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ABSTRACT 
HIV/AIDS remains a serious global health issue, including in Gorontalo Province, which has experienced a signif icant increase in cases, 

particularly in the North City district. The success of  antiretroviral (ARV) therapy heavily relies on patient adherence to r egular medication 

intake. This study aims to determine the distribution of  HIV patient characteristics and to describe antiretroviral medicatio n adherence 

among HIV patients at the North City Primary Health Center (Puskesmas Kota Utara). This quantitative study employed  an 

observational descriptive design with a cross-sectional approach, utilizing a sample of  36 PLWHA (People Living with HIV/AIDS) 

selected through purposive sampling. Data were collected online using the Medication Adherence Report Scale -5 (MARS-5) questionnaire 

and analyzed univariately. The results showed that the respondents were predominantly aged 26–45 years (52.8%), male (97.22%), had 

a high school education or equivalent (50%), had a treatment duration of  1–3 years (83.33%), and all used the FDC TLD regimen 

(100%). A total of  34 respondents (94.44%) were classif ied as adherent (scores of  23–25), with 30 of  them achieving the maximum score 

of  25, while 2 respondents (5.56%) were classif ied as non-adherent (scores of  5–22). This study concludes that the level of  ARV medication 

adherence among HIV patients at the North City Primary Health Center is high; however, periodic evaluations and continuous education 

remain necessary to prevent treatment fatigue. 

 
Keywords: HIV, Antiretroviral, Adherence, MARS-5, North City Primary Health Center. 

 

ABSTRAK 
HIV/AIDS masih menjadi masalah kesehatan global yang serius, termasuk di Provinsi Gorontalo yang mengalami 

peningkatan kasus cukup signifikan, khususnya di wilayah Kota Utara. Keberhasilan terapi antiretroviral (ARV) sangat 

bergantung pada kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat secara teratur. Penelitian ini bertujuan mengetahui 

distribusi karakteristik pasien HIV serta menggambarkan kepatuhan minum obat antiretroviral pada pasien HIV di 

Puskesmas Kota Utara. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain deskriptif observasional melalui pendekatan 

cross-sectional, dengan sampel 36 ODHIV yang dipilih secara purposive sampling. Data dikumpulkan secara daring 

menggunakan kuesioner Medication Adherence Report Scale-5 (MARS-5) dan dianalisis secara univariat. Hasil menunjukkan 

responden didominasi usia 26-45 tahun (52,8%), laki-laki (97,22%), berpendidikan SMA/Sederajat (50%), lama 

pengobatan 1-3 tahun (83,33%), dan seluruhnya menggunakan regimen FDC TLD (100%). Sebanyak 34 responden 

(94,44%) tergolong Patuh (skor 23-25), dengan 30 di antaranya mencapai skor maksimal 25, sedangkan 2 responden 

(5,56%) tergolong Tidak Patuh (skor 5-22). Penelitian ini menyimpulkan tingkat kepatuhan minum obat ARV pada 

pasien HIV di Puskesmas Kota Utara tergolong tinggi, namun evaluasi berkala dan edukasi berkelanjutan tetap 

diperlukan untuk mencegah kejenuhan berobat (treatment fatigue). 

 

Kata Kunci: HIV, Antiretroviral, Kepatuhan, MARS-5, Puskesmas Kota Utara. 
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PENDAHULUAN 
Human Immunodeficiency Virus (HIV) merupakan virus yang menyerang sistem kekebalan 

tubuh dan dapat berkembang menjadi Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS), kondisi di mana 
sistem imun mengalami penurunan secara signifikan. Hingga saat ini, HIV/AIDS masih menjadi 
salah satu masalah kesehatan global yang serius karena berdampak pada tingginya angka kesakitan 
dan kematian. World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa lebih dari 40 juta orang hidup 
dengan HIV di seluruh dunia dengan angka kematian mencapai ribuan jiwa, menjadikan infeksi ini 
sebagai tantangan besar yang belum sepenuhnya teratasi di berbagai negara, termasuk Indonesia.   

Di tingkat nasional, Kementerian Kesehatan Republik Indonesia mencatat ratusan ribu 
orang hidup dengan HIV, di mana sebagian di antaranya telah mengakses layanan tes dan menjalani 
terapi antiretroviral (ARV). Tantangan serupa juga dihadapi di tingkat daerah, seperti di Provinsi 
Gorontalo yang mengalami peningkatan kasus cukup signifikan dalam beberapa periode terakhir. 
Kota Gorontalo, khususnya wilayah kerja Puskesmas Kota Utara, mencatatkan temuan kasus baru 
yang menuntut perhatian intensif dari fasilitas kesehatan tingkat pertama agar penularan dan 
perburukan kondisi klinis pasien dapat ditekan secara optimal.   

