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ABSTRAK

Diabetes melitus merupakan kelompok penyakit kronik yang akan terus menyertai sepanjang
hidup sehingga mempengaruhi kualitas hidup penderitanya. Artikel ini bertujuan untuk
melakukan narrative review terhadap tingkat kualitas hidup dan faktor sosial ekonomi yang
mempengaruhinya. Narrative review dilakukan dengan menggunakan prisma diagram yang
menunjukan proses pemilihan artikel. Pemilihan artikel menggunakan database di Medline, Sage
Journal, dan Science Direct. Artikel yang sesuai dengan kriteria inklusi kemudian dilakukan
ekstraksi data berupa rangkuman nilai kualitas hidup dan faktor sosial ekonomi yang
mempengaruhinya. Keseluruhan artikel menggunakan berbagai model kuesioner kualitas hidup,
yang sebagian besar menggunakan kuesioner EQ 5D 5L, dalam mengukur tingkat kualitas hidup
pasien dengan diabetes pada berbagai lokasi penelitian di beberapa negara. Nilai kualitas hidup
pasien dengan diabetes melitus berdasarkan hasil penelitian memiliki tingkat rendah ke moderat.
Faktor sosial ekonomi yang berpengaruh adalah jenis kelamin, umur, tingkat pendidikan, status
pekerjaan, tingkat pendapatan, status pernikahan, dan dukungan sosial. Selain itu faktor klinik
juga mempengaruhi kualitas hidup pasien diabetes, yaitu adanya penyakit penyerta dan
komplikasi, tingkat kontrol glukosa, kebiasaan aktivitas fisik, lama menderita, dan peningkatan
BMI. Penelitian lanjutan dapat lebih berfokus pada tingkat kekuatan dampak faktor sosial
ekonomi terhadap nilai kualitas hidup pada pasien diabetes melitus.

Kata kunci: Diabetes Melitus; Kualitas Hidup; Faktor yang Berpengaruh

ABSTRACT
Diabetes mellitus is a group of chronic diseases that persist throughout a person’s life and
significantly affect their quality of life. This article aims to present a narrative review of the
quality of life levels among diabetes patients and the socioeconomic factors that influence them.
The review process was conducted using a PRISMA diagram to illustrate the article selection
process. Articles were sourced from databases such as Medline, Sage Journal, and Science
Direct, and those meeting the inclusion criteria were subjected to data extraction. The extracted
data included summaries of quality of life scores and the related socioeconomic factors. Various

207



Generics: Journal of Research in Pharmacy
5(2), Tahun 2025
e-ISSN : 2774-9967

models of quality of life questionnaires were used across the reviewed studies, with the
EQ-5D-5L being the most frequently applied. Findings revealed that the quality of life among
diabetes patients ranged from low to moderate. Key socioeconomic factors affecting it included

gender, age, education level, employment status, income, marital status, and social support.

Additionally, clinical factors such as comorbidities, complications, glucose control, physical

activity, duration of illness, and increased BMI also played significant roles. Future research is
encouraged to further explore the extent to which these socioeconomic factors influence the
quality of life scores in patients living with diabetes mellitus.

Keywords: Diabetes Mellitus; Quality of Life; Affecting Factor

PENDAHULUAN

Diabetes merupakan  kelompok
metabolik kronik yang ditandai dengan
adanya keadaan hiperglikemi (American
Diabetes Association, 2010). Penyakit ini
adalah salah satu penyakit Kkatastropik
karena menyertai sepanjang hidup penderita
sehingga berdampak pada kualitas hidup
penderita. Selain itu, penyakit ini juga
membutuhkan biaya pengobatan yang besar.
Hal ini dikarenakan prevalensi penderita
penyakit diabetes melitus terus mengalami
kenaikan. Berdasarkan Riskesdas pada tahun
2018 prevalensi penderita diabetes melitus
di Indonesia mengalami kenaikan sebesar
2% dari 1,5% di tahun 2013 (Badan
Penelitian dan Pengembangan Kesehatan,
2019). Semakin bertambahnya penderita
diabetes melitus berakibat pada naiknya
pembiayaan terapi terhadap penyakit
tersebut.

