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Kata Kunci Abstrak

Faktor-faktor yang Diabetes Mellitus adalah penyakit kronis yang ditandai dengan adanya
mempengaruhi peningkatan kadar gula darah serta intoleransi glukosa yang
kepatuhan, pola dikarenakan insulin tidak bisa di produksi oleh kelenjar pankreas
makan, Diabetes secara adekuat ataupun insulin yang diproduksi tidak dapat digunakan
melllitus tipe 2 secara efektif., prevalensi diabetes melliitus di Ngawi sebanyak 18.469.

penelitian ini  bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang
mempengaruhi kepatuhan pola makan pada penderita Diabetes
Mellitus tipe 2. Jenis penelitian ini merupakkan penelitian kuantitatif
dengan metode cross sectional yang dilakukan pada 123 responden.
Pada penelitian ini didapatkan hasil terdapat hubungan antara
motivasi (p value 0,003), tingkat pengetahuan (p value 0,012),
pendidikan (0,042), peran tenaga kesehatan (p value 0,08) dengan
kepatuhan pola makan pada penderita Diabetes mellitus tipe 2. Pada
penelitian ini juga didapatkan hasil bahwa tidak terdapat hubungan
antara dukungan keluarga (p value 0,067), usia (p value 0,531), jenis
kelamin (p value 0,026) dan lama menderita (p value 0,344) dengan
kepatuhan pola makan pada penderita Diabetes Mellitus tipe 2 di Desa
Beran. Diharapkan penderita Diabetes Mellitus agar lebih patuh dalam
menjalankan pola makan sesuai yang dianjurkan.

Factors Influencing Dietary Compliance In People With Diabetes Mellitus Type 2 In
Beran Village Area

Key Words: Abstract

Factors that affect Diabetes Mellitus is a chronic disease characterized by an increase in
compliance, diet, blood sugar levels and glucose intolerance caused by insulin can not be
diabetes melllitus produced by the pancreas gland adequately or insulin produced can not
type 2 be used effectively., the prevalence of diabetes melliitus in Ngawi as

much as 18,469. This study aims to find out the factors that affect
dietary compliance in people with Diabetes Mellitus type 2. This type of
research is quantitative research with cross sectional method conducted
on 123 respondents. In this study, there was a link between motivation (p
value 0.003), knowledge level (p value 0.012), education (0.042), the
role of health workers (p value 0.08) and dietary compliance in people
with Diabetes mellitus type 2. In this research, there was a link between
motivation (p value 0.003), knowledge level (p value 0.012), education
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(0.042), the role of health workers (p value 0.08) and dietary
compliance in people with Diabetes mellitus type 2. In this research also
obtained the results that there is no relationship between family support
(p value 0.067), age (p value 0.531), gender (p value 0.026) and long
suffering (p value 0.344) with dietary compliance in people with
Diabetes Mellitus type 2 in Beran Village It is expected that people with
Diabetes Mellitus to be more obedient in carrying out the diet as

recommended.

1. PENDAHULUAN

Penyakit degeneratif di Indonesia saat ini
terus mengalami peningkatan, salah satunya
adalah penyakit diabetes mellitus tipe 2 (DM
tipe 2) (Ramadani dan Febry, 2019). DM tipe
2 adalah penyakit kronis yang ditandai
dengan adanya peningkatan kadar gula darah
serta intoleransi glukosa yang disebabkan
karena insulin tidak dapat diproduksi oleh
kelenjar pankreas secara adekuat ataupun
insulin  yang diproduksi tidak dapat
digunakan secara efektif (Wicaksono, 2011;
Aini dan Aridiana, 2016). Kepatuhan pola
makan sangat diperlukan bagi penderita
diabetes mellitus tipe 2, karena merupakan
salah satu faktor untuk menstabilkan kadar
gula dalam darah menjadi normal. Apabila
penderita DM tipe 2 tidak mempunyai
kesadaran diri untuk bersikap patuh dalam
menjaga pola maka dapat menyebabkan
komplikasi penyakit dan bisa berujung pada
kematian (Saifunurmazah, 2013;
Yulisetyaningrum dkk, 2018).

Menurut data dari Diabetes Atlas (2019)
prevalensi penderita diabetes mellitus usia
20-79 tahun di dunia sebesar 463 juta jiwa
dan diperkirakan meningkat menjadi 578,4
juta jiwa pada tahun 2030. Di Asia tenggara
penderita diabetes mellitus berjumlah 87,5
juta jiwa dimana jumlah tersebut lebih
banyak dari pada Eropa yang berjumlah 59,3
juta jiwa. Di Indonesia sendiri penderita
diabetes mellitus berusia 20-79 tahun pada
tahun 2019 sebanyak 10,7 juta jiwa dan
diperkirakan pada tahun 2045 akan terus
meningkat menjadi 16,6 juta jiwa.
Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) tahun 2018, Prevalensi penderita
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diabetes mellitus berdasarkan diagnosis
dokter di Indonesia mengalami peningkatan
dari tahun 2013 sebesar 1,5% menjadi 2%,
hal ini disebabkan karena ketidak patuhan
minum obat dengan alasan mereka merasa
sudah sehat. Di jawa timur sendiri prevalensi
penderita DM pada tahun 2013 sebanyak 2,1
% dan mengalami peningkatan pada tahun
2018 menjadi 2,6 % (Kemenkes RI, 2018).
Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan
Kabupaten Ngawi penderita diabetes di
kabupaten Ngawi pada tahun 2019 sebanyak
18.469, sedangkan di Desa Beran sendiri
berjumlah 178.

