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ABSTRAK 

 

 
Diabetes Melitus adalah penyakit kronis yang terjadi saat pankreas tidak menghasilkan insulin 

yang cukup (hormon yang mengatur gula darah), atau tubuh tidak dapat secara efektif 

menggunakan insulin yang dihasilkannya. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan 

health locus of control dengan kepatuhan terapi insulin pada penderita diabetes melitus tipe II 

di wilayah kerja Puskesmas Nosarara. Jenis penelitian ini kuantitatif dengan metode 

pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh penderita diabetes 

melitus tipe II di Wilayah Kerja Puskesmas Nosarara pada tanggal 04 April- 8 Mei Tahun 

2022 dengan jumlah 37 responden, sampel dalam penelitian ini menggunakan Total sampling. 

Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden (51,4) memiliki health locus of 

control yang baik. Hasil analisis bivariat dengan uji Chi-Square di peroleh terdapat hubunngan 

health locus of control dengan kepatuhan terapi insulin pada penderita diabetes melitus tipe II 

di wilayah kerja Puskesmas Nosarara yaitu nilai p 0,001 <0,05. Simpulannya adalah ada 

hubungan health locus of control dengan kepatuhan terapi insulin pada penderita diabetes 

melitus tipe II di wilayah kerja Puskesmas Nosarara. Saran bagi Puskesmas Nosarara adalah 

meningkatkan kegiatan penyuluhan kepada masyarakat tentang HLOC dan penggunaan insulin 

yang benar. 

 

Kata Kunci: HLOC, Kepatuhan terapi insulin 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar belakang 

Diabetes adalah penyakit kronis yang terjadi saat pankreas tidak 

menghasilkan insulin yang cukup (hormon yang mengatur gula darah), atau 

tubuh tidak dapat secara efektif menggunakan insulin yang dihasilkannya. 

Diabetes mellitus adalah salah satu dari empat penyakit tidak 

menular/Noncommunicable Diseases (NCD) dengan jumlah kasus yang terus 

meningkat setiap tahun
1
. 

Berdasarkan data International Diabetes Federation (IDF) 

memperkirakan sekitar 425 juta orang diseluruh dunia mengidap diabetes 

pada tahun 2015. Sedangkan pada tahun 2017 penderita diabetes mellitus 

mengalami peningkatan menjadi 425 juta diseluruh dunia. Data tersebut juga 

mengungkapkan bahwa Indonesia adalah Negara peringkat keenam pada 

tahun 2017 di dunia setela h Tiongkok, India, Amerika Serikat, Brazil, dan 

Meksiko dengan jumlah penderita diabetes usia 20-79 tahun sekitar 10,3 juta 

jiwa
2
. Berdasarkan World Health Organization (WHO) 2020, penderita 

diabetes melitus yang berada diseluruh dunia sekitar 422 juta jiwa, mayoritas 

tinggal di negara berpenghasilan rendah dan menengah, dan 1,6 juta 

meninggal setiap tahun. Jumlah kasus dan prevelensi diabetes terus 

meningkat dalam beberapa tahun terakhir
3
. 

 Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) Kementerian 

Kesehatan tahun 2018, prevalensi diabetes di Indonesia meningkat pada tahun 

2013 dari 6,9% menjadi 8,5% pada tahun 2018. Prevalensi terendah adalah 

0,8% di Provinsi NTT dan tertinggi di Provinsi DKI Jakarta 3,4%
4
. Data di 

Sulawesi Tengah pada tahun 2019 prevalensi jumlah penduduk yang 

menderita diabetes melitus tertinggi di Kabupaten Parigi Moutong sebesar 

33.873 jiwa dengan jumlah yang mendapatkan pelayanan kesehatan sebesar 

6.747 jiwa (19,9%) disusul oleh Kota Palu dengan jumlah 27.005 jiwa, dan 
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yang mendapatkan pelayanan kesehatan sebesar 4.533 jiwa (16,8%), 

Kabupaten Sigi berjumlah 16.520 jiwa dengan jumlah yang mendapatkan 

pelayanan kesehatan sebesar 2.108 jiwa (12,8%) dan yang terendah yaitu di 

Kabupaten Banggai Laut sebesar 213 (4,1%)
5
. 

