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ABSTRAK
Latar Belakang : Prevalensi diabetes melitus meningkat di setiap tahunnya pada tahun

2021 indonesia menempati urutan ke 5 dengan penderita terbanyak yaitu 19,5 juta.
dengan hal ini penderita memerlukan pengelolaan diabetes melitus yang baik dengan
mekanisme koping ada beberapa faktor kemungkinan yang dapat mempengaruhi
mekanisme koping salah satunya ialah tingkat depresi.Tujuan studi : Mengetahui
hubungan antara mekanisme koping dengan tingkat depresi pada penderita diabetes
melitus di wilayah kerja puskesmas bengkuring samarinda. Metodologi : Penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif korelasional dengan pendekatan cross sectional. Teknik
pengambilan sampel pada penelitian ini adalah Purposive Sampling dengan jumlah 96
penderita diabetes melitus di Puskesmas Bengkuring Samarinda. Pengambilan data
dilakukan dengan menggunakan kuesioner. Hasil : Pada penelitian ini menggunakan
analisa bivariat dengan uji Chi-Square dan didapatkan nilai p-value 0,721 > 0.05 yang
berarti tidak ada hubungan antara mekanisme koping dengan tingkat depresi pada
penderita diabetes melitus di wilayah kerja Puskesmas Bengkuring Samarinda. Saran :
Diharapkan penelitian ini dapat menambah pengetahuan terkait pentingnya mengelola
mekanisme koping menjadi adaptif agar tingkat depresi pada penderita diabetes melitus
tetap terkontrol dengan baik.

Kata kunci :Mekanisme koping, Tingkat Depresi, Diabetes Melitus

ABSTRACT
Background : The prevalence of diabetes mellitus increases every year in 2021
Indonesia ranks 5th with the most sufferers, namely 19.5 million. With this,
patients need good diabetes mellitus management with coping mechanisms, there
are several possible factors that can affect coping mechanisms, one of which is
the level of depression. Purpose of Study : Knowing the relationship between
coping mechanisms and the level of depression in patients with diabetes mellitus
in the working area of the Bengkuring Samarinda Health Center. Methodology :
This research uses a correlational quantitative method with a cross sectional
approach. The sampling technique in this study was purposive sampling with a
total of 96 diabetes mellitus sufferers at the Bengkuring Samarinda Community
Health Center. Data collection was carried out using a questionnaire. Results :
This study used bivariate analysis with the Chi-Square test and obtained a p-value
of 0.721 > 0.05, which means there is no relationship between coping
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mechanisms and the level of depression in diabetes mellitus sufferers in the
Bengkuring Samarinda Community Health Center working area.
Implications : It is hoped that this research can increase knowledge regarding the
importance of managing adaptive coping mechanisms so that the level of
depression in diabetes mellitus sufferers remains well controlled.

Keywords : Coping mechanisms, level of Depression, Diabetes Melitus

1. PENDAHULUAN tahun 2022, dengan 3.420 kasus

Diabetes melitus merupakan
salah satu masalah kesehatan yang
kini dihadapi dunia. Diabetes melitus
(DM) didefinisikan oleh (Suharto et
al, 2019) sebagai sekelompok
penyakit metabolik yang ditandai
dengan peningkatan kadar glukosa
darah yang disebabkan oleh kelainan
sekresi  insulin,  ketidakteraturan
fungsi insulin, atau mungkin kedua-
duanya. mengungkapkan informasi
dari 1 dari 12 pasien DM di seluruh
dunia, yang hanya menyadari kondisi
mereka  ketika  penyakit telah
memburuk dan  mengembangkan
masalah yang jelas. Diabetes mellitus
(DM) adalah kondisi yang cukup
serius sehingga memerlukan
perawatan segera jika tidak, dapat
menyebabkan konsekuensi tambahan,
termasuk masalah kardiovaskular.

Salah satu jenis penyakit yang
meningkat secara global di tiap
tahunnya adalah diabetes mellitus.
dengan dominasi Secara umum,
(Saeedi et al., 2019) ada 783,7 juta
penderita diabetes di seluruh dunia
pada  tahun 2045. Sebagai
perbandingan, angka ini naik 46%
dari 536,6 juta pada tahun 2021.
Dengan 19,5 juta penderita diabetes,
Indonesia berada di urutan kelima di
dunia dalam hal jumlah penderita
diabetes pada tahun 2021. Provinsi
Kalimantan Timur merupakan salah
satu daerah di Indonesia yang
mengalami  peningkatan  diabetes
terbanyak. Di Kalimantan Timur,
diabetes melitus menempati urutan
10 besar penyakit paling umum pada

