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INTISARI 

Latar Belakang Peningkatan kadar gula darah atau hiperglikemia dikenal dengan istilah 
diabetes melitus. Di kota Samarinda menurut diagnosa dokter pada usia kecil sama 
dengan 15 tahun sebesar 4,11% dengan perkiraan jumlah penderita diabetes sebesar 
2.876 orang. Ketidakpatuhan dalam melaksanakan terapi menjadi penyebab kegagalan 
terapi. Salah satu metode agar kepatuhan meningkat dan gula darah terkontrol dengan 
upaya pemberian pillbox. Pillbox memiliki fungsi dalam hal mengatasi pasien lupa minum 
obat sehingga menjadi rutin dalam menjalankan pengobatannya. 
 
Tujuan Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian pillbox pada 
pasien diabetes melitus tipe 2 terhadap kadar gula darah dan kepatuhan minum obat 
antidiabetik oral. 
 
Metode Penelitian Pre eksperimental dengan one group pretest – posttest. Responden 
yang berobat jalan di Puskesmas Sidomulyo Samarinda pada bulan April-Juni 2023 
berjumlah dua puluh tiga orang. Interpretasi data kuesioner MMAS-8 dan temuan tes gula 
darah. Menggunakan SPSS 22 untuk menginterpretasikan analisis data dan menentukan 
p value. 
  
Hasil dan Kesimpulan Hasil uji statistik Wilcoxon menunjukkan terdapat perbedaan kadar 
gula darah dan tingkat kepatuhan minum obat pasien diabetes melitus 2 sebelum dan 
sesudah penggunaan pillbox. Terdapat perbedaan bermakna pada data tingkat kepatuhan 
minum obat (p = 0.014 < 0.05) dan pada data tingkat gula darah (p = 0.002 < 0.05). Uji 
statistik Chi Square penelitian ini menghasilkan skor signifikansi p = 0,657 < 0,05, yang 
menunjukkan bahwa tidak ada korelasi yang signifikan secara statistik antara kadar gula 
darah pasien diabetes tipe 2 dan kepatuhan. 
 
Kata Kunci : Diabetes Melitus, Pillbox, Kepatuhan minum obat, Kadar gula darah 
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Level in Type 2 Diabetes Mellitus Patients at Sidomulyo Community Health Center 
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ABSTRACT 

Background The hallmark of diabetes mellitus is hyperglycemia, or elevated blood 
sugar. A physician's diagnostic in the city of Samarinda for those under the age of 
fifteen was 4.11% with an estimated number of diabetics of 2,876 people. Non-
compliance in carrying out therapy is the cause of therapy failure. One method for 
increasing adherence and controlling blood sugar is by giving pillboxes. The pillbox has a 
function in dealing with patients forgetting to take their medication so that it becomes 
routine in carrying out their treatment. 
 

The objective of research The purpose of this research is to ascertain how providing 
pillboxes affects type 2 diabetes patients' blood sugar levels and adherence to 
taking oral anti-diabetic medications. 
 
The form of research A pretest-posttest pre-experimental with a single group was 
employed in this investigation. Between April and June of 2023, a total of 23 
outpatients at Sidomulyo Health Centre Samarinda served as respondents. 
analysis of the MMAS-8 questionnaire data with the findings of blood sugar testing. 
data analysis interpretation using SPSS 22 to get the p value. 

 
The results and conclusion of research According to the study's findings, type 2 
diabetes patients' blood sugar levels and level of adherence differed before and 
after using the pillbox. The Wilcoxon statistical test results showed a significant 
value of p = 0.014 <0.05 data regarding the degree of medication adherence and 
a significance value of p = 0.002 <0.05 in blood sugar readings. The study's results 
in the statistical Chi Square test produced a significance value of p = 0.657 <0.05, 
indicating that there was no evidence of a relationship between blood sugar levels 
and type 2 diabetes patient compliance. 

Keywords : Diabetes Mellitus, Pillbox, Medication Adherence, Blood Sugar Level 
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DAFTAR SINGKATAN 

DM  : Diabetes Melitus  

PERKENI : Perkumpulan Endokrinologi Indonesia 

Kemenkes : Kementrian Kesehatan 

Riskesdas : Riset Kesehatan Dasar 

OAD  : Obat Antidiabetes 

GDS  : Gula Darah Sewaktu 

GDP  : Gula Darah Puasa 

ADA  : American Diabetes  Association  

IMT  : Indeks Masa Tubuh 

HDL  : High Density Lipoprotein 

AIDS  : acquired Immune Deficiency Syndrome 

HIV  : Human Immunodeficiency Virus   

TTGO  : Tes Toleransi Glukosa Oral 

TGT  : Toleransi Gula Terganggu 

GDPT  : Gula Darah Puasa Terganggu 

TNM  : Terapi Nutrisi Medis 

PMO  : Pengawas Minum Obat 

MMAS-8 : Morisky Medication Adherence Scale-8  
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