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Judul: Penerimaan Diri Penderita Diabetes Mellitus Pada Usia Madya 
Fakultas: Psikologi 

Nama: Fitria Nasution 

Abstraksi 

Peneliti menemukan fenomena di poliklinik Pempropsu dimana menurut 
.,iafta yang diperoleh dari jumiah pasien yang menderita diabetes mellitus sekitar 
J aia.J:i!.g 50% diantaranya masih dalam usia yang produktif. Seringnya makan 
._..._�=�..._"an ang siap saji dan menu makanan yang kebarat-baratan yang banyak 

c �andang lemak. Penyakit ini juga sangat membahayakan apabila tidak 
tra1'->fil dengan baik, sehingga menimbulkan komplikasi jantung, darah tinggi, 

� l girrjal, dan disfungsi seksual, yaitu disfungsi ereksi bagi pria dan para 
· ·' ai:nta kurangnya cairan pada vagina. 

Seperti yang dialami salah satu dari penderita diabetes mellitus yang 
:uawat di poliklinik Pempropsu, sudah berusaha untuk mengobati baik secara 
medis maupun secara tradisional, namun sampai saat ini tidak berhasil. lni 
disebabkan karena selama ini kurangnya kesadaran pasien tersebut untuk berobat 
secara teratur menuruti diet atau pola makan yang telah diterapkan dokter. Data 
ini! diperoleh dari basil wawancara pada staf atau perawat yang bekerja pada 
polikJinik Pempropsu. Selain pengobatan yang dilakukannya, subjek juga merasa 

tingnya peran penerimaan diri dalam menghadapi masalah-masalah dalam 
'�hi du pan. 

Penerimaan diri adalah suatu tingkatan kesadaran individu tentang 
karakteristik pribadi dan adanya kemauan untuk hidup dengan keadaan tersebut. 

di idu dengan penerimaan diri merasa bahwa karakteristik tertentu yang 
i:rniliki adalah bagian diri yang tidak terpisahkan. Segala apa yang ada pada 

irin: a dirasakan sebagai sesuatu yang menyenangkan, sehingga memiliki 
�eingman untuk terus dapat menikmati kehidupan. Perubahan apapun yang terjadi 
lberlraitan dengan proses menua dapat diterima dengan penerimaan diri yang baik 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan menggunakan 
Jf)e'ndekatan kualitatif. Peneliti memilih pendekatan ini karena pendekatan ini 
dianggap tepat untuk meneliti secara mendalam disetiap rangkaian hidup 
seseorang. Penelitian ini untuk mengetahui penerimaan diri penderita diabetes 
mellitus pada usia lanjut. Adapun responden pada penelitian ini adalah individu 
usia madya yang masih bekerja dan penelitian ini dilakukan dengan metode 
observasi dan wawancara. Dari basil penelitian ini menemukan bahwa kedua 
responden tetap bekerja, bersosialisasi dengan lingkungan sosialnya dan tetap 
membuka diri serta tidak menjadikan diri individu terpuruk dengan keadaan 
_. alaupun awalnya responden merasa sedih dengan penyakit yang dideritanya dan 
ini manusiawi. Bukti perilaku responden dalam kehidupan sehari-hari yang 
memperlihatkan menerima keadaan dirinya dengan tetap melakukan aktivitas 
bekerja dan bersosialisasi normal seperti sebelum menderita diabetes mellitus. Hal 
· · menggambarkan penerimaan diri yang positif sesuai dengan faktor-faktor dan 
aspek-aspek penerimaan diri yang digambarkan dalam paradigma penelitian. 

emua hal positif juga berasal dari dukungan keluargadan orag terdekat. 

