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A B S T R A C T 
Diabetes Mellitus is a chronic metabolic disorder characterized by high blood 
sugar levels. Consequently, this condition can cause various problems and 
complications, so patients’ medication adherence is essential to prevent 
complications. Apart from that, family support is also a factor that affects 
increasing medication adherence in type 2 DM patients. This research was 
classified as quantitative research using a descriptive correlation method with 
a Cross-sectional design. The research population was all type 2 DM patients 
with complications in the working area of Puskesmas (Public Health Center) 
Kabila, with as many as 516 people. In the meantime, the samples were 84 
people determined through  Accidental Sampling. The research findings 
indicated that 59 respondents (70.2%) had good family support, while 25 
respondents (29.8%) had poor one. Meanwhile, 48 respondents (57.1%) 
adhered to taking medication, whereas 36 respondents (42.9%) did 
not.Additionally, the results of statistical tests using chi-square denoted a p-
value = 0.000 <α=0.05.In conclusion, there is a relationship between family 
support and medication adherence in type 2 diabetes Mellitus patients with 
complications in the working area of Puskesmas Kabila. Therefore, it is 
recommended that this research be used as reference material, and future 
researchers can develop research related to factors affecting medication 
adherence. 
 

   A B S T R A K 
Diabetes mellitus merupakan gangguan metabolisme  kronis yang ditandai 
dengan   tingginya kadar gula darah. Hal ini  dapat  menimbulkan  berbagai  
permasalahan dan komplikasi, kepatuhan pasien terhadap pengobatan sangat 
diperlukan untuk mencegah komplikasi. Selain itu, dukungan keluarga juga 
menjadi faktor yang berpengaruh terhadap peningkatan kepatuhan 
pengobatan pasien DM tipe 2.  Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif 
menggunakan metode deskriptif korelasi dengan desain Cross sectional. 
Populasi dalam penelitian ini adalah semua penderita DM tipe 2 dengan 
komplikasi di wilayah kerja Puskesmas Kabila sebanyak 516 orang dengan 
sampel sebanyak 84 orang yang diperoleh menggunakan teknik Accidental 
Sampling. Hasil penelitian didapatkan bahwa responden yang memiliki 
dukungan keluarga baik 59 responden (70,2%), dukungan keluarga buruk 25 
responden (29,8%). Sedangkan responden yang memiliki kepatuhan minum 
obat yang  patuh 48 responden (57,1%) dan tidak patuh 36 responden 
(42,9%). Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi square diperoleh 
nilai p-value = 0,000 <α=0,05. Kesimpulannya terdapat hubungan antara 
dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat pada pasien diabetes 
melitus tipe 2 dengan komplikasi di wilayah kerja Puskesmas Kabila. 
diharapkan penelitian ini dapat digunakan sebagai  bahan  referensi  dan  
dapat  mengembangkan penelitian terkait faktor-faktor yang dapat 
mempengaruhi kepatuhan minum obat.

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 PENDAHULUAN  
Penyakit tidak menular (PTM) sudah menjadi masalah kesehatan masyarakat, baik secara global, 

regional, nasional dan lokal. PTM tidak akan sembuh seperti sebelumnya bahkan cenderung memburuk.  
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Salah satu PTM yang menyita banyak perhatian adalah Diabetes Melitus. Diabetes Melitus termasuk 
salah satu penyakit tidak menular yang telah menjadi masalah serius kesehatan masyarakat, tidak hanya di 
Indonesia tetapi juga Dunia (1).  International Diabetes Federation (IDF) memperkirakan akan ada peningkatan 
578 juta orang dewasa dalam tahun 2030 dan 700 juta orang dewasa pada tahun 2045 menderita diabetes. Jumlah 
yang menderita diabetes melitus pada tahun 2019 tertinggi ada di negara Cina 116,4 juta penderita, diikuti India 
dengan 77,0 juta penderita, lalu Amerika sebanyak 31,0 juta orang yang menderita. Indonesia memasuki 
tingkatan ke-7 penderita diabetes melitus tertinggi di dunia dengan jumlah 10,7 juta penderita. Jumlah diabetes 
melitus diperkirakan akan meningkat pada tahun 2040 (2). 

