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ABSTRACT

Drug information services are very important in supporting the management and use of drugs
rationally. Drug information services are very necessary, especially since many patients have not
received adequate drug information. The purpose of this study was to see the relationship between
drug information services and the level of compliance of hypertensive patients at the Sikumana
Health Center in Kupang City. This study is a non-experimental study with a descriptive research
design with a prospective approach. The sampling technique used was purposive sampling.
Respondents in this study were all patients suffering from high blood pressure (Hypertension) at the
Sikumana Health Center in Kupang City with a total of 50 people. Furthermore, the data was
analyzed using Kendal's Tau-B correlation analysis with a significance level of p <0.005. Based on
the results of statistical tests using Kendal's Tau-B correlation, a significant value of 0.004 was
obtained, stating that there was a relationship between drug information services and the level of
compliance of hypertensive patients, with a correlation coefficient value of 0.348 with a degree of
relationship that is sufficient correlation, so it can be concluded that there is a relationship between
drug information services and the level of compliance of hypertensive patients and the degree of
relationship that is sufficient correlation.

Keywords: Compliance, drug information services, relationship, hypertension.

ABSTRAK

Pelayanan informasi obat sangat penting dalam upaya menunjang pengelolaan dan penggunaan
obat secara rasional. Pelayanan informasi obat sangat diperlukan, terlebih lagi banyak pasien yang
belum mendapatkan informasi obat secara memadai. Tujuan penelitian ini adalah untuk melihat
gambaran hubungan pelayanan informasi obat dengan tingkat kepatuhan pasien hipertensi di
puskesmas sikumana kota kupang. Penelitian ini merupakan penelitian non-eksperimental dengan
rancangan penelitian deskriptif dengan pendekatan secara prospektif. Teknik sampling yang
digunakan adalah purposive sampling. Responden dalam penelitian ini adalah semua pasien yang
menderita darah tinggi (Hipertensi) di puskesmas sikumana kota kupang dengan jumlah 50 orang.
Selanjutnya data dianalisis dengan analisis correlation kendal’s tau-b dengan tingkat kemaknaan p
< 0,005. Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan correlation kendal’s tau-b mendapatkan nilai
signifikan 0,004 menyatakan ada hubungan antara pelayanan informasi obat dengan tingkat
kepatuhan pasien hipertensi, dengan nilai koefisien kolerasi yaitu 0,348 dengan derajat hubungan
yaitu kolerasi cukup, sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara pelayanan
informasi obat dengan tingkat kepatuhan pasien hipertensi dan derajat hubungan yaitu kolerasi
cukup.

Kata Kunci: Kepatuhan, pelayanan informasi obat, hubungan, hipertensi (;)
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Pendahuluan

Pelayanan kefarmasian di puskesmas
merupakan satu kesatuan vyang tidak
terpisahkan dari pelaksanaan upaya
kesehatan, yang berperan penting dalam
meningkatkan mutu pelayanan kesehatan
bagi masyarakat. Pelayanan kefarmasian
merupakan kegiatan yang terpadu dengan
tujuan untuk mengidentifikasi, mencegah dan
menyelesaikan masalah obat dan masalah
yang berhubungan dengan kesehatan.
Bentuk pelayanan kefarmasian salah
satunya adalah pemberian informasi obat
kepada pasien (Permenkes RI, 2016).

Kepatuhan pasien berpengaruh
terhadap keberhasilan suatu pengobatan.
Hasil terapi tidak akan mencapai tingkat
optimal tanpa adanya kesadaran dari pasien
itu sendiri, bahkan dapat menyebabkan
kegagalan terapi, serta dapat pula
menimbulkan  komplikasi yang sangat
merugikan dan pada akhirnya akan berakibat
fatal. Pelayanan kefarmasian saat ini telah
bergeser orientasinya dari orientasi obat
(drug oriented) menjadi orientasi pasien
(patient oriented) yang mengacu pada
asuhan kefarmasian (pharmaceutical care).
Kepatuhan pasien dalam penggunaan obat
perlu ditingkatkan terlebih lagi bagi pasien
dengan penyakit kronik seperti hipertensi
agar hasil terapi yang diinginkan dapat
tercapai (Pratiwi, 2011).