dilaporkan ke Dinas Kesehatan Kota
Samarinda. Ada hingga 1.102
penderita diabetes di  wilayah
Puskesmas Bengkuring,
menjadikannya salah satu puskesmas
dengan jumlah kasus DM tertinggi.
(Dinas Kesehatan Kota Samarinda,
2022).
Karena jumlah kasus Diabetes
Melitus meningkat setiap tahunnya,
sangat penting bagi orang untuk
memahami  penyakit  kronis ini,
penyakit ini dikenal sebagai silent
killer karena dapat mempengaruhi
setiap organ dalam tubuh dan
mengakibatkan  sejumlah  gejala
tambahan yang dikenal sebagai
komplikasi. Komplikasi termasuk
penyakit pembuluh darah perifer,
penyakit  jantung, stroke, dan
kerusakan  pada  sistem  saraf
(neuropati), sistem ginjal (nefropati),
dan mata (retinopati) (Rif’at et al.,
2023). Hiperglikemia kronis lebih
kemungkinan terjadi pada Dm yang
lama tidak diobati. dimana ini dapat
meningkatkan  risiko  komplikasi,
menyebabkan manajemen glukosa
yang tidak memadai, perawatan diri
yang buruk, dan kualitas hidup
penderita diabetes yang sangat
berkurang (Edah et al., 2020).
Mekanisme  koping  adalah
pendekatan seseorang untuk
menangani semua keadaan dan
transisi kehidupan dalam menanggapi
suatu masalah (Fauziah et al, 2023)
Ada dua jenis mekanisme koping
yaitu  maladaptif dan  adaptif.
Mekanisme koping maladaptif adalah



perilaku abnormal yang
membahayakan orang, keluarga, dan
bahkan lingkungan.  Mekanisme
koping adaptif adalah reaksi yang
dapat mengubah situasi yang sulit
menjadi situasi yang lebih baik dan
lebih  menetap. Ketika individu
dengan diabetes mellitus
menggunakan strategi koping adaptif,
kepatuhan kontrol glukosa darah
meningkat.  Sebaliknya, ketika
individu dengan diabetes mellitus
menggunakan strategi koping
maladaptif, kepatuhan pengobatan
dan pembatasan diet menurun (Serli
Wulan Safitri, Yani Sofiani, 2021).
Hidup dengan penyakit jangka
panjang seperti diabetes mellitus
dapat berdampak pada kesehatan
mental pasien. Salah satu stres jangka
panjang yang sering mempengaruhi
orang dengan penyakit kronis seperti
diabetes mellitus adalah depresi.
Reaksi emosional negatif terhadap
mereka yang memiliki diagnosis,
seperti melankolis,  kecemasan,
kemarahan, dan penolakan atau
keengganan untuk menerima
kenyataan. Depresi adalah kondisi
yang paling sering terjadi pada
individu dengan diabetes mellitus.
Depresi adalah masalah kesehatan
mental yang dapat menyebabkan
emosi melankolis, putus asa, dan
pesimisme. Hal ini juga dapat
mengakibatkan  kemarahan yang
berlebihan dan bahkan keputusasaan
(Anita.A, Yuniarti, 2016). Diabetes
mellitus individu yang mengalami
depresi mungkin dua kali lebih
mungkin mengalami masalah dan
mengganggu glukosa dan kontrol
metabolik. Depresi lebih sering
terjadi pada mereka dengan diabetes
mellitus yang lebih rumit. Karena
banyak orang dengan diabetes
mellitus tidak menyadari kesedihan
mereka, depresi menimbulkan
penghalang yang signifikan untuk

perawatan diabetes yang sukses
(Vina et al., 2021).

Menurut  sebuah  penelitian,
kemungkinan depresi pada penderita
diabetes mellitus adalah 15% lebih
tinggi daripada pada orang tanpa
penyakit DM (Putri Nur Azizah,
Herlina Siwi  Widiana, 2019).
Berdasarkan penelitian (Vina et al.,
2021) Ditemukan bahwa pasien
dengan diabetes mellitus memiliki
tingkat depresi yang rendah, dengan
nilai signifikan 26,7%. Ini sejalan
dengan temuan penelitian (Anggrina
et al., 2022) mengungkapkan bahwa
kejadian depresi dari 40 responden,
25 (37,9%) mengalami depresi
ringan, dan 26 responden tidak
mengalami depresi. Studi
sebelumnya yang dilakukan oleh
(Aminah et al.,, 2019) penderita
diabetes menunjukkan tingkat depresi
sedang sebanyak 29 responden
(55,8%). Seseorang depresi dengan
penyakit kronis tidak menyadari
dengan perubahan yang terjadi dalam
dirinya. Respon terhadap penyakit
yang di derita dapat mempengaruhi
faktor depresi. Hal ini menjadi titik
awal seseorang menghadapi suatu
penyakit. fikiran yang baik dapat
mengontrol seseorang menjadi positif
dan pengobatan penyakit yang baik
(Anggraini et al., 2022).

