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Abstrak 

Pemahaman pasien terhadap pengobatan merupakan faktor kunci untuk terjadinya kepatuhan dalam 

pengobatan sehingga didapatkan terapi yang optimal dan efektif. Namun kenyataannya masih banyaknya 

pasien yang tidak patuh dalam pengobatan terutama pada penyakit hipertensi. Hipertensi dapat memicu 

penyakit lainnya / komplikasi sehingga dapat merusak organ-organ vital dan mengancam kualitas hidup 

seseorang. Untuk mencegah hal tersebut maka dibutuhkan kepatuhan pasien hipertensi dalam meminum 

obat dimana konseling menjadi sektor penerapan konsep asuhan kefarmasian dengan tujuan menambah 

ilmu perihal obat, penyakit serta harapannya mampu memahamkan penderita perihal peran obat untuk 

kesembuhan penyakit. Kebaruan penelitian ini karena meneliti tentang pengaruh konseling obat terhadap 

kepatuhan pasien  hipertensi di salah satu rumah sakit. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

apakah ada pengaruh konseling obat terhadap kepatuhan pasien hipertensi rawat jalan di salah satu rumah 

sakit di Kota Medan. Metode Penelitian dilakukan secara eksperimental dengan menggunakan pra- 

eksperimental (Pre-Experimental) dan rancangan The One Group Pretest – Posttest Design. Penelitian ini 

dilakukan di salah satu rumah sakit kota medan selama bulan April 2022. Populasi adalah Pasien di salah 

satu rumah sakit di Kota Medan yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. Sebanyak 39 pasien yang 

memenuhi kriteria diberikan kueisioner MMAS-8 lalu dilakukan analisa data menggunakan Uji 

Normalitas, Paired T-Test, Regresi Linear Sederhana dan Pengujian Hipotesis Parsial. Hasil penelitian ini 

didapatkan nilai Uji Normalitas, paired T-Test, Regresi linear dan pengujian hipotesis parsial secara 

berturut-turt adalah > 0,05; 0,05; 0,01 dan 0,00. probability > 0.05. Kesimpulan ada pengaruh konseling 

obat terhadap kepatuhan pasien hipertensi rawat jalan di salah satu rumah sakit di Kota Medan. 

Kata kunci: Konseling Obat; Kepatuhan; Hipertensi 

 
Abstract 

Patient understanding of treatment is a key factor for adherence to treatment so that optimal and effective 

therapy is obtained. However, in reality there are still many patients who do not comply with treatment, 

especially in hypertension. Hypertension is also a trigger for complications that can damage vital organs and 

threaten a person's quality of life. Therefore, patient compliance is needed in taking hypertension medication. 

Counseling is a sector of applying the concept of pharmaceutical care with the aim of increasing knowledge 

about drugs, diseases and the hope of being able to understand patients about the role of drugs for healing 

disease. The novelty of this study is because it examines the effect of drug counseling on the adherence of 

hypertensive patients in one of the hospitals. The purpose of this study was to determine whether there is an 

effect of drug counseling on the adherence of outpatient hypertension patients at a hospital in Medan City. 

Methods The research was conducted experimentally using a pre- experimental (Pre-Experimental) and The 

One Group Pretest – Posttest Design. This research was conducted at one Medan city hospital for 1 month in 

April 2022. The population was patients at one Medan city hospital who met the inclusion and exclusion 

criteria. A total of 39 patients who met the criteria were given a MMAS-8 questionnaire and then analyzed the 

data using the Normality Test, Paired T-Test, Simple Linear Regression and Partial Hypothesis Testing. The 

results of this study obtained a significant value of 0.000. The conclusion is that there is an effect of drug 

counseling on the compliance of outpatient hypertension patients in a hospital in Medan City. 
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1. PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan penyakit yang 

memicu komplikasi sehingga merusak organ-

organ vital dan mengancam kualitas hidup 

seseorang. Hipertensi kerap muncul tanpa 

terjadi gejala apapun, hal tersebut yang 

membuat kita terlena tidak memeriksakan 

kesehatan dan mengabaikan pola hidup sehat. 

