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ABSTRAK 
Diabetes mellitus adalah salah satu masalah kesehatan yang paling mencolok yang ada di dunia saat 

ini. Seseorang yang menderita diabetes membutuhkan perubahan gaya hidup seperti perubahan pola 

makan, kontrol gula darah, dan pengobatan, tindakan tersebut bertujuan untuk mencegah peningkatan 

gula darah, keharusan penderita diabetes mengubah gaya hidup mereka untuk menjaga keseimbangan 

gula darah mereka membuat mereka rentan terhadap stress. Oleh karena itu dibutuhkan tehnik 

relaksasi guided imagery sebagai pengobatan untuk mengatasi stres. Tujuan penelitian ini agar 

mengetahui pengaruh terapi guided imagery terhadap tingkat stres pada pasien diabetes mellitus. Jenis 

penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan menggunakan desain quasy experimental 

without a control group desaign. Subjek  penelitian sebanyak 149 yang berkunjung ke Puskesmas 

Lebdosari untuk melakukan kontrol rutin diruangan prolanis. Teknik sampel sederhana pada penelitian 

menggunakan metode purposive sampling yang dihitung dengan rumus slovin dan menghasilkan 

sebanyak 34 sampel. Uji yang digunakan uji Wilcoxon. Hasil uji bivarat menunjukkan Z hitung -4,869 

dan nilai p-value 0,000 < 0,05. Sehingga dapat disimpulkan jika p-value = 0,000 < 0,05 maka diartikan 

ada pengaruh terapi guided imagery terhadap tingkat stres pada penderita diabetes melitus di 

Puskesmas Lebdosari. 

 

Kata kunci: diabetes mellitus; guided imagery; stres 

 

THE EFFECT OF GUIDED IMAGERY THERAPY ON STRESS LEVELS IN 

DIABETES MELLITUS PATIENTS 

 

ABSTRACT 
Diabetes mellitus is one of the most striking health problems in the world today. Someone who suffers 

from diabetes needs lifestyle changes such as changes in diet, blood sugar control, and medication, 

these actions aim to prevent an increase in blood sugar, the need for diabetes sufferers to change their 

lifestyle to maintain their blood sugar balance makes them vulnerable to stress. Therefore, guided 

imagery relaxation techniques are needed as a treatment for dealing with stress. The aim of this 

research is to determine the effect of guided imagery therapy on stress levels in diabetes mellitus 

patients. This type of research uses quantitative research using a quasi experimental design without a 

control group design. There were 149 research subjects who visited the Lebdosari Community Health 

Center to carry out routine checks in the prolanis room. The simple sampling technique in the 

research used a purposive sampling method which was calculated using the Slovin formula and 

produced 34 samples. The test used was the Wilcoxon test. The bivarate test results show the Z count 

is -4.869 and the p value is 0.000 <0.05. So it can be concluded that if p value = 0.000 < 0.05, it 

means that there is an influence of guided imagery therapy on stress levels in diabetes mellitus 

sufferers at the Lebdosari Community Health Center. 

 

Keywords: diabetes mellitus; guided imagery; stress 

 

PENDAHULUAN 

Diabetes mellitus merupakan masalah kesehatan yang menyerang masyarakat di seluruh dunia 

(Siti Fatimah, 2023). Selain menjadi penyebab utama kematian dini di seluruh dunia diabetes 

juga merupakan penyebab utama kebutaan, penyakit jantung, dan gagal ginjal. Menurut 

International Diabetes Federation (IDF) setidaknya 463 juta orang di seluruh dunia menderita 

diabetes. Menurut IDF, prevalensi diabetes pada tahun 2019 adalah 9% pada perempuan dan 

mailto:intannurainieka@gmail.com


Jurnal Keperawatan Jiwa (JKJ): Persatuan Perawat Nasional Indonesia 
Volume  12 No 1, Februari 2024, e-ISSN 2655-8106, p-ISSN2338-2090 
FIKKes Universitas Muhammadiyah Semarang bekerjasama dengan PPNI Jawa Tengah 

40 

9,65% pada laki-laki.  Angka yang dipredikasi terus meningkat. Jumlahnya akan mencapai 

