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ABSTRAK

Penelitian dengan judul “Evaluasi Tingkat Pengetahuan Penggunaan Obat Kombinasi Simvastatin
Pada Pasien Hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat”. Bertujuan
untuk mengetahui seberapa banyak persentase kejadian hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh
Patju Kabupaten Lombok Barat dan untuk mengetahui seberapa besar persentase tingkat
pengetahuan pasien terhadap kombinasi simvastatin sebagai pengobatan hiperkolesterolemia.
Penelitian ini termasuk jenis penelitian kuantitatif deskriptif dengan metode SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences) menggunakan analisis skala likert untuk mengukur tingkat
pengetahuan responden. Hasil penelitian yang didapat adalah sebanyak 63 pasien
hiperkolesterolemia telah menjawab sebanyak 14 pernyataan pada kuesioner, didapatkan hasil
responden dengan tingkat pengetahuan sedang sebanyak 6 responden dengan persentase 9,5% dan
sebanyak 57 responden memiliki pengetahuan yang tinggi dengan persentase 90,5%. Kesimpulan
populasi pasien hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat adalah
63 responden atau 0,63% yang didapat selama penelitian. Tingkat pengetahuan pasien
hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat dengan penggunaan obat
kombinasi simvastatin termasuk kedalam kategori tingkat pengetahuan tinggi dengan persentase
90,5% dari 57 jumlah responden.

Kata Kunci: Hiperkolesterolemia, Simvastatin, Obat Kombinasi, Pravalensi Dan Tingkat
Pengetahuan.

ABSTRACT
Research with the title "Evaluation of the Level of Knowledge of Using Simvastatin Combination
Drugs in Hypercholesterolemia Patients at Patut Patuh Patju Regional Hospital, West Lombok
Regency". The aim is to find out how much the percentage of hypercholesterolemia occurs in Patut
Patuh Patju Hospital, West Lombok Regency and to find out how big the percentage of patients'
knowledge level is regarding the combination of simvastatin as a treatment for
hypercholesterolemia. This research is a type of descriptive quantitative research using the SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) method using Likert scale analysis to measure the
respondent's level of knowledge. The research results obtained were that 63 hypercholesterolemia
patients had answered 14 statements on the questionnaire. The results obtained were 6 respondents
with a moderate level of knowledge with a percentage of 9.5% and 57 respondents had high
knowledge with a percentage of 90.5%. The conclusion is that the population of
hypercholesterolemia patients at Patut Patuh Patju Hospital, West Lombok Regency was 63
respondents or 0.63% obtained during the research. The level of knowledge of hypercholesterolemia
patients at Patut Patuh Patju Hospital, West Lombok Regency with the use of the combination drug
simvastatin is included in the high level of knowledge category with percentage of 90.5% of 57
respondents.
Keywords: Hypercholesterolemia, Simvastatin, Combination Drugs, Prevalence
And Knowledge Level.
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PENDAHULUAN

Hiperkolesterolemia merupakan suatu gangguan kadar lemak dalam darah yang
ditandai dengan adanya peningkatan kadar kolesterol total darah lebih dari 240 mg/dL,
sedangkan kadar normal kolesterol 150-200mg/dL. Secara global, sepertiga penyakit
jantung iskemik disebabkan oleh hiperkolesterolemia, peningkatan total kolesterol tertinggi
ada pada wilayah Eropa yaitu 54% dan di ikuti wilayah Amerika yaitu 48%, American Heart
Association memperkirakan bahwa terdapat 98 juta warga Amerika mempunyai kadar
kolesterol lebih dari 200 mg/dl dan diperkirakan akan terus meningkat (Ekayanti & WHO,
2019).

Data terbaru di Amerika Serikat menunjukkan lebih dari 100 juta (kira-kira 53% orang
dewasa) memiliki kadar LDL (Low Density Lipopretein) meningkat, namun kurang dari
50% pasien yang menerima pengobatan. Di antara pasien yang menerima pengobatan,
kurang dari 35% mencapai kadar kolesterol yang memadai. Kemudian, total 31 juta orang
dewasa di Amerika yang memiliki kadar kolesterol total melebihi 240 mg/dL. Hal itu
menempatkan pasien tersebut mempunyai dua kali berisiko mendapatkan penyakit
kardiovaskular dibandingkan dengan pasien dengan kadar kolesterol total normal (WHO,
2019).

Penyakit hiperkolesterolemia mencapai persentase 4,5% dan 2% jumlah kematian
didunia. Laporan terbaru menunjukkan terjadinya peningkatan prevalensi di banyak negara
berpenghasilan rendah dan menengah, termasuk Nigeria, dengan seperempat orang dewasa
terkena dampaknya (Adelove D,. et al, 2020).

Penelitian yang dilakukan di Nigeria menunjukkan perpindahan penduduk yaitu dari
desa ke kota, dan gaya hidup, serta pola makan dan budaya yang mendorong terjadinya
peningkatan kadar kolesterol dalam darah, terutama pada Wanita. Kesadaran dan tentunya
pendidikan kesehatan diperlukan untuk mengurangi jumlah penderita hiperkolesterolemia
(Adelove D., dkk, 2020).

Di Asia Tenggara prevalensi hiperkolesterolemia mencapai 30%. Prevalensi
hiperkolesterolemia di Indonesia berdasarkan Laporan Survei Kesehatan Dasar
menunjukkan proporsi penduduk dengan kadar kolesterol di atas nilai normal adalah 39,6
perempuan dan 30 laki-laki, di lihat dari tempat tinggal, diperkotaan sebesar 39,5% lebih
tinggi dibandingkan dengan daerah diperdesaan yaitu sebesar 32,1%. Sedangkan
berdasarkan laporan Kementerian Kesehatan RI prevalensi hiperkolesterolemia di Indonesia
mencapai 35% (Riskesdas, 2018 & Kemenkes, 2019).

Prevalensi hiperkolesterol yang ada di Indonesia terjadi pada usia lebih dari 25 tahun
dengan persentase 36%, jenis kelamin perempuan adalah prevalensi tertinggi dengan
persentase 38,2%. Menurut RISKESDAS jumlah penduduk Indonesia yang berusia lebih
dari 15 tahun memiliki kadar kolesterol total di atas kadar normal yaitu sebesar 21,2% . Dari
data di Banten proporsi kebiasaan konsumsi makanan berlemak pada penduduk umur > 3
tahun dalam mengkonsumsi makanan berlemak > 1 kali per hari mencapai 49,5%, 1-6 kali
per minggunya yang dapat mencapai 40,6%, dan < 3 kali perbulan mencapai 9,9 %
(Riskesdas. 2018 & Puspitaningrum et al 2021).

Dari banyaknya penelitian menunjukkan semakin tinggi kadar kolesterol dalam darah,
maka semakin tinggi juga angka kejadian kelainan kardiovaskuler. Begitupun sebaliknya,
semakin rendah kadar kolesterol dalam darah maka semakin rendah juga kejadian penyakit
kardiovaskuler, baik untuk pencegahan primer ataupun pencegahan sekunder. Terjadinya
penurunan kadar kolesterol total sebanyak 1 % dapat menghasilkan penurunan risiko
mortalitas kardiovaskuler sebesar 1,5 %. Begitu juga dengan besarnya kadar kolesterol LDL
(Low Density Lipoprotein) dan HDL (High Density Lipoprotein). Mengurangi kolesterol
LDL (Low Density Lipoprotein) sebesar 1 mg/dL mengurangi risiko kejadian kardiovaskular
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sebesar 1 n, dan meningkatkan kolesterol HDL (High Density Lipoprotein) dapat
mengurangi risiko kejadian kardiovaskuler sebesar 2-3 n (Kumar V., et al. 2020).

