LAMPIRAN

Lampiran 1 Kuisioner

No Pertanyaan Ya Tidak Sebutkan
(Morisky, 2008) (Nilai | (Nilai fama
obatnya...
=0) =1)
1 Apakah anda kadang-kadang lupa minum obat
untuk penyakit anda?
2. | Orang kadang-kadang tidak sempat minum obat
bukan karena lupa. Selama 2 minggu terakhir,
pernahkah anda dengan sengaja tidak minum obat?
3. | Pernahkan anda dengan sengaja mengurangi atau
berhenti minum obat tanpa memberitahu dokter
karena anda merasa kondisi anda bertambah parah
ketika meminum obat?
4. | Ketika anda bepergian atau meninggalkan rumah,
apakah anda kadang-kadang lupa membawa obat?
5. | Apakah kemarin anda lupa minum obat ?
6. | Ketika anda merasa sehat apakah anda kadang juga
berhenti minum obat ?
7. | Minum obat setiap hari adalah hal yang tidak
menyenangkan bagi sebagian orang. Apakah anda
pernah merasa terganggu dengan kewajiban anda
terhadap pengobatan yang harus anda jalani?
8. Seberapa sering anda mengalami kesulitan

meminum semua obat anda?

A. Tidak pernah/jarang

B. Beberapa kali

C. Kadang kala

D. Sering

E. Selalu

(ya : jika jawaban B/C/D/E; tidak :jika jawaban A)

Skor Total
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Lampiran 2 Informasi Responden

Yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama
Umur
Jenis Kelamin : Pria / Wanita * coret yang tidak perlu
Pendidikan Terakhir :
Status Pekerjaan
Lama Menderita

Menyatakan bersedia mengisi kuisioner secara sukarela tanpa ada paksaan
dari siapapun dan menjawab dengan sejujur-jujurnya. Data informasi yang saya
buat akan dijaga kerahasiaanya oleh peneliti berdasarkan kesepakatan bersama.
Demikian surat pernyataan ini saya buat, mohon digunakan sebagai mana

mestinya.

Bandung, 2025

Yang membuat pernyataan, Peneliti

T ) (Nidaa Hanifah)



Lampiran 3 Surat Izin Penelitian

QIL Bahulta;tFarmasi T —
ni—\ niversitas

Bhakti Kencana

Bandung, 8 Januari 2025
Nomor : 021/03.S1-FF/UBK/1/2025
Lampiran : -
Perihal : Permohonan Izin Penelitian

Kepada Yth.
Bapak/Ibu Direktur RSUD Kota Bandung
Di Tempat

Dengan Hormat,

Sehubungan dengan akan diselenggarakannya Penelitian Tugas Akhir bagi mahasiswa Program
Studi S1, Fakultas Farmasi, 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 : Nidaa Hanifah

NPM : 231FF04027

No. Telp/Hp : 0895358290103

Judul Penelitian :  Analisis Hubungan Penggunaan Obat Antihipertensi dengan
Kepatuhan pada Pasien Rawat Jalan di RSUD Kota Bandung

Dosen Pembimbing Utama : apt. Ani Anggriani, M.S1

Dosen Pembimbing Serta ~ :  Dr. apt. Entris Sutrisno, MH.Kes

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

Mengetahui,
pekan;]ﬁakultas Farmasi Ketua Prodi Strata 1 (S1) Farmasi
\Umversnas"Bllakn Kencana Universitas Bhakti Kencana

r.

mx}m X
z
>
g% w//
apt. Lia Marliani, M.Si.,

.
Dy apt. AgggSulaeman, M.Si

eK’ 02014010070 NIK.02005010039
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Lampiran 4 Surat Layak Kode Etik

' KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN U u
. UNIVERSITAS BHAKTI KENCANA

J1. Soekarno - Hatta 754. Bandung N

Telp : 022-7830 760 / 022-7830-768 \'\ N |

Email : komisi.etik@bku.ac.id /' N

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

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL”
018/09.KEPK/UBK/IIV/2025

Protokol penelitian yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by :

Peneliti Utama : Nidaa Hanifah
Principal in investigator

Nama institusi : Universitas Bhakti Kencana
Name of institution

Dengan judul
Tittle

Analisis Hubungan Pengggunaan Obat Antihipertensi dengan Kepatuhan Pada Pasien Rawat Jalan di
RSUD Kota Bandung

Analysis of the Relationship between the Use of Antihypertensive Drugs and Compliance in Qutpatients at the
Bandung City Regional General Hospital

