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PENGARUH PROMOSI KESEHATAN TERHADAP PERILAKU
PENCEGAHAN KOMPLIKASI AKUT PADA PASIEN DM
DI PUSKESMAS ABIANSEMAL 1

ABSTRAK

Perubahan gaya hidup berdampak terhadap perubahan pola penyakit yang terjadi
di masyarakat, salah satunya yaitu diabetes melitus. Diabetes adalah penyakit
kronis yang terjadi saat pankreas tidak lagi mampu membuat insulin. Upaya
pemerintah Indonesia dalam pengendalian DM yaitu melalui upaya promotif dan
preventif. Tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh promosi kesehatan
terhadap perilaku pencegahan komplikasi akut pada pasien Diabetes Melitus di
Puskesmas Abiansemal 1. Penelitian ini dilakukan pada bulan April-Mei 2018.
Jenis penelitian ini adalah quasy experiment dengan rancangan pre test and post
test with control group design. Jumlah sampel 76 orang yang dipilih dengan
teknik purposive sampling. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari 38
responden kelompok perlakuan sebelum diberi perlakuan memiliki kategori
perilaku kurang sebanyak 65,8%, setelah diberi perlakuan sebanyak 71,1%
memiliki kategori perilaku baik. Sedangkan dari 38 responden kelompok kontrol
pada pre test sebanyak 68,4% memiliki kategori perilaku cukup dan pada post test
sebanyak 65,8% memiliki kategori perilaku cukup. Uji hipotesis menggunakan uji
marginal homogenity dan chi square didapatkan hasil p value sebesar 0,000 (p
value < 0,05) yang berarti ada pengaruh promosi kesehatan terhadap perilaku
pencegahan komplikasi akut pada pasien DM. Berdasarkan hasil penelitian ini
disarankan meningkatkan upaya pencegahan komplikasi akut pada pasien DM.

Kata kunci : Promosi Kesehatan, Perilaku, Komplikasi DM
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EFFECT OF HEALTH PROMOTION ON PREVENTIVE BEHAVIOUR OF
ACUTE COMPLICATION IN PATIENT WITH DIABETES MELLITUS
AT ABIANSEMAL 1 PRIMARY HEALTH CENTRE

ABSTRACT

Changes in lifestyle have given an impact on changes in patterns of diseases that
occur in society, one of which is diabetes mellitus. Diabetes is a chronic disease
occurs when the pancreas is no longer able to produce insulin. The Indonesian
government has been trying to control DM through promotive and preventive
efforts. The purpose of this study was to determine the effect of health promotion
on the prevention of acute complications in patients with Diabetes Mellitus in
Abiansemal 1 Primary Health Centre. This research was conducted in April
through May 2018. This quasi-experiment study used a pre-test and post-test
design with the control group. The study sample consisted of 76 adults with
diabetes mellitus through purposive sampling. The results revealed that from 38
respondents of the experimental group before given treatment, 65,8% were
categorized to have less behavioural then after given a treatment, 71,1% have an
ideal behaviour. While from 38 respondents control group in the pre-test, 68,4%
have sufficient behavioural category and at post-test resulted in 65,8% have
sufficient behavioural category. A marginal homogeneity and chi-square test
obtained a p-value of 0.000 (p-value <0,05) which means there was a significant
influence of health promotion to the preventive behaviour of acute complication in
a patient with DM. According to the results of this study, it is suggested to
increase the efforts to prevent acute complications in a patient with DM.

Keyword : Health Promotion, Behavior, Complication of DM
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RINGKASAN PENELITIAN

Pengaruh Promosi Kesehatan terhadap Perilaku Pencegahan
Komplikasi Akut pada Pasien Diabetes Melitus
di Puskesmas Abiansemal 1 Tahun 2018

Oleh : Ayu Indah Agustini

Diabetes adalah penyakit kronis yang terjadi saat pankreas tidak lagi mampu
membuat insulin, atau bila tubuh tidak dapat memanfaatkan insulin yang
dihasilkannya dengan baik (International Diabetes Federation, 2015). Diabetes
melitus dikenal sebagai silent killer karena sering tidak disadari oleh
penyandangnya dan saat diketahui sudah terjadi komplikasi (Pusat data dan
informasi Kemenkes RI, 2014). World Health Organization (WHO) menyatakan,
diabetes melitus menyebabkan 1,6 juta orang meninggal pada tahun 2015.
Diabetes melitus menempati urutan keenam dari 10 penyebab kematian terbesar di
dunia pada tahun 2015. Penyakit diabetes melitus menempati urutan ketiga dari
sepuluh penyebab penyakit terbanyak di Indonesia yaitu sebanyak 100.400 orang
atau 6,5% (World Health Organization, 2012).

Di Provinsi Bali jumlah penderita Diabetes Melitus yang terdiagnosis
sebanyak 1,3 % atau 39.885 orang (Pusat data dan informasi Kemenkes RI, 2014).
Upaya pemerintah Indonesia dalam pengendalian penyakit DM vyaitu melalui
upaya promotif dan preventif. Program penyuluhan memegang peran penting
untuk meningkatkan kepatuhan pasien dalam menjalani program pengobatan
sehingga mencapai target terapi yang diharapkan. Melihat tingginya penderita DM
di Puskesmas Abiansemal 1 pada tahun 2016 sampai dengan tahun 2017, maka
dilakukan studi pendahuluan dengan hasil dari 10 responden didapatkan bahwa 10
responden mengatakan belum pernah mendapatkan promosi kesehatan mengenai
Diabetes Melitus dan dari 10 responden tersebut juga kurang mengetahui
mengenai pencegahan komplikasi akut pada Diabetes Melitus.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh promosi kesehatan

terhadap perilaku pencegahan komplikasi akut pada pasien Diabetes Melitus di
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Puskesmas Abiansemal 1. Metode yang digunakan dalam mengumpulkan data
perilaku pencegahan pasien DM didapatkan dengan metode angket menggunakan
kuesioner yang diberikan kepada responden. Pengambilan data di mulai dari
tanggal 9 April — 9 Mei 2018 diperoleh 76 responden.

