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ABSTRAK 

HUBUNGAN FAKTOR SOSIODEMOGRAFI DENGAN TINGKAT 

PENGETAHUAN DAN KEPATUHAN PENGGUNAAN OBAT 

ANTIHIPERTENSI PADA LANSIA DI KALIPUCANG BANGUNJIWO 

KASIHAN BANTUL  

 

Hipertensi merupakan penyakit kronis yang banyak dialami oleh 

lansia dan memerlukan pengobatan jangka panjang secara teratur. 

Kepatuhan penggunaan obat antihipertensi dipengaruhi oleh tingkat 

pengetahuan pasien yang berkaitan dengan faktor sosiodemografi. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara faktor 

sosiodemografi dengan tingkat pengetahuan dan kepatuhan penggunaan 

obat antihipertensi pada lansia di Kalipucang, Bangunjiwo, Kasihan, 

Bantul. Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif korelasional dengan 

pendekatan cross-sectional. Populasi dan sampel penelitian adalah seluruh 

lansia penderita hipertensi sebanyak 55 responden dengan teknik total 

sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner pengetahuan dan 

kuesioner kepatuhan Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-8). 

Hasil uji Chi-Square menunjukkan tidak terdapat hubungan yang 

signifikan antara faktor sosiodemografi dengantingkat pengetahuan dan 

kepatuhan penggunaan obat antihipertensi. Kesimpulannya, peningkatan 

pengetahuan lansia berperan penting dalam meningkatkan kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi. 
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ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP OF SOCIODEMOGRAPHIC FACTORS WITH THE 

LEVEL OF KNOWLEDGE AND COMPLIANCE WITH 

ANTIHYPERTENSION MEDICATION USE IN THE ELDERLY IN 

KALIPUCANG BANGUNJIWO KASIHAN BANTUL 

 

Hypertension is a chronic disease that is common in the elderly and requires 

regular long-term treatment. Compliance with antihypertensive medication use is 

influenced by the patient's level of knowledge, which is related to 

sociodemographic factors. This study aims to determine the relationship between 

sociodemographic factors and knowledge and compliance with antihypertensive 

medication use among the elderly in Kalipucang, Bangunjiwo, Kasihan, Bantul. 

This study used a quantitative correlational design with a cross-sectional 

approach. The population and sample were all 55 elderly patients with 

hypertension, using a total sampling technique. Data were collected using a 

knowledge questionnaire and the Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-

8) adherence questionnaire. Chi-square test results showed no significant 

association between sociodemographic factors and knowledge and adherence to 

antihypertensive medication use. In conclusion, improving knowledge among the 

elderly plays a significant role in improving adherence to antihypertensive 

medication use. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Pendahuluan  

World Health Organization (WHO) pada tahun 2021 lebih dari 1,28 

miliar orang di seluruh dunia mengalami hipertensi, dengan hampir dua 

pertiga di antaranya tinggal di negara-negara berpenghasilan rendah dan 

menengah. Hipertensi sering disebut sebagai “silent killer” karena biasanya 

tidak menimbulkan gejala yang jelas, sehingga penderita sering tidak 

menyadari kondisinya. Meskipun demikian, jika tidak ditangani dengan baik, 

hipertensi dapat menimbulkan komplikasi serius, termasuk stroke, gagal 

jantung, serta penyakit ginjal kronis. Kondisi ini menekankan pentingnya 

deteksi dini, pengendalian faktor risiko, dan pengelolaan tekanan darah yang 

tepat. 

Prevalensi hipertensi di Indonesia juga terus meningkat. Berdasarkan 

data Riskesdas 2018, prevalensi hipertensi pada penduduk usia ≥18 tahun 

mencapai 34,1%. Daerah Istimewa Yogyakarta menempati peringkat pertama 

kasus hipertensi secara nasional, dengan jumlah mencapai 184.738 kasus pada 

tahun 2020 (Alfana, 2024) .Seseorang dikatakan menderita hipertensi jika 

tekanan darahnya mencapai atau melebihi 140 mmHg untuk sistolik atau 90 

mmHg untuk diastolik. Kriteria ini digunakan sebagai acuan medis untuk 

menilai tekanan darah tinggi dan menentukan perlunya penanganan lebih 

lanjut. Penentuan hipertensi biasanya didasarkan pada pengukuran yang 

dilakukan lebih dari satu kali untuk memastikan konsistensi hasil. Penanganan 

hipertensi tidak hanya bergantung pada terapi farmakologis (obat-obatan), 

tetapi juga sangat dipengaruhi oleh kepatuhan pasien terhadap pengobatan. 

