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ABSTRAK 

Pendahuluaan: Gagal jantung merupakan penyakit yang memerlukan pengobatan 
jangka panjang. Fungsi dari program pengobatan pada pasien gagal jantung adalah 
untuk mempertahankan fungsi pompa jantung. Kepatuhan minum obat merupakan 
suatu unsur terpenting dalam program pengobatan pasien dengan gagal jantung 
dimana pasien yang terdiagnosa gagal jantung memiliki tingkat depresi antara 9% 
dan 60%. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat depresi 
terhadap kepatuhan minum obat pasien gagal jantung di RSD Mangusada. Metode: 
Penelitian bersifat kuantitatif observasional dengan desain penelitian deskriptif 
korelasional. Tingkat depresi pasien dianalisis dengan kuesioner Patient Health 
Questionnaire (PHQ-9) sedangkan kepatuhan minum obat di analisis dengan 
kuesioner Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-8). Populasi dalam 
penelitian ini berjumlah 135 dengan sample 101 menggunakan teknik sampling non 
probability jenis purposive samping. Data analisis mengunakan dengan uji Rank 
Sperman. Hasil: Pada penelitian ini sebanyak 52 responden (51.5%) dengan tingkat 
depresi sedang dan sebanyak 45 responden (44.6%) dengan tingkat depresi ringan, 
serta hanya 4 responden (4%) dengan tingkat depresi berat. Untuk kepatuhan 
minum obat terdapat 44 responden (43.6%) dengan tingkat kepatuhan sedang, 37 
responden (36.6%) dengan kepatuhan tinggi dan hanya 20 responden (19.8%) 
dengan tingkat kepatuhan rendah. Berdasarkan uji Rank Spearman dengan  P-value 
<0.05. Terlihat nilai korelasi adalah -0.472 yang berarti memiliki hubungan yang 
sedang dan berdasarkan hasil uji hubungan Rank Spearman dengan P-value <0.05 
(0.001) yang berarti terdapat hubungan tingkat depresi dengan kepatuhan minum 
obat pada pasien gagal jantung di RSD Mangusada. Diskusi: Tingkat depresi pasien 
gagal jantung dapat berdampak kepada kepatuhan pasien gagal jantung dalam 
menjalani terapi hal ini memerlukan dukungan dari keluarga dalam pengobatan 
pasien gagal jantung. 
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ABSTRACT 
 

Introduction: Heart failure is a disease that requires long-term treatment. The 
function of the treatment program in heart failure patients is to maintain the 
pumping function of the heart. Adherence to taking medication is an important 
element in the treatment program for patients with heart failure where patients 
diagnosed with heart failure have depression levels between 9% and 60%. This 
study aims to determine the relationship between depression level and adherence 
to taking medication for heart failure patients at Mangusada Hospital. Methods: 
The study was quantitative observational with descriptive correlational research 
design. The patient's level of depression was analyzed with the Patient Health 
Questionnaire (PHQ-9) while drug compliance was analyzed with the Morisky 
Medication Adherence Scale (MMAS-8) questionnaire. The population in this study 
amounted to 135 with a sample of 101 using a non-probability sampling technique 
of purposive side type. Data analysis using the sperman rank test. Results: In this 
study as many as 52 respondents (51.5%) with moderate depression and as many 
as 45 respondents (44.6%) with mild depression, and only 4 respondents (4%) with 
severe depression. For drug compliance there were 44 respondents (43.6%) with 
moderate compliance, 37 respondents (36.6%) with high compliance and only 20 
respondents (19.8%) with low compliance. Based on Spearman Rank test with P-
value <0.05. It can be seen that the correlation value is -0.475 which means it has 
a moderate relationship and based on the results of the Rank Spearman relationship 
test with a P-value <0.05 (0.001) which means that there is a relationship between 
the level of depression and adherence to taking medication in heart failure patients 
at Mangusada Hospital. Discussion: The level of depression of heart failure 
patients can have an impact on the compliance of heart failure patients in 
undergoing therapy, this requires support from the family in the treatment of heart 
failure patients. 
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