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Hipertensi adalah tekanan darah tinggi yang menetap yang penyebabnya mungkin
tidak diketahui (hipertensi esensial, idiopatik, atau primer) maupun yang
berhubungan dengan penyakit yang lain (hipertensi sekunder). Prevalensi angka
kejadian hipertensi menurut data WHO hipertensi diderita oleh satu miliar orang
diseluruh dunia dan diperkirakan tahun 2025 melonjak menjadi 1,5 miliar orang.
Setiap tahun hipertensi atau tekanan darah tinggi menyumbang kepada kematian
hampir 9,4 juta orang akibat penyakit jantung dan stroke dan jika digabungkan.
Kedua penyakit ini merupakan penyebab kematian nomor satu didunia. Tujuan
penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat kepatuhan pengobatan pasien
hipertensi di Puskesmas Magelang Tengah. Desain yang digunakan dalam penelitian
ini adalah penelitian deskriptif. dengan menggunakan pendekatan prospective.
Pengambilan sampel menggunakan metode Purposive Sampling. Kepatuhan minum
obat antihipertensi diukur dengan menggunakan metode MMAS-8 (Morisky
Medication Adherence Scale) yang terdiri dari 8 pertanyaan. Hasil penelitian
menunjukkan kepatuhan penggunaan obat hipertensi pada pasien hipertensi di
Puskesmas Magelang Tengah Periode Maret — April 2019 sebagian besar adalah
tidak patuh dalam mengkonsumsi obat antihipertensi yaitu sebanyak 69%..

Kata Kunci : Antihipertensi, Hipertensi, Kepatuhan

ABSTRACT

THE LEVEL OF MEDIACTION ADHERENCE FOR HYPERTENSIVE
PATIENTS AT PUSKESMAS MAGELANG TENGAH



XVi

Hypertension is persistent high blood pressure whose causes may be unknown
(essential, idiopathic, or primary hypertension) as well as those associated with
other diseases (secondary hypertension). The prevalence of hypertension according
to WHO hypertension data is suffered by one billion people worldwide and it is
estimated that in 2025 it will increase to 1.5 billion people. Every year hypertension
or high blood pressure contributes to the deaths of almost 9.4 million people due to
heart disease and stroke and when combined. Both of these diseases are the number
one cause of death in the world. The purpose of this study was to determine the level
of adherence to treatment of hypertensive patients at the Central Magelang Health
Center. The design used in this study is descriptive research. by using a prospective
approach. Sampling uses purposive sampling method. Compliance with taking
antihypertensive drugs was measured using the MMAS-8 (Morisky Medication
Adherence Scale) method which consisted of 8 questions. The results showed that
compliance with hypertension drug use in hypertensive patients in the Central
Magelang Health Center for the period March - April 2019 was mostly non-
adherent to taking antihypertensive drugs, namely 69%.

Keywords: Antihypertensive, Hypertension, Compliance
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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Hipertensi adalah tekanan darah tinggi yang menetap yang penyebabnya
mungkin tidak diketahui (hipertensi esensial, idiopatik, atau primer) maupun yang
berhubungan dengan penyakit yang lain (hipertensi sekunder) (Dorland, 2009).
Penyakit ini dikategorikan sebagai the silent disease karena penderita tidak
mengetahui dirinya mengidap hipertensi sebelum memeriksakan tekanan darah.

Prevalensi angka kejadian hipertensi menurut data WHO hipertensi diderita
oleh satu miliar orang diseluruh dunia dan diperkirakan tahun 2025 melonjak
menjadi 1,5 miliar orang. Setiap tahun hipertensi atau tekanan darah tinggi
menyumbang kepada kematian hampir 9,4 juta orang akibat penyakit jantung
dan stroke dan jika digabungkan. Kedua penyakit ini merupakan penyebab
kematian nomor satu didunia (WHO, 2013). Menurut data Riskesdas 2013
prevalensi hipertensi di Indonesia yang didapat melalui pengukuran pada umur >18
tahun sebesar 25,8 persen (Kemenkes RI, 2013). Data tahun 2018 di Kotamadya
Magelang, jumlah penderita hipertensi sebanyak 11.353 kasus atau dengan
prevalensi 34,8 persen, dengan jumlah penderita hipertensi di wilayah Puskesmas
Magelang Tengah sebanyak 2017 kasus.

