LAMPIRAN

Lampiran 1 Surat Persetujuan Responden

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN
Kepada Yth.

Calon Responden Penelitian
Di Tempat
Dengan Hormat,
Saya yang bertanda tangan dibawah ini, mahasiswi S1 Program Studi

Farmasi Fakultas Farmasi Universitas Bhakti Kencana Bandung:

Nama : Nurmainis Laraswati

NPM : 211FF03083

Dosen Pembimbing : apt. Dra. Ida Lisni M.Si dan apt. Ani Anggriani
M.Si

Bermaksud akan melaksanakan penelitian dengan judul “Analisis
Hubungan Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Pengobatan Pada Pasien
Hipertensi Di Puskesmas Garuda Bandung”. Untuk itu saya mohon ketersediaan
Bapak/Ibu/Saudara/i untuk berpartisipasi dalam penelitian ini sebagai
responden.

Penelitian ini tidak akan merugikan Bapak/Ibu/Saudara/i sebagai responden,
identitas responden akan dijamin kerahasiaannya. Sehubungan dengan hal
tersebut, peneliti memohon kepada Bapak/Ibu/Saudara/i untuk bersedia menjadi
responden dengan mengisi kuesioner dan menandatangani lembar persetujuan di
bawah ini.

Atas kesediaan dan kerja sama Bapak/Ibu/Saudara/i saya ucapkan terimakasih.

Peneliti

Nurmainis Laraswati
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan di bawabh ini:
Nama :
Jenis kelamin :

Umur :

Setelah membaca Lembar Permohonan Menjadi Responden yang
diajukan oleh Saudari Nurmainis Laraswati, Mahasiswi Program Studi Sarjana
Farmasi Universitas Bhakti Kencana Bandung, yang penelitiannya berjudul
“Analisis Hubungan Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Pengobatan Pada Pasien
Hipertensi Di Puskesmas Garuda Bandung”, maka dengan ini saya menyatakan
bersedia menjadi responden dalam penelitian tersebut, secara sukarela dan tanpa
ada unsur paksaan dari siapapun. Demikian surat persetujuan ini saya berikan

agar dapat digunakan sebagaimana mestinya.

Bandung,
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Lampiran 2 Lembar Kuesioner
LEMBAR KUESIONER

ANALISIS HUBUNGAN PENGETAHUAN TERHADAP KEPATUHAN
PENGOBATAN PADA PASIEN HIPERTENSI DI PUSKESMAS GARUDA
BANDUNG

Nama

Umur : Tahun
Jenis Kelamin

Pendidikan Terakhir

Lama Hipertensi

Petunjuk

1. Bacalah dengan sebaik — baiknya setiap pertanyaan dan setiap alternatif
jawaban yang diberikan.

2. Pilih jawaban yang paling sesuai menurut Anda dan berikan tanda centang (V)
pada salah satu jawaban di bawah yang menurut Anda benar.

3. Semua pertanyaan yang tercantum dalam lembar kuesioner harus dijawab.

4. Bila ada yang kurang mengeri mengenai pertanyaan silahkan ajukan
pertanyaan pada peneliti.

A. Kuesioner Pengetahuan Pasien Hipertensi

NO PERTANYAAN BENAR | SALAH
1 | Hipertensi dikenal sebagai penyakit tekanan

darah tinggi

2 | Seseorang dikatakan tekanan darah tinggi

jika tekanan darahnya >140/90 mmHg

3 | Amlodipin merupakan obat untuk penyakit

tekanan darah tinggi

4 | Efek samping dari mengonsumsi amlodipin

salah satunya yaitu merasa pusing

5 | Pasien hipertensi harus mengonsumsi obat

secara rutin

6 | Pasien tekanan darah tinggi harus periksa

tekanan darah nya secara rutin.

7 | Olahraga secara teratur baik untuk pasien

tekanan darah tinggi
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NO PERTANYAAN BENAR | SALAH

8 | Pasien tekanan darah tinggi dianjurkan
untuk mengonsumsi sayur dan buah-buahan

9 | Pasien tekanan darah tinggi dianjurkan
untuk mengurangi atau menghindari
mengonsumsi makanan yang asin

10 | Penderita tekanan darah tinggi dianjurkan
untuk menghindari stres

11 | Penderita tekanan darah tinggi dianjurkan
untuk berhenti merokok

12 | Penderita tekanan darah tinggi dianjurkan
untuk mengurangi konsumsi minuman
beralkohol

13 | tekanan darah tinggi jika tidak ditangani
dapat menyebabkan gagal jantung

14 | tekanan darah tinggi jika tidak ditangani
dapat menyebabkan gagal ginjal

15 | tekanan darah tinggi jika tidak ditangani
dapat menyebabkan stroke

Rincian pertanyaan kuesioner pengetahuan:

Definisi penyakit : Soal 1-2
Terapi farmakologi : Soal 3-6
Terapi non-farmakologi : Soal 7-12
Komplikasi : Soal 13-15
B. Kuesioner Kepatuhan Pengobatan Pasien Hipertensi (MMAS-8)
NO PERTANYAAN YA TIDAK

1 | Apakah terkadang anda lupa minum obat
antihipertensi?

2 | Apakah selama 2 minggu terakhir ini, selain
akibat lupa, pernahkah anda tidak meminum
obat anda?

3 | Pernahkah anda mengurangi atau berhenti
minum obat tanpa memberitahu dokter anda,
karena anda meras kondisi anda bertambah
parah ketika meminum obat tersebut?

4 | Ketika anda pergi berpergian atau
meninggalkan rumah, apakah anda kadang —
kadang lupa membawa obat anda?

5 | Apakah kemarin anda minum obat?

6 | Ketika anda merasa sehat, apakah anda juga
kadang berhenti meminum obat?

