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THE RELATIONSHIP BETWEEN ILLNESS PERCEPTION AND
CONTROL ADHERENCE IN PATIENTS WITH DIABETES

MELLITUS IN THE WORKING AREA OF UPTD
UBUD II PUBLIC HEALTH CENTER IN 2026

ABSTRACT

Diabetes mellitus (DM) is a chronic metabolic disorder requiring continuous
clinical monitoring and control to prevent long-term organ complications. This
study aimed to determine the correlation between illness perception and clinical
control adherence among patients with diabetes mellitus in the working area of
UPTD Ubud II Public Health Center in 2026. The method used was a quantitative
observational design with a cross-sectional approach. A sample of 83 respondents
was selected through purposive sampling. Research instruments consisted of the
Brief Illness Perception Questionnaire (B-IPQ) to measure illness perception and
medical records to assess clinical control adherence. The results showed that
79.5% of respondents had a positive illness perception, yet 55.4% of respondents
were categorized as non-adherent to routine monthly clinical control. The Fisher's
Exact Tes correlation test demonstrated a significant relationship between the two
variables with a p-value < 0.001 and an Odds Ratio (OR) = 2.27. A p-value < 0.05
indicates a significant positive correlation with moderate strength, implying that a
more positive illness perception is associated with a higher tendency toward
clinical control adherence. The researcher suggests that the Public Health Center
optimize chronic disease management programs by strengthening patients'
psychological education to build a positive perception in order to enhance clinical
control adherence.
Keywords: Diabetes mellitus, illness perception, adherence
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HUBUNGAN PERSEPSI PENYAKIT DENGAN KEPATUHAN
KONTROL PADA PENDERITA DIABETES MELLITUS

DI WILAYAH KERJA UPTD PUSKESMAS
UBUD II TAHUN 2026

ABSTRAK

Diabetes mellitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronis yang memerlukan
pemantauan dan kontrol klinis secara berkelanjutan guna mencegah risiko
komplikasi organ jangka panjang. Penelitian ini bertujuan mengetahui hubungan
antara persepsi penyakit dengan kepatuhan kontrol penderita diabetes mellitus di
wilayah kerja UPTD Puskesmas Ubud II tahun 2026. Metode yang digunakan
adalah kuantitatif observasional dengan pendekatan cross-sectional. Sampel
berjumlah 83 responden dipilih melalui purposive sampling. Instrumen penelitian
berupa kuesioner Brief Illness Perception Questionnaire (B-IPQ) untuk mengukur
persepsi penyakit dan rekam medis untuk menilai kepatuhan kontrol. Hasil
menunjukkan 79,5% responden memiliki persepsi penyakit positif dan 55,4%
responden tidak patuh melakukan kontrol rutin bulanan. Uji korelasi Fisher's Exact
Tes menunjukkan hubungan signifikan antara kedua variabel dengan nilai p-value
< 0,001 danOdds Ratio (OR) = 2,27. Nilai p < 0,05 menunjukkan adanya hubungan
positif yang signifikan dengan kekuatan sedang, yang berarti semakin positif
persepsi penyakit maka kecenderungan untuk patuh kontrol semakin tinggi. Peneliti
menyarankan agar pihak Puskesmas mengoptimalkan program manajemen
penyakit kronis melalui penguatan edukasi psikologis penderita untuk membangun
persepsi yang positif guna meningkatkan kepatuhan kontrol.
Kata Kunci : Diabetes mellitus, persepsi penyakit, kepatuhan
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RINGKASAN PENELITIAN
HUBUNGAN PERSEPSI PENYAKIT DENGAN KEPATUHAN

KONTROL PADA PENDERITA DIABETES MELLITUS
DI WILAYAH KERJA UPTD PUSKESMAS

UBUD II TAHUN 2026

Oleh : Kadek Martha Rahayu

Diabetes mellitus (DM) merupakan salah satu penyakit metabolik kronis
yang banyak ditemukan di masyarakat dan memerlukan pemantauan serta kontrol
klinis secara berkelanjutan guna mencegah risiko komplikasi organ jangka panjang,
baik berupa makroangiopati maupun mikroangiopati. Kepatuhan penderita dalam
melakukan kontrol rutin bulanan menjadi faktor penentu keberhasilan terapi, di
mana perilaku kesehatan ini sangat dipengaruhi oleh faktor internal psikologis
pasien, salah satunya adalah persepsi pasien terhadap kondisi kesehatannya sendiri
(illness perception). Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antara
persepsi penyakit dengan kepatuhan kontrol penderita diabetes mellitus di wilayah
kerja UPTD Puskesmas Ubud II tahun 2026.