Tanpa kepatuhan yang baik, efektivitas obat antihipertensi tidak akan optimal 

(Fitriananci et al., 2022). 

Kepatuhan pasien merupakan kunci utama dalam mengendalikan 

hipertensi dan mencegah komplikasi. Penelitian menunjukkan bahwa tingkat 

kepatuhan pasien hipertensi dalam menjalani terapi farmakologis masih 
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tergolong rendah, hanya berkisar antara 50%–70%. Sekitar 50% pasien 

dengan tekanan darah yang tidak terkontrol diketahui memiliki masalah dalam 

kepatuhan mengonsumsi obat. Rendahnya kepatuhan ini dapat dipengaruhi 

oleh berbagai faktor, seperti perilaku, pemahaman terhadap penyakit, hingga 

kondisi sosial dan ekonomi pasien. Kepatuhan pada lansia menjadi perhatian 

khusus karena lansia sering menghadapi berbagai tantangan dalam menjalani 

pengobatan jangka panjang. Faktor-faktor sosiodemografi seperti usia, jenis 

kelamin, tingkat pendidikan, pekerjaan, status perkawinan, dan pendapatan 

keluarga diketahui berpengaruh terhadap pengetahuan dan kepatuhan terhadap 

pengobatan (Ayu et al., 2018). Misalnya, rendahnya tingkat pendidikan 

berhubungan dengan kurangnya pemahaman mengenai penyakit dan tata cara 

pengobatan yang benar. Sementara itu, faktor ekonomi dapat memengaruhi 

kemampuan lansia untuk membeli obat secara rutin atau mengakses layanan 

kesehatan. Faktor-faktor tersebut secara tidak langsung membentuk perilaku 

kesehatan lansia dan kemampuan mereka dalam mengambil keputusan terkait 

pengobatan. Dengan memahami pengaruh faktor sosiodemografi terhadap 

pengetahuan dan kepatuhan lansia, intervensi yang tepat sasaran dapat 

dirancang untuk meningkatkan efektivitas pengelolaan hipertensi 

(Novitaningtyas, 2014). 

Hasil penelitian mengenai hubungan pengetahuan dengan kepatuhan 

minum obat antihipertensi pada lansia hipertensi di wilayah kerja Puskesmas 

Batunadua tahun 2022, dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden 

merupakan lansia berjenis kelamin perempuan, berpendidikan terakhir SMA, 

berusia sekitar 65 tahun, dan telah menderita hipertensi lebih dari lima tahun. 

Tingkat pengetahuan lansia tentang hipertensi tergolong sedang, sedangkan 

kepatuhan dalam mengonsumsi obat antihipertensi masih tergolong rendah 

atau tidak patuh. Hasil uji statistik menunjukkan terdapat hubungan yang 

signifikan antara pengetahuan dengan kepatuhan minum obat antihipertensi 

pada lansia hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Batunadua dengan nilai p = 

0,009 (Erika & Hasibuan, 2022). 
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Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada 2 Agustus 2025 di 

Dusun Kalipucang, Kalurahan Bangunjiwo, Kapanewon Kasihan, Kabupaten 

Bantul, diketahui bahwa dari total 160 lansia, terdapat 70 orang yang 

mengalami gejala hipertensi dan 60 orang di antaranya telah terdiagnosis 

menderita hipertensi. Wawancara terhadap 15 lansia yang rutin ke posyandu, 

ditemukan bahwa 12 orang tidak rutin datang untuk kontrol tekanan darah, 

dan 12 dari 15 responden tidak rutin mengonsumsi obat antihipertensi. Melihat 

tingginya angka kasus dan rendahnya kepatuhan lansia di wilayah tersebut. 