Kemudian berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar, pravalensi hiperkolesterolemia di
Lombok cukup tinggi, dengan rata-rata sekitar 27%. Prevalensi hiperkolesterolemia pada
perempuan lebih tinggi daripada laki-laki (Riskesdas, 2018 & Kemenkes, 2019).

Berdasarkan materi literatur yang telah dipaparkan diatas, diketahui bahwa penyakit
hiperkolesterolemia merupakan salah satu penyakit yang banyak mengancam jiwa diseluruh
dunia terutama diwilayah Eropa dengan nilai 54%, kemudian Amerika dengan 48%, dan
Asia dengan angka penderita 30% serta Indonesia dengan 35% angka penderita
hiperkolesterolemia, dan prevalensi hiperkolesterolemia di Pulau Lombok cukup tinggi,
mencapai sekitar 27% pasien mengidap penyakit hiperkolesterolemia (Riskesdas, 2018).

Simvastatin adalah obat golongan statin yang digunakan untuk menurunkan kadar
LDL (Low Density Lipoprotein) dan meningkatkan kadar HDL (High Density Lipoprotein)
dalam darah. Obat ini bekerja dengan cara menghambat enzim HMG-CoA reduktase, yang
berperan penting dalam sintesis kolesterol di hati. Simvastatin tersedia dalam berbagai dosis
dan dapat dikonsumsi bersama dengan obat lain untuk menurunkan kolesterol. Simvastatin
umumnya aman dan memiliki toleransi yang baik pada kebanyakan orang (Lim, 2019).

Simvastatin adalah obat untuk menurunkan kadar LDL (Low Density Lipoprotein) dan
TG (Triglycerides) yang harus diperoleh dengan resep dokter. Penggunaan yang salah dapat
menyebabkan pengobatan. Risiko kesalahan dan ROTD (reaksi obat yang merugikan), yaitu
pusing, takikardia, dan aritmia. Penggunaan obat yang tidak tepat salah satunya disebabkan
oleh informasi yang tidak lengkap atau tidak benar yang didapatkan pasien dimana akan
berpengaruh pada tingkat pengetahuan pasien (Ayuk Lawuningtyas Hariadini., et al.2020).

Efek samping yang paling umum dari simvastatin adalah gangguan pencernaan,
seperti sakit perut, diare, dan sembelit. Efek samping yang lebih serius, seperti kerusakan
otot, jarang terjadi. Evaluasi membantu membandingkan efektivitas simvastatin dengan
obat-obatan lain yang sejenis atau kombinasi obat lainnya dan dapat mengidentifikasi
kelompok pasien yang paling berpotensi mendapat manfaat dari simvastatin, serta kelompok
yang mungkin lebih rentan terhadap efek samping (Lim, 2019).

Evaluasi beberapa faktor yang dapat meningkatkan risiko terjadinya komplikasi saat
menggunakan simvastatin antara lain usia lanjut, interaksi obat, penyakit ginjal, dan
penyakit hati. Dengan melakukan evaluasi secara menyeluruh, dapat mengidentifikasi
pasien yang berisiko tinggi mengalami komplikasi. Hal ini memungkinkan dokter untuk
mengambil tindakan pencegahan, seperti menyesuaikan dosis atau mengganti obat, untuk
meminimalkan risiko terjadinya efek samping yang serius dan membantu dalam menilai
sejauh mana simvastatin efektif dalam menurunkan kadar kolesterol dan mencegah penyakit
jantung (Lim, 2019).

Kombinasi obat simvastatin merupakan gabungan simvastatin dengan obat lain untuk
meningkatkan efektivitas dalam menurunkan kadar kolesterol. Kombinasi ini seringkali
diresepkan oleh dokter ketika pengobatan dengan simvastatin tunggal tidak cukup
memberikan hasil yang optimal diantaranya simvastatin dan ezetimibe, simvastatin dan
niacin, simvastatin dan fenofibrate, simvastatin dan resin penukar anion (Yan Herry, 2019).

Berikut jenis-jenis penelitian terdahulu terkait dengan pengetahuan pasien terhadap
penggunaan obat simvastatin sebagai pengobatan hiperkolesterolemia:

Tabel 1. Penelitian terdahulu sebagai pedoman terkait tingkat pengetahuan pasien terhadap
penggunaan obat simvastatin sebagai pengobatan hiperkolesterolemia.

Penelitian Judul Pembahasan Keterangan
Noviana Hiperkolesterolemia Penelitian ini Penilaian dilakukan
Zara & menggunakan berdasarkan
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Nurul terapi obat diagnosis holistik
Afni kombinasi awal, proses, dan
(2023) simvastatin akhir kunjungan
1x20mg secara kuantitatif
dengan Na. dan kualitatif.
Diclofenat 2x1,
dan Metil
prednison 2x1.
Kania l., Hubungan Tingkat  Penelitian ini Adanya korelasi
et al Pengetahuan Pasien menyatakan (hubungan) yang
(2024) Hiperkolesterolemia tidak semua cukup signifikan
Dengan jenis obat dapat antara variabel
Ketepatan dikombinasikan tingkat
Penggunaan Obat dengan obat pengetahuan pasien
Simvastatin Di simvastatin. hiperkolesterolemia
Apotek Kecamatan dengan ketepatan
Weru Sukoharijo. penggunaan obat
simvastatin
Mega Validasi Kuesioner dan Penelitian lain ~ Penelitian
Silviana.,  Pengaruh Video Edukasi menunjukkan mengenai tingkat
et. al terhadap bahwa usia pengetahuan pasien
(2024) Pengetahuan Penderita penderita hyperlipidemia
Hiperlipidemia di hiperlipidemia  sebaiknya juga

Banjarbaru Utara

berada pada
rentang usia
akhir 39 — 65
tahun, dengan
angka kejadian
tertinggi pada
wanita

dilakukan di
Puskesmas
pedesaan, tingkat
pengetahuan pasien
di perkotaan dan
pedesaan sangat
berbeda.

menikah.

Persentase kejadian hiperkolesterolemia salah satunya termasuk daerah Pulau
Lombok menjadi pedoman bagi peneliti untuk melakukan penelitian terhadap pasien
pengidap hiperkolesterolemia di Poliklinik Penyakit Dalam RSUD Patut Patuh Patju
Kabupaten Lombok Barat untuk mengetahui persentase tingkat pengetahuan penggunaan
obat kombinasi simvastatin sebagai pengobatan hiperkolesterolemia.

METODOLOGI

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan menggunakan kuesioner yang
dibagikan kepada pasien di RSUD Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat. Metode
kuantitatif dengan kuesioner adalah pendekatan penelitian berdasarkan analisis suatu angka
untuk mendapatkan wawasan, metode kuantitatif dengan penggunaan kuesioner sebagai
instrumen utama untuk mengumpulkan data.

