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ABSTRAK

Epilepsi merupakan penyakit neurologis kronis yang memerlukan terapi obat jangka panjang untuk mengontrol bangkitan
kejang. Kepatuhan minum obat menjadi faktor utama dalam keberhasilan pengobatan epilepsi. Penelitian ini bertujuan
untuk mendapatkan gambaran kepatuhan minum obat pasien epilepsi pada pasien rawat jalan di Rumah Sakit Umum
Daerah (RSUD) Kota Baubau. Penelitian ini menggunakan desain deskripsif observasional dengan pendekatan survey.
Sampel penelitian terdiri dari 82 pasien yang dipilih secara purposive sampling berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi
yang ditetapkan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas pasien memiliki tingkat kepatuhan rendah (45.1%) dan
sedang (40.2%), sementara hanya 14.6% yang memiliki kepatuhan tinggi. Kesimpulan penelitian bahwa pasien dengan
kepatuhan tinggi memiliki kontrol bangkitan epilepsi yang lebih baik dibandingkan dengan pasien yang memiliki kepatuhan
rendah. Faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan pasien meliputi usia, lama pengobatan, pemahaman terhadap terapi,
serta dukungan sosial dan ekonomi. Pasien dengan durasi terapi lebih dari tiga tahun cenderung memiliki kepatuhan yang
lebih baik dibandingkan dengan pasien yang baru menjalani terapi dalam jangka waktu lebih pendek.
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ABSTRACT

Epilepsy is a chronic nenrological disease that requires long-term medication therapy to control seizure episodes. Medication adberence is a ey
Sactor in the success of epilepsy treatment. This study aims to describe the medication adberence of epilepsy patients undergoing ountpatient treatment
at the Regional General Hospital (RSUD) of Bauban City. The study employs a descriptive observational design with a survey approach. The
research sample consists of 82 patients selected through purposive sampling based on predetermined inclusion and exclusion criteria. The results
indicate that the majority of patients exchibit low (45.1%) and moderate (40.2%) adberence levels, while only 14.6% demonstrate high adberence.
The research conclusion is that patients with high adberence show better seizure control compared to those with low adberence. Factors influencing
patient adberence include age, duration of treatment, understanding of therapy, as well as social and economic support. Patients who have been
undergoing therapy for more than three years tend to have better adberence compared to those who bave been on therapy for a shorter duration.
This study bighlights the importance of health education and social support in improving patient adberence to antiepileptic drug consumption.
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PENDAHULUAN

Epilepsi merupakan salah satu penyakit neurologis kronis yang ditandai dengan bangkitan kejang
berulang akibat aktivitas listrik abnormal di otak (1-3). Penyakit ini dapat menyerang individu dari berbagai
kelompok usia dan memiliki dampak signifikan terhadap kualitas hidup penderitanya. Salah satu faktor utama
dalam pengelolaan epilepsi adalah kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat antiepilepsi secara teratur sesuai
dengan anjuran medis (4). Kepatuhan yang baik terhadap terapi obat dapat membantu pasien dalam mengontrol
bangkitan epilepsi dan mencegah komplikasi yang lebih serius (5-7).

Di Indonesia, prevalensi epilepsi masih cukup tinggi, terutama di daerah dengan akses layanan kesehatan
yang terbatas (8). Banyak pasien mengalami kesulitan dalam menjaga kepatuhan minum obat akibat berbagai
faktor, termasuk kurangnya pemahaman mengenai pentingnya terapi jangka panjang, efek samping obat, serta
kendala ekonomi dan sosial. Kepatuhan minum obat yang rendah berisiko menyebabkan bangkitan epilepsi
yang tidak terkontrol, sehingga meningkatkan angka morbiditas dan menurunkan kualitas hidup pasien (9).

Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Kota Baubau merupakan salah satu fasilitas kesehatan yang
menangani pasien epilepsi rawat jalan. Berdasarkan data awal, masih banyak pasien yang mengalami bangkitan
epilepsi berulang akibat kepatuhan minum obat yang kurang optimal. Hal ini menandakan perlunya evaluasi
lebih lanjut mengenai tingkat kepatuhan pasien serta faktor-faktor yang mempengaruhinya (10).

