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Abstract

Background: Diabetes Mellitus causes serious complications with increasing incidence rates, due to the lack of
patient support for self-management. The current rise in innovation, one of which is the use of mobile health
which can be used for self-management interventions for diabetes patients

Purpose: To determine the potential for developing mobile health applications in improving self-management of
diabetes mellitus patients.

Method: Literature review research accessed from several databases such as CINAHL, Scopus, Pubmed, and
Google Scholar, published in the last 5 years in the range of 2019-2024. The keywords used are "Self-
Management", "Mobile-Health" or Mobile Applications, "Diabetes Mellitus". Article assessment uses the Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) guidelines.

Results: The use of mobile health applications can improve glycemic control, namely reducing HbA1c levels,
fasting and post-prandial blood glucose and contributing to reducing BMI.

Conclusion: Providing interventions with maobile health has been shown to improve self-management in DM
patients.

Keywords: Diabetes Mellitus; Mobile Health; Self-Management.

Pendahuluan: Penyakit diabetes mellitus (DM) menimbulkan komplikasi yang serius dengan angka kejadiannya
yang semakin meningkat. Salah satu faktor yang menyebabkan penyakit DM yaitu kurangnya dukungan pasien
terhadap seff-management. Salah satu inovasi penanganan penyakit saat ini adalah penggunaan mobile health
yang dapat digunakan untuk intervensi self-management ewdap pasien diabetes

Tujuan: Untuk mengetahui potensi pengembangan aplikasi mobile health dalam  meningkatkan self-
management pasien diabetes mellitus.

Metode: Penelitian literature review diakses dari beberapa database seperti CINAHL, Scopus, Pubmed, dan
Google Scholar, diterbitkan 5 tahun terakhir pada rentang 2019-2024. Kata kunci yang aunakan yaitu “Self-
Management’, “Mobile-Health” or Mobile Applications, “Diabetes Mellitus". Penilaian artikel menggunakan
panduan Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

Hasil: Penggunaan aplikasi mobile health dapat meningkatkan kontrol glikemik, yaitu penurunan kadar HbA1c,
glukosa darah puasa, dan postprandial serta berkontribusi dalam penuru naBMI.

Simpulan: Pemberian intervensi dengan mobile health terbukti dapat meningkatkan self-management pada
pasien DM.

Kata Kunci: Diabetes Mellitus; Mobile Health; Self-Management.
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PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus (DM) atau kencing manis
merupakan penyakit kronis yang disebabkan karena
kadar gula dalam peredaran darah berlebihan.
Kelebihan kadar gula darah tersebut dikeluarkan
oleh tubuh melalui air kencing (glukosuria). Tanpa
insulin, tubuh akan kekurangan tenaga dan sel-sel
tubuh tidak menerima bekal glukosa walaupun kadar
sangat tinggi dalam peredaran darah. Saat ini,
populasi penderita DM semakin meningkat.
Berdasarkan IDF Atflas 2015, Indonesia menduduki
peringkat kelima dengan jumlah penderita DM
terbanyak di dunia, naik dari peringkat ke tujuh tahun
lalu. Diperkirakan tahun 2040 jumlah penderita DM
di dunia melonjak hingga angka 64.2 juta jiwa
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2020).

Penyakit DM bila tidak ditangani dengan serius
dapat menimbulkan banyak komplikasi dan dampak.
Diantara komplikasi akut yaitu infeksi yang sulit
sembuh, terjadinya hiperglikemia, dan hipoglikemia.
Selain itu, menyebabkan komplikasi kronis seperti
pada mata, ginjal, syaraf, pembuluh darah, dan
jantung. Lebih parah bila terjadinya luka kaki diabetik
yang sult sembuh dan dapat menyebabkan
amputasi organ. Oleh karena itu, pengelolaan pasien
DM harus diperhatikan dengan serius, salah satunya
yaitu dengan memberikan dulagan self-
management pada pasien DM. Self-management
diabetes merupakan tindakan yang dilakukan oleh
individu untuk mengontrol diabetes seperti tindakan
pengobatan atau pengelolaan serta pencegahan
terjadinya komplikasi (Webber, 2013).

Selama ini fenomena yang terjadi jumlah
kunjungan pasien tidak sebanding dengan jumlah
tenaga kesehatan yang memberikan pelayanan,
mengakibatkan adanya keterbatasan waktu dalam
pemberian pelayanan (Amalindah, Winarto, &
Rahmi, 2020). Hal ini berdampak pada kualitas
pelayanan yang diberikan kepada pasien, dimana
tenaga kesehatan tidak memiliki cukup waktu untuk
memberikan perawatan yang optimal dan personal
(Heng, Kwan, llya, Ishak, Jin, Hogan, & Carmody,
2020). Selain itu, keterbatasan tersebut juga dapat
meningkatkan peningkatan risiko kelelahan. Dalam
mengatasi masalah ini, diperlukan upaya untuk
meningkatkan ~ jumlah  tenaga kesehatan,
mengoptimalkan sistem penjadwalan, dan integrasi
teknologi yang dapat membantu meringankan beban
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kerja serta meningkatkan efisiensi pelayanan
(Soewondo, Ferrario, & Tahapary, 2013).