Tingginya prevalensi diabetes mellitus
tidak lepas dari ketidakpatuhan pola makan
penderita DM tipe 2. Prevalensi kepatuhan
dalam menjalankan diet pada penderita
diabetes mellitus tipe 2 berdasakan hasil studi
penelitian Toruan (2018) diperoleh hasil dari
total 40 responden, 22 orang diantaranya
diantaranya tidak patuh. Penelitian serupa
juga dilakukan oleh Kasumayanti (2019)
diperoleh hasil dari 86 responden, 47
diantaranya tidak patuh dalam menjalankan
diet sedangkan 39 orang lainya patuh dimana
kadar gula darah pada responden yang tidak
patuh cenderung lebih tinggi. Berdasarkan
studi pendahuluan yang dilakukan pada hari
minggu tangal 06 Desember 2020, dari 10
orang yang dibagikan  kuesioner, 6
diantaranya patuh dalam menjalankan pola
makan, sedangkan 4 diantaranya tidak patuh
dengan kadar gula darah yang cenderung
tinggi pada penderita yang tidak patuh
menjalankan pola makan dengan baik.

Berdasarkan penelitian Baifeto (2017)
faktor yang menyebabkan kejadian diabetes
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mellitus tipe 2 adalah faktor genetik
(keturunan), gaya hidup (kurangnya aktifitas
fisik dan merokok), serta pola makan. Pola
makan merupakan asupan makanan dengan
memberikan jumlah,jadwal,dan jenis dari
makanan. Pengaturan pola makan yang tidak
tepat dapat meningkatkan kadar gula darah
(Susanti dan Bistara, 2018). Hal ini sesuai
dengan teori yang mengatakan bahwa
makanan merupakan pemegang peranan
dalam peningkatan kadar gula darah, dimana
pada proses makan, karbohidrat dicerna dan
diserap dalam bentuk monosakarida, terutama
gula, hal tersebut dapat meningkatkan kadar
gula dalam darah dan mendorong sekresi
hormon insulin meningkat (Linder 2008
dalam Susanti 2018). Kepatuhan pola makan
dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti yang
disebutkan oleh peneliti pendahulu Yulia,S
(2015) yaitu tingkat pengetahuan, dukungan
keluarga, lama menderita, peran tenaga
kesehatan, motivasi diri, serta status ekonomi.
Namun menurut penelitian Susanti (2018)
motivasi diri tidak berpengaruh terhadap
kepatuhan pola makan pada penderita DM.
Berdasarkan penelitian masithoh (2019)
status ekonomi tidak berhubungan dengan
kepatuhan diet penderita.

Pada penderita Diabetes Mellitus tipe 2
diperlukan pola makan yang baik yaitu
dengan melaksanakan 3J vyaitu Jadwal,
Jumlah, Jenis, untuk memperbaiki kebiasaan
makan serta melakukan latihan fisik atau
olahraga. Apabila pengaturan pola makan
serta latihan fisik sudah dilakukan tetapi gula
darah tidak dapat dikendalikan, maka
dipertimbangkan untuk menggunakan obat
hipoglikemia (Fatimah, 2015; Anggoro,
2019). Berdasarkan latar belakang tersebut,
telah banyak penelitian mengenai faktor-
faktor yang mempengaruhi kepatuhan diet
pada penderita diabetes mellitus, akan tetapi
penelitian  mengenai  faktor-faktor yang
mempengaruhi kepatuhan pola makan pada
penderita diabetes mellitus tipe 2 belum
pernah dilakukan. Berdasarkan fenomena
diatas penelitian mengenai faktor-faktor apa
saja yang mempengaruhi kepatuhan pola
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makan pada penderita Diabetes Mellitus tipe
2 perlu dilakukan.

2. METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan adalah
Kuantitatif analitik  dengan pendekatan
cross sectional untuk mengetahui dan
menganalisis mengenai faktor-faktor apa
yang mempengaruhi kepatuhan pola makan
pada penderita Diabetes Mellitus tipe 2.
Penelitian ini akan dilakukan di Wilayah
Desa Beran yang dilaksanakan pada bulan
Februari 2021-Mei 2021. Populasi dalam
penelitian ini adalah semua penderita
Diabetes mellitus tipe 2 di wilayah Desa
Beran yaitu sebanyak 178. Pada penelitian
ini sampelnya adalah penderita DM tipe 2 di
wilayah desa beran yang memenuhi kriteria
inklusi dan eksklusi serta menggunakan
rumus slovin dan didapatkan sejumlah 123
responden.

