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ABSTRAK  

PENGARUH EDUKASI BERBASIS HEALTH BELIEF MODEL TERHADAP 

KEPATUHAN GAYA HIDUP SEHAT PADA IBU PENDERITA DIABETES 

MELITUS TIPE 2 DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS MEDAN 

TUNTUNGAN 

 

Muhammad Azra’i Sitorus
1
, Soep

2
, Indrawati

3 

Politeknik Kesehatan Kementrian Kesehatan Medan 

Email : azraisitorus9@gmail.com 

 

Latar belakang, Tujuan penelitian : Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit 

metabolik kronis yang ditandai dengan kadar gula darah tinggi akibat gangguan 

sekresi insulin, kerja insulin, atau keduanya. Diabetes Melitus Tipe 2 (DMT2) 

merupakan jenis DM yang paling banyak terjadi, umumnya disebabkan oleh 

resistensi insulin. Prevalensi DMT2 di Indonesia meningkat dari 8,5% (Riskesdas 

2018) menjadi 11,7% (SKI 2023), dengan perempuan menunjukkan kerentanan 

lebih tinggi. Di wilayah kerja Puskesmas Medan Tuntungan, kasus DMT2 pada 

ibu meningkat dari 134 kasus (2024) menjadi 411 kasus (Januari-November 

2025). Gaya hidup sehat yang mencakup pengaturan pola makan, aktivitas fisik, 

manajemen stres, dan kepatuhan pengobatan, merupakan kunci utama 

pengendalian kadar gula darah pada penderita DMT2. Namun, kepatuhan tersebut 

belum optimal akibat rendahnya persepsi risiko dan adanya hambatan perilaku. 

Health Belief Model (HBM) adalah teori perubahan perilaku kesehatan yang 

menjelaskan bahwa kepatuhan dipengaruhi oleh persepsi kerentanan, keparahan, 

manfaat, hambatan, isyarat untuk bertindak, dan efikasi diri. Edukasi berbasis 

Health Belief Model diharapkan dapat meningkatkan persepsi tersebut sehingga 

mendorong kepatuhan gaya hidup sehat yang lebih baik. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui pengaruh edukasi berbasis Health Belief Model terhadap 

kepatuhan gaya hidup sehat pada ibu penderita Diabetes Melitus Tipe 2. 

Metode penelitian : Metode yang digunakan dalam penelitian ini kuantitatif 

analitik dengan desain penelitian pre experimental one group pretest dan posttest. 

Teknik sampling menggunakan purposive sampling, yang berjumlah 33 

responden. Pengumpulan data menggunakan kuesioner dan pemeriksaan kadar 

gula darah dengan menggunakan uji Wilcoxon.  

Hasil : Hasil dari penelitian ini menunjukkan ada pengaruh edukasi berbasis 

Health Belief Model  terhadap kepatuhan gaya hidup sehat pada ibu penderita 

Diabetes Melitus Tipe 2 dengan P value 0,001 < 0,05. Maka dapat disimpulkan 

bahwa ada pengaruh edukasi berbasis Health Belief Model terhadap kepatuhan 

gaya hidup sehat pada ibu penderita Diabetes Melitus Tipe 2. 

Kesimpulan/saran : Edukasi berbasis Health Belief Model berpengaruh terhadap 

peningkatan kepatuhan gaya hidup sehat pada ibu penderita DMT2. Puskesmas 

disarankan menerapkan edukasi terstruktur berbasis HBM secara rutin sebagai 

intervensi non-farmakologis, dan peneliti selanjutnya disarankan menggunakan 

sampel yang lebih besar, wilayah lebih luas, serta periode intervensi lebih 

panjang. 

Kata kunci  : Edukasi,Health Belief Model, Kepatuhan, Gaya Hidup Sehat, 

Diabetes    Melitus Tipe 2. 

Daftar bacaan : 29 Pustaka 
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ABSTRACK 

 

THE EFFECT OF HEALTH BELIEF MODEL-BASED EDUCATION ON HEALTHY 

LIFESTYLE COMPLIANCE AMONG MOTHERS WITH TYPE 2 DIABETES 

MELLITUS IN THE WORKING AREA OF MEDAN TUNTUNGAN PUBLIC 

HEALTH CENTER 

 

Muhammad Azra’i Sitorus
1
, Soep

2
, Indrawati

3 

 Medan Health Polytechnic Of Ministry Health 

Email : azraisitorus9@gmail.com 

 

Introduction : Diabetes Mellitus (DM) is a chronic metabolic disease characterized by 

high blood sugar levels caused by impaired insulin secretion, insulin action, or both. Type 

2 Diabetes Mellitus (T2DM) is the most common type of DM, generally caused by 

insulin resistance. The prevalence of T2DM in Indonesia increased from 8.5% (Riskesdas 

2018) to 11.7% (SKI 2023), with women showing a higher susceptibility. In the working 

area of the Medan Tuntungan Public Health Center, cases of T2DM among mothers 

increased from 134 cases (2024) to 411 cases (January–November 2025). A healthy 

lifestyle, which includes dietary management, physical activity, stress management, and 

medication adherence, is the main key to controlling blood sugar levels in T2DM 

patients. However, this compliance remains suboptimal due to low risk perception and 

behavioral barriers. The Health Belief Model (HBM) is a health behavior change theory 

which  explains that compliance is influenced by perceived susceptibility, perceived 

severity, perceived benefits, perceived barriers, cues to action, and self-efficacy. Health 

Belief Model-based education is expected to improve these perceptions, thereby 

encouraging better healthy lifestyle compliance. This study aims to determine the effect 

of Health Belief Model-based education on healthy lifestyle compliance among mothers 

with Type 2 Diabetes Mellitus.  

Method : The method used in this study is quantitative analytic with a pre-experimental 

one-group pretest-posttest research design. The sampling technique used was purposive 

sampling, involving 33 respondents. Data collection was carried out using questionnaires 

and blood sugar level examinations,  

Result : analyzed using the Wilcoxon test. The results of this study indicate an effect of 

Health Belief Model-based education on healthy lifestyle compliance among mothers 

with Type 2 Diabetes Mellitus, with a P-value of 0.001 < 0.05. Therefore, it can be 

concluded that there is an effect of Health Belief Model-based education on healthy 

lifestyle compliance among mothers with Type 2 Diabetes Mellitus. 

Conclusion/Suggestion : Health Belief Model-based education has an effect on 

improving adherence to a healthy lifestyle among mothers with type 2 diabetes mellitus 

(T2DM). It is recommended that community health centers (Puskesmas) routinely 

implement structured HBM-based education as a non-pharmacological intervention, and 

that future researchers use a larger sample, a broader study area, and a longer intervention 

period. 

 

Keywords : Education, Health Belief Model, Compliance, Healthy Lifestyle, Type 2 

Diabetes Mellitus. 

Reading list : 29 references   
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