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INTISARI

Latar belakang : Kepatuhan dari peserta kegiatan prolanis khususnya pasien
yang terjangkit penyakit diabetes melitus tipe Il menjadi salah satu faktor
keberhasilan kegiatan prolanis yang dilakukan oleh pemerintah. Ketidakpatuhan
minum obat dapat mempengaruhi pengendalian gula darah pada pasien. Hal ini
dapat berimbas terhadap gagalnya kegiatan prolanis secara umum dan gagalnya
terapi yang diberikan kepada pasien sehingga kualitas hidup pasien yang
diharapkan dapat meningkat menjadi tidak maksimal. Keberhasilan pengobatan
dapat dibuktikan dengan hasil laboratorium cek glukosa darah puasa mengalami
penurunan menjadi 70-130 mg/dl.

Tujuan Penelitian : Untuk mengetahui hubungan kepatuhan minum obat peserta
program pengelolaan penyakit kronis (Prolanis) dengan penurunan kadar glukosa
darah di Puskesmas Pandak II

Metode Penelitian : Jenis penelitian yang dipakai adalah non-eksperimental,
desain descriptivecorelation, rancangan penelitian cross sectional. Sampel
penelitian 36 orang dengan teknik pengambilan sampel menggunakan purposive
sampling. Analisa data dengan menggunakan uji Chi Square

Hasil Penelitian : Sebanyak 61,1% responden tidak patuh dalam mengkonsumsi
obat antidiabetes, mayoritas memiliki GDP > 126 mg/dL dan pada bulan Januari
mengalami penurunan menjadi 55,6%. Berdasarkan uji Chi Square didapatkan
hubungan kepatuhan minum obat peserta program pengelolaan penyakit kronis
(Prolanis) dengan penurunan kadar glukosa darah di Puskesmas Pandak II
ditandai dengan nilai signifikan 0,009 (<0,05)

Kesimpulan : Terdapat hubungan kepatuhan minum obat peserta program
pengelolaan penyakit kronis (Prolanis) dengan penurunan kadar glukosa darah di
Puskesmas Pandak II

Kata kunci : kepatuhan, kadar glukosa, prolanis
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RELATIONSHIP BETWEEN MEDICATION ADHERENCE
PARTICIPANTS OF CHRONIC DISEASE MANAGEMENT PROGRAM
(PROLANIS)

WITH DECREASE OF BLOOD GLUCOSE LEVELS
IN PANDAK II HEALTH CENTER

Ida Wahyuningsih!, Mahfud?, R. Agus Siswanto®
ABSTRACT

Background: Adherence from participants in prolanis activities, especially
patients with type II diabetes mellitus, is one of the success factors for prolanist
activities carried out by the government. Noncompliance with medication can
affect blood sugar control in patients. This can have an impact on the failure of
prolanis activities in general and the failure of therapy given to patients so that the
expected quality of life of patients can be increased to a maximum. The success of
treatment can be proven by laboratory results of fasting blood glucose check
decreased to 70-130 mg / dlI.

Objectives: To determine the relationship between medication adherence
participants of chronic disease management program (Prolanis) with a decrease of
blood glucose levels in Puskesmas Pandak I1

Methods: The type of research used is non-experimental, descriptivecorelation
design, cross sectional research design. There are 36 samples in this research, in
which the data were collected using purposive sampling technique and analyzed
using Chi Square test

Results: As many as 61.1% of respondents were not compliant in taking
antidiabetic drugs, the majority had a GDP> 126 mg / dL and in January it had
decreased to 55.6%. Based on the Chi Square test, it was found that the
relationship between medication adherence participants of chronic disease
management program (Prolanis) and a decrease blood glucose levels in
Puskesmas Pandak II was marked by a significant value of 0.009 (<0.05)

Conclusion: There is a relationship between medication adherence participants of

chronic disease management program (Prolanis) with a decrease blood glucose
level in Puskesmas Pandak II