578 juta pada tahun 2030 dan 700 juta pada tahun 2045. Di antara 7 regional di dunia, negara 

di wilayah Arab-Afrika Utara dan Pasifik Barat menempati peringkat pertama dan ke-2 

dengan prevalensi diabetes tertinggi pada orang berusia 20 hingga 79 tahun, masing-masing 

12,2% dan 11,4%. Wilayah Asia Tenggara, di mana Indonesia berada, menempati 

peringkatke-3, dengan prevalensi 11,3%. IDF juga memperkirakan jumlah penderita diabetes 

pada orang berusia 20 hingga 79 tahun di beberapa negara di dunia. Di antara sepuluh negara 

dengan jumlah penderita tertinggi, Indonesia berada di peringkat ke-7 dengan 10.7 juta orang. 

Hasil Riskesdas 2018 menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus di Indonesia 

berdasarkan diagnosis dokter pada orang di atas 15 tahun sebesar 2%. Ini adalah peningkatan 

dari hasil Riskesdas 2013 sebesar 1,5% pada orang di atas 15 tahun. Namun, prevalensi 

diabetes melitus berdasarkan pemeriksaangula darah meningkat dari 6,9% pada tahun 2013 

menjadi 8,5 persen pada tahun 2018(Kementerian Kesehatan RI., 2020). Diabetes di Jawa 

Tengah sebesar 1,59%, dengan Kota Semarang berada di antara sepuluh kota atau kabupaten 

tertinggi dengan 2,30%(Riskesdas Jawa Tengah, 2018). 

Diabetes yang disebabkan oleh kekurangan insulin tipe 1 atau tipe 2 merupakan penyakit 

jangka panjang yang tidak dapat disembuhkan yang memiliki masalah jangka pendek dan 

jangka panjang yang dapat mempengaruhi kehidupaan seseorang sehingga seringkali 

menyebabkan ketakutan dan ketidakberdayaan. Berdasarkan dampak yang terjadi pada 

kualitas hidup penderita diabetes dalam berbagai keadaan seperti kondisi fisik, psikologis, 

sosial dan lingkungan. Mayoritas penderita penyakit tersebut memberikan pengaruh buruk 

terhadap kehidupan baik mereka memiliki komplikasi ataupun tidak sebab diabetes sangat 

sulit disembuhkan(Hilda et al., 2023). Melihat perjalanan penyakitnya, diabetes bisa 

menyerang di hampir semua sistem orang yang terkena, penderita DM yang tidak mematuhi 

atau minum obat dan perubahan gaya hidup berisiko tinggi mengalami komplikasi serius 

lainnya dari penyakit ini. Gula darah yang tidak dapat terkontrol menyebabkan penyakit 

kronis yang berbahaya. Oleh karena itu, gula darah tinggi dapat menyebabkan komplikasi 

akut seperti ketoasidosis diabetik (KAD), sedangkan gula darah tinggi kronis dapat 

menyebabkan penyakit jantung, mata, ginjal  dan saraf kronis seperti penyakit ginjal, 

retinopati, jantung koroner dan neuropati, komplikasi tersebut akan mempengaruhi kualitas 

hidup pasien(Suwanti et al., 2021).  

Diabetes merupakan penyakit kronis yang memerlukan waktu pemulihan yang lama, sehingga 

dapat menyebabkan reaksi psikologis negatif atau gangguan emosi pada penderita penyakit 

tersebut seperti stres,(Widayati et al., 2021). Ketika seseorang menghadapi tekanan, ancaman, 

atau perubahan, tubuh mereka menunjukkan reaksi stres. Saat tuntutan yang diberikan pada 

seseorang lebih besar daripada kemampuan mereka untuk menanganinya, seseorang sering 

mengalami stres.  Semua orang, mulai dari anak-anak hingga orang tua, dapat mengalami 

stres misalnya reaksi normal terhadap situasi yang membuat stres (Albarkah et al., 2023). 