Kata kunci: Penerimaan Diri, Usia Madya, Diabetes mellitus 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

reperti halnya periode lain dalam rentang kehidupan yang berbeda 

t tabap dimana perubahan fisik yang membedakan usia madya dini pada 

batas, dan usia lanjut di batas lainnya. Menurut pepatah kuno, seperti halnya 

apel, matangnya pun tidak pada waktu yang sama ada yang bulan Juli, ada 

� Lg lbulan Agustus, dan ada pula yang bulan Oktober. Demikian halnya dengan 

a:n:asia. Usia madya merupakan masa yang paling sulit dalam rentang kehidupan 

:e;reka Bagaimanapun baiknya individu-individu tersebut untuk menerima diri 

� . m hasilnya akan tergantung pada dasar-dasar yang ditanamkan pada tahap 

kehidupan, khususnya harapan tentang penerimaan diri terhadap peran dan 

-'"2pa:n1 sosial dari masyarakat dewasa. Kesehatan mental yang baik yang 

- �:r :n'kan pada masa-masa dewasa, memberikan berbagai kemungkinan untuk 

nelrii:ma diri terhadap berbagai peran baru dan harapan sosial usia madya. 

cribd. com/psikologi-ke lompok-7-usia-madva). 

Pada umumnya usia madya atau usia setengah baya dipandang sebagai 

·usia antara 40 ± 60 tahun. Masa tersebut pada akhirnya akan ditandai oleh 

hahan jasmani dan mental. Pada usia 60 tahun biasanya terjadi penurunan 

at.an fisik, sering pula diikuti oleh penurunan daya ingat. Walaupun 

1 ini banyak yang mengalami perubahan -perubahan tersebut lebih lambat 

· • pada masa lalu, namun garis batas tradisionalnya masih nampak. 

�g;lratnya kecenderungan untuk pensiun pada usia 60an sengaja atau tidak 
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·a 60an dianggap sebagai garis batas antara usia Ian jut dengan usia 

ie' ahagiaan seseorang terkait erat dengan penerimaan individu yang 

fika seseorang telah menerima keadaan dirinya dengan tulus, maka 

1.-: �ban batin dan akhirnya timbul rasa tentram clan bahagia dalam 

berbagai permasalahan tersebut salah satunya adalah masalah 

.fasalah kesehatan yang umum terjadi pada usia dewasa madya 

�rgah-a:n adalah mudah lelah, telinga berdengung, sakit pada otot, kepekaan 

- pus:ing-pusing, sakit pada lambung, kehilangan selera makan dan insomnia. 

· jaga disebabkan oleh banyak faktor, diantaranya adalah faktor keturunan, 

t 'kesehatan pada masa lampau, tekanan emosi dalam hidup, kemauan untuk 

aaikan diri dengan pola hidup untuk mengubah kondisi jasmani. 

t .. 5Uibdcom/psikologi-kelomook-7-usia-madya). 

Diabetes Mellitus (DM) merupakan salah satu penyakit yang bisa dialami 

, . :madya. Hal ini disebabkan oleh banyak faktor, diantaranya adalah pola 

dan pola makan individu itu sendiri. Kurang berolah raga, banyak 

___ ,._.,._�mumsi makanan-makanan yang kurang sehat seperti makanan siap saj i, 

- "'" :na:mt ang terlalu manis serta mengkonsumsi alkohol juga menjadi beberapa 

: dilabn a. Diabetes Mellitus (DM) atau yang lebih dikenal dengan penyakit 

........... � _.,, 6 manis disebabkan oleh gangguan metabolisme akibat berkurangnya 

..,........-1.,..E=:ii dan ketersediaan hormone insulin dalam tubuh. Kekurangan insulin 

· � 1c:an adanya kerusakan sebagian kecil atau sebagian besar sel-sel beta pulau 

lailS dalam kelenjar pancreas yang berfungsi menghasilkan insulin . 