Variabel independen dalam penelitian ini
merupakan fakor yang mempengaruhi pola
makan yaitu tingkat pengetahuan, motivasi,
tingkat pendidikan, lama menderita,peran
tenaga kesehatan, serta dukungan keluarga.
Variabel dependen dalam penelitian ini
adalah kepatuhan pola makan pada penderita
DM tipe 2.

Kuesioner pada penelitian ini ialah kuesioner
faktor yang mempengaruhi kepatuhan dalam
menjalankan diet pada penderita DM tipe 2 oleh
Yulia (2015) dimana setiap variabel memiliki
jumlah soal yang berbeda. Untuk tingkat
pengetahuan terdapat 10 pertanyaan dimana
terdapat 2 pertanyaan negatif pada nomer 1 dan 3
serta terdapat 8 pertanyaan positif pada nomer
2456,78910 dimana masing masing
pertanyaan apabila jawaban benar mendapatkan
skor 1. Dikatakan baik apabila total skor yang
diperoleh 76-100%, cukup apabila skor yang
diperoleh 56-75%, dan kurang apabila skor
<56%. Untuk Kuesioner Motivasi Diri terdapat 8
pertanyaan. Apabila menjawab “Ya” maka diberi
skor 3, jawaban ‘“kadang-kadang”diberi skor 2
dan untuk jawaban “tidak” diberi skor 1. Kurang
apabila total skor< median (19,00), dan baik jika
skor > median(19,00). Untuk kuesioner
dukungan keluarga, terdapat 7 pertanyaan
dimana skor jawaban selalu diberikan nilai
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4, skor jawaban kadang-kadang mendapat

Jumlah Confidence

Interval

Usia n %

<40 0 0 54,21-

40-50 7 6,5 72.08

50-60 66 53,7

60-70 44 35,8

>70 5 4,1

Total 123  100,0

nilai 3, jawaban jarang mendapat nilai 2 dan
untuk tidak pernah mendapat nilai 1. Negatif
jika total skor < median 18,50 dan positif
jika total skor > median 18,50. Untuk
kuesioner tenaga kesehatan terdapat 5
pertanyaan dimana pada jawaban “Ya”
diberikan nilai 1 dan untuk jawaban “Tidak”
diberikan nilai 0, dikatakan kurang apabila
total skor < median (5,00) dan baik jika total
> median (5,00). Sedangkan untuk
kuesioner kepatuhan pola makan
menggunakan kuesioner food recall 24 jam
dan dianalisa mengunakan Nutri survey.
Dikatakan patuh apabila para responden
mengikuti pengaturan standar diet yaitu
dengan mematuhi 3J (Jumlah, Jenis,
Jadwal) Jumlah dan jenis makanan berupa
Karbohidrat 50% dari kebutuhan kalori total
dalam sehari, protein 10-20% dari total
kalori sehari, serat 25¢/hari, serta lemak 20-
25% dari total kalori sehari. Jadwal makan
yaitu sarapan pada jam 06.00 — 07.00 wib -
makan siang jam 12.00 — 13.00 wib — serta
makan malam jam 18.00 — 19.00 wib -
selingan pagi jam (09.00 — 10.00 wib), siang
(15.00 — 16.00 wib), malam (20.00 — 21.00
wib). Pada pertanyaan faktor yang
mempengaruhi  kepatuhan pola makan
semua pertanyaan diisi dengan memberikan
tanda centang pada jawaban yang tersedia,
sedangkan untuk pertanyaan kepatuhan pola
makan dengan mengisi lembar food recall
1x24 jam dengan makanan yang dimakan
pada 1x24jam.

97

Website: http://jurnal.akperngawi.ac.id
3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis Univariat
Karakteristik responden
Tabel 1 karakteristik responden berdasarkan
usia

Tabel 1 menunjukkan bahwa responden
sebagian besar berusia 51 sampaia dengan 60
tahun yaitu sebanyak 66 responden (53,7%)

Jumlah Confidence
Pendidikan n % Interval

SD/SMP 31 252
SMA/SM 64 520 1,84-2.09

K 28 228
D3/S1 12 100,0
Total 3

sedangkan sebagian kecil berusia <41 tahun
sebanyak 1 orang (0,8%). Nilai confidence

interval 95% berada pada internal lower
54,21 dan upper 72,08 .
Tabel 2 karakteristik  responden
berdasarkan jenis kelamin

Jenis Jumlah Confiden
Kelami n ce

n % Interval
L 56 4 1,45-
P 67 5. 1,63
Total 123 1l

Tabel 3.2 menunjukkan bahwa sebagian
rssponden dalam penelitian adalah laki-laki
Nilai confidence interval 95% berada pada
interval lower 1,45 dan upper 1,63.