Kepatuhan penggunaan obat sangat berperan dalam pengobatan hipertensi
jangka panjang (Eliani,2014). Masalah ketidakpatuhan banyak dijumpai pada
pengobatan penyakit kronis yang memerlukan pengobatan jangka panjang seperti

hipertensi. Obat-obat antihipertensi yang ada saat ini telah terbukti dapat mengontrol



tekanan darah pada pasien hipertensi, dan juga sangat berperan dalam menurunkan
risiko berkembangnya komplikasi kardiovaskular. Namun demikian, penggunaan
obat antihipertensi saja terbukti tidak cukup untuk menghasilkan efek pengontrolan
tekanan darah jangka panjang apabila tidak didukung dengan kepatuhan dalam
menggunakan obat antihipertensi tersebut (Saepudin dkk, 2011).

Penelitian yang dilakukan Puspita (2016), menyatakan bahwa tingkat
pendidikan terakhir, lama menderita hipertensi, tingkat pengetahuan tentang
hipertensi, dukungan keluarga, peran petugas kesehatan, dan motivasi berobat
memiliki hubungan dengan kepatuhan dalam menjalani pengobatan hipertensi.
Namun demikian faktor jenis kelamin,status pekerjaan, keikutsertaan asuransi
kesehatan dan keterjangkauan akses ke pelayanan kesehatan tidak berhubungan
dengan kepatuhan dalam menjalani pengobatan hipertensi. Penelitian yang
dilakukan oleh Ekarini (2011), menyatakan bahwa terdapat hubungan antara tingkat
pendidikan, tingkat pengetahuan dan tingkat motivasi dengan tingkat kepatuhan
pengobatan.

Berdasarkan permasalahan diatas maka perlu dilakukan penelitian bagaimana
kepatuhan pasien hipertensi dalam mengkonsumsi obat antihipertensi di Puskesmas
Magelang Tengah. Penelitian ini memiliki tujuan untuk mengetahui tingkat
kepatuhan pasien hipertensi dalam mengkonsumsi obat antihipertensi. Hasil
penelitian diharapkan bermanfaat yaitu dapat memberikan informasi dan menambah
wawasan mengenai gambaran kepatuhan penderita hipertensi mengkonsumsi obat
antihipertensi yang sangat bermanfaat bagi puskesmas pada khususnya dan rumah
sakit serta pelayanan kesehatan lain dalam melakukan pelayanan kesehatan kepada

pasien



B. Rumusan Masalah
Rumusan masalah yang muncul dalam penelitian ini adalah “Bagaimana tingkat

kepatuhan pengobatan pasien hipertensi di Puskesmas Magelang Tengah ?”

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Mengetahui tingkat kepatuhan pengobatan pasien hipertensi di Puskesmas
Magelang Tengah
2. Tujuan khusus
a. Mengetahui karakteristik penderita hipertensi berdasarkan usia, pekerjaan
dan pendidikan di Puskesmas Magelang Tengah.
b. Mengetahui tingkat kepatuhan pasien hipertensi dalam mengkonsumsi obat
antihipertensi di Puskesmas Magelang Tengah.
c. Mengetahui alasan kepatuhan pasien hipertensi dalam mengkonsumsi obat

antihipertensi di Puskesmas Magelang Tengah.

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis
Memberikan informasi dan menambah wawasan mengenai gambaran kepatuhan
penderita hipertensi mengkonsumsi obat antihipertensi yang sangat penting
dalam pelayanan kesehatan kepada pasien untuk memberikan motivasi dan

meningkatkan kepatuhan pasien guna meningkatkan keberhasilan pengobatan



2.

Manfaat Praktis

a.

Bagi Puskesmas

Dapat meningkatkan kualitas pelayanan terkait dengan kepatuhan
penggunaan obat pada pasien hipertensi sehingga dapat meningkatkan
kualitas hidup pasien.

Bagi pemerintah dan institusi pendidikan farmasi

Sebagai salah satu pedoman pembuatan kebijakan untuk meningkatkan
pelayanan kesehatan terutama mengenai kepatuhan penggunaan obat pada
pasien hipertensi.