Sebagai pilar utama penanganan, terapi Antiretroviral (ARV) bekerja menekan replikasi 
virus di dalam tubuh, sehingga mampu memperbaiki kualitas hidup pasien sekaligus menurunkan 
risiko penularan secara drastis. Kendati demikian, efektivitas terapi ini sangat bergantung pada 
konsistensi dan kepatuhan pasien dalam mengonsumsi obat secara tepat waktu dan berkelanjutan. 
Ketidakpatuhan dalam menjalani pengobatan jangka panjang dapat memicu kegagalan terapi, 
resistensi obat terhadap tubuh, peningkatan risiko perburukan penyakit, hingga kematian.   

Puskesmas Kota Utara sebagai fasilitas kesehatan yang melayani pengobatan ODHIV 
memiliki peran krusial dalam memantau kesinambungan terapi pasien. Walaupun layanan reguler 
berjalan, data terukur mengenai tingkat kepatuhan pasien menggunakan instrumen terstandar di 
fasilitas ini masih memerlukan evaluasi mendalam. Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian 
ini penting dilakukan untuk mengetahui distribusi karakteristik pasien HIV serta menggambarkan 
secara objektif tingkat kepatuhan minum obat antiretroviral di Puskesmas Kota Utara . 

 
METODE PENELITIAN 
Partisipan Penelitian 

Populasi dalam studi ini mencakup keseluruhan ODHIV yang terintegrasi dan menempuh 
terapi antiretroviral (ARV) di Puskesmas Kota Utara yang berjumlah 48 orang teregistrasi. 
Berdasarkan proses penjaringan data riil di lapangan, kuantitas populasi terjangkau (accessible 
population) adalah sebanyak 36 pasien, yang sekaligus ditetapkan sebagai sampel penelitian. 
Penurunan jumlah ini disebabkan oleh adanya penyesuaian status pasien seperti lost to follow-up 
(LTFU) dan rujukan ke rumah sakit. Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling 
berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi.   
1. Kriteria Inklusi: Pasien HIV/AIDS yang menjalani terapi ARV di Puskesmas Kota Utara, 

menjalani terapi minimal 1 bulan, serta dapat mengakses dan mengisi kuesioner secara daring.   
2. Kriteria Eksklusi: Pasien HIV dengan koinfeksi Tuberkulosis (TB) aktif yang sedang menjalani 

terapi OAT (Obat Anti Tuberkulosis) bersamaan, serta pasien yang tidak mampu 
berkomunikasi dalam Bahasa Indonesia.   

 
Organisasi Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Kota Utara yang berlokasi di Jl. Ir. H. Joesoef 
Dalie, Wongkaditi Barat, Kec. Kota Utara, Kota Gorontalo. Waktu pelaksanaan penelitian 
berlangsung selama kurang lebih 1 bulan (Juli–Agustus 2026), meliputi perizinan, pengumpulan 
data primer via daring, hingga analisis data. Desain penelitian menggunakan kuantitatif deskriptif 
observasional dengan pendekatan cross-sectional. Instrumen yang digunakan adalah kuesioner 
Medication Adherence Report Scale-5 (MARS-5) yang terdiri dari 5 pertanyaan untuk mengukur perilaku 
kepatuhan (lupa, memodifikasi dosis, menghentikan obat, melewatkan dosis, dan mengurangi 
jumlah obat) dengan skor total 5–25, yang diklasifikasikan menjadi Patuh (skor 23–25) dan Tidak 
Patuh (skor 5–22).   
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Analisis Penelitian 

Data yang terkumpul diolah menggunakan perangkat lunak statistik dan disajikan melalui 
analisis univariat dalam bentuk distribusi frekuensi dan persentase (%) untuk mendeskripsikan 
karakteristik responden (usia, jenis kelamin, pendidikan terakhir, lama pengobatan, jenis terapi) 
serta gambaran tingkat kepatuhan minum obat ARV. 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Kota Utara pada bulan Juli 2026. Pengumpulan 
data awal dilakukan berdasarkan target registri populasi sebanyak 48 pasien, dan diperoleh sebanyak 
36 orang ODHIV yang memenuhi kriteria inklusi serta bersedia menjadi responden. Instrumen 
yang digunakan adalah Medication Adherence Report Scale-5 (MARS-5) untuk mengukur tingkat 
kepatuhan minum obat antiretroviral (ARV), serta lembar karakteristik responden yang mencakup 
jenis kelamin, usia, pendidikan terakhir, dan lama menjalani pengobatan ARV. Data kuesioner 
kemudian diolah menggunakan perangkat lunak SPSS dan disajikan dalam bentuk tabel distribusi 
frekuensi. 
 
