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ABSTRAK

Diabetes melitus tipe 2 adalah suatu penyakit metabolik kronis dan rentan menyebabkan berbagai komplikasi.
Komplikasi tersebut dapat dicegah dengan menerapkan perilaku pencegahan komplikasi secara persisten. Namun,
tidak semua pasien diabetes memiliki kesadaran yang baik terhadap perilaku pencegahan tersebut. Salah satu faktor
yang memengaruhinya adalah literasi kesehatan yang dimiliki oleh pasien. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara literasi kesehatan dengan perilaku pencegahan komplikasi diabetes melitus tipe 2.
Desain penelitian adalah deskriptif korelasional dengan pendekatan cross-sectional. Jumlah responden yang
terlibat adalah 48 orang yang dipilih melalui teknik purposive sampling. Kuesioner Functional, Communicative,
and Critical Health Literacy (FCCHL) digunakan untuk mengukur literasi kesehatan dan kuesioner perilaku
pencegahan komplikasi untuk mengukur perilaku responden. Hasil penelitian menunjukkan responden dengan
literasi kesehatan baik yaitu sebanyak 26 responden (54,2%) dengan perilaku pencegahan baik yaitu sebanyak 34
responden (70,8%). Penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara literasi kesehatan dengan
perilaku pencegahan komplikasi penyakit (p = 0,000 dan r = 0,788). Layanan kesehatan diharapkan meningkatkan
literasi kesehatan pasien diabetes untuk mendukung perilaku pencegahan yang lebih baik.

Kata kunci: diabetes melitus tipe 2, literasi kesehatan, literasi kritis, perilaku pencegahan komplikasi penyakit

ABSTRACT

Type 2 Diabetes Mellitus is a chronic metabolic disease that is susceptibility to disease complications. These
complications can be prevented by implementing persistent complication prevention behaviors However, not all
diabetes patients have good awareness of these preventive behaviors. One of the influencing factors is the patient's
health literacy. This study aimed to determine the relationship between health literacy and prevention behavior of
disease complications in patients with type 2 diabetes mellitus. This research was a correlational descriptive study
with a cross sectional approach. The number of samples participating in this study was 48 respondents who were
obtained through a purposive sampling technique. The Functional, Communicative, and Critical Health Literacy
(FCCHL) questionnaire was used to measure health literacy and the complication prevention behavior
questionnaire to measure respondent behavior. The results of the study showed that 26 respondents (54,2%) had
good health literacy and good prevention behavior by 34 respondents (70,8%). This study found that there was a
significant corellation between health literacy and disease prevention behavior (p = 0.000 and r = 0.788). Health
services are expected to increase the health literacy of diabetes patients to support better preventive behavior.

Keywords : critical literacy, disease complication prevention behavior, health literacy, type 2 diabetes mellitus
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PENDAHULUAN

Prevalensi diabetes melitus secara
global dilaporkan terus  mengalami
kenaikan. Menurut International Diabetes
Federation  (2021), kasus diabetes
diproyeksikan mencapai 140 juta orang
peningkatan pada tahun 2030-2045.
Peningkatan jumlah ini banyak dikaitkan
dengan gaya hidup sedentary, kurang
aktivitas fisik, dan obesitas. Peningkatan
tersebut juga terjadi di Indonesia, bahkan
Indonesia termasuk dalam negara urutan
keenam dari sepuluh negara dengan pasien
diabetes terbanyak. Tentunya hal ini
menjadi persoalan kesehatan yang serius.
Selanjutnya, menurut data Riset Kesehatan
Dasar (2019), Provinsi Bali termasuk dalam
16 besar kasus diabetes terbanyak dengan
persebaran kasus tertinggi di Kota
Denpasar.

