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ABSTRACT 
Introduction: Diabetes mellitus (DM) is a chronic disease requiring long-term therapy. Uncontrolled glucose 
levels can lead to micro and macrovascular complications as well as therapy failure. Medication adherence is a 
factor influencing the success of DM therapy. This study aims to understand adherence to oral antidiabetic drugs 
(OAD). Methods: This research employs a quantitative approach with a non-experimental cross-sectional 
design. The sample consists of all type 2 DM patients using OAD therapy at Surabaya Community Health 
Centers who meet the inclusion and exclusion criteria. Results and Conclusion: The health literacy level of 
Type 2 Diabetes Mellitus Referral Program patients who received Oral Anti-Diabetes therapy at the Surabaya 
Community Health Center in this study was 45% with high health literacy and 55% with low health literacy with 
a percentage of 55%. With the domains of patient attitudes towards health (72.50%), patient understanding of 
health information (57.50%), social support (22.50%), socio-economic considerations (75.00%), accessing 
health services (92.50%), 50%), communication with health workers (77.50%), pro-active (17.50%), and using 
health information (80.00%). 
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ABSTRAK 
Pendahuluan DM merupakan penyakit kronik yang membutuhkan terapi jangka panjang. Kadar glukosa yang 
tidak terkontrol dapat mengakibatkan terjadinya komplikasi mikro dan makrovaskular serta kegagalan 
terapi.Kepatuhan minum obat merupakan faktor yang mempengaruhi keberhasilan terapi DM. Tujuan untuk 
memahami kepatuhan penggunaan OAD. Metode dalam studi penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain 
non-eksperimental secara cross sectional. Sampel seluruh pasien PRB yang menderita DM tipe 2 yang 
menggunakan terapi OAD di Puskesmas Surabaya yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Hasil 
Kesimpulan Tingkat literasi kesehatan Pasien Program Rujuk Balik Diabetes Melitus tipe 2 yang endapatkan 
terapi Oral Anti Diabetes di Puskesmas Surabaya dalam penelitian ini adalah 45% dengan literasi kesehatan 
tinggi dan 55% dengan literasi kesehatan rendah dengan presentase 55%. Dengan domain sikap pasien 
terhadap kesehatan (72,50%), pemahaman pasien terhadap informasi kesehatan (57,50%), dukungan sosial 
(22,50%), pertimbangan sosial ekonomi (75,00%), mengakses pelayanan kesehatan (92,50%), komunikasi 
dengan tenaga kesehatan (77,50%), pro-aktif (17,50%), dan menggunakan informasi kesehatan (80,00%). 
 

Kata kunci: literasi kesehatan; tingkat literasi; DM tipe 2. 
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PENDAHULUAN  

Penyakit kronis saat ini menjadi penyakit 
yang memerlukan perhatian karena mengalami 
peningkatan disetiap tahunnya. Diabetes Melitus 
(DM) adalah gangguan metabolik yang bersifat 
kronis dan kompleks. Saat ini DM sangat 
membutuhkan perawatan medis jangka panjang 
agar dapat mengurangi risiko multifaktorial selain 
dari penurunan glukosa darah (American Diabetes 
Association, 2023). Pengobatan DM memerlukan 
pengobatan jangka panjang agar dapat mencegah 
serta mengurangi resiko komplikasi jangka pendek 
serta jangka panjang (American Diabetes 
Association,2023). Sebanyak 424,9 juta orang 
menderita DM selama dekade terakhir dan 
diperkirakan pada tahun 2045 akan terjadi 
peningkatan sebesar 1,1% prevalensi DM. Pada 
negara berpenghasilan menengah memiliki 
prevalensi DM tertinggi ke-2 (Lovic et al., 2020). 
Saat ini negara Indonesia merupakan negara di 
Asia Tenggara dengan prevalensi DM yang tinggi. 
DM merupakan penyebab kematian tertinggi ke-3. 
Provinsi Jawa Timur menduduki peringkat ke-5 
dengan prevalensi tertinggi di Indonesia. 
(RISKESDAS, 2018). Salah satunya adalah 
Surabaya, hal ini sejalan dengan penelitian ini untuk 
melihat tingkat kepatuhan pasien Program Rujuk 
Balik (PRB) di Kota Surabaya.  