Karakteristik Umum Responden 
Hasil penelitian dari karakteristik pasien diuraikan sebagai berikut:  
1) Karakteristik Responden Berdasarkan Usia 

Tabel Distribusi Reponden Berdasarkan Kelompok Usia 

Usia Jumlah / n Persentase / % 

19 - 25 Tahun 17 47,2% 

26 - 45 Tahun 19 52,8% 

Total 36 100% 

Sumber : (Data Primer, 2026) 
Berdasarkan Tabel, menunjukkan bahwa distribusi frekuensi karakteristik responden 

berdasarkan usia paling banyak berada pada kelompok usia 26–45 tahun yaitu sebanyak 19 
responden (52,8%), sedangkan responden pada kelompok usia 19–25 tahun sebanyak 17 responden 
(47,2%). Secara keseluruhan, rata-rata (mean) usia responden dalam penelitian ini adalah 26,83 
tahun, dengan usia responden termuda adalah 19 tahun dan usia responden tertua adalah 37 tahun. 

 
2) Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Tabel Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin 

Sumber : (Data Primer, 2026) 
Berdasarkan Tabel, dapat diketahui bahwa mayoritas responden ODHIV di Puskesmas 

Kota Utara berjenis kelamin laki-laki, yaitu sebanyak 35 responden (97,22%), sedangkan responden 
berjenis kelamin perempuan hanya sebanyak 1 responden (2,78%). 

 
 
 
 
 
 

Jenis Kelamin Jumlah / n Persentase / % 

Laki-laki 35 97,22% 

Perempuan 1 2,78% 

Total 36 100% 
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3) Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir 
Tabel Distribusi Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir 

Tingkat Pendidikan Terakhir Jumlah / n Persentase / % 

SMA/Sederajat 18 50% 

Diploma/Sarjana 17 47,2% 

Lain-lain 1 2,78% 

Total 36 100% 

Sumber : (Data Primer, 2026) 
 

Berdasarkan Tabel, menunjukkan bahwa distribusi frekuensi karakteristik responden 
berdasarkan tingkat pendidikan terakhir paling banyak adalah SMA/Sederajat yaitu sebanyak 18 
responden (50,00%), diikuti oleh kelompok Diploma/Sarjana sebanyak 17 responden (47,22%), 
dan kategori Lain-lain sebanyak 1 responden (2,78%). 

 
4) Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Pengobatan 

Tabel Distribusi Responden Berdasarkan Lama Pengobatan 
 
 
 
 
 
 
 
 

Sumber : (Data Primer, 2026) 
      

Pada Tabel, menunjukkan bahwa distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan 
lama menjalani pengobatan antiretroviral (ARV) mayoritas berada pada kategori 1–3 tahun yaitu 
sebanyak 30 responden (83,33%), diikuti oleh kelompok pengobatan ≤1 tahun sebanyak 4 
responden (11,11%), dan kelompok pengobatan  ≥ 3 tahun sebanyak 2 responden (5,56%).  

 
5)   Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Terapi ARV 

Tabel Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Terapi ARV 

Jenis Terapi Jumlah / n Persentase/% 

FDC TLD 36 100% 

FDC TLE 0 0 

Dolutegravir 0 0 

Efavirenz 0 0 

Tenofovir 0 0 

Lamivudine 0 0 

Berdasarkan Tabel, menunjukkan bahwa distribusi frekuensi karakteristik responden 
berdasarkan jenis terapi antiretroviral (ARV) yang diterima seluruhnya berada pada kategori 
regimen Fixed-Dose Combination (FDC) TLD (Tenofovir, Lamivudine, Dolutegravir), yaitu sebanyak 
36 responden (100%). 

