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4. Data Perhitungan Pengambilan Sampel Pasien Hipertensi Di Puskesmas
Angkinang.
Jumlah sampel dalam penelitian ini berdasarkan rumus slovin untuk

menentukan besaran sampel yaitu sebagai berikut:

N
" 14 Ne?

n
Keterangan :
n = jumlah sampel minimum

N = jumlah populasi : minimal 35 pasien per bulan

e2 = nilai kesalahan yang dapat ditoleransi (error) = (0,05)

N
¥ Ne?
35
n= 1+ Nxe?
35
n=
1+ 35x0,052
35
n =
1+ 35x0,0025
35
"= 1500875
35
" =10875

n = 32,183 (32 sampel)



5. Data responden pemberian obat amlodipine pada pasien hipertensi

NA | USI |JENIS |OBA|TD |SISTO |SISTO | DIAST | DIAST
MA | A KELA | T LIK LIK OLIK OLIK
MIN (sesuda | (sebelu | (sesudah
(sebelu h) m) )
m)
NY | >40 | Peremp |amlo | Pre | 139 135 89 85
1 Tahu | uan
n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 155 150 97 95
2 Tahu | uan
n
TN 3 | >40 | Laki- amlo | HT1 | 159 155 99 95
Tahu | laki
n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 180 176 120 109
4 Tahu | uan
n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 195 190 115 107
5 Tahu | uan
n
NY | >40 | Peremp |amlo | Pre | 139 137 89 85
6 Tahu | uan
n
TN 7 | >40 | Laki- amlo | HT2 | 198 192 118 108
Tahu | laki
n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 200 190 120 112
8 Tahu | uan




NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 155 149 99 94
9 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | Pre | 137 135 89 85
10 Tahu | uan

n
TN | <40 | Laki- amlo | HT1 | 157 152 99 92
11 Tahu | laki

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 188 170 109 100
12 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 192 186 120 116
13 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 149 142 98 92
14 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 151 147 98 95
15 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 190 183 110 105
16 Tahu | uan

n
NY | <40 | Peremp |amlo | Pre | 138 135 89 85
17 Tahu | uan

n
TN | >40 | Laki- amlo | HT1 | 149 145 98 93
18 Tahu | laki

n
TN | >40 | Laki- amlo | HT1 | 145 140 95 90
19 Tahu | laki




TN | >40 | Laki- amlo | HT2 | 200 188 112 106
20 Tahu | laki

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 153 147 97 94
21 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 179 172 115 108
22 Tahu | uan

n
TN | >40 | Laki- amlo | HT1 | 156 150 98 95
23 Tahu | laki

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 157 150 99 95
24 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 178 162 111 100
25 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | Pre | 135 135 89 85
26 Tahu | uan

n
TN | >40 | Laki- amlo | HT2 | 210 202 113 107
27 Tahu | laki

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 159 155 99 95
28 Tahu | uan

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT1 | 157 155 99 94
29 Tahu | uan

n
TN | >40 | Laki- amlo | HT1 | 149 145 95 90
30 Tahu | laki




TN >40 | Laki- amlo | HT2 | 197 189 110 105
31 Tahu | laki

n
NY | >40 | Peremp |amlo | HT2 | 176 169 107 100
32 Tahu | uan




6. Data responden pemberian obat captopril pada pasien hipertensi

NA | USI |JENIS |[OB |TD |SISTO |SISTO |DIASTO | DIASTO
MA | A KELA | AT LIK LIK LIK LIK
MIN (sesuda | (sebelum | (sesudah
(sebelu h) ) )
m)

