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ABSTRAK
HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KEPATUHAN DIET

PADA PASIEN DIABETES MELITUS DI RUMAH SAKIT PKU
MUHAMMADIYAH PETANAHAN

Latar Belakang, Jumlah pasien Diabetes Mellitus di Rumah Sakit Muhammadiyah
Petanahan mengalami peningkatan dari tahun 2022-2023. Pada tahun 2022
berjumlah 3.235 kunjungan, meningkat menjadi 4.368. Dan jumlah kunjungan poli
dalam pasien Diabetes Mellitus sejumlah 100 pasien
Tujuan daru penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga
dengan kepatuhan diet pada pasien Diabetes Mellitus di Rumah Sakit PKU
Muhammadiyah Petanahan.
Metode, Desain penelitian yangn digunakan dalam penelitian ini adalah Cross
Sectional. Metode penelitian ini dengan menggunakan total sampling yaitu
sebanyak 50 responden. Analisis bivariat pada penelitian ini yaitu chi square.
Hasil, Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar pasien Diabetes Mellitus
di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Petanahan menerima dukungan keluarga
dengan baik (27 responden atau 54,0 %). Sebaliknya, 23 responden (46,0%)
mengalami dukungan keluarga yang tidak baik.
Kesimpulan, terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan keluarga dengan
kepatuhan diet, yaitu dengan nilai (p = 0,005)
Rekomendasi untuk peneliti selanjutnya, Peneliti selanjutnya diharapkan meneliti
faktor-faktor yang mempengaruhi kadar gula darah pada pasien Diabetes Mellitus
selain diet, diantaranya umur, jenis kelamin, kepatuhan minum obat dengan
melibatkan seluruh pasien Diabetes Mellitus.
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ABSTRACT
THE RELATIONSHIP BETWEEN FAMILY SUPPORT AND DIETARY

COMPLIANCE INI DIABETES MELLITUS AT PKU
MUHAMMADIYAH PETANAHAN HOSPITAL

Background, the number of Diabetes Mellitus patiens at PKU Muhammadiyah
Petanahan Hospital increased from 2022 to 2023. In 2022, there were 3,235 visits,
rising to 4,368 in 2023. The number of outpatient visits for DM patients was 100.
This study aimed to determine the relationship between family support and dietary
compliance in DM patients at PKU Muhammadiyah Petanahan Hospital.
Methods, This study used a cross-sectional design with a total sampling method
involving 50 respondents. Bivariate analysis was conducted using the Chi-square
test.
Results, The study showed that most DM patients at PKU Muhammadiyah
Petanahan Hospital received good family support (27 respondents or 54.0%).
Conversely, 23 respondents (46.0%) experienced poor family support.
Conclusion, There was a significant relationship between family support and
dietary compliance, with a (p = 0.005).
recommendation for further research, Future researchers should investigate other
factors influencing blood sugar levels in DM patients, such as age, gender, and
medication adherence, involving all DM patients.

Key Words;
Support, Compliance, Diabetes Mellitus

1)Student of Muhammadiyah University of Gombong
2)Lecturer of Muhammadiyah University of Gombong

mailto:nisaismi250520@gmail.com


viii Universitas Muhammadiyah Gombong

KATA PENGANTAR

Puji dan syukur kami ucapkan atas kehadirat Allah SWT atas segala berkat
anugrah dan hidayahnya yang berlimpah sehingga pada akhirnya penulis dapat
menyelesaikan Skripsi dengan judul “Hubungan Dukungan Keluarga Dengan
Kepatuhan Pada Pasien Diabetes Mellitus Di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah
Petanahan”. Skripsi ini disusun dalam rangka untuk memenuhi sebagai persyaratan
guna mencapai Program Sarjana Keperawatan.

Dalam penyusunan Skripsi ini tidak terlepas dari bantuan dan dorongan dari
berbagai pihak, sehingga skripsi ini dapat terselesaikan. Maka dari itu, dalam
kesempatan ini penulis mengucapkan banyak terimakasih kepada:

1. Eka Riyanti, M. Kep., Sp. Kep. Mat Selaku Dekan Fakultas Ilmu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Gombong.