World Health Organization (WHO) 

menyatakan batas tekanan darah dinyatakan 

hipertensi jika tekanan sistolik >140 mmHg 

serta tekana diastolik 90 mmHg. The Seventh 

of The Joint National Committee 

onPrevention, Detection, Evaluation, and 

Treatmentof High Blood Pressure (JNC 7) 

menjelaskan hipertensi yakni tekanan darah 

>140/90 mmHg serta dikelompokkan 

menurut parah penyakitnya, dari tekanan 

darah normal hingga hipertensi maligna. 

Hipertensi hampir seluruh negara 

menghasilkan angka yang tinggi (1). 

Laporan WHO menyatakan sebanyak 

1,13 miliar pasien menderita hipertensi (2). 

Di Indonesia hipertensi diderita 63.309.620 

orang, serta angka kematiannya 427.218. 

Berubahnya pola hidup dan minimnya 

kegiatan fisik mengakibatkan lemak 

menumpuk di dinding pembuluh darah, 

mengakibatkan komplikasi di sistem 

kardiovaskular. Pengobatan antihipertensi 

tunggal/kombinasi penting untuk penderita 

sesuai tekanan darah serta komplikasinya (1).  

Banyak usaha dibutuhkan untuk 

mendisiplinkan penderita hipertensi pada 

pengobatan sehingga tekanan darah bisa pada 

batas normal. Terapi obat dari dokter serta 

layanan konseling dari apoteker termasuk 

usaha untuk mengurangi tekanan darah agar 

dalam batas normal (3). 

Faktor kedisiplinan pasien pada 

pengobatan yakni pengertian perihal instruksi 

pengobatan serta kedisiplinan penderita untuk 

masalah penyakitnya, sehingga memperoleh 

keunggulan pada informasi keadaannya maka 

kedisiplinan penderita memperoleh dampak 

dari intervensi layanan infromasi yakni 

konseling (4). 

Konseling dilaksanakan pada penderita 

hipertensi, karena memperoleh banyak 

keunggulan dengan edukasi yang baik akan 

menambah pengetahuan perihal terapi 

sehingga penderita mampu semangat saat 

terapi. Perihal peninjauan penderita hipertensi 

untuk melaksanakan pengobatan dengan 

disiplin lewat konseling menjabarkan dengan 

melaksanakan diskusi konseling pada 

penderita perihal masalah terkait keadaan 

terkini penderita akan memperoleh 

keunggulan menjalankan terapi hipertensi, 

hal ini mengakibatkan pasien mengerti 

keunggulan dari pengobatan hipertensi, maka 

penderita akan patuh menjalankan terapinya 

(5)(6). 

Penderita hipertensi harus diberi 

konseling supaya disiplin saat 

pengobatannya. Besarnya prevalensi 
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hipertensi di indonesia menyatakan penyakit 

ini butuh diperhatikan untuk penanganan 

lewat pendekatan, dengan intervensi 

konseling pada penderita hipertensi, 

harapannya penderita hipertensi mampu 

mengubah sikapnya untuk tambah disiplin 

berobat supaya penyakitnya tidak bertambah. 

Konseling akan mengubah sikap bila 

penderita mengetahui informasi kondisi 

kesehatanya lewat konseling selanjutnya 

penderita mampu bersikap serta bertindak 

dengan tepat sesuai kesepakatan dengan 

konselor untuk penanganan kasusnya (7)(8). 

Berdasarkan hal diatas maka 

dilakukanlah penelitian untuk mengetahui 

apakah ada pengaruh konseling obat terhadap 

kepatuhan pasien hipertensi rawat jalan di 

salah satu rumah sakit di Kota Medan. 

