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ABSTRAK
PENGARUH DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP TINGKAT
KEPATUHAN PENDERITA DM DALAM MELAKUKAN KUNJUNGAN
RAWAT LUKA GANGREN

Oleh: Genolyva Helena Ene Liwun

Komplikasi kronik Diabetes Melitus (DM) yang paling ditakuti oleh setiap
penderita adalah luka gangren. Dukungan keluarga berpotensi meningkatkan
kepatuhan kunjungan penderita DM dengan luka gangren dalam melakukan
kunjungan rawat luka gangren. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
pengaruh dukungan keluarga terhadap tingkat kepatuhan penderita DM dalam
melakukan kunjungan rawat luka gangren. Desain penelitian ini menggunakan
cross sectional. Populasi semua penderita luka gangren di Rumah Luka Surabaya
di Sidoarjo. Sampel dalam penelitian ini diambil dari semua populasi dengan
teknik consecutive sampling dengan besar sampel 30 responden. Variable
independen adalah dukungan keluarga dan variable dependen adalah tingkat
kepatuhan. Alat ukur yang digunakan kuisioner dukungan keluarga dan tingkat
kepatuhan. Uji hipotesis menggunakan uji Regresi Ordinal. Hasil penelitian
menunjukan terdapat pengaruh yang signifikan antara dukungan keluarga
terhadap tingkat kepatuhan penderita DM dalam melakukan kunjungan rawat luka
gangren (R’= 0,027 dan nilai p= 0,049). Dukungan keluarga yang baik dapat
memberikan nilai positif bagi penderita, sehingga mereka tidak merasa sendirian
dalam menghadapi penyakitnya. Hal ini berarti, semakin baik dukungan keluarga
maka tingkat kepatuhan semakin tinggi.

Kata Kunci : Dukungan Keluarga, Tingkat Kepatuhan, Rawat Luka Gangren,
Penderita DM
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ABSTRACT

THE EFFECT OF FAMILY SUPPORT ON COMPLIANCE LEVELS DM
PATIENTS IN DOING SURROUNDING VISITS GANGRENE

By: Genolyva Helena Ene Liwun

The chronic complication of Diabetes Mellitus (DM) which is most feared
by every sufferer is gangrene diabeticum. Family support has the potential to
increase compliance in gangrene wound care. This research to determine the
effect of family support on the level of compliance in DM patients in performing
gangrenous wound care visits. This study aimed to cross sectional methodology.
The population of all gangrenous wound sufferers at Luka House Surabaya in
Sidoarjo. The sample in this study was taken from all populations with techniques
consecutive sampling was sample size of 30 respondents. The independent
variable is family support and the dependent variable is the level of compliance.
Used was instrument of a family support questionnaire and level of compliance
are used. Hypothesis testing uses Ordinal Regression test. The results of the study
show that there is a significant influence between family support for the level of
adherence of DM patients in making visits for gangrenous wound care (R2 =
0.027 and p value = 0.049). Good family support can give positive values to
sufferers, so they don't feel alone in related to the disease. This means that the
more family support given to patients, the higher their levels of compliance.

Keywords: Family support, level of compliance, treat gangrene wounds, patients
DM

XX



	/
	/
	/
	/
	HALAMAN PERSEMBAHAN
	HALAMAN MOTTO
	KATA PENGANTAR
	DAFTAR ISI
	DAFTAR TABEL
	DAFTAR GAMBAR
	Gambar 2.1 Klasifikasi Luka Menurut Wagner ....................................................21
	Gambar 3.1 Kerangka Konseptual Penelitian .......................................................48
	Gambar 4.1 Kerangka Kerja Penelitian ................................................................57
	Gambar 5.1 Diagram Pie Karakteristk Responden Berdasarkan Jenis Kelamin ...72
	Ganbar 5.2 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Usia ..................72
	Gambar 5.3 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan ......73
	Gambar 5.4 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan ........73
	Gambar 5.5 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan pendapatan ......74
	Gambar 5.6 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Mendeita DM ...................................................................................................74
	Gambar 5.7 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Terkena Gangren.............................................................................................75
	Gambar 5.8 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Penyakit Penyert ...........................................................................................................75
	Gambar 5.9 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan patuh kontrol ...76
	Gambar 5.10 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Tinggal Serumah ...........................................................................................................76
	Gambar 5.11 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Keluarga Yang Merawat ...........................................................................................77
	Gambar 5.12 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Dukungan Sosial ...........................................................................................................77
	Gambar 5.13 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Derajat Luka Gangren ............................................................................................78
	Gambar 5.15 Diagram Pie Karakteristik Responden Berdasarkan Frekuensi Kunjungan ........................................................................................78
	Gambar 5.16 Diagram Karakteristik Berdasarkan Dukungan Keluarga ...............79
	Gambar 5.17 Diagram Karakteristik Berdasarkan Tingkat Kepatuhan ................80
	DAFTAR LAMPIRAN
	DAFTAR ISI ARTIKEL ILMIAH
	ABSTRAK
	ABSTRACT
	BAB 1
	PENDAHULUAN
	1.1 Latar Belakang
	1.2  Rumusan Masalah
	1.3 Tujuan Penelitian
	1.3.1 Tujuan Umum
	1.3.2 Tujuan Khusus

