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Diabetes melitus merupakan gangguan metabolik yaitu dengan 

meningkatnya kadar gula darah (hiperglikemi) karena organ pankreas tidak dapat 

memproduksi insulin secara normal atau insulin yang ada di dalam tubuh tidak 

dapat digunakan dengan produktif dan efektif. Hiperglikemi yang tidak terkontrol 

akan menyebabkan komplikasi kronik yaitu mikrovaskular, makrovaskular, dan 

mikroangiopati. Salah satu upaya untuk mencegah terjadinya kompleksitas 

penyakit DM adalah dengan adanya self care management oleh masing-masing 

pasien. Kegiatan yang termasuk dalam self-care management yaitu pengaturan 

pola makan, aktifitas latihan fisik, monitoring kadar gula darah, perawatan kaki 

dan terapi pengobatan atau kepatuhan minum obat diabetes. Cara meningkatkan 

Self care dapat menggunakan aplikasi telemedicine diabestie yaitu dengan 

menggunakan fitur pencatat kadar gula darah, pengelolaan diet, aktifitas latihan 

fisik dan mengatur pengingat minum obat. Aplikasi telemedicine diabestie belum 

pernah di teliti tentang efektivitasnya sebagai self care management maka dari itu 

tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui efektivitas aplikasi telemedicine 

sebagai self care management pada pasien diabetes melitus tipe 2 di Rumah 

Rawat Luka Spesialis Diabetes. 

Metode penelitian ini adalah pra-eksperimental dengan desain one grup 

pre-post test dengan teknik total sampling. Pengambilan data dilakukan secara 

prospektif pada bulan Februari-Mei tahun 2023. Sampel yang memenuhi kriteria 

inklusi sebanyak 20 pasien. Intervensi ini menggunakan aplikasi telemedicine 

diabestie selama 8 minggu dimulai saat responden menandatangani informed 

consent . 

Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa aplikasi telemedicine 

diabestie sebagai self care management yang di ukur menggunakan Diabetes Self 

Management Questionnaire (DSMQ) pada pasien diabetes melitus tipe 2 

menunjukkan hasil bahwa nilai p value < 0,05 yaitu 0,003 yang dapat diartikan 

bahwa aplikasi telemedicine efektif dalam meningkatkan self care management 

pada pasien diabetes melitus tipe 2. Selain itu, penggunaan aplikasi telemedicine 

diabestie sebagai kepatuhan minum obat yang di ukur menggunakan Morisky 

Medication Adherence Scale (MMAS-8) menunjukkan hasil bahwa nilai p value 

< 0,05 yaitu 0,045 dapat diartikan bahwa aplikasi telemedicine efektif dalam 

meningkatkan kepatuhan minum obat pada pasien diabetes melitus tipe 2. 
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