Pendekatan ini memungkinkan peneliti untuk menggali pemahaman mendalam
tentang fenomena yang kompleks dengan mempertimbangkan konteks, persepsi, dan
interpretasi subjek yang diteliti, sambil tetap menggunakan instrumen kuesioner untuk
memperoleh data secara sistematis.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Penelitian ini dilakukan di Poliklinik Penyakit Dalam tepatnya pada Poliklinik
Jantung RSUD (Rumah Sakit Umum Daerah) Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat

selama periode bulan Juni sampai dengan bulan Agustus 2024. S—
R @i
-4

y":/l,‘"

—

Gambar 1. Poliklinik Penyakit Dalam RSUD Tripat
Data penelitian diambil menggunakan kuesioner HKQ (Hyperlipidemia Knowledge
Questionnaire) yang telah tervalidasi oleh 30 sampel uji validitas dan reliabilitas kuesioner.
Uji validitas dan reliabilitas kuesioner diberikan kepada dokter poliklinik penyakit dalam
dan pasien hiperkolesterolemia di poliklinik penyakit dalam RSUD (Rumah Sakit Umum
Daerah) Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat, beserta dosen farmasi Universitas
Bumigora Mataram. Data tersebut dianalisa menggunakan program SPSS (Statistical

Package for the Social Science), kemudian didapatkan hasil sebagai berikut:

Tabel 1. Validitas Kuesioner
Case Processing Summary

N %
Cases Valid 30 100,0
Excluded? 0 0
Total 30 100,0

Pada Tabel 1 diketahui jika dari total 30 validator sebagai uji validitas kuesioner
dinyatakan valid dengan nilai 100%.
Tabel 2. Reliabilitas Kuesioner
Reliability Statistics

Cronbach's N of
Alpha Items
,929 14
Pada Tabel 2 diketahui hasil cronbach’s alpha yaitu 0,929 dari total 14 pernyataan
pada kolom kuesioner, hasil ini dinyatakan jika hasil uji reliabilitas kuesioner terhadap 30
responden adalah reliable, karena hasil melebihi nilai standar reliabilitas yaitu 0,700.
Kuesioner yang digunakan adalah kuesioner dengan jenis HKQ (Hyperlipidemia
Knowledge Questionnaire) dengan jumlah 14 pernyataan mengenai penelitian yang
dibagikan terhadap pasien hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh Patju berdasarkan
kriteria inklusi dan eks lusi.
Didapatkan data sebanyak 63 responden yang berpartisipan dalam penelitian ini. Dari
63 kuesioner yang di isi oleh responden didapat sebanyak 63 data sesuai dengan kriteria
inklusi. Kemudian peneliti menganalisis 63 data yang valid dengan kriteria yang
dibutuhkan.
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Gambar 2. Dokumentasi Kuesioner Penelitian
Dalam penelitian ini responden yang digunakan adalah pasien pengidap
hiperkolesterolemia dengan terapi penggunaan obat kombinasi simvastatin di RSUD
(Rumah Sakit Umum Daerah) Patut Patuh Patju Kabupaten Lombok Barat.

!

Gambar 3. Dokumentasi Validator Kuesioner (dokumentasi pribadi)

Validasi kuesioner dilakukan oleh beberapa validator diantaranya dokter penyakit
dalam RSUD Patut Patuh Patju, dosen farmasi Universitas Bumigora dan pasien
hiperkolesterolemia.

Analisis Data Deskriptif Responden

Analisis data deskriptif responden dilakukan untuk memperoleh data demografi
responden yaitu: jenis kelamin, usia, berat badan, pendidikan, pekerjaan, riwayat penyakit,
dan lama pengobatan.

Tabel 3. Persentase Responden Berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis Kelamin n %
Laki-Laki 19 30 %
Kelompok Perempuan 44 70 %
Total 63 100%

Pada Tabel 3 persentase responden berdasarkan jenis kelamin diketahui sebanyak 63
responden sebagai sampel uji penelitian, didapatkan hasil responden dengan jenis kelamin
laki-laki sebanyak 19 responden dengan persentase 30% lebih rendah dari jumlah responden
dengan jenis kelamin perempuan yaitu sebanyak 44 responden dengan persentase sebanyak
70%.

Jenis Kelamin

. m Laki-Laki

® Perempuan

Diagram 1. Jumlah Responden Berdasarkan Jenis Kelamin
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Pada Diagram 1 jumlah responden berdasarkan jenis kelamin dengan menggunakan
pie diagram, dapat disimpulkan hasil dari total 63 jumlah responden didominasi oleh jenis
kelamin perempuan dengan jumlah yang lebih tinggi yaitu sebanyak 44 responden. Hasil
tersebut menunjukkan kerkaitan dengan literatur KEMENKES (2019), karena kurangnya
aktivitas fisik dan pola makan yang kurang sehat serta kondisi medis tertentu dapat
menyebabkan seseorang mudah terkena penyakit terutama hiperkolesterolemia.

Tabel 4. Persentase Responden Berdasarkan Usia

Usia n %

21-40 11 18%

Kelompok 41-60 48 76%
61-80 4 6%

Total 63 100%

Pada Tabel 4 persentase responden berdasarkan usia dari total 63 responden
berdasarkan usia didapatkan hasil pada kelompok usia 21 tahun sampai dengan 40 tahun
sebanyak 11 responden dengan persentase 18%, kemudian usia 41 tahun sampai dengan 60
tahun sebanyak 48 responden dengan persentase 76% dan pada kelompok usia 61 tahun
sampai dengan 80 tahun sebanyak 4 responden dengan persentase 6%.

Usia

4’ ® 21-40 tahun

m 41-60 tahun
61-80 tahun

Diagram 2. Jumlah Responden Berdasarkan Usia
Pada Diagram 2 diatas dapat ditarik kesimpulan pada jumlah responden berdasarkan
usia didominasi oleh rentang usia 41 tahun sampai dengan 60 tahun sebanyak 48 responden.
Hasil tersebut menunjukkan kesesuaian dengan literatur RISKESDAS (2018) jika faktor usia
dapat mempengaruhi pola gaya hidup, perubahan hormon dan metabolisme pada tubuh
seseorang.
Tabel 5. Persentase Responden Berdasarkan Berat Badan

Berat Badan n %
51-70 21 33%
Kelompok 71-90 32 51%
91-110 10 16%
Total 63 100%0

Pada Tabel 5 diatas persentase responden berdasarkan berat badan, diketahui jumlah
responden dengan rentang berat badan 51 kg sampai dengan 70 kg sebanyak 21 responden
dengan persentase 33%, kemudian responden dengan berat badan 71 kg sampai dengan 90
kg sebanyak 32 responden dengan persentase 51% dan responden pada berat badan 91 kg
sampai dengan 110 kg sebanyak 10 responden dengan persentase hanya 16%.
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Berat Badan

10. = 51-70 kg
= 71-90 kg
‘ 91-110 kg
Diagram 3. Jumlah Responden Berdasarkan Berat Badan
Pada Diagram 3 jumlah responden berdasarkan berat badan dapat disimpulkan hasil
dari total 63 jumlah responden didominasi oleh responden dengan berat badan 71 kg sampai
dengan 90 kg sebanyak 32 responden. Hasil ini menunjukkan keterkaitan dengan beberapa
literatur yang membahas tentang obesitas atau pola hidup yang tidak sehat contohnya Smith
(2020) yang membahas makan makanan berlemak secara berlebihan dan pola hidup yang
kurang baik seperti kurangnya aktivitas fisik atau berolahraga, kedua hal tersebut
menyebabkan peningkatan berat badan yang tidak diimbangi dengan pola hidup sehat dapat

meningkatkan kadar kolesterol dan dapat memperburuk kondisi kesehatan seseorang.
Tabel 6. Persentase Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir

Pendidikan Terakhir n %
Lulusan Perguruan Tinggi 9 14%
Lulusan SMA / sederajat 31 49%
Kelompok Lulusan SMP / sederajat 9 14%
Lulusan SD / sederajat 10 16%
Tidak Sekolah 4 7%
Total 63 100%

Pada Tabel 6 persentase responden berdasarkan pendidikan terakhir, didapatkan hasil
penelitian yaitu sebanyak 9 responden lulusan perguruan tinggi dengan persentase 14%,
kemudian lulusan SMA/sederajat sebanyak 31 responden dengan persentase 49%, lulusan
SMP/sederajat sebanyak 9 responden dengan persentase 14%, lulusan SD/sedejarat
sebanyak 10 responden dengan persentase 16%, dan responden yang tidak sekolah sebanyak
4 responden dengan persentase hanya 7%.