Sakit pada kepala, nyeri otot, tidur tidak tepat waktu, kelelahan, kurang motivasi, depresi, dan 

kecemasan adalah gejala stres yang sering terjadi pada penderita diabetes. Hal ini disebabkan 

kemampuan seseorang dalam mengatasi bahaya fisik, mental, emosional, dan spiritual dari 

orang lain, yang dapat berdampak pada kesehatan fisik anak muda. Stres memiliki tingkat 

ringan, sedang, dan berat. (Widayani et al., 2021). Proporsi penderita diabetes yang 

mengalami stres sebesar 73,3% pada wanita dan 61,4% pada pria di Indonesia (Widayani et 

al., 2021). Sandra dkk (2012) juga menemukan bahwa setengah dari pasien diabetes 

mengalami stres, tingkat stres tinggi sebesar 11,9%, tingkat stres sedang sebesar 26,9% dan 

tingkat stres rendah sebesar 61,2% (Purba, 2022).  
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Pasien diabetes sering mengalami stres karena tekanan internal dan eksternal, seperti 

ketakutan terhadap komplikasi jangka panjang, dampak diabetes, pengobatan yang tidak 

murah, tidak yakin tentang keefektifan sebenarnya dari  obat tertentu yang diresepkan, 

ketakutan akan suntik dan pengobatan diabetus yang lama(Nurul Anjarsari, 2020). Selain itu 

sebuah studi menunjukkan bahwa penderita diabetes yang telah terdiagnosis diabetes 

membutuhkan perubahan gaya hidup seperti perubahan pola makan atau diet, kontrol gula 

darah, pengobatan, dan penguatan, tindakan mereka ditujukan untuk mencegah peningkatan 

gula darah, keharusan penderita diabetes mengubah gaya hidup mereka untuk menjaga 

keseimbangan gula darah ini membuat mereka rentan terhadap stress (Naibaho & 

Kusumaningrum, 2020). Tubuh menghasilkan hormon epinefrin, atau adrenalin, sebagai 

respons fisiologis terhadap situasi stres, seperti saat seseorang berada dalam bahaya, diserang, 

atau berusaha bertahan hidup. Stres yang berlangsung lama membuat pankreas tidak dapat 

mengontrol produksi insulin, hormon yang mengontrol gula darah. Kegagalan produksi 

insulin pada saat ini menyebabkan diabetes melitus dan penyakit metabolik lainnya. Jika gaya 

hidup yang tidak sehat, kurang olahraga, dan faktor risiko diabetes ditambahkan, maka 

memungkinkan penyakit perkotaan tersebut akan muncul (Widayani et al., 2021). Stres pada 

pasien diabetes dapat diatasi  dengan menggunakan non-farmacologically yakni terapi 

relaksasi guided imagery. Guided imagery adalah teknik relaksasi yang digunakan dalam 

mengurangi stres dan kecemasan. Selain itu guided imagery  memiliki manfaat lainnya yakni 

seperti mengurangi rasa sakit, depresi, dan kualitas tidur yang lebih baik. Terapi ini berfokus 

dalam mengubah pikiran negatif menjadi pikiran positif, yang membuat pasien merasa lebih 

tenang atau rileks. Ini menjelaskan mengapa terapi relaksasi controlled imagery memiliki 

dampak pada tingkat stres pasien diabetes melitus. Efek ini dirasakan secara langsung oleh 

tubuh pasien, yaitu peningkatan produksi endorfin saat pikiran mereka tenang dan rileks(Legi 

et al., 2019).  

 

METODE 

Jenis penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan desain quasy experimental 

without a control group desaign. Populasi dalam penelitian ini adalah pasien yang berkunjung 

ke Puskesmas Lebdosari untuk melakukan kontrol rutin diruangan prolanis yang berusia 50 

tahun keatas bejumlah 149 pasien. Pengambilan data yang digunakan dalam penelitian ini 

yakni metode purposive sampling dengan dihitung menggunakan rumus slovin  dan 

menggunakan teknik pengambilan sampel dengan ktiteria inklusif dan eklusif sehingga 

didapatkan besar sampel 34 sampel. Teknik pengumpulan data yang dilakukan dalam 

penelitian ini yaitu dengan kuesioner PSS (Perceived Stress Scale) dengan nilai validitas 

