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A. Latar Belakang

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menggambarkan ketidakpatuhan

terhadap ops ﬂlf,gqepmﬂhlhﬁma’sd‘lah}glqbﬁ Jang-sar gat besar, yang

mempengaruhi _(_emua keadaan penyakit termasuk kardiovaskular, kanker dan
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obat penyakit jantung dak diminu pasien seperti yang
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telah direkomendasi dinand: et al., 2017).

Ketidakpatuhan terhadap obat an morbiditas, mortalitas,
pemborosa ‘.olbat, dan penji (Tanna & Lawson; 2016). Sebuah
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pasien untuk menglkmm dengan dokter dalam hal

waktu, dosis, dan frekuensi (Aldeer et al., 2018). Ini adalah masalah utama pada

tinjauan siste

pasien dengan penyakit kronis. Misalnya, ketidakpatuhan pengobatan
meningkatkan risiko rawat inap terkait penyakit jantung dan kematian pada pasien
kardiovaskular (Hood et al., 2017). Hal ini diperkuat dari data World Health

Organization (WHO) pada tahun 2016 menunjukkan bahwa penyakit



kardiovaskular merupakan penyebab kematian nomor satu secara global dengan
persentase sebesar 31%, pada tahun 2015 angka kematian akibat penyakit jantung
koroner adalah 20 juta jiwa dan di tahun 2030 mendatang diprediksi akan
meningkat kembali dengan pencapaian angka 23,6 juta jiwa penduduk.

Penyakit jantung koroner (PJK) adalah penyakit yang disebabkan adanya
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(WHO, 2013). Pasie p ulang, salah satunya

disebabkan ketidakpatuhan dala
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mengkonsumsi %étMMFaéié’n yang tidak patuh
menyebabkan resiko rawat inap berulang. Hal ini diperkuat hasil temuan terdahulu
bahwa pasien yang tidak patuh minum obat dengan beberapa kali dirawat sebanyak
64.7% (Rakhmawati, 2020). Kualitas hidup pasien jantung menjadi buruk atau
menurun karena tidak mematuhi dalam pengobatan jantung yang dapat

menyebabkan pemenuhan aktivitas sehari-hari menjadi menurun dan timbulnya



kekambuhan kembali pada gejalanya sehingga terjadi peningkatan rawat inap ulang
kembali di rumah sakit (Pudiarifanti et al., 2015).

Di Indonesia berdasarkan  penelitian  Universitas Muhammadiyah
Surabaya tahun 2017 di RSU Dr. Soetomo didapatkan dari 32 pasien yang dirawat

di bulan April 43,75% dari jumlah tersebut adalah pasien PJK yang dirawat inap
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Kepatuhan dalam mengkonsumsi obat merupakan aspek utama dalam penanganan
penyakit-penyakit kronis. Data dari World Health Organization menunjukkan
bahwa sekitar 50% dari pasien dengan penyakit kronis yang tinggal di negara-

negara maju mengikuti rekomendasi pengobatan (WHO, 2016).



Namun berbeda dengan negara berkembang, termasuk Indonesia.
Fenomena kepatuhan minum obat pada pasein di Indonesia terlihat cukup
memprihatinkan. Hal ini terlihat dari beberapa penelitian tentang kepatuhan minum
obat jantung di Rumah sakit di Indonesia ditemukan masih tergolong rendah.
Penelitian yang dilakukan di RS X Kota Kediri ditemukan tingkat kepatuhan
minum obat=pada ﬁlﬁ@ﬁh}bkﬁié@ﬁdﬂgﬂrémpﬁﬁ-i(mkhmawaﬁ,
2020). Pene Hasana (2019) dan Ratna (2018) juga meneﬂ lebih banyak
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serupa. Selain itu, terbukti bahwa sekitar setengah dari kasus ketidakpatuhan

pengobatan disengaja (Alalagi, 2019)
Kepatuhan pengobatan dapat didefinisikan sebagai sejauh mana perilaku
pasien sesuai dengan rezim dosis obat yang diresepkan, termasuk waktu, dosis dan

interval asupan obat (Vrijens et al., 2012) (Cramer et al., 2008). Kepatuhan adalah



