
1 

 

 

HUBUNGAN KECERDASAN SPIRITUAL DENGAN 

KUALITAS HIDUP PENDERITA DIABETES  

MELITUS DI RSUD BALI MANDARA 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SKRIPSI  

 

ROSDIANA  

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI SARJANA ILMU KEPERAWATAN                           

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN                                     

BINA USADA BALI                                                                            

2024 

  



ii 

 

HUBUNGAN KECERDASAN SPIRITUAL DENGAN 

KUALITAS HIDUP PENDERITA DIABETES  

MELITUS DI RSUD BALI MANDARA 

 

 

 

 
Skripsi  

 

 
Sebagai Salah Satu Syarat Untuk Memperoleh Gelar Sarjana Keperawatan 

pada Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Bina Usada Bali 
 

 

 
Diajukan Oleh: 

 

 

ROSDIANA  

NIM. C2123014 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI SARJANA ILMU KEPERAWATAN                           

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN                                     

BINA USADA BALI                                                                            

2024









vi 

 

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN BINA USADA BALI 

PROGRAM STUDI SARJANA ILMU KEPERAWATAN 

 

Skripsi, Juli 2024 

 

Rosdiana 

 

Hubungan Kecerdasan Spiritual dengan Kualitas Hidup Penderita Diabetes 

Melitus di RSUD Bali Mandara 

 

xv+ 60 Halaman + 5 Tabel + 2 Gambar + 9 Lampiran 

 

ABSTRAK 

 

Penurunan kualitas hidup penderita diabetes melitus berdampak pada 

proses pengobatan yang sedang dijalani sehingga sangat penting untuk menjaga 

dan meningkatkan kualitas hidup penderita DM melalui pendekatan kecerdasan 

spiritual. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kecerdasan 

spiritual dengan kualitas hidup penderita diabetes melitus di RSUD Bali Mandara.  

Metode penelitian analitik korelasi dengan pendekatan cross sectional. 

Sampel penelitian berjumlah 32 penderita DM yang menjalani rawat inap yang 

dipilih dengan teknik sampel convinience sampling. Data dikumpulkan dengan 

kuesioner kecerdasan spiritual dan kuesioner WHOQOL-BREF. Data dianalisis 

dengan uji statistik Spearmans Rho.  

Hasil penelitian didapatkan dari 32 responden kecerdasan spiritual 

penderita diabetes melitus sebagian besar dalam katagori baik yaitu sebanyak 26 

orang (81,3%), kualitas hidup penderita diabetes melitus sebagian dari responden 

adalah cukup yaitu sebanyak 16 orang (50,0%). Analisis data menunjukkan ada 

hubungan yang signifikan antara kecerdasan spiritual dengan kualitas hidup 

penderita diabetes melitus di RSUD Bali Mandara (p value = 0,002; r = 0, 526; α 

= 0,05). Semakin baik kecerdasan spiritual yang dimiliki maka semakin baik 

kualitas hidup yang dimiliki penderita DM. Dapat disarankan kepada penderita 

DM agar aktif dalam mengikuti berbagai kegiatan spiritual dan juga tetap 

meningkatkan kepatuhan pengobatan untuk mencegah komplikasi DM dan 

meningkatkan kualitas hidup. 
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ABSTRACT 

 

A decrease in the quality of life of people with diabetes mellitus has an 

impact on the treatment process that is being undertaken so it is very important to 

maintain and improve the quality of life of people with DM through a spiritual 

intelligence approach. The purpose of this study was to determine the relationship 

between spiritual intelligence and the quality of life of patients with diabetes 

mellitus at Bali Mandara Hospital.  

Correlation analytic research method with a cross sectional approach. The 

study sample amounted to 32 patients with DM who underwent hospitalization 

selected by convinience sampling technique. Data were collected using the 

spiritual intelligence questionnaire and the WHOQOL-BREF questionnaire. Data 

were analyzed with Spearmans Rho statistical test.  

The results showed that out of 32 respondents, the spiritual intelligence of 

patients with diabetes mellitus was mostly in the good category, namely as many 

as 26 people (81.3%), the quality of life of patients with diabetes mellitus was 

sufficient, namely as many as 16 people (50.0%). Data analysis shows there is a 

significant relationship between spiritual intelligence and the quality of life of 

patients with diabetes mellitus at Bali Mandara Hospital (p value = 0.002; r = 0, 

526; α = 0.05). The better the spiritual intelligence possessed, the better the 

quality of life possessed by patients with DM. It can be advised to DM patients to 

be active in participating in various spiritual activities and also continue to 

improve medication compliance to prevent DM complications and improve 

quality of life. 
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