Dinyatakan layak etik sesuai (tujuh) standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiah, 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 04 Maret 2025 sampai dengan tanggal 04 Maret 2026.
This declaration of ethics applies during the period 04 th March 2025 until 04 th March 2026.

s ®Ha 04 Maret 2025

P

& Profesgorfand Chairperson
& -
AY4A %A

uNIve,
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Lampiran 5 Surat Izin Kesbangpol

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK

i JI. Wastukancana No. 2, Telp. (022) 4234793
Email : kesbangpol@bandung.go.id Website : portal.kesbangpol.bandung.go.id
Nomor PK.03.04.05/0073-BKBP/1/2025
Dasar H 1. Undang-undang Republik Indonesia Nomor 14 Tahun 2008 tentang

Keterbukaan Informasi Publik

2. Undang-undang 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 MNegeri Nomor 3 Tahun 2018 tentang Penerbitan
Surat Keterangan Penelitian

5. Peraturan Daerah Kota Bandung MNomor 03 Tahun 2021 tentang
Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah Kota Bandung

Menimbang : Surat dari Universitas Bhakti Kencana Bandung Nomor : 022/03.S1-FF/UBK/I/2025,
Tanggal 08 Januari 2025, Perihal Penelitian

MEMBERITAHUKAN BAHWA :

a. Nama : NIDAA HANIFAH
b. Alamat Lengkap  : Perum Cimanganten Blok C11 Pasar Kemis Rt 04/ Rw 04 Cimanganten Tarogong
Kaler, Cimanganten Tarogong Kaler Garut
No. Identitas, HP ~ :  NPM. 231FF04027 No. HP 0895358290103
c. Untuk : 1) Melakukan Penelitian dengan Judul “Analisis Penggunaan Obat
Antihipertensi dengan Kepatuhan Pada Pasien Rawat Jalan di RSUD Kota
Bandung."”
2) Lokasi : Dinas Kesehatan , Rumah Sakit Umum Daerah Kota
Bandung

3) Anggota Tim i
4) Bidang Penelitian
5) Status Penelitian : Baru
6) Waktu Pelaksanaan : 15 Januari 2025 s.d 15 Juni 2025
d. Melaporkan hasil Penelitian kepada Wali Kota Bandung c.q Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik
Kota Bandung, paling lambat 1 minggu setelah selesai waktu pelaksanaan.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk digunakan seperlunya

Bandung, 15 Januari 2025
a.n. KEPALA BADAN KESATUAN
BANGSA DAN POLITIK
Sekretaris

Sony Teguh Prasatya, $.Sos.M.M
Pembina TK |

NIP. 196806011197031003

Catatan :
*  UUITE No.11 Tahun 2008 Pasal 5 ayat 1"Informasi Elektronik dan/atau Dokumen Elektronik dan/hasil cetaknya
alat bukti hulum yang sah.”
*  Dokumen ini telah secara sertifikat yang BSrE Badan Siber &
dan Sandi Negara. Q —_—



Lampiran 6 Surat Balasan Izin Penelitian

PEMERINTAH KOTA BANDUNG
DINAS KESEHATAN
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH

Jalan Rumah Sakit Nomor 22 Cinambo-Bandung Kode Pos 40612
Telepon (022) 7811794,7811793,7800017, Faksimile (022) 7809581
Laman : rsud.bandung.go.id; Pos-el (E-mail): rsudkotabandung@yahoo.com

Bandung, 24 Maret 2025

Nomor : B/PP.06.02/1305-RSUD/III/2025 Kepada
Sifat : Biasa Yth. Dekan Fakultas Farmasi
Lampiran : - Universitas Bhakti
Hal : Jawaban Jjin Penelitian Kencana
Di
Bandung

Menindak Lanjuti Surat Saudara , tentang permohonan Ijin Penelitian
, atas nama:

Nama :
NPM : } terlampir

Judul

Pada prinsipnya kami tidak keberatan atas permohonan tersebut
dengan pelaksanaan harus sesuai dengan Ketentuan Sebagai
Berikut :

1. Harus mengikuti Peraturan / tata tertib yang berlaku di Rumah
Sakit Umum Daerah Kota Bandung.

2.Untuk Penelitian harus melampirkan Surat Rekomendasi dari
Kepala Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Kota Bandung.

