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Abstract. Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease. Based on the measurement of blood sugar, the 

province of Bangka Belitung is one of 13 Provinces with the prevalence of DM above national prevalence. 

One of the hospitals that care for patients of DM in Bangka Belitung is a PROVINCIAL HOSPITAL 

Sejiran Setason residing in Muntok. When the individual terdiagnosa DM certainly appear some changes 

physically and psychologically. The psychic impact is not only experienced by patients but their families 

and couples who became caregiver also experienced a similar psychic impact. For treating patients DM an 

awful lot of pressure and a feeling of negativ faced caregiver not uncommon caregiver be derailed and 

stress to the situation, so it can't be his role well, it also had an impact on healing in patients, for it required 

resiliensi in a caregiver. Resilience according to Wagnild and Young 1993 is a factor in themselves to be 

able to adapt in the face of difficult conditions experienced by the individual. The purpose of this research 

is to gain an overview of resiliensi's wife as a caregiver in people with DM at the PROVINCIAL 

HOSPITAL Sejiran Setason. The methods used in this research is descriptive method with the subject as 

much as 7orang. Data collection is done using a 14 item Resilience Scale from Wagnild and Young. With 

the results of the 14th 0.737 reliability and gauge the items were declared valid. From the results of the 

measurements, there are two subjects that are at a high level of resilience and the 5 subject is at the level of 

the resilence medium. 
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Abstrak. Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit kronis. Berdasarkan pengukuran gula 

darah, Provinsi Bangka Belitung merupakan salah satu dari 13 Provinsi dengan prevalensi DM diatas 

prevalensi nasional.Salah satu Rumah Sakit yang merawat pasien DM di Bangka Belitung ialah RSUD 

Sejiran Setason yang berada di Kecamatan Muntok. Ketika individu terdiagnosa DM tentu muncul 

beberapa perubahan secara fisik maupun psikologis. Dampak psikis ini tidak hanya dialami oleh pasien 

tapi keluarga dan pasangan yang menjadi caregiver juga mengalami dampak psikis yang serupa.Selama 

merawat pasien DM banyak sekali tekanan dan perasaan negativ yang dihadapi caregiver tidak jarang 

caregiver menjadi terpuruk dan stress dengan keadaan, sehingga tidak dapat menjelankan perannya dengan 

baik,hal ini juga berdampak pada penyembuhan pada pasien, untuk itu dibutuhkan resiliensi dalam diri 

seorang caregiver. Resiliensi menurut Wagnild dan Young 1993 adalah suatu faktor dalam diri untuk dapat 

beradaptasi dalam menghadapi kondisi sulit yang dialami individu. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mendapatkan gambaran resiliensi istri sebagai caregiver pada penderita DM di RSUD Sejiran Setason. 

Metode yang digunakan dalam penelitian ini ialah metode deskriptif dengan subjek penelitian sebanyak 

7orang. Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan adalah 14 item Resilience Scale dari Wagnild 

dan Young. Dengan hasil reliabilitas 0,737 dan ke 14 item alat ukur tersebut dinyatakan valid. Dari hasil 

pengukuran terdapat 2 subjek yang berada pada tingkat resiliensi tinggi dan 5 subjek berada pada tingkat 

resilensi sedang.  
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A. Pendahuluan  

Diabetes Melitus adalah penyakit yang ditandai dengan gula darah yang tinggi, 

yang disebabkan oleh gangguan sekresi insulin atau gangguan kerja insulin, hal ini 

menyebabkan tubuh pasien tidak dapat memproduksi atau tidak dapat merespon 

hormon insulin yang dihasilkan oleh organ pankreas,sehingga kadar gula darah 

meningkat dan menyebabkan komplikasi jangka panjang maupun jangka pendek. 

Berdasarkan RISKESDAS RI tahun 2007 prevalensi nasional Diabetes Melitus (DM) 
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berdasarkan hasil pengukuran gula darah mencapai 5,7%. Sebanyak 13 provinsi 

mempunyai prevalensi diatas prevalensi nasional, diantaranya adalah Naggro Aceh 

Darusalam,Riau,Lampung,Bangka Belitung,DKI Jakarta,Jawa Tengah,Jawa 

Timur,Banten,Kalimantan Barat,Kalimantan Timur,Sulawesi Utara,Gorontalo,dan 

Maluku Utara. Di Indonesi prevalensi penyakit DM mengalami peningkatan dari 1,1% 

pada tahun 2007 menjadi 2,1% pada tahun 2013. 

Ketika individu terdiagnosa DM maka akan mengalami beberapa perubahan 

pada gaya hidupnya,mulai dari mengatur pola makan, mengkonsumsi obat seumur 

hidup serta perlu melakukan olahraga secara teratur. Penderita DM juga mengalami 

ketergantungan pada pasangan karena mengalami penurunan fungsi mental serta fisik, 

hal ini menyebabkan penderita DM tidak dapat melakukan aktivitas secara mandiri 

khususnya yang berkaitan dengan pengolahan diri dalam menjaga kadar  gula darah 

agar tetap stabil. Pasangan sangat berperan penting untuk membantu penderita DM 

dalam melakukan aktivitas hariannya dan memberi perawatan pada penderita DM 

disebut sebagai caregiver. 