Data tentang ketidakpatuhan pasien epilepsy di Indonesia masih menggunakan versi riset perseorangan
karena penyakit ini tidak include dalam program nasional. Berdasarkan hasil penelitian (11) dilaporkan bahwa
tingkat kepatuhan yang tinggi sangat sedikit yaitu sebanyak 9 responden (9.4%). Kepatuhan pasien epilepsi di
RSD KRMT Wongsonegoro Semarang memiliki kepatuhan yang tinggi sebesar 87% dan rendah sebesar 13%
(12). Hasil ini tidak sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Permana dan Hardi (13) yang mendapatkan
tingkat kepatuhan tinggi pada pasien epilepsi hanya sebesar 13.3%.

Ketidakpatuhan minum obat pada pasien epilepsi dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk
faktor individu, sosial, dan sistem kesehatan. Faktor individu meliputi kurangnya pemahaman tentang penyakit
dan pentingnya kepatuhan terhadap terapi, efek samping obat yang dirasakan, serta kondisi psikologis seperti
depresi atau kecemasan. Dari sisi sosial, dukungan keluarga yang rendah dan stigma terhadap epilepsi dapat
mengurangi motivasi pasien untuk mengikuti pengobatan. Sementara itu, faktor sistem kesehatan seperti akses
terbatas ke fasilitas kesehatan, biaya obat yang tinggi, serta kurangnya komunikasi yang efektif antara tenaga
medis dan pasien juga berkontribusi terhadap ketidakpatuhan dalam minum obat (8,11).

Selain itu, penelitian ini juga bertujuan untuk mengidentifikasi karakteristik pasien epilepsi, seperti usia,
jenis kelamin, dan durasi pengobatan, serta bagaimana karakteristik tersebut berhubungan dengan kepatuhan
minum obat. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar bagi tenaga medis dalam merancang
intervensi yang lebih tepat guna untuk meningkatkan kepatuhan pasien dalam menjalani terapi obat jangka
panjang.

Dengan demikian, penelitian ini memiliki signifikansi dalam pengembangan strategi manajemen epilepsi
yang lebih baik, terutama dalam meningkatkan kepatuhan pasien terhadap pengobatan yang diberikan.
Diharapkan hasil penelitian ini dapat menjadi acuan bagi rumah sakit dan pihak terkait dalam menyusun
kebijakan yang lebih efektif untuk menangani pasien epilepsi di masa mendatang.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain deksriptif observasional dengan pendekatan survey yang bertujuan
untuk mendapatkan gambaran kepatuhan minum obat pasien epilepsi pada pasien rawat jalan. Penelitian
dilaksanakan pada tanggal 8 November hingga 16 Desember 2024 di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD)
Kota Baubau. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien rawat jalan epilepsi di RSUD Kota Baubau
pada tahun 2024, dengan jumlah total 103 pasien. Sampel dipilih menggunakan teknik non-probability sampling
jenis purposive sampling, yaitu pemilihan sampel secara sengaja berdasarkan kriteria tertentu. Kriteria inklusi
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meliputi pasien epilepsi yang telah menjalani pengobatan lebih dari satu tahun, bersedia menjadi responden
dengan menandatangani informed consent, serta memiliki data rekam medis yang lengkap. Adapun kriteria
eksklusi adalah pasien epilepsi yang memiliki penyakit kronis lain dan sedang menjalani pengobatan aktif.
Jumlah sampel minimal yang dibutuhkan dalam penelitian ini dihitung menggunakan rumus Slovin, yaitu
sebanyak 82 responden.

Variabel dalam penelitian ini terdiri atas variabel independen, yaitu kepatuhan minum obat, yang diukur
menggunakan kuesioner Morisky Medication Adherence Scale-8 (MMAS-8). Skor MMAS-8 dikategorikan
menjadi tingkat kepatuhan tinggi (skor 8), sedang (skor 6-7), dan rendah (skor <06). Sementara itu, variabel
dependen adalah kontrol bangkitan epilepsi, yang diukur berdasarkan wawancara dan data rekam medis.
Kontrol bangkitan dikategorikan menjadi terkontrol (tidak ada kejang dalam tiga bulan terakhir) dan tidak
terkontrol (ada kejang dalam tiga bulan terakhir).