 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang , rumusan masalah dalam penelitian ini adalah: 

1. Bagaimana gambaran faktor sosiodemografi (usia, jenis kelamin, tingkat 

pendidikan, dan pendapatan keluarga) lansia penderita hipertensi di 

Kalipucang, Kasihan, Bantul? 

2. Bagaimana tingkat pengetahuan lansia tentang penggunaan obat 

antihipertensi di Kalipucang, Bangunjiwo, Kasihan, Bantul? 

3. Bagaimana kepatuhan penggunaan obat antihipertensi pada lansia di 

Kalipucang, Kasihan, Bantul? 

4. Apakah terdapat hubungan antara faktor sosiodemografi tingkat 

pengetahuan dan kepatuhan penggunaan obat antihipertensi pada lansia di 

Kalipucang, Kasihan, Bantul? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1. Mengetahui gambaran faktor sosiodemografi lansia penderita hipertensi 

yang meliputi usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, dan pendapatan 

keluarga di Kalipucang, Kasihan, Bantul. 

2. Mengetahui tingkat pengetahuan lansia tentang penggunaan obat 

antihipertensi di Kalipucang, Bangunjiwo, Kasihan, Bantul. 

3. Mengetahui tingkat kepatuhan penggunaan obat antihipertensi pada lansia 

di Kalipucang, Kasihan, Bantul. 
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4. Menganalisis hubungan antara faktor sosiodemografi dan tingkat 

pengetahuan dengan kepatuhan penggunaan obat antihipertensi pada lansia 

di Kalipucang, Kasihan, Bantul. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Bagi Pengembangan Ilmu 

Menjadi referensi pada topik serupa, serta mendorong penelitian lebih 

lanjut di bidang geriatri dan farmasi komunitas. 

2. Manfaat Bagi Praktisi  

Meningkatkan kualitas edukasi pasien, merancang intervensi yang 

tepat sasaran, serta mendorong kepatuhan pasien dalam penggunaan 

obat antihipertensi. Hasil penelitian juga dapat menjadi dasar 

penyusunan protokol pelayanan yang sesuai dengan kondisi lokal, 

mendukung kolaborasi antarprofesi, dan menjadi alat evaluasi layanan 

guna meningkatkan efektivitas pengelolaan hipertensi, terutama pada 

kelompok lansia. 

3. Manfaat Bagi Masyarakat 

Meningkatkan pemahaman tentang hipertensi dan pentingnya 

penggunaan obat secara teratur, sehingga dapat mencegah komplikasi 

dan meningkatkan kualitas hidup, terutama pada lansia. 

 

1.5 Keasliaan Penelitian  

Beberapa penelitian sejenis digunakan sebagai acuan dalam penelitian ini. 

Untuk mendapatkan keterbaruan dari penelitian sebelumnya maka persamaan 

dan perbedaan penelitian ini dengan penelitian-penelitian sebelumnya pada 

Tabel 1.1. 
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Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian 

Nama Penliti 

Tahun Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil 

Penelitia

n 

Perbedaan 

dan 

Persamaan 

dengan 

Penelitian ini 

Zahra, A. et al. 

(2024) 

Hubungan 

Pengetahuan 

dengan 

Kepatuhan 

Minum Obat 

Antihipertens

i pada Lansia. 

Metode 

cross 

sectional 

Sebagian 

besar 

responde

n 

memiliki 

tingkat 

pengetah

uan 

cukup 

sebanyak 

48% (30 

orang), 

sementar

a 44% 

(28 

orang) 

memiliki 

kepatuha

n rendah 

terhadap 

penggun

aan obat 

antihiper

tensi 

Subjek yang 

digunakan 

sama, yaitu 

lansia. 

Variabel pada 

penelitian ini 

yaitu 

pengetahuan 

dan kepatuhan 

minum obat 

antihipertensi. 