Caregiver merupakan sumber utama dukungan bagi individu penderita dan 

dapat mempengaruhi perubahan pada pasien (Barbara A.Given,2012). Caregiver 

diperlukan untuk merawat dan menjadi sumber dukungan pada pasien dalam 

mengurangi kekhawatiran pasien, tanpa dukungan dari seorang caregiver, pasien akan 

sulit untuk mempertahankan diri dalam menjalani penyakit yang diderita. Selain 

tenaga medis,caregiver juga harus tekun dalam menangani dan melayani pasien, serta 

menumbuhkan rasa kasih sayang,harapan,dorongan,pemahaman dan penghargaan diri 

demi memelihara semangat hidup pasien (Wong dalam Menz,2012).  

Dalam merawat muncul berbagai masalah yang dialami oleh caregiver yang 

menyebabkan mereka mengalami stres. Stres yang dialami berkaitan dengan sikap dan 

perilaku pasien,masalah finansial yang menharuskan penderita DM mengkonsumsi 

makanan khusus serta membeli obat-obatan yang harus dikonsumsi penderita DM 

seumur hidup,serta bertambahnya  tugas yang harus dilakukan dan berkurangnya 

waktu istirahat. Permasalahan tersebut merupakan sumber stress pada caregiver 

(Pierce,Thompson,Govoni &Steiner,2012).  

Hal yang sama juga dirasakan oleh para istri yang berperan sebagai caregiver 

pada penderita DM di RSUD Sejiran Setason, istri yang berperan sebagai caregiver ini 

sering kali kebingungan dengan sikap dan perilaku pasien, sehingga sering timbul 

pertengkaran antara caregiver dan pasien, bertambahnya tugas dan tanggung jawab 

membuat istri ini merasa kewalahan dalam membagi waktu, sering mereka tidak dapat 

melakukan aktivitas sehari-hari dengan baik,keuangan juga menjadi masalah baru 

dalam keluarga mereka, karena semenjak suami didiagnosa DM mereka mulai 

membeli makanan dan minuman khusus serta obat – obatan, sehingga pengeluaran 

bulanan menjadi melebihi dari biasanya, ditambah lagi omongan nagative dari 

tetangga membuat caregiver menarik diri dari lingkungan.  

Banyaknya tugas dan tanggung jawab, serta tekanan dan stres yang dialami 

caregiver dalam merawat pasien dapat berakibat buruk, karena stres yang dialami 

dapat menjadi penghambat dalam peran caregiver untuk merawat pasien 

(Given,Hudson,dan Moody dalam Barbara,2012). Untuk itu dalam merawat pasien 

caregiver harus berada pada kondisi baik. untuk menjadikan keadaan caregiver 

menjadi lebih baik dibuthkan cara untuk mengurangi stres pada caregiver disaat 

menghadapi stres yang di rasakan selama masa perawatan. Resiliensi merupakan 

ketahanan atau kerentanan caregiver dalam menghadapi segala tuntutan(Unggar dalam 

Bennett 2012). Kemampuan yang dimiliki caregiver untuk menyediakan perawatan 



Studi Deskriptif Mengenai Resiliensi Istri sebagai Caregiver pada Penderita Diabetes ...|   3 

Psikologi, Gelombang 1, Tahun Akademik  2016-2017 

pada psien dapat dikatan tergantung pada kemampuannya mempertahankan resiliensi. 

Stres yang dirasakan caregiver merupakan tantangan bagi caregiver untuk 

mengkondisikan kekuatan yang ada pada diri mereka melalui resiliensi (Luthar dalam 

Ying Lee,2013). Seorang caregiver tidak dapat terhindar dari tugas dan tanggung 

jawab merawat pasien DM, sehingga seorang caregiver harus berusaha sebaik 

mungkin untuk menangani tekanan yang diterima. Wagnild dan Young (1993) 

mengatakan bahwa resiliensi merupakan suatu kekuatan dalam diri individu agara 

dapat beradaptasi dalam menghadapi kondisi sulit yang menimpanya. 

Berdasarkan hal yang telah disampaikan peneliti bermaksud melakukan 

penelitian mengenai “Studi Deskriptif Mengenai Resiliensi Istri sebagai Caregiver 

pada Penderita Diabetes Melitus (DM) Tipe II di RSUD Sejiran Setason” 

B. Landasan Teori  

Teori yang digunakan dalam penelitian ini adalah resiliensi dari Wagnil dan 

Young (1990:1993). Definisi resiliensi dari Wagnild dan Young merupakan salah satu 

pencetus berkembangnya studi mengenai resiliensi serta menjadi acuan dalam 

berbagai penelitian lanjutan, dimana ia mengemukakan bahwa resiliensi merupakan 

sesuatu yng dinamis yang menghasilkan sesuatu kekuatan dalam diri individu untuk 

dapat beradaptasi dalam menghadapi kondisi sulit yang dialami individu. Wagnild 

(2010) menekankan bahwa semua individu membutuhkan kemampuan resiliensi yang 

dapat dikembangkan melalui lima komponen resiliensi, diantaranya adalah 

meaningfulness, perseverance, equinimity, self reliance dan existential aloneness.  

