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ABSTRAK

EVALUASI PENGETAHUAN PASIEN SETELAH PEMBERIAN
EDUKASI AUDIOVISUAL PADA PASIEN DIABETES MELITUS DI
RUMAH SAKIT X DENPASAR

I PUTU SATHYA PANDHU WIRAPUTRA
2443018193

Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit kronis dengan
karakteristik gangguan metabolik yang dapat disebabkan oleh kegagalan sel
beta pankreas untuk memproduksi hormon insulin dan atau penurunan kerja
hormon insulin di reseptornya. Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) yang
dilaksanakan pada tahun 2018 menunjukkan prevalensi DM di indonesia
beedasarkan diagnosis dokter pada umur > 15 sebesar 2%. Dibandingkan
dengan riskesdas tahun 2013 angka ini menunjukkan peningkatkan pada
penduduk > 15 tahun sebesarl,5%. Di Bali, prevalensi DM dilaporkan
sebesar 1,3%, dengan kota Denpasar sebagai penyumbang terbanyak
dibandingkan dengan kota lainnya yaitu sebesar 2% dari total kejadian DM
di Provinsi Bali. Penelitian ini dilakukan dengan tujuan untuk meningkatkan
pengetahuan pasien tentang penyakit DM dan meningkatkan pemahaman
pasien tentang obat Antidiabetes terhadap pasien rawat jalan. Penelitian
tentang pemberian edukasi diabetes melitus menggunakan rancangan desain
penelitian eksperimental. Pada penelitian ini dilakukan pretest dan posttest
terhadap pengetahuan pasien mengenai penyakit diabetes melitus dan obat
antidiabetes, dengan jumlah sampel 60 responden yang sesuai dengan
kriteria inklusi. Penelitian ini dianalisis menggunakan uji paired sample T-
test. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian edukasi memiliki
pengaruh yang signifikan (p<0,05) terhadap pengetahuan responden.

Kata kunci: diabetes melitus, edukasi, pengetahuan, rumah sakit



ABSTRACT

EVALUATION OF PATIENT KNOWLEDGE AFTER GIVING
AUDIOVISUAL EDUCATION TO DIABETES MELLITUS
PATIENT AT HOSPITAL X DENPASAR

I PUTU SATHYA PANDHU WIRAPUTRA
2443018193

Diabetes Mellitus (DM) is a chronic disease with characteristics of
metabolic disorders that can be caused by the failure of pancreatic beta cells
to produce the hormone insulin and or a decrease in the work of the insulin
hormone at its receptors. The Basic Health Research (RISKESDAS)
conducted in 2018 showed the prevalence of DM in Indonesia based on a
doctor's diagnosis at the age of 15 was 2%. Compared to the 2013
Riskesdas, this figure shows an increase in the population 15 years of 1.5%.
In Bali, the prevalence of DM was reported to be 1.3%, with the city of
Denpasar as the largest contributor compared to other cities, which was 2%
of the total incidence of DM in Bali Province. This study was conducted
with the aim of increasing patient knowledge about DM and increasing
patient understanding of antidiabetic drugs for outpatients. Research on
providing diabetes mellitus education uses an experimental research design.
In this study, a pretest and posttest were conducted on the patient's
knowledge about diabetes mellitus and antidiabetic drugs, with a sample of
60 respondents who met the inclusion criteria. This study was analyzed
using the paired sample T-test. The results showed that the provision of
education had a significant effect (p<0.05) on respondents' knowledge.

Keywords: diabetes mellitus, education, knowledge, hospital
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