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ABSTRAK

PENGARUH DUKUNGAN KELUARGA TERHADAP KEPATUHAN
MINUM OBAT PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI
PUSKESMAS KECAMATAN CILINCING JAKARTA UTARA

Jubaedah Widia Ningsih
1604015220

Jumlah penderita DM Tipe 2 semakin meningkat setiap tahunnya. Salah satu
faktor yang paling penting dalam meningkatkan kepatuhan minum obat pada
pasien DM Tipe 2 yaitu dengan adanya dukungan dari keluarga. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui tingkat dukungan keluarga, tingkat kepatuhan minum
obat, dan hubungan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat
pasien DM Tipe 2 rawat jalan Puskesmas Kecamatan Cilincing Jakarta Utara.
Jenis penelitian ini adalah deskriptif dengan desain penelitian cross sectional.
Pengambilan sampel dengan menggunakan metode purposive sampling dilakukan
cara menggunakan data primer dengan menggunakan kuesioner. Instrumen yang
digunakan adalah kuesioner Medication Adherence Report Scale (MARS) untuk
menilai kepatuhan minum obat pasien dan menggunakan kuesioner Hensarling
Diabetes Family Support Scale (HDFSS) untuk menilai dukungan keluarga pasien
DM Tipe 2. Analisis data yang digunakan adalah analisis data univariat dan
analisis data bivariat dengan uji Chi square dan spearman rho jumlah sampel
pada penelitian ini sebanyak 127 pasien DM Tipe 2. Hasil penelitian menunjukan
bahwa pasien DM Tipe 2 memiliki dukungan keluarga tinggi (32,8%) dan
dukungan keluarga sedang sebanyak (81,7%). Hasil uji bivariat uji Spearman rho
terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan
minum obat (p 0,002) dengan korelasi antar keduanya cukup (r 0,269) dan
memiliki arah korelasi positif.

Kata kunci:  Dukungan Keluarga, DM Tipe 2, HDFSS, Kepatuhan Minum
Obat, MARS.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Diabetes melitus (DM) adalah suatu kelompok penyakit metabolik dengan
karakteristik hiperglikemia atau kelebihan kadar gula darah yang terjadi di dalam
tubuh karena kelainan sekresi insulin, kerja insulin atau kedua-duanya
(PERKENI, 2015). DM vyang paling umum adalah DM tipe 2, biasanya pada
orang dewasa yang terjadi ketika tubuh menjadi resistensi insulin atau tidak
menghasilkan insulin dengan cukup (WHO, 2018). DM tipe 2 juga diartikan
sebagai penyakit metabolik kronis yang ditandai dengan peningkatan kadar
glukosa darah (hiperglikemia), disebabkan karena abnormalitas metabolisme
karbohidrat, lemak, dan protein, serta dapat menyebabkan komplikasi kronik
(Dipiro et al., 2017).

Prevalensi penyakit DM tipe 2 berdasarkan pemeriksaan penduduk pada
usia diatas 15 tahun lebih tinggi yakni sebesar 6,9% (RISKESDAS, 2013).
Berdasarkan data Riskesdas (2018) jumlah prevalensi DM tipe 2 tersebut
meningkat pada penduduk umur diatas 15 tahun yakni sebesar 8,5% dalam waktu
lima tahun berturut-turut. Pada tahun 2019, diperkirakan berusia 20-79 tahun
dengan 463,0 juta orang dewasa diseluruh dunia dan 79,4% diperkirakan tinggal
di negara berpenghasilan rendah dan menengah. Pada tahun 2030 diperkirakan
jumlah penderita DM tipe 2 akan meningkat menjadi 578,4 juta orang dan pada
tahun 2045 diperkirakan jumlah penderita DM tipe 2 akan meningkat menjadi
700,2 juta orang. Indonesia pada tahun 2019 menempati peringkat ke tujuh
prevalensi penderita DM tipe 2 di dunia setelah Negara Cina, India, Amerika
Serikat, Brazil, Pakistan, dan Meksiko dengan jumlah estimasi orang dengan
diabetes kurang lebih sebesar 10,7 juta orang (IDF, 2019).