Sedangkan 

skripsi 

ini,faktor 

sosiodemogra

fi dengan 

pengetahuan 

dan 

penggunaan 

obat 

antihipertensi 

Rizqiyana, F. Faktor-Faktor Penelitian 82% Menggunakan 
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Nama Penliti 

Tahun Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil 

Penelitia

n 

Perbedaan 

dan 

Persamaan 

dengan 

Penelitian ini 

et al. (2024) Tingkat 

Kepatuhan 

Penggunaan 

Obat 

Antihipertens

i pada Pasien 

Lansia di 

Kabupaten 

Tegal. 

kuantitatif 

dengan 

metode  

kerangka 

Health 

Belief 

Model. 

 

lansia 

penderita 

hipertens

i 

memiliki 

kepatuha

n tinggi 

dalam 

penggun

aan obat 

antihiper

tensi 

metode 

Health Belief 

Model (HBM) 

untuk melihat 

pengaruh 

persepsi 

individu 

terhadap 

kepatuhan. 

Sedangkan 

skripsi ini 

menggunakan 

faktor 

sosiodemogra

fi terhadap 

pengetahuan 

dan 

penggunaan 

obat. 

Faizah, N. R., 

& Wagiyanti 

(2022) 

Faktor yang 

Memengaruh

i Kepatuhan 

Minum Obat 

pada Lansia 

Anggota 

Posyandu di 

Metode 

deskriptif 

observasion

al dengan 

pendekatan 

cross-

sectional 

Tingkat 

kepatuha

n minum 

obat 

antihiper

tensi 

yang 

Sama-sama 

membahas 

kepatuhan 

konsumsi obat 

antihipertensi 

pada lansia 

penderita 
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Nama Penliti 

Tahun Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil 

Penelitia

n 

Perbedaan 

dan 

Persamaan 

dengan 

Penelitian ini 

Desa 

Bandardawun

g, 

Tawangmang

u. 

rendah, 

dipengar

uhi oleh 

usia, 

lama 

menderit

a 

hipertens

i, dan 

jarak ke 

fasilitas 

kesehata

n. 

hipertensi. 

Variabel  

berbeda 

penelitian ini 

berdasarkan 

usia, jarak 

rumah ke 

faskes dan 

lama sakit. 

Sedangkan 

skripsi ini, 

berdasarkan 

faktor 

sosiodemogra

fi 

Putri, D. A. & 

Handayani, S. 

(2023) 

Hubungan 

Tingkat 

Pendidikan 

dengan 

Kepatuhan 

Minum Obat 

Antihipertens

i pada Pasien 

Hipertensi 

Penelitian 

secara 

kuantitatif 

dengan 

desain cross 

sectional 

Terdapat 

hubunga

n 

signifika

n antara 

tingkat 

pendidik

an 

dengan 

kepatuha

n minum 

Persamaan: 

membahas 

kepatuhan 

penggunaan 

obat 

antihipertensi. 

Perbedaan: 

penelitian ini 

hanya 

meninjau satu 

faktor 
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Nama Penliti 

Tahun Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil 

Penelitia

n 

Perbedaan 

dan 

Persamaan 

dengan 

Penelitian ini 

obat 

antihiper

tensi (p < 

0,05) 

sosiodemogra

fi 

(pendidikan), 

sedangkan 

skripsi ini 

menganalisis 

beberapa 

faktor 

sosiodemogra

fi terhadap 

pengetahuan 

dan 

penggunaan 

obat 

antihipertensi 

Sari, M., 

Prasetyo, B., & 

Lestari, R. 

(2021) 

Faktor Sosial 

Ekonomi 

yang 

Berhubungan 

dengan 

Kepatuhan 

Minum Obat 

pada Pasien 

Hipertensi 

Studi 

observasion

al analitik 

dengan 

pendekatan 

cross 

sectional 

Pendapat

an dan 

status 

pekerjaa

n 

berhubun

gan 

dengan 

kepatuha

n minum 

obat 

Persamaan: 

mengkaji 

aspek 

sosiodemogra

fi dan 

penggunaan 

obat 

antihipertensi. 