Klasifikasi diabetes melitus secara
umum dibagi menjadi dua, yaitu diabetes
melitus tipe 1 dan diabetes melitus tipe 2.
Diabetes melitus tipe 1 seringkali
ditemukan pada anak-anak dan dewasa
muda yang disebabkan oleh defisiensi
insulin (International Diabetes Federation,
2021). Diabetes melitus tipe 2 terjadi karena
resistensi insulin yang ditandai dengan
pasien mengalami hiperglikemia kronis.
Kondisi hiperglikemia kronis ini yang
kemudian dapat memicu perubahan
metabolik secara sistemik dan
menyebabkan berbagai komplikasi
penyakit, jika tidak dimanajemen dengan
baik (Perkumpulan Endokrinologi
Indonesia, 2021).

Pentingnya  melakukan  perilaku
pencegahan  komplikasi bagi pasien
diabetes melitus tipe 2. Hal ini karena
banyaknya risiko penyakit yang dapat
berkembang akibat diabetes seperti
penyakit kardiovaskuler, penyakit koroner,
gagal ginjal, retinopati, dan neuropati
(Goyal & Jialal, 2022). Komplikasi tersebut
dapat meningkatkan risiko hospitalisasi,
menurunkan kualitas hidup, meningkatkan
risiko kecacatan dan kematian (Saeedi et
al., 2020).
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Peningkatan risiko komplikasi seperti
komplikasi kardiovaskuler disebabkan oleh
kontrol glikemik (HbA1c) (Yang et al.,
2020). Hasil penelitian  sebelumnya
menunjukkan bahwa kontrol glikemik yang
buruk menyebabkan komplikasi neuropati
(Abraham et al., 2018), sehingga pasien
diabetes melitus penting untuk mengontrol
glikemiknya agar terhindar dari komplikasi
hingga kematian.

Kontrol glikemik dipengaruhi oleh
beberapa hal, yaitu manajemen diri,
dukungan sosial, motivasi, dan koping
keluarga (Mustamu dkk., 2020; Ramadhani,
et al., 2019; Rembang et al., 2017).
Manajemen diri memiliki peran penting
untuk mencegah terjadinya komplikasi,
seperti  melakukan berbagai tindakan
pencegahan komplikasi penyakit. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa tingkat
kepatuhan manajemen diri masih kurang
dikarenakan pengetahuan yang tidak
memadai sehingga penderita cenderung
tidak menjalankan manajemen dengan baik
(Darmayanti et al., 2021).

Pengetahuan akan berkaitan dengan
kemampuan individu untuk mencari,
mengartikan, dan mengevaluasi informasi
untuk memelihara serta meningkatkan
kesehatan dengan cara yang sesuai atau
dapat diartikan dengan literasi kesehatan
(Liu et al., 2020; Sastiarini & Aisya, 2022).
Harapan dari peningkatan literasi adalah
dapat meningkatkan perilaku kesehatan
yang positif sehingga derajat kesehatan pun
meningkat (llfa et al.,, 2022). Literasi
kesehatan juga menjadi faktor penting
untuk  memotivasi  individu  dalam
melakukan perilaku pencegahan (Lastrucci
et al., 2021). Namun, pada penderita
diabetes melitus masih memiliki literasi
kesehatan yang kurang baik, padahal saat
penderita memiliki literasi baik akan
berpengaruh terhadap perilaku penanganan
penyakitnya (Febriani, 2020; Magnani et
al., 2018). Literasi kesehatan yang dimiliki
oleh individu merupakan hal penting untuk
diketahui karena akan berkaitan dengan
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kemampuan individu untuk mendapatkan
suatu informasi guna meningkatkan
kesehatan yang menjadi dasar perilaku
individu tersebut.

Perilaku individu cenderung
mencerminkan keyakinan mereka terhadap
kesehatan (Lawson et al., 2011). Sama
halnya dengan teori Health Belief Model
(HBM) yang memberikan gambaran pada
peningkatan perilaku sehat seperti saat
individu merasa rentan mengalami
komplikasi penyakit (perceived
susceptibility) dan merasa penyakitnya
parah (perceived severity), maka akan
muncul  dorongan  berperilaku  untuk
mencegah komplikasi tersebut. Isyarat
bertindak (cues of action) untuk berperilaku
dipengaruhi oleh beberapa yang salah
satunya adalah literasi kesehatan (Lestari &
Fahrizal, 2020). Keputusan individu untuk
berperilaku dipengaruhi oleh keyakinan
akan meningkatnya manfaat yang dirasakan
(perceived benefits) dan literasi kesehatan
dapat mengurangi  keyakinan  akan
hambatan yang timbul (perceived barriers)