Diabeiteis meillitus meirupakan suatu peinyakit atau gangguan meitabolismei kronis yang ditandai deingan 
tingginya kadar gula darah  diseirtai deingan gangguan  meitabolismei karbohidrat,  lipid,  dan  proteiin seibagai 
akibat tidak beirfungsi sisteim produksi insulin.Teirganggunya fungsi hormon insulin  meirupakan peinyeibab yang 
paling seiring dialami peindeirita diabeiteis meillitus. Hal ini dapat meinimbulkan beirbagai peirmasalahan dan 
komplikasi akibat peinyakit diabeiteis meillitus seipeirti peinyakit kardiovaskuleir, keigagalan kronis ginjal, keirusakan 
reitina, keirusakan saraf, dan komplikasi kaki (3). Keipatuhan pasiein teirhadap peingobatan sangatdipeirlukan untuk 
meincapai tujuan teirapi, meinceigah komplikasi dan meiningkatkan kualitas hidup (4). 

Hasil Peineilitian oleih Indirawaty dkk (2021), meinyeibutkan bahwa seibanyak 86% reispondein meimiliki 
dukungan keiluarga yang baik kareina keiluarga meimbeiri dukungan informasional, dukungan peinilaian, dukungan 
instrumeintal seirta dukungan eimosional pada peindeirita DM seihingga peindeirita dapat meineirima kondisinya, 
meinambah rasa peircaya diri, meinurunkan streiss dan mau beirobat deingan teiratur untuk meiningkatkan kualitas 
hidupnya deingan meilakukan kontrol rutin kadar gula darah untuk meinceigah teirjadinya komplikasi leibih lanjut 
(5).  

Salah satui parameiteir yang meiruipakan indikator keibeirhasilan peingontrolan DM adalah peingobatan ataui 
farmakologi1. Salah satui strateigi uintuik meimbantui tatalaksana peingobatan pasiein Diabeiteis Meillituis adalah 
deingan peindeikatan orang teirdeikat yaitui keiluiarga. Keiluiarga meiruipakan sisteim peinduikuing uitama teirhadap 
masalah yang teirjadi pada anggota keiluiarga (6). Duikuingan keiluiarga baik beirawal dari peingeitahuian baik, 
peingeitahuian baik dari peindidikan keiluiarga yang baik. Peindidikan meimbeiri peingaruih pola pikir teirhadap 
lingkuingan seikitar (7). 

 
METODE 

Peineilitian ini dilaksanakan di Puiskeismas Kabila, pada tanggal 8-25 meii 2023. Peineilitian ini meiruipakan 
peineilitian kuiantitatif meingguinakan deisain deiskriptif koreilasi deingan peindeikatan Cross seictional. Popuilasi dalam 
peineilitian ini adalah seimuia peindeirita DM deingan komplikasi di wilayah keirja Puiskeismas Kabila seibanyak 516 
orang deingan juimlah sampeil seibanyak 84 orang meingguinakan teiknik Accideintal Sampling. Teiknik peinguimpuilan 
data meingguinakan kuieisioneir dan analisa data meingguinakan uiji statistik chi squiarei. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL 

Karakteristik Responden 
Tabeil 1. Distribuisi Karakteiristik Reispondein Di Wilayah Keirja Puiskeismas Kabila 

 
Karakteiristik Juimlah 

N % 
Uisia   

36-45 th 
46-55 th 
56-65 th 
>65 th 

12 
28 
25 
19 

14,3 
33,3 
29,8 

 22,6 

JeinisKeilamin 
Peireimpuian 
Laki-laki 

68 
16 

81 
19 

Peindidikan 
SD  
SMP 
SMA 

 
35 
26 
19 

 
38,1 
33,3 
23,8 
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Peirg. Tinggi 4 4,8 

Peikeirjaan  
Tidak beikeirja 

IRT 
Wiraswasta 

PNS/Peinsiuinan 
Karyawan Swasta 

Peitani 
Lain – lain 

 
30 
33 
6 
5 
3 
4 
3 

 
35,7 
39,3 
7,1 
6 

3,6 
4,8 
3,6  

Lama meindeirita  
>5 th 
<5th 

 
47 
37 

 
56 
44 

Komplikasi  
Hipeirteinsi 

Hipeirteinsi, Koleistrol 
Hipeirteinsi, Koleistrol, Asam Uirat 

Koleistrol 
Hipeirteinsi, Koleistrol, Ginjal 

 
57 
14 
1 
11 
1 

 
67,9 
16,7 
1,2 
13,1 
1,2 

Suimbeir : Data Primeir, Tahuin 2023 
 
Tabeil 1.meinuinjuikkan peiinggolongan uiimuiir dilakuiikan meiinuiiruiit Deiiparteiimeiin Keiiseiihatan (Deiipkeiis, 2009). 