7 | Meminum obat setiap hari merupakan hal
yang tidak menyenangkan bagi sebagian
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NO

PERTANYAAN

YA

TIDAK

orang. Apakah anda pernah merasa terganggu
dengan kewajiban anda untuk minum obat
setiap hari?

seberapa sering anda mengalami kesulitan
minum semua obat anda?

a. Tidak pernah atau sangat jarang

b. Sesekali

c. Kadang — kadang

d. Biasanya

e. Selalu atau sering
*lingkari jawaban
Note: Ya (bila memilih b/c/d/e) Tidak (bila
memilih a)

Keterangan : Untuk pertanyaan negatif (0) ya, (1) tidak dan untuk

pertanyaan positif (1) ya dan (0) tidak.
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Lampiran 3 Surat Izin Penelitian

Univers_itas
Bhakti Kencana

{

D (_J 5 Fakultas Farmasi
PR

Bandung, 16 Desember 2024

Nomor : 0940/03.S1-FF/UBK/X11/2024
Lampiran D

Perihal : Permohonan Izin Penelitian
Kepada Yth.

Bapak/Ibu Kepala Puskesmas Garuda Bandung
Di Tempat

Dengan Hormat,

Sehubungan dengan akan diselenggarakannya Penelitian Tugas Akhir | dan Tugas Akhir 2 bagi
mahasiswa Fakultas Farmasi (Prodi S1) Universitas Bhakti Kencana, T.A 2024/2025, dengan ini
kami mengajukan Permohonan Izin Penelitian di tempat yang Bapak/Ibu pimpin.

Adapun nama mahasiswa tersebut adalah :

Nama : Nurmainis Laraswati

NPM : 211FF03083

No. Telp/Hp : 0895618744840

Judul Penelitian : Analisis Hubungan Pengetahuan Dengan Kepatuhan Pasien

Hipertensi Di Puskesmas
Dosen Pembimbing Utama :  Apt. Dra. Ida Lisni, M.Si

Dosen Pembimbing Serta  :  Apt. Ani Anggriani, M.Si

Besar harapan kami, kiranya Bapak/Ibu berkenan mengijinkan permohonan ini. Atas
perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Mengetahui,
Dekanckakultas Farmasi Ketua Prodi Strata 1 (S1) Farmasi
Qh\ﬁ?b/er;wasﬁbakﬁ Kencana Universitas Bhakti Kencana
- ©
- »
: < P& \ém
2 / ;‘ h !‘ -
hla%%AFyQEglagman, M.Si apt. Lia Marliani, M.Si.,
02014010070 NIK.02005010039
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Lampiran 4 Surat Keterangan Penelitian (KESBANGPOL)

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

JI. Wastukancana No. 2, Telp. (022) 4234793
Email : kesbangpol@bandung.go.id Website : portal.kesbangpol.bandung.go.id

Nomor PK.03.04.05/2289-BKEP/XII/2024

Dasar 2 1. Undang-undang Republik Indonesic Nomor 14 Tohun 2008 tentang

Keterbukaan Informasi Publik

2. Undang-undong Republik Indonesia Nomor 25 Tahun 2009 tentang
Pelayanan Publik

3. Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 18 Tahun 2016 tentang
Perangkat Daerah

4. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan
Surat Keterangan Penelitian

5. Peraturon Daerah Kota Bandung Nomor 03 Tahun 2021 tentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Kota Bandung

Menimbang : Surat dari Universitas Bhakti Kencana Nomor : 0941/03.51-FF/UBK/XII/2024, Tanggal 16
Desember 2024, Perihal Penelitian

MEMBERITAHUKAN BAHWA :

a. Nama ¢ NURMAINIS LARASWATI
b. Alamat Lengkap  : jl.kolonel masturino 218, Rt 05/Rw15, Cihideung Parongpong Bandung Barat
No. Identitas, HP : NPM. 21 1FF03083 No. HP 0895618744840
c. Untuk : 1) Melokukan Penelition dengan Judul “Analisis Hubungan Pengetahuan
dengan Kepatuhan Pasien Hipertensi di Puskesmas "
2) Lokasi : Dinas Kesehatan ., Puskesmas Garuda Kota Bandung

3) Anggota Tim =
4) Bidang Penelitian
5) Status Penelitian : Baru
6) Waktu Pelaksanaan : 24 Januarn 2025 s.d 24 Mei 2025
d. Melaporkan hasil Penelitian kepada Wali Kota Bandung c.g Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik
Kota Bandung, paling lambat 1 minggu setelah selesai waktu pelaksanaan.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk digunakan seperunya

Bandung, 24 Desember 2024
a.n. KEPALA BADAN KESATUAN
BANGSA DAN POLITIK
Sekretaris

Sony Teguh Pmsafyu. $.50s.M.M
Pembinc TK |
NIP. 196806011197031003

Catatan :
*  UUITE No.11 Tahun 2008 Pasal 5 ayat 1"Informasi Elektronik dan/atau Dokumen Elektronik dan/ hasil cetaknya
merupakan alat bukt! hukum yang sah.”
*  Dokumen ini telah secara 1 ik yang kan BSrE Badan Siber F A
dan Sandi Negara. ‘4
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Lampiran 5 Surat Keterangan Penelitian (DINKES)

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
DINAS KESEHATAN

J1. Supratman No.73, Cihapit, Kec. Bandung Wetan, Kota Bandung, Jawa
Barat 40114Telp. 02224234793, Fax 02224234793
e - mail : dinkes@bandung.go.id

SURAT KETERANGAN
NOMOR B/PP.06.02/14648-Dinkes/1/2025

Yang bertandatangan dibawah ini :
Nama : ANHAR HADIAN, SKM.,M.Tr.A.P
Jabatan : Kepala Dinas Kesehatan Kata Bandung

Dengan ini menerangkan bahwa :