2.  METODE 

Penelitian ini memakai metode 

eksperimental dengan pra-eksperimental, 

rancangan yang dipakai yakni The One 

Group Pretest – Posttest Design dengan satu 

kelompok subjek. Pertama dilaksanakan 

pretest kemudian diberi perlakuan dalam 

suatu periode waktu, selanjutnya posttest 

(9)(10). 

Penelitian ini dilakukan tanpa kontrol 

karena pretest memberi dasaran untuk 

menciptakan perbandingan prestasi subjek 

yang sama sebelum serta sesudah diberi 

perlakuan (1)(3). 

Data diambil secara prospektif. Dengan 

rancangan: 

O1  P O2 

Keterangan: 

O1 : Pasien sebelum diberi konseling obat 

(pretest)  

P : Perlakuan (konseling obat) 

O2 : Pasien setelah diberi konseling obat 

(posttest) 

Uji untuk menilai ada atau tidaknya 

perbedaan antara harga O1 dan O2 (pretest 

dengan posttest) dilakukan dengan uji t 

berpasangan, untuk menilai dampak 

dilaksanakan uji Regresi Linear. 

Kuesioner pada penelitian ini yakni 

MMAS-8 (Morisky Medication Adherence 

Scale) yang termasuk skala kuesioner dengan 

8 pertanyaan terkait kedisiplinan meminum 

obat. Tenik penilaian pada kuesioner ini 

yakni: 

a. Kedisiplinan tinggi: bernilai 8 

b. Kedisiplinan sedang: bernilai 6-7 

c. Kedisiplinan rendah: bernilai 0-5 

Penilaian skala “YA” = 0 serta “TIDAK” = 

1 untuk pertanyaan nomor 1- 7. Pertanyaan 

nomor 8 bernilai 5 poin skala Likert 

Lokasi dan Waktu Penelitian Lokasi 

Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di salah satu Rumah 

Sakit di Kota Medan. 

Waktu Penelitian 

Waktu penelitian dilakukan selama bulan April 

2022. 

Populasi dan Sampel Penelitian 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh 

pasien hipertensi yang menjalani rawat jalan 

disalah satu Rumah Sakit Di Kota Medan. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Akan disajikan tentang karakteristik 

responden (Jenis Kelamin, Usia dan 

pendidikan). Selanjutnya juga akan disajikan 
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tentang Analisis penelitian yang berkaitan 

dengan evaluasi pemberian obat pada pasien 

hipertensi di Instalasi Rawat Jalan disalah satu 

Rumah Sakit Di Kota Medan (11). 

Karakteristik Responden Penelitian 

Pengambilan data pada penelitian ini 

dilaksnakan disalah satu Rumah Sakit Di Kota 

Medan. Adapun responden pada penelitian ini 

adalah pasien yang telah memenuhi kriteria 

inklusi dan eksklusi penelitian. Adapun 

pemilihan sampel pasien hipertensi 

menggunakan teknik pengambilan sampel non 

probability sampling dengan purposive 

sampling. Jumlah sampel yang pada penelitian 

ini adalah 39 orang yang merupakan pasien 

hipertensi yang menjalani rawat jalan disalah 

satu Rumah Sakit Di Kota Medan (12). 

Karakteristik Responden Penelitian 

Tabel 1 Karakteristik Responden Berdasarkan Umur 
 

Umur 

  

 
 

Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 50-58 Tahun 5 12.8 12.8 12.8 
 59-67 Tahun 24 61.5 61.5 74.4 
 68-76 Tahun 9 23.1 23.1 97.4 
 > 76 Tahun 1 2.6 2.6 100.0 
 Total 39 100.0 100.0  

      

Berdasarkan hasil pengujian ditemukan 

bahwa mayoritas responden pada penelitian ini 

berusia 59-67 tahun yang berjumlah 24 orang 

atau 61.5%, selanjutnya terdapat 9 orang atau 

23.1% yang berusia 68-76 tahun, 5 orang atau 

12.8% yang berusia 50-58 tahun dan 1 orang 

atau 2.6% yang berusia lebih dari 76 tahun 

(13). 

