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ABSTRAK

Hipertensi atau bisa disebut juga tekanan darah tinggi merupakan kondisi saat tekanan darah di atas
batas normal (130/80 mmHg atau lebih). Salah satu masalah yang sering terjadi karena
ketidakpatuhan pasien dalam pengobatan. Ketidakpatuhan pengobatan ini timbul karena kurangnya
pengetahuan pasien dalam pengobatan. Penelitian ini bertujuan untuk melihat ada tidaknya
hubungan antara pengetahuan penderita hipertensi dengan kepatuhan minum obat di wilayah
Puskesmas Desa Tangkit Serdang, Tanggamus. Penelitian ini menggunakan desain penelitian
kuantitatif dengan menggunakan metode survei dengan pendekatan cross-sectional. Populasi dalam
penelitian seluruh pasien hipertensi yang ada di lingkungan Posyandu Lansia Desa Tangkit Serdang
Kabupaten Tanggamus, dengan sampel 30 orang. Metode pengumpulan data menggunakan
kuisioner. Penelitian ini menggunakan analisis bivariat. Dari 30 responden, responden dengan
kepatuhan tinggi sebanyak 26 orang (86,7%) dan kepatuhan rendah sebanyak 4 orang (13,3%).
Kemudian responden dengan pengetahuan rendah sebanyak 10 orang (33,3%), pengetahuan sedang
sebanyak 12 orang (40,0%), dan pengetahuan tinggi sebanyak 8 orang (26,7%). Hasil uji nilai p
value sebesar 0,01 < 0,05 artinya terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan
tentangobat antihipertensi dan kepatuhan minumobatantihipertensi padapenderita lansia Posyandu
Desa Tangkit Serdang Kabupaten Tanggamus.

Kata Kunci: Hipertensi, Kepatuhan Minum Obat, Lansia, Pengetahuan, Posyandu.

ABSTRACT

Hypertension, also known as high blood pressure, is a condition in which blood pressure exceeds
the normal limit (130/80 mmHg or higher). One common problem is patient non- compliance with
medication. This non-compliance stems from a lack of patient knowledge. This study aimed to
determine the relationship between hypertension patients' knowledge and medication adherence in
the Tangkit Serdang Village Community Health Center, Tanggamus. This study used a quantitative
research design using a survey method with a cross-sectional approach. The population in the study
were all hypertensive patients in the Posyandu Lansia environment of Tangkit Serdang Village,
Tanggamus Regency, with a sample of 30 people. The data collection method used a questionnaire.
This study used bivariate analysis. Of the 30 respondents, 26 people (86.7%) had low compliance,
and 4 people (13.3%) had high compliance. Then, respondents with low knowledge were 10 people
(33.3%), moderate knowledge were 12 people (40.0%), and high knowledge were 8 people (26.7%).
The test results p-value of 0.01 <0.05 means there is a significant relationship between the level of
knowledge about antihypertensive drugs and adherence to taking antihypertensive drugs in elderly
patients, Integrated Healthcare Center, Tangkit Serdang Village, Tanggamus Regency.

Keywords: Hypertension, Medication Compliance, Elderly, Knowledge, Integrated Health Post.

PENDAHULUAN

Hipertensi adalah suatu penyakit yang ditandai dengan terjadinya peningkatan tekanan
darah padatubuh manusia tekanan darahsistolik >140 mmHg dan/atau diastolik >90 mmHg
(Kemenkes, 2021). Hipertensi dapat menimbulkan komplikasi yang mengenai berbagai
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organ target, seperti jantung, otak, ginjal, mata dan arteri perifer (Sastrawijayah etal., 2024).
Kerusakan organ-organ pada manusia bergantung pada seberapa tinggi tekanan darah dan
berapa lama hipertensi terkendali dan tidak diobati (Putra & Susilawati, 2022). Hipertensi
biasanya tidak menimbulkan gejala, namun tekanan darah yang terus-menerus meningkat
dalam jangka waktu lama dapat menyebabkan komplikasi (Watulingas et al., 2016).