Nama : NURMAINIS LARASWATI

Alamat : jlkolonel masturi no 218. Rt 05/Rwls5,
Cihideung Parongpong Bandung Barat

Maksud : Melakukan Penelitian dengan Judul "Analisis

Hubungan Pengetahuan dengan Kepatuhan
Pasien Hipertensi di Puskesmas "

Anggota &% -

Waktu Pelaksanaan : Terhitung mulai tanggal 24 Januari s.d 24 Mei
2025

Surat Keterangan ini dibuat atas dasar:

a. Surat pengantar dari Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik
(BKBP) Nomor: PK.03.04.05/2289-BKPP/XII/2025 tanggal 24
Desember 2024

b. Surat permohonan dari Universitas Bhakti Kencana Nomor:
0941/03.S1-FF/UBK/XIll/ 2024, Tanggal 16 Desember 2024

Berhubung dengan maksud bersangkutan, diminta agar unit kerja yang
terkait memberikan bantuan serta fasilitas seperlunya sepanjang tidak
menggangu kelancaran dan menyangkut rahasia jabatan.

Bandung, 10 Januari 2025
KEPALA DINAS KESEHATAN,

Ditandatangani secara elektronik oleh:
Kepala Dinas Kesehatan

R, Anhar Hadian, SKM, M.TrAP.
— /b
> [ssarmwwemna) <. \IP. 19720611 199503 1 003

CATATAN
- Agar membuat laporan hasil kegiatan melalui Kepala Sub Bagian
Umum dan Kepegawaian Dinas Kesehatan Kota Bandung.

Tembusan:
Yth. Sekretaris Dinas;
Kepala Bidang Pelayanan Kesehatan;
Kepala Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit;
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat;
Kepala Bidang Sumber Daya Kesehatan;
Kepala UPTD Puskesmas Garuda.

DR R R S

Balat
Sertikast
[y

%

ini telah secara sertifikat yang BSrE Badan Siber dan Sandi Negara
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Lampiran 6 Kode Etik Penelitian

UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA
JI. Soekarno - Hatta 754. Bandung
Telp : 022-7830 760 / 022-7830-768
mail : komisi.etik@bku.ac.id

' KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

o |
[ |

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTE
UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA
BHAKTI KENCANA UNIVERSITY

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL™
034/09. KEPK/UBK/IV/2025

Protokol penelitian yang diusulkan oleh :

The research protocol proposed by :

Peneliti Utama : Nurmainis Laraswati
Principal in investigator

Nama institusi : Universitas Bhakti kencana
Name of institution

Dengan judul
Tittle

Analisis Hubungan Pengetahuan Terhadap Kepatuhan Pengobatan Pada Pasien Hipertensi Di
Pusk Garuda Band:

Analysis of the Relationship between Knowledge and Treatment Compliance in Hypertension Patients at the
Garuda Bandung Health Center

Dinyatakan layak etik sesuai (tujuh) standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Illmiah, 3) Pemerataan

Beban dan Manfaat, dan 4) Risiko, 5) Bujukan atau eksploitasi, 6) Kerahasiaan atau Privacy, 7) Persetujuan
Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukan oleh terpenuhnya
indikator setiap standar.

Declared to be ethically approviate in accordance to 7 (seven) WHO 201 Istandars, 1) Social Value, 2) Scientific
Value, 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Eksploitation, 6) Confidentiality and
Privacy, and Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS guidelines. This is as indicated by the fulfillment
of the indicators of each standards.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu 28 April 2025 sampai dengan tanggal 28 April 2026.

This declaration of ethics applies during the period 28 th April 2025 until 28 th April 2026.

s BHaA .%SApril 2025
i Professér and Chairperson
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Lampiran 7 r Tabel

Tabel Nilai-nilai r Product Moment

N Taraf Signifikansi N Taraf Signifikansi
5% 1% 5% 1%
3 0,997 0,999 38 0,320 0,413
4 0,950 0,990 39 0,316 0,408
5 0878 0,959 40 0,312 0,403
B 0,811 0,917 41 0,308 0,398
7 0,754 0,874 42 0,304 0,393
8 0,707 0,834 43 0,301 0,389
9 0,666 0,798 44 0,297 0,384
10 0,632 0,765 45 0,294 0,380
1 0,602 0,735 46 0,291 0,376
12 0576 0,708 47 0,288 0,372
13 0,553 0.684 48 0,284 0,368
14 0,532 0,661 49 0,281 0,364
15 0514 0,641 50 0,279 0,361
16 0,497 0.623 55 0,266 0,345
17 0482 0,606 60 0,254 0,330
18 0,468 0,590 65 0,244 0317
19 0,456 0,575 70 0,235 0,306
20 0,444 0,561 75 0,227 0,296
21 0,433 0,549 80 0,220 0,286
22 0423 0,537 85 0,213 0,278
23 0413 0,526 a0 0,207 0,270
24 0,404 0,515 95 0,202 0.263
25 0,396 0,505 100 0,195 0,256
26 0,388 0,496 125 0,176 0,230
27 0,381 0.487 150 0,159 0.210
28 0374 0,478 175 0,148 0,194
29 0,367 0,470 200 0,138 0,181
30 0,361 0,463 300 0,113 0,148
a1 0,355 0,456 400 0,098 0,128
32 0,349 0,449 500 0,088 0,115
33 0,344 0,442 600 0,080 0,105
34 0,339 0.436 700 0,074 0,097
35 0,334 0,430 800 0,070 0,091
36 0,329 0,424 900 0,065 0,086
a7 0,325 0,418 1000 0.062 0,081
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Lampiran 8 Hasil Uji Validitas Dan Reliabilitas