Menurut Shouip (2014) DM Tipe II yaitu dimulai dengan resistensi 

insulin. Kondisi ketika sel gagal merespon insulin dengan benar. Karena 

perkembangan penyakit. DM Tipe II juga disebut sebagai “DM tergantung 

non-insulin” atau “diabetes onset dewasa”. Penyebab utamanya adalah berat 

badan yang berlebihan dan tidak cukup berolahraga. DM Tipe II dapat diobati 

dengan obat atau terapi insulin. Selain terapi Insulin, beberapa obat oral dan 

keyakinan diri terhadap status kesehatan adalah beberapa hal yang dapat 

mengendalikan kadar gula darah menjadi rendah
6
. 

Health locus of control (HLoC) merupakan kepercayaan seseorang 

akan baik dan buruknya kesehatannya. Ada dua jenis Hloc yaitu internal 

health locus of control (IHLC) dan eksternal health locus of control (EHLC). 

Seseorang dengan HLoC tinggi dan baik seringkali memiliki pola pikir yang 

baik untuk mengambil keputusan untuk meningkatkan kualitas kesehatannya. 

Seseorang dengan health locus of control internal akan mempunyai keyakinan 

bahwa dirinya sendiri yang dapat mengendalikan kesehatannya serta 

bertanggung jawab atas kesehatannya. Jadi individu akan bertanggung jawab 

dengan kesehatan individu sendiri dan mematuhi pengobatan sehingga kadar 

glukosa stabil. Sedangkan individu dengan health locus of control eksternal 

mempunyai keyakinan bahwa kesehatan individu bergantung pada orang lain, 

seperti tenaga kesehatan, sahabat, keluarga dan penciptanya
7
. 

Kepatuhan salah satu sikap individu dalam pengobatan, seperti terapi 

insulin, diet, dan perubahan gaya hidup yang di setujui oleh dokter. Penderita 

yang taat secara tidak langsung akan menjaga dirinya sendiri, sehingga secara 

tidak langsung akan menjadi dokter bagi dirinya sendiri dan mengetahui 

kapan harus ke dokter untuk melakukan pemeriksaan rutin dan pemeriksaan  

lebih lanjut. Perilaku kepatuhan juga secara umum diartikan sebagai upaya 

pasien untuk mengontrol perilaku yang tidak terkontrol yang dapat 

menyebabkan resiko terhadap kesehatan. Dampak dari ketidakpatuhan 
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melakukan terapi insulin yang dianjurkan oleh dokter, tubuh akan merespon 

dengan gejala-gejala yakni sering buang air kecil, rasa haus terus-menerus 

sakit kepala. Selain itu, efek dari ketidakpatuhan dapat menyebabkan resiko 

komplikasi lebih lanjut bagi pasien seperti meningkatnya resiko penyakit 

jantung, stroke, neuropati (kerusakan saraf), retinopati diabetikum, gagal 

ginjal, dan bisa menyebabkan kematian
7
. 

Hasil penelitian Shania Adhanty, dalam jurnal “hubungan health locus 

of control dengan kepatuhan diet pada pasien diabetes mellitus tipe 2 di 

RSUD Kota Depok Tahun 2020” menunjukkan bahwa terdapat korelasi 

positif antara dimensi health locus of control yaitu Internal health locus of 

control (IHLOC) dan powerful-others health locus of control (POHLOC) 

dengan kepatuhan diet dengan nilai r= 0,46.  Disisi lain, dimensi chance locus 

of control (CLOC) berkorelasi secara negatif dengan kepatuhan diet dengan 

nilai  r= -0,28. Penelitian ini menunjukan terdapat hubungan antara health 

locus of control dengan kepatuhan diet
8
. 

