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Acute Coronary Syndrome (ACS) is a collection of symptoms characterized by the 

blockage of coronary arteries in the heart, where the supply of oxygen-rich blood 

and nutrients to the heart muscle is partially or completely obstructed. The World 

Health Organization (WHO) states that ACS is a global issue. The non-surgical 

intervention management for ACS patients is coronary angiography/PCI. Patients 

post-coronary angiography/PCI often experience rehospitalization at Ulin 

General Hospital due to non-compliance with post-procedure care. This study 

aims to identify the factors influencing the compliance of post-coronary 

angiography/PCI patients in their care at Ulin General Hospital Banjarmasin, 

using a cross-sectional descriptive analysis research design on 30 respondents 

with purposive sampling technique. The results of the Spearman's rho correlation 

statistical test showed that the motivation factor (p-value = 0.003) is the only 

factor with a significant influence, a strong correlation, and a positive 

relationship with compliance in post-coronary angiography/PCI care at Ulin 

General Hospital Banjarmasin. This study serves as a reference for further 

development integrated with other factors, beyond those presented, according to 

the concept of post-coronary angiography/PCI patient care. 

 

ABSTRAK 

Acute Coronary Syndrome (ACS) merupakan kumpulan gejala berupa 

penyumbatan arteri koroner jantung, dimana pasokan darah kaya oksigen serta 

nutrisi ke otot jantung terhambat sebagian maupun total. World Health 

Organization (WHO) menyebutkan ACS menjadi masalah global penyumbang 

+25% kematian dunia. Tata laksana intervensi non-bedah pasien dengan ACS 

adalah angiografi koroner/PCI. Pasien pasca angiografi koroner/PCI sering 

mengalami rehospitalisasi karena tidak patuh pada perawatan pasca angiografi 

koroner/PCI. Penelitian ini bertujuan mengetahui faktor-faktor yang 

memengaruhi kepatuhan perawatan pasien pasca angiografi koroner/PCI di 

RSUD Ulin Banjarmasin menggunakan desain penelitian analisis deskriptif cross 

sectional pada 30 responden dengan teknik purposive sampling, hasil uji statistik 

korelasi spearman's rho menunjukan faktor motivasi (p value = 0,003) menjadi 

satu-satunya faktor yang berpengaruh signifikan, berkorelasi kuat, dengan 

hubungan searah dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI di 

RSUD Ulin Banjarmasin. Penelitian ini sebagai rujukan pengembangan lanjutan 

terintegrasi dengan faktor-faktor lain, selain yang telah dipaparkan sesuai konsep 

perawatan pasien pasca angiografi koroner/PCI. 
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Latar Belakang 
  

Saat ini banyak masyarakat yang kurang menyadari potensi penyakit jantung yang dapat dialami setiap orang, bahkan 

banyak yang tidak menyadari gejala-gejala penyakit jantung seperti timbulnya nyeri dada yang hanya dianggap penyakit 

biasa. Penyakit kardiovaskuler dapat berupa kelainan yang terdapat pada satu atau lebih pembuluh darah koroner akibat 

adanya tumpukan plak yang membuat penebalan dinding koroner dan mengganggu suplai darah ke otot-otot jantung. Data 

World Health Organization (WHO) disebutkan bahwa penyakit jantung koroner atau Acute Coronary Syndrome (ACS) 

merupakan salah satu masalah global penyumbang hampir +25% kematian dunia, temuan ACS sendiri mencapai 17 juta 

kasus pada tahun 2020, meningkat menjadi 19 juta kasus pada tahun 2021, dan kembali naik menjadi 23,3 juta kasus pada 

tahun 2022 (WHO, 2022). 