Perbedaan: 

penelitian ini 

fokus pada 
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Nama Penliti 

Tahun Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil 

Penelitia

n 

Perbedaan 

dan 

Persamaan 

dengan 

Penelitian ini 

antihiper

tensi 

kepatuhan, 

sedangkan 

skripsi ini 

menghubungk

an faktor 

sosiodemogra

fi dengan 

tingkat 

pengetahuan 

dan 

penggunaan 

obat 

antihipertensi 

pada lansia 
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Lampiran 12. Hasil Analisis Data Pengetahua 

 

 

 

 

RESPONDENUSIA JK PEND PENGHASILAN p1 p2 p3 p4 p5 p6 p7 p8 p9 p10p11p12p13p14 p5 TOTAL PRESENTASEPENGETAHUAN

1 60 p SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK

2 64 p SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK

3 66 p SD 1000000-2000000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK

4 67 p SMA 1000000-2000000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK

5 60 p SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 13 87% BAIK

6 66 p SMA 20000000-3500000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 13% KURANG

7 61 p SMA 1000000-2000000 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 12 80% BAIK

8 67 L SD 1000000-2000000 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 8 53% KURANG

9 68 L SD 20000000-3500000 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 11 73% CUKUP

10 64 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 11 73% CUKUP

11 62 P SMA 1000000-2000000 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 8 53% KURANG

12 71 L SMP 1000000-2000000 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 10 67% CUKUP

13 65 L SD 1000000-2000000 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 7 47% KURANG

14 67 L SD 20000000-3500000 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 7 47% KURANG

15 64 P SD 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 12 80% BAIK

16 71 P SD 1000000-2000000 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 12 80% BAIK

17 72 P SMP 1000000-2000000 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 1 1 5 33% KURANG

18 66 L SMA 20000000-3500000 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 11 73% CUKUP

19 75 L SD 20000000-3500000 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 11 73% CUKUP

20 60 L SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 10 67% CUKUP

21 62 P SMA 1000000-2000000 0 1 0 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 0 9 60% CUKUP

22 71 P SMP 1000000-2000000 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 13 87% BAIK

23 68 P SD 20000000-3500000 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 12 80% BAIK

24 62 P PERGURUAN TINGGI20000000-3500000 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 12 80% BAIK

25 70 L SMP 20000000-3500000 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 9 60% CUKUP

26 6 L SD 20000000-3500000 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 12 80% BAIK

27 70 L SD 20000000-3500000 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 9 60% CUKUP

28 68 P SMP 20000000-3500000 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 10 67% CUKUP

29 68 P SMP 3500000-5000000 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 6 40% KURANG

30 73 P SD 3500000-5000000 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 11 73% CUKUP

31 69 P SD 20000000-3500000 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 9 60% CUKUP

32 60 P PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 13 87% BAIK

33 69 P SD 20000000-3500000 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 1 8 53% KURANG

34 60 L PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 9 60% CUKUP

35 63 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 11 73% CUKUP

36 63 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 11 73% CUKUP

37 69 L SD 3500000-5000000 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 10 67% CUKUP

38 63 L PERGURUAN TINGGI20000000-3500000 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 10 67% CUKUP

39 69 P SMP 20000000-3500000 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 9 60% CUKUP

40 66 L SMA 3500000-5000000 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 12 80% BAIK

41 61 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 12 80% BAIK

42 69 P SD 20000000-3500000 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 6 40% KURANG

43 61 L PERGURUAN TINGGI20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 13 87% BAIK

44 73 P SMA 20000000-3500000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 1 1 5 33% KURANG

45 70 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 11 73% CUKUP

46 65 P SMA 20000000-3500000 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 10 67% CUKUP

47 65 P SMA 20000000-3500000 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 10 67% CUKUP

48 66 P SMA 3500000-5000000 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 11 73% CUKUP

49 70 L SD 20000000-3500000 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 9 60% CUKUP

50 63 L SMA 20000000-3500000 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 8 53% KURANG

51 65 L PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK

52 70 P SMP 20000000-3500000 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 10 67% CUKUP