Bagi Masyarakat

Sebagai edukasi bagi pasien untuk tetap patuh menggunakan obat dan juga
untuk memperkenalkan profesi farmasi sebagai drug informant kepada

masyarakat.
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METODE PENELITIAN

Desain Penelitian

Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian deskriptif.
dengan menggunakan pendekatan concecutive, dimana pada saat penelitian
sedang berlangsung masalah yang ada (Notoatmodjo, 2012). Gambaran yang
dimaksud dalam penelitian ini adalah gambaran tingkat kepatuhan pasien
hipertensi dalam mengkonsumsi obat antihipertensi di Puskesmas Magelang

Tengah.

Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian dilakukan di UPT Puskesmas Magelang Tengah pada bulan

Januari sampai dengan Maret-April 2019

Populasi dan Sampel
Populasi

Populasi adalah keseluruhan objek penelitian atau objek yang diteliti
(Notoatmodjo, 2012). Populasi pada penelitian ini adalah semua semua pasien
hipertensi yang berobat di Puskesmas Magelang Tengah yaitu sebanyak 2017
penderita hipertensi
Sampel

Sampel adalah sebagian yang diambil dari keseluruhan objek yang diteliti

dan dianggap mewakili seluruh populasi (Notoatmodjo, 2012). Dalam

20
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penelitian ini sampel diambil berdasarkan kriteria inklusi. Kriteria inklusi
merupakan kriteria di mana subjek penelitian dapat mewakili sampel penelitian
yang memenuhi syarat sebagai sampel.
a. Kriteria inklusi
Kriteria inklusi adalah kriteria atau ciri-ciri yang perlu dipenuhi oleh
setiap anggota populasi yang dapat diambil sebagai sampel (Notoatmodjo,
2012). Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah:
1) Pasien bersedia menjadi responden.
2) Pasien menderita hipertensi.
3) Pasien yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas Magelang Tengah.
b. Kiriteria eksklusi
Kriteria eksklusi adalah ciri-ciri anggota populasi yang tidak dapat
diambil sampel (Notoatmodjo, 2012). Sedangkan pada penelitian ini
kriteria eksklusi adalah :
1) Pasien hipertensi yang mengalami gangguan kejiwaan
2) Pasien hipertensi yang tidak dapat membaca dan menulis
3) Pasien hipertensi yang sedang hamil
D. Teknik Sampling
Dalam penelitian ini pengambilan sampel menggunakan metode Purposive
Sampling vyaitu pengambilan sampel sesuai dengan kriteria yang telah
ditentukan yaitu kriteria inklusi dan eksklusi (Notoatmodjo, 2012).
Pengambilan sampel dalam penelitian itu dihitung dengan rumus slovin
karena merupakan penelitian deskriptif dan populasi sudah diketahui (Setiadi

2013), sehingga digunakan rumus
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N
n=———
1+ N.(d)?

d® : Presisi yang ditetapkan (0,1)

N :Jumlah Populasi

n :Jumlah Sampel

Perhitungan pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah sebagai berikut :

o 2017
1+2017(0,1)>
2017

n=——
2117

n=9527=95

Jadi jumlah sampel dalam penelitian ini adalah dibulatkan menjadi 95, tetapi

hasil penelitian didapatkan 92 responden, karena terdapat 3 responden yang

tidak memenuhi syarat kriteria inklusi.

E. Definisi Operasional Instrument Penelitian

1. Hipertensi adalah suatu keadaan dimana terjadi peningkatan tekanan darah
secara abnormal dan terus menerus pada beberapa kali pemeriksaan tekanan
darah yang disebabkan satu atau beberapa faktor risiko yang tidak berjalan
sebagaimana mestinya dalam mempertahankan tekanan darah secara
normal.

2. Pasien Hipertensi adalah pasien yang memiliki tekanan darah diatas 120
mmHg dan didiagnosa dokter mengalami hipertensi yang berobat di UPT

Puskesmas Magelang
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Kepatuhan adalah ketaatan pasien penderita hipertensi dalam
mengkonsumsi obat hipertensi yang mengacu pada MMAS-8 (Morisky
Medication Adherence Scale)

Pengobatan hipertensi adalah bentuk obat-obatan yang dikonsumsi
responden sesuai dengan resep dari dokter untuk diminum sesuai anjuran
dokter.

MMAS-8 (Morisky Medication Adherence Scale) adalah alat ukur

kepatuhan yang terdiri dari 8 pertanyaan

F. Sumber Data Penelitian

Sumber data dalam penelitian ini adalah

1.