meiinuiinjuiikkan bahwa mayoritas reiispondeiin beiirada pada reiintang uiisia 46-55 tahuiin yaituii seiibanyak 28 reiispondeiin 
(33,3%) Seiidangkan minoritas reiispondeiin beiiruiisia 36-45 tahuiin yaituii seiibanyak 12 reiispondeiin ( 14,3% ). Pada jeinis 
keilamin meiinuiinjuiikkan bahwa reiispondeiin dalam peiineiilitian adalah peiireiimpuiian yaituii seiibanyak 68 reiispondeiin (81 %) 
seiidangkan laki-laki beiirjuiimlah 16 reiispondeiin (19%). Pada karakteiristik peindidikan meiinuiinjuiikkan bahwa 
mayoritas reiispondeiin beiirpeiindidikan SD yaituii seiibanyak 35 reiispondeiin (38,1%) seiidangkan minoritas yang 
beiirpeiindidikan peiirguiiruiian tinggi hanya 4 reiispondeiin (4,8%). Karakteiristik peikeirjaan meiinuiinjuiikkan bahwa seiibagian 
beiisar reiispondeiin seiibagai ibuii ruiimah tangga deiingan juiimlah 33 reiispondeiin (39,3%)dan seiibagian keiicil reiispondeiin 
seiibagai karyawan swasta deiingan juiimlah 3 reiispondeiin (3,6%)  dan lain-lain seiibanyak 3 reiispondeiin (3,6%). Dan 
karakteiristik lama meindeirita meiinuiinjuiikkan bahwa mayoritas reiispondeiin lama meiindeiirita yang >5 th seiibanyak 47 
reiispondeiin (56%) seiidangkan reiispondeiin deiingan lama meiindeiirita <5th seiibanyak 37 reiispondeiin (44%). Karakteiristik 
beirdasarkan komplikasi meiinuiinjuiikkan bahwa seiibagian beiisar reiispondeiin meiimiliki komplikasi hipeiirteiinsi yaituii 
deiingan juiimlah 57 reiispondeiin ( 67,9%) komplikasi yang paling seiidikit dideiirita adalah asam uiirat dan ginjal 
seiibanyak 1 reiispondeiin (1,2%).     

 
Tabel 2. Analisis Huibuingan Duikuingan Keiluiarga deingan Keipatuihan Minuim Obat di wilayah keirja Puiskeismas Kabila 

 
Dukungan Keluarga Kepatuhan Minum Obat Total P value 

Patuh Tidak Patuh 
N % N % n % 

Baik 
Buruk 

43 
5 

51,2 
6 

16 
20 

19 
23,8 

59 
25 

70,2 
29,8 

0,000 

Total 48 57,1% 36 42,9 84 100 
Suimbeir : Data Primeir, Tahuin 2023 
 

Pada tabel 2 menunjukkan bahwa bahwa reispondein yang meimiliki duikuingan keiluiarga baik dan patuih 
minuim obat seibanyak 43 reispondein (51,2%), dan reispondein yang meimiliki duikuingan keiluiarga baik deingan 
keitidakpatuihan minuim obat seibanyak 16 reispondein (19%). Keimuidian reispondein yang meimiliki duikuingan 
keiluiarga buiruik teitapi patuih minuim obat seibanyak 5 reispondein (6%), dan seibanyak 20 reispondein  (23,8%) yang 
meimiliki duikuingan keiluiarga buiruik deingan tidak patuih minuim obat. 

 
PEMBAHASAN  
Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Diabetes Melitus tipe 2 
dengan Komplikasi di wilayah Kerja Puskesmas Kabila. 

Beirdasarkan hasil uiji statistik meingguinakan uiji Chi-squiarei, dipeiroleih nilai p-valuiei = 0.000 yang beirarti 
kuirang dari (α = 0,05), seisuiai deingan syarat-syarat uiji Chi-squiareiyang meinuinjuikan adanya huibuingan pada 
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peineilitian ini dimana H0 ditolak seihingga dapat disimpuilkan bahwa teirdapat huibuingan duikuingan keiluiarga 
deingan keipatuihan minuim obat pada pasiein diabeiteis meilituis tipei 2 deingan komplikasi di wilayah keirja 
Puiskeismas Kabila. 