Dimana meaningfulness merupakan kesadaran dalam diri individu bahwa 

kehidupan yang mereka jalani memiliki tujuan dan memerlukan usahan untuk 

mencapai tujuan tersebut. Perseverance merupakan kemampuan untuk menghadapi 

kondisi sulit, keputusasaan dan kekecewaan yang dialami, selain itu juga merupakan 

kemauan untuk berjuang menyusun kembali hidupnya dan melatih disiplin diri. 

Equinimity merupakan suatu pandangan mengenai keseimbangan yang dimiliki 

individu berdasarkan pengalaman yang terjadi semasa hidup. Self  Reliance merupakan 

keyakinan dan kepercayaan terhadap diri sendiri dan kemampuan yang dimiliki. 

Existential Aloneness merupakan suatu kesadaran bahwa kehidupan yang dijalani 

setiap orang adalah unik.  

C. Hasil Penelitian  

Tabel 1. Persentasi Resiliensi Keseluruhan Subjek 

Kategori  Persentase  F 

Resiliensi tinggi  29% 2 

Resiliensi sedang 71% 5 

Resiliensi rendah  0% 0 

Dari tabel di atas diketahui bahwa dari ke 7 subjek terdapat 2 subjek yang 

berada pada tingkat resiliensi tinggi, dan 5 subjek lainnya berada pada tingkat 

resiliensi sedang.  
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Tabel 2. Persentase Komponen Meaningfulness 

Interval Kategori Frekuensi  Persentase  

≥ 15 Meaningfulness 

Tinggi 

4 56% 

9 – 14 Meaningfulness 

Sedang 

3 44% 

8 ≤ Meaningfulness 

Rendah 

0 0% 

Berdasarkan data tabel di atas, diketahui dari ketujuh subjek terdapat 4 atau 

56% subjek yang memiliki komponen meaningfulness tinggi dan 3 atau 44% subjek 

memiliki komponen meaningfulness sedang.  

Tabel 3. Persentase Komponen Perseverance 

Interval Kategori Frekuensi  Persentase  

≥  15 Perseverance 

Tinggi 

5  71% 

9  –  14 Perseverance  

Sedang 

2 29% 

≤ 8 perseverance 

Rendah 

0 0% 

Berdasarkan data dari tabel di atas dapat diketahui dari ketujuh subjek terdapat 

5 atau 71% subjek yang memiliki komponen Pereverance tinggi, dan sebanyak 2 atau 

29% subjek memiliki komponen perseverance sedang  

Tabel 4. Persentase Komponen Self Reliance  

Interval Kategori Frekuensi  Persentase  

≥  20  Self Reliance 

Tinggi 

7 100% 

12  – 19  Self Reliance 

Sedang 

0 0% 

 ≤ 11 Self Reliance 

Rendah 

0 0% 

Berdasarkan data dari tabel di atas dapat diketahui bahwa ketujuh subjek 

memiliki komponen Self Reliance tinggi  

Tabel 5. Persentase Komponen Existential Alonenes 

Interval Kategori Frekuensi  Persentase  

≥  10 Existential 

Aloneness  Tinggi 

7 100% 

6 – 9 Existential 0 0% 
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Aloneness  Sedang 

 ≤ 5 Existential 

Aloneness Rendah 

0 0% 

Berdasarkan data dari tabel di atas dapat diketahui bahwa ketujuh subjek 

memiliki komponen Existential Aloneness tinggi  

Tabel 6. Persentase Komponen Equinimity  

Interval Kategori Frekuensi  Persentase  

≥ 10 Equanimity Tinggi 7 100% 

6 – 9 Equanimity  

Sedang 

0 0% 

 ≤ 5 Equanimity  

Rendah 

0 0% 

Berdasarkan data dari tabel di atas dapat diketahui bahwa ketujuh subjek 

memiliki komponen Equinimity tinggi  

D. Simpulan  

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan kepada tujuh orang istri yang 

merawat suami penderita DM di Rumah Sakit Sejiran Setason, dapat ditarik 

kesimpulan sebagai berikut : (1) Berdasarkan hasil pengukuran pada tujuh subjek, 

diketahui bahwa terdapat 2 subjek yang berada pada tingkat resiliensi tinggi dan 5 

subjek lainnya berada pada tingkat resiliensi sedang. (2) Subjek yang memiliki tingkat 

resiliensi tinggi ialah subjek 1 dan subjek 2, subjek 3, subjek, 4, subjek5, subjek6 dan 

subjek 7 memiliki tingkat resiliensi sedang. (3) Yang membedakan tingkat resiliensi 

pada subjek yang tinggi dan sedang ialah pada tahap meaningfulness dan 

perseverance.  
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