Hipertensi atau tekanan darah tinggi
adalah peningkatan tekanan darah sistolik
lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah
diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua Kkali
pengukuran dengan selang waktu lima menit
dalam keadaan cukup istirahat/tenang.
Peningkatan tekanan darah yang
berlangsung dalam jangka waktu lama
(persisten) dapat menimbulkan kerusakan
pada ginjal (gagal ginjal), jantung (penyakit
jantung koroner) dan otak bila tidak dideteksi
secara dini dan mendapat pengobatan yang
memadai.Peningkatan tekanan darah
dipengaruhi oleh beberapa faktor risiko
antara lain umur, jenis kelamin, riwayat
keluarga, genetik (faktor risiko yang tidak
dapat diubah/dikontrol) dan gaya hidup
seperti kebiasaan merokok, konsumsi garam,
konsumsi lemak jenuh, penggunaan jelantah,
kebiasaan konsumsi minum-minuman
beralkohol, obesitas, kurang aktifitas fisik,

stres, penggunaan estrogen (Kemenkes R,
2014).

Menurut World Health Organization
(WHO) tahun 2013 bahwa jumlah penderita
hipertensi di dunia akan terus meningkat
seiring dengan  peningkatan  jumlah
penduduk, dari 600 juta tahun 1980 menjadi
hampir 1 miliar tahun 2008. Terjadi
perbedaan prevalensi hipertensi antara
negara ekonomi berkembang yaitu 40 % dan
negara maju yaitu 35%. Menurut survei Riset
Dasar Kesehatan Nasional (Riskesdas)
tahun 2018, prevalensi hipertensi di Provinsi
Nusa Tenggara Timur berdasarkan hasil
pengukuran pada penduduk umur = 18
tahun sebesar 27,72% dan berdasarkan
proporsi minum obat antihipertensi secara
rutin pada penduduk umur = 18 tahun pada
pasien hipertensi di Nusa Tenggara Timur
yang rutin minum obat antihipertensi sebesar
56,75%, yang tidak rutin minum obat
antihipertensi sebesar 28,58% dan tidak
minum obat antihipertensi sebesar 14,67%.

Berdasarkan data Dinas Kesehatan
Kota Depok dalam Profil Kesehatan Kota
Depok tahun 2016 puskesmas dengan
tingkat penderita hipertensi tertinggi di Kota
Depok yaitu Puskesmas Cimanggis dengan
jumlah 1766 pasien atau sebesar 9,63%,
Puskesmas Pasir Panjang dengan jumlah
1503 pasien atau sebesar 11,69% dan
Puskemas Bakunase dengan jumlah 1440
pasien atau sebesar 57,36%. Berdasarkan
data Dinas Kesehatan Kota Depok dalam
profil Kesehatan Kota Depok tahun 2017,
penyakit hipertensi menempati peringkat ke 4
setelah  ISPA, dispepsia/gastritis  dan
common cold dalam jumlah penyakit
terbanyak di Kota Depok tahun 2017 dengan
total jumlah kasus sebanyak 21,856 atau
sekitar 9,7%. Puskesmas dengan tingkat
penderita hipertensi tertinggi di Kota Depok
pada tahun 2017 yaitu Puskesmas Oebobo
dengan jumlah 2983 pasien, Puskesmas
Pasir Panjang di peringkat ke dua dengan
jumlah 2965 pasien dan peringkat ke tiga
yaitu Puskesmas Cimanggis dengan jumlah
2636 pasien (Profil Dinas Kesehatan Kota
Depok, 2017).

Hipertensi merupakan penyakit kronis
sehingga perlu diperhatikan kepatuhan
terhadap penggunaan obat hipertensi
tersebut. Dari uraian di atas peneliti tertarik
untuk  melakukan penelitian  tentang
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“‘Hubungan Pelayanan Informasi Obat
Dengan  Tingkat Kepatuhan  Pasien
Hipertensi di Puskesmas Cimanggis pada
Tahun 2021”.

Metode

Penelitian ini merupakan penelitian
non-eksperimental dengan rancangan
penelitian deskriptif dengan pendekatan
secara prospektif. Teknik sampling yang
digunakan adalah purposive sampling.
Responden dalam penelitian ini adalah
semua pasien yang menderita darah tinggi
(Hipertensi) di puskesmas sikumana kota
kupang dengan jumlah 50 orang. Selanjutnya
data dianalisis dengan analisis correlation
kendal’s tau-b dengan tingkat kemaknaan p
< 0,005.

Hasil dan Pembahasan

1. Identifikasi komponen pemberian
pelayanan informasi obat pada pasien
hipertensi.

Berdasarkan hasil penelitian
didapatkan pelayanan informasi obat
yang sering diberikan yaitu nama obat,
dosis, cara pakai dan indikasi sedangkan
penyimpanan obat dan efek samping
baru terlaksana 52% dan 40%. Informasi
yang belum diberikan vyaitu bentuk
sediaan, kontra indikasi, stabilitas dan
interaksi. Pelayanan informasi obat yang
diberikan pada pasien hipertensi di
Puskesmas Cimanggis sudah
terlaksana, semua responden menerima
pelayanan informasi obat meskipun
realisasinya belum tercapai yang
ditargetkan.