Pendidikan Terakhir

m Lulusan

‘l’ Perguruan Tinggi
‘ m Lulusan SMA /
9 .
sederajat

Lulusan SMP /
sederajat
Diagram 4. Jumlah Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir

Pada Diagram 4 jumlah responden berdasarkan pendidikan terakhir, dapat ditarik
kesimpulan hasil dari total 63 jumlah responden didominasi oleh lulusan SMA/sederajat
sebanyak 31 responden. Hasil tersebut menunjukkan keterkaitan dengan sumber literatur
Adelove (2020) tentang pentingnya penddikan, karena individu dengan tingkat pendidikan
lebih tinggi cenderung memiliki pengetahuan yang lebih baik tentang risiko kesehatan,
terutama hiperkolesterolemia, begitu juga sebaliknya.
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Tabel 7. Persentase Responden Berdasarkan Pekerjaan

Pekerjaan n %
PNS / pensiunan PNS 6 9%
Wiraswasta / pedagang 30 48%
Kelompok Buruh / petani 17 27%
Tidak Bekerja 10 16%
Total 63 100%

Pada Tabel 7 persentase responden berdasarkan pekerjaan, diketahui jumlah
responden dengan latar pekerjaan PNS/pensiunan PNS sebanyak 6 responden dengan
persentase 9%, kemudian wiraswasta/pedagang sebanyak 30 responden dengan persentase
48%, responden dengan pekerjaan buruh/petani sebanyak 17 responden dengan persentase
27%, dan responden yang tidak bekerja sebanyak 10 responden dengan persentase 16%.

Pekerjaan

= PNS/

pensiunan
PNS

17 m Wiraswasta /

pedagang

Diagram 5. Jumlah Responden Berdasarkan Pekerjaan
Pada Diagram 5 jumlah responden berdasarkkan pekerjaan, dapat disimpulkan hasil
dari total 63 jumlah responden didominasi oleh responden dengan pekerjaan
wiraswasta/pedagang sebanyak 30 responden. Hasil tersebut dapat menunjukkan jika faktor
pekerjaan dapat mempengaruhi kadar kolesterol dalam darah, menurut sumber literatur
Smith (2020) membahas tentang peningkatan stres dapat mempengaruhi kondisi kesehatan
terutama peningkatan kadar kolesterol akibat buruknya jam istirahat atau pola tidur yang
mempengaruhi kadar kortisol dan menyebabkan peningkatan kadar kolesterol dalam darah.
Tabel 8. Persentase Responden Berdasarkan Riwayat Penyakit

Riwayat Penyakit n %
Stroke 5 8%
Hipertensi 30 48%
Gangguan Jantung 1 2%
Kelompok Gangguan Hati 3 5%
Gangguan Ginjal 9 14%
Diabetes 15 23%
Total 63 100%

Pada Tabel 8 persentase responden berdasarkan riwayat penyakit, diketahui jumlah
responden dengan riwayat penyakit stroke yaitu sebanyak 5 responden dengan persentase
8%, kemudian responden dengan penyakit hipertensi sebanyak 30 responden dengan
persentase 48%, gangguan jantung sebanyak 1 responden dengan persentase 2%, gangguan
hati sebanyak 3 responden dengan persentase 5%, dan gangguan ginjal sebanyak 9
responden dengan persentase 14% dan diabetes sebanyak 15 responden dengan persentase
23%.
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Riwayat Penyakit

m Stroke

15 = Hipertensi

Gangguan Jantung

m Gangguan hati
= Gangguan Ginjal

Diabetes

1

Diagram 6. Jumlah Responden Berdasarkan Riwayat Penyakit

Pada Diagram 6 jumlah responden berdasarkan riwayat penyakit, dapat disimpulkan
hasil dari total 63 jumlah responden didominasi oleh responden dengan riwayat penyakit
hipertensi sebanyak 30 responden. Hasil tersebut menunjukkan baik hipertensi maupun
hiperkolesterolemia dapat merusak lapisan dalam pembuluh darah (endotel). Kerusakan ini
memicu proses peradangan dan penumpukan plak (atherosklerosis) menurut sumber
literatur dari Ahmed (2019).

Tabel 9. Persentase Responden Berdasarkan Lama Penggunaan Terapi

Lama Penggunaan Terapi n %
1 sampai 4 bulan 1 2%
5 sampai 9 bulan 13 21%
Kelompok 10 sampai 12 bulan 8 13%
1 sampai 5 tahun 40 64%
Total 63 100%

Pada Tabel 9 persentase responden berdasarkan lama penggunaan terapi, diketahui
jumlah responden dengan lama penggunaan terapi obat kombinasi simvastatin pada
responden dengan lama penggunaan terapi 1 sampai 4 bulan hanya 1 responden dengan
persentase 2%, kemudian responden dengan lama terapi 5 sampai 9 bulan sebanyak 13
responden dengan persentase 21%, responden dengan lama terapi 10 sampai 12 bulan
sebanyak 8 responden atau 13% dan responden dengan lama terapi 1 sampai 5 tahun
sebanyak 40 responden dengan persentase 64%.

Lama Penggunaan Terapi
1

= 1 sampai 4

’ bulan
m 5 sampai 9

8 bulan

10 sampai 12
bulan

Diagram 7. Jumlah Responden Berdasarkan Lama Penggunaan Terapi

Pada Diagram 7 jumlah responden berdasarkan lama penggunaan terapi obat
kombinasi simvastatin, dapat disimpulkan hasil dari total 63 jumlah responden didominasi
oleh responden dengan lama penggunaan terapi obat kombinasi simvastatin 1 sampai
dengan 5 tahun sebanyak 40 responden. Hasil diatas menggambarkan lambatnya perbaikan
kondisi responden yang dikarenakan tingkat kepatuhan responden terhadap pemberian
terapi dan kontrol kesehatan masih kurang. Pernyataan tersebut didukung oleh sumber
literatur dari Brown., et al (2020) tentang kepatuhan pasien terhadap terapi obat.
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Analisis Data Deskriptif Penelitian

Analisis data deskriptif penelitian dilakukan berdasarkan data yang terkumpul melalui
kuesioner penelitian yang telah dilakukan mengenai tingkat pengetahuan penggunaan obat
kombinasi simvastatin pada pasien hiperkolesterolemia.

Peneliti menganalisis data yang diperoleh menggunakan metode SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences) didapatkan hasil data tabulasi kuesioner dari total 63
responden terhadap 14 pernyataan mengenai tingkat pengetahuan penggunaan obat
kombinasi simvastatin.

Data deskriptif dibawah ini menggunakan uji skala likert yang memaparkan jumlah
dan persentase responden terhadap jawaban dari masing-masing pernyataan dari kuesioner
yang diberikan.

Tabel 10. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 1

P1

Respondensasi

Anda
gejala

Apakah
mengetahui
penyakit
Hiperkolesterolemia?

Definisi:

Sangat
Tidak
Tahu

(%)

Tidak
Tahu
(%)

Tahu
(%)

Ragu-Ragu
(%)

Sangat Tahu
(%)

4 |48

11

Kadar kolesterol
tinggi >240mg/dL.

Gejala:
Benjolan di area
kelopak mata,
benjolan lemak pada
kulit, kelemahan,
nyeri dada, sesak
nafas, sering
kram/kebas.