Diabetes mellitus suatu penyakit yang terjadi akibat kadar glukosa dalam 

. ggi karena tubuh tidak dapat menggunakan insulin dengan baik. Insulin 
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Lampiran B 

Pedoman observasi 

Nama responden 

Hari/tanggal observasi dan wa'Yancara 

Waktu 

Tempat observasi/wawancara 

Observasi/wawancara ke 

Hal-hal yang di observasi 

1. Penampilan responden 

2. Sikap responden selama wawancara 

3. Intonasi suara responden 

Mimik wajah responden 

5 1  
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PEDOMAN WAWANCARA 

Pola hidup sebelum menderita Diabetes 

1. Makanan dan minuman seperti apakah yang anda konsumsi? 

2. Seberapa sering anda mengkonsumsi makanan/minuman tersebut? 

3. Apakah anda memiliki waktu istirahat yang cukup? 

4. Berapa kali dalam seminggu anda punya waktu untuk berolah raga? 

5. Bagaimana pola hidup sehat menurut anda? 

Pengalaman Madya Mengalami Diabetes 

1. Apakah Diabetes Mellitus menurut anda? 

2. Apakah anda memiliki riwayat keturunan Diabetes Mellitus? 

3. Apa saja yang anda lakukan ketika anda mengetahui menderita Diabetes? 

4. Gejala apa yang anda rasakan sehingga anda yakin bahwa anda menderita 

Diabetes? 

5. Bagaimana perasaan anda setelah mengetahui menderita Diabetes 

Mellitus? 

6. Bagaimana cara mengatasi masalah-masalah tersebut 

7. Ceritakan pengalaman anda dalam menjalani hidup bersama Diabetes? 
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BAB IV 

ANALISIS DAN INTERPETASI DATA 

Pada bagian ini akan diuraikan hasil wawancara dalam bentuk narasi. 

Untuk mempermudah pembaca memahami Penerimaan Diri Penderita Diabetes 

Mellitus Pada U sia Mad ya, maka data akan di jabarkan, di analisa dan di 

interpretasikan per subjek. Analisa data akan dijabarkan dengan menggunakan 

aspek-aspek yang terdapat dalam pedoman wawancara. 

A. Responden I (P J) 

Gambaran Umum Responden 

keterangan Responden I (PJ) 

Nama (lnisial) PJ 

Umur 47 Tahun 
Jenis Kelamin Laki-aki 

Suku Ban sa Batak 

Agama Kristen 
Pendidikan SMU 
Peke ·aan PNS 
Jumlah Anak dan Jumlah anak 1 (Satu) orang 
ldentitasn a 

Anak I : Wanita (17 Tahun) masih la·ar SMA 
Lama menderita DM ± 3 Tahun 
Alamat JI. Bromo Gg. lkhlas No. 2A Medan 

JADWAL PENELITIAN WAWANCARA 

RESPONDEN I (PJ) 

No Hari!f anggal waktu Tern pat 

1 Selasa, 11 12.30-13.35 Kantor tempat 
Januari 2011 beke ·a res onden 

2 Sabtu, 19 15.00-16.35 Rumah Responden 
Februari 2011 WIB 

3 Selasa , 22 17.50-19.00 Rumah responden 
Februari 2011 WIB 

4 Jum'at, 25 14 .30-16.25 Tempat kerja 
Februari 2011 WIB Res nden 
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5 Jum'at, 11 16.25-19.50 Rumah responden Observasi dan 
Maret 2011 WIB wawancara 

6 Senin, 14 17.45-20.30 Rumah responden Observasi dan 
Maret 2011 wawancara 

A. I. Analisa Interpersonal 

A. I .a. Deskripsi Identitas dari responden I (PJ) 

RESPONDEN I (PJ) 

Subjek adalah seorang pria berusia 47 Tahun dan memiliki 1 (satu) orang 

anak wanita berusia 17 tahun. Subjek merupakan anak ke-4 dari tujuh bersaudara. 

Semasa muda subjek merupakan pekerja keras, ini terbukti dengan adanya 

pengalaman kerja yang diceritakan subjek pada peneliti. Subjek pernah bekerja di 

perusahaan yang memproduksi minuman ringan yang berada di luar kota Medan. 

Selama 18 tahun subjek memisahkan diri dari orang tuanya sejak semasa sekolah 

menengah atas. Subjek sudah terbiasa mencari uang saku sendiri untuk keperluan 

sekolah. Subjek merantau ke Jakarta untuk melanjutkan sekolahnya, ketika itu 

SMA. 