 

Tiga tahun terakhir ACS di Indonesia menunjukan peningkatan yang mana dilaporkan pada tahun 2020 sekitar 2,7 juta 

kasus, bertambah menjadi 2,9 juta kasus pada 2021, dan meningkat dengan total 3,1 juta kasus hingga 2022, dengan 

prevalensi penyakit jantung mencapai 1,5% pada penduduk semua umur dewasa. Menurut data Dinas Kesehatan Provinsi 

Kalimantan Selatan per Agustus 2023, untuk provinsi Kalimantan Selatan pada tahun 2020, total penderita ACS dengan 

kasus baru berjumlah 2.263 pasien, dengan mortalitas 287 pasien. Pada 2021, penderita ACS meningkat dengan total 2.850 

pasien dengan mortalitas 63 pasien. Sedangkan untuk tahun 2022, kasus ACS tercatat sebanyak 596 pasien dengan data 

mortalitas belum terdokumentasi (Data Dinas Kesehatan Provinsi Kalimantan Selatan, 2023). Data menunjukkan bahwa 

seluruh jumlah total kunjungan pasien rawat jalan ke Poliklinik Jantung RSUD Ulin Banjarmasin dengan diagnosa medis 

Acute Coronary Syndrome didapatkan data pada tahun 2021 sebanyak 1731 pasien, pada tahun 2022 sebanyak 2631 pasien, 

dan per Nopember 2023 sebanyak 3798 pasien (Pusat Data Elektronik RSUD Ulin Banjarmasin, 2023). 

Acute Coronary Syndrome (ACS) disebabkan oleh penyempitan/penyumbatan arteri koroner jantung oleh plak 

aterosklerosis, dimana pasokan darah kaya oksigen serta nutrisi ke otot jantung terganggu/tersumbat sebagian atau total. 

ACS mencakup spektrum luas gambaran klinis, mulai dari angina tidak stabil, hingga infark miokard (MI) yang merupakan 

bentuk paling parah (Yuan et al., 2023). 

 

Tatalaksana pasien ACS berupa terapi farmakologi hingga tindakan intervensi koroner non-bedah dan bedah, antara lain 

tindakan: Angiografi Koroner, Percutaneous Coronary Intervention (PCI), hingga Coronary Artery Bypass Graft (CABG). 

Pasien yang telah didiagnosa ACS akan dilakukan pemeriksaan/diagnostik menyeluruh pada cabang-cabang arteri koroner 

dengan penggunaan zat kontras, kateter khusus, dan pencitraan sinar-X, ini dikenal juga dengan Angiografi Koroner. Jika 

ditemukan stenosis/penyumbatan arteri koroner maka akan diberikan tindakan lanjutan, bisa berupa intervensi non-bedah 

seperti pemasangan ring jantung/Percutaneous Coronary Intervention (PCI) ataupun intervensi bedah yang dikenal dengan 

Coronary Artery Bypass Graft (CABG). PCI dapat diartikan sebagai tindakan intervensi arteri koroner yang bermaksud 

membuka dan mengeliminasi penyumbatan pada koroner, dengan harapan aliran darah koroner membaik, kerusakan otot 

jantung tidak terjadi, dan pasien dapat meningkat kualitas hidupnya. Kondisi kesehatan pasca PCI akan membaik sejalan 

dengan pasien berhenti merokok, olahraga, dan patuh pada perawatan serta pengobatan (Salsabila et al., 2023). 

 

Kepatuhan merupakan kemampuan individu melakukan pengobatan, diet terprogram, dan mengubah pola serta gaya hidup 

sesuai anjuran petugas kesehatan (Lyu & Zhang, 2019). Kepatuhan pada pasien pasca tindakan angiografi koroner/PCI 

dapat dibuktikan dengan: berkurangnya keluhan nyeri dada, perbaikan gambaran rekaman jantung/EKG, tidak 

ditemukannya komplikasi (hematoma) pada area penusukan pasca tindakan, laporan minum obat secara tepat dan teratur, 

kontrol hasil pengukuran tekanan darah dalam batas normal, laporan program diet (tinggi protein; rendah natrium, rendah 

gula, rendah lemak), hingga perbaikan pola hidup (berhenti merokok dan konsumsi alkohol). Dalam beberapa penelitian 

lain disebutkan bahwa kepatuhan ini dipengaruhi oleh faktor dukungan keluarga, penghasilan, jaminan kesehatan, lama 

koroner angiografi/PCI, motivasi, hingga  keyakinan pengobatan (Erdania et al., 2022). 
 

 

Metode Penelitian 
 

Design Penelitian 

Penelitian ini berjenis kuantitatif dengan desain analisis deskriptif melalui pendekatan cross sectional. Variabel independen 

(bebas) pada penelitian ini berupa faktor-faktor yang memengaruhi perawatan pasca angiografi koroner/PCI, meliputi: 

dukungan keluarga, penghasilan, jaminan kesehatan, lama angiografi koroner/PCI, motivasi, dan keyakinan pengobatan. 