3. Hasil Penelitian agar di sampaikan kepada RSUD Kota Bandung
dalam bentuk hard copy dan atau soft copy-nya.

4.1zin penelitian ini berlaku Sampai Dengan : 25 Mei 2025

5. Atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terimakasih.

DIREKTUR RUMAH SAKIT UMUM
DAERAH,

Ditandatangani secara elektronik oleh:
Direktur Rumah Sakit (RSUD)

dr Nitta Kurniati Somantri, Sp.D.L.P
Pembina Tingkat |
NIP. 19720428 200604 2 009

> i vamn) <

Tembusan:

Yth. 1. Plt. Wakil Direktur Pelayanan;
2. Kepala Bidang Pelayanan Penunjang;
3. Kepala Bagian Kepegawaian, Pendidikan dan Pelatihan;
4. Kepala Sub Bagian Pendidikan dan Pelatihan;

int Selak i secara el sertifikat clektronik yang q -
diterbitkan BSrE Badan Siber dan Sandi Negara N | Etektronix

43



Lampiran 7 Data penelitian

Jenis . . Lama Tekanan Darah Kepatuhan

Kelamin | UMur | Pendidikan Pekerjaan Menderita | Tqs | Tds | Kategori | 1|2 |3 |(4|5|6]|7|8]| Skor Kategori
P 29 SD IRT >] TAHUN | 152 | 90 HDI oloj1|o|1|lof1]0] 3 Rendah
L 72 SMA WIRASWASTA | >1 TAHUN | 150 | 98 HD I ojofof1|1|1]|1]1] 5 Rendah
P 60 SMP IRT >] TAHUN | 162 | 95 HD Il oj1|1|1|of1]1]|1] 6 Sedang
P 58 SD IRT > TAHUN | 125 | 73 Normal | 1|1 |1 [1][1][1]1]1 8 Tinggi
P 55 SMA IRT <I TAHUN | 141 | 98 HDI 11|11 ]1]{1]0o|o0o]| 6 Sedang
P 55 SD IRT >] TAHUN | 154 | 91 HDI Pl f1]1|1 8 Tinggi
P 58 SMA IRT >1 TAHUN | 161 | 101 HD Il Ll j1f{1jo|1| 7 Sedang
L 65 SMA WIRASWASTA | >1 TAHUN | 146 | 92 HDI 11|11 ]of|1]|o|1]| 6 Sedang
P 51 SD IRT >] TAHUN | 148 | 93 HDI Lot 7 Sedang
P 44 SMP IRT >] TAHUN | 153 | 95 HDI oj1]{ojo|1|1|1]1] 5 Rendah
P 44 SMP IRT >] TAHUN | 204 | 112 HD 111 Pl pf{1]1|1 8 Tinggi
P 69 SD IRT > TAHUN | 122 | 80 Normal |1 |1|1|1|1][1]1]1 8 Tinggi
P 73 SD IRT >] TAHUN | 146 | 94 HDI ol1|{1|1|1|1]o]o]| 5 Rendah
P 75 Sl PENSIUN >] TAHUN | 168 | 82 HD II Pl folr|1]1 7 Sedang
P 59 SMP IRT >] TAHUN | 148 | 90 HDI tlrjoftj1f{1|1|1| 7 Sedang
P 57 SD IRT >] TAHUN | 151 | 91 HDI Plrfofrfrf1)1]1 7 Sedang
P 63 SD IRT >] TAHUN | 168 | 104 HD II Pl f1]1|1 8 Tinggi
P 73 SD IRT >I TAHUN | 134 | 80 I\Tl?é‘;gail Pl frft| 8 Tinggi
L 65 SMP WIRASWASTA | >1 TAHUN | 151 | 90 HDI P11 8 Tinggi
P 46 DI IRT >] TAHUN | 151 | 97 HDI L1 jrjoflt|1| 7 Sedang
L 66 S1 PENSIUN >] TAHUN | 141 | 90 HDI Tt 8 Tinggi
P 60 SD IRT <I TAHUN | 154 | 94 HDI 1{1]1]of[1]oflo|1]| 5 Rendah
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Jenis N . Lama Tekanan Darah Kepatuhan
Kelamin Umur | Pendidikan Pekerjaan Menderita