Hasil uji statistic yang telah dilakukan pada 76 responden di Puskesmas
Abiansemal 1 pada Bulan Mei 2018. Perilaku pencegahan komplikasi akut DM
pada kelompok perlakuan sebelum dan setelah diberikan promosi kesehatan
memiliki perbedaan. Perilaku pencegahan komplikasi akut DM pada kelompok
perlakuan mengalami perubahan dari sebelum diberi perlakuan memiliki perilaku
kurang sebanyak 65,8%, perilaku cukup sebanyak 28,9%, dan perilaku kurang
sebanyak 5,3%, setelah diberikan perlakuan sebanyak 71,1% memiliki perilaku
baik, sebanyak 21,1% memiliki perilaku cukup, dan sebanyak 7,9% memiliki
perilaku kurang. Hasil penelitian ini diuji dengan uji statistik Marginal
homogenity pada kelompok perlakuan didapatkan nilai p value sebesar 0,000 (p
value < 0,05) sehingga dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara
perilaku pencegahan sebelum dan sesudah diberikan promosi kesehatan.
Sedangkan pada kelompok kontrol nilai pre test dan post test mendapatkan hasil
yang tidak jauh berbeda. Nilai pre test perilaku pencegahan komplikasi akut DM
pada kelompok kontrol sebanyak 68,4% memiliki perilaku cukup, 28,9%
memiliki perilaku baik, dan 2,6% memiliki perilaku kurang. Nilai post test yaitu
sebanyak 65,8% memiliki perilaku cukup dan 34,2% memiliki perilaku baik. Uji
statistik Marginal homogenity pada kelompok kontrol didapatkan nilai p value
sebesar 0,132 (p value > 0,05) sehingga dapat disimpulkan tidak ada perbedaan
yang signifikan antara perilaku pencegahan sebelum dan sesudah diberikan
promosi kesehatan.

Sementara hasil uji statistik Chi square untuk melihat perbedaan antara
kelompok perlakuan dan kelompok kontrol. Pada kelompok perlakuan sebelum
diberi perlakuan sebanyak 32,9% memiliki perilaku kurang, 14,5% memiliki
perilaku cukup, dan 2,6% memiliki perilaku baik. Sedangkan pada kelompok
kontrol nilai pada pre test sebanyak 31,6% memiliki perilaku cukup, 13,2%
memiliki perilaku baik, dan 5,3% memiliki perilaku kurang. Hasil uji statistic

mendapatkan hasil nilai pre test didapatkan nilai p value sebesar 0,000 (p value <



0,05) sehingga dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara kelompok
perlakuan dan kelompok kontrol. Sedangkan pada kelompok perlakuan setelah
diberi perlakuan sebanyak 35,5% memiliki perilaku baik, 10,5% memiliki
perilaku cukup, dan 3,9% memiliki perilaku kurang. Sedangkan kelompok kontrol
nilai pada post test mendapatkan hasil bahwa sebanyak 30,3% memiliki perilaku
cukup, 17,1% memiliki perilaku baik, dan 2,6% memiliki perilaku kurang. Hasil
uji statistic mendapatkan hasil nilai post test didapatkan nilai p value sebesar
0,002 (p value < 0,05) sehingga dapat disimpulkan ada perbedaan yang signifikan
antara kelompok perlakuan dan kelompok kontrol. Dengan kedua uji tersebut
sehingga dapat disimpulkam bahwa ada pengaruh promosi kesehatan terhadap
perilaku pencegahan komplikasi akut pada pasien Diabetes melitus.

Dharmastuti dan Sulistyowati (2016), dari hasil penelitiannya tentang
pengaruh pendidikan kesehatan terhadap upaya pencegahan hipoglikemia pada
pasien diabetes mellitus di ruang intensive RSUD Dr. Moewardi Surakarta tahun
2016 yang mendapatkan hasil bahwa nilai sebelum penkes dari rata-rata 32
responden adalah 55,63 dengan standar deviasi 5,351. Sedangkan pada rata-rata
nilai sesudah penkes dari 32 responden adalah 86,25 dengan standar deviasi
7,513. Dari hasil tersebut dapat disimpulkan ada peningkatan nilai rata-rata
tingkat pengetahuan responden sebesar 30,62. Pengetahuan responden sebelum
diberikan penkes rendah dan banyak yang mengalami hipoglikemia sehingga
mereka tertarik dan minat untuk diberikan penkes, sehingga diperoleh hasil nilai
sesudah penkes baik.

Edukasi dengan tujuan promosi hidup sehat, perlu selalu dilakukan sebagai
bagian dari upaya pencegahan dan merupakan bagian yang sangat penting dari
pengelolaan DM secara holistik (PERKENI, 2015), maka peneliti sangat
menyarankan untuk petugas kesehatan dalam meningkatkan promosi kesehatan
tentang pencegahan komplikasi akut DM kepada pasien DM. Peneliti memberikan
saran kepada pasien DM agar dapat mengimplemetasikan upaya pencegahan
komplikasi DM vyang telah diberikan melalui promosi kesehatan dan untuk
penelitian selanjutnya dapat melanjutkan penelitian ini dengan menggunakan
variabel yang berbeda dan metode yang berbeda seperti memberikan promosi

kesehatan dengan media yang lebih menarik.
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