Oleh karena itu, diperlukan terapi
yang sesuai untuk mengobati penyakit
diabetes melitus sehingga dapat terjadi
kendali mutu dan kendali biaya dari terapi
atau intervensi yang diberikan kepada
pasien. Salah satu cara yang dapat
digunakan untuk dapat memilih terapi yang
optimal adalah dengan mengukur kualitas

hidup pasien diabetes melitus. Pengukuran
kualitas hidup dapat digunakan untuk
mengetahui efektivitas dari berbagai terapi
yang diberikan kepada pasien (Andayani,
2013). Di samping itu, pengukuran nilai
kualitas hidup dari pasien diabetes melitus
dapat memperlihatkan faktor—faktor yang
mempengaruhi kualitas hidup pasien untuk
dijadikan sebagai pertimbangan dalam
menentukan program intervensi terapi untuk
pasien tersebut.

Kualitas hidup merupakan konsep
yang memiliki cakupan luas. Konsep
kualitas hidup tidak hanya mencakup aspek
kesehatan secara fisik melainkan juga
menggabungkan konsep psikologis individu,
tingkat kemandirian, hubungan sosial dan
bagaimana mereka berhubungan dengan
lingkungannya. Oleh karena tersusun atas
berbagai domain yang luas maka kualitas
hidup merupakan konsep yang
multidimensional (Betti et al., 2016).
Kualitas hidup mempunyai sifat subjektif
dalam konsepnya, hal ini karena nilai
kualitas hidup hanya dapat dipahami dari
perspektif responden. Nilai kualitas hidup
seseorang hanya dapat diberikan oleh orang
tersebut lewat proses kognitif terhadap
persepsinya  tentang  kualitas  hidup.
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Sementara orang lain tidak mengalami
proses kognitif seperti yang dirasakan oleh
responden sehingga tidak dapat mengetahui
persepsi kualitas hidup yang dirasakan (Post,
2014).

Konsep kualitas hidup yang telah
dijabarkan sebelumnya memiliki unsur
fundamental utama yaitu multidimensional
dan subjektivitas. Hal ini harus dipahami
agar dapat melakukan pengukuran terhadap
kualitas hidup dalam kaitannya dengan
aspek kesehatan. Kualitas hidup saat ini
dapat digunakan sebagai salah satu
pengukuran yang relevan dalam
pemeriksaan klinik. Kualitas hidup dapat
menjadi luaran, yaitu sebagai luaran
humanis, yang tepat untuk melihat
keoptimalan suatu terapi medis pada kajian
farmakoekonomi dengan menggunakan
metode cost utility analysis (Andayani,
2013).

Pengukuran kualitas hidup dapat
dilakukan dengan menggunakan instrumen
pengukuran, dalam hal ini berbentuk
kuesioner. Pengukuran HRQoL dengan
menggunakan instrumen pengukuran dapat
dilakukan dengan pendekatan instrumen
generik dan spesifik yang telah banyak
dikembangkan untuk mengukur kualitas
hidup responden. Kuesioner yang digunakan
untuk menilai kualitas hidup tersebut dapat
mengukur nilai utilitas atau status kesehatan
dari responden (Andayani, 2013). Kuesioner
yang mengukur nilai utilitas diantaranya
adalah Euro QoL 5 Dimensions (EQ — 5D),
Quality of Well Being (QWB), dan The
Health Utility Index (HUI) yang ketiganya
merupakan kuesioner generik. Sementara
kuesioner yang mengukur nilai status
kesehatan responden adalah The Sickness
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Impact Profile, Short Form — 36 (SF — 36),
yang merupakan kuesioner generik, dan
Audit of diabetes dependent Quality of Life
(ADDQoL — 19) yang merupakan kuesioner
spesifik.

Kualitas  hidup individu  dapat
dipengaruhi oleh berbagai hal. Salah satu
aspek yang dapat mempengaruhi kualitas
hidup ada faktor sosial demografi yang
dimiliki oleh individu (Stojanovi¢ et al.,
2018). Faktor sosial demografi merupakan
atribut yang melekat sepanjang hidup pada
seorang individu. Berbagai penelitian
menyatakan bahwa faktor sosial demografi
dari seorang individu dapat mempengaruhi
kualitas hidup dari individu tersebut. Pada
penelitian ini beberapa faktor kualitas hidup
yang diukur dengan berbagai kuesioner yang
telah disebutkan di atas menunjukan bahwa
terdapat pengaruh dari faktor sosial
demografi terhadap tingkat kualitas hidup
berupa kenaikan atau penurunan dari
kualitas hidup.