Pasien DM tipe 2 berisiko mengalami 
berbagai komplikasi mikro dan makrovaskular 
seperti hasil kesehatan yang merugikan seperti 
penyakit kardiovaskular aterosklerotik (penyakit 
jantung koroner, penyakit serebrovaskular, dan 
penyakit arteri perifer) dan penyakit ginjal 
(Kesehatan et al., 2020). Deteksi serta manajemen 
diri perlu dilakukan meningkatkan dengan upaya 
pencapaian kesehatan. Guna meningkatkan 
deteksi dan manajemen diri diperlukan kemampuan 
memahami informasi tentang bagaimana pengaruh 
perilaku kesehatan terhadap diabetes. Kemampuan 
pemahaman informasi Kesehatan disebut sebagai 
literasi kesehatan. Literasi kesehatan yang dimiliki 
oleh pasien penting untuk menerapkan perilaku 
terkait kesehatan tersebut (Reisi et al., 2016). 
Literasi kesehatan menggambarkan kapasitas 
pasien untuk memperoleh, memproses, 
memahami, dan mengkomunikasikan informasi 
kesehatan yang diperlukan untuk membuat 
keputusan pengobatan pasien dengan tepat 
(Berkman et al., 2010). Penelitian sebelumnya 
mendapatkan hasil rendahnya literasi kesehatan 

sering terjadi pada pasien diabetes melitus tipe 2 
(Osborn et al., 2011).  Penelitian sebelumnya di Iran 
melaporkan literasi kesehatan yang tidak memadai 
ditemukan di antara 73,3% responden (Moeini et 
al., 2016). 

Berdasarkan latar belakang tersebut maka 
peneliti akan melakukan analisis literasi kesehatan 
pada pasien PRB DM tipe 2 di Puskesmas 
Surabaya. 

 
METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian 
Jenis penelitian ini adalah kuantitatif 

dengan desain non-eksperimental secara cross 
sectional.   
 
Sampel dan populasi penelitian 

Populasi dalam penelitian ini adalah semua 
pasien PRB DM tipe 2 yang menggunakan OAD di 
Puskesmas Surabaya yang berdomisili di 
Surabaya. Sedangkan sampel dalam penelitian ini 
adalah seluruh pasien PRB yang menderita DM tipe 
2 yang menggunakan terapi OAD di Puskesmas 
Surabaya yang memenuhi kriteria inklusi dan 
eksklusi. 
 
Kriteria Inklusi  

1. Pasien dengan didiagnosa menderita DM 
tipe 2 yang menggunakan terapi OAD  

2. Pasien DM tipe 2 dengan atau tanpa 
komplikasi penyakit lainnya 

3. Pasien berjenis kelamin pria maupun 
wanita 

4. Telah menggunakan OAD minimal 3 bulan 
5. Bersedia menjadi responden penelitian 
6. Berada di Puskesmas atau di rumah 

dengan alamat yang terdaftar di 
Puskesmas 

 
Kriteria eksklusi : 

1. Tidak dapat membaca dan menulis 
 

Teknik sampling 
Teknik sampling pada penelitian ini 

menggunakan non random convenience sampling 
adalah teknik pengambilan sampel yang 
didasarkan pada ketersediaan elemen serta 
kemudahan untuk mendapatkan sample (Sugiyono, 
2019). 
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Instrumen Penelitian 
Kuesioner kepatuhan, dimana pemberian 

skor pada setiap pertanyaan dihitung rata-rata agar 
dapat mengetahui nilai tiap domain, nilai skor Tidak 
= 1; Iya = 0, Apabila rata-rata untuk domain < 1 
maka dianggap sebagai indikator bahwa seorang 
individu tidak patuh menggunakan obatnya. Hal ini 
karena individu dengan skor kurang dari satu 
menunjukkan bahwa mereka mengalami 
setidaknya beberapa masalah terhadap kepatuhan 
menggunakan obatnya. 
 
