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HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN DAN KEPERCAYAAN  

TENTANG PENYAKIT DAN PENGOBATANNYA DENGAN 

KEPATUHAN PENGGUNAAN OBAT PADA PASIEN HIPERTENSI  

 DI PUSKESMAS MLATI II SLEMAN YOGYAKARTA 

 

INTISARI 

 
 Kepatuhan merupakan faktor penting untuk mencapai keberhasilan terapi 

penyakit kronis seperti hipertensi. Kepatuhan pasien terhadap terapi sendiri dapat 

dipengaruhi oleh banyak faktor, baik faktor internal pasien maupun eksternal.  

Pengetahuan dan kepercayaan terkait penyakit dan pengobatan merupakan contoh faktor 

internal pasien yang dapat mempengaruhi kepatuhan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui gambaran tingkat pengetahuan dan kepercayaan tentang hipertensi dan 

pengobatannya, tingkat kepatuhan penggunaan antihipertensi, serta hubungan tingkat 

pengetahuan dan kepercayaan tentang hipertensi dan pengobatannya terhadap kepatuhan 

pada pasien hipertensi rawat jalan di Puskesmas Mlati II Sleman Yogyakarta. Penelitian 

ini merupakan penelitian observasional dengan rancangan cross sectional yang 

dilaksanakan selama bulan Januari sampai Maret 2012. Jumlah responden yang 

digunakan dalam penelitian berjumlah 100 orang,  dipilih secara purposive dari pasien 

hipertensi rawat jalan di Puskesmas Mlati II Sleman Yogyakarta. Data dikumpulkan dari 

rekam medik pasien, wawancara langsung dengan pasien dan hasil pengisian kuesioner. 

Penilaian tingkat pengetahuan dan kepercayaan pasien tentang hipertensi dan 

pengobatannya diukur menggunakan kuesioner HFQ (Hypertension Fact Questionnaire) 

dan BMQ (Beliefs About Medicine Questionnaire) yang telah dimodifikasi. Tingkat 

kepatuhan penggunaan antihipertensi diukur menggunakan kuesioner MMAS (Morisky 

Medication Adherence Scale). Data yang diperoleh dianalisis dengan metode Chi-square 

dan regresi logistik biner untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan dan 

kepercayaan dengan kepatuhan penggunaan antihipertensi. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa sebagian besar (49%) pasien memiliki tingkat pengetahuan tinggi 

tentang hipertensi dan pengobatanya, sedangkan pasien yang memiliki tingkat 

pengetahuan rata-rata dan rendah secara berurutan adalah 31% dan 20%. Pasien memiliki 

kepercayaan yang tinggi bahwa obat tidak berbahaya (87%), pasien merasa membutuhkan 

antihipertensi (76%), pasien tidak khawatir terkait efek obat (60%) dan pasien tidak 

setuju pada penggunaan obat berlebih (55%). Pasien yang patuh pada terapi antihipertensi 

sebesar 43%. Hasil analisis statistik menunjukkan tidak terdapat hubungan antara 

pengetahuan dan kepercayaan tentang hipertensi dan pengobatannya dengan kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi pada pasien hipertensi di Puskesmas Mlati II Sleman 

Yogyakarta. 

 

Kata kunci: Hipertensi, Kepatuhan, Pengetahuan, Kepercayaan  
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ASSOCIATION BETWEEN KNOWLEDGE AND BELIEFS 

ABOUT ILLNESS AND MEDICATION WITH ADHERENCE  

TO ANTIHYPERTENSIVE THERAPY AT MLATI II  

PRIMARY HEALTH CENTER SLEMAN YOGYAKARTA 

 

ABSTRACT 

  
Adherence is an important factor to achieve therapeutic success, especially in 

chronic illness, such as hypertension. Adherence in therapy influenced by many factors, 

such as internal and external factors. Knowledge and beliefs are the internal factors that 

can influence of adherence. This study aims to know the description of knowledge and 

beliefs about hypertension and medication, the level of patient adherence in 

antihypertensive therapy, and the relationship between the level of knowledge and beliefs 

about hypertension and medication with adherence in ambulatory hypertensive patient at 

Mlati II primary health center Sleman Yogyakarta. This was an observational study with 

cross sectional design conducted during January to March 2012. The number of 

respondent in this study was 100 persons, the samples were chosen by purposive from 

ambulatory hypertensive patient at Mlati II primary health center Sleman Yogyakarta. 

Data gathered from patient medical records, direct interview of patients, and filling out 

the questionnaires. The level of knowledge and beliefs about hypertension and 

medication were measured by HFQ (Hypertension Fact Questionnaire) and BMQ (Beliefs 

About Medicine Questionnaire) which had been modified. The level of adherence to 

antihypertensive therapy measured by MMAS (Morisky Medication Adherence Scale). 

Data were analyze by Chi-square and binary logistic regression methods to analyze the 

relationship between the level of knowledge and beliefs with adherence to use of 

antihypertensive. The results on this study showed that mostly (49%) patients have high 

knowledge about hypertension and medication, whereas patients have average and low 

knowledge countinously are 31% and 20%. Patients belief that medicine is not harmful 

(87%), patients need antihypertensive (76%), patients didn’t concerns about the effect of 

medication (60%) and patients didn’t agree about overuse of drugs (55%). Patients adhere 

in antihypertensive therapy (43%). Statistical analyze result showed that there is no 

relationship between knowledge and beliefs about hypertension and medication with 

adherence in use of antihypertensive. 

 

Keywords: Hypertension, Adherence, Knowledge, Beliefs 

 

 

 