Komponen PIO Jumlah Pasien Persgntase
Nama Obat (5[8 10(;)%
Bentuk Sediaan 0 0%
Dosis 50 100%
Cara Pakai 50 100%
Cara 26 52%
Penyimpanan
Indikasi 50 100%
Kontra Indikasi 0 0%
Stabilitas 0 0%
Efek Samping 20 40%
Interaksi 0 0%

Gambar 1. Data distribusi identifikasi
komponen pemberian pelayanan
informasi obat pada pasien hipertensi

Adapun alasan tidak diberikannya
komponen informasi obat tersebut
karena antrian pasien yang cukup
banyak sehingga tidak memungkinkan
untuk memberikan semua komponen
informasi obat tersebut, tidak
tersedianya ruangan informasi yang
nyaman sehingga pemberian pelayanan
informasi obat hanya dapat dilakukan
ditempat pemberian obat dan tidak
adanya tenaga apoteker di Puskesmas
Cimanggis Kota Depok, sehingga dapat
disimpulkan bahwa pelayanan informasi
obat yang dilaksanakan di Puskesmas
Cimanggis Kota Depok tidak sesuai
dengan Peraturan Manteri Kesehatan
Republik Indonesia No. 74 tahun 2016
tentang Standar Pelayanan Kefarmasian
di Puskesmas.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Rina Adityawati, et al
(2016) tentang Evaluasi Pelayanan
Informasi Obat Pada Pasien Rawat
Jalan di Instalasi Farmasi Puskesmas
Grabang |, dimana pelayanan informasi
obat sudah terlaksana namun
realitasnya belum mencapai target yang
diinginkan. Petugas kurang lengkap
dalam memberikan komponen informasi
obat kepada pasien, terutama pada
penyimpanan dan stabilitas obat. Pada
penelitian ini semua pasien hipertensi
mendapatkan pelayanan informasi obat
namun komponen informasi obat yang
diberikan oleh petugas kepada pasien
hipertensi hanya mencakup nama obat,
dosis, cara pakai, indikasi dan efek
samping.

Penelitian yang dilakukan oleh
Estherina & Septyani (2018) tentang
Pengaruh Pasien dan Tingkat
Pendidikan Terhadap  Pemahaman
Pasien Setelah Pelayanan Informasi
Obat di Puskesmas Makale Kabupaten
Tana Toraja, dimana komponen
pelayanan informasi obat masih ada
yang belum terlaksana seperti kontra
indikasi, bentuk sediaan, stabilitas dan
interaksi karena keterbatasan waktu
yang ada dan lamanya menyiapkan obat
sehingga petugas kefarmasian tidak
menjelaskan informasi tersebut yang
seharusnya dijelaskan dengan jelas,
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baik dan benar karena petugas
kefarmasian tidak menjelaskan

Identifikasi tingkat kepatuhan pasien
hipertensi dalam penggunaan obat

hipertensi
Pada penelitian ini penilaian tingkat
kepatuhan pasien diperoleh

berdasarkan hasil pengisian kuesioner
MMAS-8. Kuesioner tersebut berisi 8
buah pertanyaan yang mengandung
jawaban ya atau tidak dan total skor
MMAS-8 adalah 8. Kepatuhan dikatakan
tinggi jika skor MMAS-8 yang diperoleh
adalah 8, jika skor MMAS-8 yang
diperoleh 6-7 maka termasuk kepatuhan
sedang dan jika skor MMAS-8 diperoleh
<6 maka termasuk kepatuhan rendah.

Tingkat Kepatuhan Jumlah pasien Persentase
(") (%)
Kepatuhan Tinggi 9 18%
Kepatuhan Sedang 19 38%
Kepatuhan Rendah 22 44%
Total 50 100%

Gambar 2. Data distribusi identifikasi
kepatuhan pasien hipertensi dalam
penggunaan obat hipertensi.

Berdasarkan hasil penelitian pada
tabel 10 di ketahui bahwa dari 50
penderita hipertensi yang menjalani
rawat jalan di Puskesmas Cimanggis
Kota Depok pada bulan agustus tahun
2019 didapatkan hasil penelitian
responden memiliki tingkat kepatuhan
rendah dengan persentase 44%.

Kepatuhan adalah suatu bentuk
perilaku yang timbul akibat adanya
interaksi antara petugas kesehatan
dengan pasien sehingga pasien
mengerti rencana dengan segala
konsekuensinya dan menyetujui
rencana tersebut serta
melaksanakannya (Kemenkes R.I,
2011). Kepatuhan pengobatan pasien
hipertensi merupakan hal penting karena
hipertensi merupakan penyakit yang
tidak dapat disembuhkan tetapi harus
selalu dikontrol atau dikendalikan agar
tidak terjadi komplikasi yang dapat
berujung pada kematian (Mangendai et
al, 2017). Kepatuhan pasien dapat
dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu
jenis kelamin, usia, pendidikan,

pekerjaan, lama menderita hipertensi
dan motivasi berobat pasien.