a. Pengetahuan

Validitas dan reliabilitas

Correlations
P1 P2 P3 P4 | PS5 | P6 | P7 P8 P9 | P10 | P11 | P12 | PI3 | P14 P15 | Total
Pearson " *
Correlati 1 ’43§ ’557* 272 089_ ,149 | ,356 ’557* ,259 1,302 ’522 1 1 L1341 254 259 | 542
on d >
Pl Sig. (2-
taiid) ,015( ,001 | ,146 | ,640 | ,432|,053 | ,001|,167|,105|,003|,559|,481 | ,176 ,167 ,002
N 30 30 300 30| 30| 30| 30 30 30f 30| 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
Correlati | ,438" 1| ,244 ,339|,074 ’402* 351,244,208 ’63*6* 312 023_ ’53*6* 4357 -,023| ,695™
on i
P2 e -
tai%éd) ,015 ,194 | ,067 | ,698 | ,028 | ,057 | ,194 | ,271|,000|,093 |,904|.,002 | ,016 ,904 ,000
N 301 30 301 30] 30| 30| 30 301 30( 30] 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
. - - -1,695| 1,00 ,557 473 - - - -
Correlati | ,5577 | ,244 1,152 050 | .083 Pl 0" w | ,308 “| 062|174 141 | ,557 ,492
on
Py TSig -
taﬁed) ,001 | ,194 424 1,795 | ,663 | ,000 [ ,000|,001 |,098 |,008|,745|,359 | ,456 ,001 ,006
N 30 30 30 30| 30| 30| 30 30 30f 30| 30| 30| 30 30 30 30
Pearson -1 365 ) )
Correlati 272 1,339 | ,152 1 055 “| 055 ,152|,045],185 1,320 181 ,082 | -,056 045,367
on
P4 Sig. (2-
tai%éd) ,146 | ,067 | ,424 J775 1,047,775 | ,424 | ,812,329 | ,084 | ,337| ,667 | ,767 812 ,046
N 30 30 300 30| 30| 30| 30 30 30f 30| 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
Correlati | -,089 | ,074 | -,050 055- 11,239 ’46i -,050 ’80*2* 161- ,288 ’80*% 286 | 1,203 ,356 | ,435°
on » >
PS TSig -
taiid) ,640 | ,698 | 795,775 ,203 1,010 | ,7951,000 | ,395|,122|,000 | ,126 | ,281 ,053 ,016
N 30 30 300 30| 30| 30| 30 30| 30| 30] 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
Correlati ,149 ’40% -,083 ’365* ,239 1 12(; -,083|,149 ’532 ’613 ,149 ’47§ ,340 ,149 | ,606™
O S
tai%éd) 432 1,028 | ,663 | ,047 | ,203 ,529 | ,663|,432 1,002 | ,000 | ,432(,008 | ,066 ,432 ,000
N 30 30 300 30| 30| 30| 30 30| 30f 30] 30| 30| 30 30 30 30
Pearson x N
Correlati ,356 | ,351 ’695* - ’46ﬁ N 1 ’695t ’803 ,141 | ,288 1,356,018 | ,203 356 | ,526™
,055 ,120
on
P7 Sig. (2-
taiid) ,053 1,057 | ,000| ,775|,010],529 ,000 | ,000 | ,457 | ,122 | ,053|.,925| ,281 ,053 ,003
N 30 30 300 30| 30| 30| 30 30 30f 30| 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
. - 1,00 - - 1,695 ,557 473 - - - -
Correlati | ,557 | ,244 o™ ,152 050 | 083 - 1 s | ,308 | 062|174 ,141| ,557 ,492
on
P8 Sig. 2
taliid) B ,001 | ,194 | ,000 | ,424 | ,795| ,663 | ,000 ,001 | ,098 | ,008 | ,745 | ,359 | ,456 ,001 ,006
N 30 30 30 30| 30| 30| 30 30| 30| 30| 30| 30| 30 30 30 30
Pearson N «
Correlati ,259 1,208 ’557* ,045 ’80*2* ,149 ’80*2* ’557* 1,050 ’52*3* ’632 134,254 ,6307| ,656™
P9 IS -
tai%;:d) ,167 1,271 ,001 | ,812|,000 | ,432|,000 | ,001 , 792,003,000 | ,481 | ,176 ,000 ,000
N 30 30 30 30] 30| 30| 30 300 30| 30] 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
Correlati ,302 ’63,6* ,308 | ,185 - ’53*9* ,141 | ,308|,050 1 ’429* - ’493 ,459° ,050 | ,6217
,161 ,201
P10 |on
tSaligic.ac(i?_ ,105 1,000 | ,098 | ,329|,395|,002 | ,457 | ,098|,792 ,018(,287|,006| ,011 ,792 ,000
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N 30| 30 30 300 30| 30| 30 300 30] 30] 30| 30| 30 30 30 30
Pearson N B
Correlati | ,523™ | ,312 ’473* ,320 | ,288 ’613 ,288 ’473* ’522 ’429* 11,196,223 298| ,523™| ,739™
P11 ‘S’r.l z
telligléd)_ ,003 1,093 | ,008 | ,084 |,122|,000|,122| ,008 | ,003 |.,018 ,299 | ,237 | ,109 ,003 ,000
N 30| 30 30 300 30| 30| 30 300 30| 30] 30| 30| 30 30 30 30
Pearson
. - -1,802 ,630 - - M
Corelati | - 11| ()71 -062 | (o | %50 | 149|356 | -062 | 7% | ) 71196 | 1].356| 254|630 | 391
on
P2 MSig
taigléd) ,559 (1,904 | ,745| ,337|,000 | ,432|,053 | ,745],000 | ,287 | ,299 ,053 | ,176 ,000 ,033
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson
Correlati | 134 | 38| 174 | 082 | 286 | 73 | 018 | -174 | 134 | #%}| 223| 356 |  1],573| L134] 610"
o [
tai%c.ad) ,4811,002 | ,359 | ,667 | ,126 | ,008 | ,925| ,359 | ,481 | ,006 | ,237 | ,053 ,001 481 ,000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson
Correlati 254 ’435* 141 056- ,203 1,340 | ,203 | ,141 | ,254 ’45% 298 | ,254 ’573 1 254 627"
on ’
P4 G
taiid) ,176 | ,016 | ,456 | ,767 | ,281 | ,066 | ,281 | ,456 | ,176 | ,011|,109|,176| ,001 ,176 ,000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson M X
Correlati ,259 023: ’557* ,045 | ,356 | ,149 | ,356 ’557* ’632 ,050 ’52*3* ’63*9 134 254 1| ,542™
P15 ‘S’r.l P
taligléd)_ ,L167 1,904 | ,001 | ,812 | ,053 | .,432|,053| ,001 |,000 |,792|,003|,000|,481| ,176 ,002
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson M B
Correlati | ,542° | 693 | 492, | 367 433 | 6061 ,526 | 492 1,656 1,621 | 7301391 | 6101 Grgee | 540+ 1
Tota | on
I tsaliglé((i? ,002 1,000 | ,006 | ,046 | ,016 | ,000 | ,003| ,006 |,000 |,000|,000|,033|,000| ,000 ,002
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
**, Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
Reliabiltas
Reliability Statistics
Cronbach's Alpha N of Items
,828 15
b. Kepatuhan Pengobatan
Correlations
Pl P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 | Total
Pearson Correlation 1| ,218| ,079],566™ | ,089|,447"| ,452"| 208,692
Pl Sig. (2-tailed) 247 ,679( ,001| ,638| ,013| ,012| ,271| ,000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,218 1] -,017| ,309] ,098| ,098| ,263| ,408"|,540™
P2 Sig. (2-tailed) ,247 928 | ,097| ,608| ,608| ,160| ,025| ,002
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,079| -,017 1| ,279| ,176| ,176|,558™ | ,071|,494™
P3 Sig. (2-tailed) ,679 | ,928 136,352 ,352 ,001| ,710| ,006
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,566™" | ,309| ,279 1| ,063| ,063|,693™| ,196|,723""
P4 Sig. (2-tailed) ,001| ,097| ,136 ,740| ,740| ,000| ,300| ,000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P5 Pearson Correlation | ,089| ,098| ,176| ,063 1].,040| ,135| 217 ,369"
Sig. (2-tailed) ,638| 608 | ,352| ,740 834 ,477| 250| ,045
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N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,447"| ,098| ,176| ,063| ,040 1| ,135] ,031] ,413"
P6 Sig. (2-tailed) ,013| ,608| ,352| ,740| ,834 4771 871 ,023
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,452" | ,263(,558"(,693"| ,135| ,135 1| ,167],758™
P7 Sig. (2-tailed) 0121 ,160| ,001| ,000| ,477| ,477 ,378 1,000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,208 | ,408"| ,071| ,196| ,217| ,031| ,167 11{,525™
P8 Sig. (2-tailed) 271,025 ,710] ,300| ,250| ,871| ,378 ,003
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Pearson Correlation | ,692" | ,540™ | ,494™" | ,723™"|,369" | ,413" |, 758" | ,525™ 1
Total | Sig. (2-tailed) ,000| ,002| ,006| ,000| ,045| ,023| ,000| ,003
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30
**_ Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
Reliabilitas
Reliability Statistics
Cronbach's Alpha | N of Items
,705 8
Lampiran 9 Hasil Uji Normalitas
One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test
Pengetahuan Kepatuhan
N 100 100
Mean 11,20 5,96
Normal Parameters®°
Std. Deviation 2,760 1,517
Absolute 144 141
Most Extreme Differences Positive ,087 ,139
Negative -,144 -,141
Kolmogorov-Smirnov Z 1,440 1,406
Asymp. Sig. (2-tailed) ,032 ,038