Variabel dependen (terikat) berupa perawatan diri pasca angiografi koroner/PCI. 
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Tempat dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di RSUD Ulin Banjarmasin, khususnya di Poliklinik Jantung, terhitung Nopember 2023 hingga 

Juli 2024. 

 

 

Populasi dan Sample 

Populasi penelitian meliputi semua pasien dengan diagnosa medis ACS pasca tindakan angiografi koroner/PCI periode 

Januari-Desember 2023 di RSUD Ulin Banjarmasin yang berjumlah 329 pasien. Sampel penelitian berjumlah 30 responden 

yang diambil dengan teknik purposive sampling sesuai kriteria inklusi hingga kuota terpenuhi.  

 

Instrumen Penelitian 

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan kuesioner, yang dilakukan untuk menilai kepatuhan pasien dalam perawatan 

Pasca-Angiografi Koroner (PCI) di RSUD Ulin Banjaramsin.  

 

Analisis Data 

Uji statistik menggunakan uji korelasi Spearman's rho dan Chi-Square untuk menganalisis distribusi frekuensi dan 

hubungan antara variabel. Pada uji statistik digunakan pendekatan probability (p) dengan membandingkan nilai p value 

dengan derajat kemaknaan (∝) 0.05, diman p value < 0.05 maka diartikan terdapat hubungan antar variabel, begitu 

sebaliknya. Pedoman kekuatan hubungan (coefisient correlation) digambarkan: 0-0,25 korelasi sangat lemah, 0,26-0,5 

korelasi cukup, 0,51-0,75 korelasi kuat, 0,76-0,99 korelasi sangat kuat, dan 1 sebagai korelasi sempurna dengan koefisien 

korelasi dapat berupa positif dan negatif, jika bernilai positif dapat diartikan hubungan kedua variabel searah dan saling 

memengaruhi. 

 

Pertimbangan Etik 

Pertimbangan etik dalam penelitian dilakukan dengan memperhatikan hak dan privasi peserta penelitian. Seluruh partisipan 

telah memberikan informed consent atau persetujuan yang sadar setelah menerima penjelasan lengkap mengenai tujuan, 

prosedur, manfaat, dan risiko penelitian. Partisipasi dalam penelitian ini bersifat sukarela tanpa adanya paksaan, dan 

partisipan memiliki hak untuk mengundurkan diri kapan saja tanpa konsekuensi negatif. Kerahasiaan dan anonimitas data 

pribadi partisipan dijaga dengan ketat, sehingga identitas mereka tidak diungkapkan dalam laporan penelitian maupun 

publikasi ilmiah. 

 

Selain itu, risiko fisik, psikologis, atau sosial yang mungkin dialami oleh partisipan selama penelitian telah diminimalkan. 

Penelitian ini melibatkan pasien dengan riwayat penyakit jantung, sehingga prosedur penelitian dirancang agar tidak 

mengganggu proses pemulihan atau memberikan beban tambahan pada partisipan. Seluruh prosedur penelitian juga telah 

disetujui oleh komite etik rumah sakit, memastikan bahwa penelitian ini dilakukan sesuai dengan prinsip-prinsip etika yang 

berlaku. 

 

 

Hasil Penelitian 
 

Hasil penelitian ini mengungkapkan berbagai faktor yang mempengaruhi kepatuhan pasien dalam perawatan pasca-

angiografi koroner (PCI) di RSUD Ulin Banjarmasin, termasuk dukungan keluarga, keyakinan terhadap pengobatan, 

jaminan kesehatan, lama periode sejak prosedur DCA/PCI, motivasi pasien, tingkat penghasilan, dan kemampuan 

perawatan diri. Data menunjukkan bahwa dukungan keluarga yang kuat dan keyakinan yang tinggi terhadap efektivitas 

pengobatan berperan signifikan dalam meningkatkan kepatuhan pasien. Selain itu, pasien yang memiliki jaminan kesehatan 

cenderung lebih patuh dalam mengikuti perawatan lanjutan. Lama periode sejak prosedur juga mempengaruhi, di mana 

pasien yang baru saja menjalani PCI menunjukkan kepatuhan yang lebih baik dibandingkan mereka yang sudah menjalani 

dalam jangka waktu lama. Motivasi yang tinggi, penghasilan yang memadai, dan kemampuan untuk merawat diri sendiri 

juga berkontribusi positif terhadap kepatuhan pasien dalam menjalani perawatan pasca-PCI. 