Nilai kualitas hidup dalam kajian
farmakoekonomi dapat digunakan untuk
menentukan intervensi yang paling optimal
pada pasien sehingga bermanfaat untuk
menjadi pertimbangan dalam menyusun
program intervensi. Berdasarkan hal
tersebut, maka tujuan penelitian ini adalah
untuk mengetahui nilai kualitas hidup dan
faktor—faktor yang memiliki pengaruh
terhadap nilai kualitas hidup dari pasien
yang menderita diabetes melitus dengan cara
mencari penelitian terbaru yang melaporkan
nilai dan faktor terkait (termasuk
karakteristik yang terkait dengan penyakit,
gaya hidup dan faktor kesehatan mental)
dari kualitas hidup pasien diabetes melitus di
seluruh database internet, dan
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mengumpulkan hasil secara kolektif melalui
narrative review.

METODE
Penelitian memakai metode
narrative review terhadap faktor dan tingkat
kualitas hidup pada pasien diabetes melitus
dengan menggunakan PRISMA diagram
yang digunakan untuk menunjukan metode
pemilihan artikel yang digunakan sebagai

bahan kajian.

Strategi Pencarian

Pencarian artikel dilakukan pada
tanggal 29 Mei hingga 1 Juni 2021 oleh 1
orang peneliti. Pencarian artikel dilakukan di
database Medline, Sage Journal, dan Science
Direct wuntuk studi tentang evaluasi
faktor-faktor dan nilai kualitas hidup pasien
diabetes melitus yang diterbitkan dari tahun
2017 hingga tahun 2021. Pencarian artikel
pada database dilakukan dengan
menggunakan beberapa strategi, yaitu:
penggunaan kata kunci, meliputi: “Quality
of life”, “Non-Insulin Dependent Diabetes
Mellitus”, dan “Factors (Socioeconomic
Factors)”  dan  populasi  penelitian
merupakan populasi pasien dengan diabetes
melitus tipe 2.

Kriteria Inklusi

Penelitian ini memiliki kriteria
inklusi untuk artikel yang dimasukan
sebagai bahan kajian, meliputi:

1. Jenis artikel yang dikaji adalah original
research, bukan dalam bentuk systematic
review lain, literature review, dan
comment.

2. Artikel yang digunakan diterbitkan dalam
4 tahun terakhir (2017-2021).
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3. Artikel dalam Bahasa Inggris.

4. Artikel dapat diunduh secara lengkap dan
gratis.

5. Artikel tersebut memiliki fokus kajian
mengenai faktor yang berdampak dan
nilai kualitas hidup pasien diabetes
melitus tipe 2.

6. Artikel
penelitian minimal 120 orang sesuai
dengan rumus besar sampel untuk
penelitian survei (Walters, 2009)

memiliki  ukuran  sampel

Ekstraksi Data
Data artikel yang telah diambil dari database

dan masuk ke dalam kriteria inklusi

kemudian diekstrak ke dalam satu tabel yang

isinya terkait:

1. Faktor sosial ekonomi yang berdampak
pada kualitas hidup pasien diabetes
melitus.

2. Tingkat kualitas hidup pasien dengan
diabetes melitus.

Rangkuman terkait jurnal yang dijadikan
bahan kajian pada penelitian ini meliputi:
judul penelitian, tujuan penelitian, tahun
terbit, waktu dan tempat penelitian, jumlah
sampel, kuesioner yang dipakai dalam
pengukuran kualitas hidup, dan metode
analisis data.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Pencarian Artikel

Pencarian artikel menghasilkan 10
artikel yang sesuai dengan kriteria inklusi
pengkajian. Hasil pengkajian dari artikel
tersebut memiliki nilai kualitas hidup dari
diabetes  melitus.
Pengukuran kualitas hidup dilakukan dengan
menggunakan berbagai kuesioner kualitas
hidup. Pengukuran kualitas hidup dilakukan

populasi pasien
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Gambar 1. Bagan Alir Diagram Prisma Penelitian
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dengan menggunakan 12 jenis kuesioner,
meliputi: EQ 5D 5L, EQ 5D 3L, SF 36,
EORTC-QLQ-C30, BAI, ADDQoL-19,
WHO-5 Well-Being Index,
WHOQOL-BREF, SF-12 v2, Malay Elderly
Diabetes Self-Care Questionnaire
(MEDSCaQ), Michigan Diabetes
Knowledge Test (MDKT malay version),
Malay version of the geriatric Depression
scale 14 (M-GDS-14).