2. Sarwono, M. Kes selaku Dosen Pembimbing yang telah meluangkan
waktu ditengah kesibukan beliau untuk membimbing, mengarahkan,
memberi saran dan kritik membangun kepada penulis dalam
menyelesaikan skripsi ini.

3. Kepada orang tua penulis, Ibu Siti Jamiatun, Bapa Sugiyono.
Terimakasih atas segala kasih sayang yang telah diberikan selama ini.
Berkat doa dukungan dan restu kedua orang tua penulis dapat
menyelesaikan skripsi ini.

4. Kepada kakak dan keluarga besar penulis, terimakasih telah mendoakan
penulis selama ini.

5. Kepada Agung Prahoro Jati terimakasih sudah menemani, memberikan
dukungan, doa, dan bantuan selama penulis mengerjakan skripsi ini.

6. Kepada Yunita Hapsari, Denti, Oci, terimakasih telah menemani,
memberikan dukungan, dan sudah berjuang bersama pada saat
menyelesaikan skripsi ini.



ix Universitas Muhammadiyah Gombong

7. Kepada rekan-rekan seperjuangan S1 Keperawatan Regular B19
Universitas Muhammadiyah Gombong terimakasih telah berjuang
bersama-sama.

Sebagai penulis menyadari bahwa penyusunan skripsi ini jauh dari kata
sempurna karena keterbatasan kemampuan dan ilmu pengetahuan penulis, oleh
karena itu apabila terdapat kesalahan dan kekurangan dalam penulisan ini penulis
memohon maaf yang sebesar-besarnya dan menerima kritikan yang bersifat
membangun.

Akhir kata, harapan penulis semoga Skripsi ini dapat memberikan manfaat
kepada siapapun yang membacanya.

Kebumen, 30 Juni 2025

Penyusun,

Nisa Ismi Lutfiyah



x Universitas Muhammadiyah Gombong

DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL……………………………………………………………...i
HALAMAN PERSETUJUAN…………………………………………………..ii
HALAMAN PENGESAHAN SKRIPSI………………………………………..iii
PERNYATAAN………………………………………………………………….iv
HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI TUGAS AKHIR
UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS……………………………..................v
ABSTRAK……………………………………………..………………………...vi
ABSTRACT…………………………………………………….……………….vii
KATA PENGANTAR..........................................................................................viii
DAFTAR ISI............................................................................................................x
DAFTAR GAMBAR.............................................................................................xii
DAFTAR TABEL................................................................................................ xiii
DAFTAR LAMPIRAN.........................................................................................xiv
BAB I PENDAHULUAN........................................................................................1

A. Latar Belakang..............................................................................................1
B. Rumusan Masalah.........................................................................................5
C. Tujuan Penelitian ..........................................................................................5

1. Tujuan Umum............................................................................................5
2. Tujuan Khusus...........................................................................................5

D. Manfaat Penelitian ........................................................................................5
1. Manfaat Teoritis........................................................................................5
2. Manfaat Praktis..........................................................................................6

E. Keaslian Penelitian........................................................................................6
BAB II TINJAUAN PUSTAKA..............................................................................8

A. Landasan Teori..............................................................................................8
1. Diabetes Mellitus (DM).............................................................................8
2. Diet kadar gula darah .............................................................................. 13
3. Dukungan keluarga..................................................................................17



xi Universitas Muhammadiyah Gombong

B. Kerangka Teori ........................................................................................... 19
C. Kerangka Konsep........................................................................................19
D. Hipotesis......................................................................................................19

BAB III METODE PENELITIAN........................................................................ 20
A. Desain dan Rancangan Penelitian...............................................................20
B. Populasi dan Sampel...................................................................................20

1. Populasi...................................................................................................20
2. Sampel.....................................................................................................20

C. Tempat dan Waktu Penelitian.....................................................................21
D. Variabel Penelitian......................................................................................21

1. Variabel bebas (Independent)..................................................................21
2. Variabel terikat (Dependent)...................................................................21