 

Karakteristik Responden dapat dilihat pada tabel 1 di bawah ini.  
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Tabel 1. Distribusi frekuensi Karakteristik Responden (N=30) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Tabel 1 menunjukkan hasil bahwa mayoritas responden memiliki dukungan keluarga baik yaitu sebanyak 25 reponden 

(83.3%). Sebanyak 20 orang (66,7%) memeiliki keyakinan yang kurang mengenai pengobatan. Mayoritas reponden 

memilik jaminan kesehatan yaitu sebanyak 28 orang (93,3%), dengan lama periode DCA/PCI <3bulan sebanyak 20 orang 

(66,7%). Mayoritas responden juga menunjukan motivasi yang rendah sebanyak 20 orang (66,7%). Mayoritas responden 

memiliki penghasilan tinggi sebanyak 18 orang (60,0%). Untuk kepatuhan perawatan diri dari tabel diatas didapatkana 

bahwa 16 orang (53,3% patuh terhadap perawatan diri sedangkan 14 orang (46,7% tidak patuh. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Karakteristik Responden f % 

Dukungan keluarga   

Baik 25 83.3 

Kurang 5 16.7 

Keyakinan Pengobatan f % 

Kurang yakin 20 66.7 

Yakin 10 33.3 

Jaminan Kesehatan f % 

Ada 28 93.3 

Tidak ada 2 6.7 

Lama periode DCA/PCI f % 

<3 bulan 20 66.7 

>3 bulan 10 33.3 

Motivasi f % 

Rendah 20 66.7 

Tinggi 10 33.3 

Penghasilan f % 

Tinggi 18 60.0 

Rendah 12 40.0 

Perawatan Diri f % 

Patuh 16 53.3 

Tidak patuh 14 46.7 
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Tabel 2. Hubungan dukungan keluarga, penghasilan, jaminan kesehatan, lama periode DCA/PCI, Motivasi, dan 

keyakinan pengobatan dengan perawatan pasien pasca angiografi/PCI (N=30). 

 
 Perawatan diri Total 

Tidak Patuh Patuh 

Jumlah Persentasi 

(%) 

Jumlah Persentasi 

(%) 

Jumlah Persentasi 

(%) 

Dukungan 

Keluarga 

Kurang 3 10,00 2 6,67 5 16,67 

Baik 11 36,67 14 46,67 25 83,33 

Total 14 46.67 16 53,33 30 100 

P value=0.529 

penghasilan Rendah 6 20,00 6 20,00 12 16,67 

 Tinggi 8 26,67 10 33,33 18 83,33 

Total 14 46.67 16 53,33 30 100 

p value = 0,765 

Jaminan 

Kesehatan 

tidak 1 3,33 1 3,33 2 6,67 

 ada 13 43,33 15 50,00 28 93,33 

Total 14 46.67 16 53,33 30 100 

p value = 0,922 

Lama 

DCA/PCI 

< 3 

Bulan 

11 36,67 9 30,00 20 66,67 

 > 3 

Bulan 

3 10,00 7 23,33 10 33,33 

Total 14 46.67 16 53,33 30 100 

Motivasi Rendah 13 43,33 7 23,33 20 66,67 

 Tinggi  1 3,33 9 30,00 10 33,33 

Total 14 46.67 16 53,33 30 100 

p value = 0,003 

Keyakinan kurang 11 36,67 9 3,33 20 6,67 

 Yakin 3 10,00 7 50,00 10 93,33 

 Total 14 46.67 16 53,33 30 100 

p value = 0,209 

 

 
Tabel 2 menunjukkan beberapa hasil analisis menggunakan uji Spearman's rho dan uji Chi-Square. Analisis hubungan 

antara factor dukungan keluarga dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi menunjukan hasil uji Spearman's rho 

dengan nilai p value: 0.529 > 0.05, yang berarti tidak ada hubungan antara dukungan keluarga dengan kepatuhan 

perawatan pasca angiografi/PCI. Analisis hubungan antara penghasilan dengan kepatuhan perawatan menunjukkan hasil 

uji Chi-Square dengan nilai p value: 0.765 > 0.05, yang berarti tidak ada hubungan antara penghasilan dengan kepatuhan 

perawatan pasca angiografi/PCI. Analisis hubungan anatara jaminan kesehatan dengan kepatuhan perawatan 

menunjukkan hasil uji Chi-Square dengan p value: 0.922 > 0.05, yang berarti tidak ada hubungan antara jaminan 

kesehatan dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi/PCI.  