METODE PENELITIAN

Penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif dengan metode deskriptif
korelasional dan pendekatan  cross-
sectional. Populasi pada penelitian ini yaitu
penderita diabetes melitus tipe 2 tanpa
komplikasi yang berobat di UPTD
Puskesmas | Denpasar Selatan dalam waktu
3 bulan. Jumlah sampel yaitu 48 responden
dengan teknik pengambilan purposive
sampling. Pengumpulan data penelitian
dilakukan pada bulan Maret-April 2023.
Terdapat juga kriteria inklusi yaitu usia 45-
65 tahun dan penderita diabetes yang
berkenan menjadi responden, serta kriteria
eksklusi seperti keterbatasan fisik dan skor
pemeriksaan Mini Mental State
Examination (MMSE) 7-23 (gangguan
kognitif ringan), dan 0-16 (gangguan
kognitif berat).

Instrumen pengumpulan data
menggunakan  kuesioner  karakteristik
responden, Functional, Communicative,
and Critical Health Literacy (FCCHL)
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(Aval et al., 2019; Maisyura et al., 2020;
Panahi et al., 2018).

Penelitian sebelumnya menyebutkan
bahwa literasi kesehatan pada penderita
diabetes melitus akan berdampak pada
perilaku pencegahan komplikasi (Esen,
2018). Namun, penelitian  lainnya
menyatakan bahwa tidak ada hubungan
antara literasi kesehatan dengan perilaku
pencegahan komplikasi penyakit (Safila et
al., 2015). Melihat variabel yang serupa
khususnya di Indonesia masih terdapat
sedikit penelitian dan masih
mempergunakan kuesioner literasi secara
umum. Penting juga dilakukannya
penelitian ini sebagai dasar pengembangan
program kerja UPTD Puskesmas | Dinas
Kesehatan Kecamatan Denpasar Selatan.
Berdasarkan latar belakang tersebut, maka
dilakukan penelitian yang bertujuan untuk
mengetahui  hubungan antara literasi
kesehatan dengan perilaku pencegahan
komplikasi penyakit pada pasien diabetes
melitus tipe 2.

dengan kriteria literasi menggunakan
sistem cut off point, dan Perilaku
Pencegahan Komplikasi Penyakit Diabetes
Melitus yang telah dimodifikasi dengan
kriteria perilaku menggunakan sistem cut
off point. Kedua kuesioner valid dan
reliabel. Nilai r hitung kuesioner FCCHL
dalam rentang nilai 0,388-0,527 atau
>0,284 dan kuesioner Perilaku Pencegahan
Komplikasi Penyakit Diabetes Melitus
dalam rentang nilai 0,327-0,563 atau
>0,284. Nilai cronbach’s alpha yaitu 0,715
dan 0,753.

Analisis data penelitian
menggunakan program komputer dan jenis
uji yang digunakan adalah uji kolerasi
Spearman Rank dengan tingkat
kepercayaan 95% (p<0,05). Komisi Etik
Penelitian FK Unud/RSUP Sanglah telah
menyetujui penelitian ini dengan nomor
No0:384/UN14.2.2.VII.14/LT/2023.
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HASIL PENELITIAN
Karakteristik Responden
Tabel 1 menampilkan data distribusi karakteristik responden penelitian.
Tabel 1. Karakteristik Responden Tahun 2023 (n = 48)
Variabel Mean + Std Deviasi Min - Max
Usia 58,1+ 6,1 45-65
Frekuensi () Persentase (%)

Jenis Kelamin

Laki-laki 25 52,1
Perempuan 23 47,9
Total 48 100
Pekerjaan

Tidak Bekerja/Pensiun 21 43,8
Ibu Rumah Tangga 8 16,7
PNS 6 12,5
Wiraswasta 7 14,6
Pegawai Swasta 1 2,1
Pedagang 1 2,1
Buruh 2 472
Lain-lain 2 4,2
Total 48 100
Pendidikan