0,4821 (Hidayat, 2017) dan reliabilitasnya sebesar 0.770 (Marzuki et al., 2020). Adapun cara 

yang digunakan yaitu dimana dengan membagikan kuesioner PSS (Perceived Stress Scale) 

terlebih dahulu, kemudian responden diminta mengisi kuesioner pada lembar jawaban yang 

telah disediakan. Setelah pengisian lembar kuesioner responden kemudian diberikan terapi 

guided imagery satu kali selama 15 menit. Setelah pemberian terapi selesai pasien diminta 

mengisi kembali lembar kuesioner PSS (Perceived Stress Scale) yang sama dengan tujuan 

untuk melihat perbandingan tingkat stres sebelum dan sesudah pemberian terapi. Uji yang 

digunakan uji Wilcoxon. 
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HASIL 

Tabel 1. 

Karakteristik responden (n=34) 
Karakteristik  f % 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 3 8,8 

Perempuan  31 91,2 

Usia    

Usia dewasa akhir: 36 – 45 tahun 0 0 

Lansia awal: 46 – 55 tahun 8 23,5 

Lansia akhir: 56 – 65 tahun  22 64,7 

Masa manula: > 65 tahun 4 11,8 

Pendidikan Terakhir    

Tidak Bersekolah 7 20,6 

SD 11 35,3 

SMP 7 20,6 

SMA 7 20,6 

S1 1 2,9 

Lama Riwayat DM   

< 1 tahun 0 0 

1 – 3 tahun  11 32,4 

> 3 tahun 23 67,6 

Riwayat Keluarga   

Ada 9 26,5 

Tidak ada 25 73,5 

Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden berdasarkan jenis kelamin penderita 

diabetes melitus yang mengalami stres berjenis kelamin perempuan sebanyak 31 orang 

(91,2%), rentang usia responden diabetes melitus yang mengalami stres berusia  usia 56-65 

tahun sebanyak 21 orang (61,8%), pendidikan terakhir penderita diabetes melitus yang 

mengalami stres berpendidikan sekolah dasar sebanyak 11 orang (35,3%), riwayat Diabetes 

Melitus yang mengalami stres yaitu > 3 tahun sebanyak 23 orang (67,6) sedangkan riwayat 

keluarga 25 orang (73,5%) tidak memiliki riwayat diabetes melitus dalam keluarga.  

Tabel 2. 

Tingkat Stres Sebelum Dilakukan Terapi Guided Imagery (n=34) 
Tingkat stres f % 

Stres ringan  4 11,8 

Stres sedang 26 76,5 

Stres berat 4 11,8 

Tabel 2 menunjukkan hasil pre test diketahui bahwa sebagian besar penderita diabetes melitus 

yang mengalami stres di Puskesmas Lebdosari sebelum diberikan terapi guided imagery 

memiliki stres ringan sebanyak 4 responden (11,8%), stres sedang sebanyak 24 responden 

(76,5%) dan stres berat 4 responden (11,8%). 

Tabel 3. 

Tingkat Stres Sesudah Dilakukan Terapi Guided Imagery (n=34) 
Tingkat stres f % 

Stres ringan  10 29,4 

Stres sedang 24 70,6 

Stres berat  0 0 

Tabel 3 menunjukkan hasil post test diketahui bahwa sebagian besar penderita diabetes 

melitus yang mengalami stres di Puskesmas Lebdosari setelah diberikan terapi guided 

imagery memiliki stres ringan sebanyak 10 responden (29,4%), stres sedang sebanyak 24 

responden (70,6%) dan stres berat tidak ada (0%).  
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Tabel 4. 

Pengaruh Guided Imagery Terhadap Tingkat Stres Pada Pasien Diabetes Melitus (n=34) 
Tingkat Stres f Z hitung P-value 

Negative Rank 31 -4,869 0,000 

Positive Rank 0   

Ties 3   

Tabel 4 diketahui dari uji wilcoxon bahwa tingkat stres pada pasien diabetes melitus dari 34 

responden didapat 31 responden mengalami penurunan atau pengurangan dari nilai pretest ke 

nilai posttest dan 3 responden tidak mengalami peningkatan ataupun penurunan tingkat stres 

sesudah diberikan terapi guided imagery, Z hitung -4,869 dan nilai p-value 0,000 < 0,05. 