Pengumpulan data dilakukan melalui dua sumber, yaitu data primer dan sekunder. Data primer diperoleh
melalui pengisian kuesioner MMAS-8 oleh pasien atau keluarga pasien serta wawancara langsung, sementara
data sekunder diperoleh dari rekam medis pasien epilepsi di RSUD Kota Baubau. Dalam proses pengumpulan
data, penerapan informed consent sangat penting untuk memastikan bahwa partisipan memahami tujuan
penelitian, prosedur, serta hak mereka untuk berpartisipasi atau menolak tanpa konsekuensi negatif. Informed
consent diberikan sebelum pengisian kuesioner dan wawancara, baik secara tertulis maupun lisan, sesuai dengan
standar etika penelitian. Pengumpulan data dilakukan oleh enumerator yang telah dilatih untuk menjelaskan
tujuan penelitian, cara pengisian kuesioner, serta memastikan bahwa responden merasa nyaman dalam
memberikan jawaban yang jujur dan sesuai dengan kondisi mereka. Data yang terkumpul dianalisis
menggunakan program komputer. Analisis univariat dilakukan untuk mendeskripsikan karakteristik sampel,
seperti usia, jenis kelamin, lama pengobatan, tingkat kepatuhan minum obat pasien epilepsy.

HASIL
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Penelitian
Karakteristik n %
Usia
0-18 Tahun 30 36.6
19-44 Tahun 26 31.7
45-59 Tahun 6 7.3
>59 Tahun 20 24.4
Jenis Kelamin
Laki-laki 44 53.7
Perempuan 38 46.3

Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden berada pada kelompok usia 0-18 tahun, yaitu
sebanyak 30 orang (36.6%), diikuti oleh kelompok usia >59 tahun sebanyak 20 orang (24.4%). Kelompok usia
19-44 tahun mencakup 26 orang (31.7%), sementara kelompok usia 45-59 tahun adalah yang paling sedikit,
yaitu 6 orang (7.3%). Hal ini menunjukkan bahwa pasien epilepsi yang menjadi sampel penelitian sebagian besar
berada pada kelompok usia muda, khususnya anak-anak dan remaja. Jenis kelamin responden cukup merata
dengan proporsi responden laki-laki lebih tinggi, yaitu 44 orang (53.7%) dibandingkan dengan perempuan
sebanyak 38 orang (46.3%). Hal ini mengindikasikan bahwa prevalensi epilepsi pada penelitian ini hampir sama
antara laki-laki dan perempuan.
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Table 2. Distribusi Frekuensi Variabel Penelitian

Variabel n %

Kepatuhan Minum Obat

Rendah 37 45.1

Sedang 33 40.2

Tinggi 12 14.6
Lama Pengobatan

12-24 Bulan 15 18.3

24-38 Bulan 28 34.1

>38 Bulan 39 47.6

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebagian besar responden telah menjalani pengobatan selama lebih dari 38
bulan, sebanyak 39 orang (47.6%), 24-38 bulan sebanyak 28 oran (34.1%), sementara responden yang menjalani
pengobatan selama 12-24 bulan adalah yang paling sedikit yaitu 15 orang (18.3%). Dari aspek kepatuhan minum
obat, mayoritas responden memiliki tingkat kepatuhan yang rendah, sebanyak 37 orang (45.1%), sedangkan
kepatuhan sedang ditemukan pada 33 orang (40.2%), dan kepatuhan tinggi hanya pada 12 orang (14.6%).

PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan minum obat pada pasien epilepsi di RSUD Kota
Baubau masih tergolong rendah, dengan mayoritas pasien berada dalam kategori kepatuhan rendah dan sedang.
Faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan ini sangat beragam, mulai dari tingkat pendidikan pasien,
pemahaman mengenai penyakit epilepsi, hingga dukungan keluarga dalam proses pengobatan (12).