 

Analisis hubunga antara lama periode DCA/PCI dengan kepatuhan parawatan menunjukkan hasil uji Chi-Square dengan 

nilai p value: 0.196 > 0.05, yang berarti tidak ada hubungan antara lama periode DCA/PCI dengan kepatuhan perawatan 

pasca angiografi/PCI. Analisis hubungan antara motivasi dengan kepatuhan perawatanb menunjukkan nilai uji 

Spearman's rho dengan p value: 0.003 < 0.05, yang berarti ada hubungan antara motivasi dengan kepatuhan perawatan 

pasca angiografi/PCI. Analisis hubungan antara keyakinan pengobatan dengan kepatuhan perawatan didapatkan hasil uji 

Spearman's rho dengan nilai p value: 0.209 > 0.05, yang berarti tidak ada hubungan antara keyakinan pengobatan dengan 

kepatuhan perawatan pasca angiografi/PCI 
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Pembahasan 
 

Pada uji statistik Spearman's rho didapatkan p value 0.529 > 0.05, berarti tidak terdapat hubungan antara dukungan 

keluarga dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI. Berbanding terbalik pada penelitian Yeni (2016) 

dimana dukungan keluarga berkorelasi kuat dengan kepatuhan (r= 0.78, p= 0.000). Dalam penelitian itu menunjukkan 

bahwa semakin tinggi dukungan keluarga maka semakin tinggi pula tingkat kepatuhan. Nilai koefisien determinan 61,8% 

menginterpretasikan bahwa faktor yang mempengaruhi tingkat kepatuhan 61.8% berasal dari dukungan keluarga 

sedangkan sisanya berasal dari faktor lain, salah satunya hubungan erat dengan keluarga. 

 

Dukungan keluarga menjadi sumber kekuatan pasien, efek proteksi dari pernikahan membuat pasien menerapkan gaya 

hidup sehat yang lebih baik. Pasien yang tidak menikah, mengindikasikan tidak ada dukungan keluarga membentuk 

pasien tidak patuh, memperburuk prognosis, dapat mencetuskan serangan koroner akut (Kähkönen, 2017). Mayoritas 

pasien mengetahui hal-hal yang perlu dimodifikasi dalam pencegahan serangan jantung ulangan, dalam memelihara 

kesehatannya mereka sering merasa tidak yakin jika melakukan program jangka waktu lama sendirian. Oleh karena itu 

dukungan sosial khususnya keluarga penting dalam pencapaian perawatan diri optimal (Herawati, 2019). 

 

Beberapa kasus gagal jantung dilaporkan kurang dukungan keluarga menjadi tembok besar dalam perubahan gaya hidup, 

salah satunya diet rendah garam. Pengetahuan keluarga berperan dalam penerapan diet pasien, tenaga kesehatan 

hendaknya menilai pengetahuan pasien dan keluarga sebelum memberi edukasi. Keluarga yang memahami dapat 

mendukung diet rendah garam dengan memasak makanan pasien sesuai aturan, mengawasi porsi, dan mengonsumsi 

makanan bersama pasien. Intervensi tenaga kesehatan sebaiknya jelas serta spesifik, penuh makna, dan edukasi diberi 

contoh praktis, dapat diterapkan dikehidupan nyata (Heo, 2021). 

 

Dengan adanya dukungan keluarga maka akan memiliki pengaruh positif terhadap kepatuhan perawatan diri. Keluarga 

diharapkan akan membantu, mengingatkan pasien dalam menjaga kesehatan, serta mematuhi instruksi tenaga kesehatan. 