4 pasien menyatakan menerima
perubahan tersebut karena dukungan
keluarga dan keyakinan bahwa
mereka akan sembuh jika melakukan
kontrol rutin, meskipun memiliki
batasan baru. Temuan ini berasal dari
studi pendahuluan yang dilakukan
peneliti dengan metode wawancara
terhadap 10 penderita diabetes
melitus yang berada di wilayah kerja
Puskesmas Bengkuring Kota
Samarinda. dan enam  pasien
mengungkapkan kesedihan mereka
karena tidak mengantisipasi
perkembangan DM. Pasien selalu
bertanya mengenai kesembuhannya



karena merasa cemas memikirkan
ketakutan terhadap penyakit saat ini,
takut terjadinya komplikasi yang
dapat menimbulkan penyakit lainnya
dan takut jika berumur pendek.
Selain itu pasien terkadang merasa
bosan jika pola hidupnya kini selalu
dibatasi sehingga perubahan yang
terjadi  ketika di diagnosa DM
membuatnya sulit untuk beradaptasi.
ciri ciri tersebut dapat disimpulkan
bahwa penderita DM mengalami
depresi.

Berdasarkan latar belakang di
atas penelitian tentang Mekanisme
koping sebagai variabel bebas dan
tingkat depresi sebagai variabel
terikat maka peneliti tertarik untuk
meneliti permasalahan ini dalam
suatu penelitian yang berjudul,
Hubungan  Mekanisme  koping
dengan  Tingkat depresi pada
penderita  Diabetes Melitus di
Puskesmas Bengkuring Samarinda
“.penelitian ini dilakukan bertujuan
untuk menganalisa hubungan
mekanisme koping dengan tingkat
depresi pada penderita diabetes
mellitus di puskesmas bengkuring
samarinda.

. METODE PENELITIAN

Peneliti menggunakan desain
penelitian  deskriptif  korelasional
yang bertujuan untuk menemukan
ada tidaknya hubungan variabel,
berapa eratnya hubungan variabel,
serta berarti atau tidak hubungan
penelitian. Jenis penelitian ini adalah
penelitian kuantitatif dengan
pendekatan cross sectional.

Populasi dalam penelitian ini
adalah penderita diabetes mellitus
yang terdata di seluruh wilayah kerja
Puskesmas Bengkuring Samarinda
dengan data jumlah populasi pada
tahun 2022 sebanyak 129 orang.
Sampel pada  penelitian ini
menggunakan rumus Kreice dan

Morgan dengan hasil 96 responden.
Teknik pengambilan sampel dalam
penelitian ini menggunakan
Accidental Sampling. Accidental
Sampling adalah  teknik  yang
digunakan dengan cara pemgambilan
responden yang kebetulan dijumpai
secara langsung. penelitian ini
dilakukan pada bulan November
hingga Desember 2023.

Metode pelaksanaan pada
penelitian ini menggunakan
kuesioner. untuk mekanisme koping
menggunakan  kuesioner  Cope
inventory dan untuk tingkat depresi
menggunakan PHQ-9. untuk analisis
data pada uji univariat menggunakan
frekuensi tendency central dan untuk

uji  bivariate menggunakan Chi-
Square test.
3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1. Hasil analisis
Karakteristik F %
Usia
26-35 tahun 6 5,3%
36-45 tahun 8 8,3%
46-55 tahun 30 31,3%
56-65 tahun 40 41,7%
>65 tahun 12 12,5%
Pendidikan
Tidak Sekolah 8 8,3%
SD 25 26,0%
SMP 20 20,8%
SMA 36 37,5%
Perguruan Tinggi 7 7,3%
Jenis Kelamin
Laki laki 28 29,2%
Perempuan 68 70,8%
Pekerjaan
Tidak Bekerja 73 76,0%
Swasta 13 13,5%
Wiraswasta 4 4,2%
PNS 2 2,1%
Pensiun 4 4,2%
Penyakit Penyerta
Tidak ada 21 21,9%
Gangguan 1 1,0%
Penglihatan
Gangguan Jantung 1 1,0%
Hipertensi 65 67,7%




Lebih dari satu 8 8,3%
penyakit

Lama Penyakit

1-5 tahun 76 79,2%
6-10 tahun 14 14,6%
11-15 tahun 3 3,1%
21-25 tahun 3 3,1%
Mekanisme

Koping

Maladaptif 47 49,0%
Adaptif 49 51,0%
Tingkat Depresi

Tidak Depresi 29 30,2%
Depresi 67 69,8%

Berdasarkan hasil penelitian 68
(70,8%) responden perempuan dan
28 (29,2%) responden laki-laki
temuan penelitian yang melibatkan
96 responden. Risiko tertular diabetes
lebih tinggi pada wanita
dibandingkan pada pria. Selain
sindrom siklus bulanan (sindrom
pramenstruasi) dan sindrom
pascamenopause, yang
memungkinkan lemak dalam tubuh
didistribusikan untuk mudah
membangun dan dapat
mempengaruhi kadar gula darah,
wanita secara fisik memiliki indeks
massa tubuh yang lebih tinggi (IMT).
Perubahan kondisi fisik yang dapat
menyebabkan depresi dapat terjadi
pada wanita dengan diabetes melitus
(Livana et al., 2018).