Total 63 (100%0)

Pada Tabel 10 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 1 yaitu: Apakah Anda mengetahui gejala penyakit hiperkolesterolemia?
Definisi: Kadar hiperkolesterolemia melebihi 240 mg/dl yang dapat menimbulkan gejala
umum seperti benjolan pada area kelopak mata, benjolan lemak pada kulit, kelemahan, nyeri
dada, sesak nafas, dan sering kram/kebas. Di ketahui bahwa responden yang menjawab
pernyataan ragu-ragu sebanyak 4 responden dengan persentase 6,3%, menjawab tahu
sebanyak 48 responden dengan persentase 76,2%, dan yang menjawab sangat tahu sebanyak
11 responden dengan persentase 17,5%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden
telah menjawab pernyataan 1 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).
Tabel 11. Statistik Frekuensi Pernyataan 1

(6,3%) | (76,2%) | (17.5)

P1
Frequ Perc Valid Cumulati
ency ent Percent ve Percent

\Y/ Ragu- 4 6,3 6,3 6,3

alid Ragu
Tahu 48 76,2 76,2 82,5
Sangat 11 17,5 17,5 100,0

Tahu

26



Total 63 100,
0
Pada Tabel 11 statistik frekuensi pernyataan 1 didapatkan hasil valid percent dari total

63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 6,3%, yang menjawab tahu sebanyak 76,2% dan responden yang menjawab sangat

tahu sebanyak 17,5%.

100,0

X1

x14

Grafik 1. Pernyataan 1
Dari Grafik 1 pernyataan 1 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 1 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 1 adalah tinggi.
Tabel 12. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 2

P2 Respondensasi

Apakah . Anda _Sangat Tidak Tahu | Ragu-Ragu Tahu Sangat Tahu
mengetahui Tidak Tahu (%) %) %) (%)
Hiperkolesterolemia (%)
dapat memicu
gangguan pada 1 2 46 14
Jantung? (1,6%) (3.2%) (73%) (22,2%)

Aterosklerosis:
Kolesterol yang
berlebihan dalam
darah dapat
menumpuk pada
dinding arteri,
membentuk plak.
Plak ini
menyempitkan
pembuluh darah dan
menghambat  aliran
darah ke jantung.

Total 63 (100%0)

Pada Tabel 12 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 2 yaitu: Apakah anda mengetahui hiperkolesterolemia dapat memicu gangguan
pada jantung? Pengertian: Kadar kolesterol berlebih dalam darah dapat menumpuk pada
dinding arteri, membentuk plak, plak tersebut dapat menyempitkan pembuluh darah dan
menghambat aliran darah ke jantung yang biasanya disebut dengan aterosklerosis. Di
ketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan tidak tahu sebanyak 1 responden
dengan persentase 1,6%, kemudian yang menjawab ragu-ragu sebanyak 2 responden dengan
persentase 3,2%, responden menjawab tahu sebanyak 46 responden dengan persentase 73%,
dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 14 responden dengan persentase
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22,2%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab pernyataan 2
pada kuesioner yang telah diberikan.
Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).
Tabel 13. Statistik Frekuensi Pernyataan 2

P2
Frequ Perc Valid Cumulati
ency ent Percent ve Percent
\Y Tidak 1 1,6 1,6 1,6
alid Tahu
Ragu- 2 3,2 3,2 4.8
Ragu
Tahu 46 73,0 73,0 77,8
Sangat 14 22,2 22,2 100,0
Tahu
Total 63 100, 100,0
0

Pada Tabel 13 statistik frekuensi pernyataan 2 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab tidak tahu
sebanyak 1,6%, responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 3,2%, yang menjawab tahu
sebanyak 73,0% dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 22,2%.

xX12

x12

Grafik 2. Pernyataan 2
Dari Grafik 2 pernyataan 2 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 2 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 2 adalah tinggi.
Tabel 14. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 3

P3 Respondensasi

Apakah Anda | Sangat .

mzngetahui makan Tidgk Tidak™ | Ragu- | = ppp,, | Sangat
Tahu Ragu Tahu

makanan berlemak | Tahu %) (%) (%) (%)

dapat (%)

menyebabkan

meningkatnya 1 35 27

kadar  kolesterol (1,6%) | (55,6%) | (42,9%)

dalam tubuh?

Pengertian:

Makanan

berlemak  dapat

meningkatkan

kadar  kolesterol
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jahat (LDL) dalam
darah dan juga
dapat menurunkan
kadar  kolesterol
baik (HDL) dalam
darah.

Total 63 (100%)

Pada Tabel 14 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 3 yaitu: Apakah anda mengetahui makan makanan berlemak dapat menyebabkan
meningkatnya kadar kolesterol dalam tubuh? Pengertian: Peningkatan kadar kolesterol jahat
(LDL) serta penurunan kadar kolesterol baik (HDL) dalam darah dapat disebabkan oleh
memakan makanan berlemak. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-
ragu sebanyak 1 responden dengan persentase 1,6%, yang menjawab tahu sebanyak 35
dengan persentase 55,6%, dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 27
responden dengan persentase 42,9%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden
telah menjawab pernyataan 3 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).
Tabel 15. Statistik Frekuensi Pernyataan 3

P3
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 1 1,6 1,6 1,6
Tahu 35 55,6 55,6 57,1
Sangat Tahu 27 42,9 42,9 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 15 statistik frekuensi pernyataan 3 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 1,6%, yang menjawab tahu sebanyak 55,6% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 42,9%.

xX13

Fi

X13

Grafik 3. Pernyataan 3
Dari Grafik 3 pernyataan 3 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 3 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 3 adalah tinggi.
Tabel 16. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 4

P4 Respondensasi
Apakah Anda mengetahui | Sangat | Tidak Ragu- Tahu Sangat
jika jarang berolahraga | Tidak Tahu Ragu (%) Tahu
dapat memperburuk | Tahu (%) (%) (%)
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kondisi pasien (%)
Hiperkolesterolemia?
Jenis  Olahraga: Jalan 5 42 16
cepat, ~  bersepeda, (7.9%) | (66,7) | (25,4%)
berenang, jogging, senam.

Total 63 (100%)

Pada Tabel 16 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 4 yaitu: Apakah anda mengetahui jika jarang berolahraga dapat memperburuk
kondisi pasien hiperkolesterolemia? Pengertian: Jarang berolahraga (cardio) seperti jalan
cepat, bersepeda, berenang, jogging, dan senam dapat memperburuk kondisi pasien
hiperkolesterolemia. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-ragu
sebanyak 5 responden dengan persentase 7,9%, yang menjawab tahu sebanyak 42 responden
dengan persentase 66,7%, dan yang menjawab sangat tahu sebanyak 16 responden dengan
persentase 25,4%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab
pernyataan 4 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 17. Statistik Frekuensi Pernyataan 4

P4
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 5 79 79 79
Tahu 42 66,7 66,7 74,6
Sangat Tahu 16 25,4 25,4 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 17 statistik frekuensi pernyataan 4 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 7,9%, yang menjawab tahu sebanyak 66,7% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 25,4%.

X1.4

Fi

X14

Grafik 4. Pernyataan 4
Dari Grafik 4 pernyataan 4 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 4 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 4 adalah tinggi.
Tabel 18. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 5

P5 Respondensasi
Apakah Anda mengetahui | Sangat | Tidak Ragu- Tahu Sangat
manfaat dari pemberian | Tidak Tahu Ragu (%) Tahu
obat Simvastatin? Tahu (%) (%) (%)
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(%)

Manfaat:  Menurunkan

kolesterol jahat (LDL) dan 5 46 12
Meningkatkan kolesterol (7,9%) | (73%) (19%)
baik (HDL), serta

mencegah penyakit

jantung.