Tabel 3 karakteristik responden
berdasakan tingkat pendidikan

Pada tabel 3.3 menunjukkan bahwa
sebagian besar responden berpendidikan
SMA/SMKyaitu sebanyak 64 (52,0), dan
sebagian kecil D3/S1 yaitu sebanyak 28
orang (22,8%). Nilai confidence interval 95%
berada pada interval lower 1,84 dan upper
2.00.
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Tabel 4 karakteristik responden
berdasarkan pekerjaan
Jumlah
% Confidence
Pekerjaan n interval
PNS 30 24,4
IRT 50 40,7 2.15-2.55
petani 18 14,6
Wiraswasta 22 17,9
lainya 3 2,4
Total 123 100,0

Sebagian besar responden merupakan
seorang Ibu Rumah Tangga 50 orang
(40,7%), Nilai confidence interval 95%
berada pada interval lower 2.15 dan upper
2.55

Tabel 5 karakteristik responden
berdasakan tingkat pengetahuan
jumlah
% Confidence
Tingkat interval
pengetahuan n
kurang 26 21,1
cukup 27 22,0 2.42-2.63
baik 70 56,9
Total 123 100,0
Responden dengan tingkat
pengetahuan  kurang berjumlah 26
(21,1%),  pengetahuan  cukup 27

responden (22,0), tingkat pengetahuan baik
70 orang (56,9%). Nilai confidence interval
95% berada pada interval lower 2.42 dan
upper 2.63
Tabel 6 karakteristik
berdasarkan tingkat motivasi
Berdasarkan tabel 3.6 responden dengan
motivasi  kurang 45 orang (36,6%),
sedangkan responden dengan motivasi baik
78 orang (63,4%). Nilai confidence interval
95% berada pada interval lower 1.59 dan
upper 1.75.

responden
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Tabel 7 karakteristik responden
berdasarkan dukungan Keluarga

Jumlah
Dukungan % Confidence
keluarga n Interval
negatif 32 26,0
positif 91 74,0 1.74-1.88
Total 123 100,0

Berdasarkan tabel 3.7 dapat dilihat bahwa
responden dengan dukungan keluarga yang
negatif sebanyak 32 orang (26,0%), dan
responden dengan dukungan keluarga yang
positif 91  responden (74,0%). Nilai
confidence interval berada pada internal
lower 1.74 dan upper 1.88

Tabel 8 karakteristik  responden

berdasarkan peran tenaga kesehatan
jumlah

Peran % Confidence

Tenaga interval

Kesehatan n

kurang 46 37,4

baik 77 62,6 1.64-1.80

Total 123 100,0

Responden dengan peran tenaga
kesehatan kurang sebanyak 46 responden
(37,4%), sedangkan untuk peran tenaga
kesehatan baik sebanyak 77 responden
(62,6%). Nilai confidence interval berada
pada internal lower 1.64-1.80.

Tabel 9 karakteristik ~ responden
berdasarkan tingkat kepatuhan
Kepatuhan Jumlah Confidence
pola makan n % Interval
jumlah

% Confidence
Motivasi n Interval
kurang 45 36,6
baik 78 63,4 1.59-1.75
Total 123 100,0
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KEPATUHAN Nilai
% % signifikansi
Tidak Tota  ujichi
JK  patuh patuh I square
L 33 40,7 23 56,1 56
P 48 59,3 18 43,9 66 0,126
Total 81 100 41 100 122
tidak 84 68,3
patuh
patuh 39 31,7 1.24-1.41
Total 123 100,0
Responden yang patuh dalam
menjalankan pola makan sebanyak 39
responden (31,7%), sedangkan responden

yang tidak patuh sebanyak 84 responden
(68,3%). Nilai confidence interval 95%
berada pada interval lower 1.24 dan interval
upper 1.41

Tabel 10 karakteristik responden
berdasarkan lama menderita

Lama Jumlah Confidence
menderita n % Interval
1 tahun -5 111 90,24%
tahun
6 tahun -10 11 8,94% 3.46-4.13
tahun
>10 tahun 1 0,82

Berdasarkan tabel 4.10 dapat dilihat

responden yang menderita selama 1 tahun-5
tahun sebanyak 111 orang (90,24%), 6 tahun-
10 tahun sebanyak 11 responden (8,94%),
dan >10 tahun sebanyak 1 responden
(0,82%). Nilai confidence interval berada
pada interval lower 3.46 dan interval upper
4.13.

Analisis Bivariat

Tabel 11 Hubungan antara jenis kelamin
dengan tingkat kepatuuhan dalam
menjalankan pola makan paa penderita
DM tipe 2

Berdasarkan tabulasi silang antara jenis
kelamin dengan kepatuhan dalam
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menjalankan pola makan pada penderita DM
tipe 2 diperoleh hasil pada tabel berikut :
Tabel 4.11 Crosstab antara jenis kelamin
dengan kepatuhan dalam menjalankan pola
makan pada penderita DM tipe 2

Tabel 4.11 menunjukkan bahwa sebagian
besar responden yang tidak patuh adalah
perempuan vyaitu 48 responden (59,3%)
responden. Sedangkan responden dengan
jenis kelamin laki-laki yang patuh dalam
menjalankan pola makan sebanyak 23
responden  (56,1%) untuk  responden
perempuan yang patuh dalam menjalankan
pola makan dm sebanyak 18 responden
(43,9%).

Hasil uji hubungan tersebut dianalisis
menggunakan uji chi square dengan
diperoleh p value sebesar 0,126 sehingga Ha
ditolak artinya tidak ada hubungan antara
jenis kelamin dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan dm tipe 2.

