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ABSTRACT

Introduction: Type 2 Diabetes Mellitus (DM type 2) is a chronic disease that requires
long-term therapy management and is prone to Drug Related Problems (DRP), which
can affect patients’ quality of life. This study aims to determine the relationship between
DRP and the quality of life of patients with type 2 DM at Arut Selatan Community
Health Center.

Methods: This study used a descriptive quantitative method with a cross-sectional
approach and was non-experimental. Data were collected prospectively through
interviews, observations, and medical record reviews from 90 patients, then analyzed
using SPSS software.

Results: The statistical test used was the Chi-Square test to examine the relationship
between the variables DRP and patients’ quality of life. The analysis results showed a
significant relationship between DRP and quality of life in type 2 DM patients, with an
Asymp. Sig value = 0.000 (p < 0.05) and a correlation coefficient r = 0.05.

Conclusion: There is a significant relationship between Drug Related Problems and
the quality of life of type 2 DM patients at Arut Selatan Community Health Center. This
finding indicates that the presence of DRP contributes to a decline in quality of life, so
early identification and management of DRP are necessary to improve therapy
outcomes and patient well-being.

Keywords: Drug Related Problems (DRP), quality of life, Type 2 Diabetes Mellitus,
SPSS, Chi-Square



HUBUNGAN DRUG RELATED PROBLEMS (DRPS) TERHADAP
KUALITAS HIDUP PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2
DI PUSKESMAS ARUT SELATAN

ABSTRAK

Pendahuluan: Diabetes Mellitus tipe 2 (DM tipe 2) merupakan penyakit kronis yang
memerlukan pengelolaan terapi jangka panjang dan rentan terhadap terjadinya Drug
Related Problems (DRP), yang dapat memengaruhi kualitas hidup pasien. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara DRP dengan kualitas hidup pasien
DM tipe 2 di Puskesmas Arut Selatan.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross sectional dan bersifat non-eksperimental. Data dikumpulkan secara prospektif
melalui wawancara, observasi, dan telaah rekam medis dari 90 pasien, kemudian
dianalisis menggunakan perangkat lunak SPSS.

Hasil: Uji statistik yang digunakan adalah uji Chi-Square untuk melihat hubungan
antara variabel DRP dan kualitas hidup pasien. Hasil analisis menunjukkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara DRP dengan kualitas hidup pasien DM tipe
2, dengan nilai Asymp. Sig = 0,000 (p < 0,05) dan koefisien korelasi r = 0,05.
Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan antara Drug Related Problems
dengan kualitas hidup pasien DM tipe 2 di Puskesmas Arut Selatan. Temuan ini
menunjukkan bahwa keberadaan DRP berkontribusi terhadap penurunan kualitas
hidup, sehingga diperlukan upaya identifikasi dan penanganan DRP secara dini untuk
meningkatkan hasil terapi dan kesejahteraan pasien.

Kata kunci: Drug Related Problems (DRP), kualitas hidup, Diabetes Mellitus tipe 2,
SPSS, Chi-Square
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