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ABSTRAK 

 

PENGARUH DIABETES SELF-MANAGEMENT EDUCATION 
(DSME) PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 

TERHADAP KEJADIAN LUKA KAKI DIABETIK 
DI PUSKESMAS KECAMATAN PASAR MINGGU 

KOTA JAKARTA SELATAN 

Ruth Sella Widyaningrum, Naziyah, Rizki Hidayat 

 
Latar Belakang: Diabetes mengakibatkan kematian pada 6,7 juta jiwa atau 1 jiwa 
setiap 5 detik. Data ini telah diprediksi mengalami peningkatan sampai 578 juta 
jiwa pada tahun 2030 dan 700 juta jiwa pada tahun 2045. Pada tahun 2023 terdapat 
prevalensi penderita DM di Provinsi DKI Jakarta sebanyak 33.552. Diabetes Self-
Management Education adalah salah satu metode promosi kesehatan pada pasien 
dengan DM dalam upaya manajemen diri agar tidak terjadi komplikasi. 
Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk meneliti apakah ada 
pengaruh DSME pada pasien DM Tipe 2 terhadap kejadian luka kaki diabetik di 
Puskesmas Kecamatan Pasar Minggu Kota Jakarta Selatan. 
Tujuan: Untuk menganalisis adanya pengaruh DSME pada pasien DM Tipe 2 
terhadap kejadian luka kaki diabetik di Puskesmas Kecamatan Pasar Minggu Kota 
Jakarta Selatan. 
Metodologi: Penelitian kuantitatif dengan metode quasi experiment dengan 
rancangan one group pre-post-test. Pada penelitian ini dilakukan observasi awal 
melalui pretest, kemudian dilakukan intervensi pada kelompok perlakuan yang 
diberi pendekatan DSME, kemudian diberikan post-test sehingga dapat terlihat ada 
atau tidaknya pengaruh setelah diberikan intervensi. 
Hasil Penelitian: Hasil penelitian menunjukkan adannya perbedaan manajemen 
diri sebelum dilakukan Diabetes Self-Management Education, diketahui bahwa Uji 
Paired Sample t-test didapatkan hasil P-Value 0,001 < 𝑎 = 0,05 sehingga 𝐻1 
diterima. 
Simpulan dan Saran: Terdapat pengaruh Diabetes Self-Management Education 
(DSME) pada pasien DM tipe 2 terhadap kejadian luka kaki diabetik di Puskesmas 
Kecamatan Pasar Minggu Kota Jakarta Selatan sehingga dapat disimpulkan bahwa 
DSME dapat menjadi salah satu cara promosi kesehatan pada pasien DM dalam 
upaya manajemen diri agar tidak terjadi komplikasi. 
 
Kata Kunci : Diabetes Mellitus, DSME, Kejadian Luka Kaki Diabetik 
Kepustakaan : 44 Pustaka (2012-2024) 
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ABSTRACT 

 

THE EFFECT OF DIABETES SELF-MANAGEMENT EDUCATION (DSME) IN 
PATIENT WITH TYPE 2 DIABETES MELLITUS 

ON DIABETIC FOOT ULCER INCIDENCE 
IN PASAR MINGGU PUBLIC HEALTH CENTER 

SOUTH JAKARTA CITY 

Ruth Sella Widyaningrum, Naziyah, Rizki Hidayat 
 
 
Background: Diabetes results in the death of 6.7 million people or 1 person every 
5 seconds. This data has been predicted to increase to 578 million people in 2030 
and 700 million people in 2045. In 2023 there was a prevalence of DM patients in 
DKI Jakarta Province of 33,552. Diabetes Self-Management Education is one of 
the health promotion methods for patients with DM in self-management efforts to 
prevent complications. Based on the above background, researchers are interested 
in examining whether there is an effect of DSME in Type 2 DM patients on the 
incidence of diabetic foot wounds at the Puskesmas Pasar Minggu District, South 
Jakarta City. 
Aim: To analyze the effect of DSME in Type 2 DM patients on the incidence of 
diabetic foot wounds at the Puskesmas Pasar Minggu District, South Jakarta City. 
Methods: Quantitative research with quasi experiment method with one group pre-
post- test design. In this study, an initial observation was made through a pretest, 
then an intervention was carried out in the treatment group given the DSME 
approach, then a post-test was given so that it could be seen whether or not there 
was an effect after being given the intervention. 
Results: The results showed a difference in self-management before Diabetes Self- 
Management Education, it is known that the Paired Sample t-test obtained a P-Value 
of 0.001 < a = 0.05 so that 𝐻1 is accepted. 
Conclusion and recommendation: There is an effect of Diabetes Self-
Management Education (DSME) in type 2 DM patients on the incidence of diabetic 
foot ulcer at the Pasar Minggu Public Health Center, South Jakarta City, so it can 
be concluded that DSME can be a way of health promotion for DM patients in self-
management efforts to prevent complications. 
 
Key words : Diabetes Mellitus, DSME, diabetic foot ulcer incidence 
Bibliography : 44 references (2012-2024) 
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