Partisipasi keluarga dibutuhkan dalam pasien adaptasi dengan kondisi kesehatan pasca dilakukan tindakan angiografi 

koroner/PCI untuk meminimalkan kejadian cardiac attack event. Dengan dukungan keluarga, pasien tetap termotivasi 

untuk perawatan diri, meningkatkan kesadaran pasien akan pentingnya memelihara kesehatan secara optimal (Manangkot 

dkk., 2020). 

 

Analisa hubungan penghasilan dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI pada hasil uji statistik Chi-

Square juga menunjukan p value 0,765 > 0,05, dimana tidak terdapat hubungan antara penghasilan dengan kepatuhan 

perawatan pasca angiografi koroner/PCI. Sejalan dengan Akoit (2015) yang melaporkan bahwa penghasilan tidak ada 

hubungan dengan perawatan diri (r=-0.071, p= 0.458), dikarenakan sebagian besar masyarakat ekonomi rendah sudah 

punya jaminan kesehatan (BPJS) yang mana semua berhak setara dalam mendapatkan pelayanan serta akses fasilitas 

kesehatan. 

 

Penghasilan tidak berhubungan dengan kepatuhan perawatan pasien, penghasilan tidak menjadi faktor utama dalam 

kepatuhan perawatan; ada faktor lain seperti kepemilikan jaminan kesehatan. Masyarakat ekonomi rendah juga berhak 

dalam pengobatan gratis dengan menggunakan jaminan kesehatan dari pemerintah yang memiliki asas gotong-royong 

dengan subsidi silang pembiayaan masyarakat ekonomi tinggi. (Putri et al., 2015) 

 

Sebaliknya, penelitian Edi (2020) memaparkan bahwa tingkat penghasilan yang tinggi mempengaruhi tingkat kepatuhan 

dalam perawatan diri (p= 0.02), pendapatan rendah dan kendala keuangan juga menjadi alasan ketidakpatuhan yang 

terjadi pada pasien. Responden dilaporkan menjalani ketidakteraturan diet dikarenakan harga pangan bergizi mahal, tidak 

sebanding penghasilan, menyebabkan tidak konsumsi (obat) secara rutin. 

 

Analisis hubungan jaminan kesehatan dengan kepatuhan perawatan pasien pasca angiografi/PCI menunjukan 2 (dua) 

responden yang tidak mempunyai jaminan kesehatan. Hasil uji statistik uji statistik Chi-Square didapatkan p value 0.922 

> 0.05, dimana tidak terdapat hubungan antara jaminan kesehatan dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi 

koroner/PCI. Berbanding terbalik dengan penelitian Chinwong (2021) yang memaparkan bahwa kepatuhan pasien erat 

dengan jaminan kesehatan. Berdasarkan perspektif pasien, biaya untuk pengobatan lebih penting dari keamanan dan 

efikasi obat saat evaluasi dalam konteks kepatuhan. Seseorang tanpa jaminan kesehatan dapat menjadi terhambat dalam 

perawatan pasien penyakit kronis. Kepemilikan jaminan kesehatan mendorong masyarakat memanfaatkan pelayanan 

kesehatan dengan lebih mudah (Yulianti & Azis, 2021). Penelitian ini juga sejalan dengan Cohen (2018), dimana pada 

815 sampel responden dinyatakan jaminan kesehatan tidak mempengaruhi kepatuhan (dalam regimen pengobatan) 

dengan p= 0.33. Jaminan kesehatan kadang tidak menutupi seluruh biaya, ada beberapa obat dibebankan pada pasien. 
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Di Indonesia, mayoritas jaminan kesehatan berupa BPJS. Persentase penduduk dengan jaminan kesehatan BPJS, baik 

PBI maupun non-PBI pada 2021 sebanyak 68.36% dimana rasio 100 penduduk, 68 diantaranya punya BPJS. 

Keikutsertaan BPJS mendorong pasien lebih patuh perawatan (Puspita et al., 2018). Pada lingkungan RSUD Ulin 

Banjarmasin, khususnya DPJP Spesialis Jantung menganjurkan pasien penyakit kardiovaskular kronis beralih ke jaminan 

kesehatan BPJS jika masih dengan pembiayaan pribadi. ini membantu pasien dalam kontrol teratur walaupun dalam 

pengobatan jangka waktu lama. Selain itu akses pengobatan sesuai formularium jaminan kesehatan BPJS memudahkan 

dalam mendapatkan obat yang sesuai (Dahlan et. al., 2017). 