Tds | Tdd Kategori 1/2(3(4|5|6|7]|8]| Skor Kategori
P 74 S1 GURU >] TAHUN | 143 | 96 HDI oft|1|rft|1]t|1]| 7 Sedang
P 50 SD IRT >] TAHUN | 185 | 113 HDII |[o|t1|t1|o|1|1]|1]1] 6 Sedang
P 42 SMA IRT >] TAHUN | 142 | 90 HDI olo|1]oflojo|1|1] 3 Rendah
P 52 SD IRT >I TAHUN | 155 | 96 HDI Pl frfr| 8 Tinggi
P 71 SD IRT >] TAHUN | 147 | 91 HDI plofr|jftfr]r| 8 Tinggi
P 59 SD IRT >I TAHUN | 127 | 80 Normal |1 |1 |1|1|1|1]1]1] 8 Tinggi
L 85 SMA PENSIUN >] TAHUN | 158 | 94 HDI plofr|jftfr]r| 8 Tinggi
P 61 SMA IRT >I TAHUN | 159 | 98 HDI Lt ft]jo]1| 7 Sedang
P 49 SD IRT >] TAHUN | 130 | 86 NT?I?;gail tlofr|joft]i]t| 8 Tinggi
L 53 SMA TNI >] TAHUN | 174 | 103 HD II L1t ]joltft|1| 7 Sedang
P 68 SMP IRT >] TAHUN | 129 | 81 Normal [ 1 |1|1 |1 |1|1][1|1] 8 Tinggi
P 33 SD IRT >] TAHUN | 164 | 105 HD II oft|1]|1f1|1]o|l1]| 6 Sedang
P 58 SD IRT >] TAHUN | 140 | 90 HDI oftjoftlt1|1]1|1] 6 Sedang
P 56 SMA WIRASWASTA | >1 TAHUN | 127 | 79 Normal |1 |1|1|1|1|1]1]1] 8 Tinggi
L 56 SD WIRASWASTA | >1 TAHUN | 153 | 93 HDI tlrfr|jftfr]r| 8 Tinggi
P 44 SMP IRT >] TAHUN | 141 | 95 HDI plrfrfrfrfr|1|1]| 8 Tinggi
P 30 SMP IRT >] TAHUN | 157 | 93 HDI oft|1|rft|1]t|1] 7 Sedang
P 73 SD IRT >I TAHUN | 132 | 85 I\Tl?rf‘;gail Pl frft| 8 Tinggi
P 55 SD IRT >] TAHUN | 140 | 92 HDI olt|ojol1|o]1|0o] 3 Rendah
P 64 SD IRT >I TAHUN | 156 | 94 HDI olojo|1|ojo|1|1] 3 Rendah
P 58 SMP IRT >] TAHUN | 135 | 89 I‘%‘i’:;‘;gail tloft|1]olt]|1]1]| 6 Sedang
P 80 SMA IRT >I TAHUN | 140 | 90 HDI L1 frfr| 8 Tinggi
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Jenis . . Lama Tekanan Darah Kepatuhan

Kelamin | U™"" | Pendidikan Pekerjaan Menderita | Tqs | Tdd | Kategori | 1|2 |3 |(4|5|6|7|8]| Skor Kategori
P 71 Sl PENSIUN >1 TAHUN | 157 | 95 HDI tlrftrjolrft|1]1| 7 Sedang
P 75 S1 PENSIUN >I TAHUN | 125 | 84 Normal [ 1 |1|1 |1 |1]|1][1|1] 8 Tinggi
P 64 SMP IRT >1 TAHUN | 151 | 90 HDI Lot ]r| 8 Tinggi
L 60 SD WIRASWASTA | >1 TAHUN | 135 | 88 I\TI?I?;;I Pl frft| 8 Tinggi
P 34 SMA IRT >I TAHUN | 152 | 96 HDI tlrftrjol1ft|1]1| 7 Sedang
L 63 SMA PENSIUN >] TAHUN | 130 | 87 I}I?I?gl’ge‘il vl 1]r| 8 Tinggi
P 66 SMP IRT >1 TAHUN | 180 | 110 HDI |11ttt |t|1]1| 8 Tinggi
p 67 SD IRT >] TAHUN | 143 | 91 HDI tloft|jrfol1]t| 7 Sedang
P 54 SD IRT >] TAHUN | 140 | 97 HDI ol1|t|oft|1|1]1]| 6 Sedang
L 55 DI GURU >] TAHUN | 120 | 84 Normal Lttt |1]| 8 Tinggi
P 70 SMA IRT >] TAHUN | 133 | 85 I\TI‘I.’I‘;‘g‘;l tlofr|joftf1]r| 8 Tinggi
P 70 SMA IRT <I TAHUN | 141 | 92 HDI olojojolt|o]1|1] 3 Rendah
P 58 SD IRT >I TAHUN | 155 | 93 HDI ol1jo|1|t]|ofl1]|1| 5 Rendah
L 75 SMP WIRASWASTA | >1 TAHUN | 154 | 93 HDI Lot ]r| 8 Tinggi
P 69 SD IRT >] TAHUN | 142 | 96 HDI Pttt ]t| 8 Tinggi
P 56 SMA IRT >] TAHUN | 159 | 97 HDI Lot ]r| 8 Tinggi
P 61 SD IRT >] TAHUN | 192 | 115 HD III tlrjoftft|1]t|1] 7 Sedang
P 59 SMP IRT <I TAHUN | 150 | 97 HDI olojojolojo|1|1]| 2 Rendah
L 61 SMA PENSIUN >1 TAHUN | 161 | 104 HD II Pl ]r| 8 Tinggi
P 47 SMP IRT >] TAHUN | 143 | 95 HDI oft|1]olt]|of1|1] 5 Rendah
L 52 SD WIRASWASTA | >1 TAHUN | 151 | 98 HDI plrft|1j1ft]jo]1| 7 Sedang
P 52 SD IRT >] TAHUN | 155 | 99 HDI Lot ft]|1]ol 7 Sedang
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Jenis. Umur | Pendidikan Pekerjaan Lama. Tekanan Darah Kepatuhan