E. Definisi Operasional ................................................................................... 22
F. Instrumen Penelitian ................................................................................... 22
G. Validitas dan Reabilitas Instrumen..........................................................23

1. Uji validitas .............................................................................................23
2. Uji reliabilitas..........................................................................................23

H. Etika Penelitian........................................................................................23
I. Teknik Pengumpulan Data..........................................................................24
J. Teknik Analisis Data...................................................................................25

1. Analisa unvariat.......................................................................................25
2. Analisa bivariat........................................................................................25

BAB IV HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN.......................................26
A. Hasil Penelitian...........................................................................................26
B. Pembahasan Penelitian................................................................................28
C. Keterbatasan Penelitian...............................................................................34

BAB V KESIMPULAN DAN SARAN................................................................35
A. Kesimpulan.................................................................................................35
B. Saran............................................................................................................35

DAFTAR PUSTAKA
LAMPIRAN



xii Universitas Muhammadiyah Gombong

DAFTAR GAMBAR

Gambar 2. 1 Kerangka Teori……………………………………………………..19
Gambar 2. 2 Kerangka Konsep…………………………………………………..19



xiii Universitas Muhammadiyah Gombong

DAFTAR TABEL

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian…………………………………………………………………………………………6
Tabel 2. 1 Pengaturan jadwal makanan ………………………………………………………………………. 14
Table 3. 1 Definisi Operational ………………………………………………………………………………….. 21
Tabel 4. 1 Dukungan Keluarga Pada Pasien Diabetes Mellitus di Rumah Sakit PKU
Muhammadiyah Petanahan (N=95)..................................................................................26

Tabel 4. 2 Kepatuhan Diet Pada Pasien Diabetes Mellitus di Rumah Sakit PKU
Muhammadiyah Petanahan (N=95)……………………………………………………..26
Tabel 4. 3 Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Kepatuhan Diet Pada Pasien Diabetes
Mellitus di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Petanahan (N=95)…………………….27



xiv Universitas Muhammadiyah Gombong

DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1 Jadwal Penelitian
Lampiran 2 Surat Ijin Pendahuluan
Lampiran 3 Surat Keterangan Lolos Uji Etik
Lampiran 4 Hasil Uji Plagiarism
Lampiran 5 Instrumen Penelitian
Lampiran 6 Hasil Analisis Data
Lampiran 7 Lembar Bimbingan



1

Universitas Muhammadiyah Gombong

BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Diabetes Mellitus atau biasa kita sebut dengan kencing manis adalah

suatu penyakit kronis yang disebabkan karena rusaknya metabolisme pada
tubuh, sehingga menimbulkan naiknya kadar gula darah melebihi normal.
Diabetes Mellitus merupakan suatu penyakit yang tidak menular yang
meningkat jumlahnya dimasa datang. Penyakit DM merupakan penyakit
yang disebut silent killer karena kinerjanya diam diam merusak organ
tubuh dan dapat menimbulkan berbagai komplikasi, yang paling ditakutkan
masyarakat contohnya ulkus diabetikum. (Trisnadewi, Pramesti,
Lisnawati, Idayani, & Putra, 2022)

Penyebab dari penyakit Diabetes Mellitus dapat disebabkan karena
bertambahnya usia. Pada usia 45 tahun ke atas memiliki resiko tinggi untuk
menderita Diabetes Mellitus, karena terjadinya penurunan fungsi system
organ tubuh dan kadar gula darah yang tidak terkontrol. Hal tersebut terjadi
karena asupan karbohidrat berlebih, kepatuhan diet, kepatuhan minum
obat, aktivitas fisik, dan tingkat stress. (Ekasari & Dhanny, 2022)