fenomena multifaktorial yang dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor. Faktor-faktor
yang dapat mempengaruhi kepatuhan pengobatan meliputi faktor sosial ekonomi,
faktor sistem perawatan kesehatan, faktor terkait terapi, faktor terkait kondisi medis
dan faktor dari pasien sendiri (ACPM, 2011; Alalagi, 2019). Faktor pasien sendiri
terdiri dari faktor fisik dan faktor psikologis serta perilaku (ACPM, 2011). Tanna
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menimbulkan sikap negatif sehingga mengakibatkan ketidakpatuhan dalam
melakukan pengobatan secara teratur sehingga sering kali terjadi kegagalan dalam
melakukan pengobatan. Dan serangkaian pengobatan dan jumlah obat yang
harus diminum  menyebabkan kejenuhan bagi pasien . Kondisi tersebut

membutuhkan kehadiran keluarga sebagai penguatan pasien PJK melaksanakan



terapi pengobatannya. Selain pengaruh hubungan psikologis yang kuat, pasien
PJK lebih banyak berinterkasi dan menghabiskan waktu dengan keluarga. Hal ini
juga menjadi salah satu faktor yang akan mempengaruhi kepatuhan pasien dalam
mengonsumsi obat.

Beberapa penelitian terdahulu juga memperkuat bahwa pengetahuan, sikap

dan keluaggemmmedToengariE. RIS A TAE itian levy, et al
an kelua : %'@ﬂf—% _.Mmafﬁfﬂ . itian levy, et a
(2018) me gu_kan bahwa pengetahuan, keyakinan, hérapa'hﬁq sikap pasien
yang terka it .dengan pen tu dapat memiliki efek: ng kuat pada

kepatuhan|pasien. Ta an yang buruk tentang

pentingnya © pengo it [ pasien dalam

ketidakpatuhan. Penelitian Ho ¢ akan keyakinan tentang

pengobatan d_an pengetahllah ten pengobatan dikaitkan dengan
ketidakpatl \ ; ' hairiah & Uli
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sikap pos;: .h-r:ﬁ AC ..- iy daliim-peri -t;,:r?\ﬂf:.f-idengan adanya
dukungan keluarga. 'Hm—ﬁr_mr individu terdekat dari
penderita. Ini diperkuat Purnawinadi dan lintang (2020), Hanum, dkk (2019) dan
Susanto (2015) menemukan bahwa adanya hubungan dukungan keluarga terhadap
kepatuhan minum obat pasien.

Rumah Sakit Umum Pusat dr. M.Djamil Padang merupakan rumah sakit

pusat regional jantung yang memiliki fasilitas dan penunjang sarana lengkap dalam



penanganan pasien-pasien jantung di provinsi di Sumatera Barat. Berdasarkan data
rekam medis pasien rawat inap dan rawat jalan penyakit jantung koroner terdapat
peningkatan kasus penyakit jantung koroner tahun 2016 — 2017. Kasus PJK rawat
jalan tahun 2016 jumah pasien PJK sebanyak 11.988 pasien dan meningkat di
tahun 2017 menjadi 12.794. Jumlah kasus pasien PJK yang di rawat inap tahun
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Kepatuhan merupakan hal yang sangat penting dalam perilaku hidup sehat
termasuk kepatuhan minum obat. Kepatuhan minum obat penyakit jantung koroner
adalah mengkonsumsi obat-obat sesuai diresepkan dan sudah ditentukan oleh

dokter. Pengobatan akan efektif apabila penderita patuh dalam mengkonsumsinya.



Banyak faktor yang mempengaruhi kepatuhan minum obat tersebut. Banyak faktor
yang mempengaruhi kepatuhan minum obat tersebut. Berdasarkan hal tersebut,
peneliti tertarik melakukan penelitian untuk mengetahui faktor-faktor yang
berhubungan dengan kepatuhan minum obat pada pasien Penyakit Jantung di ke
poliklinik jantung RSUP dr.Djamil Padang .
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koroner.

b. Diketahuinya pengetahuan pasien tentang pengobatan penyakit jantung
koroner

c. Diketahuinya sikap pasien terhadap pengobatan penyakit jantung koroner



d. Diketahuinya dukungan keluarga terhadap pengobatan pasien penyakit
jantung koroner

e. Diketahuinya hubungan antara pengetahuan pasien dengan kepatuhan
minum obat pada pasien Penyakit Jantung

f.  Diketahuinya hubungan antara sikap pasien dengan kepatuhan minum obat
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mengembangkan program-program promosi kesehatan pada masyarakat

umumnya dan pasien jantung koroner khusunya di Ruang Poliklinik Jantung
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RSUP. dr. M.Djamil Padang dalam upaya meningkatkan kepatuhan minum
obat pada pasien PJK.
Bagi Pelayanan Keperawatan

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi informasi dan masukan
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