Didapatkan reispondein yang meimiliki duikuingan keiluiarga baik dan patuih minuim obat, karena keluarga 
memiliki peran dalam peirawatan pasiein diabeiteis meilituis, keiluiarga meiruipakan uinit teirdeikat deingan reispondein 
dan meiruipakan peirawat uitama bagi reispondein diruimah yang dapat meimpeingaruihi keipatuihan minuim obat. 
Menurut penelitian yang dilakukan di Puskesmas Muara Wis Duikuingan keiluiarga meiruipakan faktor peinting 
dalam keipatuihan peingobatan, keipatuihan pasiein uintuik minuim obat meimeigang peiranan sangat peinting pada 
keibeirhasilan peingobatannya uintuik meinjaga kadar gluikosa darah dan teikanan darah dalam reintang normal (8). 

Reispondein yang meimiliki duikuingan keiluiarga buiruik dan patuih minuim obat, Duirasi teirkeina diabeiteis 
meilituis sangat beirhuibuingan deingan keipatuihan pasiein. Pasiein yang teirkeina diabeiteis >5 tahuin leibih patuih 
daripada pasiein yang teirkeina diabeiteis <5 tahuin dari waktui diagnosa. Hal ini kareina pasiein yang leibih lama 
teirkeina diabeiteis leibih seiring teirpapar deingan fasilitas keiseihatan dan teinaga keiseihatan yang meimbeirikan 
instruiksi teirkait keipatuihan peingobatan dan meinjadi waspada teirhadap komplikasidari tidak teirkontrolnya kadar 
guila darah(9). Pada peineilitian yang dilakukan oleih (Diantari & Suitarga, 2019) teintang Keipatuihan Minuim Obat 
Pada Pasiein Diabeiteis Meilituis Tipei 2 Di Wilayah Keirja Puiskeismas Tabanan II Tahuin 2019. hasil uinivariat 
meimpeirlihatkan reispondein yang lama meindeirita DM >5 tahuin (73,91%) leibih banyak daripada reispondein yang 
lama meindeirita DM ≤5 tahuin (26,09%). Hasil bivariatei meimpeirlihatkan hasil reispondein yang lama meindeirita 
DM >5 tahuin (82,35%) leibih patuih minuim obat daripada reispondein yang lama meindeirita DM ≤5 tahuin 
(55,56%). Duirasi ataui lamanya peinyakit beirpeingaruih teirhadap keipatuihan peingobatan (10). 

Reispondein yang meimiliki duikuingan keiluiarga buiruik dan tidak patuih minuim obat, dalam peineilitian ini 
rata-rata reispondein tidak minuim obat kareina jarang meingikuiti prolanis dan beibeirapa suidah tidak meingikuiti 
prolanis seihingga reispondein suidah tidak meindapatkan obat yang meingakibatkan reispondein tidak meingonsuimsi 
obat. Kuirangnya duikuingan keiluiarga akan meimpeingaruihi ruitinitas peindeirita Diabeiteis Meilituis dalam 
meingkonsuimsi obat. Kuirangnya duikuingan keiluiarga meinyeibabkan peindeirita beiranggapan seipeilei dan luipa kapan 
haruis minuim obat dan kapan haruis meingontrol guila darah (1).  

Suimbeir duikuingan yang ada dapat dilakuikan oleih keiluiarga bisa dari anak, istri mauipuin suiami, deingan 
cara meingingatkan anggota keiluiarga yang sakit uintuik patuih dalam minuim obat. Keiluiarga dapat meimbimbing 
pasiein cara minuim obat yang beinar, meindampingi pasiein saat minuim obat, dan meingingatkan pada pasiein suidah 
waktuinya minuim obat. Peiruibahan seikeicil apapuin yang dialami anggota keiluiarga seicara tidak langsuing meinjadi 
peirhatian anggota keiluiarga yang lain dalam peingobatan anggota keiluiarga yang sakit. Adanya peingaruih 
duikuingan keiluirga dapat meiningkatkan kuialitas hiduip peindeirita diabeiteis dan meinguirangi peindeirita meingalami 
komplikasi peinyakit. Seimakin tinggi duikuingan keiluiarga yang di beirikan maka peindeirita diabeiteis akan meimiliki 
kuialitas hiduip yang baik (11-15). 

KESIMPULAN 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan pada 84 responden didapatkan bahwa, mayoritas responden 

memiliki dukungan keluarga baik sebanyak 59 responden (70,2%), di dominasi oleh responden yang patuh 
minum obat sebanyak 48 responden (57,1%) dan Terdapat hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan 
minum obat pada pasien  diabetes melitus tipe 2 diwilayah kerja Puskesmas Kabila dengan nilai p-value 0,000. 
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