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ABSTRAK 

 

Nama   : Marina Dwi Putri 

Program Studi  : Kedokteran 

Judul   : Hubungan Kepatuhan Minum Obat Dan Status Gizi  

dengan Kadar Gula Darah Sewaktu (GDS) Pada Pasien 

Diabetes Melitus Tipe 2 Di Puskesmas Plaju 

 

Diabetes melitus tipe 2 merupakan suatu kelompok penyakit metabolik kronis 

dengan karakteristik hiperglikemia, yang membutuhkan perawatan medis 

berkelanjutan dan pengurangan faktor risiko. Kepatuhan terhadap pengobatan 

pada pasien diabetes merupakan faktor utama dalam mengendalikan kadar gula 

darah, sehingga dapat mempengaruhi hasil pengobatan. Status gizi menjadi salah 

satu masalah yang berperan dalam penyakit Diabetes Melitus dikarenakan pasien 

diabetes melitus tipe 2 dengan status gizi lebih, cenderung memiliki kadar gula 

darah lebih tinggi dibandingkan pasien yang berstatus gizi normal. Jenis 

penelitian ini adalah penelitian observasional analitik dengan menggunakan 

desain cross-sectional. Jumlah sampel pada penelitian ini sebanyak 120 sampel. 

Cara pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan teknik consecutive 

sampling. Berdasarkan hasil pada variable kepatuhan minum obat dengan kadar 

gula darah didapatkan hasil analisis bivariat menunjukan bahwa terdapat 

hubungan signifikan antara kepatuhan minum obat dengan kadar gula darah pada 

pasien diabetes melitus tipe 2 dipuskesmas Plaju. Sementara hasil pada variabel 

status gizi dengan kadar gula darah menunjukan bahwa terdapat hubungan 

signifikan antara status gizi dengan kadar gula darah pada pasien diabetes melitus 

tipe 2 di Puskesmas Plaju. 

 

Kata Kunci : Kepatuhan Minum Obat, Status Gizi, Kadar Gula Darah,  

Diabetes Melitus Tipe 2. 
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ABSTRACT 
 

Name   : Marina Dwi Putri 

Study Program : Medical Education 

Title   : The Relationship between medication adherence and  

Nutritional  status  Blood  Sugar   Levels  During in  Type  

2 Diabetes Mellitus Patients at the Plaju Health Center. 

 

Type 2 diabetes mellitus is a group of chronic metabolic diseases characterized by 

hyperglycemia, which requires ongoing medical care and reduction of risk factors. 

Compliance with treatment in diabetic patients is a major factor in controlling 

blood sugar levels, so that it can affect treatment outcomes. Nutritional status is 

one of the problems that play a role in Diabetes Mellitus because type 2 diabetes 

mellitus patients with more nutritional status tend to have higher blood sugar 

levels than patients with normal nutritional status. This type of research is an 

analytic observational study using a cross-sectional design. The number of 

samples in this study were 120 samples. The sampling method in this study used a 

consecutive sampling technique. Based on the results on the variables of 

medication adherence with blood sugar levels, the results of bivariate analysis 

showed that there was a significant relationship between medication adherence 

and blood sugar levels in type 2 diabetes mellitus patients at the Plaju Health 

Center. While the results on the variable nutritional status and blood sugar levels 

show that there is a significant relationship between nutritional status and blood 

sugar levels in type 2 diabetes mellitus patients at the Plaju Health Center. 

 

Keywords : Medication Adherence Nutritional Status, Blood Sugar Levels, 

Type 2 Diabetes Mellitus. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang  

Diabetes melitus tipe 2 merupakan suatu kelompok penyakit metabolik 

kronis dengan karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena kelainan sekresi 

insulin, kerja insulin atau keduanya, yang membutuhkan perawatan medis 

berkelanjutan dan pengurangan faktor risiko (PERKENI, 2021). Diabetes 

melitus tipe 2 menyumbang sekitar 90% dari semua jenis diabetes (The 

International Diabetes Federation, 2021).  

Secara internasional, terdapat 537 juta orang dewasa di dunia yang 

menderita diabetes. Indonesia menempati urutan kelima dengan 19 juta 

penderita diabetes dan di urutan ketiga dengan 14 juta orang dewasa yang 

tidak terdiagnosis diabetes (The International Diabetes Federation, 2021). Di 

provinsi sumatera selatan angka kejadian diabetes pada tahun 2021 meningkat 

menjadi 988 ribu penderita. Kejadian diabetes di kota palembang, berada 

pada urutan ketujuh dengan jumlah penderita sebanyak 10 ribu dan penyakit 

diabetes merupakan kasus tertinggi diprovinsi sumatera selatan dengan urutan 

kedua setelah penyakit tuberkulosis (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera 

Selatan, 2021). 

Sangat penting bagi penderita diabetes untuk mematuhi pengontrolan 

kadar gula darah. Kurangnya kepatuhan dalam mengontrol kadar gula darah 

pada penderita diabetes dapat menyebabkan kadar gula darah yang tidak 

terkontrol, sehingga dapat menyebabkan komplikasi. Komplikasi yang sering 

terjadi pada pasien diabetes yaitu penyakit jantung koroner, penyakit 

serebrovaskular, penyakit pembuluh darah perifer dan komplikasi 

makrovaskular lainnya. Retinopati, nefropati dan neuropati merupakan jenis 

komplikasi mikrovaskular (Meloh, 2015). 

Kepatuhan minum obat adalah kepatuhan pasien terhadap pengobatan 

yang telah diberikan dengan mematuhi waktu, dosis, dan frekuensi. 

Meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan pada pasien diabetes 
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merupakan faktor utama dalam mengendalikan kadar gula darah, sehingga 

dapat mempengaruhi hasil pengobatan (Alfian, 2015). 

Status gizi menjadi salah satu masalah yang bereperan dalam penyakit 

Diabetes Melitus. Sebagian besar pasien diabetes melitus tipe 2 memiliki 

status gizi lebih (terutama obesitas). Pasien diabetes melitus tipe 2 dengan 

status gizi lebih cenderung memiliki kadar gula darah lebih tinggi 

dibandingkan pasien yang berstatus gizi normal (Harsari, 2018). 

Penelitian yang dilakukan pada pasien diabetes melitus tipe 2 tentang 

kepatuhan minum obat didapakan hasil kadar gula darah terkontrol sebanyak 

(67,5%) sedangkan seluruh responden yang tidak patuh minum obat memiliki 

kadar gula tidak terkontrol sebanyak (100%) Sehingga semakin responden 

tidak patuh minum obat maka akan semakin tinggi pula gula darah sehingga 

kadar gula darah menjadi tidak terkontrol (Yusron, W. M & Dina, F, 2022). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan pada pasien rawat jalan di poli 

endokrin RSUD dr. soetomo, didapatkan hasil sebesar (72,9%) pasien yang 

memiliki status gizi lebih memiliki kadar glukosa darah yang buruk (Harsari, 

2018). 

Berdasarakan penjelasan dan data pada latar belakang diatas, peneliti 

tertarik melakukan penelitian tentang Hubungan Kepatuhan Minum Obat Dan 

Status Gizi Dengan Kadar Gula Darah Sewaktu Pada Pasien Diabetes Melitus 

Tipe 2 Di Puskesmas Plaju. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana Hubungan Kepatuhan Minum Obat dan Status Gizi Dengan 

Kadar Gula Darah Sewaktu Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 Di 

Puskesmas Plaju ? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengatahui Hubungan Kepatuhan Minum Obat Dan Status Gizi Dengan 

Kadar Gula Darah Sewaktu Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 Di 

Puskesmas Plaju ? 
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1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mendeskripsikan kepatuhan minum obat pada pasien diabetes 

melitus tipe 2 di Puskesmas Plaju. 

2. Mendeskripsikan Status Gizi pada pasien diabetes melitus tipe 2 di 

Puskesmas Plaju. 

3. Mendeskripsikan Kadar Gula Darah Sewaktu pada pasien diabetes 

melitus tipe 2 di Puskesmas Plaju. 

4. Menganalisis hubungan antara kepatuhan minum obat dengan kadar 

gula darah sewaktu pada pasien diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas 

Plaju. 

5. Menganalisis hubungan antara status Gizi dengan kadar gula darah 

sewaktu pada pasien diabetes melitus tipe 2 di Puskesmas Plaju. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini dapat menambah pengetahuan peneliti tentang 

hubungan kepatuhan minum obat dan status gizi dengan kadar gula 

darah sewaktu pada pasien diabetes melitus tipe 2. 

 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi Penelitian Selanjutnya, Hasil penelitian ini diharapkan dapat 

menjadi landasan dan dasar perbandingan dalam pengembangan 

topik penelitian lainnya. 

2. Bagi Institusi, Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

informasi dan dapat digunakan pihak Puskesmas Plaju sebagai 

salah satu bahan acuan dalam mengupayakan pencegahan kadar 

gula darah yang tinggi. 

3. Bagi Masyarakat, penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan 

kesadaran masyarakat akan penyakit diabetes melitus tipe 2 dan 

dapat memberikan pengetahuan mengenai pentingnya kepatuhan 

minum obat dan status gizi terhadap kadar gula darah. 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian  

Nama Peneliti 

dan Tahun 

Judul 

 

Desain Hasil 

Yusron, W. M 

& Dina, F. 

(2022) 

Hubungan kepatuhan minum 

obat antidiabetik terhadap 

terkontrolnya glukosa darah 

pada pasien diabetes melitus 

tipe 2 di Puskesmas Tenayan 

Raya Kota Pekanbaru tahun 

2019 

Cross 

sectional 

Terdapat hubungan 

yang signifikan 

antara kepatuhan 

minum obat dengan 

terkontrolnya kadar 

gula darah. 

Rani, T. P., 

Prashanthi, B., 

Fathima, A. A., 

Firdose, A., 

Naser, S., 

Unnisa, M. N., 

& Begum, K 

(2021)   

Medication Adherence In 

Patients With Tipe 2 Diabetes 

Mellitus - A Cross-Sectional 

Study 

Cross 

sectional 

 

Terdapat hubungan 

kepatuhan minum 

obat dengan kadar 

gula darah 

penderita Diabetes 

Melitus Tipe 2. 

Ilham Novalisa 

Aji Wibowo, 

M., Melisa Fitri, 

F., Munif Yasin, 

N., Ari Kristina, 

S., Suryo 

Prabandari, Y 

(2021) 

Kepatuhan Minum Obat pada 

Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 

di Beberapa Puskesmas 

Kabupaten Banyumas 

Cross 

sectional 

Tidak terdapat 

hubungan yang 

bermakna antara 

kepatuhan pasein 

dengan outcome. 

Harsari, R. H., 

Fatmaningrum, 

W., & Prayitno, 

J. H.  

(2018) 

Hubungan status gizi dan 

kadar glukosa darah pada 

pasien diabetes melitus tipe 2. 

Cross 

sectional 

 

Terdapat hubungan 

antara status gizi 

dengan kadar gula 

darah pada pasien 

diabetes melitus 
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