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ABSTRAK 

Latar Belakang: Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit metabolik yang ditandai 

dengan peningkatan kadar gula darah secara kronis dan bervariasi, yang disebabkan 

oleh gangguan sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. DM telah menjadi 

masalah kesehatan global dengan angka kejadian dan kematian yang masih tinggi. 

Melihat dari banyaknya kasus DM tipe II dengan komplikasi Hipertensi  yang ada 

maka kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat antidiabetes dan antiHipertensi  

memegang peranan yang sangat besar dan menjadi faktor kunci dalam 

mengendalikan kadar glukosa darah dan tekanan darah, sehingga dapat mencegah 

komplikasi lebih lanjut. Tujuan: Penelitian ini adalah mengetahui profil kepatuhan 

minum obat  pasien DM Tipe II dengan komplikasi Hipertensi. Metode: Penelitian 

ini menggunakan metode non-eksperimental dengan rancangan penelitian 

deskriptif menggunakan kuisioner MMAS-8 kepada 72 responden. Hasil: Hasil 

penelitian yaitu mayoritas pasien memiliki tingkat kepatuhan rendah (51,39%). 

Kepatuhan rendah paling banyak ditemukan pada perempuan (40,28%), karena 

aktivitas harian yang padat dan kecenderungan hormonal yang memengaruhi 

kondisi diabetes. Usia 61–70 tahun (33,33%), karena penurunan fungsi metabolik 

dan aktivitas fisik seiring pertambahan usia. Ibu Rumah Tangga (22,22%), karena 

aktivitas fisik rendah dan minimnya pemahaman tentang manfaat terapi. Secara 

umum, rendahnya kepatuhan disebabkan oleh lupa minum obat, menghentikan obat 

tanpa izin medis, dan merasa terganggu harus minum obat setiap hari. Simpulan: 

Dari hasil penelitian ini,  dapat disimpulkan bahwa mayoritas pasien memiliki 

tingkat kepatuhan rendah, terutama pada perempuan, usia 61–70 tahun, dan ibu 

rumah tangga, dipengaruhi oleh aktivitas fisik rendah, usia lanjut, dan kebiasaan 

lupa atau menghentikan obat tanpa konsultasi. 

Kata kunci : Kepatuhan minum obat, Diabetes Melitus Tipe II, Hipertensi 

 

 

 

 

  

mailto:astriwulandari662@gmail.com


xiv 

TREATMENT COMPLIANCE PROFILE OF TYPE II DIABETS MELLITUS 

(DM) PATIENTS WITH HYPERTENSION COMPLICATIONS  

AT THE OEBOBO PUBLIC HEALTH  

CENTER IN KUPANG CITY 

 

Astri Safitri Wulandari Jaelani*1, Elisma 2 

Pharmacy Study Program, Kupang Ministry of Health Polytenhnic 

Corresponding author email : astriwulandari662@gmail.com   

ABSTRACT 

 

Background: Diabetes Mellitus (DM) is a metabolic disease characterized by a 

chronic and variable increase in blood sugar levels, caused by impaired insulin 

secretion, insulin function, or both. DM has become a global health problem with 

a high incidence and death rate. Looking at the many cases of DM type II with 

existing Hypertension complications, patient compliance in taking antidiabetic and 

antihypertensive drugs plays a very big role and is a key factor in controlling blood 

glucose levels and blood pressure, so that it can prevent further complications. 

Objective:  The purpose of this study is to find out the compliance profile of taking 

medication for DM Type II patients with Hypertension complications. Method: This 

research uses a non-experimental method with descriptive research design using 

the MMAS-8 questionnaire to 72 respondents. Results: The research results are 

that the majority of patients have low compliance levels (51,39%). Low compliance 

is most often found in women (40,28%), due to heavy daily activity and hormonal 

tendencies that affect diabetes conditions. Age 61–70 years (33,33%), due to a 

decrease in metabolic function and physical activity with age. Housewives 

(22,22%), due to low physical activity and lack of understanding of the benefits of 

therapy. In general, low compliance is caused by forgetting to take medicine, 

stopping medicine without medical permission, and feeling disturbed by having to 

take medicine every day. Conclusion: From the results of this study, it can be 

concluded that the majority of patients have a low level of compliance, especially 

in women, aged 61–70 years, and housewives, influenced by low physical activity, 

advanced age, and the habit of forgetting or stopping medication 

without consultation. 

 

Keywords : Medication adherence, Type II Diabetes Mellitus, Hypertension 

 

mailto:astriwulandari662@gmail.com