Sehingga dapat disimpulkan jika p-value = 0,000 < 0,05 maka Ha diterima dan Ho ditolak 

yang artinya ada pengaruh terapi guided imagery terhadap tingkat stres pada penderita 

diabetes melitus di Puskesmas Lebdosari.  

PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden  

Hasil penelitian menunjukkan data bahwa mayoritas pasien diabetes mellitus yang mengalami 

stres diderita oleh responden dengan jenis kelamin perempuan sebanyak 31 orang (91,2%) 

dan kelamin laki-laki sebanyak 3 orang (8,8%). Berdasarkan jenis kelamin sebagian besar 

perempuan menderita penyakit diabetes mellitus. Hal itu disebabkan karena selama masa 

menopause, jumlah hormon estrogen dan progesteron yang rendah menyebabkan respon 

insulin yang lebih rendah.   Berat badan wanita seringkali tidak ideal, yang dapat 

menyebabkan sensitivitas terhadap insulin menurun. Hal ini menyebabkan diabetes lebih 

sering menyerang wanita dibandingkan laki-laki. (Meidikayanti, 2017) dalam (Arania et al., 

2021). Hal ini sesuai juga dengan pernyataan (Taylor et al., 2002) dalam (Arania et al., 2021) 

menyatakan saat penurunan hormon estrogen, terutama pada masa menopause adalah 

penyebab utama banyaknya wanita yang menderita diabetes melitus tipe 2. Berdasarkan 

rentang usia responden Diabetes Melitus yang mengalami stres adalah berusia 44-55 tahun 

sebanyak 8 orang (23,5%), usia 56-65 tahun sebanyak 21 orang (61,8%), usia 66-75 tahun 

sebanyak 4 orang (11,8%), usia > 75 tahun sebanyak 1 orang (2,9%).  

 

Risiko diabetes meningkat seiring dengan bertambahnya usia, terutama pada usia lebih dari 

40 tahun karena proses penuaan yang mengurangi kemampuan sel pankreas untuk 

menghasilkan insulin. Selain itu, pada orang yang berusia lebih dari 40 tahun terjadi 

penurunan aktivitas mitokondria di sel otot sebesar 35%,yang menurunkan dengan 

peningkatan kadar lemak di otot sebesar 30% dan menyebabkan resistensi insulin.  Hasil 

penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian sebelumnya (Arania et al., 2021) yang 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara usia dan kadar gula darah.Orang-orang berusia di 

atas 45 tahun memiliki risiko yang paling tinggi untuk mengalami peningkatan kadar gula 

darah. Masa dewasa merupakan masa menjelang usia tua, ketika fungsi dan integrasi mulai 

menurun, mobilitas dan aktivitas mulai menurun, sehingga menimbulkan munculnya 

sejumlah penyakit yang berujung pada menurunnya kesehatan di kemudian hari. Menurut 

analisis penelitian, lansia berisiko terkena diabetes karena fungsi fisiologis tubuhnya 

berkurang. Latar belakang pendidikan dalam penelitian menunjukkan pendidikan terakhir 

penderita diabetes melitus yang mengalami stres di Puskesmas Lebdosari  yaitu tidak 

bersekolah sebanyak  11 orang (20,6%), sekolah dasar sebanyak 7 orang (20,6%), sekolah 

menengah pertama sebanyak 7 orang (20,6%), sekolah menengah akhir sebanyak 7 orang 
(20,6%), sarjana (S1) sebanyak 1 orang (2,9%). Jumlah kasus diabetes juga dapat dipengaruhi 

oleh tingkat pendidikan. Seseorang yang memiliki tingkat pendidikan tinggi biasanya bekerja 

di kantor dengan sedikit aktivitas fisik, sedangkan orang dengan tingkat pendidikan rendah 

biasanya bekerja di kantor dengan banyak aktivitas fisik.  
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Tingkat pendidikan juga mempengaruhi seberapa banyak aktivitas fisik yang dilakukan 

seseorang karena terkait dengan pekerjaan mereka.  Pendidikan yang lebih baik dapat 

meningkatkan kesadaran akan gaya hidup sehat dan pola makan, serta cara mencegah 

diabetes. seseorang  yang kurang pendidikan mempunyai risiko kurang memperhatikan gaya 

hidup, pola makan dan cara mengatasi diabetes mellitus. (Notoatmodjo, 2007) dalam 