Total 63 (100%)

Pada Tabel 18 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 5 yaitu: Apakah anda mengetahui manfaat dari pemberian obat simvastatin?
Manfaat: Pemberian obat simvastatin kepada pasien hiperkolesterolemia dapat menurunkan
kolesterol jahat (LDL) dan meningkatkan kolesterol baik (HDL), serta mencegah penyakit
jantung. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-ragu sebanyak 5
responden dengan persentase 7,9%, responden yang menjawab tahu sebanyak 46 responden
dengan persentase 73%, dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 12 responden
dengan persentase 19%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab
pernyataan 5 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 19. Statistik Frekuensi Pernyataan 5

P5
Cumulative
Frequency  Percent = Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 5 7,9 79 7,9
Tahu 46 73,0 73,0 81,0
Sangat Tahu 12 19,0 19,0 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 19 statistik frekuensi pernyataan 5 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 7,9%, yang menjawab tahu sebanyak 73,0% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 19,0%.

X185

x15

Grafik 5. Pernyataan 5
Dari Grafik 5 pernyataan 5 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 5 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 5 adalah tinggi.
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Tabel 20. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 6

P6 Respondensasi

Apakah Anda mengetahui | Sangat . i
dosis obat Simvastatin | Tidak Tidak Ragu Tahu Sangat
yang diberikan? Tahu Tahu Ragu (%) Tahu

' o | @ | ) (%)
Dosis: 10mg, 20mg, dan
40mg. 2 49 12

(3,2%) | (77,8%) | (19%)
Total 63 (100%0)

Pada Tabel 20 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 6 yaitu: Apakah Anda mengetahui dosis obat simvastatin yang diberikan?
Pengertian: Pengetahuan tentang dosis obat simvastatin yang diberikan kepada pasien
hiperkolesterolemia. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-ragu
sebanyak 2 responden dengan persentase 3,2%, responden yang menjawab tahu sebanyak
49 responden dengan persentase 77,8%, dan responden yang menjawab sangat tahu
sebanyak 12 responden dengan persentase 19%, total sebanyak 63 responden atau 100%
responden telah menjawab pernyataan 6 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 21. Statistik Frekuensi Pernyataan 6

P6
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 2 3,2 3,2 3,2
Tahu 49 77,8 77,8 81,0
Sangat Tahu 12 19,0 19,0 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 21 statistik frekuensi pernyataan 6 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 3,2%, yang menjawab tahu sebanyak 77,6% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 19,0%.

X156

Frequency

X16

Grafik 6. Pernyataan 6
Dari Grafik 6 pernyataan 6 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 6 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 6 adalah tinggi.
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Tabel 22. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 7

P7 Respondensasi
Apakah Anda | Sangat .
mengetahui obat | Tidak -I.;.';jk?: F;th Tahu S.?ngt
Simvastatin lebih baik | Tahu | ((yg) (%) )
jika dikombinasikan? (%)
Pengertian: Kombinasi
obat diperlukan untuk 2 4 47 10
mencapai target (3,2%) | (6,3%) | (74,6%) | (15,9%)
penurunan kadar
kolesterol yang lebih
optimal.

Total 63 (100%0)

Pada Tabel 22 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 7 yaitu: Apakah anda mengetahui obat simvastatin lebih baik jika
dikombinasikan? Pengertian: Pengetahuan tentang obat simvastatin lebih baik jika
dikombinasikan yang tergantung pada keperluan atau tingkat penyakit pasien, karena obat
kombinasi simvastatin diperlukan agar mencapai target penurunan kadar kolesterol yang
lebih optimal. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan tidak tahu sebanyak
2 responden dengan persentase 3,2%, kemudian responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 4 responden dengan persentase 6,3%, responden yang menjawab tahu sebanyak
47 responden dengan persentase 74,6%, dan responden yang menjawab sangat tahu
sebanyak 10 responden dengan persentase 15,9%, total responden sebanyak 63 responden
atau 100% responden telah menjawab pernyataan 7 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 23. Statistik Frekuensi Pernyataan 7

P7
Cumulative
Frequency  Percent = Valid Percent Percent

Valid Tidak Tahu 2 3,2 3,2 3,2

Ragu-Ragu 4 6,3 6,3 9,5

Tahu 47 74,6 74,6 84,1

Sangat Tahu 10 15,9 15,9 100,0

Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 23 statistik frekuensi pernyataan 7 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab tidak tahu
sebanyak 3,2%, responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 6,3%, yang menjawab tahu
sebanyak 74,6% dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 15,9%.

x7

Fi

X1.7

Grafik 7. Pernyataan 7
Dari Grafik 7 pernyataan 7 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 7 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
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simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total

responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan

tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 7 adalah tinggi.
Tabel 24. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 8

P8 Respondensasi

Apakah Anda | Sangat .
mengetahui dengan obat | Tidak -.I;.';jﬁllr Ezgt' Tahu S.?Zﬁjt
apa Simvastatin | Tahu (%) ((yg) (%) (%)
dikombinasikan? (%)
Kombinasi Obat:
Gemfibrozil, Ezetimebe, 2 14 44 3
Nacin (vitamin B3). (3,2%) | (22,2%) | (69,8%) | (4,8%)

Total 63 (100%)

Pada Tabel 24 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden terhadap
pernyataan 8 yaitu: Apakah anda mengetahui dengan obat apa simvastatin dikombinasikan?
Pengertian: Pengetahuan tentang obat kombinasi simvastatin yang umumnya
dikombinasikan dengan Gemfibrozil, Ezetimebe, atau Nacin (vitamin B3). Diketahui bahwa
responden yang menjawab pernyataan tidak tahu sebanyak 2 responden dengan persentase
3,2%, kemudian responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 14 responden dengan
persentase 22,2%, responden yang menjawab tahu sebanyak 44 responden dengan
persentase 69,8%, dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 3 responden dengan
persentase 4,8%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab
pernyataan 8 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 25. Statistik Frekuensi Pernyataan 8

P8
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent

Valid Tidak Tahu 2 3,2 3,2 3,2

Ragu-Ragu 14 22,2 22,2 25,4

Tahu 44 69,8 69,8 95,2

Sangat Tahu 3 4,8 4,8 100,0

Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 25 statistik frekuensi pernyataan 8 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab tidak tahu
sebanyak 3,2%, responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 22,2 %, yang menjawab
tahu sebanyak 69,8% dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 4,8%.

