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Lampiran 5
PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Tanggal PP
Inisial responden PP

Alamat T

Setelah saya membaca maksud dan tujuan dari penelitian yang akan dilakukan ini
maka saya dengan ini menyatakan bersedia untuk membantu peneliti menjadi

responden dan akan memberikan keterangan dan informasi dengan benar.

Buntok, 2024



Lampiran 6 Lembar Persetujuan informan dan Lembar Kuisioner

. Lembar Persetujuan Informan dan Lembar Kuisioner

No. Responden : -

Tgl Wawancara : -

IDENTITAS RESPONDEN
1. Nama To A
2. Alamat :
3. TTL/Umur % L NGRS
4. Jenis Kelamin : 1) Laki-laki v«

. Pekerjaan

2) Perempuan

Pendidikan Terakhir : 1) SD

2) SMP

3) SMA/MAY

4)D3

5) Sl

6) Tidak Sekolah

: 1)PNS
2) Pegawai swasta v
3) Lain-lain, sebutkan .............

: 1)< 1 Tahun

2) 1-10 Tahun v~

3) 11-20 Tahun

4)>20 Tahun

Lama Menderita



Lampiran 7. Lembar Kuisioner KIE

Kuisioner KIE

No

Pertanyaan

Jawaban

Tidak

Apakah anda mengetahui bahwa hipertensi merupakan
penyakit keturunan (genetik)?

Apakah anda mengetahui cara meminum obat
antihipertensi 1xsehari sesuai dosis yang diberikan
dokter?

Apakah anda mengetahui g cfck samping obat
antihipertensi?

Apakah anda mengetahui tekanan darah normal
120/80 mmHg

Apakah anda mengetahui bahwa penderita hipertensi
harus mengurangi konsumsi kadar garam yang tinggi?

Apakah anda mengetahui penderita hipertensi harus
menghindari faktor stres?

LA

Apakah anda mengetahui bahwa obat hipertensi harus
diminum setiap hari meskipun tidak merasakan
keluhan?

Apakah anda mengetahui cara penyimp obat
antihipertensi yang benar?

Apakah anda mengetahui bahwa hipertensi hanya bisa
diobati dengan obat-obatan dari dokter saja dan
diminum jika merasakan keluhan saja?

Apakah anda mengetahui bahwa minum obat teratur
dan aktifitas fisik seperti senam acrobik dan jalan cepat
secara rutin dapat menurunkan tekanan darah.?




Lampiran 8. Kuisioner kepatuhan Mars-5

Kuisioner Kepatuhan MARS-5

No Pertanyaan Jawaban
: Selalu  Sering Kadang? Jarang Tidak
Pernah
1 Saya lupa minum obat
saya i
2 Saya mengubah dosis
obat saya \/
3 Saya berhenti minum
obat saya untuk beberapa l/
waktu
4 Saya memutuskan untuk >

tidak mentaati dosis

5  Saya minum obat kurang
dari aturan yang tertera \/




Lampiran 9

(REKAPITULASI DATA HASIL PENELITIAN)

DATA UMUM RESPONDEN

Rggg:%en Kif:rﬁin Usia Pendidikan Pekerjaan Mlgr?(;r;?i ta
1 Pria 45 SMA 2 2
2 Pria 45 SMA 5 4
3 Wanita 46 SMA 4 3
4 Wanita 35 S1 3 2
5 Wanita 29 D3 3 3
6 Wanita 45 SMA 5 3
7 Wanita 59 SMA 3 2
8 Wanita 59 SMA 6 4
9 Wanita 54 SMA 3 3
10 Wanita 54 SMA 1 1
11 Pria 53 SD 5 3
12 Pria 53 SD 3 2
13 Wanita 56 SMP 6 4
14 Wanita 47 D3 3 3
15 Wanita 51 S1 2 2
16 Pria 61 SMP 3 3
17 Wanita 47 SMA 6 4
18 Wanita 48 S1 3 2
19 Wanita 51 SMA 4 3
20 Pria 67 SD 5 4
21 Pria 59 S1 4 2
22 Pria 71 SD 3 3
23 Pria 61 SMP 3 3
24 Wanita 60 SMA 5 4
25 Wanita 71 SMP 5 4
26 Pria 74 SMA 2 2
27 Wanita 47 S1 3 3
28 Pria 79 SD 4 3
29 Wanita 65 SD 5 4
30 Wanita 59 S1 5 4
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Lampiran 10. Rekapitulasi Jawaban kuisioner KIE
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Lampiran 11. Rekapitulasi Jawaban Kuisioner MARS-5

11

Kepatuhan penggunaan

No obat hipertensi

- 1 2 3 4 5 > Kategori
1 3 3 3 3 3 15 Patuh

2 2 2 2 2 2 10 Tidak Patuh
3 4 3 2 3 2 14 Tidak Patuh
4 4 4 3 4 3 18 Patuh

5 4 2 2 2 2 12 Tidak Patuh
6 3 3 3 2 3 14 Tidak Patuh
7 3 3 3 3 3 15 Patuh

8 3 2 2 2 3 12 Tidak Patuh
9 3 3 3 2 3 14 Tidak Patuh
10 4 3 3 4 3 17 Patuh

11 3 3 4 3 3 16 Patuh

12 3 1 3 3 3 13 Tidak Patuh
13 3 3 3 2 3 14 Tidak Patuh
14 2 3 2 2 2 11 Tidak Patuh
15 3 3 3 3 3 15 Patuh

16 3 2 3 3 3 14 Tidak Patuh
17 3 2 2 2 3 12 Tidak Patuh
18 3 3 3 3 3 15 Patuh

19 2 2 2 2 2 10 Tidak Patuh
20 3 2 2 2 2 11 Tidak Patuh
21 3 3 3 2 2 13 Tidak Patuh
22 4 3 4 3 3 17 Patuh