Maraknya perkembangan inovasi dan teknologi
dalam bidang kesehatan, membuat tantangan
tersendiri bagi para pemberi layanan. Begitu pula di
dunia kesehatan, khususnya keperawatan menjadi
peluang dalam pemberian intervensi kepada pasien
berbasis teknologi yang terbarukan. Salah satunya
dengan pemanfaatan handphone sebagai media
dalam program self-management pasien DM.
Aplikasi mobile health diharapkan dapat membantu
pasien dalam pengelolaan sel-management pasien
diabetes, sehingga pasien bisa lebih mendapatkan
informasi yang dibutuhkan, seperti pengetahuan,
kesadaran, dan pengambilan keputusan tentang
penyakit yang dideritanya. Pada akhirnya dapat
meningkatkan kualitas kesehatan pasien (Amalindah
etal., 2020; Viandarisa, Suradi, & Priyono, 2020).

METODE

Penelitian [iterature review untuk menilai atau
aengkritisi pengetahuan terhadap suatu subjek.
penelusuran artikel dilakukan melalui beberapa
database yaitu, CINAHL, Scopus, Pubmed, dan
Google Scholar diterbitkan 10 tahun terakhir pada
rentang 2014-2024. Kata kunci yang digunakan yaitu
“Self-Management’, “Mobile-Health” or Gbﬂe
applications, “Diabetes Mellitus®". Penilaian artikel
menggunakan panduan Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA).

Selanjutnya artikel diseleksi sesuai judul, abstrak,
dan artikel yang tidak sesuai dengan tujuan.
Berdasarkan judulnya, arfikel yang tidak menyebut
mobile health untuk meningkatkan self-management
pada pasien DM serta tidak menggunakan bahasa
inggris dikeluarkan. Sebanyak 688 artikel yang
diperoleh, terdapat studi duplikasi sebanyak 156
artikel, tidak sesuai dengan judul, abstrak, dan
tujuan sebanyak 435 ael, serta seleksi full text
sebanyak 84 artikel. Setelah dilakukan proses
skrining teks lengkap berdasarkan eligibilitas kriteria
inklusi dan eksklusi, didapatkan 13 artikel yang
memenuhi syarat untuk dianalisis. Selanjutnya artikel
tersebut dianalisis menggunakan teknik tematik dan
konten untuk menyintesis hasil yang ditemukan.
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Gambar Prisma Flow Diagram

Dewi Tkawati*, Titis Kurniawan, Tuti Pahria

Fakultas Keperawatan Universitas Padjadjaran
Korespondensi Penulis: Dewi lkawati. *Email: dewiikawatil@gmail.com

DOI: https://doi.org/10.33024 hjk.v18i8.464

1057




8501
tob gigiayly/rzoge ol/Faoop)isdny 1 10q

wWod W@ INeMB{HMIP [T, NEMEY| IM3(] SI|NU3 Isuspuodsaloy]
uese(pelpe | seuspa ueiemedaday seynye

eLijed An ), ‘uemelwiny saL), ‘ nemey| maq

“Jopunyas [Isey ynjun
ueyiensasip bBuel |spow wejep jodwolay
Jejue ueepagiad UBYNWAYP YepiL Jeejuew

ueyueyepadwaw  Isuamngul  yodwiojay
BlRlUBWSBS (Zo00 = d ‘esejussiad
uod g0~ ‘ejerelel  ueyeqruad)
ewes  Bued  jsusmel  ewsusw

ejalsw yejes nbbuny Jeyep |[onuoy
yodwojey eped newep 9L¥qH Welep
ueyyubis ueuegruad ‘efuinysg  ueing
2| ewepds (G000 = d 6170~ e6buly 0|
-9 %66 ‘290 ‘ueyeqobuad yaye) nBBun)
Jeyep |onuoy odwojey eped asejussiad
uod  pz'0- uebusp  uexbuipuegip
Isuaneul  yodworsy eped  asejuasiad
uiod g20- elel-eles uebusp 1eybulusw
JlyqH ‘ewepad uepg gz Ewees

‘uejeyasay ueuele| uejeejuewad
nyejued uep ‘dnply seyieny ‘ssjeqelp uip
1seyya JmynBusw BueA Japunyes jisey eped
ISUBIBJUI Yeje epe Yephh ‘eind uepweq