Keywords: adherence, glucose level, chronic disease management program

!'Students of Alma Ata University

23 Lecturer of Alma Ata University

Xiv



19



BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Penyakit diabetes melitus merupakan salah satu penyakit yang pada saat
ini banyak menyerang masyarakat di dunia termasuk di Indonesia. Penyakit
diabetes melitus meruapakan salah satu penyakit yang di sebabkan oleh
beberapa faktor diantaranya faktor genetik ataupun faktor gaya hidup
seseorang. Kementerian kesehatan menjabarkan bahwa penyakit diabetes
melitus merupakan penyakit gangguan metabolik menahun yang disebabkan
kerusakan pada pankreas sehingga tidak dapat memproduksi insulin atau
tubuh tidak dapat menggunakan insulin secara efektif. Insulin merupakan
hormon pengatur keseimbangan gula dalam darah manusia (1).

Pemerintah melalui Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS)
Kesehatan menerapkan Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis)
sebagai upaya penyelesaian masalah kesehatan yang spesifik untuk
menangani penyakit Hipertensi dan Diabetes Melitus Tipe 2 (2). Tujuan dari
program prolanis adalah mendorong peserta atau pasien penderita penyakit
kronis mencapai kualitas hidup yang optimal dengan indikator 70% peserta
terdaftar yang berkunjung ke Fasilitas Kesehatan Tingkat pertama memiliki
hasil “Baik” pada pemeriksaan spesifik terhadap dua jenis penyakit yang di
programkan (2).

Kepatuhan dari peserta kegiatan prolanis khususnya pasien yang

terjangkit penyakit diabetes melitus tipe II menjadi salah satu faktor



keberhasilan kegiatan prolanis yang dilakukan oleh pemerintah. Pada
pemeliharaan pasien terjangkit penyakit diabetes tipe II, masalah yang sering
dijumpai adalah kepatuhan dari pasien tersebut. Tingkat kepatuhan yang
dilakukan oleh pasien dapat di tinjau dari tingkat kehadiran pada proses
pelaksanaan program Prolanis. Tingkat kehadiran peserta atau pasien
terjangkit diabetes pada kegiatan prolanis ditujukan untuk mendapatkan
edukasi, terapi gizi, aktivitas fisik dan intervensi farmakologis untuk pasien
sehingga pasien menjadi mengerti dengan rangkaian kegiatan yang
diselenggarakan dan rangkaian kegiatan yang dilakukan secara mandiri oleh
pasien ketika berada diluar kegiatan prolanis dalam kaitannya menjaga pola
hidup yang baik (3). Dalam kehidupan sehari-hari pasien terkadang memiliki
kecenderungan tidak patuh terhadap konsumsi obat yang seharusnya di
lakukan dan hal tersebut mempengaruhi pengendalian gula darah pada pasien.
Hal ini dapat berimbas terhadap gagalnya kegiatan prolanis secara umum dan
gagalnya terapi yang diberikan kepada pasien sehingga kualitas hidup pasien
yang diharapkan dapat meningkat menjadi tidak maksimal (4).
Ketidakpatuhan minum obat dapat mengakibatkan komplikasi, resiko
rawat inap, dan biaya yang tinggi. WHO melaporkan bahwa rata-rata
kepatuhan pasien dalam menjalankan terapi jangka panjang penyakit kronis di
negara berkembang masih rendah, sedangkan di negara maju mencapai 50%.
Keberhasilan pengobatan dapat dibuktikan dengan hasil laboratorium cek

glukosa darah puasa mengalami penurunan menjadi 70-130 mg/dl (5).



