PENGALAMAN PASIEN LUKA KAKI DIABETES
TERKAIT DUKUNGAN KELUARGA
DI KLINIK KITAMURA PONTIANAK

TESIS

AGUS SUDIANA NURMANSYAH
20161050002

PROGRAM MAGISTER KEPERAWATAN
PROGRAM PASCASARJANA
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH YOGYAKARTA
2018



PENGALAMAN PASIEN LUKA KAKI DIABETES
TERKAIT DUKUNGAN KELUARGA
DI KLINIK KITAMURA PONTIANAK

TESIS

Untuk memenuhi syarat memperoleh derajat

Magister Keperawatan Universitas Muhammadiyah Yogyakarta

% =

N

Z

%A

AGUS SUDIANA NURMANSYAH
20161050002

PROGRAM MAGISTER KEPERAWATAN
PROGRAM PASCASARJANA
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH YOGYAKARTA
2018



LEMBAR PENGESAHAN
Tesis

PENGALAMAN PASIEN LUKA KAKI DIABETES
TERKAIT DUKUNGAN KELUARGA
DI KLINIK KITAMURA PONTIANAK

Telah disetujui pada tanggal:
19 September 2018

Oleh

AGUS SUDIANA NURMANSYAH
20161050002

Pembimibing/Penguji
Erna Rochmawati, S.Kp., MNSc.,M.Med.Ed,Ph.D
Yanuar Primanda, S.Kep.Ns.,MNS

dr. Iman Permana, M Kes.,Ph.D

Dr. Titih Huriah, S.Kep.,Ns.,M.Kep.,Sp.Kep.Kom (

Mengetahui
Ketua Program Magister Keperawatan
Program Pascasarjana
Universitas Muhammadiyah Yogakarta

{ MAN. Ph.D)



PERNYATAAN ORIGINALITAS

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama :  Agus Sudiana Nurmansyah
NIM ;20161050002
Program Studi : Magister Keperawatan Program Pasca

Sarjana, Universitas Muhammadiyah
Yogyakarta

Judul Penelitian : Pengalaman Pasien Luka Kaki Diabetes
terkait Dukungan Keluarga di Klinik

Kitamura Pontianak

Menyatakan bahwa tesis ini merupakan hasil karya
sendiri, dan semua sumber baik yang dikutip maupun yang

dirujuk telah saya nyatakan dengan benar.

iii



KATA PENGANTAR

Assalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh

Puji syukur atas kehadirat Allah SWT, yang telah

melimpahkan Rahmat, Taufig, dan HidayahNya sehingga penulis

dapat menyelesaikan tesis ini dengan judul “Pengalaman Pasien
Luka Kaki Diabetes Terkait Dukungan Keluarga di Klinik

Kitamura Pontianak”. Saya menyadari bahwa proposal ini tidak

akan sukses tanpa bantuan pihak tertentu, oleh karena itu tidak

luput saya ucapkan terimakasih kepada pihak-pihak yang telah

membantu dalam kelancaran penyusunan tesis ini, baik yang

telah membantu secara langsung maupun tidak langsung:

1.

Allah SWT dan Rasulullah SAW atas semua rahmatNya yang
sudah di berikan untuk bisa menyelesaikan tesis ini.

Bapak Sri Atmaja P. Rosyidi, ST., MSc.Eng., Ph.D., PE,
Selaku  Direktur ~ Program  Pascasarjana  Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta.

Ibu Fitri Arofiati, Ns., MAN., PhD selaku Ketua Program
Pasca Sarjana IImu Keperawatan Universitas Muhammadiyah
Yogyakarta yang telah memberikan kesempatan untuk
menyusun tesis ini.

Ibu Erna Rochmawati, SKp., MNSc., M.Med.Ed., Ph.D
sebagai pembimbing | dalam penyelesaian tesis ini

Ibu Yanuar Primanda, S.Kep.Ns.,MNS sebagai pembimbing

I1: dalam penyelesaian tesis ini.



6. Bapak DR. Suriadi, MSN., AWCS selaku manajer Klinik
Kitamura yang telah memberikan kesempatan untuk
melakukan pengambilan data di klinik Kitamura Pontianak.

7. Kedua orang tua bapak Yayan Suryana dan Ibu Kiah SPd.SD
yang telah mendukung dan membantu dengan doa.

8. Istri tercinta, Nurhidayanti S. Tr. Keb yang telah memberikan
dukungan serta doanya selama penyusunan tesis.

9. Seluruh staf karyawan Progaram studi Magister Keperawatan
Universitas Muhammadiyah Yogyakarta.

10. Semua  teman-teman  angkatan 7  Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta yang telah memberikan
dukungan dan saran dalam penyusunan proposal ini.