Tidak Bersekolah 1 2,1
SD 7 14,6
SMP 4 8,3
SMA 23 47,9
Perguruan Tinggi 13 27,1
Total 48 100
Lama penderita diabetes melitus tipe 2

1-3 tahun 20 41,7
4-6 tahun 7 14,6
7-9 tahun 1 2,1
10-12 tahun 10 20,8
13-15 tahun 1 2,1
> 16 tahun 9 18,8
Total 48 100

Tabel 1 menunjukkan rata-rata usia
responden yaitu 58,1 tahun. Responden
yang berjenis kelamin perempuan sebanyak
23 responden (47,9%) dan laki-laki
sebanyak 25 responden (52,1%). Mayoritas
tidak  bekerja/pensiun  sebanyak 21

Analisis Univariat
Analisis univariat menampilkan hasil
analisis data literasi kesehatan dan perilaku

responden (43,8%). Pendidikan terakhir
SMA sejumlah 23 responden (47,9%), dan
sebagian besar telah menderita diabetes
melitus 1-3 tahun vyaitu sebanyak 20
responden (41,7%).

pencegahan komplikasi pada penderita
diabetes melitus tipe 2.

Tabel 2. Literasi Kesehatan dan Perilaku Pencegahan Komplikasi Penderita Diabetes Melitus Tipe 2 (n=48)

Variabel Mean + Std Deviasi Min-Max
Literasi Kesehatan 26+0,5 2-3,6
Pencegahan Komplikasi Penyakit 46,8 +7,2 31-61

Tabel 2 menunjukkan rata-rata skor
literasi kesehatan adalah 2,6 dengan standar
deviasi yaitu 0,5. Rata-rata skor perilaku
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pencegahan komplikasi penyakit adalah
46,8 dengan standar deviasi yaitu 7,2.
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Tabel 3.Distribusi Tingkat Literasi Kesehatan dan Perilaku Pencegahan Komplikasi Penderita Diabetes Melitus

Tipe 2 (n=48)
Variabel Frekuensi Persentase

Literasi kesehatan

a. Buruk 22 45,8%
b. Baik 26 54,2%
Perilaku pencegahan kompliasi penyakit

a. Kurang 14 29,2%
b. Baik 34 70,8%

Tabel 3 menunjukkan distribusi responden  (54,2%) dan  berperilaku

frekuensi literasi kesehatan dan perilaku
pencegahan komplikasi. Responden dengan
literasi kesehatan baik sebanyak 26

pencegahan baik vyaitu sebanyak 34
responden (70,8%).

Tabel 4. Analisis Literasi Kesehatan dengan Perilaku Pencegahan Komplikasi Penyakit Responden Penelitian di
UPTD Puskesmas | Denpasar Selatan Tahun 2023 (n=48)

Variabel

p-value r

Literasi kesehatan

Perilaku pencegahan komplikasi penyakit

0.000 0,788

Tabel 4 menunjukkan terdapat
hubungan signifikan antara literasi
kesehatan dengan perilaku pencegahan

PEMBAHASAN

Hasil analisis data menunjukkan rata-
rata usia responden adalah 58,1 tahun.
Semakin tua seseorang maka risiko terkena
diabetes akan semakin tinggi. Hal ini
dikarenakan adanya penurunan sensitivitas
terhadap insulin dan imunitas tubuh
(Michille et al., 2022; Sinaga, 2022).
Penelitian lainnya yang dilakukan oleh
Jayanti dan Fitriyani (2022) di Puskesmas
Semen menunjukkan hal yang serupa yaitu
mayoritas penderita diabetes melitus
berusia 45 tahun ke atas.