(61'=d ‘120 BBBUIY GO' |- 1D %S6 ‘TH0
- [9IM-9L1] eres-ejer ueepsgied) ueing ¢
eped 2|yqH Jepey eped Isuanaiul yedwep
nyNqg uexynfunusw epn [eme 9 YqH Jepey

"BNPaY UNUYE) BLIE|SS Y)jesH W sa)eqelp
IsusaJojul  uebusp  NjIp  UNyYeE)
| EBWeE@S unns ssjeqelp uejemelsd
uexueqIg JJoauoy yodwojsy

‘(uemng
z nlugl yepuy iseinp) enpay unyg)
ewejes nejuedip Buek unn ssjeqelp

uelemerad  ueBusp P unye}
| ewees yjeaw sajaqelp uebunynp
uexueqiq  Isusmisul  yodwoy

"UBNg ¢ BWEJSS ISUSAIS)UI BLULIBUSW
uelpnway uep eweyad uejng § Bwe(es
eselq uejemelad ewususw ‘nB6uny
Jeyep UejuSQIQ :jouoy jodwojey

"UBINQ 9 BLUEISS ISUBAIBIUI
ewpsusw (9]]) Bunsbue| ueyemelad
ueyUaQIq  :isusmgu]  yodwopy

‘uaised Jawnd
uejemelad Japop Liep Ui Uejeyasay
uelemesad nndijw ueynyelp eselq
Bued sejegeip uelemelad ‘unwep
‘yyesHw uebunynp uejuaqip ebnl
epasad g|| ‘|onuoy yodwojay ‘unye}
| ewe|es yyeaw sayaqelp uebumynp
BwusuaWw epesad @Ol Isuanelul
yodwoley (%) 166un  9LvaH
uep 7 adn sejeqelp usised |zz
epedey [eL) pajjo)uod pasiLopuey

"nBBuny Jeyep sniey jonuoy yjodwojey
¢ ueybuepas ‘Bunsbue| uelemelad
ueyuagip  I1suamalul  yodwojey
wefep 8y Xeoelp Buek epasad Q|
epedsy [eL] Psjjosjuod pasiwopuey

“(BoLBWY-BOLYY)
(ez0Z “1B 10 J0qI09)

(yexueg exyusuy)
(10T “[e 18 [emieby)

11seH .

1SUBAIBYY|

3polaN

(eaeBaN) sijnuag

1911y Eje( UBE}3WR [ISEH |8qEL

MR 24MIEI]Y |/ S|P aﬁuun_wm uaised eped juawadeueu-gas uexieysuluaw ymun yyeay iqopy

9901-SS0I PZ0T 12qOP|Q ‘'§ON ‘§I PWN[OA ‘UEleyEsa)y [euan| ynsioy




6S0T
tob gigiayly/rzoge ol/Faoop)isdny 1 10q

wWod W@ INeMB{HMIP [T, NEMEY| IM3(] SI|NU3 Isuspuodsaloy]
uese(pelpe | seuspa ueiemedaday seynye

eLijed An ), ‘uemelwiny saL), ‘ nemey| maq

“UBPl IN[BIBW BJIRYNS
eieoas nnaup Buef upuew  eleoas
1senjoulsy Buef epussaed eped newelp 1ul
ueyubls ueyegniad ‘Isusassjul yodwojay
weep  ueyyubis  esedss  jeybuusw
‘sgjeqeld Mg Uejlemeidd  SBUAIDY
ueseybury Jsuoisany| uexiesepiaq ‘(L0'=d)
yesep esoyn|b Jepey uipuew uenejuewad
uep (£0'=d) [e10} JeIp Joys ueyiubis
BIBD8S  unInuaw  (z0'=d)  Saeqeiq
ul sealy welqold Uep ‘(y0'=d) [el0}
[oie)saioy Jepey ‘(p0"=d) 9LWAH JONS Ul
Ipnys ueylesajafusw epasad g9 yeluegeg

‘(50 >d) jonuoy yodwojay uep [eme jepey
uebuap ueybuipueqip 1sexjbiay uigojGoway
Jepey uep ueyew eased ewsejd esoyn|B
Jepey ueununuad  ual  uexynlunusw
Isuaneul  yodwopey  welep  uaised
‘Ueing 9 yeees ‘ueyew eosed ewseld
esoyni6 tepey eped (G0'>d) ueyyubis
Buel ueyeybuiuad uexpynfunusw 1suanBiul
jodwolsy welep uaised ‘ueng ¢ yYelRles

‘eAuwniages
eyelow sejeqelp uaweleuew 16ajens
ueyueyepadwaly jonuoy yodwojay

‘ue)eyasay
uelemesad |euoisejold 1ep Jajnbau
[ENpIApUl YEQ Uedwn uep Jgjnjes

1seyde IneRW  yjesHW siseqiaq
sa9)agelp uip uswsleuew ueyipipuad
ueyiaqIq IsuanBl yoduwojay