Pada penelitian ini kepatuhan pasien
hipertensi di Puskesmas Cimanggis
masih tergolong tingkat kepatuhan
rendah karena kurangnya pemahaman
tentang instruksi pengobatan karena
kebanyakan pasien memiliki tingkat
pendidikan yang rendah vyaitu SMP,
pasien juga sibuk dengan pekerjaan
dirumah sehingga kadang lupa untuk
minum obat karena kebanyakkan pasien
adalah ibu rumah tangga.

Derajat kepatuhan pasien dikatakan
rendah apabila pasien masih dalam
tahap identifikasi, yaitu pasien masih
memilah-milah dalam melakukan
perintah atau anjuran yang vyang
diberikan kepadanya dalam artian hanya
melakukan apa yang ingin ia lakukan,
sedangkan derajat sedang yaitu dimana
pasien mau melakukan anjuran dan
aturan-aturan tanpa adanya kerelaan,
dan pada derajat tertinggi atau patuh
individu sudah menginternalisasikan
perintah dan anjuran ke dalam dirinya
yang disertai dengan kerelaan untuk
melakukan perintah atau anjuran
tersebut (Widya Prilansari et al, 2014).
Hubungan pelayanan informasi obat
dengan tingkat kepatuhan pasien

(c0) CC Attribution-ShareAlike 4.0 License.

Variabel Signifikan Korelasi
Pelayanan Informasi 0,004 0,348
Obat
Kepatuhan Pasien 0,004 0,348

Hipertensi

Gambar 3. Hubungan pelayanan
informasi obat dengan tingkat kepatuhan
pasien di puskesmas Cimanggis.

Berdasarkan hasil uji statistik ada
hubungan menggunakan correlation
mendapatkan nilai signifikan 0,004
menyatakan ada hubungan antara
pelayanan informasi obat dengan tingkat
kepatuhan pasien hipertensi, dengan
nilai koefisien korelasi vyaitu 0,348
menyatakan derajat hubungan vyaitu
kolerasi  cukup, sehingga dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan
antara pelayanan informasi obat dengan
tingkat kepatuhan pasien hipertensi
dengan derajat hubungan yaitu korelasi
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cukup. Hasil koefisien korelasi juga
dapat dipahami bahwa korelasi bertanda
positif, artinya semakin tinggi pelayanan
informasi obat yang diberikan maka akan
meningkatkan kepatuhan pasien
hipertensi dalam menggunakan obat

hipertensi.

Faktor kunci kepatuhan pasien
terhadap pengobatan adalah
pemahaman tentang instruksi
pengobatan. Dalam hal ini peningkatan
pemahaman tentang instruksi

pengobatan dan peningkatan kepatuhan
pasien sangat dipengaruhi intervensi
pelayanan kefarmasian yaitu Pelayanan
Informasi Obat (P10). Tenaga
kefarmasian sebagai salah satu tenaga
kesehatan pemberi pelayanan
kesehatan kepada masyarakat
mempunyai peranan penting karena
terkait langsung dengan pemberian
pelayanan khususnya pelayanan
kefarmasian (Kurmiapuri dan Supadmi,
2014).

Pemberian Informasi Obat dapat
meningkatkan  pengetahuan pasien
dalam penggunaan obat yang tepat dan
memotivasi pasien untuk menggunakan
obat sesuai dengan anjuran penggunaan
yang telah diberikan sehingga dapat
meningkatkan kepatuhan pasien dan
dapat meningkatkan keberhasilan terapi
hipertensi yang sedang dilakukan yaitu
mewujudkan tekanan darah yang stabil
dan mencegah terjadinya penyakit
komplikasi karena hipertensi.

Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah
dilakukan mengenai hubungan pelayanan
informasi obat dengan tingkat kepatuhan
pasien hipertensi di puskesmas cimanggis
kota depok tahun 2021 di dapat disimpulkan
bahwa :

1. Pelayanan Informasi Obat yang
dilakukan di Puskesmas Cimanggis
belum sesuai dengan Peraturan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia No. 74
tahun 2016.

2. Pasien patuh dalam menggunakan obat
hipertensi.

3. Terdapat hubungan antara pelayanan
informasi obat dengan tingkat kepatuhan

pasien hipertensi dengan derajat
hubungan yaitu korelasi cukup.
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