53 70 P SD 20000000-3500000 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 7 47% KURANG

54 74 P SD 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK

55 65 P PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 12 80% BAIK
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Lampiran 13. Hasil Analisis Data Kepatuhan 

 

 

RESPONDEN USIA JK PEND PENGHASILAN p1 p2 p3 p4 p5 p6 p7 p8 TOTAL KEPATUHAN

1 60 p SMA 20000000-3500000 1 0 0 1 1 1 1 1 6,00 SEDANG

2 64 p SMA 20000000-3500000 0 0 1 1 0 1 0 1 4,00 RENDAH

3 66 p SD 1000000-2000000 0 1 0 1 0 0 0 0.75 2,75 RENDAH

4 67 p SMA 1000000-2000000 0 1 0 0 0 1 1 0.5 3,50 RENDAH

5 60 p SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

6 66 p SMP 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

7 61 p SMA 1000000-2000000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

8 67 L SD 1000000-2000000 1 0 1 0 0 1 0 0,5 3,50 RENDAH

9 68 L SD 20000000-3500000 1 0 1 1 1 1 1 0 6,00 SEDANG

10 64 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 0 1 1 6,00 SEDANG

11 62 P SD 1000000-2000000 0 0 0 0 1 1 0 0 2,00 RENDAH

12 71 L SMA 1000000-2000000 1 1 0 1 1 1 0 1 6,00 SEDANG

13 65 L SD 1000000-2000000 0 1 0 1 1 0 1 0 4,00 RENDAH

14 67 L SD 20000000-3500000 0 1 1 0 1 0 1 1 5,00 RENDAH

15 64 P SD 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

16 71 P SD 1000000-2000000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

17 72 P SMP 1000000-2000000 0 1 1 0 0 1 0 0,5 3,50 RENDAH

18 66 L SMA 20000000-3500000 1 1 0 1 0 1 0 1 5,00 RENDAH

19 75 L SD 20000000-3500000 1 1 0 1 1 0 1 1 6,00 SEDANG

20 60 L SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 1 1 0 6,00 SEDANG

21 62 P SMA 1000000-2000000 1 1 0 1 1 1 0 1 6,00 SEDANG

22 71 P SMP 1000000-2000000 1 1 1 1 0 1 1 0 6,00 SEDANG

23 68 P SD 20000000-3500000 1 1 0 0 1 0 1 1 5,00 RENDAH

24 62 P PERGURUAN TINGGI20000000-3500000 1 1 0 1 0 0 0 0.5 3,00 RENDAH

25 70 L SMP 20000000-3500000 1 0 1 0 0 1 0 1 4,00 RENDAH

26 6 L SD 20000000-3500000 0 1 1 1 1 1 1 0 6,00 SEDANG

27 70 L SD 20000000-3500000 1 1 0 1 1 1 1 1 7,00 RENDAH

28 68 P SMP 20000000-3500000 1 0 1 1 0 0 1 1 5,00 RENDAH

29 68 P SMP 3500000-5000000 0 1 0 1 0 0 0 0,75 2,75 RENDAH

30 73 P SD 3500000-5000000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

31 69 P SD 20000000-3500000 1 1 1 0 0 1 0 1 1,00 RENDAH

32 60 P PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 0 1 0 1 1 1 1 1 6,00 SEDANG