Menurut World Healt Organization (WHO ) Prevalensi hipertensi secara global
sebesar 22% dari total penduduk dunia (WHO, 2019). Berdasarkan hasil Riset Kesehatan
Dasar tahun 2018, prevalensi hipertensi di Indonesia mencapai 34,1% ((Riskesdas), 2018).
Prevalensi hipertensi berdasarkan data dari Kemenkes 2019 hipertensi terstandar usia (age-
standardized) pada kelompok usia 30-79 tahun di dunia dan di Kawaan Asia Tenggara
berturut-turut adalah 33,1% dan 32,4% (Kemenkes RI, 2019).

Pencegahan resiko komplikasi dapat diturunkandengan mengendalikan tekanan darah
(Lukitaningtyas & Cahyono, 2023). Terapi farmakologi dan non farmakologi menjadi
pilihan untuk pencegahan resiko komplikasi karena dinilai aman dan meningkatkan
efektivitas terapi anti hipertensi (Igbal & Handayani, 2022). Terapi non farmakologi tidak
dapat mengontrol tekanan darah secara signifikan, oleh karna itu pasien hipertensi dapat
diberikan obat antihipertensi.

Kepatuhan terhadap pengobatan merupakan faktor utama hasil pengobatan
(Rasdianah et al., 2016). Mengukur tingkat kepatuhan penggunaan obat menjadi penting
dilakukan untuk mengetahui keberhasilan pengobatan (Massa & Manafe, 2022). Kepatuhan
terhadap menjalankan pengobatan hipertensi mempangaruhi tekanan darah dan mencegah
komplikasi (Silvianah & Indrawati, 2024). Ketidakpatuhan minum obat seringkali terjadi
karena beberapa orang memiliki kebiasaan seperti tidak teratur minum obat, menghentikan
pengobatan sendiri karena bosan minum obat, tidak ada keluhan hipertensi yang dirasakan
maupun merasa sudah sembuh (Silvianah & Indrawati, 2024).

Berdasarkan observasi peneliti yang dilakukan di Posyandu Lansia pada tanggal 15
September 2024 ditemukan sebuah permasalahan yakni, masih sedikit penderita hipertensi
yang mengkonsumsi obat secara teratur untuk mengontrol tekanan darah. Fenomena yang
terdapat di desa Tangkit Serdang Kecamatan Pugung Kabupaten Tanggamus banyak
penderita hipertensi salah satunya adalah lansia yang tidak patuh minum obat secara teratur.
Pasien tersebut hanya mengkonsumsi obat anti hipertensi jika mengalami keluhan saja
misalnya kepala pusing dan mual muntah.

Berdasarkan data dari dinas Kesehatan Provinsi Lampung pada Tahun tahun 2014
prevalensi kejadian hipertensi di provinsi Lampung yaitu 30% (Dinas Kesehatan Provinsi
Lampung, 2014). Menurut data dinas Kesehatan Kabupaten Tanggamus pada Tahun 2015
prevalensi kejadian hipertensi sebanyak 11.396 kasus dan pada Tahun 2016 dari Bulan
Januari sampai September 2016 mencapai 6.178 kasus (Dinas Kesehatan Kabupaten
Tanggamus, 2016). Berdasarkan data dari puskesmas Sumanda Kecamatan Pugung
Kabupaten Tanggamus, pada Tanggal 20 Oktober 2016 di dapat data kejadian hipertensi
menempati urutan pertama dari 10 besar penyakit yang ada di puskesmas Sumanda. Pada
Bulan September 2016 angka kejadian hipertensi mencapai 537 kasus dengan 182 kasus
pada usia produktif. Kejadian ini menunjukan bahwa bukan hanya lansia saja yang dapat
terkena hipertensi, usia produktif bisa terkena hipertensi.

Penelitian yang dilakukan oleh Zahra et al., (2024) menyatakan bahwa pengetahuan
lansia mengenai hipertensi dengan kategori cukup dimiliki pada hampir sebagian dari lansia.
Selain itu, kepatuhan minum obat anti hipertensi pada hampir sebagian dari lansia memiliki
kepatuhan yang rendah serta terdapat hubungan dan kekuatan yang yang signifikan antara
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pengetahuan dengan kepatuhan minum obat antihipertensi pada lansia.