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif observasional dengan
desain cross-sectional. Teknik pengambilan sampel menggunakan metode non-
probability sampling berupa purposive sampling yang melibatkan sebanyak 83
responden penderita diabetes mellitus yang memenuhi kriteria inklusi di wilayah
kerja tersebut. Instrumen pengumpulan data primer menggunakan kuesioner Brief
Illness Perception Questionnaire (B-IPQ) yang mengukur persepsi penyakit,
sedangkan data sekunder berupa kepatuhan kontrol diambil melalui catatan rekam
medis atau laporan bulanan Penyakit Tidak Menular (PTM) dalam 3 bulan terakhir.
Data dianalisis menggunakan uji statistik non-parametrik Fisher's Exact Tes untuk
mengetahui hubungan antar variabel.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa karakteristik responden didominasi
oleh kelompok usia lansia awal (32,5%), jenis kelamin laki-laki (51,8%), tingkat
pendidikan SMA (45,8%), status tidak bekerja (55,4%), durasi menderita
penyakit > 6 bulan (91,6%), dan tidak memiliki riwayat keluarga dengan DM
(71,1%). Secara deskriptif, sebanyak 66 responden (79,5%) memiliki tingkat
persepsi penyakit dalam kategori positif, namun sebanyak 46 responden (55,4%)



91

dikategorikan tidak patuh dalam melakukan kunjungan kontrol rutin bulanan. Hasil
uji korelasi statistik menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara persepsi
penyakit dengan kepatuhan kontrol penderita diabetes mellitus, dengan perolehan
nilai p-value < 0,001 dan nilai Odds Ratio (OR) sebesar 2,27. Seluruh uji statistik
dengan nilai p < 0,05 ini menunjukkan bahwa hipotesis penelitian diterima.

Berdasarkan hasil tersebut, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan
positif yang signifikan antara persepsi penyakit dengan kepatuhan kontrol penderita
diabetes mellitus di wilayah kerja UPTD Puskesmas Ubud II tahun 2026, dengan
kekuatan hubungan yang tergolong sedang. Hal ini menunjukkan bahwa semakin
positif persepsi penyakit yang dimiliki oleh penderita, maka semakin tinggi pula
kecenderungan atau peluang mereka untuk patuh melakukan kontrol klinis secara
rutin. Penderita dengan persepsi penyakit yang positif memiliki peluang 2,27 kali
lebih besar untuk patuh berobat dibandingkan dengan penderita yang memiliki
persepsi penyakit negatif. Oleh karena itu, edukasi dan pengelolaan psikologis
penderita terkait penyakitnya perlu terus ditingkatkan guna mengoptimalkan
kepatuhan klinis mereka.

Dengan demikian, saran peneliti diharapkan bagi pihak pengelola program
PTM di UPTD Puskesmas Ubud II dan instansi terkait dapat menjadikan hasil
penelitian ini sebagai dasar untuk merancang suatu program intervensi yang lebih
terarah. Intervensi dapat berupa penguatan edukasi konseling psikologis individu,
penyuluhan kelompok terintegrasi melalui kegiatan Posbindu PTM, serta
modifikasi pendekatan promosi kesehatan yang berfokus pada penguatan aspek
persepsi ancaman penyakit dan pemahaman konsekuensi kesembuhan, sehingga
angka kepatuhan kontrol klinis penderita diabetes mellitus dapat terus ditingkatkan
secara efektif dan berkelanjutan demi meminimalkan risiko komplikasi kronis.
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