a. Test distribution is Normal.

b. Calculated from data.
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Lampiran 10 Hasil Karakteristik Responden

jenis kelamin
Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
laki-laki 28 28,0 28,0 28,0
Valid | Perempuan 72 72,0 72,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Usia
Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
< 50 tahun 7 7,0 7,0 7,0
51-60 tahun 22 22,0 22,0 29,0
Valid |61-70 tahun 39 39,0 39,0 68,0
> 70 tahun 32 32,0 32,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Pendidikan
Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
Tidak Sekolah 1 1,0 1,0 1,0
SD 28 28,0 28,0 29,0
SMP 30 30,0 30,0 59,0
Valid |SMA 33 33,0 33,0 92,0
Perguruan 8 8,0 8,0 100,0
Tinggi
Total 100 100,0 100,0
lama_hipertensi
Frequency | Percent Valid  |Cumulative Percent
Percent
<5 tahun 26 26,0 26,0 26,0
Valid 5-10 tahun 42 42,0 42,0 68,0
>10 tahun 32 32,0 32,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
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Lampiran 11 Hasil penelitian

Descriptive Statistics

N | Minimum | Maximum | Mean | Std. Deviation
Pengetahuan 100 5 15 11,20 2,760
Kepatuhan 100 3 8 5,96 1,517
ValidN =
(listwise)
1) Variabel pengetahuan
X.P1
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 12 12,0 12,0 12,0
Valid 1 88 88,0 88,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P2
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 31 31,0 31,0 31,0
Valid 1 69 69,0 69,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P3
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 21 21,0 21,0 21,0
Valid 1 79 79,0 79,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P4
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 59 59,0 59,0 59,0
Valid 1 41 41,0 41,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P5
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 14 14,0 14,0 14,0
Valid 1 86 86,0 86,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P6
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 15 15,0 15,0 15,0
Valid 1 85 85,0 85,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P7
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 14 14,0 14,0 14,0
Valid 1 86 86,0 86,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
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X.P8

Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 12 12,0 12,0 12,0
Valid 1 88 88,0 88,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P9
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 19 19,0 19,0 19,0
Valid 1 81 81,0 81,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P10
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 24 24,0 24,0 24,0
Valid 1 76 76,0 76,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P11
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 19 19,0 19,0 19,0
Valid 1 81 81,0 81,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P12
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 20 20,0 20,0 20,0
Valid 1 80 80,0 80,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P13
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 33 33,0 33,0 33,0
Valid 1 67 67,0 67,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P14
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 49 49,0 49,0 49,0
Valid 1 51 51,0 51,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
X.P15
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 38 38,0 38,0 38,0
Valid 1 62 62,0 62,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Kategori tingkat pengetahuan
Pengetahuan
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
76-100% 53 53,0 53,0 53,0
Valid 56-75% 28 28,0 28,0 81,0
<56% 19 19,0 19,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
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2) Variabel kepatuhan

Y.P1
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 30 30,0 30,0 30,0
Valid 1 70 70,0 70,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P2
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 29 29,0 29,0 29,0
Valid 1 71 71,0 71,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P3
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 28 28,0 28,0 28,0
Valid 1 72 72,0 72,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P4
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 26 26,0 26,0 26,0
Valid 1 74 74,0 74,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P5
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 23 23,0 23,0 23,0
Valid 1 77 77,0 77,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P6
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 29 29,0 29,0 29,0
Valid 1 71 71,0 71,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P7
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 21 21,0 21,0 21,0
Valid 1 79 79,0 79,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Y.P8
Frequency Percent Valid Percent | Cumulative Percent
0 18 18,0 18,0 18,0
Valid 1 82 82,0 82,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Kategori tingkat kepatuhan pengobatan
Kepatuhan
Frequency Percent | Valid Percent | Cumulative Percent
skor 7-8 35 35,0 35,0 35,0
Valid skor 5-6 47 47,0 47,0 82,0
skor <5 18 18,0 18,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
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Lampiran 12 Hasil Kategori Tingkat Pengetahuan dan Kepatuhan

Tingkat Pengetahuan Pasien Hipertensi

Responden | Pl P2 | P3 | P4 | PS | P6 | P7 | P8 | P9 | PIO | PIl P12 | P13 | P14 | P15 TOTAL % Kategori
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 12 80 Baik
2 1 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 6 40 Kurang
3 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 9 60 Cukup
4 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 11 73 Cukup
5 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 12 80 Baik
6 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 8 53 Kurang
7 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 8 53 Kurang
8 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 11 73 Cukup
9 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 0 1 9 60 Cukup
10 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 80 Baik
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 100 Baik
12 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 12 80 Baik
13 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 9 60 Cukup
14 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 87 Baik
15 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 10 67 Cukup
16 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 9 60 Cukup
17 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 8 53 Kurang
18 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 12 80 Baik
19 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 93 Baik

20 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 12 80 Baik
21 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 0 1 1 11 73 Cukup
22 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 87 Baik
23 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 7 47 Kurang
24 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 8 53 Kurang
25 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 13 87 Baik
26 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 93 Baik
27 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 12 80 Baik
28 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 100 Baik
29 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 11 73 Cukup
30 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 93 Baik
31 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 12 80 Baik
32 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 87 Baik
33 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 100 Baik
34 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 11 73 Cukup
35 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 100 Baik
36 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 93 Baik
37 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 0 1 11 73 Cukup
38 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 13 87 Baik
39 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 93 Baik
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40