 

Hasil uji statistik Chi-Square didapatkan p value 0,196 > 0,05, dimana tidak terdapat hubungan antara lama angiografi 

koroner/PCI dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI. Hasil Ini berbanding terbalik dengan penelitian 

Rahhal (2021), dilaporkan pasien patuh perawatan regimen pengobatan hanya 28.4% setelah 12 bulan pasca tindakan 

angiografi koroner/PCI, disebakan sering lupa jadwal konsumsi obat jantung. Pasien pasca tindakan angiografi 

koroner/PCI mendapat terapi farmakologis lebih lama dari pasien post-CABG, dengan terapi anti-platelet diberikan 

sekitar 15 bulan (Daoulah et al., 2021). Pemberian Dual Anti Platelet Therapy (DAPT) diberikan paling tidak 6 bulan 

pasca tindakan angiografi koroner/PCI, bertujuan menurunkan risiko infark miokard ulang (Rao, 2018). Pasien tidak 

patuh perawatan khususnya regimen pengobatan berisiko hospitalisasi lebih tinggi dari pasien yang patuh (34% vs 17%, 

p= 0.012). Pada analisis Kaplan-Meier, kelangsungan hidup atas cardiac attack signifikan lebih pendek pada pasien tidak 

patuh dibanding pasien patuh (776 hari vs 943 hari; p=0.028). Pasien tidak patuh berisiko 1.96 kali akan mengalami 

cardiac attack dibanding pasien patuh (Moser & Lexington, 2021). Konsep kepatuhan pasien ACS penting untuk klinis 

lebih baik. Kepatuhan pasien pada regimen pengobatan dipantau rutin oleh tenaga kesehatan, dengan tujuan saat 

ketidakpatuhan teridentifikasi dapat segera menerapkan intervensi inovatif untuk kembali meningkatkan kepatuhan 

(Chinwong et al., 2021). Lama angiografi koroner/PCI bukan faktor langsung berhubungan dengan kepatuhan perawatan 

perawatan pasien pasca angiografi koroner/PCI; ada faktor lain seperti dukungan keluarga serta motivasi. Keluarga paling 

berperan dalam memastikan konsistensi pasien pada perawatan (Nies & McEwen, 2019).  

 

Hasil uji statistik Spearman's rho didapatkan p value 0,003 < 0,05, dimana terdapat hubungan signifikan, berkorelasi 

kuat (koefisien korelasi: 0,052), dan hubungan variabel searah antara motivasi dengan kepatuhan perawatan pasca 

angiografi koroner/PCI. Hasil ini sejalan dengan penelitian oleh Kähkönen (2017) yang menyatakan faktor utama 

kepatuhan perawatan adalah motivasi, dengan korelasi yang kuat terkait khususnya gaya hidup (r: 0.52, p value: 0.001). 

Rendahnya motivasi pasien dapat menjadi barrier pelaksanaan perawatan diri. Perilaku ketidakpatuhan sebagian besar 

dikaitkan dengan faktor lupa, hambatan komunikasi, sosial-ekonomi, dan rendahnya motivasi (Yu et al., 2020). Program 

edukasi-konseling terkait motivasi berdampak positif pada pengetahuan, sikap, dan keyakinan pasien (Gaudel et al., 

2020). Dalam penelitian ini, motivasi memiliki hubungan yang signifikan dengan kepatuhan perawatan diri. Motivasi 

rendah membuat responden tidak acuh dalam penerapan gaya hidup sehat dan tidak patuh pengobatan. 

 

Hasil penelitian lain menyatakan alasan seseorang sulit merawat diri adalah kurangnya motivasi dalam melakukan 

perubahan (Riegel et al., 2022). Intervensi meningkatkan motivasi antara lain dengan kombinasi intervensi perilaku 

profesi multidisiplin, meliputi konseling psikologis, edukasi pasien pulang, program perawatan transisional, hingga 

pemantauan telehealth dalam mengurangi rehospitalisasi dan meningkatkan outcome melalui kegiatan promotif 

perawatan diri yang relevan (Caggianelli et al., 2022). 

