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Abstrak

Diabetes Melitus Tipe 2 (DMT2) adalah masalah kesehatan yang diperhatikan di Indonesia, karena merupakan penyakit
kronis dengan komplikasi lanjut yang parah dan mortalitas yang tinggi dengan prevalensi dari 6,9% di tahun 2013
menjadi 8,5% di tahun 2018. Kadar gula yang tidak terkontrol dapat menimbulkan gangguan fungsi pada fisik, psikologis
dan sosial yang dapat menyebabkan penderita merasa kurang sejahtera dan mengakibatkan penurunan kualitas hidup
seseorang. Pemanfaatan teknologi telenursing sangat diperlukan untuk mengoptimalkan pelayanan kesehatan guna
meningkatkan kualitas hidup pasien DMT2. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efektivitas telenursing
sebagai inovasi teknologi untuk meningkatkan kualitas hidup pasien DMT2. Desain studi literatur digunakan pada
metode penelitian bersumber dari database Sciencedirect, Ebscohost, Proquest, dan Pubmed. Artikel dilakukan proses
skrining berdasarkan kriteria inklusi penelitian. Artikel dilakukan proses kelayakan berdasarkan Scimago Journal Rank
dan instrument Joanna Briggs Institute (JBI). Artikel dianalisis berdasarkan metode PICO (Population, Intervention,
Compare, Outcome) serta dikelompokan dengan Thematic Analysis. Dari studi literatur yang dilakukan, terdapat
beberapa penelitian yang melaporkan bahwa telenursing terbukti efektif dalam meningkatkan kualitas hidup pasien
DMT2. Edukasi pada pasien DMT2 dilakukan dengan tujuan untuk meningkatkan pengetahuan pasien sehingga dapat
mengontrol kadar gula darah dalam tubuh, meminimalisir risiko komplikasi, meningkatkan kemampuan perawatan dan
meningkatkan kualitas hidup pasien. Pemanfaatan teknologi sebagai inovasi diperlukan untuk efisiensi pelayanan
keperawatan dalam bentuk telenursing sehingga dapat menjadi solusi dalam meningkatkan kualitas hidup pasien
DMT2. Studi perkembangan teknologi yang berpotensi menghasilkan peningkatan kualitas asuhan keperawatan salah
satunya adalah telenursing dapat dioptimalkan sebagai upaya meningkatkan kualitas hidup pasien DMT2.

Kata kunci: Diabetes Melitus Tipe 2, Telenursing, Kualitas Hidup, Manajemen Kesehatan

Abstract

Diabetes Mellitus Type 2 (DMT2) is a health problem of concern in Indonesia, because it is a chronic disease with
severe advanced complications and high mortality with a prevalence from 6.9% in 2013 to 8.5% in 2018. Uncontrolled
blood sugar (glucose) levels in blood can cause functional disorders like physical, psychological and social dysfunction
which can cause sufferers to feel less prosperous and result in a decrease in one's quality of life. The use of telenursing
technology is needed to optimize health services in order to improve the quality of life of DMT2 patients. The aim of
this study was to determine the effectiveness of telenursing as a technological innovation to improve the quality of life
of DMT2 patients. The literature study design used the research method sourced from the Sciencedirect, Ebscohost,
Proquest, and Pubmed databases. Articles were screened based on the inclusion criteria of the study. Articles are
subject to a feasibility process based on the Scimago Journal Rank and the Joanna Briggs Institute (JBI) instrument.
Articles were analyzed based on the PICO method (Population, Intervention, Compare, Outcome) and grouped by
Thematic Analysis. From the literature study conducted, there are several studies that report that telenursing is proven
to be effective in improving the quality of life of DMT2 patients. Education for DMT2 patients is carried out with the aim
of increasing patient knowledge so that they can control blood sugar (glucose) levels in the body, minimize the risk of
complications, improve treatment capabilities and improve patient's quality of life. The use of technology as an
innovation is needed for the efficiency of nursing services in the form of telenursing so that it can be a solution in
improving the quality of life of DMT2 patients. Studies on technological developments that have the potential to improve
the quality of nursing care, one of which is telenursing, can be optimized as an effort to improve the quality of life of
DMT2 patients.
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PENDAHULUAN

