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ABSTRAK 

 
Latar Belakang: Kemoterapi pada pasien kanker payudara sering menimbulkan 
berbagai efek samping yang dapat mengganggu kualitas hidup pasien. Pemberian 

obat oral pendukung bertujuan untuk mengurangi efek samping tersebut dan 

efektivitasnya sangat dipengaruhi oleh tingkat kepatuhan pasien dalam 
mengonsumsi obat secara rutin. Tujuan Penelitian: Mengidentifikasi kepatuhan 

minum obat pada pasien kanker payudara untuk mengurangi efek samping setelah 
kemoterapi di RSUD dr. Soedono Provinsi Jawa Timur. Metode Penelitian: 

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif 

yang dilakukan pada bulan Februari–Maret 2025. Populasi terdiri dari 80 pasien 
kanker payudara, dengan sampel sebanyak 30 pasien yang dipilih secara purposive. 

Pengukuran kepatuhan minum obat menggunakan kuesioner Morisky Medication 
Adherence Scale (MMAS-8) yang berisi 8 pertanyaan. Hasil Pembahasan: Seluruh 

responden berjenis kelamin perempuan, dengan rentang usia terbanyak 41–50 tahun 
(36,7%), berpendidikan terakhir SD (43,3%) dan mayoritas ibu rumah tangga 

(70%). Lama menjalani kemoterapi terbanyak selama 2–4 bulan (70%). Obat oral 

yang paling umum diberikan adalah Ondansetron, Paracetamol, dan Vitamin B 
Complex (80%). Efek samping yang dialami seluruh pasien yaitu mual, muntah, 

rambut rontok, lemas, dan penurunan nafsu makan disertai efek samping tambahan 
paling sering berupa nyeri seluruh badan (30%). Tingkat kepatuhan dalam 

mengonsumsi obat setelah kemoterapi tergolong tinggi sebesar 36,7%, tergolong 

sedang sebesar 16,7%, dan tergolong rendah sebesar 46,7%. Kesimpulan: Tingkat 
kepatuhan minum obat pada pasien kanker payudara untuk mengurangi efek 

samping setelah menjalani kemoterapi masih rendah sehingga perlu dilakukan 
pemantauan rutin terhadap kepatuhan minum obat setelah kemoterapi untuk 

meningkatkan efektivitas pengobatan serta mengurangi efek samping dari 

kemoterapi. 
 

Kata Kunci: Kanker Payudara, Kemoterapi, Kepatuhan Minum Obat, MMAS-8 
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ABSTRACT 
 

Background: Chemotherapy in breast cancer patients often causes various side 

effects that can interfere with the patient's quality of life. The administration of 
supporting oral drugs aims to reduce these side effects and its effectiveness is 

greatly influenced by the level of patient compliance in taking drugs regularly. 
Objective: To identify drug compliance in breast cancer patients to reduce side 

effects after chemotherapy at RSUD dr. Soedono East Java Province. Methods: 

This study is a quantitative study with a descriptive design conducted in February-
March 2025. The population consisted of 80 breast cancer patients, with a sample 

of 30 patients selected purposively. Measurement of drug compliance using the 
Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-8) questionnaire which contains 8 

questions. Results: All respondents were female, with the highest age range of 41-

50 years (36.7%), the last education was elementary school (43.3%) and the 
majority worked as housewives (70%). The length of chemotherapy was mostly for 

2-4 months (70%). The most common oral medications given were Ondansetron, 
Paracetamol, and Vitamin B Complex (80%). Side effects experienced by all 

patients were nausea, vomiting, hair loss, weakness, and decreased appetite with 

additional side effects most often in the form of pain throughout the body (30%). 
The level of compliance in taking drugs after chemotherapy was classified as high 

at 36.7%, medium at 16.7%, and low at 46.7%. Conclusion: The level of medication 
adherence among breast cancer patients in managing side effects after undergoing 

chemotherapy remains low. Therefore, regular monitoring of post-chemotherapy 

medication adherence is necessary to improve treatment effectiveness and reduce 
the side effects of chemotherapy. 

 

Keywords: Breast Cancer, Chemotherapy, Medication Adherence, MMAS-8 
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