Penelitian Sahadewa et al., (2019) menyatakan bahwa mayoritas responden dalam
penelitian ini berpendidikan tingkat tinggi dan berpengetahuan baik serta memiliki
tingkat kepatuhan sedang minum obat anti hipertensi yaitu sebanyak (52%) dan kepatuhan
tinggi minum obat anti hipertensi yaitu sebanyak (36%) dengan demikian dari penelitian
ini, dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara pengetahuan dengan kepatuhan
minum obat antihipertensi pada pasien hipertensi usia lanjut diPuskesmas Krian Kabupaten
Krian.

METODE

Jenis penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah penelitian kuantitatif.
Penelitian kuantitatif ini bertujuan untuk mengukur dan menganalisis hubungan antara dua
variabel, yaitu pengetahuan dan kepatuhan dalam minum obat antihipertensi pada lansia.

PEMBAHASAN
1. Uji Validitas

Uji validitas dilakukan di posyandu desa tangkit serdang dengan menyebarkan
kuesioner kepada lansia yang menderita hipertensi sebanyak 30 responden. Uji validitas
merupakan langkah penting dalam penelitian kuantitatif untuk memastikan bahwa
instrumen yang digunakan, seperti kuesioner, mampu mengukur variabel yang dimaksud
denganakurat. Tujuan utama dari uji validitas adalah untuk membuktikan bahwa setiap item
dalam kuesioner tidak hanya relevan tetapi juga mampu mencerminkan konsep yang diukur.
Dalam hal ini, pengetahuan dan kepatuhan minum obat antihipertensi pada lansia. Validitas
yang baik akan meningkatkan kredibilitas hasil penelitian dan memberikan keyakinan
bahwa analisis yang dilakukan dapat diandalkan untuk mengambil kesimpulan (Arikunto,
2016). Manfaat dari uji validitas sangat signifikan, terutama dalam konteks penelitian
kesehatan. Dengan memastikan instrumen penelitian valid, peneliti dapat mengurangi risiko
bias yang mungkin muncul akibat penggunaan item yang tidak tepat atau tidak relevan. Hal
ini penting, karena dalam penelitian kesehatan, hasil yang tidak valid dapat menyesatkan
pengetahuan dan praktik yang diterapkan di lapangan, serta berpotensi berdampak negatif
terhadap kebijakan kesehatan yang diambil berdasarkan hasil penelitian tersebut
(Taherdoost, 2018). Selain itu, uji validitas juga berfungsi sebagai dasar untuk uji
reliabilitas, di mana instrumen yang valid diharapkan dapat menghasilkan data yang
konsisten ketika digunakan dalam pengukuran yang berulang. Hasil uji validitas dalam
penelitian ini menunjukkan bahwa semua item pada kuesioner tingkat pengetahuan dan
kepatuhan minum obat dinyatakan valid.

Semua item pertanyaan yang diuji menunjukkan nilai rhitung yang lebih besar dari
rtabel, yang menunjukkan bahwa setiap pernyataan dalam kuesioner valid untuk digunakan
dalam penelitian. Hal ini menunjukkan bahwa instrumen penelitian telah dirancang dengan
baik dan mampu mengukur aspek-aspek yang diperlukan untuk mencapai tujuan penelitian
(Muncarno, 2017).

2. Uji Reliabilitas

Uji reliabilitas adalah proses yang penting dalam penelitian kuantitatif untuk
memastikan konsistensi dan keakuratan instrumen yang digunakan, seperti kuesioner.
Tujuan utama dari uji reliabilitas adalah untuk menentukan sejauh mana instrumen tersebut
dapat menghasilkan data yang konsisten ketika digunakan pada waktu yang berbeda atau
padaresponden yang berbeda (Arikunto, 2016). Dalam konteks penelitian ini, uji reliabilitas
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bertujuan untuk memastikan bahwa kuesioner yang digunakan untuk mengukur
pengetahuan dan kepatuhan minum obat antihipertensi pada lansia dapat memberikan hasil
yang stabil dan dapat diandalkan, sehingga validitas hasil penelitian dapat dipertahankan.

Berdasarkan jumlah pernyataan valid pada kepatuhan minum obat sebanyak 8
pernyataan kemudian dilakukan perhitungan untuk menguiji tingkat reliabilitas. Perhitungan
dilakukan dengan menggunakan rumus alpha cronbach dengan bantuan program Microsoft
Office Excel 2019. Nilai Cronbach’s Alpha untuk tingkat pengetahuan adalah 0,692,
sedangkan untuk kepatuhan minum obat adalah 0,628. Keduanya menunjukkan reliabilitas
yang kuat, sehingga dapat digunakan untuk analisis lebih lanjut (Muncarno, 2017). Hasil
Uji reliabilitas dalam penelitian ini menunjukkan bahwa semua item dalam kuesioner
memiliki nilai Cronbach’s Alpha di atas 0,60, yang menandakan bahwa semua pernyataan
tersebut dapat dianggap reliabel.