Tabel 12 Hubungan antara pengetahuan
dengan kepatuhan diet penderita DM tipe
2

Tabulasi silang antara pengetahuan
dengan kepatuhan dalam menjalankan pola
makan penderita DM tipe 2 dipeoleh hasil
pada tabel berikut :
Tabel 4.1.2 Crosstab antara pengetahuan
dengan kepatuhan dalam menjalankan pola
makan bagi penderita DM tipe 2

Kepatuhan pola makan Nilai
Tida % Pat % Tot Signifikans
k uh al i Chi
Patu Square
h

Tingka kurang 24 28,57 2
t %
Penget cukup 16 19,05 11
ahuan %

baik 44 52,38 26 66,67 70

513% 26 0012

28,2% 27

Total 84 100% 39 100% 12
3

Tabel 4.12 menunjukkan hasil analisis
mengenai  hubungan  antara  tingkat
pengetahuan dengan kepatuhan dalam

menjalankan pola makan pada penderita
DM tipe 2. Dari 84 responden yang tidak
patuh dalam menjalankan pola makan, 24
(28,57%) memiliki pengetahuan kurang, 16
responden (19,05%) dengan pengetahuan
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cukup, dan 44 responden (52,38%) dengan
pengetahuan baik. Sedengkan dari 39
responden yang patuh dalam menjalankan
pola makan bagi penderita DM tipe 2, 2
responden (5,13%) memiliki pengetahuan
kurang, 11 responden (28,2%) memiliki
pengetahuan cukup, dan 26 responden
(66,67%) memiliki pengetahuan yang baik.

Hasil uji tersebut dianalisis dengan
uji chi square dengan hasil p value 0,012,
sehingga Ha diterima yang artinya terdapat
hubungan antara pengetahuan dengan
kepatuhan menjalankan pola makan DM
tipe 2.

Tabel 13 Hubungan antara usia dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola
makan pada penderita DM tipe 2

Tabel 4.13 uji silang antara usia dengan
kepatuhan pola malam penderita DM tipe 2

kepatuhan Nilai signifikansi uji chi

o Square
tidak patuh ’ patuh % Total !

usia <4l 0 0% 1 2,56% 1 0,344
41-50 4 471% 3 7,69% 7
51-60 48 5714% 18 46,16% 69
61-70 0 B 14 3BI% 4
>10 2 2,38% 3 7,69% 5
Total 84 100% 39 100% 123

Tabel 4.13 Dari 84 responden yang tidak
patuh 4 responden (4,77%) diantaranya
berusia 41-50 tahun, 48 responden (57,14%)
berusia 51-60 tahun, 30 responden (35,71%)
berusia 61-70 tahun dan 2 responden
(2,38%) Dberusia lebih dari 70 tahun.
Sedangkan dari 39 responden yang patuh 1
responden (2,56%) berusia 40 tahun, 3
responden (7,69%) berusia 42-50 tahun, 18
responden (46,16%) berusia 51-60 tahun, 14
responden (35,90%) berusia 61-70 tahun, 3
responden (7,69%) berusia >70 tahun.

Pada hasil uji chi square diperoleh
hasil p value 0,344 sehingga Ho ditolak dan
tidak terdapat hubungan antara usia dengan
kepatuhan pola makan pada penderita DM
tipe 2.
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Tabel 14 Hubungan antara lama
menderita dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan pada penderita
DM tipe

Tabel 4.14 crosstab antara lama menderita
dengan kepatuhan pola makan penderita
DM tipe 2

kepatuhan Nilai signifikansi

% % "
tidak patuh ' patuh ot Vil chisquare

Lama  Ltahun-5tahun 75 8928% 34 8718% 109 0531
menderita 6 tahun-10 tahun 8 952% 5 1282% 13

>10 tahun 1 120% 0 0% 1
Total 84 100% 39 100% 123

Tabel 4.14 menunjukkan hasil analisis
mengenai hubungan antara lama menderita
dengan kepatuhan dalam menjalankan pola
makan penderita DM tipe 2. Dari 84
responden yang patuh, 75 responden
(89,28%) sudah menderita DM tipe 2
selama 1 tahun-5 tahun, 8 responden
(9,52%) menderita penyakit DM tipe 2
selama 6 tahun-10 tahun, dan 1 responden
(1,20%), sedangkan dari 39 responden yang
patuh, 34 responden (87,18%) sudah
menderita penyakit DM tipe 2 selama 1
tahun-5 tahun, 5 responden (12,82% ).

Hasil tersebut dianalisis menggunakan
uji chi square dengn hasil p vvalue 0,531
Ho ditolak yang artinya tidak terdapat
hubungan antara lama menderita dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola makan
penderita DM tipe 2.