 

Hasil uji statistik Spearman's rho didapatkan p value 0.209 > 0.05, dimana tidak terdapat hubungan antara keyakinan 

pengobatan dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI. Di lain sisi, keyakinan pengobatan pada 

penelitian lain dianggap sebagai faktor berpengaruh kuat dalam kepatuhan. Kepatuhan pengobatan memiliki keterkaitan 

sekitar 39% dalam penurunan rehospitalisasi dan kejadian infark berulang (Giordano et al., 2021). Keyakinan pasien 

berlatarbelakang ras-etnis beragam, menghambat kepatuhan (Aggarwal et al., 2021). Keberagaman memengaruhi 

keyakinan pengobatan, pengenalan keyakinan tentang pengobatan membantu perawat dalam menargetkan intervensi 

khusus dalam meningkatkan kepatuhan pasien (Nova & Chen, 2019). Penyebab lain ketidakpatuhan adalah ketakutan 

akan efek samping obat, efek bosan mengkonsumsi obat terus-menerus, dan ketidaktersediaan obat (Hussain et al., 2018). 

Rencana pengelolaan dan intervensi pasien kronis baiknya diterapkan dengan instruksi jelas dan sederhana dengan tenaga 

kesehatan sebagai jembatan tengahnya (Bhattarai et al., 2021). Menurut Mahmoodi (2019) keyakinan pengobatan punya 

korelasi negatif dengan kepatuhan perawatan, khususnya regimen pengobatan (r= -0.248, p value: 0.01). Dijelaskan 

bahwa pada beberapa penelitian yang telah dilakukan; ada faktor lain seperti usia, jenis kelamin, hingga variabel 

demografi yang berkontribusi pada kepatuhan selain keyakinan pengobatan yang menyebabkan pasien berkeyakinan 

berbeda pada beberapa populasi. 
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Keterbatasan Penelitian 
 

Keterbatasan penelitian ini terutama terletak pada ukuran sampel yang relatif kecil, yaitu hanya melibatkan 30 responden. 

Dengan sampel yang terbatas, generalisasi hasil penelitian menjadi terbatas, dan hasil yang diperoleh mungkin tidak 

sepenuhnya mewakili populasi yang lebih luas. Teknik pengambilan sampel yang digunakan, yaitu purposive sampling, 

juga berpotensi menimbulkan bias, karena sampel dipilih berdasarkan kriteria tertentu yang mungkin tidak mencerminkan 

variasi yang ada di populasi umum pasien pasca angiografi koroner/PCI. Oleh karena itu, hasil penelitian ini perlu 

diinterpretasikan dengan hati-hati, terutama ketika diterapkan pada populasi yang lebih besar atau di fasilitas kesehatan 

yang berbeda. 

 

Penelitian lanjutan dengan cakupan faktor yang lebih luas dan metode penelitian yang lebih beragam akan sangat 

diperlukan untuk memperdalam pemahaman tentang faktor-faktor yang memengaruhi kepatuhan pasien pasca angiografi 

koroner/PCI. 

 

Kesimpulan 
 

Berdasarkan hasil penelitian pada 30 responden dengan diagnosa medis ACS pasca angiografi koroner/PCI di Poliklinik 

Jantung RSUD Ulin Banjarmasin, maka dapat disimpulkan bahwa Tidak ada hubungan antara dukungan keluarga (p 

value: 0,529), penghasilan (p value: 0,765), jaminan kesehatan (p value: 0,922), lama angiografi (p value: 0,196) dan 

keyakinan pengobatan dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI (p value: 0,052). Namun terdapat 

hubungan antara motivasi dengan kepatuhan perawatan pasca angiografi koroner/PCI (p value: 0,003). 

 

Diharapkan responden dan keluarga dapat meningkatkan kesadaran dan mempertahan-kan kepatuhan perawatan pasca 

tindakan angiografi koroner/PCI. Bagi fasilitas pelayanan keperawatan juga hendaknya dapat meningkatkan pelayanan 

keperawatan dalam peran utama pendidik kesehatan bagi pasien dan keluarga. Penelitian ini diharapkan dapat digunakan 

sebagai rujukan pengembangan penelitian terintegrasi dalam perawatan pasien pasca angiografi koroner/PCI.  
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