Hal ini sejalan dengan penelitian
olen (Nusantoro & Listyaningsih,
2018), yang menemukan bahwa
wanita memiliki  kadar lemak,
hormon, dan trigliserida yang lebih
tinggi daripada pria, serta tingkat
aktivitas yang lebih rendah, yang
semuanya dapat meningkatkan kadar
glukosa darah. Obesitas, tingkat stres
yang tinggi, riwayat kehamilan
sebelumnya, dan penggunaan
kontrasepsi oral adalah beberapa
faktor yang dapat meningkatkan
risiko diabetes mellitus pada wanita.
Wanita memiliki jumlah progesteron
dan estrogen yang jauh lebih besar,

yang dapat menyebabkan penurunan
sensitivitas insulin (Almira et al.,
2019).

Berdasarkan asumsi penelitian
ini, perempuan masih memiliki
prevalensi diabetes melitus yang
tinggi karena beberapa faktor, antara
lain sindrom siklus bulanan, fase
menopause  yang  menyebabkan
kurang sensitif terhadap kelebihan
hormon insulin, dan masa
pascamenopause yang menyebabkan
hingga penumpukan lemak tubuh.
hormon, membuat wanita lebih
mungkin terkena diabetes melitus.
pada wanita dibandingkan pada pria.

Dari 96 responden yang telah
menyelesaikan kuesioner, 40 (41,7%)
responden berusia antara 56 dan 65
tahun. menurut temuan penelitian
dari 96 responden Seseorang yang
didiagnosis menderita diabetes di
atas 45 tahun memiliki kemampuan
sel beta pankreas untuk membuat
insulin berkurang sehingga ketika
seseorang mencapai usia lima puluh
atau lebih tua dapat mengalami
peningkatan intoleransi  glukosa.
(Purnama & Sari, 2019).

Hal ini ditegaskan oleh riset
(Hermawan et al., 2023), yang
menemukan bahwa 34 responden
(58,6%) berusia di atas 55 tahun.
Perubahan fisiologis manusia
melambat saat orang berusia lebih
dari 50 tahun. Kemampuan untuk
membuat glukosa darah menurun
seiring bertambahnya usia, terutama
pada orang dewasa, meningkatkan
risiko terkena diabetes mellitus.

Peneliti berasumsi bahwa umur
penderita diabetes melitus > 56 tahun
masih sangat tinggi, karena di usia
diatas 56 tahun rentan terjadinya
penyakit penyakit kronis seperti
Diabetes melitus karena di usia
tersebut seseorang enggan untuk
memeriksakan dirinya lebih awal ke
puskesmas tentang apa yang di
rasakan sehingga Kketika diabetes



melitus berkembang dan
berkomplikasi ke yang lain penderita
baru menyadari dan juga penderita
diabetes melitus di umur >56 tahun
memiliki kebiasaan yang buruk
seperti sering mengonsumsi makanan
manis dan enggan untuk berolahraga
ataupun melakukan aktivitas.

Berdasarkan hasil penelitian dari
96 responden menunjukkan bahwa
sebagian besar pekerjaan responden
adalah tidak bekerja 73 (76.0%)
responden dan sebagian kecil yaitu
PNS sebanyak 3 (2,1%) responden.
dapat diketahui bahwa jika seseorang
memiliki aktivitas fisik yang ringan
dapat memiliki risiko 4,36 kali lebih
besar untuk menderita diabetes
melitus dibandingkan jika seseorang
memiliki aktivitas yang sedang atau
berat (Ulhaq et al., 2019).

Peneliti berasumsi  bahwa
sebagian besar pekerjaan responden
adalah tidak bekerja dengan tidak
adanya pekerjaan maka kurangnya
aktivitas fisik yang dilakukan hal ini
menyebabkan produksi insulin akan
berkurang yang dapat menyebabkan
seseorang menderita diabetes melitus.
penelitian ~ ini  diperkuat  oleh
(Purnama & Sari, 2019) mengatakan
bahwa mereka yang tidak memiliki
pekerjaan  biasanya  melakukan
sedikit atau tidak ada latihan fisik,
dan bahwa mereka yang tidak
memiliki  pekerjaan atau tanpa
aktivitas apa pun pasti lebih mungkin
mengalami depresi. Seseorang yang
tidak bekerja berisiko terkena
diabetes mellitus karena aktivitas
fisik yang kurang akan mengganggu
kemampuan mereka untuk membakar
kalori atau proses metabolisme.