3. Karakteristik Responden

Karakteristik responden merupakan informasi dasar mengenai latar belakang individu
yang menjadi subjek dalam suatu penelitian. Krakteristik ini penting di analisis karena dapat
mempengaruhi hasil penelitian, terutama dalam studi intervensi seperti edukasi. Dalam
penelitian ini, karakteristik responden yang dikaji meliputi: jenis kelamin, usia, Pendidikan,
dan pekerjaan (Mufida et al., 2020). Karakteristik sosial demografi seperti jenis kelamin,
Tingkat Pendidikan, usia, dan jenis pekerjaan berpengaruh terhadap pengetahuan dan
perilaku individu dalam bidang Kesehatan. Faktor-faktor ini mempengaruhi sejauh mana
individu menerima, memahami, dan merespon informasi atau edukasi kesehatan yang
diberikan (Notoatmodjo, 2021). Penelitian ini juga sejalan dengan hasil studi sebelumnya
oleh (Damayanti et al., 2023) yang menyatakan bahwa analisis karakteristik responden
merupakan bagian penting dalam menginterprestasikan dampak dari program edukasi
terhadap perubahan perilaku masyarakat.

a. Jenis Kelamin

Distribusi jenis kelamin responden menunjukkan bahwa dari 30 responden, jumlah
responden laki-laki dan perempuan terdistribusi merata, masing-masing sebanyak 15 orang
(50%). Distribusi yang seimbang ini menunjukkan bahwa kedua jenis kelamin memiliki
proporsi yang sama dalam menghadapi masalah hipertensi.

Penelitian yang dilakukan oleh Everet dan Zajacova (2015) menunjukkan bahwa laki
laki memiliki tingkat hipertensi yang lebih tinggi daripada wanita namun laki-laki memiliki
tingkat kewaspadaan yang lebih rendah terhadap penyakit hipertensi daripada perempuan.

Hal ini sejalan dengan pendapat Aristoteles (2018) yang menyatakan bahwa pria
cenderung lebih banyak menderita hipertensi dibandingkan dengan wanita. Hal tersebut
terjadi karena adanya dugaan bahwa pria memiliki gaya hidup yang kurang sehat jika
dibandingkan dengan wanita. Akan tetapi, prevalensi hipertensi pada wanita mengalami
peningkatan setelah memasuki usia menopause. Hal tersebut disebabkan oleh adanya
perubahan hormonal yang dialami wanita yang telah menopause
b. Usia

Rentang usia responden dalam penelitian ini berkisar antara 60 hingga 75 tahun,
dengan mayoritas responden (96,7%) berada dalam kategori lansia awal (60-74 tahun).
Hanya satu responden (3,3%) yang termasuk dalam kategori lansia akhir (75 tahun ke atas).

Kategori lansia awal sering mengalami hipertensi karena terjadi perubahan fisiologis
alami pada sistem vaskular dan hormon seiring bertambahnya usia, yang meningkatkan
tekanan darah. Faktor



gaya hidup seperti kurang aktif, pola makan yang tidak sehat dengan garam berlebih
dan lemak tinggi, obesitas, stres, serta kebiasaan merokok juga berperan signifikan dalam
meningkatkan risiko hipertensi pada lansia awal. (Purwono et al., 2020).

Usia lanjut adalah faktor risiko penting untuk hipertensi, dan penelitian menunjukkan
bahwa prevalensi hipertensi meningkat seiring bertambahnya usia (Mampa et al., 2022).
Lansia sering kali memiliki kondisi komorbid yang dapat memperburuk hipertensi, seperti
diabetes dan penyakit jantung (Igbal & Handayani, 2022).

c. Pendidikan

Hubungan pendidikan dengan kejadian hipertensi menunjukkan bahwa pendidikan
rendah (SMP) (46,7%, diikuti oleh 30% yang memiliki pendidikan SD dan 23,3% yang
menyelesaikan pendidikan SMA. Tingkat pendidikan yang rendah sering kali berkorelasi
dengan kurangnya pengetahuan tentang kesehatan, termasuk pemahaman mengenai
hipertensi dan kepatuhan dalam pengobatan (Walujo & Jannah, 2022).