(Nugroho & Sari, 2020). Hal ini didukung dengan penelitian (Felea et al., 2014) dalam 

(Nugroho & Sari, 2020) faktor pendidikan berpengaruh pada kejadian dan pencegahan 

diabetes. Berdasarkan hasil penelitian responden berdasarkan riwayat diabetes mellitus yang 

mengalami stres di Puskesmas Lebdosari yaitu < 1 tahun tidak ada (0%) , 1 – 3 tahun 

sebanyak 11 orang (32,4%), > 3 tahun sebanyak 23 orang (67,6). Diabetes jangka panjang 

dapat menyebabkan hiperglikemia berkepanjangan. Tingkat gula darah tinggi yang terus-

menerus dapat menyebabkan hiperglikemia, suatu kondisi di mana sel-sel dibanjiri glukosa. 

Hiperglikemia kronis akan mengubah homeostasis biokimia sel, yang dapat menyebabkan 

perubahan dasar  komplikasi diabetes kronis (Roza et al., 2015). Berdasarkan riwayat 

keluarga pada penelitian ini terdapat 9 orang (26,5%) memiliki riwayat diabetes melitus 

dalam keluarga dan 25 orang (73,5%) tidak memiliki riwayat diabetes melitus dalam 

keluarga. Hal ini sesuai dengan penelitian (Nurhidayah et al., 2020) menunjukkan hasil bahwa 

persepsi kerentanan terhadap diabetes melitus dipengaruhi oleh penyakit keturunan keluarga. 

Hasilnya menunjukkan bahwa responden merasa rentan terhadap penyakit diabetes melitus 

karena faktor keturunan dari anggota keluarga yang memiliki riwayat diabetes melitus. 

Adanya risiko lebih besar ketika memiliki keluarga dengan riwayat DM membuat seseorang 

berusaha untuk mencegah terjadinya penyakit DM.  

 

Tingkat Stres Sebelum Dan Setelah Pemberian Terapi Guided Imagery Pada Pasien 

Diabetes Melitus  

Hasil penelitian menujukan bahwa hasil pretest dengan menggunakan kuesioner PSS 

(perceived stress scale) tentang penderita diabetes melitus yang mengalami stres di 

Puskesmas Lebdosari sebelum diberikan terapi guided imagery memiliki stres ringan 

sebanyak 4 responden (11,8%), stres sedang sebanyak 26 responden (76,5%) dan stres berat 4 

responden (11,8%). Hasil tersebut menunjukkan bahwa mayoritas pasien diabetes melitus di 

puskesmas lebdosari mengalami tingkat stres sedang saat sebelum diberikan terapi relaksasi 

guided imagery. Tingkat stres sedang pada pasien diabetes melitus itu disebabkan oleh 

kadang mengalami marah karena suatu hal yang terjadi di luar dugaan, sering merasa tidak 

percaya diri dalam menghadapi masalah, kadang merasa bahwa semua rencana tidak sesuai 

dengan keinginan, merasa kesulitan dalam menghadapi masalah yang menumpuk dan sering 

merasa gelisah dan stres. Tekanan yang dirasakan pasien  tersebut yang meningkatkan stres 

yang membuat kadar darah dalam tubuh semakin meningkat. Hak tersebut sejalan oleh 

penelitian (Derek et al., 2018) Stres dapat meningkatkan kadar gula darah dalam tubuh, dan 

semakin banyak stres yang dialami penderita diabetes melitus, semakin buruk diabetes 

mereka. Menurut (Legi et al., 2019) stres pada pasien diabetes dapat diatasi dengan salah satu 

teknik non-farmacologically yakni terapi relaksasi guided imagery.  

