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Abstract: Type 2 Diabetes Mellitus (DM) requires optimal glycemic
control. Medication adherence is key to achieving HbA lc¢ targets, but local
data at Universitas Mataram Hospital is still limited. This study aimed to
analyze the relationship between medication adherence and HbA lc profiles
in type 2 DM patients. An analytical cross-sectional study was conducted in
May 2025 with 40 randomly selected samples. Adherence was measured
using the MMAS-8 questionnaire, and HbAlc data came from medical
records. Data analysis used the Chi-Square test. Results showed 50% of
subjects were adherent and 50% were non-adherent. Regarding glycemic
control, 70% had controlled HbA1c. Statistical analysis found no significant
relationship between adherence and HbAlc profile (p-value = 0.490).
However, a proportional trend showed the adherent group had a higher
percentage of HbAlc control (75%) than the non-adherent group (65%).
Conclusion, there was no statistically significant relationship between
medication adherence and HbA 1c¢ profiles. Despite this, the observed clinical
trend indicates that adherence remains an important factor to consider in DM
management, alongside other determinants like diet and physical activity.

Keywords: HbAlc, Medication Adherence, MMAS-8, Type 2 Diabetes
Mellitus.

Pendahuluan

Kadar glukosa yang tinggi di atas normal
merupakan ciri khas diabetes melitus (DM),
suatu penyakit metabolik. Diabetes melitus
tipe 1, tipe 2, diabetes gestasional, dan
berbagai bentuk diabetes melitus lainnya
merupakan beberapa bentuk penyakit ini
(Kumar et al, 2020). Ketidakseimbangan
antara sensitivitas tubuh terhadap insulin dan
jumlah insulin yang diproduksi menyebabkan
diabetes tipe 2 (Sapra dan Bhandari, 2023).

Dewasa dan lansia biasanya terkena
diabetes tipe 2 (Sapra dan Bhandari, 2023).
Federasi Diabetes Internasional (IDF)
melaporkan bahwa Diabetes memengaruhi 537
juta orang berusia 20 hingga 79 tahun pada
tahun 2021 (Meilani dkk., 2023). Angka ini
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diperkirakan akan meningkat menjadi 643 juta
pada tahun 2030 dan 783 juta pada tahun 2045
(IDF, 2022). Survei Kesehatan Indonesia 2023
mengungkapkan bahwa dari sekitar 877.531
orang yang disurvei, diabetes tipe 2
merupakan jenis yang paling umum,
mencakup 50,2% dari total sampel dengan
diagnosis diabetes. Selain itu, terdapat sekitar
64.544 kasus diabetes melitus di Provinsi Nusa
Tenggara Barat (NTB) (Kementerian
Kesehatan, 2023).

Kontrol gula darah sangat penting bagi
pasien diabetes melitus (DM) tipe 2 untuk
mencegah sejumlah masalah (Indirawaty et
al., 2021). Tujuan pengobatan harus tercapai
untuk menghindari komplikasi diabetes tipe 2.
Angka HbA1C yang terkontrol merupakan
salah satu tanda bahwa tujuan pengobatan
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diabetes melitus tercapai (Hasanah et al.,
2022). Peningkatan kepatuhan pengobatan
pasien DM dapat menghasilkan kadar HbA1C
yang terkontrol (Wandilla et al, 2025).
Banyak faktor, seperti tingkat sosial ekonomi,
sistem dan sumber daya perawatan kesehatan,
terapi pasien, kondisi pasien, dan manajemen
penyakit, memengaruhi kepatuhan pengobatan
pada pasien diabetes tipe 2 (Wibowo et al.,
2021).

Hasil penelitian Pratama et al., (2023)
menemukan bahwa 38 dari 55 pasien yang
mengonsumsi obat sesuai resep menunjukkan
kontrol HbAlc yang optimal. Studi serupa
telah dilakukan di berbagai lingkungan. Saat
ini, hanya terdapat sedikit data lokal mengenai
hubungan antara kepatuhan pengobatan dan
profil HbAlc di Rumah Sakit Universitas
Mataram, meskipun penelitian serupa
menunjukkan  adanya  hubungan yang
menguntungkan antara keduanya. Penelitian
ini akan mengisi kesenjangan pengetahuan ini
dan menawarkan data yang relevan dengan

kondisi lokal. Dengan demikian tujuan
penelitian ini adalah untuk mengetahui
hubungan antara kepatuhan pengobatan

dengan profil HbAlc pada pasien diabetes tipe
2 di Rumah Sakit Universitas Mataram.

