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PENGETAHUAN DAN PERAN KELUARGA TERHADAP PANTANGAN 

MAKANAN PADA PASIEN DIABETES MELLITUS 

DI PUSKESMAS MEURAXA KOTA BANDA ACEH 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Diabetes Mellitus (DM) merupakan salah satu masalah 

kesehatan global dengan prevalensi yang terus meningkat setiap tahunnya. Di 

Indonesia, prevalensi DM meningkat dari 6,9% pada tahun 2013 menjadi 10,9% 

pada tahun 2018. Pengetahuan dan peran keluarga diduga berpengaruh terhadap 

kepatuhan pasien dalam menjalani pantangan makanan. Tujuan: Menganalisis 

hubungan pengetahuan dan peran keluarga terhadap kepatuhan pantangan 

makanan pada pasien DM Tipe 2 di Puskesmas Meuraxa Kota Banda Aceh. 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain korelasi 

analitik menggunakan pendekatan cross-sectional. Sampel sebanyak 51 responden 

dipilih menggunakan teknik accidental sampling. Instrumen penelitian berupa 

kuesioner untuk mengukur pengetahuan keluarga, peran keluarga, dan kepatuhan 

pasien terhadap pantangan makanan. Hasil: Sebanyak 21 responden (41,2%) 

memiliki pengetahuan yang kurang, sementara peran keluarga dalam pengelolaan 

pantangan makanan berada pada kategori baik pada 25 responden (49%). 

Kepatuhan pasien terhadap pantangan makanan berada pada kategori cukup patuh 

pada 31 responden (60,8%). Uji Chi-Square menunjukkan adanya hubungan 

signifikan antara pengetahuan keluarga (p = 0,026) dan peran keluarga (p = 0,049) 

dengan kepatuhan pasien. Kesimpulan: Terdapat hubungan yang bermakna 

antara pengetahuan dan peran keluarga dengan kepatuhan pasien dalam mengikuti 

pantangan makanan. Saran: Diharapkan pihak Puskesmas lebih aktif dalam 

memberikan edukasi kepada keluarga pasien mengenai pentingnya pantangan 

makanan dan peran keluarga dalam pengelolaan DM, guna meningkatkan 

kepatuhan pasien dalam menjalani pola hidup yang sehat. 

 

Kata Kunci: Pengetahuan, peran, keluarga, pantangan makanan, DM Tipe 2 
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THE INFLUENCE OF FAMILY KNOWLEDGE AND ROLE ON DIETARY 

COMPLIANCE AMONG TYPE 2 DIABETES MELLITUS PATIENTS AT 

MEURAXA HEALTH CENTER, BANDA ACEH 

ABSTRACT 

Background: Diabetes Mellitus (DM) is a global health issue with a prevalence 

that continues to increase annually. In Indonesia, the prevalence of DM rose from 

6.9% in 2013 to 10.9% in 2018. Family knowledge and involvement are believed 

to influence patient adherence to dietary restrictions. Objective: To analyze the 

relationship between family knowledge and role with adherence to dietary 

restrictions among Type 2 DM patients at Meuraxa Public Health Center, Banda 

Aceh. Methods: This study employed a quantitative analytic correlation design 

with a cross-sectional approach. A total of 51 respondents were selected using 

accidental sampling. Data were collected using questionnaires measuring family 

knowledge, family role, and patient adherence to dietary restrictions. 

Results: Twenty-one respondents (41.2%) had insufficient knowledge, while 25 

respondents (49%) reported a good family role in managing dietary restrictions. 

Patient adherence to dietary restrictions was categorized as moderately adherent 

in 31 respondents (60.8%). Chi-square tests revealed significant relationships 

between family knowledge (p = 0.026) and family role (p = 0.049) with patient 

adherence. Conclusion: There is a significant association between family 

knowledge and role with patient adherence to dietary restrictions. 

Recommendation: It is suggested that the Public Health Center increase efforts 

to educate patient families on the importance of dietary restrictions and the 

family’s role in DM management to improve patient adherence to a healthy 

lifestyle. 

Keywords: Knowledge, role, family, dietary restrictions, T2DM 
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