NY | <40 | Peremp |capt | HT2 | 210 202 120 115
33 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT2 | 175 170 119 117
34 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT1 | 156 155 99 97
35 Tah | uan 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 158 156 99 95
36 Tah | laki 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT1 | 149 147 95 95
37 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | Pre | 137 135 88 85
38 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp | capt | Pre | 133 130 89 85
39 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT1 | 149 147 99 95
40 Tah | uan 0

un




NY | >40 | Peremp |capt | HT1 | 146 145 99 97
41 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT2 | 210 205 107 105
42 Tah | uan 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 149 147 99 98
43 Tah | laki 0

un
NY | >40 | Peremp | capt | HT2 | 147 145 110 105
44 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | Pre | 133 132 87 85
45 Tah | uan 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 147 143 99 97
46 Tah | laki 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT2 | 188 176 112 105
47 Tah | laki 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | Pre | 137 134 88 87
48 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT1 | 146 141 98 92
49 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | Pre | 139 135 89 85
50 Tah | uan 0

un
NY | <40 | Peremp |capt | HT1 | 159 155 99 97
51 Tah | uan 0

un




NY | >40 | Peremp | capt | HT1 | 159 153 99 95
52 Tah | uan 0

un
NY | <40 | Peremp |capt | HT1 | 155 150 95 90
53 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT2 | 176 172 118 115
54 Tah | uan 0

un
TN >40 | Laki- capt | HT1 | 156 153 98 97
55 Tah | laki 0

un
NY | >40 | Peremp | capt | HT2 | 189 183 109 106
56 Tah | uan 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT2 | 184 178 119 114
57 Tah | uan 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 157 157 97 93
58 Tah | laki 0

un
NY | <40 | Peremp |capt | Pre | 139 137 89 85
59 Tah | uan 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 154 151 97 94
60 Tah | laki 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 156 150 99 95
61 Tah | laki 0

un
NY | >40 | Peremp |capt | HT1 | 149 145 99 97
62 Tah | uan 0

un




NY | >40 | Peremp | capt | HT2 | 189 179 120 114
63 Tah | uan 0

un
TN | >40 | Laki- capt | HT1 | 156 152 99 93
64 Tah | laki 0

un




7. Data Statistik

Karakteristik Pasien Hipertensi

Jenis Kelamin

Jenis Kelamin

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid laki-laki 19 29.7 29.7 29.7
perempuan 45 70.3 70.3 100.0
Total 64 100.0 100.0
Usia
Status
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid <40 tahun 6 9.4 9.4 9.4
>40 tahun 58 90.6 90.6 100.0
Total 64 100.0 100.0
Tekan darah
TD
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Pre Hipertensi 11 17.2 17.2 17.2
Hipertensi tahap 1 31 48.4 48.4 65.6
Hipertensi tahap 2 22 34.4 34.4 100.0
Total 146 100.0 100.0




Pemberian Obat

Obat
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid amlo 32 50.0 50.0 50.0
capto 32 50.0 50.0 100.0
Total 64 100.0 100.0
Uji Normalitas
Uji One-Sample Kolmogorov-Smirnov
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
amlo sistolik sebelum 221 32 .000 .910 32 .011
amlo sistolik sesudah 195 32 .003 .902 32 .007
a. Lilliefors Significance Correction
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
Capto sistolik sebelum .249 32 .000 .875 32 .002
capto sistolik sesudah .208 32 .001 .892 32 .004
a. Lilliefors Significance Correction
Uji Mann-Whitney U Test
Ranks
obat N Mean Rank Sum of Ranks
sistolik amlo 32 34.70 1110.50
capto 32 30.30 969.50
Total 64




Test Statistics?

sistolik
Mann-Whitney U 441.500
Wilcoxon W 969.500
z -.948
Asymp. Sig. (2-tailed) .343
a. Grouping Variable: obat
Ranks
obat N Mean Rank Sum of Ranks
diastolik amlo 32 32.11 1027.50
capto 32 32.89 1052.50
Total 64

Test Statistics?

diastolik
Mann-Whitney U 499.500
Wilcoxon W 1027.500
z -.169
Asymp. Sig. (2-tailed) .866

a. Grouping Variable: obat



8. Lampiran Gambar

PEMERINTAN KABUPATEN HULU SUNGAI SELATAN
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