‘ugnqg ¢ denss

eeyiaq elesss nejuedip  yodwolsy
BNPaY Ip Usised "UBYBQWE) ISUBAILMUI
edue} upns ueel jemes uejemesad
ueueqg  clopuoy  jodwopy

“YJBBHW BUIpaLLIB[8) Wa)SIS
injejpw ebeiyejo uep ‘Jeip ‘uejeqobuad
VBMI] UBIBS BWIIBUSW UBP BlBp
uexwuiBusw ndwew BueA Jajewoyn|b
ueyueqiq  susmnglul  yodwoey

(se10qelp eped yejesew eale uep
‘sejeqelp uelejuad epeys ‘sejagelp
eped Bumuebisaq BueA  dnpiy
SE)I[eNY JIpNe ‘salaqeip Lip uejemesad
seyiApye ueseyBul  Jauoisany Lep
B2I0Y| ISIaA) Jauoisany Joys uep ‘pidi
|youd ‘yesep ueuexd} ‘yngn} essew
syepul ueyegniad yelepe Japunyas
lISeH ‘(jeme snsieA ueing 9 eped)
yodwojey denss wejep uep (jonuoy
SNSJI9A IsUaAB)UI) Yodwoley Z elejue
ueng 9 ewepss (I)yagH) Isexybie)
uigojowsay  Jepey  ueyegniad
yeepe ewen iseH epssad
99 uebuap ueng g ewejss ueynye|p
Bued (e joguos  paziwopuey

“UBYBqUIE) ISUBAIB)UI
edue} unpni uejel jemes ueyemelad
BwuauaWw (/{=u) jonuoy yodwojey
ueybuepas ‘yyesHW BUIDIPAWS]S}
wajsis Inejpw ebeiyejo uep 81p
‘ueieqofiuad yedig) Ueles BwlIBUSL
uep Ejlep ueywuibusw  ndwew
Buel 1spwoynB uejuagip (p=u)
1suanaul yodwopy yodwojay enp
1Jep nes Yejes Weep 8y ueyynsewip
¥eoe  eiedes gzl ueBuep
(unyey go< eisniaq) eisn infuel uaised
16 epedsy jew [eojuo peziwopuey

(euy))
(610 “Ie 10 ung)

MIA2d 24miesaly | smypw sareqeip uaised eped juawaSeueui-gas ueieySuluaw ymun yyeay Jiqopy

9901-SS0I PZ0T 12qOP|Q ‘§ON ‘§I PWN[OA ‘uEleyEsa)y| [euan| ynsioy




0901

tob gigiayly/tzoge ol/Faoop)sdny 1 10q

wWo e I@ INEMBHMIP [T, NEMEY| IM3(] SI|NU3y Isuspuodsaloy]
uese(pelpe | seuspan uelemedaday seynye

eLijed An ) ‘Uemelwiny saL), ‘ nemey| maq

sy ueyje jelp  depewysy ugjsed
ueynjeday wejep ueyyiubis uejeyBuiuad
ueynwayp I1suaniajul  yodwoey eped

"(£07=d) Jejewoisesye uebuap 1guip Bued
jleny efbuly Buepas uep (90'=d) Buepes
vd ueyjesbuusw uep (go'=d) npnp
ymun ueysiqeylp uipuas ueyiodenp Buek
Ev_. iBueinBusw gg 1suanajul yodwo|ay
‘lonuoy  yodwopy ueBusp epagieg
‘Ynel yigeT (€00°=d) [onuoy Hodwio|ey
uebuap ueyBuipueqip 1Ipuas ueyiode|p
Bued vd [e10) ueeybuiued uexynlunusw
Yd  Isusmeul  yodwojey  ‘(g9=u)
Z 10y wepep ‘jonuoy yodwojey uebusp
epagiaq ‘uepnunusw (vd) Nisl SeyAlye
1susnBul Yodwosy (pg=u) | 1Oy weleq

‘ueyyubls eieoas Jeybulusw
1suanaul yodwoey usised LIp uswaleuew
epas dnpiy seyjeny uep ‘(5o 0> d) joAuoy
yodwojay usised ueyBuipuegip yepual
yige] eAuenwas I1suamaul  jodwiojay
uaised 2|ygH uep [eipuesd jsod wel
Z yelep enb ‘esend yelep einb |Ng eessl
‘Upleyasay Ualaleuew =me__u uejp1es

ueueqIa ‘|ojuoy yodwojsy
Yy eaH W 1sUBAIIUI

ueyuaqIq  Isuamgul  yodwopey
"eselq nJadas

eyessw dnply ueyinluepw  ynun
UBMISYNIJSUIIP UBP BjalaW  ISeyoe
Buejus) nyejaqig :jonuoy dodwojey

