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ABSTRAK 

Diabetes melitus tipe 2 merupakan penyakit metabolik kronis yang ditandai 

dengan peningkatan kadar glukosa darah akibat gangguan sekresi atau kerja insulin. 

Ketidakpatuhan pasien dalam penggunaan obat antidiabetes menjadi salah satu 

penyebab tingginya angka komplikasi dan kegagalan terapi. Berdasarkan Profil 

Dinas Kesehatan Kota Tasikmalaya tahun 2024, Diabetes Melitus merupakan salah 

satu kasus penyakit yang menjadi masalah utama terbanyak di Masyarakat yaitu 

sebanyak 11.782 di tahun 2024. Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui 

gambaran tingkat kepatuhan penggunaan obat pada pasien diabetes melitus tipe 2 

di Puskesmas Karanganyar Kota Tasikmalaya. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah kuantitatif deskriptif dengan desain 

prospektif menggunakan metode survei. Sampel penelitian ditentukan 

menggunakan Teknik purposive sampling yang dihitung menggunakan rumus 

slovin, sampel dipilih berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi. 

Hasil penelitian dari 83 pasien menunjukan bahwa pasien berada pada 

kelompok usia ≥ 60 tahun sebanyak 47 orang (57%), berjenis kelamin Perempuan 

sebanyak 58 orang (70%), dengan pekerjaan sebagai ibu rumah tangga sebanyak 58 

orang (70%), lama menderita 1-4 tahun sebanyak 69 orang (83%), dengan penyakit 

penyerta hipertensi 25 orang (30%), Tingkat pendidikan SD sebanyak 47 orang 

(57%) dan yang mendapat dukungan keluarga sebanyak 66 orang (79%) hasil 

penelitian tingkat kepatuhan tinggi sebanyak 31 orang (37%), kepatuhan sedang 

sebanyak 38 orang (46%), dan Tingkat kepatuhan rendah sebanyak 14 orang (17%). 

Kepatuhan penggunaan obat pada pasien diabetes melitus tipe 2 di puskesmas 

Karanganyar Kota Tasikmalaya tergolong kepatuhan sedang. 

 

Kata Kunci: Diabetes melitus tipe 2, Kepatuhan penggunaan obat, Puskesmas 

Karanganyar. 
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ABSTRACT 

Type 2 diabetes mellitus is a chronic metabolic disease characterized by 

elevated blood glucose levels due to impaired insulin secretion or action. Patient 

nonadherence to antidiabetic medication is one of the causes of high complication 

rates and therapy failure. According to the 2024 Health Office Profile of 

Tasikmalaya City, diabetes mellitus is one of the most prevalent public health 

problems, with 11,782 cases reported in 2024. This study aimed to describe the 

level of medication adherence among patients with type 2 diabetes mellitus at 

Karanganyar Community Health Center (Puskesmas), Tasikmalaya City. 

This research employed a descriptive quantitative design with a prospective 

approach using a survey method. The sample was determined by purposive 

sampling and calculated using the Slovin formula; participants were selected based 

on inclusion and exclusion criteria. 

Results from 83 patients showed that 47 (57%) were aged ≥60 years, 58 

(70%) were female, 58 (70%) were housewives, 69 (83%) had suffered from 

diabetes for 1–4 years, 25 (30%) had comorbid hypertension, 47 (57%) had an 

elementary school education level, and 66 (79%) received family support. 

Medication adherence levels were high in 31 patients (37%), medium in 38 patients 

(46%), and low in 14 patients (17%). The overall medication adherence among type 

2 diabetes mellitus patients at Karanganyar Community Health Center, 

Tasikmalaya City, was classified as moderate. 

 

Keywords: Type 2 diabetes mellitus, Medication adherence, Karanganyar 

Community Health Center 
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