	1.4 Manfaat Penelitian
	1.4.1 Manfaat Teoritis
	1.4.2 Manfaat Praktis


	BAB 2
	TINJAUAN PUSTAKA
	2.1 Konsep DM
	2.1.1 Definisi DM
	2.1.2 Klasifikasi DM
	2.1.3 Faktor Predisposisi DM
	2.1.4 Patofisiologi DM
	2.1.5 Manifestasi Klinis
	2.1.6 Pemeriksaan Penunjang
	1.
	2.
	2.1
	2.1.7 Penatalaksanaan DM
	2.1.8 Komplikasi DM

	2.2 Konsep Luka Gangren
	2.2.1 Definisi gangren
	2.2.2 Faktor-faktor yang berpengaruh atas terjadinya gangren
	2.2.3 Klasifikasi luka gangren
	2.2.4 Patofisiologi luka gangren
	2.2.5 Gejala klinik
	2.2.6 Dampak Masalah Luka Ganggren
	2.2.7 Pencegahan
	2.2.8 Penatalaksanaan
	2.2.9 Proses penyembuhan luka
	2.2.10 Faktor yang berpengaruh dalam penyembuhan luka
	2.2.11 Faktor penghambat penyembuhan luka

	2.3 Dukungan Keluarga
	2.3.1 Pengertian Dukungan Keluarga
	2.3.2 Sumber Dukungan Keluarga
	2.3.3 Jenis Dukungan Keluarga
	2.3.4 Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Dukungan Keluarga

	2.4 Konsep Kepatuhan
	2.4.1 Definisi Kepatuhan
	2.4.2 Faktor-faktor Yang Mempengaruhi Kepatuhan
	2.4.2 Cara Meningkatkan Kepatuhan
	2.4.3 Domain Kepatuhan


	BAB 3
	KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS
	3.1 Kerangka Konsep
	3.2 Hipotesis

	BAB 4
	METODOLOGI PENELITIAN
	4.1   Desain Penelitian
	4.2 Identifikasi Variabel Penelitian
	4.2.1 Variabel Bebas (Independent Variable)
	4.2.2 Variabel Terikat (Dependent Variable)

	4.3 Definisi Operasional Variabel Penelitian
	4.4  Populasi, Sampel dan Teknik Pengambilan Sampel
	4.4.1 Populasi
	4.4.2 Sampel
	4.4.3 Teknik Pengambilan Sampel

	4.5 Kerangka Kerja Penelitian
	4.6 Metode Pengumpulan Data
	4.6.1 Instrumen Penelitian
	4.6.2 Waktu dan Tempat Penelitian
	4.6.3 Pengumpulan Data

	4.7 Validitas dan Reliabilitas Alat Ukur
	4.7.1 Validitas

	Tabel  4.4 Interprestasi validitas
	4.7.2 Reliabilitas
	Tabel  4.7 Interprestasi reliabilitas
	4.7.3 Uji Coba Instrumen

	4.8 Teknik Analisa Data
	4.8.1 Editing
	4.8.2 Scoring
	4.8.3 Coding
	4.8.4 Tabulating
	4.8.5 Uji Hipotesis

	4.9 Etika Penelitian
	4.9.1 Lembar persetujuan (Informend Consent)
	4.9.2 Anonimity (tanpa nama)
	4.9.3 Confidentiality (kerahasiaan)


	1. Tinggal bersama keluarga
	2. Bisa baca dan tulis
	3. Penderita dengan luka gangren
	Sampel dengan kriteria eksklusi:
	1. Tidak bersedia menandatangani informed consent
	2. Mampu melakukan rawat luka sendiri di rumah
	BAB 5
	HASIL PENELITIAN
	5.1 Karateristik Lokasi Penelitian
	5.2 Hasil Penelitian
	5.2.1 Data Umum


	Data umum responden ini menguraikan tentang karakteristik responden yang mencakup jenis kelamin, usia, tinggal dalam satu rumah, pendidikan, pekerjaan, pendapatan per bulan, lama menderita DM, lama terkena gangren, penyakit penyerta, patuh kontrol luk...
	5.2.2 Data Khusus

	BAB 6
	PEMBAHASAN
	6.1 Dukungan Keluarga
	6.2 Tingkat Kepatuhan
	6.3 Pengaruh Dukungan Keluarga Terhadap Tingkat Kepatuhan Penderita DM Dalam Melakukan Kunjungan Rawat Luka Gangren

	BAB 7
	KESIMPULAN DAN SARAN
	7.1 Kesimpulan
	7.2 Saran

	DAFTAR PUSTAKA
	LAMPIRAN
	PENGARUH DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP TINGKAT KEPATUHAN PENDERITA DM DALAM MELAKUKAN KUNJUNGAN RAWAT LUKA GANGREN
	ARTIKEL ILMIAH
	/
	ABSTRACT
	HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

	KEPUSTAKAAN