‘|1sas denes esejue 1p nbBuiw |
lensgyu) uebuap 1s8s g uep uipia) Buek
‘07 velgAy uefelusw ymun isynasul
ueyuagiq  isuanel  yodwopy

‘BSeIq UBjeyssay uswaleuew

ueysqq Jo1UoY yodwojay
"Y)jesyL uswaleuew
ueyusqig  dsusnslul  yodwojsy

"uaised 0zg
epedoy [eL) pojjosu0d pazZiopuey

(ysepe|Bueg)
(020Z “Ie 1o ulwseA)

‘unye) QG= eisniaq esemap Bueio
eped uexnyelp z 10Y ‘WAzl vebusp
esemep bBueio epedsy ueynye|p
| 1OY e} pajjonuod paziwopuey

‘(e1bjag)
(610 “I2 10 8ddod)

‘nBBuiw 1edwas spouad ewejas
(d9) wnwn Japop uep uenpued
ueyidweuaw Bueh Jsnps 1seyde
uep ‘ueidwi esoyn|6 Josuss ‘uebuiiel
wiopeid uep wpisy Buel |spow
ueylesepiaq yjjesHw uswaleuew
ueBuap eseiq uejeyasey uswaleuew
SEJIANYe)0 ueyBuipuegiaw
‘JeLy pajjoL0a pasiLiopuey

(euy))
(£20Z “Ie 10 0no))

“odwojay denas wejep
uep yodwo|ey BIEJUE UEBNG § BWE[SS

MIIAL amjesaqif | sm||pw seqelp _._m_wmn_ N.Tmn_ uﬂtﬂ.«ﬂ%ﬂ.«ﬁﬁ&ﬁ% _._Nv—..mv—m..___._m:._ ymun ififealy afiqopy

o1

9901-SS0I PZ0T 12qOP|Q ‘'§ON ‘§I PWN[OA ‘uEleyEsa)y| [euan| ynsioH




T90T
tob gigiayly/rzoge ol/Faoop)isdny 1 10q

WO W@ INEMBHMIP [T, NEMEY| IM3(] SI|NU3 | Isuspuodsaloy]
uese(pelpe | seuspa ueiemedaday seynye

eLijed An ), ‘uemelwiny saL), ‘ nemey| maq

Zv6) usesappAusw (epssad ¢6/z6) AN
welboid eunbbusg (ewuem 9,/°,p ‘unyey (490D S8jeqeld Aj) JQW ueusqued uaised

0l @S ‘unye) /G ejes-ejel) z ady sejegelp  UBQWELD Jepuejs uejemesad /8] yefueges z ady sajegelp uaised (elensny)
uebuop esemep Bueio ;g yeluegag uexuaqQ isuamdlul  yodwopy e epedsy [eL] pajjou0d paziwopuey (0zoz ““1e 1o Buog)

‘166un yiga| Buek [eme 2| yqH Jepey uep
epnw yiqa| bued usised erejue |p ueyyiubis
yiga| ywaxib [o:ucy eped yaje Hodwojey
gns SiSileue weeqg joauoy yodwojey
ueBusp ueybuipueqp _w_._mae_ yodwojay
eped yeAueq yige| 1eybuuaw uejeqobuad
ueynjedsy ymun Iseanow uep ueleqobuad
uesenday leusBusw J1oys uep ‘ueqyubis

Buef yeiep ueueys) ueuninued jedepis) Jepuejs uejel jemel
‘I uBPS jojuoy odwojey wepep Uejemesed uebuep |onuoy odwopy e
epesaq buek exesew uebusp uefBuipueqip ‘UBNg ¢ BWERS

(500=d ‘9zg- ebbuy geez- D ueel jemes uejemesad ulees |asuod
%66 “Tp/Bw 6z'/}-) esend ewseld esoynif Isexde ueyeunBBusw ‘exaisw ueley
:éﬁmoo.un_ ‘11°0- eBBUly 0G0~ 1D %GE Mipuew yeiep esoyniB ueneyuewsd

‘9,0€°0- |onuoy uebusp ueyensesip fuef [isey  yebbunbusw  ueysnieyp Ip sajeqelp ueejojebuad ymun exnw
Elel-elel Uisies) 0] yOH Wejep ueyuubis uep yuipy Ip ssjaqelp ueepojebuad deje) Japjop Iseynsucy Lipeybusw
Buef uepeyBuiuad ueyynlunusw Isuspslul ¥mun  ‘eynw dejey  ISEYNSUOY yodwojey enpay Ip eussad ‘ugng ‘(easoy)

yodwojey wejep euasad ‘ueng ¢ eped uipeybuspy  suamgjul  odwopy e denes ‘few; pojjosuos paziwopuey (0z0z “1e 1o Buep)
L
‘ueymedyepnay mEE.:
uese|e lebegas ueynwalp eduule| epafuad
mefuad uep efelg ‘ueyyubis uejeybuiuad
ueynwayp - ¥epy  joquoy  yodwojsy
eped ‘yelep yiway6 jonuoy euas ‘Bueud
uep nexyeqwsa) ueeunbbued uenyusybuad ‘Jepue)s uelemelad