Beberapa kasus yang terjadi menunjukkan bahwa peserta yang
melakukan kegiatan prolanis dapat mencapai kualitas hidup yang optimal
apabila di ikuti dengan tingkat kepatuhan dalam kegiatan prolanis. Hal ini di
dorong dengan beberapa aspek yang dijadikan concern dalam optimalisasi
hidup pasien terjangkit diabetes melitus sehingga mereka dapat menerapkan
gaya hidup baru yang dapat dilakukan dalam kehidupan sehari-hari. Namun
di lain sisi, tingkat kepatuhan dari peserta yang tidak mengikuti kegiatan
prolanis dengan baik dan tidak melakukan penerapan gaya hidup baru pada
kehidupan sehari-harinya menyebabkan kualitas hidup pasien menjadi
rendah, hal ini dapat ditinjau dari kadar glukosa darah pasien itu sendiri (6).

Prevalensi diabetes berdasarkan diagnosis mengalami peningkatan yaitu
pada tahun 2013 sebesar 1,5% menjadi 2,0% pada tahun 2018 (7).
Kementrian kesehatan selaku otoritas kesehatan di Indonesia melaporkan
bahwa penyakit diabetes di indonesia mengalami peningkatan kasus dengan
jumlah kasus pada tahun 2014 sebanyak 135.322 kasus meningkat menjadi
322.820 kasus pada tahun 2017 (2). Hal ini membuktikan bahwa kasus
penyakit diabetes merupakan salah satu penyakit serius yang saat ini di
hadapi oleh otoritas kesehatan di Indonesia (8).

Hasil penelitian Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2018
prevalensi diabetes di provinsi Yogyakarta menempati urutan ketiga sebesar
3%. Jenis pengobatan diabetes melitus sebanyak 75% merupakan Obat Anti
Diabetes (OAD) dari tenaga kesehatan, dan sebanyak 9% masyarakat tidak

rutin minum OAD / suntik insulin sesuai petunjuk dokter dengan alasan



merasa sudah sehat (50,4%), tidak rutin berobat ke fasilitas pelayanan
kesehantan (30,2%) dan sering lupa (18,8%) (7). Berdasarkan kunjungan
rawat jalan yang dilaporkan Puskesmas se- Kabupaten Bantul pada tahun
2018 diabetes melitus menempati urutan ke 8 sebanyak 5000 kunjungan (9).
Berdasarkan studi pendahuluan pada hari Senin, tanggal 21 Oktober 2019
melalui wawancara dengan pengelola prolanis 1 perawat Puskesmas Pandak
IT didapatkan data bahwa pada tahun 2017 dari 10 besar penyakit, Diabetes
Mellitus pada urutan ke 6 dan tahun 2018 terjadi peningkatam menjadi urutan
ke 4 setelah hipertensi esensial, comoncold dan dyspepsia dengan jumlah
1073 kunjungan. Kunjungan pasien Diabetes Mellitus di Puskesmas Pandak
I terhitung mulai 1 januari sampai 21 Oktober 2019 selama 10 bulan
sebanyak 835 kunjungan. Jumlah peserta prolanis Diabetes Melitus
Puskesmas Pandak II sebanyak 40 peserta dengan rincian laki-laki 9 orang

dan perempuan 31 orang.

Berdasarkan latar belakang diatas maka penulis memiliki ketertarikan
untuk melakukan penelitian dengan judul “Hubungan Kepatuhan Minum
Obat Peserta Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis) Dengan
Penurunan Kadar Glukosa Darah Di Puskesmas Pandak II Kabupaten

Bantul”.



B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang diuraikan di atas, maka rumusan
masalah dalam penelitian ini adalah “Adakah Hubungan Kepatuhan Minum
Obat Peserta Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis) Dengan
Penurunan Kadar Glukosa Darah Di Puskesmas Pandak II Kabupaten
Bantul”.
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui Hubungan Kepatuhan Minum Obat Peserta Program
Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis) Dengan Penurunan Kadar Glukosa
Darah Di Puskesmas Pandak II Kabupaten Bantul.

