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RINGKASAN 

 

ANALISIS KEPATUHAN PENGOBATAN ANTIHIPERTENSI PADA 

PASIEN HIPERTENSI 

(Penelitian dilakukan di Puskesmas Kalijudan Kota Surabaya) 

 
Anita Syafira 

 

Salah satu masalah kesehatan utama di seluruh dunia dan di Indonesia adalah 

hipertensi, yang merupakan salah satu penyakit tidak menular karena hal itu dapat 

meningkatkan kemungkinan berkembangnya komplikasi serius, seperti penyakit 

jantung, stroke, gagal ginjal, serta kematian dini. Pengendalian hipertensi 

membutuhkan pengobatan farmakologis yang berlangsung lama dan harus 

dijalankan secara teratur. Namun, tingkat kepatuhan pasien terhadap terapi sangat 

memengaruhi keberhasilan terapi penggunaan antihipertensi. Ketidakpatuhan 

pasien terhadap pengobatan masih menjadi salah satu faktor utama tidak 

tercapainya target tekanan darah yang optimal. Oleh karena itu, diperlukan 

penelitian untuk mengetahui tingkat kepatuhan penggunaan obat antihipertensi serta 

hubungan faktor sosiodemografi dengan kepatuhan pasien hipertensi. 

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah bagaimana tingkat kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi pada pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan 

Surabaya dan apakah terdapat hubungan antara faktor sosiodemografi yang meliputi 

jenis kelamin, usia, pendidikan, dan pekerjaan dengan kepatuhan penggunaan obat 

antihipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis tingkat kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi terhadap pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan 

Surabaya serta mengetahui hubungan antara faktor sosiodemografi dengan tingkat 

kepatuhan penggunaan obat antihipertensi. 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif menggunakan desain deskriptif 

analitik dan pendekatan cross-sectional. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas 

Kalijudan Surabaya pada bulan Januari sampai Maret 2026. Populasi penelitian 

merupakan seluruh pasien hipertensi yang menjalani terapi antihipertensi di 

Puskesmas Kalijudan sebanyak 4.572 pasien. Besar sampel ditentukan melalui 

rumus Slovin dengan tingkat kesalahan 10% sehingga diperoleh 98 responden. 

Teknik pemerolehan sampel menggunakan purposive sampling sesuai kriteria 

inklusi dan 
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eksklusi. Instrumen penelitian yang digunakan adalah Medication Adherence 

Report Scale-10 (MARS-10) yang sudah dinyatakan valid dan reliabel. Analisis 

data dilakukan melalui univariat untuk menggambarkan karakteristik responden, 

tingkat kepatuhan, serta analisis bivariat melalui uji Chi-Square dengan tingkat 

signifikansi 95% (α = 0,05). 

Hasil penelitian membuktikan bahwa sebagian besar responden berjenis 

kelamin perempuan sebanyak 68 responden (68%), dengan kelompok usia 46–59 

tahun sebanyak 50 responden (50%), berpendidikan SMA sebesar 37 responden 

(37%), serta bekerja menjadi ibu rumah tangga sebesar 44 responden (44%). 

Komorbid dengan paling banyak ditemukan adalah Diabetes Mellitus sebanyak 22 

responden (21%). Jenis antihipertensi yang sering digunakan merupakan Amlodipin 

yaitu golongan Calcium Channel Blocker (CCB) sebesar 81%. Hasil pengukuran 

kepatuhan menggunakan kuesioner MARS-10 menunjukkan mayoritas responden 

mempunyai tingkat kepatuhan tinggi sebesar 93 responden (93%), sedangkan 7 

responden (7%) memiliki tingkat kepatuhan sedang serta tidak ditemukan 

responden dengan tingkat kepatuhan rendah. Hasil tersebut menunjukkan bahwa 

secara umum pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan memiliki kepatuhan yang 

baik terhadap penggunaan obat antihipertensi. 

Hasil analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square menyatakan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi (p-value = 1,000), usia (p-value = 0,693), tingkat 

pendidikan (p-value = 0,331), maupun pekerjaan (p-value = 0,552). Seluruh nilai p-

value > 0,05 maka dapat disimpulkan bahwa faktor sosiodemografi yang diteliti 

tidak ada hubungan yang signifikan antara kepatuhan penggunaan obat 

antihipertensi terhada pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan. 