HASIL DAN DISKUSI 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui 
analisis literasi kesehatan pasien PRB DM tipe 2 
yang mendapatkan terapi OAD di Puskesmas. 
Pelayanan PRB pada BPJS merupakan pelayanan 
Kesehatan pasien penyakit kronis dengan kondisi 
stabil namun masih memerlukan perawatan jangka 
panjang yang dilakukan di Fasilitas Kesehatan 
Tingkat Pertama (FKTP). Berdasarkan uji validitas, 
kuesioner HeLMS yang digunakan memiliki nilai 
signifikansi yang kurang dari 0,05 setiap itemnya 
dan pada uji reliabilitas kuesioner ini menunjukan 
hasil yang reliabel dengan cronbach’s alpha ≥ 0,6. 
Dalam kuisioner HeLMS Jika responden memiliki 
nilai ≥ 4 maka responden dinyatakan memiliki 
literasi kesehatan tinggi, namun juka < dari 4 maka 
responden dapat dikatakan literasi kesehatan 
rendah. Dari 40 responden yang memiliki literasi 
kesehatan tinggi sebanyak 45% atau 18 responden 
dari 40 responden dan 55% atau 22 responden ari 
40 responden memiliki literasi kesehatan yang 
rendah.  

Dari hasil penelitian ini, dilihat berdasarkan 
faktor kemampuan yang dimiliki individu domain 
dengan nilai terendah merupakan domain menjadi 
proaktif dengan 17,5% memiliki nilai yang tinggi 
dalam domain ini dan 82.5% memiliki nilai yang 
kurang dari 4 pada domain ini. Hal ini menunjukan 
bahwa masih kurangnya inisiatif pasien untuk 
mencari tahu mengenai informasi-informasi 
kesehatan mereka dari tenaga-tenaga kesehatan. 
Dalam penelitian sebelumnya dikemukakan 
bahwan sikap proaktif dari pasien DM tipe 2 sangat 
menentukan keberhasilan terapi mereka (du Pon et 
al., 2020) 

Pada domain pemahaman terhadap 
informasi kesehatan terdapat 57,5% memiliki nilai 
rata-rata yang tinggi dan 42,5% memiliki nilai rata-
rata yang rendah pada domain ini. Pada domain ini 
disebabkan karena responden memiliki infoemasi 

dengan bahasa yang tidak dipahami sehingga tidak 
dapat memahami penggunaan obat. Dalam domain 
ini berfokus pada bagaimana responden memiliki 
kemampuan untuk mencari serta memahami 
informasi kesehatan, Pada penelitian sebelumnya, 
ditemukan bahwa penderita diabetes lanjut usia, 
dengan beragam status sosio-ekonominya, berada 
di bawah perawatan profesional kesehatan dan 
menggunakan pengobatan atau pola makan untuk 
menangani penyakitnya. Lebih dari seperlima 
penderita diabetes lanjut usia mengalami gangguan 
kognitif. Sehingga pemahaman terkait penggunaan 
obat menurun. (Hewitt et al., 2011) 

Domain menggunakan informasi 
kesehatan sebanyak 80% dengan nilai yang tinggi 
dan sebanyak 20% dengan rata-rata yang rendah. 
Domain ini berfokus kepada kemampuan 
seseorang untuk memahami dan menggunakan 
informasi dalam membuat keputusan berkaitkan 
dengan Kesehatan mereka dan menerapkan 
informasi untuk gaya hidup untuk menjaga 
kesehatan mereka. Hal ini termasuk kapasitas 
untuk memahami dan mengikuti informasi serta 
kemampuan untuk mematuhi instruksi yang 
disampaikan oleh seorang tenaga kesehatan. Pada 
domain komunikasi dengan para profesional 
kesehatan sebanyak 77,5% dengan rata-rata  lebih 
dari sama dengan 4 dan sebanyak 22.5% dengan 
rata-rata yang kurang dari 4 pada domain. Domain 
ini berfokus kepada penilaian kemampuan 
responden dalam berkomunikasi dengan para 
tenaga kesehatan untuk mendapatkan informasi 
Kesehatan yang diperlukan. Hal ini mencakup 
kemampuan untuk mengajukan pertanyaan, 
mengklarifikasi informasi dan menyampaikan 
kebutuhan kepada para profesional kesehatan.  