Berdasarkan hasil penelitian dari
96 responden menunjukkan bahwa
sebagian besar pendidikan responden
adalah SMA sebanyak 36 (37,5%)
dan sebagian kecil yaitu perguruan
tinggi sebanyak 7 (7,3%) responden.
Prevalensi diabetes melitus

dipengaruhi oleh pencapaian
pendidikan. Individu yang
berpendidikan tinggi lebih

berpengetahuan  tentang  masalah
kesehatan. Ini tidak sepenuhnya
benar, karena pendidikan rendah
tidak selalu disimpulkan dalam
pengetahuan yang rendah. Orang
yang berpendidikan tinggi mungkin
kurang menunjukkan minat dalam
menjaga kesehatan mereka, terutama
dalam hal pekerjaan dan kegiatan lain
yang membutuhkan mereka untuk
mengubah gaya hidup mereka
(Ramadhani & Khotami, 2023).

Dari hasil penelitian diatas
peneliti berasumsi jika pendidikan
rendah  belum tentu  memiliki
pengetahuan atau kemampuan dalam
memahami yang rendah dan begitu
juga sebaliknya. tingkat pendidikan
dapat berpengaruh terhadap
pemahaman dan pengetahuan
individu seseorang. Hal ini didukung
oleh penelitian yang dilakukan oleh
penelitian (Livana et al., 2018)
mengatakan jika tingkat pendidikan
menentukan seseorang menerima
dengan mudah dalam memahami
pengetahuan yang diberikan dan
tingkat pendidikan dapat
mempengaruhi bagaimana seseorang
mampu menerapkan pola hidup sehat
salah satunya ialah untuk mencegah
terjadinya diabetes melitus.

Berdasarkan hasil penelitian dari
96 responden menunjukkan bahwa
sebagian besar lama menderita
responden adalah 1- 5 tahun
sebanyak 76 (79.2%) responden dan
sebagian kecil yaitu 11 — 15 tahun
sebanyak 3 (3.1%) dan 21 — 25 tahun
sebanyak 3 (3,1%) responden. Lama
menderita Dm belum sepenuhnya
menggambarkan keadaan penyakit
yang diderita karena biasanya
seseorang baru terdiagnosa setelah
mengalami komplikasi namun proses
penyakit yang diderita sudah lama
sebelum terdiagnosa. pada umumnya



seseorang menjelaskan lama
menderita DM ketika telah di
diagnosa ditegakan namun hal ini
kurang menggambarkan lamanya
menderita DM (Simamora & Antoni,
2018).

Periode waktu dari diagnosis
awal hingga saat ini dikenal sebagai
lamanya penderitaan. Semakin lama
seseorang menderita diabetes,
semakin banyak kerusakan pada sel
beta mereka yang mungkin mereka
alami, yang akan mengganggu
kemampuan mereka untuk
mengontrol gula darah mereka dan
berdampak negatif terhadap
kesehatan mereka secara
keseluruhan. Ketika  seseorang
menderita diabetes selama sepuluh
tahun, kadar HbAlc dan glukosa
darah mereka lebih tinggi daripada
ketika mereka menderita penyakit ini
selama lima tahun atau kurang
(Luther & Haskas, 2022).

Peneliti berasumsi jika lama
menderita < 5 tahun dapat
mempengaruhi  diabetes  melitus
karena penderita belum mampu
memahami keadaan yang dirasakan
baik dari segi fisik, psikologis,
hubungan sosial, dan lingkungan dan
penderita > 5 tahun cenderung sudah
paham dan berpengalaman sehingga
lebih mendorong penderita untuk
lebih  mampu mengatasi diabetes
melitus. responden yang telah
menderita untuk waktu yang singkat
< 10 tahun, mereka yang telah
menderita untuk jangka waktu yang
lebih lama > 10 tahun menunjukkan
kesiapan diri yang lebih baik. Ini
karena individu yang menderita
penyakit untuk jangka waktu yang
lebih lama memiliki lebih banyak
kesempatan untuk belajar bagaimana
menangani masalah yang timbul
darinya, yang dapat meningkatkan
kemampuan mereka untuk mengatasi
penyakit tersebut (Massiani et al.,
2023).

Berdasarkan hasil penelitian dari
96 responden menunjukkan bahwa
sebagian besar penyakit penyerta

responden adalah Hipertensi
sebanyak 66 (68,8) responden.
Hipertensi terkait diabetes

merupakan pemicu gizi buruk, tidak
aktif, dan pada penderita diabetes
sendiri karena mengganggu produksi
insulin, mempengaruhi tekanan darah
dan memperburuk kondisi karena
memiliki mekanisme yang sama
Penyebab utama diabetes mellitus
adalah hipertensi, yang memiliki
hubungan  rumit karena  dapat
menyebabkan sel menjadi resisten
insulin dengan membuatnya kurang
responsif terhadap hormon. Kadar
gula darah dapat terhambat oleh
resistensi insulin (Rahmawati, 2021).