Diabetes Melitus Tipe 2 (DMT2) adalah
masalah kesehatan utama di Indonesia, karena
merupakan penyakit kronis dengan komplikasi
lanjut yang parah dan mortalitas yang tinggi [1].
Diabetes melitus adalah salah satu penyakit yang
terjadi ketika pankreas tidak dapat memproduksi
insulin yang mengakibatkan peningkatan kadar
glukosa dalam darah. Diagnosa diabetes melitus
yang paling banyak adalah tipe 2 yang
disebabkan oleh pola hidup yang buruk. DMT2
terjadi ketika insulin tidak dapat bekerja secara
optimal sehingga memaksa sel yang ada di
pankreas mensekresi insulin dengan kuantitas
yang lebih besar untuk mempertahankan kadar
glukosa darah [2].

International Diabetes Federation (IDF) Atlas
2017 melaporkan bahwa epidemi diabetes di
Indonesia masih menunjukkan kecenderungan
meningkat. Indonesia adalah negara peringkat
keenam di dunia dengan jumlah penyandang
diabetes sekitar 10,3 juta jiwa [3]. Kasus Diabetes
Melitus di Indonesia mengalami peningkatan
yang cukup signifikan, yaitu dari 6,9% di tahun
2013 menjadi 8,5% di tahun 2018, sehingga
estimasi jumlah penderita di Indonesia mencapai
16 juta orang [4]. DMT2 menyumbang sekitar
95% dari semua kasus yang didiagnosis dan
diperkirakan akan meningkat 1,7 juta kasus baru
setiap tahun dan mencapai rasio insiden satu dari
tiga orang dewasa pada tahun 2050 [5].

Meningkatnya prevalensi DMT2 terutama
disebabkan oleh faktor risiko yang dapat diubah
maupun tidak dapat diubah pada individu baik
61, [7].

menyebabkan

secara genetik maupun non genetik
DMT2 vyang tidak terkontrol
peningkatan risiko penyakit jantung, stroke,
kebutaan dan amputasi [8]. Kontrol glikemik yang
buruk paling

umum terjadi pada populasi

minoritas, mereka yang hidup dalam kemiskinan,
dan dengan tingkat pendidikan yang rendah [9].
Gejala yang muncul akibat kadar gula yang tidak
terkontrol dapat menimbulkan gangguan fungsi
pada fisik, psikologis dan sosial pasien DMT2.
Hal-hal tersebut menyebabkan penderita DMT2
merasa kurang sejahtera dan mengakibatkan
penurunan kualitas hidup [10].

Kualitas hidup penderita diabetes melitus
dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya,
faktor demografi seperti usia dan status
perkawinan, faktor medis yaitu karena lamanya
penderitaan dan komplikasi yang dialami serta
faktor psikologis seperti depresi, dan kecemasan
[11]. Kualitas hidup ini juga dapat dipengaruhi
dari beberapa aspek, yaitu kebutuhan khusus
yang terus menerus dalam proses perawatan
penyakit diabetes melitus, gejala yang dapat
timbul pada saat kadar gula darah tidak normal
serta kemungkinan komplikasi penyakit dari
diabetes melitus [12]. Berdasarkan hal tersebut,
kualitas hidup pasien DMT2 menjadi salah satu
faktor penting yang dapat mempengaruhi kondisi
kesehatan seseorang [13].

Intervensi gaya hidup dapat mencegah
perkembangan DMT2. Upaya meningkatkan
metabolisme dan mengurangi risiko komplikasi
akhir DMT2, perubahan dalam gaya hidup dan
pengobatan multi-farmakologis seumur hidup
sering dibutuhkan [14].

digunakan untuk melakukan pencegahan dan

Manajemen yang

penanganan penyakit diabetes melitus dikenal

dengan nama penatalaksanaan lima pilar
diabetes. Lima pilar penting ini terdiri dari
edukasi, program diet, aktivitas fisik, farmakologi,
darah [15].

Penatalaksanaan lima pilar pada penyandang

dan pemeriksaan gula

DM dipengaruhi oleh gaya hidup, motivasi dan
efikasi diri [16].
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Implementasi lima pilar diabetes banyak
sekali hambatan yang dialami oleh penderita
diabetes sehingga membuat proses
penatalaksanaan tidak berjalan dengan baik dan
maksimal. DMT2 yang tidak terkontrol dapat
menyebabkan komplikasi yang parah. Hal ini
diperlukan strategi efektif untuk mengelola dan
mengendalikan diabetes [17]. Pendidikan dan
dukungan manajemen diri diabetes berkelanjutan
sangat untuk risiko
komplikasi [18].