€]

M3IA2d 24miesallf | smypw sarpqeip uaised eped juawaSeueu-gas ueieySuluaw ymun yyeay Jiqopy

9901-SS0I PZ0T 12qOP|Q ‘§ON ‘§I PWN[OA ‘uEleyEsa)y| [euan| ynsioy




7901
tob gigiayly/rzoge ol/Faoop)isdny 1 10q

WO W@ INEMBHMIP [T, NEMEY| IM3(] SI|NU3 | Isuspuodsaloy]
uese(pelpe | seuspa ueiemedaday seynye

eLijed An ), ‘uemelwiny saL), ‘ nemey| maq

‘UeINg Z| JnfUe| yepul) Bwelas jewelp Yep

yodwojay enpay elejue eAUUIE| UBJRYSSEY "ZL 9 ueing

Isey ueyegniad ueepaqiad (L10'=d eped ueBuiquig wejsis uep uaised *Z| 9 UBNq Uep ¢

‘2600 as) 9¢1°0- uep ‘(Z00'=d ‘GO0 UBIEQISISY 1ENualy :jonuoy dodwoEy e 8y uejng eweyas Iseyde ueeunbbuad

as) erko- ‘(900=d ‘0F0'0 A@S) €LLO "ewepad ugng ¢ eped uebuiquig wepep (SNn) usised ueepssiyey

- yeepe Buisew-Buisew Isaibal :m_m_,_mﬂ wejsis uep usised  uejeqiueiey Joys InynBusw ueBusp eussad 7 ‘(eluiopen)

‘UBINg Z| Uep ‘g ‘¢ eped 0, \YqH Ueyeqniad  TEJUBIY ISUBAJAIUI yodwojgy e epedsy Jeu) pejjosuos paziopuey (120Z " 10 897)

(S00>d ‘2901 F60°Z0L
'SA 99°6F0Z'6LL)  Weq uiga]  Buek
uIp 1SS J0YS Uep (G0°0>d ‘20 LFZT L SA
90'LF12°9) eq yigs) Buek ojeqy joquoy

ueypniunuaw 1seyde yodwojey welep |EUOISUBAUOY Uejlemelad

usised ‘weussy uenqg eped [ISEH ‘Weussy UBNUBQI] ‘|Joajuoy Yoduwojgy e

uep ebnay ueing eped IsenjeAsIp Ss)aqeIp 1seyide

up I1seyys uep (ojeqy) o1e uigojfowsy SIqOW UEp [euoisusAuOY uejemesad ‘ugng g ewejas eyasad oz ‘(euyn)
weep Modwosy 7 EBIRUB UEEpagqied UBNUeq  suamel  yodwopy e epedoy [eL) pojjosu0d pazZiopuey (020Z ‘NA %3 1BYZ)

‘lonuoy yodwoley uebuap ueybuipueqip
‘Isuanelul - yodwopsy eped  ylequaw
JODYH seynn Joys ‘ueing 7L eped
Misers eseoas ueyyubis depy (£8'=d
'9¢°0 eBBuy G¥°0- 19 %S6 ‘%¥0°0-) 2L YAH
ueyegnied wepp  yodwopy mzuﬂ
elejue yisiagq ueepagiad 1dejs) (%0Z°0
Jouoy Uep %ee) [IsUsMBUI) uenqg g|
eped yodwojey enpay Ip unINuswW 2 YqH

1SeWnSa ejel-ejel ‘leme ueBuap "Jepue)s uejemesad
ueybuipueqiq ‘ueing g ewejes Bueso UBNUEQIJ ‘Jojuoy yodwopsy e
Jad (zlz QS) yusw ¢z ejel-eyes weiboud "weJboud

MIA2d 24miesaly | smypw sarpqeip uaised eped juawaSeueu-gas ueieySuluaw ymun yyeay Jiqopy