Bahan dan Metode

Jenis penelitian

Penelitian ini menggunakan observasi
analitik dengan pendekatan cross-sectional.
Semua pasien diabetes melitus (DM) tipe 2
yang dirawat inap menjadi populasi penelitian.
Pengambilan sampel acak sederhana dilakukan
untuk mengumpulkan sampel dari pasien yang
memenuhi  persyaratan  inklusi  berikut:
memiliki diagnosis diabetes tipe 2, berusia di
atas 18 tahun, telah menjalani tes HbAlc, dan
bersedia menandatangani formulir persetujuan
tindakan medis. Pasien dengan penyakit berat
yang memengaruhi kadar HbAlc mereka dan
mereka yang rekam medisnya tidak lengkap
tidak diikutsertakan dalam penelitian. Terdapat
empat puluh responden dalam sampel.

Variabel penelitian

Variabel bebas adalah kepatuhan
penggunaan obat, yang diukur menggunakan
kuesioner Morisky Medication Adherence

Scale-8 (MMAS-8). Variabel terikat adalah
profil HbAlc, yang datanya diambil dari
rekam medis. Faktor perancu yang diakui
meliputi  faktor sosial-ekonomi, sistem
kesehatan, dan kondisi pasien. Pengumpulan
data melibatkan data primer dari kuesioner
MMAS-8 dan data sekunder HbAlc dari
rekam medis. Analisis data menggunakan
SPSS versi 26. Analisis univariat digunakan
untuk mendeskripsikan karakteristik sampel.
Analisis bivariat dengan uji Chi-Square
diterapkan untuk menguji hubungan antara
kepatuhan obat dan kadar HbAlc. Jika
persyaratan uji Chi-Square tidak terpenuhi,
maka digunakan uji Fisher’s Exact Test.
Persetujuan etika (ethical clearance) telah
diperoleh sebelum penelitian dimulai.

Hasil dan Pembahasan

Karakteristik Responden

Kegiatan pengumpulan data dalam
penelitian ini, peneliti melakukan pengisian
kuisioner MMAS-8 dengan wawancara kepada
pasien DM tipe 2 di poli penyakit dalam Rumah
Sakit Universitas Mataram. Selain melakukan
wawancara untuk menilai kepatuhan konsumsi
obat, peneliti juga mencocokkan hasil lab HbAlc
pasien — pasien tersebut dengan melihat rekam
medis. Seluruh 40 responden yang berhasil
dijangkau mampu menyelesaikan kuesioner
secara lengkap dan sesuai dengan pedoman yang
ditetapkan. Karakteristik dari 40 responden yang
berhasil mengisi kuesioner dengan lengkap
dijabarkan dalam dua aspek utama yaitu jenis
kelamin dan usia. Kedua aspek ini dijabarkan
dalam tabel berikut.

Tabel 1. Karakteristik responden

No  Aspek Kategori Jumlah Persentase
] o
LS ko aki 14 35%
Kelamin
Perempuan 26 65%
2 Usia <60 tahun 21 52,5%
>60 tahun 19 47,5%

5702

Hasil Analisis Univariat

Kuesioner MMAS-8 digunakan dalam
penelitian ini untuk mengevaluasi kepatuhan
pengobatan DM. Pasien diabetes tipe 2 di Rumah
Sakit Universitas Mataram yang memiliki hasil


http://doi.org/10.29303/jbt.v25i4.10407

Hudhori et al., (2025). Jurnal Biologi Tropis, 25 (4): 5701 — 5705
DOI: http://doi.org/10.29303/jbt.v25i4.10407

tes HbAlc diwawancarai untuk mengisi Tidak D 30%
kuesioner. Terdapat dua jenis kepatuhan terkontrol

pengobatan: patuh dan tidak patuh. Temuan Total 40 100%
pemeriksaan kepatuhan pengobatan pada pasien

diabetes tipe 2 di Rumah Sakit Universitas Hasil Analisis Bivariat

Mataram didasarkan pada wawancara yang telah Analisis bivariat menggunakan uji Chi-
dilakukan. Square menghasilkan nilai p sebesar 0,490.