23 3 3 3 3 3 15 Patuh

24 2 2 2 2 3 11 Tidak Patuh
25 3 3 3 2 3 14 Tidak Patuh
26 3 4 4 3 3 17 Patuh

27 3 3 3 3 3 15 Patuh

28 3 3 3 2 2 13 Tidak Patuh
29 3 3 3 2 3 14 Tidak Patuh
30 2 4 2 2 4 14 Tidak Patuh




Lampiran 12. Hasil Analisis SPSS Chi-Square

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square 6.969" 1 008
Continuity Correction® 5.355 1 021
Likelihood Ratio 6.205 1 012
Fisher's Exact Test 019 013
Linear-by-Linear 6.878 1 009
Association

N of Valid Cases

30

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3.95,
b. Computed only for a 2x2 table

Lampiran 13. Hasil Analisis Kepatuhan MARS-5

Correlations

KP1 KP2 KP3 KP4 KPS Total
KP1  Pearson Correlation 1 358 267 415 -113 F12"
 Sig. (2tailed) 052 154 023 551 000
N 0 0 0 0 W 30
KP2  Pearson Correlation 358 1 -.084 180 -189 496"
Sig. (2-tailed) 052 85 343 316 005
N W0 30 30 0 30 30
KP3  Pearson Correlation 267 -.084 1 079 174 592"
Sig. (2ailsd) 154 658 679 358 001
@ N 0 30 30 30 30 30
KP4  Pearson Correlation 415 180 079 1 -047 535
Sig. (2-tailed) 03 343 679 804 002
N 30 0 30 30 30 30
KPS  PearsonCorelation  -113  -189 74 -047 1 an
Sig. (2-tailed) 551 316 358 804 000
N 3 3 3 3 3 30
Total  Pearson Correlation 712" 496" 592" 535" 31 1

 Sig. (2-tailed) 000 005 001 002 000
N 30 30 30 30 30 30

* Correlation is significant atthe 0.05 level (2-tailed).

** Correlation is significant atthe 0.01 level (2-tailed).

12



Lampiran 14. Hasil Analisis KIE

13

Correlations
KIE1 KIE2 KIE3 KIE4 KIES KIES KIET KIES KIES KIE10 i
KIE1  Pearson Correlation 1 354 080 193 080 059 000 129 -183 -1 32
Sig. (2-tailed) 7 055 674 307 674 755 1.000 498 334 559 000
N 30 30 30 30 30 30 0 30 30 30 30
KIE2  Pearson Correlation 354 1 479" 068 015 327 394" -118 176 193 642"
SigGtaled) 055 007 720 8% 078 0N 8% 32 307 000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
KIE3  Pearson Correlation 080 479" 1 479" -154 385" 392 015 088 080 607"
Sig. (2talled) 64 007 007 47 03 032 935 645 674 000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
KIE4  Pearson Correlation 193 068 479" 1 015 155 079 -118 -247 -129 18
Sig. (2-tailed) 307 720 007 @3 A4 679 535 189 4% 087
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
KIES  Pearson Correlation 080 015 154 015 1 385" 000 479" 175 280 406"
Sig. (2-tailed) 674 935 M7 935 03 1000 007 354 434 000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 0 30
KIE6  Pearson Correlation 059 327 385" 155 385" 1 218 155 -.098 356 850"
& Sig. (2-tailed) 755 078 036 414 036 47 a4 808 053 000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
KIE7  Pearson Correlation 000 394" 392" 079 000 218 1 -236 089 408 548"
Sig. (2-tailed) 1000 031 032 679 1000 247 208 63 025 002
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
KIEB  Pearson Correlation -129 -118 015 -118 479" 155 -236 1 176 193 278
KIE8  Pearson Correlation -129 -118 015 -118 479" 155 -236 1 176 193 278
Sig. (2-tailed) 498 535 935 535 007 414 208 352 307 000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
KIE9  PearsonComelation  -183 176 088 -247  -175  -098 089 176 1 183 199
Sig. (2-tailed) 334 352 645 189 354 608 638 352 334 000
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 0 30
KIE10  Pearson Correlation -1 193 080 -129 280 356 408" 193 183 1 566"
Sig. (2-tailed) 559 307 674 498 134 053 025 307 334 001
N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30
T Pearson Correlation kh] 642" 607" 318 406" 650" 548" 218 199 566" 1
Sig. (2-tailed) 083 000 000 087 026 000 002 137 202 001
N 30 30 30 0 30 0 30 0 30 30 30

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



Lampiran 15. Uji Reliability

Reliability

# Reliability
Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
Cases Valid 30 100.0
Excluded® 0 0
Total 30 100.0

a. Listwise deletion based on all
variables in the procedure

Reliability Statistics
Cronbach's
Alpha N of ltems
666 6

% Reliability
Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
Cases Valid 30 100.0
Excluded® 0 0
Total 30 100.0

a. Listwise deletion based on all
variables in the procedure

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha N of Items

661 1
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Lampiran 16.

g)@@iﬁ

PENYAKIT
HIPERTENSI

NIKEN YUFILA PUTRI
4820102220036
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AKIBAT HIPERTENSI

Penyakit Stroke
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APA ITU

HIPERTENSI?

HIPERTENSI ATAU TEKANAN SAKIT KEPALA MATA KABUR
INGGI A
ANAN DARAH >140/90 mmHg

PENYEBAB HIPERTENSI

* MAKANAN
* BERAT BADAN BERLEBIN
 KURANG AKTIVITAS FISIK
+ ROKOK

* ALKOHOI i

« STREES ik M
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