9901-SS0I PZ0T 12qOP|Q ‘§ON ‘§I PWN[OA ‘uEleyEsa)y| [euan| ynsioy




€901

ot gi81ay/FzoEE 01/S10'10p)sdny 1|0

wWod W@ INeMB{HMIP [T, NEMEY| IM3(] SI|NU3 Isuspuodsaloy]
uese(pelpe | seuspa ueiemedaday seynye

eLijed An ), ‘uemelwiny saL), ‘ nemey| maq

losuoy
yodwojey uep uswiadsys yodwolay eped
ueyuubls elesss jeybuusw ebnl sy
liseH 1sexijdwoy Buiuiys uep ‘ueyeqobuad
ueyneday ‘yelep esoynf uenejuewad
“ysy ueuje| ‘ueyew ejod ueinyeBuad
|ey wejep pjuoy odwopey epeduep
yleg yiga| uswiadsyd yodwoey eped uip
uswaleuew nyepad ‘uedessuad E_mm

“eAuure; siuosy 1efuad eped uejeqoBuad
uep uelbeq efegas ueyeunbip ymun
Ingesis} Iseyide wnwn Sejjgels)suel
¥nun uenajel Bued |sewlojul ueyLBgIBW
uep Buejepusw esew Ip Sy SepAnye
ueieyBuiuad  1suameul  ymun  Bupuad
1seyidwr yyiwsw uryBunw 1w eqoa 1in isey

Jo|njas
UBJBUSSSY  ISUSAIBJUI  IN[E[BW  UIpUBW
sojogelp  Uswaleuew  wepep  yway)b

jonuoy uejeybuiuad Isyipaidwaw  ynun
ueyeunbip jedep uep (dWl) uebuiquig
wasis  |pms  opouad  ewe|ss 9L yqH
ueyegniad uebuap uexpeyIp
usised uejeqips}ay ueinyn 1ebegas SN

1ejelefsew
uejeyasay jesnd Liep eselq uejemelad
CRTNENE |osuoy yodwojey
‘sejeqelp
iseyidwoy  efunqun  yebeousw
uep saegeip  uip  ueeojabuad

nyejuad ueyjeyBuiuau ymun
sejegelp ueeuiquad Isusnuaiul edniag
n6Buw z| ewepes Jeud [esuod
1sey|de ueyaqIq 1SuaAIsul yodwoRy

1epuejs dnpiy efeb

Buijesuoy ueyuaqiq :jouoy jodwojey
sy sepapemun JNYOIGON
suopeajde  ejigow  uep  yewnl
uByne| UeyueqIq :1suamnaul Yodwoey

‘ubisep jse)-jsod pue ‘se}-a.d ‘sdnob
oM} ‘lel} joNuod  paziwopuel

21

(etpuy)
(zz0z 1218 sexbunwed)

'nBbuiw ¢z 1seinp uebuap
Z adn ssegep epssad Buelo gy
epeday Jeu) pajjoiuod paziuiopuey

(pueaZIMG)
(210Z “Ie 18 UURWSYOOH)

MIA2d 24miesaly | smypw sareqeip uaised eped juawaSeueui-gas ueieySuluaw ymun yyeay Jiqopy

9901-SS0I PZ0T 12qOP|Q ‘§ON ‘§I PWN[OA ‘uEleysa)y| [euan| ynsioy




Holistik Jurnal Kesehatan, Velume 18, No.8, Oktober 2024: 1055-1066

Mobile health untuk meningkatkan selfmanagement pada pasien diabetes mellitus: A fterature review

PEMBAHASAN

Berdasarkan tabel hasil pemetaan data artikel di
atas, intervensi menggunakan mobile
applications/m-health terbukti memberikan manfaat
dalam peningkatan dukungan terhadap self-
management pasien diabetes. Intervensi rfElle
applications/m-health memiliki variasi durasi mulai
dari 3 bulan, 6 bulan, 12 bulan hingga 24 bulan.
Setiap durasi memberikan dampak yang berbeda,
intervensi  jangka pendek bulan  sudah
menunjukan perbaikan dalam kadar glukosa darah
puasa, kadar glukosa darah 2 jam postprandial,
perbaikan pada kadar HbA1c, penurunan rerata BMI,
perbaikan pola makan, kepatuhan pengobatan, dan
perubahan aktivitas yang dilakukan. Sebanyak 13
artikel yang telah ditelaah, hanya satu artikel saja
yang tidak memiliki dampak signifikan, sehingga
menunjukan intervensi mobile appllications secara
efektif membantu dalam manajemen gula darah dan
belb€fapa parameter kesehatan lainnya.

rdasarkan artikel penelitian hasil review ini,
secara keseluruhan mobile applications yang
digunakan pada pasien DM ditemukan 13 artikel
penelitian yang sesuai dengan kriteria inklusi yang
ditentukan. Penggunaan mobile  applications/m-
health pada pasien diabetes memilki efek yang
bervariasi. Pada artikel pertama intervensi ftidak
menunjukan efek yang signifikan terhadap efikasi
diri, kualitas hidup, dan perilaku pasien (Agarwal et
al., 2019). Hal tersebut dapat disebabkan oleh
pendekatan atau durasi intervensi yang kurang
optimal dalam memengaruhi perubahan perilaku dan
keyakinan diri pasien untuk mengelola penyakit
mereka. Intervensi jangka pendek atau kurangnya
dukungan  personalisasi dalam  penggunaan
teknologi mobile health juga menjadi faktor yang
memengaruhi hasil yang diperoleh (World Health
Organization, 2011).