Pada domain mengakses layanan 
perawatan kesehatan sebanyak 92,5% memiliki 
rata-rata yang tinggi dan 7,5% memiliki rata-rata 
yang rendah pada domain ini. Dalam domain ini 
menunjukan bahwa responden memiliki 
kemampuan yang cukup baik dalam mengakses 
layanan kesehatan hal ini dikarenakan saat ini 
sudah menjadi era BPJS dimana para responden 
semakin mudah untuk mencari perawatan 
kesehatan, dan mengetahui kemana harus pergi 
untuk memperoleh informasi kesehatan. 

Pada penelitian sebelumnya dikatakan 
bahwa, terdapat lima faktor yang mencakup 
kebutuhan informasi obat pasien: (1) otonomi; (2) 
membina hubungan; (3) akses; (4) komunikasi; dan 
(5) kebutuhan informasi yang minimal. Pasien 
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menginginkan informasi untuk memfasilitasi 
pengambilan keputusan dan pengelolaan 
kesehatan mereka. 

Dukungan masyarakat, informasi tertulis, 
dan hubungan baik dengan penyedia layanan 
kesehatan memungkinkan hal ini. Memiliki akses 
terhadap informasi pada waktu yang tepat, 
dikomunikasikan dengan cara yang jelas dan 
konsisten serta adanya peluang untuk tindak lanjut, 
adalah hal yang penting. Sebagian besar peserta 
merasa puas dengan hanya menerima sedikit 
informasi dan tidak berharap membutuhkan lebih 
banyak informasi tentang obat-obatan (Chan et al., 
2020). Untuk domain yang dipengaruhi oleh 
lingkungan sekitar. Domain dengan rata-rata 
terendah adalah dukungan sosial sebanyak 22,5% 
memiliki nilai rata-rata yang tinggi dan sebanyak 
77,5% memiliki nilai rata-rata yang rendah. Domain 
ini berfokus pada responden untuk memiliki 
dukungan dari luar pelayanan kesehatan dan 
terlebih dapat memanfaatkan dukungan ini ketika 
berhadapan dengan masalah kesehatan.  

Pada penelitian ini kurangnya dukungan 
sosial kemungkinan dikarenakan keluarga 
responden yang sibuk bekerja atau responden 
tinggal di lingkungan yang kurang peduli satu 
dengan lain.  Pada hasil penelitian sebelumnya 
menunjukkan bahwa status dukungan sosial pada 
pasien diabetes kurang baik Selain itu, beberapa 
penelitian menunjukkan pengaruh positif dukungan 
sosial, terutama dukungan keluarga dan lebih 
khusus lagi dukungan dari pasangan, terhadap 
pengendalian kadar gula darah dan HbA1c.  

Dukungan sosial dapat memprediksi 
perilaku promosi kesehatan, konsep ini juga mampu 
memprediksi perilaku perawatan diri pasien 
diabetes. Oleh karena itu, melibatkan anggota 
keluarga, terutama pasangan, dalam perilaku 
perawatan diri dapat menjadi sangat penting dalam 
memberikan layanan kesehatan kepada pasien 
diabetes. (Rad et al., 2013) 
 Berdasarkan hasil literasi kesehatan pada 
penelitian ini dapat dsimpulkan bahwa menjadi 
proaktif dan dukungan sosial merupakan domain 
yang terendah dan mengakses pelayanan 
kesehatan adalah domain tertinggi. Pada penyakit 
DM tipe 2 yang memerlukan terapi jangka Panjang 
dalam pencapaian outcome klinis maka tidak cukup 
jika hanya tertuju pelayanan kesehatan namun 
diperlukan pula pasien dan juga tenaga kesehatan 
yang proaktif dan juga dukungan sosial.  
 

KESIMPULAN  

Pasien PRB DM Tipe 2 yang mendapatkan 
terapi OAD di Puskesmas Kota Surabaya dalam 
penelitian ini tingkat literasi kesehatan pasien PRB 
DM tipe 2 yang mendapatkan terapi Oral Anti 
Diabetes di Puskesmas Surabaya dalam penelitian 
ini adalah presentase 45% memiliki literasi 
kesehatan rendah dengan presentase 55% dengan 
literasi kesehatan tinggi.  
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