 :
N 275 275

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Lampiran 12. Dokumentasi Penelitian
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