Pada tabel 1 dan 2 dapat dilihat
bahwa semua penelitian yang dikaji
menggunakan survei kuesioner sebagai
metode pengumpulan data. Sementara
analisis data yang digunakan pada penelitian
menunjukan bahwa dilakukan uji regresi dan
uji beda untuk mengetahui tingkat kualitas
hidup dan hubungan faktor sosial demografi
yang mempengaruhi  kualitas  hidup
responden. Jumlah total sampel responden
pada narrative review ini sebesar 3542
responden yang merupakan pasien dengan
diabetes melitus tipe 2.

Artikel yang mengukur nilai utilitas
menunjukan bahwa kualitas hidup pasien
diabetes melitus berada pada tingkat
moderat. Sementara artikel yang mengukur
status kesehatan menunjukan bahwa kualitas
hidup pasien dengan diabetes melitus berada
pada tingkat rendah ke moderat. Hal ini
karena penyakit diabetes melitus merupakan
kelompok penyakit kronik yang akan terus
menyertai sepanjang hidup pasien dan juga
dapat menyebabkan komplikasi penyakit
sehingga dapat menurunkan kualitas hidup
pasien (Hariani ef al., 2020).

Nilai Kualitas Hidup
Nilai Kualitas hidup dari berbagai
penelitian yang dikaji menunjukan angka
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yang bervariasi karena nilai kualitas hidup
diukur dengan berbagai kuesioner yang
memiliki skala dan domain berbeda. Akan
tetapi, dapat diketahui bahwa nilai kualitas
hidup dari penderita diabetes melitus secara
menyeluruh cenderung memiliki tingkatan
rendah ke moderat. Tabel 1 menunjukkan
nilai kualitas hidup pasien diabetes melitus
yang diukur dalam nilai utilitas dengan
kuesioner EQ 5D versi SL dan 3L pada
tingkat moderat (Almasri et al., 2020;
Kamradt et al., 2017; Zare et al., 2020).
Tabel 2 menunjukan artikel yang mengukur
nilai kualitas hidup dalam nilai status
kesehatan.  Artikel yang  melakukan
pengukuran dengan menggunakan kuesioner
SF-36 menghasilkan nilai kualitas hidup
responden pada tingkat moderat (Tran Kien
et al., 2021). Pengukuran dengan instrumen
MEDSCaQ menghasilkan nilai kualitas
hidup yang moderat atas nilai perawatan
diabetes secara mandiri yang ditunjukan
pada lansia dengan diabetes melitus (Ishak
etal., 2017).

Sementara nilai kualitas hidup yang
rendah pada pasien diabetes melitus
ditunjukan pada artikel yang melakukan
pengukuran menggunakan kuesioner SF—12
v2 (Rwegerera et al., 2018). Hal ini
mempunyai kesamaan pada artikel yang
mengukur nilai kualitas hidup dengan
WHOQOL BREF menunjukan bahwa
tingkat kualitas hidup dengan diabetes
melitus tergolong rendah (Ababio et al.,
2017).

Faktor yang Berpengaruh Terhadap
Kualitas Hidup

Penelitian yang dikaji pada narrative
review 1ini menunjukan bahwa terdapat
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hubungan antara faktor—faktor sosial
ekonomi dengan tingkat kualitas hidup.
Hubungan antara faktor sosial ekonomi dan
tingkat kualitas hidup dapat dijadikan
sebagai  sebuah  pertimbangan  untuk
menyusun intervensi dalam penanganan
diabetes melitus yang bertujuan agar
intervensi tersebut dapat lebih optimal
dalam meningkatkan kualitas hidup pasien.