Data primer

Data primer dalam penelitian ini meliputi karakteristik responden yaitu
umur, pendidikan dan pekerjaan serta tingkat kepatuhan pasien hipertensi
dalam mengkonsumsi obat antihipertensi.

Data sekunder

Data sekunder dilakukan dengan mengambil data dari catatan rekam medis

pasien.

G. Instrumen Penelitian

1.

Alat
Bahan dan alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah

menggunakan kuesioner. Kuesioner merupakan alat ukur berupa angket
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atau kuesioner dengan beberapa pertanyaan (Hidayat, 2014). Kuesioner

terdiri dari:

a. Karakteristik responden yang terdiri dari : umur, pendidikan, dan
pekerjaan

b. Kepatuhan minum obat antihipertensi dengan menggunakan metode
MMAS-8 (Morisky Medication Adherence Scale) yang terdiri dari 8
pertanyaan.

Bahan

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah :

a. Lembar inform concent

b. Lembar kuesioner

c. Alat tulis\

H. Alur Penelitian

1.

Bagan

Penelitian diawali dengan permohonan ijin penelitian pada instansi
terkait, kemudian penentuan responden sebagai sampel penelitian dan
persetujuan menjadi responden. Peneliti kemudian mengukur tingkat
kepatuhan responden dengan menggunakan kuesioner yang kemudian

diukur dalam bentuk analisa data.
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Persetujuan Responden

v

Pengisian Informed Concent
v
Pengisian Kuesioner
v

Pengolahan Data

v

Analisis Data

v

Pembahasan

v

Kesimpulan

Gambar 1. Skema Proses / Jalannya Penelitian

Cara Kerja

Jalannya penelitian adalah sebagai berikut :

a.

Persiapan

Persiapan yang dilakukan yaitu izin penelitian di Puskesmas Magelang
Tengah, melakukan studi pendahuluan, menghitung sampel minimal
dan validasi kuesioner MMAS-8.

Pengambilan data awal

Jenis data yang digunakan adalah data primer. Pengumpulan data
dilakukan dengan melihat data pasien hipertensi. Data yang diambil
meliputi nama responden, usia, pendidikan terakhir, pekerjaan, alamat,

dan obat antihipertensi yang digunakan
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c. Seleksi responden
Responden diseleksi berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi dengan
melihat data anggota pasien hipertensi

d. Pelaksanaan
Responden yang bersedia menjadi  responden  kemudian
menandatangani lembar persetujuan responden dan selanjutnya diminta
mengisi kuesioner diberi waktu 15 menit dan kemudian dikembalikan
kembali ke peneliti untuk diperiksa kelengkapannya, untuk kemudian

dianalisa data.

Teknik Analisis Data Penelitian

Analisis data dalam penelitian ini menggunakan analisis univariat.
Analisis univariat bertujuan untuk menjelaskan atau mendiskripsikan
karakteristik setiap variabel penelitian, menurut Notoatmodjo (2012) pada
umumnya dalam analisis ini hanya menghasilkan prosentase dari masing-
masing variabel. Dalam melakukan analisis, khususnya terhadap data penelitian
akan menggunakan ilmu statistik terapan yang disesuaikan dengan tujuan yang
hendak dianalisis, untuk memprosentasikan hasil dari data yang sudah diperoleh
menggunakan program komputer dengan variabel tingkat kepatuhan penderita
hipertensi mengkonsumsi obat antihipertensi mengacu pada MMAS-8 (Morisky
Medication Adherence Scale), dimana item pertanyaan nomor 8 dinilai dengan 4
skala sesuai dengan jawaban responden, yaitu nilai 1 apabila tidak pernah, nilai

0,75 apabila sesekali, nilai 0,5 apabila kadang-kadang dan nilai 0,25 apabila
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biasanya. Sistem scoring dibagi menjadi dua kategori, yaitu patuh (nilai 6-8)

dan tidak patuh (nilai <6)
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Kepatuhan penggunaan obat hipertensi pada pasien hipertensi di
Puskesmas Magelang Tengah Periode Maret — April 2019 sebagian besar adalah
tidak patuh dalam mengkonsumsi obat antihipertensi yaitu sebanyak 68.5 %.
B. Saran
Puskesmas dapat meningkatkan pelayanan pada penderita hipertensi dengan
menambah fasilitas ruang konsultasi untuk mengatasi masalah yang dialami

pasien selama mengkonsumsi obat antihipertensi.
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