Penelitian kedua dari Hadisa Kuniyo, dalam jurnal “pengaruh locus of 

control terhadap quality of life (QOL) pada pasien diabetes mellitus (DM) 

tipe II di RSUD Kota Makassar Tahun 2018” locus of control memiliki 

pengaruh terhadap quality of life, berdasarkan data dari RSUD Kota Makassar 

2018 dari 37 responden menunjukan bahwa sebanyak 16 responden (43,2%) 

memiliki internal locus of control dengan jumlah responden yang memiliki 

kualitas hidup yang baik sebanyak 13 responden (81,3%) dan kualitas hidup 

yang kurang sebanyak 3 responden (18,8%) dengan nilai P 0,038. Sedangkan 

17 responden (45,9%) cenderung memiliki external locus of control dengan 

quality of life yang baik sebanyak 8 responden (47,1%) dan quality of life 

yang kurang sebanyak 9 responden (52,9%)
9
. 

Pada studi pendahuluan yang telah dilakukan di wilayah kerja 

Puskesmas Nosarara, didapatkan data pada tahun 2021 terdapat 37 penderita 

diabetes melitus tipe II yang menggunakan terapi insulin. Berdasarkan hasil 

wawancara terhadap 10 penderita DM tipe II didapatkan 7 penderita 

mengatakan bahwa selama proses terapi pasien kerap mengalami kejenuhan 

melakukan terapi insulin, pasien mengatakan tidak melakukan terapi insulin 
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ketika tidak sedang merasakan gejala-gejala fisik dan saat ingin berpergian 

jauh pasien terkadang lupa membawa insulin. Sementara dengan 3 pasien 

lainnya mengatakan bahwa mengalami kesulitan untuk mengingat waktu-

waktu dalam melakukan terapi insulin dan kadang melakukan terapi insulin 

tidak sesuai dengan dosis yang dianjurkan oleh dokter. 

Berdasarkan data yang telah diuraikan diatas maka peneliti tertarik 

untuk mengetahui Hubungan Health Locus of Control Dengan Kepatuhan 

Terapi Insulin pada Penderita Diabetes Melitus Tipe II di Wilayah Kerja 

Puskesmas Nosarara. 

 

B. Rumusan masalah 

Berdasarkan Latar Belakang yang telah diuraikan diatas, maka 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah apakah ada Hubungan Health 

Locus of Control dengan Kepatuhan Terapi insulin pada Penderita Diabetes 

Melitus Tipe II di Wilayah Kerja Puskesmas Nosarara? 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Teridentifikasi Hubungan Health Locus of Control pada Penderita 

Diabetes Melitus Tipe II di Wilayah Kerja Puskesmas Nosarara. 

2. Tujuan Khusus 

a. Teridentifikasi Hubungan Health Locus of Control pada Penderita 

Diabetes Melitus Tipe II di Wilayah Kerja Puskesmas Nosarara. 

b. Teridentifikasi Kepatuhan Terapi insulin pada Penderita Diabetes 

Melitus Tipe II di Wilayah Kerja Puskesmas Nosarara. 

c. Teranalisis Hubungan Health Locus of control dengan Kepatuhan 

Terapi insulin pada Penderita Diabetes Melitus Tipe II di Wilayah 

Kerja Puskesmas Nosarara. 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Institusi 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan 

wawasan ilmiah yang  bermanfaat  bagi kemajuan ilmu pengetahuan dan 

penelitian lebih lanjut tentang diabetes mellitus tipe II. 

2. Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberi informasi dan 

wawasan  bagi masyarakat Kelurahan Pengawu, Kelurahan Palupi, 

Kelurahan Tavanjuka tentang Kepatuhan Terapi Insulin. 

3. Bagi Puskesmas 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah informasi dan 

masukan tentang keberhasilan terapi insulin di Puskesmas Nosarara 

sehingga dapat digunakan sebagai alat penilaian untuk meningkatkan 

aktivitas terapi insulin. Tindakan lapangan di masyarakat selama 

pengobatan Diabetes Melitus. melalui kepatuhan diet, inhalasi insulin, 

dan inhalasi obat. 
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