Semakin tinggi umur seseorang atau 

semakin tua seseorang maka akan semakin 

tinggi terkena risiko hipertensi. Hal tersebut 

dapat terjadi karena adanya pengaruh 

degenerasi yang terjadi pada individu yang 

bertambah usia. Peningkatan umur akan 

menyebabkan perubahan fisiologis tubuh, pada 

usia lanjut terjadi peningkatan resistensi perifer 

dan aktivitas simpatik. Hal ini sesuai dengan 

hasil penelitian ini yang menunjukkan bahwa 

pasien penerima intervensi aplikasi digital dan 

brosur terbanyak berasal dari kelompok umur 

≥60 tahun (2)(14). 

Tabel 2 Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 
Jenis Kelamin 

  
Frequency 

 
Percent 

 
Valid Percent 

Cumulative Percent 

Valid Laki-Laki 13 33.3 33.3 33.3 

 Perempuan 26 66.7 66.7 100.0 

 Total 39 100.0 100.0  
Sumber: Hasil Olahan Data Statistik (2022) 
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Berdasarkan tabel 3.2 dapat diketahui 

bahwa mayoritas responden atau penderita 

hipertensi pada penelitian ini adalah 

perempuan yang berjumlah 26 orang atau 

66.7% sedangkan laki-laki berjumlah 13 orang 

atau 33.3%. Penderita hipertensi yang berusia 

dibawah 45 tahun lebih banyak diidap oleh 

jenis kelamin laki-laki dibanding perempuan 

(3)(15). Pasien hipertensi pria lebih banyak 

dibandingkan Wanita dalam kategori usia 45 

sampai 54 tahun. Jika sudah berusia >55 tahun, 

angka prevalensi hipertensi yang terjadi pada 

perempuan semakin meningkat karena 

mengalami menopause. Prevalensi hipertensi 

yang dialami pria lebih tinggi dibandingkan 

wanita yang belum menopause. Hal ini 

disebabkan pengaruh hormone estrogen yang 

melindungi pembuluh darah Wanita sehingga 

hipertensi jarang ditemukan pada Wanita. 

Sedangkan wanita yang mengalami 

menopause maka menurunnya produksi 

hormon estrogen sehingga lebih banyak 

ditemukan kasus hipertensi disbanding pria 

(14). 

   Tabel 3 Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan 

Pendidikan 

  
     Frequency 

 
Percent 

 
Valid Percent Cumulative Percent 

Valid SD 6 15.4 15.4 15.4 

 SMP 6 15.4 15.4 30.8 

 SMA 21 53.8 53.8 84.6 

 Akademia 1 2.6 2.6 87.2 

 Sarjana 5 12.8 12.8 100.0 

 Total 39 100.0 100.0  
Sumber: Hasil Olahan Data Statistik (2022) 

Berdasarkan tabel 3.3 dapat diketahui 

bahwa responden yang berpendidikan akhir 

Sekolah Dasar berjumlah 15 orang atau 38.5%, 

responden yang berpendidikan akhir SMP 

berjumlah 10 orang atau 25.6% dan responden 

yang berpendidikan akhir SMA berjumlah 14 

orang atau 35.9%. Adapun pola pikir 

seseorang dipengaruhi oleh tingkat pendidikan 

yang ia miliki. Semakin tinggi tingkat 

pendidikan seseorang, maka akan semakin 

baik pola pikir dan pemahamannya terhadap 

penyakit dan pengobatan hipertensi yang 

sedang ia jalani. Semakin tinggi pendidikan 

maka kesadaran pasien terhadap kesehatan 

lebih baik (1). 