Education (DSME) adalah salah satu solusi untuk

penting mengurangi

Diabetes Self-Management
membantu pasien dalam mempertahankan
perilaku sehat yang diperlukan untuk mengelola
kondisi mereka [19].

DSME mampu meningkatkan kontrol glikemik,
penurunan berat badan, pengetahuan diabetes,
efikasi diri dan peningkatan kualitas hidup,
perilaku diet, aktivitas fisik dan penghentian
merokok [20]. DSME adalah intervensi berbasis
bukti yang terdokumentasi dengan baik yang
telah meningkatkan pengelolaan diabetes melitus
[21]. DSME berusaha untuk membekali pasien
diabetes dengan pengetahuan yang berguna,
keterampilan memecahkan masalah, memiliki
kemampuan membuat keputusan, meningkatkan
untuk

kepercayaan diri yang diperlukan

melakukan aktivitas perawatan diri [22].
DSME telah

manajemen diabetes.

Implementasi meningkatkan

Teknologi kesehatan selular membuka

peluang untuk mengatasi tantangan yang terus
menerus dalam menyediakan perawatan
penyakit kronis yang berkelanjutan termasuk
diabetes melitus. Penggunaan telenursing bisa
menjadi solusi untuk mengatasi permasalahan
tersebut. akses

telenursing  meningkatkan

keperawatan kesehatan dan mampu

meningkatkan efikasi diri dan manajemen diri

pada pasien DMT2 [23]. Berdasarkan fenomena
dari sebuah latar belakang tersebut, maka
diperlukannya penelitian literature review untuk
mengetahui  potensi dalam  pemanfaatan
telenursing sebagai inovasi kesehatan untuk
meningkatkan kualitas hidup pasien DMT2.
METODE PENELITIAN

Desain studi literatur digunakan pada metode
penelitian bersumber dari database
Sciencedirect,
Pubmed. Artikel

berdasarkan kriteria inklusi penelitian. Artikel

Ebscohost, Proquest, dan

dilakukan proses skrining
dilakukan berdasarkan

proses kelayakan

Scimago Journal Rank dan instrument Joanna

Briggs Institute  (JIBI). Artikel dianalisis
berdasarkan metode PICO  (Population,
Intervention, = Compare, Outcome) serta

dikelompokan dengan Thematic Analysis.

Tahap pencarian artikel melalui beberapa
tahapan yaitu melakukan identifikasi masalah,
pencarian data, kemudian skrining dilakukan dua
tahapan, skrining pertama peneliti berfokus pada
abstrak jurnal, kemudian screening selanjutnya
peneliti lebih mengklasifikasikan jurnal yang
didapat dengan membaca keseluruhan jurnal
supaya sesuai / relevan dengan rumusan
masalah, kemudian dilakukan ekstrasi data,
penialain kualitas studi menggunakan JBI, dan
terakhir analisis data.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil  pencarian literatur  didapatkan
sebanyak 10 artikel yang bersumber dari
sciencedirect (n=1), Pubmed (n=4), Proquest
(=3), Ebscohost (n=2). Berikut diagram hasil

pencarian artikel,
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Ebscohost
Pubmed

Proquest

Hasil Pencarian Artikel

Kemudian dilakukan analisis secara

mendalam. Kemudian hasil dari analisis akan
dilakukan pembahasan untuk menemukan
kesimpulan sesuai dengan tujuan penelitian.

