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ABSTRACT 

 

ISMA LAELIYAH. 2024. ANALYSIS OF BLOOD PRESSURE ACHIEVEMENT 

FACTORS IN THE TREATMENT OF HYPERTENSION PATIENTS AT THE 

BUMIAYU HEALTH CENTER IN 2024. THESIS. PHARMACY STUDY 

PROGRAM. UNIVERSITY OF PERADABAN. apt.Teguh Hary Kartono,M.Farm 

dan apt.Baedi Mulyanto,S.Farm.,M.H. 

 

Hypertension or high blood pressure is a condition where blood pressure is 

above normal, namely when blood pressure > 140 mmHg systolic and > 90 mmHg 

diastolic. Hypertension cases continue to increase every year and are referred to as 

silent killers because many hypertension sufferers have no symptoms and are not 

diagnosed. This study is an analytical research using a cross sectional method 

conducted retrospectively based on medical record data of 115 samples. Using 

univariate, bivariate, and multivariate analysis methods assisted by SPSS 

applications. After research, the majority of hypertension patients who participated 

in the PROLANIS program were aged < 60 years us much as 73%. The treatment 

pattern of hypertension with monotherapy was 86.1%. The drug used as 

monotherapy the most is Amlodipine (CCB) as much as 66.1%. The most widely 

used combination drug is Amlodipine (CCB) + Captopril (ACE) at 6.1%. With an 

achievement rate of 93%. The results showed that there was a relationship between 

age and blood pressure target with a chi value of 5.517 > table chi of 3.841 and a 

fisher exact value of 0.032 < 0.05. As well as the relationship between the 

hypertension regimen and the blood pressure achievement target with a chi value 

of 3.994 > a table chi value of 3.841 and a fisher exact value of 0.046 < 0.05. The 

most influential predictor of blood pressure achievement is in the hypertension 

regimen with an odds ratio value of 0.230. 

 

Keywords: Blood pressure, hypertension, treatment 
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ABSTRAK 

 

ISMA LAELIYAH. 2024. ANALISIS FAKTOR KETERCAPAIAN TEKANAN 

DARAH PADA PENGOBATAN PASIEN HIPERTENSI DI PUSKESMAS 

BUMIAYU TAHUN 2024. SKRIPSI. PROGRAM STUDI FARMASI. 

UNIVERSITAS PERADABAN. apt.Teguh Hary Kartono,M.Farm dan apt.Baedi 

Mulyanto,S.Farm.,M.H 

 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah kondisi dimana tekanan darah 

berada diatas normal, yaitu Ketika tekanan darah > 140 mmHg sistolik dan > 90 

mmHg diastolik. Kasus hipertensi terus mengalami kenaikan setiap tahunnya dan 

disebut sebagai silent killer dikarenakan banyak nya penderita hipertensi yang tidak 

memiliki gejala dan tidak terdiagnosa. Penelitian ini merupakan penelitian analitik 

dengan menggunakan metode cross sectional yang dilakukan secara retrospektif 

berdasarakan data rekam medis sebanyak 115 sampel. Menggunakan metode 

analisis univariat, bivariat, dan multivariat yang dibantu dengan  aplikasi SPSS. 

Setelah dilakukan penelitian mayoritas penderita hipertensi yang mengikuti 

program PROLANIS pada usia < 60 tahun sebanyak 73 % . Pola pengobatan 

hipertensi  dengan monoterapi sebanyak 86,1 %. Obat yang digunakan sebagai 

monoterapi paling banyak adalah Amlodipine (CCB) sebanyak 66,1 % . Obat 

kombinasi yang paling banyak digunakan adalah Amlodipine (CCB) + Captopril 

(ACE) sebanyak 6,1 %. Dengan tingkat ketercapaian 93 %. Hasil menunjukan 

adanya hubungan usia dengan target tekanan darah dengan nilai chi hitung 5,517 > 

chi tabel 3,841 dan nilai fisher exact  0,032 < 0,05. Serta adanya hubungan regimen  

hipertensi dengan target ketercapaian tekanan darah dengan nilai chi hitung 3,994 

> nilai chi tabel 3,841 dan nilai fisher exact 0,046 < 0,05. Faktor prediktor 

ketercapaian tekanan darah yang paling berpengaruh adalah pada regimen 

hipertensi dengan nilai odds ratio 0,230 . 

 

Kata kunci : tekanan darah, hipertensi, pengobatan 
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