Berdasarkan  analisis,  mayoritas
responden berjenis kelamin laki-laki yaitu,
25 orang (52,1%). Hal tersebut serupa
dengan penelitian Sinaga (2022) yang
menyatakan bahwa mayoritas penderita
diabetes melitus berjenis kelamin laki-laki,
sejumlah 60 orang (60%). Hal ini dikaitkan
dengan pola gaya hidup seperti jarang
berolahraga, = merokok, = mengonsumsi
alkohol, dan kebutuhan kalori pada laki-laki
lebih banyak dari perempuan yang
mengakibatkan tubuh akan merangsang
insulin untuk bekerja lebih keras (Sinaga,
2022; Usman et al.,, 2020). Pekerjaan
diketahui memiliki kaitan dengan aktivitas
fisik seseorang. Ketika individu tidak
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komplikasi penyakit. Nilai r = 0,788
mengindikasikan bahwa hubungan yang
terbentuk adalah kuat dan arah positif.

bekerja, maka cenderung akan lebih banyak
diam di rumah dan jarang beraktivitas.
Mayoritas pada penelitian ini yaitu
responden tidak bekerja/pensiun sebanyak
21 responden (43,8%). Responden yang
tidak bekerja ini melaporkan lebih sering di
rumah dengan aktivitas fisik yang minimal.
Hal ini dapat meningkatkan risiko
komplikasi diabetes. Penelitian oleh Arda
dan Ngobuto (2019) juga menunjukkan
hasil yang serupa, yaitu sebagian besar
pasien ditemukan sudah tidak bekerja
(64,5%).

Tingkat pendidikan berpengaruh pada
kejadian  diabetes  melitus  karena
pengetahuan lebih banyak mengenai
kesehatan akan dimiliki oleh individu
dengan pendidikan tinggi (Pahlawati &
Nugroho, 2020). Pada penelitian ini,
mayoritas penderita berpendidikan terakhir
seperti  SMA sejumlah 23 responden
(47,9%) dan perguruan tinggi sejumlah 13
responden (27,1%). Penelitian sebelumnya
yang dilakukan oleh Arimbi dan Indra
(2020) juga menyatakan hal yang sama
yaitu mayoritas penderita diabetes melitus
berpendidikan terakhir SMA sebanyak 11
orang (31,4%) dan perguruan tinggi
sebanyak 9 orang (25,7%). Tingkat
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pendidikan yang tinggi seperti pada
penelitian ini akan memiliki pengetahuan
kesehatan lebih banyak sehingga memiliki
kesadaran untuk menjaga kesehatannya.

Hasil analisis data menunjukkan
bahwa sebanyak 20 responden (41,7%)
menderita diabetes melitus selama 1-3
tahun. Sejalan dengan penelitian Yunartha
(2022), menunjukkan bahwa sebanyak 18
responden (56,2%) menderita diabetes
melitus <5 tahun. Lama menderita penyakit
kronis seperti diabetes melitus tentunya
akan berdampak pada risiko komplikasi.
Semakin lama menderita penyakit, risiko
komplikasi juga meningkat. Namun, risiko
ini dapat diturunkan dengan perilaku
pencegahan yang baik (Mildawati et al.,
2019; Rahmi et al., 2022).

Literasi kesehatan adalah keahlian
individu untuk memperoleh, mengartikan,
dan mengomunikasikan informasi serta
kebutuhan pelayanan kesehatan agar
memperoleh keputusan yang tepat atau
dengan mengubah gaya hidup (Alfan &
Wahjuni, 2020; lifa dkk., 2022; WHO,
2022). Bagi penderita diabetes melitus,
literasi kesehatan  tentunya  akan
berpengaruh pada keseharian agar dapat
mengambil keputusan yang tepat terkait
pengobatan penyakitnya. Rata-rata skor
literasi kesehatan pada penelitian ini adalah
2,6 dengan proporsi literasi baik sebanyak
54,2%. Hasil penelitian serupa juga
ditemukan oleh Mukhtar (2019), yaitu 74%
responden memiliki literasi kesehatan yang
baik.