Meskipun penderita diabetes
melitus telah lama  menderita
hipertensi, ada harapan bagi mereka
jika mereka dapat mengatur aktivitas
fisik mereka dengan baik dan minum
obat secara teratur (Sari et al., 2017).
Pembuluh darah besar yang mungkin
berdampak pada variasi tekanan
darah adalah salah satu konsekuensi
yang sering timbul dari kadar gula
darah yang tidak terkontrol. Seiring
bertambahnya  usia, kerentanan
mereka terhadap hipertensi
meningkat. Hal ini dikarenakan
penuaan menyebabkan penurunan
fungsi organ, yang membuat jantung
bekerja lebih keras untuk memompa
darah (Setiyorini et al., 2018).

Peneliti  berasumsi  bahwa
Penyakit penyerta hipertensi
merupakan sebagai komplikasi dari
diabetes melitus karena kurangnya
manajemen perawatan yang dapat
mengakibatkan kontrol gula darah
tidak terkontrol dan menimbul
beberapa macam

penyakit lainnya salah satunya
ialah hipertensi. Diabetes mellitus
merupakan  faktor risiko yang
signifikan untuk hipertensi, dan



kedua kondisi memiliki interaksi
yang rumit.  Hipertensi  dapat
menyebabkan sel kehilangan
sensitivitasnya terhadap insulin, yang
menyebabkan  resistensi  insulin.
Meskipun insulin  meningkatkan
penyerapan glukosa dalam banyak sel
dan dengan demikian mengontrol
metabolisme karbohidrat, resistensi
insulin  dalam sel juga dapat
mengganggu kadar gula darah
(Permana et al., 2023).

Berdasarkan hasil penelitian dari
96 responden menunjukkan bahwa
sebagian besar Mekanisme Koping
Adaptif 49 (51,0%) responden dan
Maladaptif 47 (49,0%) responden.
Mekanisme koping adalah cara di
mana orang mengatasi masalah
dengan menyesuaikan diri dengan
perubahan di lingkungan atau
keadaan mereka. Seseorang harus
dengan  cepat  mengembangkan
mekanisme koping ketika dihadapkan
pada keadaan berbahaya. Ketika
seseorang mengalami  perubahan,
reaksi koping akan terbentuk.

Reaksi  emosional terhadap
penyakit atau modifikasi dalam
kondisi mendasar yang berdampak
pada fungsi sehari-hari memerlukan
pertimbangan yang cermat Kketika
mengevaluasi  strategi mekanisme
koping. Ini adalah salah satu cara
orang menanggapi ancaman dan
beradaptasi (Pabebang et al., 2022).
Ada dua kategori strategi koping,
yaitu emotion-focused coping dan
problem-focused coping. Koping
yang terfokus secara emosional
adalah ketika orang merespons situasi
stres dengan mengarahkan
mekanisme koping yang mengatur
reaksi emosional mereka, sedangkan
koping yang berfokus pada masalah
adalah ketika orang berkonsentrasi
pada tantangan yang akan membantu
mereka mengatasi stres. Banyak
faktor yang mempengaruhi
mekanisme koping, termasuk yang

datang dari luar ke dalam, seperti
pendidikan, keluarga, dan dukungan
sosial, dan yang datang dari dalam ke
luar, fitur sifat kepribadian seperti itu
(Loupatty et al., 2019).

Dari proses penelitian
didapatkan bahwasanya jika
penderita diabetes melitus di wilayah
kerja puskesmas bengkuring
samarinda yakin terhadap diabetes
melitus yang diderita. penderita
diabetes >5  tahun  memiliki
mekanisme koping tersendiri bukan
lagi tentang penerimaan tingkat
depresi. hal ini di dukung oleh
penelitian (Fauziah et al, 2023)
bahwa Mekanisme koping adalah
pendekatan seseorang dalam
menangani semua keadaan dan
transisi kehidupan dalam menanggapi
suatu masalah. Reaksi pertama pasien
terhadap perubahan dalam hidupnya,
seperti yang dialami oleh penderita
diabetes mellitus, dikenal sebagai
strategi kopingnya. Menurut
penelitian ini, individu yang baru
didiagnosis dengan diabetes mellitus
(DM)  memiliki strategi  koping
adaptif di mana mereka menerima
situasi yang muncul dan keinginan
untuk menerima perawatan rutin.
Orang dengan diabetes mellitus
pertama-tama  menerima  bahwa
mereka memiliki penyakit,
menyerahkan diri kepada Tuhan dan
tidak berjuang melawan keadaan
mereka.

Berdasarkan hasil penelitian dari 96
responden  menunjukkan  bahwa
sebagian besar responden mengalami
depresi  sebanyak 67  (69,8%)
responden dan tidak depresi 29
(30,2%) responden. pasien DM yang
mengalami depresi biasanya
menunjukkan ketidakberhasilan
terhadap praktek self care yang
membuat penderita dm memiliki
perasaan  bersalah  dan  stress
bertambah. hal ini menjadi faktor



penting dalam hubungan depresi
dengan diabetes melitus.