Tabel 4 Distribusi Lama Terdiagnosis Hipertensi 
 

  Frequency Percent 

Valid < 6 Bulan 2 5.14 

 1-10 Tahun 27 69.22 
 11-20 Tahun 5 12.82 
 > 20 Tahun 5 12.82 
 Total 39 100.0 

Sumber: Hasil Olahan Data Statistik (2022) 
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Berdasarkan tabel 3.4 dapat diketahui 

bahwa mayoritas responden atau pasien 

hipertensi telah terdiagnosa dalam 1-10 tahun 

yang berjumlah 27 orang atau 69.22%, pada 

waktu 11-20 tahun berjumlah 5 orang atau 

12.82%, > 20 tahun berjumlah 5 orang atau 

12.2% dan < 6 bulan berjumlah 2 orang atau 

5.14% (16). 

Tabel 5 Distribusi Jumlah Obat yang Diberikan 
 

Frequency       Percent 

Valid 1 21 53.86 

 2 16 41.01 

 3 2 5.14 

 Total 39 100.0 

Sumber: Hasil Olahan Data Statistik (2022) 

Berdasarkan tabel 3.5 dapat diketahui 

bahwa responden yang yang diberikan satu 

jenis obat berjumlah 21 orang atau 53.86%, 

responden yang menerima 2 jenis obat 

berjumlah 16 orang atau 41.01% dan 

responden yang menerima 3 jenis obat 

berjumlah 2 orang atau 5.14% (8). 

Hasil Perbandingan Tingkat Kepatuhan Pada Pretest dan Posttest 

Tabel 6 Hasil Klasifikasi Kepatuhan 
 

No       Klasifikasi Pretest  Postest 
  Jumlah % Jumlah % 

1 Rendah 3 7.69% 0 0 

2 Sedang 30 76.92% 3 7.69 

3 Tinggi 6 15.38% 33 84.62 

4 Sangat Tinggi 0 0 3 7.69 
 Total 39 100% 39 100% 
      

Pada hasil pengujian di Tabel 3.6 

ditemukan bahwa pada saat pelaksanaan 

pretest ditemukan bahwa proporsi tingkat 

kepatuhan pasien adalah 3 orang atau 7.69% 

masuk kedalam kategori rendah, 30 orang atau 

76.92% masuk kedalam kategori sedang, 6 

orang atau 15.38 masuk kedalam kategori 

tinggi. Selanjutnya pada saat posttest terjadi 

perubahan yang signfikan dimana terdapat 3 

orang atau 7.69% masuk dalam kategori 

sedang, 33 orang atau 84.62% masuk dalam 

kategori tinggi dan 3 orang atau 7.69% masuk 

dalam kategori tinggi (12). 

Rata-Rata Tekanan Darah 

Tabel 7 Rata-Rata Tekanan Darah 
 

Waktu Tekanan Darah (mmHg) 

Prettest 139/86 

  Posttest                          135/80  
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Berdasarkan 3.7 diperoleh hasil bahwa 

telah terjadi penurunan tingkat tekanan darah 

setelah pemberian konseling dari sebelumnya 

pada level 139/86 mmHg menjadi 139/80 

mmHg. Berdasarkan hasil tersebut maka dapat 

diperoleh kesimpulan bahwa pemberian 

konseling memberikan dampak positif terhadap 

penurunan tingkat tekanan darah pasien 

hipertensi (6). 

Pengujian Normalitas 

Pada pengujian normalitas akan dilaksanakan menggunakan pengujian Shapiro-wilk dengan 

program SPSS. Adapun persyaratan data penelitian dinyatakan normal adalah pada saat nilai probability 

> 0.05. 

Tabel 8 Hasil Pengujian Normalitas 

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 
 

  
Pretest Kepatuhan 

 
Posttest Kepatuhan 

 
Konseling 

 
N   

39 
 

39 
 

39 
Normal Parameters

a,b
 Mean 3.6410 5.4872 11.1026 

 Std. Deviation .84253 .94233 1.53546 

Most Extreme 
Differences 

Absolute .229 .216 .208 

 Positive .213 .216 .120 

 Negative -.229 -.194 -.208 

Test Statistic 
Asymp. Sig. (2-tailed) 

 .229 
.133

a
 

.216 
.120

a
 

.208 
.109

a
 

a. Test distribution is Normal. 
b. Calculated from data. 
c. Lilliefors Significance Correction. 