Usia dapat memengaruhi tingkat
literasi kesehatan seseorang, karena usia
berkaitan dengan kemampuan kognitif dan
sensoris. Semakin tua seseorang maka
cenderung mengalami penurunan
kemampuan kognitif dan pemahaman
terhadap informasi (Akbariza & Handayani,
2023; Sahroni dkk., 2019). Penelitian ini,
terdapat responden  dengan literasi
kesehatan buruk vyaitu sebanyak 22
responden (45,8%) yang kemungkinan
dikaitkan dengan usia responden penelitian.
Penurunan kognitif akan berdampak pada
penurunan keahlian dalam mencari serta
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mengartikan informasi akan dialami oleh
usia lansia.

Faktor lain yang dapat memengaruhi
literasi  kesehatan adalah pendidikan.
Pendidikan berhubungan dengan
kemampuan untuk membaca, mengakses,
dan menganalis informasi (Nutbeam,
2015). Penelitian ini memiliki mayoritas
responden berpendidikan terakhir SMA dan
perguruan tinggi. Pendidikan yang tinggi
akan memiliki akses informasi lebih
banyak, kemampuan pemahaman informasi
yang lebih baik dan nantinya dapat
meningkatkan literasi individu tersebut.

Sebagian besar responden tidak
bekerja/pensiun  pada penelitian ini.
Pekerjaan dan  pendapatan  bulanan
merupakan  sebuah  kesatuan karena
pekerjaan seseorang akan menentukan
pendapatannya. Individu yang memiliki
pendapatan rendah akan memengaruhi
akses mereka ke pelayanan kesehatan
(WHO, 2013). Selain itu, penghasilan juga
akan memengaruhi kemampuan individu
dalam memperoleh pendidikan sehingga
berpengaruh pada tingkat literasinya
(Sahroni dkk., 2019).

Perilaku adalah suatu respon dan
reaksi seseorang akan stimulus yang datang
dari diri ataupun luar dan dapat terealisasi
sebagai pengetahuan, sikap, dan tindakan
(Notoatmodjo, 2014). Pada penelitian ini
rata-rata perilaku pencegahan komplikasi
penyakit adalah 46,83 dengan perilaku
pencegahan baik sebanyak 34 responden
(70,8%). Penelitian yang dilakukan oleh
Edison et al. (2022) juga mendapatkan hasil
bahwa 89 responden (62,2%) memiliki
perilaku pencegahan komplikasi yang baik.

Penderita diabetes melitus penting
untuk melakukan perilaku pencegahan
komplikasi  penyakit. Perilaku dapat
dipengaruhi oleh faktor sosiodemografi,
sosial psikologis, serta struktural (I1fa dkk.,
2022; Rosenstock, 1974; Taylor, 2015).
Faktor kondisi sosial ekonomi merupakan
faktor struktural yang akan memengaruhi
kepatuhan dari penderita diabetes melitus.
Status ekonomi yang rendah berkaitan
dengan perilaku pencegahan komplikasi
penyakit diabetes melitus seperti tidak
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dilakukan pemeriksaan secara teratur,
manajemen dan pengobatan yang tidak
sesuai, diagnosis  tertunda, serta
ketidakpatuhan ~ dalam  pengendalian
penyakit (Ha et al., 2021).

Pengetahuan, usia, dan dukungan
keluarga atau orang sekitar termasuk ke
dalam faktor sosiodemografi yang dapat
berpengaruh pada perilaku pencegahan
komplikasi. Individu yang memiliki
pengetahuan kurang juga akan memiliki
pemahaman yang kurang dalam melakukan
pencegahan komplikasi diabetes melitus
(Laudya et al., 2020). Namun, pengetahuan
baik juga tidak menjamin seseorang
memiliki perilaku yang baik. Hal tersebut
dapat dipengaruhi oleh kepercayaan,
persepsi dan nilai-nilai yang dimiliki
individu. Persepsi positif pada individu
akan berpengaruh terhadap perilakunya.
Ketika individu dihadapkan pada penyakit
maka individu akan menganggapi penyakit
tersebut sesuai dengan pemikirannya
sendiri (Ibrahim et al., 2011).