 

Hasil penelitian menujukan bahwa hasil posttest penderita diabetes melitus yang mengalami 

stres di Puskesmas Lebdosari setelah diberikan terapi guided imagery disertai musik relaksasi 

memiliki stres ringan sebanyak 10 responden (29,4%), stres sedang sebanyak 24 responden 

(70,6%) dan stres berat tidak ada (0%). Adapun pada responden yang mengalami stres ringan 

dikarenakan mayoritas responden mengalami daya ingat lemah, terkadang mengalami 

kesulitan tidur dan sakit kepala. Pada responden yang mengalami stres sedang mayoritas 

responden terkadang mengalami suasana hati yang berubah-ubah, tidak dapat mengontrol 

emosi, terkadang menganggap tidak mampu menghadapi masalah yang datang dan sering 
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merasa gelisah. Menurut (Safira et al., 2021) gejala stres antara lain sulit berkonsentrasi, 

mudah tersinggung, kurangnya kepercayaan diri, khawatir akan masa depan, menyendiri, 

kurang tidur, mudah lelah, mudah sakit, mudah marah dan mengalami kegelisahan. Hasil 

pretest dan posttest di atas menunjukkan tingkat stres pada penderita diabetes melitus di 

Puskemas Lebdosari mengalami perubahan. Dari hasil statistik menunjukkan mayoritas 

tingkat stres pada penderita diabetes melitus di Puskesmas Lebdosari mengalami stres ringan 

dari sebelumnya stres sedang.  

 

Pada penelitian penderita diabetes melakukan terapi guided imagery dimana hasil yang 

didapat setelah dilakukan terapi responden merasa rileks dan pikiran menjadi tenang. 

Responden menyatakan bahwa mengalami penurunan gejala stres, hal ini terjadi karena saat 

melakukan tindakan terapi pikiran responden diarahkan untuk membayangkan hal-hal yang 

disukai seperti pantai sambil merilekskan tubuh dan mengatur pernapasan. Menurut 

(Rismayani, 2019) Teknik relaksasi terapi terbimbing dapat membuat anggota tubuh menjadi 

lebih santai dan damai. Dengan cara mengambil napas dalam dengan  perlahan yang akan 

membuat tubuh menjadi rileks. Setelah merasa rileks, hipotalamus menghasilkan 

Corticotropin Releasing Factor (CRF). CRF kemudian mendorong kelenjar pituitari untuk 

menambahkan Proopioidmelano Cortin (POMC), yang menghasilkan peningkatan produksi 

encephalin di medula adrenal. Kelenjar pituitari juga menciptakan endorfin, suatu 

neurotransmitter yang dapat mempengaruhi suasana hati menjadi rileks. Penelitian ini sejalan 

dengan penelitian sebelumnya. Pada penelitian tersebut sejalan dengan penelitian (Felix et al., 

2019) yang mengatakan berbagai Indra akan menerima imajinasi sebagai rangsangan, dan 

kemudian dikirim ke otak di sensor thalamus. Pada rangsang ditalamus dibentuk seperti 

bahasa otak yang sebagian kecil dikirim ke amigdala dan hipotalamus sekitarnya, dan juga 

mayoritas diantar kepada korteksserebri. Di korteks serebri, rangsangan tersebut dijelaskan, 

dipahami dan disusun membentuk hal yang nyata, yang membuat otak mengetahui maksudd 

objek dan arti dari kemunculan ransangan tersebut. 

 

Pengaruh Terapi Guided Imageri Terhadap Tingkat Stres Pada Pasien Diabetes Melitus  

Berdasarkan hasil penelitian pre dan post pemberian terapi relaksasi guided imagery dengan 

menggunakan uji Wilcoxon mendapatkan hasil p-value 0,000 < 0,05 sehingga disimpulkan p-

value = 0,000 < 0,05% yang artinya Ha diterima dan Ho ditolak. Hal ini membuktikan adanya 

pengaruh terapi relaksasi guided imagery terhadap tingkat stres penderita diabetes melitus di 

Puskesmas Lebdosari, semua ini dibuktikan dari hasil penelitian yang menunjukan adanya 

perubahan tingkat stres pada penderita diabetes melitus. Sesudah dianalisis menggunakan uji 

Wilcoxom didapatkan 31 responden yang mengalami penurunan tingkat stres dan 3 responden 

tidak ada peningkatan atau penurunan tingkat stres. Penurunan yang terjadi disebabkan 

pemberian terapi relaksasi imajinasi  terbimbing. Menurut penelitian di atas, sesuai yang 

dinyatakan oleh peneliti(Auladi et al., 2012) imajinasi terbimbingan memiliki pengaruh 

terhadap penurunan stres dan kadar gula darah pada pasien diabetes melitus tipe 2 di 

Poliklinik Diabetes Mellitus RSUD.  