Berdasarkan 3.8 diperoleh hasil bahwa seluruh data pada penelitian ini yang berkaitan dengan 

variabel konseling dan kepatuhan telah memenuhi asumsi normalitas. 

Pengujian Paired T-Test 

Pada penelitian ini dilakukan uji 

hipotesis untuk melihat adanya perbedaan 

yang signifikan antara sebelum pemberian 

konseling dan setelah pemberian konseling 

dalam juga kepatuhan responden. Uji hipotesis 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah uji 

t berpasangan karena data berdistribusi 

normal. Uji ini biasanya digunakan untuk 

pengujian sebelum dan sesudah melakukan 

penelitian. Alpha (α) dianggap 0,05 yang 

artinya tingkat kesalahan yang diperbolehkan 

maksimal 5% (17). Data dikatakan signifikan 

bila nilai p (< 0,05). Hipotesis awal (Ho) dan 

hipotesis alternatif (H1) pada uji ini dapat 

ditentukan sebagai berikut: 

1. Ho = selisih nilai sama dengan nol (tidak ada 

perbedaan nilai sebelum dan sesudah 

konseling) 

2. H1 = selisih nilai tidak sama dengan nol (ada 

perbedaan nilai sebelum dan sesudah 

konseling) 
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Tabel 9 Pengujian Paired T-Test Kepatuhan 
 

Paired Samples Test 

Paired Differences 

   
 

Mean 

 
Std. 

Deviation 

 
 

t 

 
 

df 

 
Sig. (2- 

tailed) 
Pair 
1 

Pretest Kepatuhan - 

Postest Kepatuhan 

     

 1.84615 1.01407 11.369 38 .000 

 
Berdasarkan 3.9 diperoleh hasil 

pengujian paired t-test ditemukan bahwa 

terjadi perbedaan kepatuhan yang signfikan 

pada saat pretest dan posttest, dimana nilai 

signfikansi lebih kecil dari 0.05 sehingga 

hipotesis alternatif diterima dan hipotesis nol 

(H0) ditolak (15). 

Pengujian Analisis Regresi Linear Sederhana 

dan Pengujian Hipotesis Parsial (Uji-t) 

Pada pengujian ini akan dilaksanakan 

pengujian pengaruh dari variabel konseling 

terhadap tingkat pengatahuan dan kepatuhan 

pasien (12). Adapun pada pengujian analisis 

regresi sederhana akan ditunjukan besaran 

pengaruh (baik positif atau negative) 

sedangkan pada pengujian hipotesis parsial 

akan dilihat tingkat signfikansi pengaruh. 

Adapun syarat dari pengujian ini adalah 

sebagai berikut: 

1. Jika Nilai sig. < 0.05 maka pengaruh 

signfikan dan Ha diterima 

2. Jika Nilai sig. > 0.05 maka pengaruh tidak 

signfikan dan Ha ditolak. 

Tabel 10 Hasil Pengujian Analisis Regresi Linear Sederhana Kepatuhan 
 

Coefficients
a
 

  

Unstandardized Coefficients 
Standardized 

Coefficients 
  

Model B Std. Error Beta t Sig. 

1 (Constant) 5.729 1.130  5.070 .000 
 Konseling .322 .101 .235 5.516 .000 

a. Dependent Variable: Postest Kepatuhan     

Nilai constant variabel kepatuhan 

adalah bernilai positif sebesar 5.729, dimana 

pengaruh konseling bernilai positif sebesar 

0.322. sehingga dapat disimpulkan bahwa jika 

konseling ditingkat sejumlah 100% maka akan 

meningkatkan kepatuhan sebesar 0.322. 