Tujuan utama pengobatan pada pasien DM tipe 2 adalah memperbaiki
gejalah, mengurangi risiko mikrovaskular dan makrovaskular komplikasi,
mengurangi angka kematian, serta meningkatkan kualitas hidup (Dipiro et a.,
2015). Ketidakpatuhan terhadap pengobatan DM tipe 2 saat ini masih menjadi
masalah besar yang cuk up penting dalam pengelolaan DM tipe 2 (Puspitasari,
2012).
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Kepatuhan terhadap pengobatan adalah faktor utama dari hasil terapi
penderita DM tipe 2 (Morello et al., 2011). Pengukuran tingkat kepatuhan
penggunaan obat sangat penting dilakukan untuk mengetahui keberhasilan
pengobatan. Tingkat kepatuhan minum obat pasiem DM tipe 2 perlu diketahui,
pengukuran tingkat kepatuhan minum obat menggunakan kuesioner dianggap
lebih praktis, murah, dan efisien. Kuesioner dapat digunakan untuk
menggambarkan tingkat kepatuhan dan pola pengobatan yang sudah dijalani oleh
pasien. Salah satu jenis kuesioner yang dapat digunakan untuk mengukur tingkat
kepatuhan minum obat pasien DM tipe 2 adalah kuesioner Medication Adherence
Report Scale (MARS) (Lu et al., 2015).

Berdasaran penelitian Viviandhari et al., 2017 dengan judul “edukasi pada
pengawasan minum obat dan pasien Diabetes Melitus tipe 2 untuk meningkatkan
kepatuhan minum obat di Rumah Sakit Islam Jakarta Pondok Kopi” berdasarkan
hasil rata-rata kepatuhan responden dengan nilai HbA1C pasien 7,2 dan setelah
diberikan intervensi berupa edukasi kepada pasien maka PMOnya terjadi
peningkatan kepatuhan yang ditunjukan dengan nilai rata-rata HbA1C menjadi
5,5. Sedangkan penurunan yang didapatkan pada kadar HbA1C pada penelitian ini
lebih besar jika dibandingkan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan
sebelum diberikan intervensi berupa edukasi dengan rata-rata 7,72 dan setelah
diberikan intervensi menjadi 6,18.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Fatimah putri (2018) yang
dilakukan oleh 63 responden menggunakan kuesioner Hensarling Diabetes Family
Support Scale (HDFF) mendapatkan nilai p: 0,001 lebih kecil dari p= 0,05 yang
artinya bahwa terdapat hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan sehinga
semakin tinggi kepatuhan minum obat karena adanya dukungan dari keluarga itu
sendiri.

Puskesmas dijadikan sebagai tempat dalam melakukan penelitian ini, karena
puskesmas merupakan fasilitas pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan
upaya pelayanan kesehatan masyarakat dan upaya kesehatan perorangan tingkat
pertama. Puskesmas Kecamatan Cilincing belum pernah dilakukan penelitian
tentang dukungan keluarga pada pasien DM tipe 2. Penelitian ini akan mengenai
penyakit DM tipe 2 karena penyakit tersebut adalah penyakit dengan jumlah
terbanyak di Indonesia.
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B. Permasalahan Penelitian

1. Bagaimana tingkat dukungan keluarga tentang penyakit DM pada pasien DM
tipe 2 rawat jalan di Puskesmas Kecamatan Cilincing?

2. Bagaimana tingkat kepatuhan minum obat pasien DM tipe 2 rawat jalan di
Puskesmas Kecamatan Cilincing

3. Adakah hubungan antara dukungan keluarga mengenai penyakit DM dengan
kepatuhan minum obat pasien DM tipe 2 di Puskesmas Kecamatan Cilincing?

C. Tujuan Penelitian

Penelitian ini bertujuan untuk:

1. Untuk mengetahui dukungan keluarga pada pasien DM tipe 2 rawat jalan di
Puskesmas Kecamatan Cilincing.

2. Untuk mengetahui bagaimana tingkat kepatuhan minum obat pada pasien DM
tipe 2 di Puskesmas Kecamatan Cilincing.

3. Untuk mengetahui adakah hubungan dukungan keluarga penyakit DM tipe 2
dengan kepatuhan minum obat pada pasien DM tipe 2 di Puskesmas
Kecamatan Cilincing.

D. Manfaat Penelitian

1. Bagi Peneliti

Penelitian ini dapat menambah ilmu pengetahuan serta wawasan mengenai

pengaruh dukungan keluarga terhadap penggunaan obat DM tipe 2.

2. Bagi Puskesmas

Penelitian ini dapat digunakan untuk menambah bahan evaluasi bagi pihak
Puskesmas dalam menangani penatalaksanaan penderita DM.
3. Bagi institusi Pendidikan

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan pengetahuan serta
hasil dari penelitian ini dapat digunakan untuk referensi bagi peneliti lain untuk

melanjutkan penelitian.
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