33 69 P SD 20000000-3500000 1 0 1 1 0 1 0 0 4,00 RENDAH

34 60 L PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

35 63 P SMA 20000000-3500000 0 1 1 1 1 0 0 1 5,00 RENDAH

36 63 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 0 1 1 1 6,00 SEDANG

37 69 L SD 3500000-5000000 0 0 1 1 1 1 1 1 6,00 SEDANG

38 63 L PERGURUAN TINGGI20000000-3500000 1 1 0 1 1 0 1 1 6,00 SEDANG

39 69 P SMP 20000000-3500000 0 1 1 0 1 1 0 0,5 4,50 RENDAH

40 66 L SMA 3500000-5000000 1 0 0 1 0 1 1 0,75 4,75 RENDAH

41 61 P SMP 20000000-3500000 0 1 1 0 0 0 1 0,05 3,05 RENDAH

42 69 P SD 20000000-3500000 0 0 1 1 0 1 0 0,5 3,50 RENDAH

43 61 L PERGURUAN TINGGI20000000-3500000 1 1 1 1 0 0 1 1 6,00 SEDANG

44 73 P SMA 20000000-3500000 0 0 1 0 1 0 1 1 4,00 RENDAH

45 70 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 1 1 1 7,00 RENDAH

46 65 P SMA 20000000-3500000 1 0 1 0 1 0 1 0 4,00 RENDAH

47 65 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 0 1 1 0 1 6,00 SEDANG

48 66 P SMA 3500000-5000000 1 1 1 0 0 1 1 1 6,00 SEDANG

49 70 L SD 20000000-3500000 0 1 1 0 1 0 0 1 4,00 RENDAH

50 63 P SMA 20000000-3500000 0 1 1 0 1 1 1 0 5,00 RENDAH

51 65 L PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

52 70 P SMP 20000000-3500000 1 1 0 0 0 1 0 0,5 3,50 RENDAH

53 70 P SD 20000000-3500000 1 0 1 0 1 0 0 0,5 3,50 RENDAH

54 74 P SMA 20000000-3500000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI

55 65 P PERGURUAN TINGGI3500000-5000000 1 1 1 1 1 1 1 1 8,00 TINGGI
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Lampiran 14. Hasil Uji Validitas Kuesioner Pengetahuan 

No. Pernyataan R Hitung Keterangan 

1. Semakin tua, tekanan darah meningkat 0,142 Tidak Valid 

2. Tekanan darah dapat berubah-ubah sesuai aktivitas 0,285 Tidak Valid 

3. Hipertensi disebut juga sebagai penyakit tekanan darah 

tinggi 

0,424 Valid 

4. Dikatakan penyakit tekanan darah tinggi jika nilai tekanan 

darah >140/90 mmHg 

0,576 Valid 

5. Captopril merupakan obat darah tinggi 0,484 Valid 

6. Efek samping dari mengonsumsi captopril yaitu batuk 

tidak berdahak 

0,557 Valid 

7. Pasien tekanan darah tinggi harus mengonsumsi obat 

secara rutin 

0,522 Valid 

8. Pasien tekanan darah tinggi harus periksa tekanan darah 

nya secara rutin 

0,577 Valid 

9. Olahraga teratur baik untuk pasien tekanan darah tinggi 0,565 Valid 

10 Sayur dan buah-buahan dianjurkan untuk pasien tekanan 

darah tinggi 

0,490 Valid 

11. 
Dosis obat amlodipin adalah 5mg dan 10mg 

0,120 Tidak Valid 

12. Hipertensi penyakit keturunan 0,284 Tidak Valid 

13. 
Obat Hipertensi disimpan ditempat sejuk 

0,311 Tidak Valid 

14. Pasien  tekanan darah  tinggi  sebaiknya menghindari 

mengonsumsi minuman beralkohol 

0,493 Valid 

15. Penyakit tekanan darah tinggi jika tidak ditangani dapat 

menyebabkan stroke 

0,506 Valid 

16. Penyakit tekanan darah tinggi jika tidak ditangani dapat 

menyebabkan penyakit jantung 

0,538 Valid 
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17. Penyakit tekanan darah tinggi jika tidak ditangani dapat 

menyebabkan penyakit gagal ginjal 

0,550 Valid 

18. Pasien  tekanan darah  tinggi  sebaiknya menghindari 

mengonsumsi makanan asin 

0,577 Valid 

19 Pasien tekanan darah tinggi sebaiknya menghindari stress 0,565 Valid 

20. Pasien  tekanan  darah tinggi  sebaiknya  menghindari 

merokok 

0,485 Valid 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
Universitas Muhammadiyah Gombong 

Lampiran 15. Surat Keterangan Lolos Cek Similarity 

 



 

 
Universitas Muhammadiyah Gombong 

Lampiran 16. Lembar Bimbingan Skripsi 
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