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INTISARI 

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular dengan prevalensi global 

mencapai 33% pada tahun 2019. Di Indonesia, hipertensi menempati peringkat 

pertama penyakit tidak menular. Di Kabupaten Sumedang, hipertensi termasuk 

penyakit dengan jumlah kasus terbanyak dan menempati peringkat ke-6 di Jawa 

Barat pada tahun 2024. Sementara itu, di Puskesmas Padasuka, hipertensi 

menempati peringkat kedua penyakit terbanyak serta mengalami peningkatan 

kasus sebesar 40,19% pada tahun 2025. Rendahnya kepatuhan minum obat 

antihipertensi menjadi salah satu penyebab utama tidak terkontrolnya tekanan 

darah.Tujuan penelitian ini adalah mengetahui gambaran tingkat kepatuhan 

minum obat pada pasien hipertensi di Puskesmas Padasuka Kabupatan Sumedang 

Tahun 2025. 

Penelitian ini menggunaakan metode deskriptif kuantitatif dengan 

pendekatan cross sectional. Pengambilan sampel dilakukan secara purposive 

sampling terhadap pasien hipertensi yang memenuhi kriteria inklusi, dengan 

jumlah sampel sebanyak 96 orang di Puskesmas Padasuka, Kabupaten Sumedang 

tahur 2025. Pengukuran kepatuhan dilakukan dengan menggunakan kuisioner 

gabungan MMAS-8 dan ProMAS sehingga menjadi 18 pertanyaan dengan skala 

guttman dan likertt yang kemudian dilakukan uji validitas. Hasil penelitian 

dianalisis secara kuantitatif yang disajikan dalam bentuk tabel frekuensi dan 

persentase yang dinyatakan dalam bentuk tabel dan narasi. 

Hasil pada penelitian ini menunjukkan 46,9 %. mayoritas pasien hipertensi 

di Puskesmas Padasuka memiliki tingkat kepatuhan minum obat pada kategori 

sedang dan tinggi. Temuan ini menunjukkan bahwa sebagian besar pasien telah 

memiliki kesadaran yang baik dalam menjalani terapi antihipertensi, meskipun 

upaya edukasi dan pemantauan kepatuhan tetap perlu ditingkatkan untuk 

mengurangi jumlah pasien dengan kepatuhan rendah. 

 

Kata Kunci: hipertensi, kepatuhan minum obat, kuisioner kepatuhan 
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ABSTRACK 

Hypertension is a non-communicable disease with a global prevalence of 33% 

in 2019. In Indonesia, hypertension ranks first among non-communicable 

diseases. In Sumedang Regency, hypertension is the disease with the highest 

number of cases and ranked sixth in West Java in 2024. Meanwhile, at Padasuka 

Community Health Center, hypertension is the second most common disease and 

experienced a 40.19% increase in cases in 2025. Low adherence to 

antihypertensive medication is one of the main causes of uncontrolled blood 

pressure. The purpose of this study was to determine the level of medication 

adherence among hypertension patients at Padasuka Community Health Center, 

Sumedang Regency in 2025. 

This study used a quantitative descriptive method with a cross-sectional 

approach. Sampling was conducted using purposive sampling of 96 hypertensive 

patients who met the inclusion criteria at the Padasuka Community Health 

Center, Sumedang Regency, in 2025. Compliance was measured using a 

combined MMAS-8 and ProMAS questionnaire, resulting in 18 questions using 

Guttman and Likert scales, which were then tested for validity. The results were 

analyzed quantitatively and presented in frequency tables and percentages, 

expressed in both tabular and narrative formats. 

The results showed that 46.9% of hypertensive patients at the Padasuka 

Community Health Center had moderate and high levels of medication adherence. 

This finding indicates that most patients have good awareness of antihypertensive 

therapy, although education and adherence monitoring efforts still need to be 

improved to reduce the number of patients with low adherence 

 

.Keywords: adherence, combinated quistionnare, hypertension. 
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