Tabel 15 Hubungan antara motivasi
dengan kepatuhan dalam menjalankan
pola makan pada penderita DM tipe 2

Tabel 4.15 crosstab antara motivasi dengan
kepatuhan pola makan penderita DM

Kepatuhan pola makan
il o N
% ofal

% silgnifilkansi
fdak Uji Chi
patuh Patth Suuae

Mofvasi kg % a7 ngw 5 0003
k46 S6% R R%% T8

Total 84 100% 3 100% 123
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Tabel 4.15 menunjukkan hasil analisis
mengenai hubungan antara motivasi dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola makan
penderita DM tipe 2. Dari 84 responden
yang tidak patuh, 38 responden (45,24%)
diantaranya memiliki motivasi yang kurang,
dan 46 responden (54,76%) memiliki
motivasi yang baik terhadap menjalankan
pola makan bagi penderita DM tipe 2.
sedangkan dari 39 responden yang patuh,
sebanyak 7 responden (17,95%) memiliki
motivasi yang kurang dan 32 responden
(82,05%) memiliki motivasi yang baik
terhadap diet DM.

Setelah dilakukan uji chi square diperoleh
hasil p value 0,003 Sehingga Ha diterima
yang artinya terdapat hubungn antara
motivasi  dengan  kepatuhan  dalam
menjalankan pola makan pada penderita
DM tipe 2.

Tabel 16 Hubungan antara Dukungan
Keluarga dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan penderita DM
tipe 2

Tabel 4.16 crosstab antara dukungan
keluarga dengan kepatuhan diet pada
penderita DM tipe 2

Nilai
signifi
uji Ch

Kepatuhan Diet

. % % Total
Tidak

patuh Patuh

Dukungan  kurang 2% 3095% 6 1538% 3 0067

Keluarga baik 58 69,05% 33 84,62% 91
Total 84 100% 39 100% 123

Tabel 4.16 menunjukkan hasil analisis
hubungan antara dukungan keluarga dengan
kepatuhan dalam menjalankkan pola makan
bagi penderita DM tipe 2. Dari 84
responden yang tidak patuh, 26 responden
(30,95%) diantaranya kurang mendapat
dukungan keluarga, dan 58 responden
(69,05%) lainnya mendapatkan dukungan
keluarga secara baik, sedangkan dari 39
responden yang patuh menjalankan pola
makan, sebanyak 6 responden (15,38%)
kurang mendapat dukungan dari keluarga
dan 33 responden (84,62%) mendapat
dukungan keluarga secara baik.
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Hasil uji diperolen p value 0,067, Ho
ditolak yang artinya tidak terdapat hubungan
antara dukungan keluarga dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan bagi
penderita DM tipe 2.

Tabel 17 Hubungan antara pendidikan
dengan kepatuhan dalam menjalankan
pola makan penderita DM tipe 2

Tabel 4.17 crosstab antara pendidikan dengan
kepatuhan pola makan pada penderita DM
tipe 2

Nilai
Signif
Chi S

Kepatuhan
tidak % %
patuh Patuh

Total

Pendidikan 0,042

SD/ISMP 21 25,0% 10
SMA/SMK 49 58,3% 15
D3/s1 14 16,7% 14

Total 84 100% 39

25,6% 31
38,5% 64
35,9% 28
100% 123

Tabel 4.17 menunjukkan hasil analisis
mengenai hubungan antara  tingkat
pendidikan  dengan  kepatuhan  dalam

menjalankan pola makan pada penderita DM
tipe 2. Dari 84 responden yang tidak patuh
21 responden (25,0%) berpendikan SD/SMP,
49 responden  (58,3%) berpendidikan
SMA/SMK dan 14 responden (16,7%)
berpendidikan D3/S1.

Hasil uji hubungan menggunakan uji chi
square diperoleh p value 0,042 dimana nilai
tersebut lebih kecil dari 0,05 (0,042<0,05),
artinya terdapat hubungan antara tingkat
pendidikan  dengan  kepatuhan  dalam
menjalankan pola makan pada penderita DM
tipe 2 di Desa Beran.

Tabel 18 Hubungan antara peran tenaga

kesehatan dengan kepatuhan dalam
menjalalankan pola makan penderita DM
tipe 2

Tabulasi silang antara peran tenaga kesehatan
dengan kepatuhan dalam menjalankan pola
makan pada penderita DM tipe 2 diperoleh
hasil pada tabel berikut :

Tabel 4.18 Crosstab antara peran tenaga
kesehatan dengan kepatuhan pola makan
pada penderita DM tipe 2

Kepatuhan

Nilai
% Total .
% ° signifikans

i uji Chi
Square

tidak

patuh patuh

Peran Kurang 38 46 0.008

Tenaga Baik 46
Kesehatan
Total 84

452% 8
54,8% 31

20,5%
95% 77

100% 39 100% 123
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Tabel 4.18 Pada tabel tersebut terlihat bahwa
dari 84 responden yang tidak patuh dalam
menjalankan pola makan 38 responden
(45,2%) diantaranya kurang mendapat
dukungan dari petugas kesehatan dan 46
responden (54,8%) mendapat dukungan dari
petugas kesehatan, sedangkan dari 39
responden yang patuh menjalankan diet,
sebanyak 8 responden (20,5%) kurang
mendapat dukungan dari petugas kesehatan
dan 31 responden (79,5%) mendapat
dukungan dari petugas kesehatan secara baik.

Hasil uji chi square diperoleh hasil p value
sebesar 0,008 artinya terdapat hubungan
antara peran tenaga kesehatan dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola makan
pada pendeita DM tipe 2.