 

Hasil analisis data menunjukkan bahwa imajinasi bimbingan memiliki p-value=0,001 untuk 

penurunan stres dan p-value=0,003 untuk kadar gula darah.  Oleh karena itu, peran perawat 

sebagai penyedia perawatan dan pendidik memungkinkan mereka secara langsung 

memberikan gambaran terbimbing dan mengajarkan cara menggunakannya sebagai salah satu 

metode terapi bagi penderita diabetes melitus tipe 2 yang stres. Pemberian relaksasi guided 

imagery yang sesuai dapat membuat badan menjadi rileks, pikiran menjadi tenang dan damai 

yang membuat kadar gula dalah tubuh dapat turun. Penelitian diatas sejalan dengan penelitian 

(Rahayu, 2016) dalam (Aji et al., 2022) terhadap pengaruh relaksasi imajinasi terpimpin pada 
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pasien hipertensi di Kelurahan Karangsari Kabupaten Kendal. Hasilnya menunjukkan 

adanya penurunan nilai tekanan darah baik sebelum maupun sesudah terapi, dengan p-value 

0,001 (p-value = 0,05). Kesimpulannya, ada pengaruh terapi imajinasi terhadap perubahan 

tekanan darah pasien hipertensi di Kelurahan Karangsari Kabupaten Kendal. Hasil  ini 

didukung juga oleh penelitian (Afdila, 2016) dalam (Nurhayati, 2022) yang menunjukkan 

temuannya bahwa bimbingan imajinasi secara  signifikan meningkatkan suasana hati positif 

dan menurunkan suasana hati negatif individu secara signifikan.  

 

Pada penelitian ini pelaksanaan terapi guided imagery diberikan kepada pasien DM setelah 

mengkaji tingkat stresnya. Metode terapi relaksasi guided imagery dilaksanakan satu kali 

dalam waktu 15 menit dengan menerapkan media music relaksasi dari youtube yang berupa 

suara pantai sambil mengosongkan pikiran dan membayangkan suasana yang damai. 

Responden di anjurkan memilih posisi yang nyaman dengan kondisi rileks dan mata terpejam. 

Menurut (Nurhayati, 2022) Citra terbimbing merupakan suatu proses penggunaan kekuatan 

pikiran dalam menggerakan tubuh untuk menyembuhkan dan memelihara kesehatan atau 

relaksasi melalui komunikasi dalam tubuh yang melibatkan seluruh indera termasuk 

diantaranya sentuhan, penciuman, penglihatan dan pendengaran. Teknik guided imagery 

digunakan untuk mengelola koping dengan cara berkhayal atau membayangkan sesuatu yang 

dimulai dengan proses relaksasi pada umumnya yaitu meminta kepada klien untuk perlahan-

lahan menutup matanya dan fokus pada nafas mereka, klien didorong untuk relaksasi 

mengosongkan pikiran dan memenuhi pikiran dengan bayangan untuk membuat damai dan 

tenang.  

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan pada tingkat stres sebelum pemberian 

relaksasi guided imagery mayoritas pasien DM yang menderita tingkat stres ringan 4 

responden (11,8%), stres sedang sebanyak 26 responden (76,5%), stres berat 4 responden 

(11,8%) dan sesudah pemberian terapi guided imagery sebagian besar pasien diabetes melitus 

yang mengalami stres didapatkan tingkat stres ringan sejumlah 10 responden (29,4%), stres 

sedang 24 responden (70,6%). Dari hasil penelitian mendapatkan nilai p-value 0,000 < 0,05. 

Sehingga dapat disimpulkan adanya pengaruh relaksasi guided imagery pada tingkat stres 

penderita diabetes melitus di Puskesmas Lebdosari. 
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