Selanjutnya pada pengujian signfikansi 

parsial ditemukan bahwa nilai sig 0.01 < 0.05 

sehingga dapat disimpulkan bahwa konseling 

berpengaruh positif dan signifikan terhadap 

kepatuhan (13). 

Pembahasan 

Peningkatan kepatuhan pasien dalam 

melakukan terapi pengobatan dipengaruh oleh 

faktor-faktor eksternal salah satunya adalah 

pemberian konseling. Kepatuhan pasien 

dibentuk oleh pengetahuan yang dimiliki oleh 

pasien. Pemaham pasien akan meningkatkan 

perilaku kepatuhan minum obat pasien 

hipertensi. Faktor lain yang menentukan 

kepatuhan minum obat pasien adalah faktor 

sosial ekonomi dan faktor terapi seperti 

polifarmasi (1). 
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Kepatuhan pasien pada pasien hipertensi 

umumnya rendah. Hal ini mungkin disebabkan 

oleh ketidaksengajaan seperti lupa meminum 

obat di saat merasa membaik penyakit 

hipertensi. Pasien dengan tingkat kepatuhan 

obat yang rendah beranggapan bahwa setelah 

obat antihipertensi diminum kemudian terjadi 

penurunan pada tekanan darah maka pasien 

menganggap penyaki tersebut telah sembuh 

sehingga tidak perlu melanjutkan terapi dalam 

meminum obat antihipertensi kembali (8). 

Pasien hipertensi yang memiliki komplikasi 

penyakit pada penelitian ini pada umumnya 

melakukan diet dalam mengelola pola makan 

dimana hal ini disebabkan kurangnya 

pengetahuan pasien. Terapi obat tercapai saat 

pasien mendapat informasi yang benar 

mengenai obatnya (18). 

Ada tidaknya komplikasi penyakit pada 

pasien hipertensi dan tingkat keparahan 

komplikasi penyakit berpengaruh pada tekanan 

darah pasien. Keterbatasan penelitian ini 

adalah sedikitnya jumlah sampel serta variasi 

besar antara pasien sehingga berpengaruh 

dalam kepatuhan pasien dalam minum obat 

antihipertensi (6). 

Pada pengujian Paired-T test ditemukan 

bahwa terjadi perbedaan yang signfikan dari 

kepatuhan sebelum dan sesudah pemberian 

konseling. Berdasarkan penelitian yang 

menunjukkan hasil kepatuhan yang signifikan 

antara sebelum dan sesudah pemberian 

konseling. Adanya konseling memudahkan 

apoteker mengidentifikasi masalah dan 

menyelesaikan masalah terkait obat sehingga 

pasien dapat patuh menjalani terapi 

pengobatannya dengan aman dan benar. Pasien 

menyatakan bahwa konseling berguna sebesar 

77% dan yang menyatakan sangat berguna 

22% (3). 

Hasil pada penelitian ini menunjukan 

bahwa pemberian konseling memberikan 

kontribusi yang positif terhadap peningkatan 

kepatuhan pasien hipertensi. Salah satu profesi 

kesehatan yang berperan dalam meningkatkan 

pengetahuan pasien hipertensi adalah farmasi. 

Tenaga farmasi yang berada di Rumah Sakit 

berperan penting dalam memberikan pasien 

hipertensi untuk mencapai terapi yang efektif 

sehingga kualitas hidup pasien hipertensi 

meningkat (14). 

Konseling berpengaruh terhadap 

perubahan sikap pasien dimana melalui 

konseling ini maka pengetahuan dan perilaku 

yang tidak tepat dapat diperbaiki. Sehingga 

pelaksanaan konseling secara berkelanjutan 

mampu meningkatkan kepatuhan obat pada 

pasien (5). 

4. KESIMPULAN 

Terdapat perbedaan pengaruh 

konseling obat terhadap kepatuhan pasien 

hipertensi rawat jalan di salah satu rumah 

sakit di Kota Medan. 
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