Kelamin Menderita | Tqs | Tdd | Kategori | 1|2 |3 |(4|5|6|7|8]| Skor Kategori
P 63 SD IRT >] TAHUN | 151 | 93 HDI oft|1rfr|1]jt|1] 7 Sedang
P 75 S1 PENSIUN >] TAHUN | 155 | 94 HDI tjiftjolj1|t|1]1| 7 Sedang
P 70 SMA IRT >] TAHUN | 159 | 90 HDI 1jiftjol1|1]|o]1]| 6 Sedang
L 71 SMA PENSIUN >1 TAHUN | 167 | 103 HDII 1|1lo|1]ofo|o|o| 3 Rendah
P 66 SD IRT >] TAHUN | 160 | 108 HD II tlrft|rjolt|1]1| 7 Sedang
P 61 S1 PENSIUN >I TAHUN | 123 | 83 Normal | 1|11 |1 [1]|1|1]1]| 8 Tinggi
P 57 SMA IRT >] TAHUN | 213 | 115 HDI |1 [1|1|1|1|1]1|o] 7 Sedang
P 73 SD IRT >I TAHUN | 140 | 98 HDI tlofr|ftf1]t| 8 Tinggi
P 64 SMA IRT >] TAHUN | 159 | 96 HDI oft1|1]1|1]{o]ol1] 5 Rendah
P 66 SMA IRT >I TAHUN | 148 | 99 HDI oft1|1]1|o[1]ofl1] 5 Rendah
P 51 SMP WIRASWASTA | >I TAHUN | 137 | 89 1}1?1?;;1 ol lylo8 Tinggi
L 77 SD WIRASWASTA | >1 TAHUN | 137 | 85 I\Tl‘i’r?;gail Pl frft| 8 Tinggi
P 74 SMP IRT >I TAHUN | 141 | 96 HDI Pl ]t| 8 Tinggi
P 60 SD IRT >] TAHUN | 141 | 99 HDI tlojtftf{1ft]jtr|1] 7 Sedang
P 50 SMA IRT >] TAHUN | 162 | 103 HD 1T Lot ]r| 8 Tinggi
P 61 SD IRT >] TAHUN | 145 | 92 HDI tlrfr|jftf1]t| 8 Tinggi
P 44 S1 GURU >] TAHUN | 138 | 87 T\TI?I‘;‘;;I cholol ool 8 Tinggi
P 79 S1 PENSIUN >] TAHUN | 136 | 89 I\Tl‘i’r?;gail oo frfr| 8 Tinggi
P 74 sd IRT >] TAHUN | 153 | 90 HDI 1j1{1|1]1| s Rendah
P 48 SMA IRT >1 TAHUN | 166 | 103 HDII oft1|of1|1] 3 Rendah
P 69 SD IRT >I TAHUN | 127 | 82 Normal | 1|11 |1 [1]|1|1]|1]| 8 Tinggi
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Jenis Lama Tekanan Darah Kepatuhan
Kelamin | Umur | Pendidikan Pekerjaan .
Menderita | Tds | Tdd Kategori 11234 6|7)|8| Skor Kategori
P 58 SMA IRT >I TAHUN | 134 | 86 Normal 1y | 1|1]1] 8 Tinggi
Tinggi
P 61 SD IRT >1 TAHUN | 156 93 HDI L{1]1]1 1]1]1 8 Tinggi
P 59 SMA IRT >]1 TAHUN | 153 90 HDI 0[{0|0]O0 011 3 Rendah
P 70 SMP IRT >1 TAHUN | 151 98 HDI 110]0]1 11171 6 Sedang
L 40 S1 WIRASWASTA | >1 TAHUN 166 108 HDII 0|1 |1]1 1|11 7 Sedang
L 51 S1 WIRASWASTA | >1 TAHUN | 173 103 HDII 0(0j0]1 11171 5 Rendah
P 58 D3 GURU >]1 TAHUN 125 82 Normal 1{1(1]1 1|11 8 Tinggi
P 53 SMA IRT >1 TAHUN | 121 83 Normal 1j1]1]1 11171 8 Tinggi
P 61 SMP IRT >I TAHUN | 137 | 87 Normal =1y | 1|1]1] 8 Tinggi
Tinggi
P 63 SD IRT >1 TAHUN | 110 80 Optimal L{1]1]1 1]1]1 8 Tinggi
P 70 SD IRT >I TAHUN | 130 | 80 Normal =1y | 1|1]1] 8 Tinggi
Tinggi
P 75 SMP IRT >1 TAHUN 154 90 HDI O(1j1]1 11171 7 Sedang
P 58 SMA IRT >]1 TAHUN | 120 84 Normal 1111 11171 8 Tinggi
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Lampiran 7 Penggunaan Obat