Berdasarkan hasil penelitian dapat menunjukkan tingkat kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi terhadap pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan 

tergolong tinggi. Faktor sosiodemografi berupa jenis kelamin, usia, pendidikan, dan 

pekerjaan tidak ada hubungan yang signifikan antara tingkat kepatuhan penggunaan 

obat antihipertensi. Penelitian selanjutnya disarankan untuk menambahkan variabel 

lainnya yang dapat mempengaruhi kepatuhan, seperti tingkat pengetahuan, 

dukungan keluarga, motivasi pasien, lama menderita 
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hipertensi, serta efek samping obat. Selain itu, penelitian dengan desain longitudinal 

dan cakupan wilayah yang lebih besar perlu dilakukan sehingga hasil penelitian 

lebih representatif dan dapat digeneralisasikan pada populasi yang lebih luas. 
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ABSTRAK 

 

ANALISIS KEPATUHAN PENGOBATAN ANTIHIPERTENSI PADA 

PASIEN HIPERTENSI 

(Penelitian dilakukan di Puskesmas Kalijudan Kota Surabaya) 

 

Anita Syafira 

 

Salah satu masalah kesehatan yang paling umum adalah hipertensi, karena 

memiliki potensi meningkatkan risiko komplikasi kardiovaskular, antara lain 

stroke, penyakit jantung, serta gagal ginjal. Berhasilnya pengobatan hipertensi 

dipengaruhi secara signifikan oleh tingkat kepatuhan pasien terhadap penggunaan 

obat antihipertensi. Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis tingkat 

kepatuhan penggunaan obat antihipertensi serta menganalisis hubungan faktor 

sosiodemografi dengan kepatuhan penggunaan obat antihipertensi pada pasien 

hipertensi di Puskesmas Kalijudan Surabaya. Penelitian ini melalui metode 

kuantitatif dengan desain deskriptif analitik dan pendekatan cross-sectional. 

Sampel penelitian sebanyak 98 responden ditentukan menggunakan purposive 

sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner MARS-10. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa mayoritas responden berjenis kelamin perempuan (68%), 

berusia 46–59 tahun (50%), berpendidikan SMA (37%), serta bekerja sebagai ibu 

rumah tangga (44%). Tingkat kepatuhan sebagian besar responden termasuk 

kategori kepatuhan tinggi (93%) dan kepatuhan sedang (7%). Hasil uji Chi-Square 

membuktikan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara jenis kelamin (p-

value = 1,000), usia (p-value = 0,693), tingkat pendidikan (p-value = 0,331), dan 

pekerjaan (p-value = 0,552) dengan kepatuhan penggunaan obat antihipertensi. 

Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan penggunaan obat 

antihipertensi terhadap pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan tergolong tinggi. 

Aspek sosiodemografi yang diteliti tidak terdapat hubungan yang signifikan 

terhadap kepatuhan penggunaan obat antihipertensi. Penelitian selanjutnya 

disarankan untuk mengkaji aspek lainnya yang dapat memengaruhi kepatuhan 

pasien selama pengobatan. 

 

Kata Kunci: Hipertensi, Kepatuhan, Obat Antihipertensi 
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ABSTRACT 

 

ANALYSIS OF ADHERENCE TO ANTIHYPERTENSIVE MEDICATION 

AMONG PATIENTS WITH HYPERTENSION 

(The study was conducted at the Kalijudan Community Health Center in 

Surabaya) 

 

Anita Syafira 

 

Hypertension is a chronic condition that poses a major public health problem 

because it increases the risk of cardiovascular complications, such as stroke, heart 

disease, and kidney failure. The success of hypertension therapy is greatly 

influenced by the level of patient adherence to antihypertensive medication. This 

study aims to analyze the level of adherence to antihypertensive medication and to 

determine the relationship between sociodemographic factors and adherence to 

antihypertensive medication among hypertensive patients at the Kalijudan 

Community Health Center in Surabaya. This study used a quantitative method with 

a descriptive-analytical design and a cross-sectional approach. The study sample 

consisted of 98 respondents selected using purposive sampling. Data were collected 

using the MARS-10 questionnaire. The results of the study show that the majority 

of respondents were female (68%), aged 46–59 years (50%), had a high school 

education (37%), and were homemakers (44%). The average adherence most 

respondents falling into the high adherence (93%) and moderate adherence (7%) 

categories. The results of the Chi-Square test showed that there was no significant 

association between gender (p-value = 1,000), age (p-value = 0.693), educational 

level (p-value = 0.331), and occupation (p-value = 0.552) and adherence to 

antihypertensive medication. The conclusions of this study indicate that the level of 

adherence to antihypertensive medication among hypertensive patients at the 

Kalijudan Community Health Center is relatively high. The sociodemographic 

factors examined were not significantly associated with adherence to 

antihypertensive medication. Further research is recommended to examine other 

factors that may influence patient adherence to treatment. 

 

Keywords: Hypertension, Adherence, Antihypertensive Medications 
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