 
 
 

Lama Pengobatan Jumlah / n Persentase / % 

≤ 1 tahun 4 11,11% 

1 - 3 tahun 30 83,33% 

≥ 3 tahun 2 5,56% 

Total 36 100% 
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Gambaran Kepatuhan Minum Obat ARV pada Pasien HIV di Puskesmas Kota Utara 
 

Hasil Penelitian dari Gambaran Kepatuhan Minum Obat ARV pada Pasien HIV di 
Puskesmas Kota Utara, menggunakan instrumen MARS-5, adalah sebagai berikut : 

Tabel Hasil Skoring Kuesioner Menggunakan Instrumen MARS-5 
 
 
 
 
 
 
 

Sumber : (Data Primer, 2026) 
 Berdasarkan Tabel, menunjukkan bahwa dari total 36 responden ODHIV di Puskesmas 
Kota Utara, sebagian besar responden memiliki tingkat kepatuhan minum obat antiretroviral (ARV) 
yang tergolong Patuh (skor 23–25) yaitu sebanyak 34 responden (94,44%), sedangkan responden 
dengan tingkat kepatuhan yang tergolong Tidak Patuh (skor 5–22) sebanyak 2 responden (5,56%). 
Selain itu, jika dilihat dari distribusi rincian skor kuesioner MARS-5, responden pada kategori Patuh 
terdiri dari responden yang memperoleh skor sempurna 25 sebanyak 30 orang (83,33%), skor 24 
sebanyak 3 orang (8,33%), dan skor 23 sebanyak 1 orang (2,78%). Adapun pada kategori Tidak 
Patuh, terdiri dari responden yang memperoleh skor 19 sebanyak 1 orang (2,78%) dan skor 
terendah 13 sebanyak 1 orang (2,78%). 
 
Analisis Berdasarkan Usia 

Distribusi frekuensi responden menunjukkan bahwa kelompok usia terbanyak berada pada 
rentang usia 26–45 tahun, yaitu sebanyak 19 responden (52,8%). Kelompok usia produktif ini 
umumnya memiliki tingkat mobilitas sosial yang tinggi serta pemahaman yang memadai terhadap 
pemeliharaan kesehatan personal. Rata-rata usia responden sebesar 26,83 tahun mengindikasikan 
bahwa populasi penelitian didominasi oleh individu usia muda yang masih produktif melakukan 
berbagai aktivitas. Temuan ini sejalan dengan penelitian Debby (2019) yang menemukan bahwa 
kelompok usia 26–45 tahun mayoritas memiliki kepatuhan minum obat ARV yang baik sebesar 
60%. Usia memengaruhi kepatuhan karena berkaitan langsung dengan tingkat kepedulian dan 
kesadaran individu terhadap kondisi kesehatan mereka.   
 
Analisis Berdasarkan Jenis Kelamin 

Hasil penelitian menunjukkan dominasi signifikan pada kelompok berjenis kelamin laki-
laki, yaitu sebanyak 35 responden (97,22%). Dominasi ini selaras dengan data epidemiologi nasional 
yang mencatat proporsi kasus HIV di Indonesia lebih tinggi pada kelompok laki-laki (Kemenkes 
RI, 2021). Dalam konteks kepatuhan terapi, tingginya kedisiplinan responden laki -laki didukung 
oleh faktor struktural kefarmasian. Meskipun memiliki mobilitas harian yang tinggi, ketersediaan 
regimen obat dosis tunggal FDC yang dikonsumsi sekali sehari sangat membantu pasien laki -laki 
dalam menjaga ketepatan waktu minum obat (timing precision) di tengah kesibukan kerja (Utami, 
2021). Selain itu, konseling rutin di layanan PDP puskesmas berperan besar dalam 
mempertahankan motivasi berobat (Fauzi, 2021).   
 
Analisis Berdasarkan Tingkat Pendidikan 

Proporsi tingkat pendidikan terakhir responden terbesar berada pada jenjang 
SMA/Sederajat (50,00%) dan Diploma/Sarjana (47,22%). Pendidikan formal memberikan dasar 
pemahaman, namun tingkat pendidikan tidak selalu berbanding lurus dengan literasi kesehatan 
(health literacy) (Nursalam, 2020). Individu dengan pendidikan tinggi tetap berpotensi memiliki 
literasi kesehatan yang kurang optimal apabila tidak aktif mencari informasi valid (Nesbitt et al., 
2021). Kepatuhan berkelanjutan lebih ditentukan oleh kualitas Komunikasi, Informasi, dan Edukasi 

Kepatuhan Minum Obat Jumlah (n) Persentase (%) 

Patuh (23-25) 34 94.44% 

Tidak Patuh (5-22) 2 5.56% 

Total 36 100% 
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(KIE) dari apoteker dan tenaga medis, pemahaman klinis tentang supresi viral load, serta 
kemudahan media edukasi, bukan sekadar gelar formal (Dessi, 2023).   
 