Karena nilai ini lebih besar dari tingkat

Tabel 2. Kepatuhan Penggunaan Obat Pasien DM di signifikansi o = 0,05, tidak terdapat hubungan
Rumah Sakit Universitas Mataram yang signifikan secara statistik antara kepatuhan
pengobatan dan profil HbAlc pada pasien

PI;?EgO“ Jurznolah Perssgz;:ase diabetes melitus tipe 2 di Rumah Sakit
Tidak 50% Universitas Mataram. Sebanyak 20 pasien yang
Patuh 20 mengonsumsi obat sesuai resep, 15 (75%)
Total 40 100% memiliki profil HbAlc terkontrol, sementara 5

(25%) memiliki HbA 1c tidak terkontrol, menurut

Profil HbA ¢ peserta diabetes tipe 2 dalam tabel tabulasi silang.
penelitian ini diambil dari rekam medis Rumah Sebaliknya, 13 (65%) dari 20 pasien dalam
Sakit Universitas Mataram. Profil HbAlc yang kelompok yang kurang patuh memiliki kadar
terkontrol dan tidak terkontrol dibedakan untuk HbAlc terkontrol, sementara 7 (35%) memiliki

individu di bawah 60 tahun dan di atas atau sama kadar tidak terkontrol. Persentasenya memang
dengan 60 tahun. Profil HbAlc pasien diabetes berbeda, tetapi perbedaannya tidak signifikan
tipe 2 di Rumah Hasil penelitian dapat dilihat secara statistik. Hasilnya, meskipun hasil ini
pada tabel 3. tidak signifikan secara statistik, namun hasil
tersebut menunjukkan tren klinis yang

Tabel 3. Profil HbAlc Pasien DM tipe 2 Rumah menunjukkan bahwa, selain faktor penentu lain
Sakit Universitas Mataram seperti pola makan, olahraga, dan faktor

Aspek Kategori _ Jumlah _ Persentase metgbolismg Pribadi? kepatuhan p'engobatan
HbA ¢ Terkontrol 28 70% masih menjadi pertimbangan krusial dalam

pengelolaan kendali glikemik.

Tabel 4. Hubungan Kepatuhan Penggunaan Obat pada Pasien Diabetes Melitus Tipe 2 dengan Profil HbAlc di
Rumah Sakit Universitas Mataram.

Aspek Terkontrol Tidak Terkontrol P-Value
Kepatuhan minum obat Patuh 15 5
Tidak patuh 13 7 0,490
Total 28 12
Pembahasan dan kontrol HbAlc. Perbedaan luaran ini diduga

disebabkan oleh sejumlah faktor. Ukuran sampel
Profil HbAlc dan kepatuhan pengobatan yang kecil dan terbatas, tidak adanya kontrol
pada pasien diabetes melitus tipe 2 di Rumah untuk variabel perancu termasuk makanan dan
Sakit Universitas Mataram tidak berkorelasi olahraga, dan kemungkinan bias ingatan dalam
secara signifikan secara statistik, berdasarkan menjawab  kuesioner MMAS-8 merupakan
nilai p sebesar 0,490. Berbeda dengan kelompok beberapa kekurangan penelitian ini.
yang kurang patuh, yang hanya mencapai 65%, Mengingat kekurangan ini, disarankan agar
kelompok yang patuh cenderung memiliki penelitian selanjutnya menggunakan desain
proporsi kontrol HbAlc yang lebih tinggi, yaitu kohort untuk melacak hubungan lintas waktu.
75%, menurut tren klinis. Selain itu, ukuran sampel perlu diperluas untuk
Temuan ini tidak konsisten dengan temuan mencakup  beberapa  fasilitas  pelayanan
Pratama et al., (2023), yang menemukan korelasi kesehatan. Untuk pendekatan yang lebih
kuat (nilai p 0,012) antara kepatuhan pengobatan komprehensif, penting untuk bekerja sama
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dengan departemen gizi dan kesehatan mental
serta memperhitungkan variabel pengganggu
melalui wawancara mendalam atau pencatatan
catatan harian pasien.

Kesimpulan

Berdasarkan temuan penelitian dan
pembahasan selanjutnya, dapat dikatakan bahwa
di antara pasien diabetes melitus tipe 2 di Rumah
Sakit Universitas Mataram, tidak ada korelasi
yang signifikan secara statistik antara kepatuhan
pengobatan dan profil HbAlc (nilai p = 0,490).
Namun, secara klinis, ada tren yang
menguntungkan, dengan kelompok pasien yang
patuh menunjukkan persentase kontrol HbAlc
yang lebih tinggi (75%) daripada kelompok yang
tidak patuh (65%). Meskipun tidak signifikan
secara statistik dalam penelitian ini, data ini
menunjukkan bahwa kepatuhan pengobatan
masih merupakan komponen penting dalam
mengelola diabetes melitus. Ukuran sampel yang
kecil dan adanya faktor perancu yang tidak
terkontrol, seperti makanan, olahraga, dan
gangguan metabolisme pribadi, yang juga
memengaruhi kontrol glikemik, kemungkinan
besar menjadi penyebab ketidaksignifikanan
statistik ini.
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