Hal ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pendidikan
dengan kejadian hipertensi. Hal ini sejalan dengan penelitian menunjukkan bahwa
hubungan pendidikan dengan kejadian hipertensi menunjukkan yang pendidikan rendah
(63,6%) lebih banyak mengalami hipertensi daripada responden dengan pendidikan tinggi
(29,1%). Hasil Uji Chi-Square menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara
pendidikan dengan kejadian hipertensi (p value = 0,000).

d. Lama Menderita

Distribusi lama menderita responden menunjukkan bahwa sebagian besar responden
yang menderita hipertensi 1-5 tahun sebanyak 20 orang (66.7%), responden yang menderita
hipertensi 5-10 tahun sebanyak 7 orang (23,3%), dan responden yang menderita hipertensi
>10 tahun sebanyak 3 orang (10,0%).

Semakin lama seseorang menderita hipertensi maka tingkat kepatuhannya makin
rendah. Hal ini disebabkan kebanyakan penderita akan merasa bosan untuk berobat (Ketut
Gama, 2015). Hal ini disebabkan kebanyakan penderita akan merasa jenuh menjalani
pengobatan sedangkan tingkat kesembuhan yang telah dicapai tidak sesuai dengan yang
diharapkan. Hal ini juga terkait dengan jumlah obat yang diminum, pada umumnya pasien
yang telah lama menderita hipertensi tapi belum kunjung mencapai kesembuhan, maka
dokter yang menangani pasien tersebut biasanya akan menambah jenis obat ataupun akan
meningkatkan sedikit dosisnya. Akibatnya pasien tersebut cenderung untuk tidak patuh
untuk berobat.

Sementara itu semakin lama menderita hipertensi, cenderung semakin tidak patuh
dalam menjalani pengobatan, terutama dalam hal minum obat (Simon, 2022). Lama
menderita hipertensi akan menyebabkan beberapa komplikasi seperti gagal jantung, gagal
ginjal, stroke (Suciana et al., 2020).

e. Pekerjaan

Distribusi pekerjaan responden menunjukkan bahwa dari 30 responden dengan
pekerjaan IRT (Ibu Rumah Tangga) sebanyak 9 orang (30,0%), responden dengan pekerjaan
Petani/Pekebun sebanyak 13 orang (43,3%), responden dengan pekerjaan Peternak
sebanyak 3 orang (10,0%), responden dengan pekerjaan Buruh sebanyak 4 orang (13,3%),
dan responden dengan pekerjaan PNS sebanyak 1 orang (3,3%).

Pekerjaan dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan pasien tentang hipertensi, dan
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sebaliknya, pengetahuan yang baik dapat mempengaruhi perilaku dan pengelolaan
hipertensi (Negara et al., 2019).

Pekerjaan dapat mempengaruhi kepatuhan pasien hipertensi dalam meminum obat.
Penelitian menunjukkan bahwa status pekerjaan memiliki hubungan signifikan dengan
kepatuhan minum obat, terutama dalam kaitannya dengan konseling. Pekerjaan yang sibuk
atau menuntut dapat membuat pasien sulit untuk mengatur waktu minum obat secara teratur
(Tambuwun et al., 2021).

4. Tingkat Pengetahuan

Pengetahuan  tentangkesehatan, khususnya  hipertensi dan pengobatan
antihipertensi, merupakan faktor kunci bagi lansia dalam mengelola kondisi mereka secara
efektif. Pengetahuan lansia tidak terlepas dari faktor-faktor yang mempengaruhinya.
Adapun faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan yaitu pendidikan, pekerjaan, usia,
minat, pengalaman, dan kebudayaan (Mubarak, 2015).