Diabetes Mellitus adalah suatu penyakit yang disebabkan karena
tubuh tidak dapat memproduksi insulin secara efektif. Diabetes Mellitus
terdiri dari dua tipe, yaitu tipe I karena keturunan dan tipe II karena gaya
hidup. Dalam prevalensi Diabetes Mellitus tipe II yang paling banyak
tingkatannya yaitu hampir 80%. Maka gaya hidup yang tidak sehat yang
dapat menimbulkan meningkatnya penderita Diabetes Mellitus tipe II.
Penderita Diabetes Mellitus banyak yang terjadi beberapa resiko seperti
menderita polycystic ovarysindrome (PCOS) karena kebiasaan
mengonsumsi alcohol, factor setres, kebiasaan merokok, konsumsi kopi
maupun kafein. Faktor lainnya terjadinya Diabetes Mellitus adalah

1
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obesitas, hipertensi, riwayat keluarga Diabetes Mellitus, dislipedimia,
umur, factor genetic para penderita sering kali memiliki komplikasi yang
dapat menimbulkan kematian, komplikasi yang dapat terjadi yaitu gagal
ginjal, stroke, serangan jantung, berkurangnya fungsi penglihatan dan
syaraf. Maka pencegahan yang tepat sangat penting untuk mengurangi
peningkatan Diabetes Mellitus. (Anggi, Selvy, & Rahayu, 2020)

WHO memperingatkan prevalensi diabetes dunia bahwa jumlah
penderita diabetes mellitus meningkat pesat. Orang dewasa usia 20-79
tahun yaitu sejumlah 285 juta atau 6,4 % di tahun 2010, dan meningkat
menjadi 439 juta atau 7,7 % di tahun 2030. Angka diabetes mellitus mulai
meningakat pada usia remaja yaitu di usia produktif, yaitu direntang usia
dimana seseorang dapat bekerja (Wijaya, 2021).

International Diabetes Federation (IDF) menyebutkan bahwa
penderita Diabetes Mellitus di dunia pada tahun 2019 sejumlah 463 juta
atau 9,3 %, dan pada tahun 2045 akan meningkat menjadi 10,9 % atau
700,2 orang. World Health Organization (WHO) menyebutkan terdapat
422 juta orang di dunia dengan prevalensi yang terus meningkat dari tahun
ke tahun. Indonesia berada di posisi ke tujuh terbesar dengan jumlah
penderita sebanyak 10 juta orang (Setiawan & Musta'in, 2021).

Dukungan keluarga sangat penting dalam mempengaruhi psikologis
pasien dalam menghadapi suatu masalah, jika kurangnya dukungan
keluarga dapat menimbulkan fikiran yang negative yang akan
menimbulkan ketidakpatuhan dalam melakukan diet. Dukungan keluarga
sangat penting dalam manajemen Diabetes Mellitus untuk meningkatkan
kualitas hidup, kesejahteraan fisik, dan psikologis.

Dukungan keluarga sangat mempengaruhi dalam kepatuhan diet,
jika anggota keluarganya mengalami masalah kesehatan maka anggota
keluarga lain berperan sebagai pendukung utama dalam menjalankan
beberapa rangkaian diet atau pengobatan, dampak positifnya yaitu pasien
dapat mengontrol apa yang dianjurkan oleh tenaga kesehatan, dan saling
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mengingatkan, dan memotivasi untuk mempertahankan atau memperbaiki
kualitas hidupnya (Bangun, Virgona, Jatnika, & Herlina, 2020).

Kepatuhan diet Diabetes Mellitus merupakan ketaatan dengan
makanan dan minuman yang di konsumsi setiap hari pada pasien dengan
Diabetes Mellitus. Kepatuhan bertujuan untuk mempertahankan kadar
gula dalam darah atau mendekati normal. Dalam diet Diabetes Mellitus
pasien harus mengonsumsi makanan dengan kalori yang cukup dan
komposisi yang memadai (Nursihhah & Wijaya, 2021).

Kepatuhan diet merupakan kepatuhan pasien sejauh mana patuh
dengan ketentuan yang diberikan tenaga kesehatan. Sebagian besar
penderita Diabetes Mellitus mengetahui akan pentingnya diet tersebut,
banyak macam alasan yang disebutkan pasien untuk tidak patuh apa yang
di anjurkan oleh tenaga medis dalam menjalankan diet kadar gula darah
diantaranya adalah rasa bosan. Kepatuhan diet sangat dipengaruhi oleh
beberapa faktor yaitu pendidikan, pengetahuan, keyakinan, kepribadian
masing-masing, interaksi antara tenaga kesehatan dan pasien, faktor
lingkungan dan keluraga (Bangun, Virgona, Jatnika, & Herlina, 2020).