Analisis Berdasarkan Lama Pengobatan 

Mayoritas pasien di Puskesmas Kota Utara telah menjalani terapi ARV dalam rentang waktu 
1–3 tahun (83,33%). Durasi terapi merupakan faktor penting dalam pembentukan habituasi 
konsumsi obat. Pasien pada rentang waktu ini umumnya telah terbiasa dengan rutinitas pengobatan, 
sehingga mendukung supresi virus yang efektif (Andhanie, 2025). Responden dengan masa 
pengobatan ≤ 1 tahun (11,11%) juga menunjukkan kepatuhan yang baik karena didorong oleh 
motivasi tinggi di awal pengobatan untuk meningkatkan kualitas hidup (Fadhilah et al., 2024). 
Kendati demikian, durasi terapi jangka panjang tetap berisiko memunculkan kejenuhan berobat 
(treatment fatigue) (Dessi, 2023). Oleh karena itu, konseling kefarmasian berkelanjutan di puskesmas 
sangat krusial untuk menjaga konsistensi pasien.   
 
Analisis Berdasarkan Jenis Terapi ARV 

Seluruh responden di Puskesmas Kota Utara (100%) menerima regimen terapi FDC TLD 
(Tenofovir, Lamivudine, Dolutegravir). Tingginya tingkat kepatuhan sebesar 94,44% berkaitan erat 
dengan penggunaan regimen ini sebagai lini pertama. Secara klinis, FDC TLD memiliki keunggulan 
berupa beban pil (pill burden) yang rendah karena pasien cukup meminum satu tablet sekal i sehari 
(Kemenkes RI, 2019). Penyederhanaan dosis ini terbukti secara signifikan menurunkan risiko 
kelalaian dan kejenuhan minum obat (treatment fatigue) (Utami et al., 2022). Selain itu, komponen 
Dolutegravir memiliki profil tolerabilitas yang sangat baik dengan efek samping minimal, sehingga 
mengurangi keluhan fisik di awal terapi (Kemenkes RI, 2020).   
 
Gambaran Kepatuhan Minum Obat ARV (MARS-5) 

Pengukuran kepatuhan menggunakan instrumen MARS-5 menunjukkan bahwa sebagian 
besar ODHIV di Puskesmas Kota Utara berada pada kategori Patuh (skor 23–25) sebanyak 34 
responden (94,44%), di mana 30 responden di antaranya mencapai skor sempurna 25 (83,33%). 
Responden yang tidak patuh (skor 5–22) hanya berjumlah 2 orang (5,56%). Tingginya angka 
kepatuhan ini sejalan dengan temuan Manurung et al. (2023) yang mencatat keberhasilan kepatuhan 
terapi di layanan PDP puskesmas berkat efektivitas konseling kefarmasian. Variasi angka kepatuhan 
yang sedikit berbeda dengan beberapa penelitian di wilayah lain dipengaruhi oleh karakteristik 
sosial-kultural lokal, aksesibilitas layanan, serta penggunaan instrumen spesifik seperti MARS-5 
(Prihandiwati et al., 2021). 
 

KESIMPULAN 
1. Karakteristik responden di Puskesmas Kota Utara sebagian besar berada pada kelompok usia 

produktif 26–45 tahun (52,8%), didominasi oleh laki-laki (97,22%), berpendidikan terakhir 
SMA/Sederajat (50%), dengan lama pengobatan 1–3 tahun (83,33%), dan seluruhnya 
menggunakan regimen terapi FDC TLD (100%).   

2. Gambaran kepatuhan minum obat ARV menggunakan instrumen MARS-5 menunjukkan 
bahwa mayoritas pasien tergolong Patuh (skor 23–25) yaitu sebanyak 34 responden (94,44%) 
dengan 30 responden mencapai skor maksimal 25 sedangkan 2 responden (5,56%) tergolong 
Tidak Patuh (skor 5–22). 

 
SARAN 

Diharapkan tenaga kefarmasian dan tim pelayanan HIV di Puskesmas Kota Utara tetap 
melaksanakan evaluasi kepatuhan pasien secara berkala setiap 3 bulan serta memberikan edukasi 
berkelanjutan guna mempertahankan keberhasilan terapi ARV dan mencegah potensi kejenuhan 
berobat (treatment fatigue). 
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