Sebelum dilakukan edukasi, tingkat pengetahuan lansia di Posyandu Desa Tangkit
Serdang menunjukkan hasil yang bervariasi. Berdasarkan data yang diperoleh dari 30
responden, terdapat 10 orang (33,3%) dengan pengetahuan rendah, 12 orang (40,0%)
dengan pengetahuan sedang, dan 8 orang (26,7%) dengan pengetahuan tinggi. Data ini
mencerminkan bahwa sebagian besar lansia belum memiliki pemahaman yang memadai
tentang penyakit hipertensi dan pengobatannya, yang dapat berdampak langsung pada
kepatuhan mereka dalam minum obat (Tabel 4.10). Edukasi kesehatan yang dilakukan
merupakan intervensi penting untuk meningkatkan pengetahuan ini. Setelah program
edukasi dilaksanakan, diharapkan terjadi peningkatan signifikan dalam pemahaman lansia
mengenai hipertensi. Program edukasi ini mencakup penjelasan mengenai apa itu hipertensi,
penyebabnya, serta pentingnya kepatuhan dalam pengobatan. Program edukasi ini berjalan
dengan baik dengan bantuan petugas di Posyandu. Adapun peran petugas di Posyandu
adalah memberikan penyuluhan tentang pola makan, manfaat olahraga, pengendalian stres,
kepatuhan minum obat bagi penderita hipertensi, dan juga mendengar keluhan yang
disampaikan dan dirasakan oleh lansia. Kegiatan lain yang dilakukan petugas di Posyandu
yaitu menimbang berat badan, mengukur tekanan darah, dan mengukur kadar gula darah
dengan pendampingan petugas dari puskesmas, hal ini merupakan bentuk peran serta kader
posyandu lansia terhadap upaya kesehatan dalam hal perawatan hipertensi (Sugianto, 2016).

Penelitian oleh Hailu et al., (2020) menunjukkan bahwa intervensi edukasi dapat
meningkatkan pengetahuan dan keterlibatan pasien dalam manajemen kesehatan mereka.
Dengan memahami gejala, risiko, dan cara pengobatan yang benar, lansia menjadi lebih
mampu mengelola tekanan darah mereka secara efektif.

Setelah edukasi, perubahan dalam pengetahuan diharapkan dapat terlihat melalui
pengukuran yang dilakukan menggunakan kuesioner. Meningkatnya pengetahuan ini tidak
hanya akan mempengaruhi sikap pasien terhadap pengobatan, tetapi juga dapat
meningkatkan kepatuhan mereka. Sebuah studi oleh Juniarti et al., (2023) menunjukkan
bahwa pasien yang mendapatkan edukasi tentang hipertensi dan pengobatannya cenderung
lebih patuh dalam menjalani terapi. Dengan demikian, program edukasi yang tepat dapat
memberikan dampak positif yang signifikan terhadap hasil kesehatan lansia. Dalam analisis
lebih lanjut, penting untuk mencatat bahwa meskipun edukasi dapat meningkatkan
pengetahuan, faktor lain seperti dukungan keluarga, akses ke layanan kesehatan, dan
motivasi pribadi juga memainkan peran penting dalam kepatuhan pasien. Penelitian oleh
Farisya etal., (2024) menekankan bahwa dukungan sosial dan lingkungan yang mendukung
dapat meningkatkan efektivitas dari program edukasi yang dilakukan.



Secara keseluruhan, peningkatan pengetahuan lansia tentang hipertensi dan
pengobatannya melalui edukasi kesehatan tidak hanya berdampak pada kepatuhan minum
obat, tetapi juga dapat membantu mencegah komplikasi serius dari hipertensi,
meningkatkan kualitas hidup mereka, dan mengurangi beban penyakit di masyarakat.