Faktor sosial ekonomi yang paling
banyak berpengaruh berdasarkan penelitian
yang dikaji adalah faktor jenis kelamin
(Almasri et al., 2020; Alshayban & Joseph,
2020; Kamradt et al., 2017; Rwegerera et
al., 2018; Tran Kien et al., 2021; Zare et al.,
2020; Zhao et al., 2019). Faktor jenis
kelamin menunjukan bahwa pria cenderung
memiliki tingkat kualitas hidup yang lebih
baik dibandingkan dengan wanita. Faktor
usia juga diketahui memiliki dampak
terhadap kualitas hidup (Ozdemir & Sahin,
2020; Rwegerera et al., 2018; Tran Kien et
al.,2021; Zhao et al., 2019).

Faktor jenis kelamin menunjukan
bahwa pria cenderung memiliki tingkat
kualitas hidup yang lebih baik dibandingkan
dengan wanita. Hal ini dapat dikarenakan
karena pria lebih mempunyai aktivitas fisik
dibandingkan dengan Wanita
(Kautzky-Willer et al., 2016). Aktivitas fisik
berpengaruh terhadap kualitas hidup yakni
bahwa kelompok responden yang memiliki
kebiasaan olahraga mempunyai kualitas
hidup yang lebih baik dibandingkan dengan
kelompok yang tidak terbiasa dengan
olahraga. Aktivitas fisik atau olahraga
berdampak pada metabolisme tubuh yang
semakin baik sehingga membuat tubuh
memiliki tingkat kontrol glukosa yang lebih
baik tentunya sehingga berdampak pada
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kualitas hidup yang lebih baik (Cannata et

al., 2020). Selain itu, faktor yang membuat

wanita memiliki kualitas hidup yang lebih

rendah karena wanita mempunyai tingkat

kecemasan yang lebih tinggi daripada pria

akibatnya wanita lebih sering merasakan

stres yang dapat mempengaruhi kualitas
hidup (Castellano-Guerrero et al., 2020).

Faktor wusia dapat mempengaruhi
kualitas hidup karena proses penuaan
membuat perubahan pada proses anatomi,
psikologi, fisik, dan metabolisme menurun
sehingga menyebabkan penurunan
kesehatan yang ditunjukan dengan kualitas
hidup yang rendah (Budiono & Rivai, 2021).
Kelompok dengan usia lansia cenderung
memiliki kualitas hidup yang lebih rendah
dibanding dengan kelompok yang lebih
muda.

Selain itu, faktor lain yang memiliki
pengaruh terhadap kualitas hidup adalah
tingkat pendidikan (Almasri et al., 2020;
Kamradt et al., 2017; Ozdemir & Sahin,
2020; Tran Kien et al., 2021; Zare et al.,
2020; Zhao et al., 2019). Kelompok yang
memiliki pendidikan
menyelesaitkan ~ pendidikan ~ menengah
memiliki kualitas hidup yang lebih baik
dibandingkan dengan kelompok yang tidak
memiliki pendidikan atau hanya pada
tingkat dasar. Hal ini juga mendukung hasil
penelitian yang menyebutkan bahwa tingkat

minimal

pengetahuan diabetes mempunyai pengaruh
terhadap kualitas hidup (Ishak et al., 2017).
Faktor tingkat pendidikan menunjukan
bahwa kelompok yang memiliki tingkat
pendidikan tinggi cenderung memiliki
tingkat pengetahuan yang baik terhadap
diabetes melitus sehingga kelompok tersebut
dapat melakukan perawatan baik secara
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mandiri maupun dengan bantuan tenaga
kesehatan yang tepat dan sesuai. Hal ini
berdampak pada kualitas hidupnya yang
lebih baik daripada kelompok yang tidak
memiliki pengetahuan terhadap penyakit
DM sehingga perawatan yang diberikan
kurang maksimal (Baraz et al., 2017).