Kepatuhan penderita diabetes menurun karena disebabkan oleh
banyaknya beberapa pengobatan yang harus dijalani ataupun mengurangi
kebiasaan mengonsumsi makanan rendah gula. Apabila Diabetes Mellitus
tidak dicegah makan jumlah penderitanya akan terus menerus mengalami
peningkatan tanpa adanya penurunan jumlah kejadian Diabetes Mellitus.
Penyebab terjadinya Diabetes Mellitus disebabkan karena kerusakan sel
beta pada pankreas yang menyebabkan kurangnya produksi insulin
sehingga terjadi kurangnya fungsi insulin dalam tubuh. (Susanti, Nur, &
Hudiyawati, 2019)

Sebagian pasien yang menderita Diabetes Mellitus banyak yang
tidak patuh dengan pentingnya diet kadar gula darah dalam mengonsumsi
makanan sehari-hari. Baik itu disengaja atau pun tidak disengaja. Dalam
meningkatkan kepatuhan diet kadar gula penderita Diabetes Mellitus tipe
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II sangat penting untuk mengetahui beberapa factor yang menyebabkan
ketidakpatuhan penderita Diabetes Mellitus tipe II antara lain faktor
ekonomi, tingkat pendidikan, suku, psikologis, dukungan sosial, dan
system pelayanan kesehatan. Keluarga merupakat orang terdekat yang
dapat berperan aktif dalam tercapainya kepatuhan dan keberhasilan
pengobatan ataupun diet kadar gula pada pendetita Diabetes Mellitus.
Mengingatkan terapi dan pengobatan Diabetes Mellitus sangat Panjang
sehingga dapat menimbulkan kebosanan, maka peran perawaat sangat
penting untuk mengetahui faktor ketidak patuhan dalam melakukan diet.
(Bangun, Virgona, Jatnika, & Herlina, 2020)

Hasil studi pendahuluan di RS PKU Muhammadiyah Petanahan,
diperoleh data bahwa jumlah kunjungan pasien dengan penyakit Diabetes
Mellitus mengalami peningkatan dari tahun 2022-2023. Pada tahun 2022
berjumlah 3.235 kunjungan, meningkat menjadi 4.368 kunjungan di tahun
2023. Dan diperkirakan akan mengalami peningkatan pada bulan-bulan
selanjutnya. Dari hasil wawancara didapatkan hasil bahwa pasien telah
mendapatkan edukasi mengenai Diabetes Mellitus serta beberapa
rangkaian diet kadar gula yang harus dilakukan. Hasil wawancara juga
menyebutkan banyak pasien yang masih tidak patuh untuk menjalankan
diet seperti masih suka makan/ minum yang manis-manis, sedangkan ada
beberapa pasien mencoba untuk melakukan diet yang disampaikan oleh
dokter. Dan didapatkan hasil yang menyebutkan bahwa banyak keluarga
yang selalu mengingatkan untuk selalu diet kadar gula darah, dan ada
beberapa juga keluarga yang jarang mengingatkan mengenai anjuran untuk
diet kadar gula darah.

Berdasarkan latar belakang tersebut peneliti merasa perlu untuk
melakukan penelitian dengan judul “Hubungan dukungan keluarga dengan
kepatuhan diet pada pasien Diabetes Mellitus di Rumah Sakit PKU
Muhammadiyah Petanahan”.
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B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas maka dapat dirumuskan

pertanyaan yaitu, adakah hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan
diet pada pasien DiabetesMellitus di RS PKUMuhammadiyah petanahan?

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan dukungan keluarga dengan kepatuhan

diet pada pasien Diabetes Mellitus di RS PKU Muhammadiyah
Petanahan.

2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui dukungan keluarga pada pasien Diabetes Mellitus di

RS PKU Muhammadiyah Petanahan.
b. Mengetahui kepatuhan diet pada pasien Diabetes Mellitus di RS

PKU Muhammadiyah Petanahan.