Sejak muda subjek sudah terbiasa bekerja keras, jauh dari orang tua dan 

tidak memikirkan apa itu pentingnya kesehatan diri sendiri. Ini terlihat dari apa 

yang diutarakan subjek kepada peneliti, dipikiran subjek saat itu adalah 

bagaimana bisa melanjutkan hidup karena jauh dari orang tua dan bisa terns 

melanjutkan sekolah hingga selesai SMA. Kurang istirahat karena terlalu giat 

bekerja, pola makan yang mungkin bisa dikatakan sembarangan, istirahat yang 

tidak cukup dan olah raga yang bisa dibilang hampir tidak pernah dilakukan. 

Subjek mengakui bahwa dirinya tidak pernah memikirkan apa itu pola 

hidup sehat ketika belum mengetahui dirinya menderita Diabetes Mellitus. Selama 
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apa yang bisa dikonsumsi maka subjek akan mengkonsumsi 

subjek juga menderita penyakit yang sama. Hanya saja saudara kandung subjek 

bisa mengetahui dan menangani gejala DM yang dialaminya. 

A.1.b. Hasil Observasi 

Secara fisik responden masih kelihatan sehat dan memiliki kulit yang 

warnanya cukup gelap. Setiap kali peneliti berinteraksi dengan subjek, baik itu 

dalam proses wawancara atau hanya rapport (pendekatan) subjek terlihat selalu 

ceria dan kelihatan tidak menderita penyakit apapun. Sikap subjek yang kooperatif 

ini membuat penelitian berjalan dengan lancar. Subjek memiliki ciri khas dalam 

berpakaian, ini terlihat setiap kali peneliti melakukan pertemuan dengan subjek. 

Selalu melipat ujung kedua lengan baju kaus yang digunakan dengan pasangan 

celana jeans dan sepatu kulit. 

Cara bicara yang terbuka dan apa adanya dengan logat ciri khas suku 

daerahnya. Bagian gigi depan yang renggang dan tahi lalat di pipi sebelah kanan 

dan sesekali wawancara terhenti karena subjek menerima telepon dari teman-

teman warnet tempat subjek sering berkumpul. Menurut penuturan subjek, dirinya 

sering datang ke warnet langganannya sekedar untuk berkumpul dengan teman-

temannya yang rata-rata usianya jauh dibawah usia subjek. Subjek sering ke 

wamet untuk menghibur diri agar tidak terfokus pada masalah kesehatan yang 

dialaminya sekarang. Untuk hal ini, istri dan keluarga besar subjek sudah 
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memahami. Subjek yang dikenal ramah dan ceria oleh lingkungan keluarga dan 

orang-orang disekitar tempat tinggalnya. Wajar kalau karena hal ini tidak ada 

yang mengira bahwa subjek menderita penyakit Diabetes Mellitus. 

A.1.c. Temuan Penelitian 

Dari hasil observasi dan wawancara yang dilakukan maka didapatkan basil 

sebagai berikut: 

Pada responden 1: Subjek menderita Diabetes mellitus selama kurang Jebih 3 

tahun (V1004-1006) walaupun demikian subjek tidak pernah merasa terbebani 

dengan penyakit yang dideritanya karena pikiran yang tenang (VI 008-1010). 