Salah satu temuan penting dalam penelitian ini adalah bahwa pasien dengan kepatuhan tinggi memiliki
kontrol bangkitan epilepsi yang lebih baik dibandingkan dengan pasien yang memiliki kepatuhan rendah. Hal
ini sesuai dengan teori bahwa penggunaan obat antiepilepsi secara teratur dapat membantu menckan frekuensi
bangkitan dan meningkatkan stabilitas kondisi pasien. Kepatuhan yang tinggi terhadap pengobatan
memungkinkan kadar obat dalam tubuh tetap stabil, sechingga efektivitasnya dalam mengendalikan aktivitas
listrik abnormal di otak dapat lebih optimal. Sebaliknya, ketidakpatuhan dapat menyebabkan kadar obat yang
fluktuatif, meningkatkan risiko bangkitan, serta memperburuk kondisi pasien dalam jangka panjang. Oleh
karena itu, upaya untuk meningkatkan kepatuhan pasien, seperti edukasi rutin dan dukungan dari tenaga
kesehatan maupun keluarga, sangat penting dalam manajemen epilepsi yang efektf (14).

Faktor usia juga berpengaruh terhadap kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat. Pasien yang lebih
muda, terutama kelompok anak-anak dan remaja, cenderung memiliki kepatuhan yang lebih rendah
dibandingkan dengan pasien dewasa. Hal ini kemungkinan disebabkan oleh ketergantungan mereka terhadap
orang tua atau pengasuh dalam pengelolaan terapi obat (15). Selain itu, durasi pengobatan juga menjadi salah
satu faktor penting dalam kepatuhan pasien. Pasien yang telah menjalani terapi selama lebih dari tiga tahun
cenderung menunjukkan kepatuhan yang lebih baik dibandingkan dengan pasien yang baru menjalani terapi
selama satu atau dua tahun. Hal ini bisa disebabkan oleh meningkatnya kesadaran pasien terhadap pentingnya
konsumsi obat dalam jangka Panjang (11).

Kendala sosial dan ekonomi juga berperan dalam menentukan tingkat kepatuhan pasien. Biaya
pengobatan yang tinggi, akses terhadap fasilitas kesehatan, serta stigma sosial terhadap epilepsi menjadi
beberapa faktor yang dapat menghambat pasien dalam menjalani terapi secara teratur. Pasien dengan
keterbatasan ekonomi sering menghadapi kesulitan dalam membeli obat secara berkelanjutan, sementara akses
yang terbatas ke layanan kesehatan, terutama di daerah terpencil, memperburuk masalah ini. Selain itu, stigma
sosial dapat menyebabkan pasien merasa enggan untuk mencati pengobatan atau terbuka mengenai kondisi
mereka, yang pada akhirnya berdampak pada ketidakpatuhan dalam pengobatan epilepsi. Oleh karena itu,
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intervensi yang lebih komprehensif, termasuk dukungan finansial, edukasi masyarakat, dan peningkatan akses
terhadap layanan kesehatan, diperlukan untuk meningkatkan kepatuhan pasien terhadap terapi epilepsy (13,16).

Strategi untuk meningkatkan kepatuhan pasien terhadap terapi obat epilepsi perlu melibatkan pendekatan
multidisiplin. Tenaga medis dapat berperan dalam memberikan edukasi yang lebih komprehensif kepada pasien
dan keluarga mengenai pentingnya konsumsi obat yang teratur. Selain itu, dukungan psikososial dan kebijakan
kesehatan yang lebih inklusif juga diperlukan untuk memastikan bahwa pasien epilepsi mendapatkan akses
pengobatan yang optimal (17).

Dari hasil penelitian ini, disarankan agar pihak rumah sakit dan pemerintah daerah dapat menyediakan
program pendampingan bagi pasien epilepsi, seperti konseling rutin dan penyediaan obat dengan harga yang
lebih terjangkau. Intervensi berbasis komunitas juga dapat membantu meningkatkan pemahaman masyarakat
mengenai epilepsi dan mengurangi stigma yang masih melekat terhadap penyakit ini.

KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa kepatuhan minum obat pada pasien epilepsi rawat jalan di RSUD
Kota Baubau masih tergolong rendah. Mayoritas pasien dengan kepatuhan rendah mengalami bangkitan
epilepsi yang tidak terkontrol, sementara pasien dengan kepatuhan tinggi cenderung memiliki kondisi yang lebih
stabil.
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