
 
 

 
 

HUBUNGAN ANTARA EFIKASI DIRI DENGAN KADAR GULA DARAH 

PENDERITA DIABETES MELITUS TIPE 2 DI WILAYAH KERJA 

PUSKESMASTRAUMA CENTER KOTA SAMARINDA 

 

SKRIPSI 

 

 

 

 

DISUSUN OLEH 

MAULIDHA HARYANANDHA UTAMI    

1911102411004 

 

 

PROGRAM STUDI S1 ILMU KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KEPERWATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH KALIMANTAN TIMUR 

2022



 
 

i 
 

Hubungan antara Efikasi Diri dengan Kadar Gula Darah Penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 di Wilayah Kerja PUSKESMAS Trauma Center 

Kota Samarinda 

 

Skripsi 

Diajukan Sebagai Salah Satu Syarat Untuk Memperoleh Gelar Sarjana 

Keperawatan 

 

 

Disusun Oleh 

Maulidha Haryanandha Utami    

1911102411004 

 

PROGRAM STUDI S1 ILMU KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KEPERWATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH KALIMANTAN TIMUR 

2022 



 
 

ii 
 

  

 



 
 

iii 
 

 

  



 
 

iv 
 

 

  



 
 

v 
 

Hubungan Antara Efikasi Diri  dengan Kadar Gula Darah Penderita Diabetes Melitus 
Tipe 2 di Wilayah Kerja Puskesmas Trauma Center Kota Samarinda 

Maulidha Haryanandha Utami1, Siti Khoiroh Muflihatin2, Nur Fithriyanti Imamah3 
Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur.  

Jl. Ir. H. Juanda 
Email: maulidanandaa21@gmail.com 

INTISARI 

Latar Belakang: Efikasi diri merupakan hal yang sangat diperlukan oleh para pasien 
diabetes melitus tipe II dalam rangka meningkatkan sikap mandiri untuk melakukan 
pengelolaan terhadap penyakitnya. Ketika pasien memiliki efikasi diri yag rendah maka 
hal tersebut akan berdampak pada turunnya kemauan pasien diabetes untuk patuh 
terhadap berbagai prosedur kesehatan yang seharusnya dilakukan seperti pengecekan 
gula darah, menjalani diet, memperbanyak aktivitas fisik, perawatan kaki, menjaga berat 
badan, hingga untuk mengikuti berbagai pengobatan lainnya.  
Tujuan: Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui apakah ada hubungan efikasi diri 
dengan  kadar gula darah pada pasien diabetes mellitus tipe II di wilayah kerja 
Puskesmas Trauma Center Kota Samarinda.  
Metode: Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif deskriptif korelasi dengan 
pendekatan cross sectional. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive 
sampling. Pengumpulan data menggunakan pengisian kuesioner DMSES dan 
pemeriksaan kadar gula darah menggunakan Easy Touch 3 in 1. Analisa data bivariat 
menggunakan uji Chi-Square. Sampel penelitian adalah pasien diabetes mellitus tipe II di 
wilayah kerja Puskesmas Trauma Center Kota Samarinda dengan total responden 190 
orang 
Hasil: Berdasarkan hasil penelitian dari 190 responden menunjukkan yang memiliki 
Efikasi Diri yang baik pada kadar gula darah sewaktu mayoritas dalam kategori pre-
diabetes yaitu terdapat 46 orang (48,4%) responden. Selanjutnya, responden yang 
memiliki Efikasi Diri yang kurang baik pada kadar gula darah sewaktu mayoritas dalam 
kategori Diabetes sebanyak 89 orang (93,7%) responden. Berdasarkan uji statistik 
didapatkan hasil penelitian efikasi diri dengan kadar gula darah pada pasien diabetes 
mellitus tipe II di wilayah kerja Puskesmas Trauma Center Kota Samarinda dengan hasil 
signifikan 𝜌-Value 0,000 < 𝛼 0,05. Maka Ho ditolak dan dinyatakan adanya hubungan 
bermakna antara efikasi diri dengan kadar gula darah penderita diabetes melitus tipe 2. 
Kesimpulan: Adanya hubungan antara efikasi diri dengan kadar gula darah penderita 
diabetes melitus tipe 2 di wilayah kerja Puskesmas Trauma Center Kota Samarinda. Oleh 
sebab itu masih sangat diperlukan edukasi tentang penerapan efikasi diri terkhusus 
penderita diabetes mellitus. 
Kata Kunci: Efikasi Diri, Kadar Gula Darah, Diabetes Melitus. 
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ABSTRACT 

 

Background: Self-efficacy is needed for type II diabetes mellitus patients to increase 
independence in managing their disease. Low self-efficacy will have an impact on 
decreasing self-care for diabetes patients in complying with various factors such as 
independence in checking blood sugar, managing diet and maintaining body weight, 
doing physical activity, doing foot care, and following other treatment programs. 
Purpose: The purpose of this study was to determine whether there is a relationship 
between self-efficacy and blood sugar levels in people with type II diabetes mellitus in the 
working area of the Trauma Center Health Center, Samarinda City. 
Method: This type of research is a correlational descriptive quantitative study with a 
cross sectional approach. The sampling technique used purposive sampling. Data 
collection used the DMSES questionnaire and blood sugar levels were checked using 
Easy Touch 3 in 1. Bivariate data analysis used the Chi-Square test. The research 
sample was type II diabetes mellitus patients in the work area of the Samarinda City 
Trauma Center Health Center with a total of 190 respondents. 
Results: Based on the results of a study of 190 respondents, it was shown that they had 
good self-efficacy for blood sugar levels, while the majority were in the prediabetic 
category, namely 46 people (48.4%) respondents. Furthermore, respondents who had 
Self-Efficacy blood sugar levels were not good when the majority were in the Diabetes 
category as many as 89 people (93.7%) respondents. Based on statistical tests, the 
results of self-efficacy research with blood sugar levels in patients with type II diabetes 
mellitus in the work area of the Samarinda City Trauma Center Health Center were 
obtained with significant results of ρ-Value 0.000 < α 0.05. So Ho was rejected and stated 
that there was a significant relationship between self-efficacy and blood sugar levels in 
type 2 diabetes mellitus. 
Conclusion: There is a relationship between self-efficacy and blood sugar levels in 
people with type 2 diabetes mellitus in the working area of the Trauma Center Health 
Center, Samarinda City. Therefore education is still needed about the application of self-
efficacy, especially for people with diabetes mellitus. 
Keywords: Self Efficacy, Blood Sugar Levels, Diabetes Mellitus.  
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MOTTO 

“Wahai orang-orang yang beriman, jadikanlah sabar dan shalat sebagai 

penolongmu. Sesungguhnya Allah bersama orang-orang yang sabar”. 

(Q.S. Al – Baqarah :153) 
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