Tabel 19 Hubungan antara pekerjaan
dengan kepatuhan dalam menjalankan
pola makan penderita DM tipe 2

Tabel 4.19 crosstab antara pekerjaan dengan
kepatuhan pola makan penderita DM tipe 2

Kepatuhan Nilai
signifika
Tidak % patuh %  Total uji chi
patuh square
Pekerjaan  PNS 17 202% 13 B3 30 0,144
IRT 40 476% 10 257 50
Petani 10 119% 8 205 18
Wiraswasta 14 16,7% 8 205 22
Lainnya 3 36% 0 0 3
Total 84 100 39 100 100

Tabel 4.1 Pada tabel tesebut terlihat bahwa
dari 84 responden sebagian responden yang
tidak patuh adalah Ibu Rumah Tangga
sejumlah 40 responden (47,6%), sedangkan
sebagian besar yang patuh adalah Pegawai
Negeri Sipil (PNS) sejumlah 13 responden
(33,3%).

Berdasarkan uji chi square diperoleh hasil p
value sebesar 0,144 dimana tidak terdapat
hubungan antara pekerjaan dengan kepatuhan
pola makan penderita DM tipe 2.

PEMBAHASAN
Hubungan antara jenis kelamin dengan

kepatuhan pola makan penderita DM tipe
2
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Berdasarkan teori Helath Belief Model
atau model kepercayaan kesehatan, jenis
kelamin bukan merupakan faktor yang
berhubungan langsung dengan perilaku
kepatuhan. Jenis kelamin tidak memberikan

perbedaan yang berarti pada tingkat
kepatuhan.
Analisis hasil pada penelitian yang

dilakukan dengan uji chi square tidak ada
hubungan antara jenis kelamin dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola makan
pada penderita DM tipe 2 di Desa Beran.
Penelitian ini sesuai dengan penelitian Yulia
(2015) yang menyatakan bahwa tidak ada
hubungan antara jenis kelamin dengan
kepatuhan diet penderita DM tipe 2

Alasan tidak terdapat hubungan antara
jenis kelamin dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan penderita DM tipe 2
bisa saja disebabkan karena baik pada
responden  laki-laki maupun perempuan
menunjukkan perilaku ketidakpatuhan.

Hubungan antara tingkat pengetahuan
dengan kepatuhan pola makan penderita
DM tipe 2

Perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan
lebih mudah dilaksanakan daripada yang
tidak  didasari  dengan  pengetahuan.
Pengetahuan sangat erat hubungannya dengan
perilaku, karena dengan pengetahuan pasien

memiliki alasan untuk mengambil suatu
keputusan atau pilihan Dewi,2018).
Analisis hasil penelitian yang telah

dilakukan menggunakan uji chi square yang
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara tingkat pengetahuan dengan kepatuhan
pola makan pada penderita DM tipe 2. Hasil
penelitian ini  sesuai dengan penelitian
sebelumnya vyang dilakukan oleh Yulia
(2015) yang menunjukkan bahwa terdapat
hubungan antara tingkat pengetahuan dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola makan
pada penderita DM tipe 2. Hal ini disebabkan
karena responden pada penelitan ini sebagian
besr memiliki pengetahuan yang tinggi, selain
itu proporsi kepatuhan pola makan pada
responden yang memiliki pengetahuan baik
lebih  tinggi daripada responden yang
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memiliki pengetahuan yang kurang. Penderita
yang memiliki pengetahuan yang lebih luas
memungkinkan ~ mereka  untuk  dapat
mengontrol dirinya dalam mengatasi masalah
yang sedang dihadapi, memiliki tingkat
kepercayaan diri yang tinggi, berpengalaman
seta mudah mengerti tentang anjuran yang
diberikan oleh petugas kesehatan.

Hubungan antara  motivasi
kepatuhan dalam menjalankan
makan penderita DM tipe 2

Analisis  hasil penelitian yang telah
dilakukan dengan menggunakan uji chi
square  menunjukkan  bahwa terdapat
hubungan antara motivasi dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan pada
penderita DM tipe 2 di Desa Beran. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang dilakukan oleh sugandi
(2017), dimana dalam penelitiannya terdapat
hubungan antara motivasi dengan kepatuhan
pola makan pada pendeita DM tipe 2.

dengan
pola

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
motivasi merupakan faktor yang
mempengaruhi  kepatuhan pola makan
penderita DM  tipe 2. Motivasi
dilataRbelakangi oleh adanya kesadaran dari
individu  tentang  pentingnya  dalam

menjalankan pola makan sesuai dengan yang
dianjurkan.

Hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan dalam mnjalankan pola makan
pada penderita DM tipe 2

Analisis hasil penelitian yang dilakukan
oleh  peneliti  menunjukkan tidak ada
hubungan antara dukungan keluarga dengan
pola makan penderita DM tipe 2. Hasil
penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian
Dukungan keluarga merupakan keadaan yang
memberikan manfaat bagi individu yang
diperoleh dari orang lain sehingga orang akan
mengetahui  bahwa ada orang yang
memperhatikan, menghargai, serta
mencintainya.
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Hubungan antara peran tenaga kesehatan
dengan kepatuhan pola makan penderita

DM tipe 2

hasil penelitian menunjukkan bahwa
terdapat hubungan antara peran tenaga
kesehatan  dengan  kepatuhan  dalam

menjalankan pola makan. Hasil penelitian ini
sesuai dengan hasil penelitian Yulia (2015)
dimana terdapat hubungan antara peran
tenaga kesehatan dengan kepatuhan pola
makan penderita DM tipe 2. Dukungan
tenaga kesehatan sangat dibutuhkan untuk
meningkatkan kepatuhan, kesediaan dalam
memberikan penjelasan, menawarkan
alternatif yang bisa digunakan untuk
membantu  pasien  dalam  memenuhu
kebutuhan, serta petugas yang tanggap dalam
kebutuhan pasien.

Hubungan pendidikan dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan pada
penderita DM tipe 2

Penelitian ~ yang  telah  dilakukan
menggunakan uji chi square menunjukkan
bahwa terdapat hubungan antara tingkat
pendidikan  dengan  kepatuhan  dalam
menjalankan pola makan pada penderita
diabetes mellitus tipe 2 di Desa Beran. Hasil
penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian
sebelumnya oleh yuliasetyaningrum (2018)
dimana terdapat hubungan antara tingkat
pendidikan dengan kepatuhan pola makan
penderita DM tipe 2. Pendidikan seseorang
mempengaruhi banyaknya wawasan  dan
pengetahuan yang dimiliki seseorang.

Hubungan antara lama menderita dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola
makan pada penderita DM tipe 2

hasil penelitian yang telah dilakukan
dengan menggunakan uji chi square
menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan
antara lama manderita dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan penderita
DM tipe 2. Hal ini sesuai dengan hasil
penelitian  primanda,dkk  (2011) yang
menyatakan tidak ada hubungan antara lama
menderita DM dengan perilaku menjalankan
diet.
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Pasien yang telah lama menderita penyakit
akan merasa bosan dan kurang mengikuti
program diet yang telah diberikan.

Hubungan usia dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan pada penderita
DM tipe 2

Penelitian  menunjukkan  tidak ada
hubungan antara usia dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan penderita
DM tipe 2 hal ini sejalan dengan hasil
penelitian Rohani,dkk (2018) dimana tidak
terdapat hubungann antara usia dengan
kepatuhan diet penderita DM. hasil penelitian
ini juga sejalan dengan penelitian Yulia
(2015) yaitu tidak adanya hubungan antara
usia dengan kepatuhan dalam menjalankan
Semakin tua usia seseorang belum tentu lebih
mengetahui pentingnya diet apabila tidak
ditunjang oleh pengalaman serta
pengetahuan.

Hubungan pekerjaan dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan pada
penderita DM tipe 2

hasil penelitian menunjukkan tidak ada
hubungan antara pekerjaan dengan kepatuhan
dalam menjalankan pola makan. Penelitian
ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
Hestiana (2017) dimana tidak terdapat
hubungan antara pekerjaan dengan kepatuhan
dalam peneglolaan diet DM tipe 2. Hal ini
disebabkan karena pada seseorang Yyang
bekerja memilikii jam kerja dengan jadwal
yang tidak teratur sehingga tidak patuh dalam
pengelolaan diet sedangkan seseorang yang
tidak bekerja memiliki peluang sedikit untuk
membeli makanan sesuai dengan diet yang
dianjurkan dikarenakan pendapatan mereka
yang rendah.

4. SIMPULAN

Dari hasil penelitian dapat ditarik
kesimpulan ~ bahwa  sebagian  besar
responden merupakan perempuan (54,47%),
menderita DM selama 1-5 tahun (89,3%),
berusia antara 51 tahun-60 tahun (53,7%),
pendidikan SMA/SMK (52,0%), sebagai ibu
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rumah tangga (40,7%), berpengetahuan baik
(56,9%), memiliki motivasi yang baik
(63,4%), mendapatkan dukungan keluarga
yang baik (74,0%), mendapatkan dukungan
dari tenaga kesehatan dengan baik (62,6%),
dan sebagian besar tidak patuh menjalankan
pola makan yang dianjurkan, tidak terdapat
hubungan antara wusia serta kepatuhan
menjalankan pola makan pada penderita DM
tipe 2 p value 0,344, jenis kelamin dengan
kepatuhan dalam menjalankan pola makan
pada penderita DM tipe 2 hubungan dengan p
value 0,126, tidak ada hubungan lama
menderita  dengan  kepatuhan  dalam
menjalankan pola makan pada dengan p value
0,531, tidak ada hubungan antara dukungan
keluarga dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan p value 0,067,
terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan
dengan kepatuhan dalam menjalankan pola
makan dengan p value 0,012, ada hubungan
antara motivasi dengan kepatuhan dalam
menjalankan pola makan pada dengan p value
0,003, ada hubungan antara tingkat
pendidikan  dengan  kepatuhan  dalam
menjalankan pola makan dengan p value
0,042, ada hubungan antara peran tenaga
kesehatan ~ dengan  kepatuhan  dalam
menjalankan pola makan p value 0,008.
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