49

No Obat
1 Lisinopril
2 Spironolactone
3 Ramipril
4 Amlodipine
5 Lisinopril
6 Lisinopril
7 Candesartan
Amlodipine
8 Amlodipine
9 Amlodipine
10 Candesartan
Spironolactone
Bisoprolol
11 Amlodipine
Candesartan
12 Amlodipine
13 Amlodipine
14 Amlodipine
15 Ramipril
Spironolactone
16 Perindopril
17 Bisoprolol
Candesartan
Nifedipin
18 Amlodipine
19 Amlodipine
20 Amlodipine
21 Amlodipine
23 Candesartan
Amlodipine
24 Spironolactone
Nifedipin
Candesartan
25 Candesartan
Amlodipine
Spironolactone
26 Lisinopril
27 Amlodipine

NO Nama Obat
Candesartan
28 Bisoprolol
Amlodipine
29 Amlodipine
30 Amlodipine
31 Candesartan
Amlodipine
32 Amlodipine
33 Nifedipin
34 Bisoprolol
Amlodipine
35 Amlodipine
36 Amlodipine
Bisoprolol
37 Amlodipine
38 Amlodipine
39 Amlodipine
40 Amlodipine
Bisoprolol
Lisinopril
41 Amlodipine
42 Bisoprolol
43 Amlodipine
44 Amlodipine
Spironolactone
Bisoprolol
45 Amlodipine
Bisoprolol
Candesartan
46 Amlodipine
47 Amlodipine
Lisinopril
48 Amlodipine
49 Amlodipine
50 Candesartan
Bisoprolol
51 Lisinopril
52 Amlodipine




No Nama Obat
53 Amlodipine
54 Bisoprolol
55 Amlodipine
56 Amlodipine
57 Amlodipine
58 Candesartan
59 Amlodipine
60 Ramipril
Amlodipine
61 Spironolactone
Nifedipin
62 Amlodipine
63 Candesartan
64 Amlodipine
65 Amlodipine
66 Amlodipine
67 Amlodipine
68 Lisinopril
Bisoprolol
69 Amlodipine
70 Candesartan
71 Amlodipine
72 Telmisartan
73 Amlodipine
74 Amlodipine
75 Candesartan
Bisoprolol