Hasil review dari sembilan artikel menunjukan
perubahan signifikan pada kontrol  glikemik,
khususnya dengan penurunan HbAflc, glukosa
plasma puasa, ktu dan setelah makan (Gerber
et al., 2023; Sun et al., 2019; Yoo et al., 2020; Guo
et al., 2023; Poppe et al., 2019 Yang et al., 2020;
Gong et al, 2020; & Lee et al., 2021). Hal ini
menunjukan bahwa teknologi mobile
applications/mobile health efekfif dalam membantu
pasien memantau dan mengendalikan kadar glukosa
darah mereka secara lebih konsisten, sehingga
berdampak pada pengendalian diabetes yang lebih
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baik (Haas, Maryniuk, Beck, Cox, Duker, Edwards, &
Youssef, 2012). Selain itu, kemampuan untuk
memantau gula darah secara realtime dan
memberikan umpan balik yang cepat menjadi faktor
penting dalam hasil positif ini (Davis, Fischl, Beck,
Browning, Carter, Condon, & Villalobos, 2022).

Selanjutnya beberapa artikel lain melaporkan
penurunan rerata BMI dan peningkatan aktivitas fisik
serta perubahan dalam beraktivitas . Hal ini
menunjukan bahwa intervensi mobile health tidak
hanya bermanfaat dalam hal pemantauan glukosa
darah, tetapi juga membantu pasien dalam
mengontrol berat badan dan memperbaiki parameter
metabolik lainnya. Penurunan BMI dan gula darah
menunjukan bahwa pasien yang terlibat dalam
intervensi  mobile  applications/mobile  health
cenderung melakukan perubahan gaya hidup yang
lebih sehat, seperti pola makan yang lebih baik dan
peningkatan aktivitas fisik (Yasmin et al., 2020;
Hochsmann et al., 2017; & Pamungkas et al., 2022).

Secara keseluruhan, meskipun hasil pada efikasi
diri dan kualitas hidup bervariasi, intervensi mobile
applications/mobile  health memberikan dampak
yang signifikan dalam hal kontrol glikemik,
penurunan BMI, dan perbaikan parameter metabolik.
Hal ini menunjukan bahwa nobile health dapat
menjadi alat yang efektif dalam mendukung pasien
diabetes untuk mencapai target pengelolaan
penyakit mereka, terutama dengan dukungan yang
lebih berkelanjutan dan personalisasi intervensi
(Firdaus, Jittanoon, Boonyasopun, & Hasan, 2023).
Perbedaan hasil ini juga menekankan pada
pentingnya mempertimbangkan durasi dan metode
intervensi yang tepat agar dapat memberikan
manfaat yang optimal bagi pasien.

Berdasarkan 13 artikel yang telah di telaah,
penggunaan m-health memiliki kelebihan maupun
kekurangan tersendiri. Intervensi berbasis teknologi
ini menemukan temuan yang positif yaitu hasil kadar
HbA1c, profil lipid, kadar gula darah serta penurunan
BMI pada beberapa studi. Intervensi ini juga
memudahkan pasien dalam mengakses informasi
kesehatan dan memantau kondisi mereka secara
mandiri. Namun, terdapat beberapa kelemahan yang
ditemukan, seperti kurangnya dampak pada efikasi
diri, kualitas hidup, dan perubahan perilaku dengan
beberapa studi tidak menunjukan hasil yang
signifikan pada aspek tersebut. Selain itu, durasi
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intervensi yang singkat menimbulkan pertanyaan
mengenai keberlanjutan hasil jangka panjang.

SIMPULAN

Penggunaan mobile applications/mobile health
pada pasien diabetes memiliki efek yang signifikan
dalam meningkatkan kontrol glikemik, seperti
penurunan kadar HbA1c, gula darah puasa, dan gula
darah post prandial, serta berkontribusi pada
penurunan BMI pada beberapa pasien. Teknologi ini
juga menawarkan kemudahan bagi pasien dalam
pemantauan kesehatan secara mandiri.

SARAN
Tinjauan literatur ini  diharapkan  dapat
memperuas  pengetahuan dan bisa lebih

mengetahui tentang aplikasi intervensi yang dapat
digunakan untuk pasien DM, sehingga nantinya
dapat dikembangkan langsung terhadap penderita
DM.
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