Semoga Allah SWT membalas dan melimpahkan rahmat
serta hidayahNya dan menjadikannya sebagai amal jariyah.
Harapan penulis semoga tesis ini banyak bermanfaat sebagai
sumber ilmu bagi siapapun yang membacanya. Penulis menyadari
bahwa tesis ini masih jauh dari kata sempurna oleh karena itu
kritik dan saran yang membangun sangat di harapkan untuk
perbaikan kedepannya.

Wassalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh

Yogyakarta,  September 2018

Agus Sudiana Nurmsnsyah



DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL ..ot [
LEMBAR PENGESAHAN ......ccooviiiieieieenee e i
PERNYATAAN ORIGINALITAS ..ot ii
KATA PENGANTAR ...t iv
DAFTAR TSI ..o e Vi
DAFTAR TABEL......ooiiiiieeese et viii
DAFTAR BAGAN ....ooiiiiiiiee e IX
DAFTAR LAMPIRAN ..ottt X
ABSTRAK ..o Xi
ABSTRACT ...ttt xii
BAB | PENDAHULUAN ..ottt 1
A. Latar Belakang ........ccccooviieiiveiieie e 1
B. Rumusan Masalah ..........ccccooiriiiiinniee e 6
C. Tujuan Penelitian..........cccceevveiviiisiieie e 7
D. Manfaat Penelitian.............ccccooooviiiiiiiiiiii, 7
E. Penelitian Terkait .........c.cccoooiiiiiiiii, 9
BAB Il TINJAUAN PUSTAKA ...t 12
A. Diabetes Melitus (DM).......cocooriieiinieiiee e 12
B. Luka Kaki Diabetik (LKD) ......ccccovevvviieiieecieseeie e 13
C. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Penyembuhan Lukal9
D. Dukungan Keluarga...........cceoeeveiveiesieeieeieseeseese e 21
E. Dukungan Keluarga Pasien LKD ...........cccocvvveiieinnenne. 33
F. Kerangka TOI ......ccueiverieiiesieeiesieseeeesiee e see e see e 36
G. Pertanyaan Penelitian .........cccccevviieveeiesiiese e 36
BAB 111l METODE PENELITIAN ..o 37
A. Desain Penelitian..........ccocevviinininieieese s 37
B. Partisipan/ReSpONdeN .........cccceveeiieieniinnieie e 37
C. Lokasi Dan Waktu Penelitian...........cccocoovevinininiininninnnnns 40
D. Instrumen Penelitian ..........cccoovviiiiininiinee e 40
E. Prosedur Pengumpulan Data..........cccccocvvveveiieiiesncnene 41
F. Validitas dan Reliabilitas ...........cccoooriiiiiniiiiieie, 43
G. ANAlISA DALA ......ceiiiiiiieeiesec e 47
H. Etika penelitian..........cccooooiiiiiiniie 48

Vi



BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN ......ccoooiiiiiii, 50

A, HaSH PENELILIAN .ot 50
B. PemMbahasan ..........ccovviiiiiiiei e 62
C. Kekuatan dan Kelemahan Penelitian............cccccevvvvvneenne 82
BAB V KESIMPULAN DAN SARAN ..., 84
AL KeSIMPUIAN........oiieccc e 84
B. Saran........ccoi 85

DAFTAR PUSTAKA

vii



DAFTAR TABEL

Tabel 1.1 Tabel Penelitian Terkait...........cccccovoeieninniniiieneen 9
Tabel 2.1 Faktor Yang Menghambat Penyembuhan Luka........... 19
Tabel 4.1 Karakteristik Partisipan Berdasarkan Jenis Kelamin,
Usia, Pendidikan, Status Pernihkahan Dan Pekerjaan ................. 52

viii



DAFTAR BAGAN

Bagan 2.1 Kerangka TeOM ......cccueiverieieiieneeie e 37
Bagan 4.1 Pengalaman Pasien Luka Kaki Diabetes Terkait

Dukungan Keluarga di Klinik Kitamura Pontianak..................... 53
Bagan 4.2 Bentuk Dukungan Yang Diberikan Keluarga............. 54
Bagan 4.3 Harapan Dan Realita............cccooeveieiinniiinsene 56
Bagan 4.4 Dukungan Dan Dampaknya..........c.cccocvriiinninniennnnnn 59



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1; Lampiran Keterangan Lolos Uji Etik

Lampiran 2; Lampiran Surat Pengantar expert Judgement
Lampiran 3; Lampiran Surat Keterangan Validasi

Lampiran 4; Lampiran Surat Balasan ljin Penelitian
Lampiran 5; Lampiran Information Sheet