Faktor status pekerjaan dan tingkat
pendapatan memiliki hubungan dengan
tingkat kualitas hidup (Ababio et al., 2017,
Alshayban & Joseph, 2020; Zare et al.,
2020). Kelompok dengan status pekerjaan
tetap dan memiliki pendapatan yang tinggi
memiliki kualitas hidup yang lebih baik
dibandingkan dengan kelompok yang tidak
mempunyai pekerjaan tetap dan tingkat
pendapatan yang rendah. Faktor status
pekerjaan dan tingkat pendapatan memiliki
dampak terhadap kualitas hidup karena
individu yang mempunyai pekerjaan tetap
memiliki pendapatan yang stabil sehingga
individu tersebut memiliki kemampuan
finansial untuk mengakses pelayanan
kesehatan. Di sisi lain, kelompok yang tidak
memiliki pekerjaan cenderung memiliki
tingkat pendapatan yang rendah dan tidak
stabil sehingga kelompok tersebut memiliki
keterbatasan dalam mengakses pelayanan
kesehatan (Choi, 2018).

Status pernikahan yang mempunyai
hubungan dengan faktor juga merupakan
faktor yang memiliki hubungan dengan
tingkat kualitas hidup (Almasri et al., 2020;
Ozdemir & Sahin, 2020; Rwegerera et al.,
2018). Hal ini juga berkaitan dengan faktor
dukungan sosial yang menunjukan adanya
pengaruh dengan kualitas hidup (Zhao et al.,
2019). Kelompok yang memiliki pasangan
atau sudah menikah memiliki tingkat
kualitas hidup daripada kelompok yang
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tidak mempunyai pasangan. Faktor status
pernikahan memiliki  korelasi  dengan
dukungan sosial, kelompok yang
mempunyai pasangan atau dalam status
pernikahan memiliki tingkat kualitas hidup
yang lebih tinggi daripada kelompok yang
tidak memiliki pasangan karena dengan
memiliki pasangan, pasien mendapatkan
dukungan sosial yang dapat mengurangi
stres dan juga adanya pasangan dapat
membuat semangat untuk menjalankan
kebiasaan hidup sehat. Hal itu tentunya
dapat  meningkatkan  kualitas  hidup
kelompok yang mempunyai pasangan dalam
kehidupannya (de Oliveira et al., 2020).

Beberapa faktor klinis yang dimiliki
oleh responden juga berpengaruh terhadap
kualitas hidup. Penyakit penyerta dan
komplikasi yang disebabkan karena diabetes
melitus merupakan faktor klinis yang paling
banyak ditunjukan mempengaruhi kualitas
hidup (Almasri et al., 2020; Alshayban &
Joseph, 2020; Ishak et al., 2017; Rwegerera
et al., 2018; Tran Kien et al., 2021; Zare et
al., 2020).

Kelompok yang memiliki penyakit
penyerta dan  komplikasi  cenderung
memiliki kualitas hidup yang lebih rendah
dari kelompok yang tidak memiliki
komplikasi dan penyakit penyerta. Faktor
klinis adanya komplikasi dan penyakit
penyerta dapat berdampak pada kualitas
hidup karena diabetes melitus merupakan
penyakit yang dalam jangka waktu panjang
dapat menyebabkan komplikasi, baik secara
mikrovaskular dan makrovaskular, yang
akan memperburuk kondisi penderita (Timar
et al., 2016). Penyakit yang diderita pasien
selain diabetes, baik penyakit penyerta dan
juga komplikasi memiliki dampak membuat
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keadaan kesehatan individu semakin
menurun sehingga hal tersebut membuat
tingkat kualitas hidup semakin rendah.

Faktor klinis yang juga memiliki
pengaruh terhadap kualitas hidup adalah
tingkat kontrol glukosa (Alshayban &
Joseph, 2020; Rwegerera et al., 2018; Zare
et al., 2020). Kelompok yang mempunyai
kadar  glukosa terkontrol  cenderung
memiliki tingkat kualitas hidup yang lebih
baik. Faktor klinis tingkat kontrol glukosa
mempunyai pengaruh terhadap kualitas
hidup karena kelompok yang memiliki kadar
glukosa terkontrol menunjukan adanya
intervensi yang optimal dalam mengontrol
glukosa sehingga gejala penyakit diabetes
melitus dapat ditekan dan tidak dirasakan
oleh pasien. Ketiadaan gejala penyakit
tersebut membuat pasien merasa lebih baik
yang berdampak pada tingkat kualitas hidup
lebih tinggi.