D. Manfaat Penelitian

Ada beberapa manfaat penelitian yaitu :

1. Manfaat Teoritis
a. Bagi ilmu pengetahuan

Penelitian ini dapat menambah wawasan keilmuan bagi
penulis maupun pembaca tentang dukungan keluarga dengan
kepatuhan diet pada pasien Diabetes Mellitus.

b. Bagi pendidikan
Penelitian ini mampu memberikan contoh baru dalam meteri

perkuliahan bidang kesehatan, sebagai sumber informasi dan bahan
bacaan di perpustakaan.



6

Universitas Muhammadiyah Gombong

2. Manfaat Praktis
a. Bagi Masyarakan

Penelitian ini dapat menjadi sumber informasi bagi
Masyarakat mengenai dukungan keluarga dengan kepatuhan pasien
Diabetes Mellitus serta meningkatkan kesadaran Masyarakat akan
pentingnya dukungan keluarga dengan penderita Diabetes Mellitus.

b. Bagi peneliti selanjutnya
Penelitian ini dapat menjadi manfaat bagi pembaca peneliti-

peneliti selanjutnya.

E. Keaslian Penelitian

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian
Nama Judul

Penelitian
Tahun Metode

Penelitian
Hasil Penelitian Perbedaan

Milda
Hidayah

Hubungan
Perilaku
Self-
Management
dengan
Kadar Gula
Darah Pada
Pasien
Diabetes
Mellitus di
Wilayah
Kerja
Puskesmas
Pucang Sewu

2019 Metode
Penelitian ini
menggunakan
desain studi
observasional
dengan
menggunakan
pendekatan
cross sectional.

Hasil penelitian
didapatkan bahwa
sebagian responden
memiliki tingkat self-
management baik
(59.5%). Beberapa
aspek seperti
pengaturan waktu
yang ideal untuk
makan, dan
kepatuhan dalam
mengonsumsi obat,
termasuk dalam
kategori baik, namun
pada aspek aktivitas
fisik/olahraga,
monitoring gula
darah masih dalam
kategori kurang.

Terletak pada
salah satu
variable yaitu
pengetahua self
management
dengan kadar
gula darah pada
pasien Diabetes
Mellitus tipe II.

Rina
Marlina
Manalu,
Tumpal

Hubungan
Motivasi
Dengan
Kepatuhan

2020 Metode yang
digunakan
penelitian ini
Dalam

hasil penelitian
menunjukkan rata
rata usia responden
mayoritas 56-65

Terletak pada
salah satu
variable yaitu
motivasi dengan
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Manuru
ng,
Yolanda
Manaru
ng

Pelaksanaan
Diet Pada
Penderita
Diabetes
Mellitus

menyelesaikan
penelitian
menggunakan
pendekatan
deskriptif.

tahun (42,9%),
mayoritas berjenis
kelamin perempuan
(57,1%), penderita
DM yang didukung
oleh keluarga
sebanyak 19 orang
(90,5%) dan 1 orang
penderita mengalami
DM >1 tahun
(52,4%).

kepatuhan
pelaksanaan diet
pada penderita
Diabetes
Mellitus

Popy
Irawati,
Arif
Firmans
yah

Dukungan
keluarga
pada pasien
diabetes
melitus untuk
mendukung
kepatuhan
diet di
Puskesmas
Cipondoh
kota
Tangerang

2020 Metode
penelitian ini
menggunakan
metode
penelitian
kuantitatif
dengan desain
deskriptif
korelasi
menggunakan
rancangan
cross sectional.

Hasil penelitian
menunjukan bahwa
pasien dengan
dukungan keluarga
mempunyai
kemungkinan yang
besar untuk
mematuhi program
diet yang bertujuan
untuk menjaga
kestabilan gula darah
keluarga yang
menderita Diabetes
Mellitus.

Terletak pada
salah satu
variabel yaitu
dukungan
keluarga dengan
kepatuhan diet
pada pasien
Diabetes
Mellitus.
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