Hal lain yang dapat memengaruhi
perilaku adalah usia. Pada penelitian ini,
responden berusia rata-rata 58 tahun dan
masih terdapat responden memiliki perilaku
pencegahan kurang sebanyak 14 responden
(29,2%). Usia akan memengaruhi perilaku
pencegahan komplikasi penyakit karena
pada usia lansia cenderung akan mengalami
masalah fisik dan pengetahuan yang tidak
memadai.

Dukungan keluarga merupakan faktor
sosiodemografi ataupun ekternal yang
dapat mencegah komplikasi penyakit (Sari
dkk., 2020) Keluarga merupakan orang
terdekat yang ada di lingkungan. Oleh
sebab itu, keluarga dianjurkan untuk
memberikan dukungan kepada anggota
keluarganya yang mengalami penyakit
kronis dalam berperilaku pencegahan
komplikasi penyakit.

Hasil penelitian ini mendapati adanya
hubungan antara literasi kesehatan dengan
perilaku pencegahan komplikasi penyakit
yang signifikan pada penderita diabetes
melitus di UPTD Puskesmas | Denpasar.
Penelitian serupa menunjukkan, yaitu
adanya hubungan antara literasi kesehatan
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dengan perilaku perawatan diri, dimana
responden dengan tingkat literasi lebih
tinggi menunjukkan lebih baik perilaku
perawatan diri yang dimiliki (Monfared et
al., 2019). Sejalan dengan penelitian
Mehzabin et al. (2019), menunjukkan
adanya hubungan antara literasi kesehatan
dengan perilaku pencegahan komplikasi
penyakit dimana literasi yang rendah secara
konsisten  berkaitan  dengan  kontrol
glikemik yang tidak memadai dan literasi
yang memadai memiliki kontrol glikemik
yang ketat.

Literasi kesehatan akan berhubungan
dengan perilaku individu, dimana individu
dengan tingkat literasi tinggi akan
memengaruhi akses informasi kesehatan
yang banyak, pemahaman mengenai
kesehatan yang baik, dan mengartikan
informasi kesehatan dengan benar. Adanya
persepsi  kesehatan  seperti  persepsi
kerentanan, keparahan, manfaat yang
diperoleh, serta isyarat bertindak juga akan
memengaruhi perilaku pencegahan pada
individu tersebut (Nurhayati et al., 2015).
Maka dari itu, individu akan memiliki
kesadaran sehingga akan berperilaku baik
dan cenderung menerapkan informasi
kesehatan yang diperolehnya (Roiefah et
al., 2021).

Perilaku kesehatan individu yang
terbentuk akan didasari oleh faktor
pengetahuan,  sikap, dan tindakan
(Notoatmodjo, 2014). Faktor sikap serupa
dengan literasi kesehatan yang merupakan
aspek  memahami informasi dan
pengambilan  keputusan atas  dasar
pemahaman serta penilaian individu pada
informasi (Roiefah dkk., 2021). Selain itu,
perilaku individu pada HBM didasari oleh
keyakinan individu itu sendiri. Ketika
individu merasa rentan dan penyakitnya
parah, maka akan muncul dorongan untuk
mencegah komplikasi. Hal tersebut akan
dipengaruhi oleh keyakinan akan manfaat
yang didapatkan dan hambatan yang timbul
dapat ditekan dengan literasi kesehatan
yang baik (Aval et al., 2019; Maisyura et
al.,, 2020; Panahi et al.,, 2018). Isyarat
bertindak juga mendukung perilaku
individu, dimana literasi yang dikaitkan
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dengan pemahaman informasi melalui
media masa, tenaga kesehatan, ataupun
anjuran orang terdekat akan memengaruhi
perilaku individu tersebut (Nurhayati dkk.,

2015).  Berdasarkan  hal  tersebut,
SIMPULAN
Responden memiliki literasi

kesehatan baik vyaitu sebanyak 26
responden dan perilaku pencegahan baik
yaitu sebanyak 34 responden. Terdapat
hubungan yang signifikan antara literasi
kesehatan dengan perilaku pencegahan kom
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