Hasil penelitian yang diperoleh dari artikel ilmiah

Sciencedirect

akan ditunjukan pada tabel sebagai berikut:

0 1 2 4 5
B Jumlah Artikel
Gambar 1. Hasil Pencarian Artikel
Tabel 1. Hasil analisis studi literatur
No  Judul, Tahun, Peneliti Studi Desain, Hasil
Sampel, Instrumen

1. Effect of tele-nursing Desain: Quasi Terdapar perbeaan yang signifikan pada
(phone-based follow exprerimental pasien sebelum dan sesuadah diberi
up) educational Sampel: 100 pasien pendidikan berbasis  tele-nursing.
package on life style Instrumen: Telenursing efektif digunakan dalam
and clinical status for International meningkatkan gaya hidup dan status
diabetic patients recommendations for self-  Klinis pasien diabetes

care behavior and healthy

Peneliti: Magbool et al, lifestyle
2021

2. The effects of Desain: Kelompok intervensi mengalami
education and randomization peningkatan self efficacy dibandingkan
telephone nurse follow-  controlled trial kelompok kontrol, sehingga tindak lanjut
up (tele-nursing) on Sampel: 58 pasien melalui telepon oleh perawat efektif
management diabetes Instrumen: dalam mempromosikan self eficacy
self efficancy in patients 1. Disease Information pada pasien diabetes
with type 2 diabetic Questionnaire

2. Diabetes Management

Peneliti: Magbool etal,  Self Efficacy
2021 Scale(DMSES)

3 Telecoaching Desain: randomized and Terdapat perbaikan pada kelompok

programme for type 2
diabetes control: a

randomized clinical trial

pragmatic clinical trial
Sampel: 36
partisipan

Instrumen: CPD

reflective questions

intervesi yang menerima perawatan
dan telecoaching selama 24 minggu,
sehingga dalam hal ini telecoaching

efektif untuk manajemen diabetes
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Peneliti: Vasconcelos,
etal, 2018

Nurse Coaching and
Mobile Health
Compared with usual
care to improve
diabetes self-efficacy
for person with tpe 2
diabetes: randomized

controlled trial

Peneliti: Young, 2020

Desain cotrolled trial:

randomized

Sampel: 287 pasien

Instrumen:

1. Diabetes self efficacy
(Diabetes
Empowerment Scale
[DES]- Short Form)

2. Depression
severity (Patient
Health
Questionnaire-9
(PHQ-9

Setelah dilakukan intervensi pada 3

bulan pertama secara signifikan

mengalami peningkatan self-efficacy
serta penurunan gejala depresi dan
mengalami peningkatan aktivitas fisik
yang relatif lebih tinggi dibandingkan

kelompok kontrol

Efficiency of an
mHealth App and
Chest-Wearable
Remote

Exercise Monitoring
Intervention in Patients
With Type 2 Diabetes

Peneliti: Li et al, 2021

Desain : Randomized

Controlled Trial

Sampel: 101 pasien

Instrument:

1.Homeostasis model
assessment of
resistance insulin
(HOMA-IR)

2.YMCA 3-minute step
test

Diketahui

intervensi mengalami peningkatan pada

bahwa pada kelompok

ketahanan sistem cardio pulmonary dan

mengalami penurunan lemak tubuh

dibandingkan dengan kelompok kontrol

Effectiveness of
diabetes
selfmanagement
education and support
via a smartphone
application in
insulintreated patients
with type 2 diabetes

Peneliti: Boels AM, et
al, 2019

Desain: randomized
controlled trial
Sampel: 230 pasien
Instrument:

1. Diabetes dependent
quality of life

2. (Diabetes
Treatment Satisfaction

Questionnaire)

Kelompok intevensi memiliki kadar

HbAlc yang lebih rendah dibandingkan
kelompok control sedangkan hasil
analisis terhadap tingkat BMI, aktivitas
fisik, kualitas hidup, gaa hidup tidak

mengalami perubahan.
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trial of a web-based
dietary intervention for
patients with type 2
diabetes: changes in

health cognitions and

Control Trial

Sampel : 128 pasien
Instrument:

7 Cross-sectional study Desain: Cross sectional Penggunaan Telemedicine seperti kadar
about the use of study Sampel: 1036 gula darah pasien dapat dengan segera
telemedicine for type 2 pasien terekam oleh tenaga kesehatan. Pasien
diabets mellitus yang sudah berpengalaman
management in spain Instrument: - menggunakan Telemedicine dikethui

memiliki persepsi yang lebih baik
Peneliti Patricia terhadap penyakit DM
Rodriguez-Fortlinez, et
al, 2019