12

80

Baik

41

53

Kurang

42

60

Cukup

43

10

67

Cukup

44

12

80

Baik

45

11

73

Cukup

46

60

Cukup

47

13

87

Baik

48

11

73

Cukup

49

12

80

Baik

50

14

93

Baik

51

15

100

Baik

52

15

100

Baik

53

13

87

Baik

54

10

67

Cukup

55

14

93

Baik

56

13

87

Baik

57

60

Cukup

58

13

87

Baik

59

93

Baik

60

100

Baik

61

73

Cukup

62

47

Kurang

63

100

Baik

64

100

Baik

65

80

Baik

66

87

Baik

67

100

Baik

68

33

Kurang

69

40

Kurang

70

47

Kurang

71

15

100

Baik

72

40

Kurang

73

15

100

Baik

74

12

80

Baik

73

53

Kurang

76

47

Kurang

77

93

Baik

78

47

Kurang

79

60

Cukup

80

47

Kurang

81

12

80

Baik

82

10

67

Cukup
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83 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 80 Baik
84 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 9 60 Cukup
85 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 9 60 Cukup
86 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 0 0 8 53 Kurang
87 1 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 6 40 Kurang
88 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 0 10 67 Cukup
89 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 13 87 Baik
90 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 80 Baik
91 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 12 80 Baik
92 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 10 67 Cukup
93 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 10 67 Cukup
94 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 0 11 73 Cukup
95 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 100 Baik
96 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 100 Baik
97 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 9 60 Cukup
98 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 14 93 Baik
99 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 12 80 Baik
100 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 5 33 Kurang
Keterangan :
a) Baik : 76 — 100%
b) Cukup : 56 — 75%
¢) Kurang : <56%
Tingkat Kepatuhan Pengobatan Pasien Hipertensi
Responden | TD Awal | TD Akhir Pl | P2 [P3 | P4 |P5|P6|P7|P8| TOTAL Kategori
1 120/80 120/80 (XN VN U U U U A A 6 Sedang
2 120/60 140/80 1L Joflofoli1fol1]o 3 Rendah
3 140/60 140/100 o [t 11 lol1]t1]o 5 Sedang
4 140/60 140/90 Lot vl fol1 ]t 6 Sedang
5 140/60 130/80 Lt foftr o111 6 Sedang
6 150/70 110/80 o [t jofol1t]|t1]of]1 4 Rendah
7 110/70 110/80 L Joft|t]lofol1]o 4 Rendah
8 90/60 80/60 o o[ v [ 11|11 ]1 6 Sedang
9 170/80 120/90 L o1 floft]ol1 |1 5 Sedang
10 150/70 130/80 o [t jo 11111 6 Sedang
11 150/70 120/80 S O O O I O A O A O A 8 Tinggi
12 130/70 110/70 Lttt flofol1 |1 6 Sedang
13 130/60 100/80 1L Joftr o1 f1]1]o0 5 Sedang
14 120/60 110/70 S S T T O O O O I O A 7 Tinggi
15 150/70 140/90 o ol 1ol 1]t fu 5 Sedang
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Responden | TD Awal | TD Akhir Pl | P2 [P3 | P4|P5|P6|P7|P8| TOTAL Kategori
16 100/60 130/90 0 1 1 1 0 1 0 1 5 Sedang
17 160/80 140/80 1 0 1 0 1 0 1 0 4 Rendah
18 140/60 120/80 1 1 0 1 1 1 1 0 6 Sedang
19 110/60 110/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
20 120/50 130/90 0 1 1 1 1 0 1 1 6 Sedang
21 120/60 120/80 0 0 1 1 1 1 1 1 6 Sedang
22 140/70 120/80 1 o |1 |1 1|11 |1 7 Tinggi
23 110/60 90/70 0 1 0 0 0 1 1 1 4 Rendah
24 120/60 120/80 1 0 1 1 1 0 0 0 4 Rendah
25 130/50 120/80 1 Lt 1t 1 ]o]1 7 Tinggi
26 140/70 130/90 1 1 1 1 1 1 1 0 7 Tinggi
27 110/50 110/80 0 1 1 1 1 1 0 1 6 Sedang
28 150/60 140/90 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
29 130/70 140/100 1 0 1 0 1 1 1 1 6 Sedang
30 140/80 130/80 1 RN 8 Tinggi
31 140/80 130/80 1 1 0 1 1 0 1 1 6 Sedang
32 130/70 120/80 1 Ll ot 1|1 |1 7 Tinggi
33 140/70 130/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
34 130/80 120/80 0 1 1 1 1 0 1 1 6 Sedang
35 120/70 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
36 140/80 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
37 130/80 120/80 0 1 1 1 0 1 1 1 6 Sedang
38 140/80 110/80 1 0 1 1 1 1 1 1 7 Tinggi
39 140/80 120/70 1 NN 8 Tinggi
40 130/70 120/80 0 1 1 1 1 1 0 1 6 Sedang
41 120/80 130/70 0 0 1 0 1 1 1 0 4 Rendah
42 130/80 130/90 0 1 0 1 1 1 1 0 5 Sedang
43 130/80 120/90 1 0 1 0 1 0 1 1 5 Sedang
44 130/100 140/80 0 1 1 1 1 1 0 1 6 Sedang
45 130/100 190/80 0 1 1 1 1 1 1 0 6 Sedang
46 140/90 130/100 1 0 0 1 1 0 1 1 5 Sedang
47 120/80 120/70 1 1 0 1 1 1 1 1 7 Tinggi
48 130/90 120/100 1 0 1 0 1 1 1 1 6 Sedang
49 130/80 110/70 0 1 1 1 0 1 1 1 6 Sedang
50 140/90 130/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
51 120/90 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
52 150/100 130/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
53 140/100 130/80 1 1 1 1 0 1 1 1 7 Tinggi
54 120/80 130/80 1 0 1 1 1 0 1 0 5 Sedang
55 140/90 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
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Responden | TD Awal | TD Akhir Pl | P2 [P3 | P4|P5|P6|P7|P8| TOTAL Kategori
56 140/100 120/70 1 1 1 1 0 1 1 1 7 Tinggi
57 130/100 130/90 1 1 0 1 1 1 0 0 Sedang
58 130/90 120/70 1 Lt ot 1| 7 Tinggi
59 120/70 110/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
60 110/80 120/80 1 RN 8 Tinggi
61 130/90 150/100 0 0 1 1 1 1 1 1 6 Sedang
62 140/90 150/80 0 1 1 0 0 0 1 1 4 Rendah
63 130/90 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
64 130/80 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
65 110/80 120/90 1 0 0 1 1 1 1 1 6 Sedang
66 110/80 120/80 1 1 0 1 1 1 1 1 7 Tinggi
67 120/80 110/80 1 NN 8 Tinggi
68 140/100 130/80 0 1 1 0 0 0 1 0 3 Rendah
69 120/90 130/80 0 0 0 0 0 1 1 1 3 Rendah
70 140/90 120/80 1 0 0 1 1 0 0 1 4 Rendah
71 120/90 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
72 130/80 140/70 1 0 0 0 0 0 1 1 3 Rendah
73 110/80 110/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
74 150/100 120/80 1 1 0 1 0 1 1 1 6 Sedang
75 120/90 120/80 1 1 0 0 0 1 0 1 4 Rendah
76 120/90 130/80 0 0 0 1 0 1 1 1 4 Rendah
71 160/80 130/90 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
78 120/80 130/70 1 1 0 1 0 0 0 1 4 Rendah
79 120/90 120/80 0 1 1 1 1 0 0 1 5 Sedang
80 130/90 140/80 1 1 0 0 1 0 0 1 4 Rendah
81 130/80 120/100 1 1 0 1 1 1 0 1 6 Sedang
82 160/90 140/80 0 1 1 1 0 0 1 1 5 Sedang
83 140/90 150/80 1 1 1 0 1 1 0 1 6 Sedang
84 100/70 110/80 1 0 0 1 1 0 1 1 5 Sedang
85 140/90 130/80 0 1 1 1 1 0 0 1 5 Sedang
86 120/80 110/70 1 0 0 1 0 1 0 1 4 Rendah
87 130/90 130/100 0 0 1 0 1 0 1 0 3 Rendah
88 130/80 130/80 1 1 1 1 0 0 0 1 5 Sedang
89 130/80 120/80 1 1 0 1 1 1 1 1 7 Tinggi
90 180/100 140/80 1 0 1 1 1 1 0 1 6 Sedang
91 130/90 120/80 1 1 1 0 1 1 1 0 6 Sedang
92 140/90 120/90 1 1 0 0 1 0 1 1 5 Sedang
93 160/90 140/80 1 1 1 1 0 0 0 1 5 Sedang
94 140/80 130/80 1 1 0 0 1 1 1 1 6 Sedang
95 110/80 120/80 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
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Responden | TD Awal | TD Akhir Pl | P2 [P3 | P4|P5|P6|P7|P8| TOTAL Kategori
96 130/80 120/70 1 1 1 1 1 1 1 1 8 Tinggi
97 150/80 140/90 0 1 1 1 1 0 1 0 5 Sedang
98 150/80 130/70 1 RN 8 Tinggi
99 170/80 140/80 1 0 1 0 1 1 1 1 6 Sedang
100 160/90 170/90 0 1 1 0 0 0 0 1 3 Rendah
Keterangan :