Amlodipine

No Nama Obat
76 Amlodipine
77 Amlodipine
78 Amlodipine
79 Lisinopril
80 Amlodipine
81 Amlodipine
Irbesartan
82 Amlodipine
83 Amlodipine
Candesartan
84 Candesartan
85 Candesartan
86 Bisoprolol
87 Amlodipine
Lisinopril
88 Amlodipine
89 Amlodipine
90 Amlodipine
91 Amlodipine
92 Nifedipin
93 Amlodipine
94 Candesartan
95 Amlodipine
96 Amlodipine
Lisinopril
97 Amlodipine
98 Candesartan
99 Amlodipine
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Uji Validitas
Correlations
P1 F2 P3 P4 P5 PG F7 Pa Total
P1 Pearson Correlation 1 235 238 - 067 306 154 61 036 483
Sig. (2-tailed) 210 206 724 A0 A7 354 850 007
M k] 30 30 ] 30 k] 30 30 ]
P2 Pearson Correlation 235 1 530 11 200 18 -145 -134 A74
Sig. (2-tailed) 210 .0o3 559 .288 534 443 481 008
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P3 Pearson Correlation 238 630 1 236 378 446 154 378 713
Sig. (2-tailed) 206 003 210 039 014 KAl 039 .0o0o
M 3o 30 30 30 30 3o 30 30 30
F4 FPearson Correlation -.067 A1 236 1 366 604 267 -.088 484
Sig. (2-tailed) 724 559 210 0&3 .0oo 154 B40 007
¥ 30 30 30 30 30 30 30 30 30
P5 Pearson Correlation 306 200 378 356 1 484 408 464 739
Sig. (2-tailed) A0 288 039 053 007 025 010 000
M k] 30 30 30 30 k] 30 30 30
P& Pearson Correlation 154 18 446 G604 484 1 155 169 G642
Sig. (2-tailed) AT 534 014 000 .oo7 414 373 000
M o 30 30 k] 30 o 30 30 k]
P7 FPearson Correlation 161 -145 1564 267 408 165 1 408 AN
Sig. (2-tailed) 354 443 A6 154 025 A14 025 004
M 3o 30 30 30 30 3o 30 30 30
P8 Pearson Caorrelation 036 -134 378 -.084 464 164 408 1 415
Sig. (2-tailed) 850 481 039 640 010 373 025 022
¥ 30 30 30 30 30 30 30 30 30
Total  Pearson Correlation 483 474 713 484 739 642 A1 415 1
Sig. (2-tailed) 007 oo .0oa 007 .0oo 000 004 022
M 30 30 30 30 30 30 30 30 30

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
* Caorrelation is significant at the 0.05 level (2-tailed).




Uji Reabilitas

Case Processing Summary

N %
Valid 30 100.0

Cases |Excluded® |0 .0
Total 30 100.0

a. Listwise deletion based on all
variables in the procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's IN of Items
)Alpha

711 9
Frequency Table

Uji Statistik Deskriptif (Univariat)

Jenis Kelamin
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent

Valid | Laki-laki 21 21.0 21.0 21.0

Perempuan 79 79.0 79.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Umur
Valid Cumulative
Frequency | Percent Percent Percent

Valid | 18-59 46 46.0 46.0 46.0

Tahun

>60 54 54.0 54.0 100.0

Tahun

Total 100 100.0 100.0

Pendidikan
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Valid Cumulative
Frequency | Percent| Percent Percent
Valid |SD 40 40.0 40.0 40.0
SMP 19 19.0 19.0 59.0
SMA 27 27.0 27.0 86.0
Perguruan 14 14.0 14.0 100.0
Tinggi
Total 100 100.0 100.0
Pekerjaan
Valid | Cumulative
Frequency | Percent | Percent Percent
Valid | Ibu Rumah 72 72.0 72.0 72.0
Tangga
Wiraswasta 12 12.0 12.0 84.0
Guru 4 4.0 4.0 88.0
TNI 1 1.0 1.0 89.0
Pensiun 11 11.0 11.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Lama Menderita
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid |<1 tahun 4 4.0 4.0 4.0
> 1 tahun 96 96.0 96.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Tekanan darah
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid |HDI 55 55.0 55.0 55.0
HD II 13 13.0 13.0 68.0
HD III 5 5.0 5.0 73.0
Normal 12 12.0 12.0 85.0
Normal 14 14.0 14.0 99.0
Tinggi
Optimal 1 1.0 1.0 100.0
Total 100 100.0 100.0




54

Kepatuhan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 19 19.0 19.0 19.0
Sedang 33 33.0 33.0 52.0
Tinggi 48 48.0 48.0 100.0
Total 100 100.0 100.0
Penggunaan Obat
Frequency | Percent Valid Cumulative
Percent Percent
Ccb 78 69.6 69.6 69.6
Beta Blocker 9 8.0 8.0 77.7
., |Arb 13 11.6 11.6 89.3
Valid [ iretik I 9 9 90.2
Acel 11 9.8 9.8 100.0
Total 112 100.0 100.0
Uji Statistik Inferensial (Bivariat)
Tabel Kontingensi Awal
Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Kepatuhan * TD 100| 100.0% 0 0.0% 100| 100.0%
Akhir
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Kepatuhan TD Crosstabulation