8 The influence of mobile  Desain : Randomized Setelah dilakukan intervensi, terdapat
phone-based health Control Trial peningkatan yang signifikan pada
reminders on patient kelompok intervensi dalam kepatuhan
adherence to Sampel : 320 Pasien pasien terhadap diet, latihan fisik, kontrol
medications and Instrument: glikemik dan penurunan penggunaan
healthy lifestyle 1. Self report Adherence to tembakau. Sedangkan dalam kelompok
recommendations for physical exercise practice  control tidak ditemukan hasil yang
effective management 2. Self report Adherence to  signifikan
of diabetes type 2 blood glucose control
Peneliti: Ebaa Al-Ozairi
et al, 2018

9 Diabetes and Desain : Randomized Pada kelompok intervensi penggunaan
Telecommunication Control Trial Telecommunication dapat
(DATES) study to meningkatkan perawatan diri pasien
support self- Sampel : 572 pasien diabetes dan dapat memberikan
management for people Instrument: dukungan secara psikologis terutama
with type 2 diabetes: a 1. Patient Health memotivasi pasien dalam melakukan
randomized controlled Questionnaires 9 (PHQ-9) perawatan
trial 2. Physical activity :

International Physical
Peneliti; Ebaa Al Ozairi  Activity Questionnaire
et al, 2018 (IPAQ
10 Randomised-controlled Desain : Randomized Intervensi yang dilakukan pada

kelompok intervensi meningkatkan skor
Dietary Knowledge, Attitude, Behaviour
Questionnaire  secara  keseluruhan,
dibantu oleh peningkatan pengetahuan

dan sikap
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glycemic control

Attitude, Behaviour
Questionnaire (DKAB-Q)

Peneliti : Amutha
Ramadas et al, 2018

1. Dietary Knowledge,

Hasil analisis studi literatur yang dilakukan,
terdapat beberapa penelitian yang melaporkan
bahwa penggunaan Telenursing terbukti efektif
dalam mengatasi masalah diabetes yang ada di
masyarakat. Hal ini juga didukung oleh
kemampuan seseorang dalam menangani suatu
penyakit seperti penanganan kadar gula darah
pada pasien. Perlunya dasar pendidikan pada
pasien diabetes melitus dengan menyediakan
program yang dapat diakses untuk meningkatkan
pengetahuan, keterampilan, dan kemampuan
yang diperlukan untuk perawatan diri yang
membahas keyakinan kesehatan, dukungan
keluarga, status keuangan dan literasi kesehatan.
Edukasi pada pasien diabetes dilakukan dengan
tujuan untuk meningkatkan pengetahuan pasien
sehingga dapat mengontrol kadar gula darah
pada tubuh, meminimalisir risiko komplikasi, dan
meningkatkan kemampuan perawatan dan
kualitas hidup. Peningkatan pengetahuan juga
akan mempengaruhi sikap dan perilaku pasien
[34]. Hal ini disampaikan pula oleh [35] bahwa
keberhasilan pemberian pendidikan kesehatan
seperti pasien mampu mengontrol kadar glukosa
darah dengan baik yang dikaitkan dengan
kualitas hidup yang lebih baik. Keterbatasan dari
penelitian ini adanya artikel yang tidak spesifik
dalam menggunakan intervensi telenursing
dalam meningkatkan kualitas hidup pasien
DMT2.

SIMPULAN DAN SARAN
Penelitian Studi literatur yang dilakukan,

terdapat beberapa penelitian yang melaporkan

efektif
meningkatkan kualitas hidup pasien DMT2.

bahwa telenursing terbukti dalam
Edukasi pada pasien DMT2 dilakukan dengan
tujuan untuk meningkatkan pengetahuan pasien
sehingga dapat mengontrol kadar gula darah

dalam tubuh, meminimalisir risiko komplikasi,

meningkatkan kemampuan perawatan dan
meningkatkan kualitas hidup pasien.
Pemanfaatan  teknologi  sebagai inovasi
diperlukan untuk efisiensi pelayanan

keperawatan dalam bentuk telenursing sehingga
dapat menjadi solusi dalam meningkatkan
hidup DMT2. Studi

perkembangan

kualitas pasien

teknologi yang berpotensi
menghasilkan peningkatan kualitas asuhan
keperawatan salah satunya adalah telenursing
dapat dioptimalkan

sebagai upaya

meningkatkan kualitas hidup pasien DMT?2.
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