2. Tujuan Khusus

a. Untuk mengetahui karakteristik responden pasien Diabetes Mellitus
Tipe II berdasarkan umur, jenis kelamin dan tingkat pendidikan dan
pekerjaan di Puskesmas Pandak II Kabupaten Bantul

b. Untuk mengetahui tingkat kepatuhan minum obat peserta kegiatan
Prolanis yang dilakukan Puskesmas Pandak II Kabupaten Bantul.

c. Untuk mengetahui kadar glukosa darah pasien peserta kegiatan
Prolanis Diabetes Melitus Tipe II yang dilakukan Puskesmas Pandak

II Kabupaten Bantul.



D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis

Manfaat penelitian ini adalah untuk menambah wawasan ilmu
pengetahuan baru dan sebagai landasan dalam mengembangkan ilmu
keperawatan khususnya pada kegiatan Prolanis yang diadakan olek badan

penyelenggara jaminan sosial kesehatan.

2. Manfaat Praktis

a. Pihak Instansi Kesehatan/ puskesmas
Manfaat dari penelitian ini adalah sebagai bahan masukan bagi instansi
kesehatan/ puskesmas terutama untuk meningkatkan pelayanan mutu
dan kualitas kegiatan Prolanis yang dijalankan.

b. Pihak Perawat
Manfaat dari penelitian ini adalah sebagai bahan masukan dalam
melakukan asuhan keperawatan harapannya dapat meningkatkan
kepuasan pasien dalam kegiatan Prolanis Pasien Diabetes Mellitus .

c. Peneliti Lain
Manfaat dari penelitian ini adalah sebagai refrensi atau data dasar bagi
peneliti selanjutnya yang berhubungan dengan kegiatan Prolanis Pasien

Diabetes Mellitus .



F. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Persamaan dan

No Judul g:::llis ll\’/{::::l(ilteian Hasil Perbedaan Dengan
Peneliti Terdahulu
1 Hubungan Oryza Dwi Penelitian Terdapat hubungan Persamaan : Variabel
Kepatuhan Minum Nanda (2018)  menggunakan kepatuhan minum Bebas
Obat Anti Diabetik desain kasus obat anti diabetik
dengan Regulasi kontrol dengan regulasi Perbedaan : Jenis
Kadar Ggla Darah kadar gu@a darah Penelitian, Variabel
pada Pasien pada pasien Terikat, Lokasi dan
Perempuan diabetes mellitus Waktu Penelitian
Diabetes Mellitus dengan nilai
p=0,015
2 Hubungan Antara Adelaide Bulu Penelitian Ada hubungan Persamaan : Jenis
Tingkat (2019) menggunakan antara tingkat Penelitian, Variabel
Kepatuhan desain korelasi kepatuhan minum bebas dan Variabel
Minum Obat dengan obat dengan kadar Terikat.
dengan Kadar pendekatan gula darah pada
Gulg Dargh pada cross sectional pasie?n digbetes Perbedaan : Lokasi dan
Pa51e.n Dlabetes mellitus t}pe? 1I Waktu Penelitian
Mellitus Tipe IT dengan nilai
p=0,004
3 Hubungan Antara Aditya Penelitian Tingkat Persamaan : Teknis
kepatuhan Primahuda menggunakan kepatuhan penentuan Sample dan
mengikuti (2016) metode korelasi mengikuti Variabel Terikat
program analitik dengan Prolanis memiliki
pengelolaan cross sectional hubungan dengan  Perbedaan : Lokasi dan
penyakit Kronis dan pendekatan stabilitas gula Waktu Penelitian, Jenis

(Prolanis) BPJS
Dengan Stabilitas
Gula Dara Pada
Penderita Diabetes
Mellitus Di
Puskesmas Babat,
Kabupaten
Lamongan.

Penelitian, Dan Variabel
Bebas Penelitian

kuantitatif non-
eksperimental

darah yang
ditujukkan
dengan p=0,000.

Sumber : (5),(10),(11)
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