X18

wean =375,
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Grafik 8. Pernyataan 8
Dari Grafik 8 pernyataan 8 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 8 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
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simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total

responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan

tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 8 adalah tinggi.
Tabel 26. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 9

P9 Respondensasi
Apakah Anda | Sangat .
mengetahui manfaat dari | Tidak -.I;.';jﬁllr %th- Tahu S'?Zr?jt
kombinasi obat | Tahu (%) (o/g) (%) %)
Simvastatin? (%)
Pengertian: Mencegah
peningkatan risiko 4 45 14
penyakit jantung, stroke, (6,3%) | (71,4%) | (22,2%)

diperlukan kombinasi
obat simvastatin untuk
mengoptimalkan proses

pengobatan dan
menurunkan resiko
terkena penyakit lainnya.
Total 63 (100%0)

Berdasarkan Tabel 26 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden
terhadap pernyataan 9 yaitu: Pengertian: Manfaat dari obat kombinasi simvastatin yang
dapat mencegah peningkatan risiko penyakit jantung, stroke, diperlukan kombinasi obat
simvastatin untuk mengoptimalkan proses pengobatan dan menurunkan resiko terkena
penyakit lainnya. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-ragu
sebanyak 4 responden dengan persentase 6,3%, kemudian responden yang menjawab tahu
sebanyak 45 responden dengan persentase 71,4%, dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 14 responden dengan persentase 22,2%, total sebanyak 63 responden atau
100% responden telah menjawab pernyataan 9 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 27. Statistik Frekuensi Pernyataan 9

P9
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 4 6,3 6,3 6,3
Tahu 45 71,4 714 77,8
Sangat Tahu 14 22,2 22,2 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 27 statistik frekuensi pernyataan 9 didapatkan hasil valid percent dari total
63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 6,3%, yang menjawab tahu sebanyak 71,4% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 22,2%.
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Grafik 9. Pernyataan 9
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Dari Grafik 9 pernyataan 9 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 9 didominasi
oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan kombinasi obat
simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar (2012) jika total
responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka dapat disimpulkan
tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan 9 adalah tinggi.

Tabel 28. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 10

P10 Respondensasi
Apakah Anda | Sangat .
mengetahui dosis dari | Tidak -I';'I:r?llf IEQZQL:J- Tahu S.?Qﬁjt
kombinasi obat | Tahu %) ((yg) (%) (%)
Simvastatin yang (%)
diberikan?
Dosis kombinasi: 3 14 42 4
Simvastatin 10-20mg + (4,8%) | (22,2%) | (66,7%) | (6,3%)
Ezetimete 10mg,
simvastatin 10-20mg +
Gemfibrozil 600-900mg,
simvastatin 10-20mg +
vitamin B3 500-1000mg.

Total 63 (100%0)

Berdasarkan Tabel 28 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden
terhadap pernyataan 10 yaitu: Apakah Anda mengetahui dosis dari kombinasi obat
Simvastatin yang diberikan? Pengertian: Pengetahuan tentang dosis dari obat kombinasi
simvastatin yang diberikan umumnya seperti simvastatin 10-20mg + ezetimete 10mg,
simvastatin 10-20mg + gemfibrozil 600-900mg, simvastatin 10-20mg + vitamin B3 500-
1000mg. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan tidak tahu sebanyak 3
responden dengan persentase 4,8%, kemudian responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 14 responden dengan persentase 22,2%, responden yang menjawab tahu sebanyak
42 responden dengan persentase 66,7%, dan responden yang menjawab sangat tahu
sebanyak 4 responden dengan persentase 6,3%, total sebanyak 63 responden atau 100%
responden telah menjawab pernyataan 10 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 29. Statistik Frekuensi Pernyataan 10

P10
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Tidak Tahu 3 4,8 4,8 4,8

Ragu-Ragu 14 22,2 22,2 27,0

Tahu 42 66,7 66,7 93,7

Sangat Tahu 4 6,3 6,3 100,0

Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 29 statistik frekuensi pernyataan 10 didapatkan hasil valid percent dari
total 63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab tidak tahu
sebanyak 4,8%, responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 22,2 %, yang menjawab
tahu sebanyak 66,7% dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 6,3%.
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Grafik 10. Pernyataan 10

Dari Grafik 10 pernyataan 10 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 10
didominasi oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan
kombinasi obat simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar
(2012) jika total responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka
dapat disimpulkan tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan
10 adalah tinggi.

Tabel 30. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 11

P11 Respondensasi
Apakah Anda | Sangat .
mengetahui hal-hal yang | Tidak -.I;_'dak Ragu- Tahu Sangat

. . ahu Ragu Tahu
perlu diperhatikan saat | Tahu (%) (%) (%) (%)
mengkonsumsi obat (%)
kombinasi Simvastatin?

1 3 48 11

Aturan Petunjuk: (1,6%) | (4,8%) | (76,2%) | (17,5%)
Konsultasi dokter,
mengetahui dosis, waktu
konsumsi, disiplin, dsb.

Total 63 (100%0)

Berdasarkan Tabel 30 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden
terhadap pernyataan 11 yaitu: Apakah anda mengetahui hal-hal yang perlu diperhatikan saat
mengkonsumsi obat kombinasi simvastatin? Pengertian: Petunjuk tentang hal-hal yang
perlu diperhatikan saat mengkonsumsi obat kombinasi simvastatin seperti konsultasi dokter,
pengetahuan dosis, waktu konsumsi, kedisiplin. Diketahui bahwa responden yang
menjawab pernyataan tidak tahu sebanyak 1 responden dengan persentase 1,6%, kemudian
responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 3 responden dengan persentase 4,8%,
responden yang menjawab tahu sebanyak 48 responden dengan persentase 76,2%, dan
responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 11 responden dengan persentase 17,5%,
total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab pernyataan 11 pada
kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 31. Statistik Frekuensi Pernyataan 11

P11
Cumulative
Frequency = Percent = Valid Percent Percent

Valid Tidak Tahu 1 1,6 1,6 1,6

Ragu-Ragu 3 4.8 4.8 6,3

Tahu 48 76,2 76,2 82,5

Sangat Tahu 11 17,5 17,5 100,0

Total 63 100,0 100,0
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Pada Tabel 31 statistik frekuensi pernyataan 11 didapatkan hasil valid percent dari
total 63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab tidak tahu
sebanyak 1,6%, responden yang menjawab ragu-ragu sebanyak 4,8%, yang menjawab tahu
sebanyak 76,2% dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 17,5%.
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Grafik 11. Pernyataan 11
Dari Grafik 11 pernyataan 11 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 11
didominasi oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan
kombinasi obat simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar
(2012) jika total responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka
dapat disimpulkan tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan
11 adalah tinggi.
Tabel 32. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 12
P12 Respondensasi
Apakah Anda mengetahui | Sangat

efek samping apa saja | Tidak -I.;_':ﬁtlf I;th Tahu S.?Qr?jt
yang ditimbulkan setelah | Tahu | o (0/2) (%) )
meminum obat kombinasi (%)
Simvastatin?

2 48 13
Efek samping: Sakit (3,2%) | (76,2%) | (20,6%)
kepala, pusing, gangguan
pencernaan (mual,

muntah, diare), ruam
kulit, gangguan otot.
Total 63 (100%)

Berdasarkan Tabel 32 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden
terhadap pernyataan 12 yaitu: Apakah anda mengetahui efek samping apa saja yang
ditimbulkan setelah meminum obat kombinasi simvastatin? Pengertian: Efek samping yang
ditimbulkan setelah meminum obat kombinasi simvastatin umumnya seperti sakit kepala,
pusing, gangguan pencernaan (mual, muntah, diare), ruam kulit, gangguan otot. Diketahui
bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-ragu sebanyak 2 responden dengan
persentase 3,2%, responden yang menjawab tahu sebanyak 48 responden dengan persentase
76,2%, dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 13 responden dengan
persentase 20,6%, total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab
pernyataan 12 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).
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Tabel 33. Statistik Frekuensi Pernyataan 12

P12
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 2 3,2 3,2 3,2
Tahu 48 76,2 76,2 79,4
Sangat Tahu 13 20,6 20,6 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 33 statistik frekuensi pernyataan 12 didapatkan hasil valid percent dari
total 63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 3,2%, yang menjawab tahu sebanyak 76,2% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 20,6%.
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Grafik 12. Pernyataan 12

Dari Grafik 12 pernyataan 12 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 12
didominasi oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan
kombinasi obat simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar
(2012) jika total responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka
dapat disimpulkan tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan
12 adalah tinggi.