a) Kepatuhan tinggi : 7-8

b) Kepatuhan sedang : 5-6

¢) Kepatuhan rendah : <5

Hasil perbandingan tekanan darah awal dan akhir berdasarkan sistolik dan

diastolik
Sistolik
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Sistolik Turun 78 78,0 78,0 78,0
Valid Sistolik Naik 22 22,0 22,0 100,0
Total 100 100,0 100,0
Diastolik
Frequency | Percent | Valid Percent Cumulative
Percent
Diastolik Turun 59 59,0 59,0 59,0
Valid | Diastolik Naik 41 41,0 41,0 100,0
Total 100 100,0 100,0

Lampiran 13 Hasil Cek Turnitin

cek_turnitin_sidang_akhir_proposal_skripsi_TA2-
1749735233100

ORIGINALITY REFORT

14,

SIMILARITY INDEX

O

STUDENT PAPERS

O

PUBLICATIONS

144

INTERNET SOURCES

PRIMARY SOURCES

repository.itekes-bali.ac.id

Internet Source

B

etheses.uin-malang.ac.id

Internet Source

O
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Lampiran 14 Dokumentasi

L

il

Lampiran 15 Lembar Bimbingan (SEVIMA)

Bimbingan Proposal(Bab 1-3)

Bimbingan Skripsi(Bab 1-5)

K

6 Oktober 2024 Dra IDA LUISNL M.Si Penentuan tema v =]
23 Oktober 2024 apt. Ani Anggriani, simbingan Bab | v [ » ]
Msi
10 Oktober 2024 Dra DA LISNL MSI Tema penelitian v n
8 November 2024 apt. Anl Anggriani, Kkemajuan | v n
Msi
27 Oktober 2024 Dra IDA LISNL MS| Bab| v | = |
19 November 2024 apt. Ani Anggriani, Bimbingan bab 1-3 v n
e
9 Desember 2024 apt. Ani Anggriani, Proposal dan kuesioner v | = |
Msi
9 November 2024 Dra IDA LISN, MSi Kemajuan | v [« ]
10 Novemnber 2024 Dra IDA LISN, M.Si Pemeriksaan bab 2 dan v [ = |
Tl Desember 2024~ apt. Ani Anggriani, Acc proposal v a
tsi
20 Desmber apt. Anl Anggrian, Kemajuan 2 v [+ ]
2024 Msi
22 November Dra IDA LISNL M S| Bimbingan proposal v u
2024
23 Desember Dra IDA SN, MSI Kuesioner penelitian v n
2024
10 Januari 2025 apt. Ani Anggriani, PPT Seminar proposal v u
M
14 Januari 2025 apt. Ani Anggriani, Power point v | » |
Msi
9Desember2024  Dra IDA LISNG M| Proposal v =]
15 Jonuari 2025 apt. Ani Anggriani, PPT v n
ML
21 Desember 2024 Dra IDA LIS, M.SI Kemojuan 2 v n
3 Januari 2025 Dra IDA LISNL M.SI Bimbingan PPT v | =]
15 Februari 2025 Dra IDA LISNL, M.SI Bimbingan uji kuesioner | = |

17 Februari Dra IDA LISNL M Si Pengujian instrumen v

2025 penelitian

10 Februari apt. Ani Anggriani, Data Penelitian v

2025 Msi

19 Februari apt. Ani Anggiani, Kode Etik penelitian v

2025 MSi

19 Februari Dra IDA LISNL MSi Kode Etik penelitian v

2025

20 Maret 2025  apt. Ani Anggriani, olah data v
M.

17Maret 2025 Dra IDA LISNI, MSi Olah data v

2Mei 2025 apt. Ani Anggriani, Kemajuan | v
Msi

3 Mei 2025 Dra IDA UISNL, MSi Kemajuan | v

5 Mei 2025 apt. Ani Anggriani, Bab IV v
Msi.

4Mei 2025 Dra IDA LISNL MSi 8ab IV v

7 Mei 2025 Dra IDA LISNL MSi Diskusi Bab IV v

6 Mei 2025 apt. Ani Anggrian, Diskusi Bab IV v
Msi

10 Mei 2025 apt. Ani Anggriani, Revisi Bob IV v
MSi.

10 Mei 2025 Dra IDA USNL, M.Si Proposal Skripsi v

12 Mei 2025 Dra IDA LISNL MSi Diskusi v

15 Mei 2025 apt. Ani Anggrian, Acc laporan skripsi v
Msi
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