5. Tingkat Kepatuhan

Berdasarkan datapada Tabel 4.6 dalam penelitian ini, dari 30 responden yang diamati,
diketahui bahwa sebelum dilakukan edukasi, sebanyak 23 responden (71,9%) masuk dalam
kategori patuh, sedangkan 7 responden (28,1%) masih tergolong tidak patuh dalam
mengonsumsi obat antihipertensi. Angka ini menunjukkan bahwa meskipun sebagian besar
responden sudah menunjukkan kepatuhan, namun masih terdapat lebih dari seperempat
responden yang belum mematuhi pengobatan sesuai anjuran. Tingkat kepatuhan yang
belum optimal ini kemungkinan disebabkan oleh kurangnya pemahaman responden
mengenai pentingnya pengobatan jangka panjang dalam pengelolaan hipertensi, ketakutan
terhadap efek samping obat, serta kurangnya motivasi atau dukungan keluarga dalam
menjalani terapi. Responden yang tidak patuh belum memahami dampak hipertensi secara
fisik dan psikologis. Adapun dampak hipertensi secara fisik dapat dilihat dengan adanya
penyumbatan arteri koroner dan infark, hipertrofi ventrikel kiri, gagal jantung, memicu
gangguan serebrovaskuler dan arteriosklerosis koroner, serta menjadi penyebab utama
kematian. Dampak secara psikologis pada penderita hipertensi diantaranya pasien merasa
hidupnya tidak berarti akibat kelemahan dan proses penyakit hipertensi yang merupakan
long life disease. Disamping itu, dengan adanya peningkatan darah ke otak akan
menyebabkan lansia sulit berkonsentrasi dan tidak nyaman, sehingga akan berdampak pada
hubungan sosial yaitu lansia tidak mau bersosialisasi,yang pada akhirnya dapat
menimbulkan ketidaknyamanan dan menimbulkan mempengaruhi kualitas hidup lansia
penderita hipertensi (Seftiani et al., 2018)

Setelah dilakukan intervensi edukasi, terjadi peningkatan yang sangat signifikan
terhadap kepatuhan responden. Sebagaimana terlihat dalam Tabel 4.7, sebanyak 29
responden (96,9%) menunjukkan kepatuhan dalam mengonsumsi obat antihipertensi,
sedangkan hanya 1 responden (3,1%) yang masih tergolong tidak patuh. Peningkatan ini
menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan mampu meningkatkan kesadaran dan
pemahaman pasien mengenai pentingnya minum obat secara teratur untuk mencegah
komplikasi akibat hipertensi, seperti stroke, gagal ginjal, dan penyakit jantung. Edukasi
yang dilakukan kemungkinan mencakup informasi mengenai cara kerja obat, pentingnya
kepatuhan terhadap jadwal minum obat, pengenalan terhadap efek samping ringan, serta
motivasi untuk tetap menjaga tekanan darah tetap stabil. Hal ini sejalan dengan penelitian
oleh Vidianti et al., (2023) yang menunjukkan bahwa intervensi edukatif secara signifikan
mampu meningkatkan kepatuhan pasien terhadap terapi antihipertensi, dengan menekankan
pemahaman yang berorientasi pada perubahan perilaku.

6. Hubungan Pengetahuan dan Kepatuhan

Berdasarkan hasil analisis pada Tabel 4.11, diperoleh bahwa terdapat hubungan yang
bermakna antara tingkat pengetahuan responden dengan kepatuhan dalam mengonsumsi
obat. Mayoritas responden yang memiliki pengetahuan baik menunjukkan tingkat
kepatuhan yang tinggi, sedangkan responden dengan pengetahuan kurang cenderung
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memiliki kepatuhan rendah. Hasil uji statistik menunjukkan nilai p-value < 0,05, yang
berarti hubungan tersebut signifikan secara statistik. Temuan ini menunjukkan bahwa
semakin baik pengetahuan seseorang mengenai penyakit dan pengobatannya, semakin besar
kemungkinan mereka untuk mematuhi regimen terapi yang dianjurkan.

Pengetahuan berperan penting dalam membentuk sikap dan perilaku, termasuk
kepatuhan. Menurut Handayani et al., (2024), pemahaman yang memadai tentang tujuan
pengobatan, dosis, dan efek samping obat dapat meningkatkan motivasi individu untuk
mengonsumsi obat secara teratur. Hal ini didukung oleh penelitian Herlina et al., (2024)
yang menyebutkan bahwa edukasi kesehatan mampu meningkatkan kesadaran pasien,
sehingga berdampak positif pada kepatuhan jangka panjang.

KESIMPULAN

1. Tingkat pengetahuan pada lansia di posyandu desa Tangkit Serdang Kabupaten
Tanggamus dari 30 responden, responden dengan kepatuhan tinggi sebanyak 26 orang
(13,3%).

2. Tingkat kepatuhan minum obat antihipertensi pada lansia di posyandu desa Tangkit
Serdang Kabupaten Tanggamus dari 30 responden, responden dengan pengetahuan
tinggi sebanyak 8 orang (26,7%).

3. Terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan kepatuhan minum
obat antihipertensi dengan nilai p value sebesar 0,00.
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