Selain itu faktor aktivitas fisik juga
mempengaruhi  kualitas hidup penderita
diabetes melitus (Ishak et al., 2017).
Kelompok yang memiliki kebiasaan
aktivitas fisik mempunyai tingkat kualitas
hidup yang lebih baik daripada kelompok
yang tidak mempunyai kebiasaan aktivitas
fisik. Faktor BMI juga mempengaruhi
kualitas hidup dari penderita diabetes
(Kamradt et al., 2017). Kelompok dengan
peningkatan BMI yang berlebih mempunyai
tingkat kualitas hidup yang lebih rendah
daripada kelompok yang mempunyai BMI
pada tingkat yang ideal. Faktor BMI
berpengaruh  terhadap  kualitas  hidup
penderita karena semakin BMI melebihi
ideal maka individu tersebut akan menderita
obesitas. = Keadaan  obesitas  tersebut
membuat semakin rentan untuk terkena
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berbagai penyakit lain sehingga akan
berdampak pada penurunan kualitas hidup
pasien tersebut
Keterbatasan dalam penelitian ini
adalah belum mengkaji mengenai tingkat
dampak faktor sosial ekonomi yang dimiliki
pasien dengan diabetes melitus terhadap
nilai kualitas hidupnya. Artikel ini hanya
berfokus ada tidaknya dampak faktor sosial
ekonomi terhadap nilai kualitas hidup.
Penelitian lanjutan dapat lebih berfokus
pada tingkat kekuatan dampak faktor sosial
ekonomi terhadap nilai kualitas hidup pada
pasien diabetes melitus.
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Penulis Lokasi Penelitian Instrumen Jumlah Nilai kualitas Faktor Sosial Analisis Pengambil
No Sampel  hidup Ekonomi data an data
1  Alshayban Dua pusat kesehatan EQ 5D 5L 378 median EQ 5D Jenis kelamin, tingkat ~ Multiple Survei
D, etal Rumah Sakit SL=0.808 pendapatan, jumlah regression kuesioner
(2020) Universitas King Fahad komplikasi dan models
kontrol glukosa
2 DienaM.  klinik rawat jalan EQ 5D 5L 131 Rentang dari Jenis kelamin, mann Survei
Almasri, Rumah Sakit median EQ 5D olahraga, hipertensi, whitney test, kuesioner
et al Universitas King Abdul S5L=10.450 - penyakit jantung, and Kruskal
(2020) Aziz, Jeddah, Arab 1.000 status perkawinan, wallis test
Saudi tingkat pendidikan
Rata — rata dari dan lama menderita
median EQ 5D diabetes
S5L=10.628
3  Forouzan  Pusat Penelitian dan EQ 5D 5L 734 Rata — rata nilai Jenis kelamin, tingkat  Beta Survei
Zare, et al  Klinik Diabetes di kualitas hidup EQ pendidikan, status regression kuesioner
(2020) Yazd, Iran 5SD5L=0.75+ pekerjaan, tingkat
0.006 ; median=  HbAIc terbaru,
0.72+£0.20 penyakit penyerta,
dan komplikasi terkait
diabetes
4  Kamradt 21 Klinik Praktik EQ 5D 3L 404 Rata — rata nilai Tekanan terkait multivariate  Survei
M, et al Perawatan Primer kualitas hidup EQ diabetes, nyeri kronis,  [linear kuesioner
(2017) berlokasi di Mannheim, 5D 3L =0.69 + pembatasan mobilitas  regressions
Jerman. 0.23 (fisik), jenis kelamin,
tingkat pendidikan,
dan peningkatan BMI

216



Generics: Journal of Research in Pharmacy

5(2), Tahun 2025

e-ISSN : 2774-9967

Tabel 2. Nilai Status Kesehatan Pada Pasien Dengan Diabetes Melitus

No
1

Penulis

Ababio
GK, et al
(2018)

Godfrey
Mutasham
bara
Rwegerer
a,etal
(2018)

Nguyen
Tran Kien
etal
(2021)

Nor H.
Ishak,
MMed , et
al (2017)

Lokasi Penelitian

Klinik Diabetes Melitus
Departemen
Kedokteran Rumah
Sakit Pengajaran
Korle-Bu, Accra,
Ghana dan Rumah Sakit
Universitas University
College Hospital
(UCH), Ibadan, Nigeria,
Nigeria

Klinik Blok 6, unit
tersier di Gaborone,
Botswana

Pusat pengobatan
keluarga (FMC) Rumah
Sakit Umum Pertanian
di Hanoi, Vietnam

Departemen rawat jalan
Rumah Sakit Universiti
Sains Malaysia

Instrume
n
WHOQ
OL-BRE
F tool.