Tabel 34. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 13

P13 Respondensasi
Apakah Anda | Sangat .
mengetahui bahwa | Tidak -'FI'I:IE?L( I;Zgl: Tahu S.?Qﬁjt
menggunakan obat | Tahu (%) (O/g) (%) (%)
kombinasi Simvastatin | (%)
dapat memperbaiki
kondisi 3 42 18
Hiperkolesterolemia? (4,8%) | (66,7%) | (28,6%)

Pengertian: Obat
kombinasi Simvastatin
lebih  efektif  dan
signifikan dalam
menurunkan kadar
kolesterol jahat dan
meningkatkan ~ kadar
kolesterol baik dalam
darah.

Total 63 (100%b)

Berdasarkan Tabel 34 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden
terhadap pernyataan 13 yaitu: Apakah Anda mengetahui bahwa menggunakan obat
kombinasi Simvastatin dapat memperbaiki kondisi hiperkolesterolemia? Pengertian:
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Pengetahuan tentang penggunaan obat kombinasi simvastatin yang dapat memperbaiki
kondisi hiperkolesterolemia karena obat kombinasi simvastatin dapat lebih efektif
menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL) dan meningkatkan kadar kolesterol baik (HDL)
dalam darah. Diketahui bahwa responden yang menjawab pernyataan ragu-ragu sebanyak 3
responden dengan persentase 4,8%, responden yang menjawab tahu sebanyak 42 responden
dengan persentase 66,7%, dan responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 18
responden dengan persentase 28,6%, total responden sebanyak 63 responden atau 100%
responden telah menjawab pernyataan 13 pada kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 35. Statistik Frekuensi Pernyataan 13

P13
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 3 4,8 4,8 4,8
Tahu 42 66,7 66,7 71,4
Sangat Tahu 18 28,6 28,6 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 35 statistik frekuensi pernyataan 13 didapatkan hasil valid percent dari
total 63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 3,2%, yang menjawab tahu sebanyak 76,2% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 20,6%.
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Grafik 13. Pernyataan 13

Dari Grafik 13 pernyataan 13 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 13
didominasi oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan
kombinasi obat simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar
(2012) jika total responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka
dapat disimpulkan tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan
13 adalah tinggi.

Tabel 36. Tingkat Pengetahuan Responden di Pernyataan 14

P14 Respondensasi
Apakah Anda mengalami | Sangat .
perbaikan kondisi setelah | Tidak 1_;_|dak Ragu- Tahu Sangat

. ahu Ragu Tahu

mendapatkan terapi obat | Tahu %) (%) (%) %)
kombinasi Simvastatin? (%)
Pengertian:  Penurunan
LDL dan trigliserida, 2 41 20
peningkatan HDL, (3,2%) | (65,1%) | (31,7%)
peningkatan energi, tidur
lebih nyenyak  dan
perbaikan mood.

Total 63 (100%0)
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Berdasarkan Tabel 36 dapat disimpulkan terkait tingkat pengetahuan responden
terhadap pernyataan 13 vyaitu: Apakah anda mengalami perbaikan kondisi setelah
mendapatkan terapi obat kombinasi simvastatin? Pengertian: Kondisi pasien
hiperkolesterolemia yang mengalami perbaikan kondisi setelah mendapatkan terapi obat
kombinasi simvastatin karena adanya penurunan kolesterol jahat (LDL) dan penurunan
kadar trigliserida, serta mendapatkan peningkatan kadar kolesterol baik (HDL), kemudian
peningkatan energi, tidur lebih nyenyak dan perbaikan mood. Diketahui bahwa responden
yang menjawab pernyataan ragu-ragu sebanyak 2 responden dengan persentase 3,2%,
responden yang menjawab tahu sebanyak 41 responden dengan persentase 65,1%, dan
responden yang menjawab sangat tahu sebanyak 20 responden dengan persentase 31,7%,
total sebanyak 63 responden atau 100% responden telah menjawab pernyataan 14 pada
kuesioner yang telah diberikan.

Hasil tersebut sesuai dengan frekuensi tabulasi data kuesioner menggunakan metode
skala likert pada SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Tabel 37. Statistik Frekuensi Pernyataan 14

P14
Cumulative
Frequency  Percent Valid Percent Percent
Valid Ragu-Ragu 2 3,2 3,2 3,2
Tahu 41 65,1 65,1 68,3
Sangat Tahu 20 31,7 31,7 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 37 statistik frekuensi pernyataan 14 didapatkan hasil valid percent dari
total 63 responden dengan persentase 100%, diketahui responden yang menjawab ragu-ragu
sebanyak 3,2%, yang menjawab tahu sebanyak 65,1% dan responden yang menjawab sangat
tahu sebanyak 31,7%.
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Grafik 14. Pernyataan 14

Dari Grafik 14 pernyataan 14 dapat disimpulkan hasil bahwa pernyataan 14
didominasi oleh responden dengan tingkat pengetahuan tinggi tentang penggunaan
kombinasi obat simvastatin. Hasil tersebut diketahui sesuai dengan buku pedoman Azwar
(2012) jika total responden menjawab tahu dan sangat tahu lebih dari 44 responden maka
dapat disimpulkan tingkat pengetahuan responden dari total 63 responden pada pernyataan
14 adalah tinggi.

Klasterisasi tingkat pengetahuan, dapat disimpulkan menurut literatur azwar 2012
dikatakan berdasarkan standar deviasi tingkat pengetahuan rendah apabila X < 32,7, tingkat
pengetahuan sedang apabila 32,7 < X < 51,3 dan tingkat pengetahuan tinggi apabila X
>51,3.
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Tabel 38. Tingkat Pengetahuan Responden

Kategori
Valid Cumulative
Frequency Percent Percent Percent
Valid Sedang 6 9,5 9,5 9,5
Tinggi 57 90,5 90,5 100,0
Total 63 100,0 100,0

Pada Tabel 38 didapatkan hasil tingkat pengetahuan pasien hiperkolesterolemia dari
total 63 responden yaitu responden dengan tingkat pengetahuan sedang X = 6 responden
dengan persentase 9,5%, kemudian responden yang memiliki tingkat pengetahuan yang
tinggi terhadap obat kombinasi simvastatin pada hiperkolesterolemia X = 57 responden
dengan persentase 90,5%.

KESIMPULAN

Tinggi persentase kejadian hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh Patju Kabupaten
Lombok Barat adalah 63 responden atau 0,63% yang didapat selama penelitian.

Profil tingkat pengetahuan pasien hiperkolesterolemia di RSUD Patut Patuh Patju
Kabupaten Lombok Barat sebagai responden penelitian dengan penggunaan obat kombinasi
simvastatin termasuk kedalam kategori tingkat pengetahuan tinggi dengan persentase 90,5%
dari 57 jJumlah responden yang telah mengisi pernyataan pada kuesioner penelitian.

Saran

1. Perlu melakukan penelitian lebih lanjut dengan melakukan observasi jumlah pasien
hiperkolesterolemia dengan terapi obat kombinasi simvastatin selama periode tertentu.

2. Untuk peneliti selanjutnya perlu dikembangkan penelitian tentang tingkat pengetahuan
pasien hiperkolesterolemia dengan obat kombinasi golongan statin dengan dosis yang
lebih tinggi dan yang lebih efektiv dalam memaksimalkan penurunan kadar kolesterol
tinggi dan menambahkan uji korelasi antara profil demografi pasien terhadap tingkat
pengetahuan penggunaan obat kombinasi simvastatin pada pasien hiperkolesterolemia.
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