Depresi dapat

menyerang penderita diabetes
mellitus ketika masalah muncul dari
tidak aktif, pencapaian pendidikan
yang rendah, dan tekanan psikologis.
(Anissa et al., 2023) Menurut teori
perilaku sakit, menjelaskan bahwa
ketika seseorang kesakitan atau
menunjukkan gejala nyeri, mereka
biasanya berperilaku dengan cara
yang membuat mereka terlalu
memperhatikan gejala mereka sendiri
dan mencari bantuan. namun, jika ini
tidak ditangani atau mereka tidak
menerima dukungan dari orang lain,
itu dapat menyebabkan depresi
(Hermawan et al., 2023).
Dalam proses penelitian didapatkan
bahwasanya jika penderita diabetes
melitus dapat mengalami depresi
karena merasakan perubahan kondisi
hidup yang cukup besar hal ini
dirasakan dengan beberapa keluhan
fisik, psikologis dan psikososial.
keluhan  fisik yang dirasakan
cenderung terjadi kepada penderita
yang diabetes melitus yang berumur
diatas 50 tahun karena di umur
tersebut penderita diabetes yang
mengalami  depresi  mengalami
perubahan emosional dalam dirinya
dan mengalami beberapa keluhan
fisik sehingga membuat penderita
mengalami setress karena sering
memikirkan  keluhan fisk yang
dirasakan.

Kurangnya aktivitas, karena
mayoritas pasien tidak bekerja, dapat
menyebabkan  penderita  hanya
berkonsentrasi pada penyakit mereka,
yang menyebabkan stres jangka
panjang bagi mereka  yang
mengalami depresi. Hal ini dikuatkan
oleh penelitian (Amaludin et al.,
2023), yang menunjukkan bahwa
pasien dengan depresi ringan hingga
berat mengalami perubahan dalam
hidup mereka, termasuk kehilangan

minat dalam aktivitas, kesulitan di
tempat kerja, dan keinginan untuk
lebih jarang terlibat dalam aktivitas
sosial.
anyak 49 (51,0%). Mekanisme
koping adalah cara di mana orang
mengatasi masalah dengan
menyesuaikan diri dengan perubahan
di lingkungan atau keadaan mereka.
Seseorang harus dengan cepat
mengembangkan mekanisme koping
ketika dihadapkan pada keadaan
berbahaya. Ketika seseorang
mengalami perubahan, reaksi koping
akan terbentuk. Pada keadaan awal,
pasien dapat menerima perubahan
yang

dan tekanan psikologis. (Anissa
et al., 2023) Menurut teori perilaku
sakit, menjelaskan bahwa ketika
seseorang kesakitan atau
menunjukkan gejala nyeri, mereka
biasanya berperilaku dengan cara
yang membuat mereka terlalu
memperhatikan gejala mereka sendiri
dan mencari bantuan. namun, jika ini
tidak ditangani atau mereka tidak
menerima dukungan dari orang lain,
itu dapat men

Berdasarkan hasil penelitian dari
96 responden yang  memiliki
mekanisme  koping  Maladaptif
dengan Tingkat depresi tidak depresi
sebanyak 15 (15,6%) responden
sedangkan yang depresi sebanyak 32
(33,3%) responden. Responden yang
memiliki mekanisme koping adaptif
dengan tidak depresi sebanyak 14
(14,6%) responden sedangkan yang
depresi  sebanyak 35  (36,5%)
responden. pada hasil olah data
menggunakan uji chi-square test
diperoleh nilai signifikan 0,721 >
0,05 sehingga dapat disimpulkan
bahwa tidak ada hubungan antara
variabel Mekanisme Koping dengan
variabel Tingkat Depresi pada
penderita  Diabetes  Melitus  di
wilayah kerja Puskesmas Bengkuring
Samarinda (Tabel 2).



Tabel 2. Hasil analisis Bivariat

Tingkat Depresi

. . - - - Total . .
Mekanisme Koping Tidak depresi Depresi Sig.(2-tailed)
N % N % N %
Maladaptif 15 156% 32 33,3% 47  49,0% 0,721
Adaptif 14 146% 35 36,5% 49  51,0%
Total 29 302% 67 69,8% 182 100,0%
Dalam penelitian ini keadaan penderita diabetes mellitus.

mekanisme koping dengan tingkat
depresi tidak ada hubungan secara
analisa  dikarenakan  mekanisme
koping terjadi di awal individu
mengalami suatu perubahan yaitu
sebelum penderita mengalami
diabetes melitus selama 5 tahun
kemudian. ketika suatu individu baru
mengetahui atau terdiagnosa bahwa
dirinya terkena diabetes melitus
respon awal yang penderita rasakan
adalah sebuah penerimaan.
penerimaan yang dimaksud seperti
menerima kenyataan dan meyakini
bahwa dirinya terkena diabetes
melitus, tidak menentang terhadap
perubahan yang terjadi, mau untuk

menerima masukkan dari orang
sekitar, dan  semangat  untuk
menjalani  kontrol rutin  jangka

panjang. penerimaan dapat terjadi
karena penderita mau merespon
dukungan dari keluarga dan persepsi
positif awal dalam menghadapi
perubahan yang terjadi dapat
membantu penderita semangat untuk
menjalani pengobatan.