SF-12v2
™

SF - 36

MEDSC

aQ,
MDKT

Jumlah
Sampel
458

379

519

143

Nilai kualitas
hidup

Nilai kualitas
hidup WHOQOL
adalah
66.14+9.99 di
Ghana and
68.78+7.86 di
Nigeria.

Rata — rata skor
komposit fisik
=44.39 £ 10,67 ;
rata — rata skor
komposit mental
=45,96 £ 10.57

Rata — rata nilai
kualitas Hidup SF
-6D =56.65 =+
13,03

Rata — rata nilai
perawatan diri
diabetes sebesar =
26.5+8.0

Faktor Sosial
Ekonomi

Ghana : status
pekerjaan,
kepatuhan minum
obat, lama
menderita diabetes ;
Nigeria: status
pekerjaan,
pemberdayaan
pasien diabetes
melitus

PCS : jenis kelamin,
usia, status
pernikahan,
komplikasi, status
HIV, Hipertensi
Tidak Terkontrol,
dan penyakit
muskoskeletal
MCS : komplikasi
(dua atau lebih), dan
penyakit
muskoskeletal

Jenis kelamin, usia,
status pendidikan,
komplikasi diabetes,
dan terapi
pengobatan

Ras, dukungan
sosial, adanya
pengasuh selama
periode sakit,

Analisis data

Linear
regression
model

multivariate
logistic
regression

multivariate
linear
regressions

General
Linear
Regression

Pengambil
an data
Survei
kuesioner

Survei
kuesioner

Survei
kuesioner

Survei
kuesioner
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10

Ozdemir
N, et al
(2020)

Zhao FF,
etal
(2019)

Rumah Sakit Penelitian
dan Pelatihan bagian
perawatan rawat jalan,
Universitas Gaziantep

Dua rumabh sakit afiliasi
universitas di kota
Nantong, Provinsi
Jiangsu, Tiongkok
timur

Malay
version,
M-GDS-
14
Malay
version
EORTC
-QLQ-
C30,
BAI

ADDQo
L-19,
WHO-5
Well-Bei
ng Index

150

246
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Rata — rata nilai
kualitas hidup
EORTC-
QLQ-C30 =514
+26

Rata — rata nilai
Resiliensi adalah
30,7 (SD =5,8.
indeks skor,
77%).

Rata — rata nilai
subjective
well-being = 73,2
(SD=16.2, indeks
skor, 73%)

Rata — rata nilai
disease-related
quality of life
adalah —1.9
dengan SD = 1,5.

pengetahuan
diabetes, dan
komplikasi
mikrovaskular
diabetes.

Usia, status
perkawinan, jumlah
pasangan, jumlah
keluarga serumah,
status pendidikan,
tempat tinggal
jenis kelamin,
tingkat pendidikan,
usia, dukungan
sosial

Shaphirowilk
test, mann
whitney test,
and Kruskal
wallis test

Hierarchical
multiple
regression

Survei
kuesioner

Survei
kuesioner
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SIMPULAN

Kualitas hidup dari penderita diabetes
melitus tipe 2 sebagian besar berada pada
tingkat rendah ke moderat. Di samping itu,
terdapat faktor sosial ekonomi dan klinis
yang mempunyai pengaruh terhadap tingkat
kualitas hidup pasien dengan diabetes
melitus, yaitu jenis kelamin, usia, tingkat
pendidikan, status pekerjaan, tingkat
pendapatan, status pernikahan, penyakit
penyerta dan adanya komplikasi, tingkat
kontrol glukosa, aktivitas fisik, lama
menderita, dan peningkatan BMI. Penelitian
lebih lanjut diperlukan untuk faktor lain
disamping faktor sosial ekonomi dan klinis
yang dapat mempengaruhi kualitas hidup.
Hal tersebut dibutuhkan agar pertimbangan
dalam pembuatan program intervensi
kesehatan dapat lebih komprehensif.
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