TD
HD Normal
HDI |HDII| III |Normal| Tinggi |Optimal| Total
Kepatuhan | Rendah | Count 16 3 0 0 0 0 19
% within | 84.2%15.8%0.0%| 0.0%| 0.0%| 0.0%100.0%
Kepatuhan
Sedang | Count 22 7 3 0 1 0 33
% within [ 66.7%(21.2%9.1%| 0.0%| 3.0%| 0.0%100.0%
Kepatuhan
Tinggi |Count 17 3 2 12 13 1 48
% within |35.4%| 6.3%|4.2%| 25.0%| 27.1%| 2.1%100.0%
Kepatuhan
Total Count 55 13 5 12 14 1 100
% within |55.0%{13.0%5.0% | 12.0%| 14.0% 1.0% | 100.0%
Kepatuhan
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value Df sided)
Pearson Chi-Square 38.189% 10 <,001
Likelihood Ratio 46.794 10 <,001
N of Valid Cases 100
a. 12 cells (66.7%) have expected count less than 5. The minimum
expected count is .19.
Tabel Kontingensi Setelah Penggabungan Kategori
Crosstabs
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Kepatuhan * 100 100.0% 0 0.0% 100| 100.0%
TD
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Kepatuhan * TD Crosstabulation

TD
Normal
HDI-HD Tinggi -
11T Optimal Total
Kepatuhan | Rendah | Count 19 0 19
% within 100.0% 0.0%| 100.0%
Kepatuhan
Sedang | Count 32 1 33
% within 97.0% 3.0%| 100.0%
Kepatuhan
Tinggi |Count 22 26 48
% within 45.8% 54.2% | 100.0%
Kepatuhan
Total Count 73 27 100
% within 73.0% 27.0%| 100.0%
Kepatuhan
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 34.620° 2 <,001
Likelihood Ratio 41.481 2 <,001
N of Valid Cases 100

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 5.13.
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Lampiran 10 Kartu Bimbingan Tugas Akhir

1

NIM

Program Studi
Periode Mulal
Tgl. Mulai

Tahap

2 Med 2025
20 Maret 2025
16 Mel 2024
23 April 2025
1 Med 2025
19 Mei 2025
2 Med 2025
17 Mei 2025
16 Mbei 2025
19 Mei 2025
189 Mei 2025
20 Mei 2025
2 Meid 2005
23 Med 2025
25 Mei 2025

27 Mel 2025

23IFF04027
51 Farmasi
2024 Ganjil
4 Maret 2025

sidang Akhir/ Komprenensif (Ujian)

Dr. apt Entris Sutrisno, MH.Kes
apt. Ani Anggriani, MSL
D apt Entris Sutrisno, MHEes
apt. Ani Anggriani, MSL
apt. Ani Anggriani, MSL
D apt. Entris Sutrisno, MHKes
apt. Ani Anggriani, MSL
D apt. Entris Sutrisno, MHKes
apt. Ani Anggriani, MSL
D apt. Entris Sutrisno, MHKes
apt. Ani Anggriani, MSL
D apt. Entris Sutrisno, MHKes
D apt Entris Sutrisno, MHKes
apt. Ani Anggriani, MSL
apt. Ani Anggriani, MSL

Dr. apt Entris Sutrisno, MH.Kes
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Nama Mohasiswa MIDAA HANIFAH

Jenls TA Skripsi

SKS Lulus 150 SKS

Judul Tugas Akhir Analisie Hubungan Kepatuhan Minum Obat Terhadap:
Tekanan Darah Pada Pasien Rawat Jalan Di RSUD Kota
Bandung

Status Selesal

Kemajuan TA 2
Diskusi dan konsuktasi
Bimbingan

Korsultasi

Konaultasi Penelitian
Perzetujuan
Kemajuan 1
Bimbingan
Konaultasi

Bimbingan

170 persetujuan
Bimbingan
Bimbingan

revisi draft
bimbingan draft skripsi

Finaksasi ppt

“ Bosen Pemblmbing Toplk m

v
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Lampiran 12 Riwayat Hidup

Biodata
Nama Lengkap : Nidaa Hanifah
Nama Panggilan : Nidaa
Tempat Tanggal Lahir : Garut, 20 Januari 2001
Jenis Kelamin : Perempuan
Agama : Islam
Alamat : Perumahan Cimanganten Blok C11 Kec.Tarogong

Kaler Kab. Garut.

Email : hanifahnidaa20@gmail.com
Nama Ayah : Asep Badruzzaman
Nama Ibu : Wida Faridah

Anak Ke- : 4 dari 5 bersaudara
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