Setelah lima tahun menderita
diabetes, pasien mengalami depresi.
Hal ini disebabkan oleh masalah atau
komorbiditas lain, termasuk
hipertensi, yang dihadapi penderita
diabetes. Komorbiditas disebabkan
oleh manajemen perawatan yang
tidak memadai dalam pengendalian
rutin kebiasaan tidak sehat yang

dimiliki orang, yang dapat
meningkatkan ~ komplikasi  pada
penyakit lain dan memperburuk

Individu dengan diabetes mellitus
mungkin  lebih  rentan terhadap
depresi karena kurang olahraga, yang
mengakibatkan  perhatian  pasien
semata-mata pada penyakit mereka.
Variabel yang berkaitan
dengan usia juga dapat berdampak
pada depresi yang dialami oleh
penderita diabetes. Orang yang
berusia di atas 50 tahun lebih
cenderung memiliki berbagai
penyakit fisik, termasuk nyeri tubuh
dan kram. Keluhan fisik dapat
menyebabkan pasien DM memiliki
pikiran yang merugikan diri sendiri.
Ketika pasien DM mencapai tahap
awal usia tua, mereka menjadi lelah

dengan perawatan tertentu dan
percaya bahwa waktu mereka hampir
habis. Jenis pemikiran ini

menunjukkan bahwa pasien hanya
peduli dengan orang tua, yang tidak
terkendali dan hanya menunggu
untuk meninggal karena usia lanjut.
hal ini dikuatkan oleh penelitian
(Anissa et al, 2023), vyang
menemukan bahwa fluktuasi hormon
menopause pada wanita yang lebih
tua memiliki peran penting sebagai
pemicu depresi. Beberapa sentimen
yang dialami menyebabkan penderita
DM yang lebih tua rentan mengalami
depresi, yang dapat menurunkan
motivasi dalam upaya perawatan diri.
Penderita DM vyang lebih tua juga
percaya bahwa hidup mereka hanya
kesepian atau sendirian dan memiliki
banyak kekhawatiran tentang masa
depan yang tidak jelas.



4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian

hubungan Mekanisme  Koping
dengan Tingkat Depresi pada
penderita Diabetes Melitus di
wilayah kerja Puskesmas
Bengkuring Samarinda diperoleh
kesimpulan

1)

2)

3)

4)

Berdasarkan hasil analisis
karakteristik responden
mayoritas usia  penderita
diabetes melitus ialah 56 — 65
tahun. kategori pendidikan
mayoritas tingkat SMA
Kategori  Jenis  kelamin
dengan mayoritas perempuan.
Kategori pekerjaan dengan
mayoritas  tidak  bekerja.
Kategori penyakit penyerta
dengan mayoritas hipertensi.
Kategori  lama  penyakit
dengan mayoritas 1 - 5
tahun.

Kategori Mekanisme koping
memiliki mayoritas
responden adaptif hal ini
dikarenakan penderita dm
mampu mengatasi masalah
yang terjadi dengan respon
positif sehingga depresi yang
di alami tidak meningkat.
Kategori  tingkat  depresi
memiliki mayoritas depresi
namun depresi yang dialami
masih  termasuk  depresi
ringan seperti memikirkan
akan komplikasi yang terjadi
dan pasien mengalami
sedikit cemas.

Hasil  analisis  diperoleh
bahwa tidak ada hubungan
antara mekanisme koping
dengan tingkat depresi pada
penderita diabetes melitus
diwilayah kerja puskesmas

bengkuring samarinda.
5. SARAN
1) Bagi pasien dan keluarga

Hasil penelitian ini bagi
pasien dan keluarga
diharapkan mengetahui
pentingnya mekanisme
koping adaptif  terhadap
menjalani proses perawatan
dan pengobatan.

2) Bagi Institusi pendidikan
Hasil penelitian ini
diharapkan dapat menjadi
referensi  bagi  Universitas
maupun institusi pendidikan
lainnya sebagai sumber data
tentang Hubungan
mekanisme Koping dengan
Tingkat depresi pada
penderita Diabetes Melitus di
wilayah kerja Puskesmas
Bengkuring Samarinda.

3) Bagi peneliti selanjutnya
Hasil penelitian ini
diharapkan dapat menambah
responden dalam  jumlah
yang banyak serta menambah
variabel dan responden untuk
hasil yang lebih maksimal
terkait Mekanisme koping
dengan tingkat depresi bagi
peneliti selanjutnya.
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