Lampiran 6; Lampiran Surat Persetujuan

Lampiran 7; Lampiran Poin Pertanyaan Wawancara
Lampiran 8; Lampiran Surat Permohonan menjadi responden
Lampiran 9; Lampiran Daftar Bimbingan Proposal

Lampiran 10; Lampiran Daftar Hadir Ujian Proposal Sebelumnya
Lampiran 11; Lampiran Hasil Uji Turnitin

Lampiran 12; Lampiran Analisis Dukungan Keluarga



PENGALAMAN PASIEN LUKA KAKI DIABETES
TERKAIT DUKUNGAN KELUARGA DI KLINIK
KITAMURA PONTIANAK

Agus Sudiana Nurmansyah®, Erna Rochmawati 2, Yanuar
Primanda’

ABSTRAK

Latar Belakang: Dukungan keluarga merupakan sumber
motivasi untuk penderita ulkus kaki diabetik. Dukungan keluarga
dapat mencakup dukungan informasi, dukungan emosional,
dukungan instrumental atau dukungan penilaian. Dukungan
keluarga juga dapat mempengaruhi kepatuhan pasien luka kaki
diabetes terhadap rejimen terapi.

Tujuan: Penelitian ini  bertujuan untuk mengeksplorasi
pengalaman pasien luka kaki diabetes terkait dukungan keluarga.
Metode: Penelitian ini adalah penelitian kualitatif fenomenologi.
pemilihan  responden  menggunakan  metode  purposive
sampling,yang berjumlah 6 responden. Pengumpulan data
menggunakan metode wawancara semi terstruktur.

Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pengalaman
pasien luka kaki diabetes di Kklinik Kitamura Pontianak
mendapatkan bentuk dukungan keluarga berupa dukungan
langsung dan tidak langsung. Pasien juga memiliki harapan dan
kenyataan yang tercermin seperti fakta dukungan dan perasaan
cemas dirasakan. Dukungan yang diberikan oleh keluarga dan
lingkungan dengan cara yang bervariasi seperti informasi-
informasi yang diberikan keluarga berdampak pada perubahan
pada responden.

Kesimpulan: Pasien di klinik Kitamura Pontianak memiliki
dukungan keluarga seperti dukungan langsung dan tidak
langsung, serta memiliki harapan dukungan dan kenyataan
dukungan yang berdampak terhadap responden karena adanya
keluarga dan lingkungan yang mendukung, informasi yang
diterima hingga menyebabkan perubahan perilaku pada
responden.
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Saran: Pelayanan kesehatan dapat memberikan dukungan yang
maksimal kepada responden maupun kepada keluarga. Penelitian
ini dapat diperluas Kkajiannyaseperti aspek sosial, spiritual
maupun internal responden.

Kata Kunci: Pengalaman, Dukungan Keluarga, Luka Kaki
Diabetes

'Mahasiswa Magister Keperawatan Universitas Muhammadiyah

Yogyakarta
Dosen Universitas Muhammadiyah Yogyakarta
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EXPERIENCE OF DIABETIC FOOT ULCER PATIENTS
RELATED TO FAMILY SUPPORT IN CLINIC OF
KITAMURA PONTIANAK

Agus Sudiana Nurmansyah®, Erna Rochmawati 2, Yanuar
Primanda’

ABSTRACT

Background: Family  support is a  source  of
motivation for diabetic foot wulcers. Family support
can include information support, emotional support,
instrumental  support or assessment support. Family
support can also affect the adherence of diabetic
foot wound patients to therapeutic regimens.

Objective: This study aimed to explore the
experiences of diabetic foot wound patients related
to family support

Method: This research is a  phenomenological
qualitative  research.  Selection of respondents used
purposive  sampling method, which amounted to 6
respondents. Data collection uses semi-structured
interview methods.

Results:  The results of this study indicated that
diabetic  foot wound patients at the Kitamura
Pontianak clinic get the form through direct and
indirect. Patients also have expectations and
realities that are reflected such as the fact of
support and  feelings of anxiety felt.  Support
provided by families and the environment in a
variety of ways such as information provided by the
family has an impact on the changes in the
respondents.

Conclusion:  Patients at the Kitamura  Pontianak
clinic have family support such as direct and
indirect support, and have support expectations and
the reality of support that affects respondents
because of the family and supportive environment,
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information  received to cause behavior changes in
the respondents.

Suggestion:  Health  services can provide maximum
support to respondents and families. This study can
be extended to studies such as social, spiritual and
internal aspects of respondents.

Keyword : Experience, Family Support, Diabetic Foot Ulcer .
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