Untuk menenangkan pikirannya subjek sering menghibur diri dengan berkumpul 

bersama temannya (V1016-1018), keluarga dan orang terdekat seperti anak dan 

istri subjek juga memahami keadaan subjek sekarang (Vl 019-1022). Gejala-gejala 

Diabetes mellitus yang pertama kali dirasakan subjek adalah berat badan turun, 

terasa haus, berkeringat dan sering buang air kecil (V1024-1030). Ketika 

mengetahui dirinya menderita Diabetes Mellitus subjek berpasrah diri namun 

masih tetap berusaha berobat hingga sekarang (V1032). Beberapa usaha yang 

dilakukan subjek untuk mengurangi kadar gulanya adalah subjek mengubah pola 

dan jam makannya (V1034-1044), selain itu subjek juga mengubah minuman 

yang dikonsumsinya (1046-1048). Se lain melakukan pengobatan secara med is 

subjek pun melakukan pengobatan secara tradisional dengan cara meminum 

rempah-rempah (Vl050-1054). Riwayat kesehatan subjek yang kurang baik 

menjadi salah satu penyebab Diabetes Mellitus itu ada pada dirinya, seperti pola 

makan yang tidak baik (V1072), istirahat subjek yang tidak teratur jamnya 

(Vl074) serta olah raga yang tidak teratur (V1076-1078). Secara umum subjek 
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mengerti mengenai Diabetes mellitus yang dideritanya (Vl 084-V1090). Subjek 

memiliki riwayat penyakit DM dari ayahnya (V1092-V1096) dan Subjek 

menerima keadaannya untuk hidup bersama Diabetes Mellitus dengan terus 

melakukan pengobatan walaupun pada awalnya merasa berat menerima keadaan 

(Vl 108). 

B. Responden Il(BD) 

Gambaran Umum Responden 

keterangan 
Nama Inisial) BD 
Umur 49 Tahun 
Jenis Kelamin Perempuan 

Suku Ban sa Batak 

Agama Islam 

Pendidikan Sa · ana 
Peke ·aan PNS 

Responden II (BD) 

Jumlah Anak dan Jumlah anak 3 (tiga) orang 
Identitasnya 

Anak I : Wanita (16 Tahun) masih ela· ar SMA kelas 2 
Anak II : Pria (15 Tahun) pelajar SMP kelas 3 
Anak III: Wanita (13 Tahun) elajar SMP kelas 1 

Lama menderita DM ± 4Yz Tahun 
Ala mat JI. Kapten Muslim No. 29C Medan 

JADWAL PENELITIAN WAW ANCARA 

RESPONDEN II (BD) 

No Hariffan al waktu Tempat Kegiatan 

l Kamis, 06 12.00-13.45 Kantor tempat Rapport 
Januari 2011 bekerja responden 

2 Kamis, 13 11.20-13.35 Tempat kerja Rapport 
Jauari 2011 WIB res onden 

3 Selasa , 08 17.50-19.00 Rumah responden Wawancara 
Februari 2011 WIB 

4 Kamis, 24 14.30-16.25 Tempat kerja Observasi dan 
Februari 2011 WIB Res onden wawancara 

5 Kamis, 03 12.25-13.50 Tempat kerja Observasi dan 
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LAMPIRAN D 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan kesediaan saya 

menjadi responden guna penyusuna? skripsi sdri Fitria Nasution, saya mengerti 

tujuan penelitian yang dilakukan dan saya mengetahui keuntungan serta dampak 

keikutsertaan saya dalam penelitian ini. Saya juga memahami bahwa basil 

penelitian ini adalah rahasia dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. 

Nama 

Usia 

Tempat tinggal 

Pekerjaan 

: PJ (inisial) 

: 47 Tahun 

: Jin. Bromo Gg. Iklas Medan 

: PNS 

Demikian pernyataan ini saya perbuat dengan sebenar-benamya untuk 

kepentingan penelitian. Atas perhatiannya saya ucapkan terimakasih. 

Medan, 25. November 2010 

Hormat saya, 

(PJ) 
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LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

a a · ang bertanda tangan di bawah ini menyatakan kesediaan saya 

.e ·adi responden guna penyusunan skripsi sdri Fitria Nasution, saya mengerti 

tajnan penelitian yang dilakukan dan saya mengetahui keuntungan serta dampak 

lsertaan saya dalam penelitian ini. Saya juga memahami bahwa basil 

pen li6an ini adalah rahasia dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. 

ama 

Sia 

Tempat tinggal 

Pekerjaan 

: DB (inisial) 

: 49 Tahun 

: Jin. Kapten Muslim No. 29 C Medan 

:PNS 

Demikian pemyataan ini saya perbuat dengan sebenar-benamya untuk 

kepentingan penelitian. Atas perhatiannya saya ucapkan terimakasih. 

Medan, 25 November 20 I 0 

Hormat saya, 

(DB) 
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