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ABSTRAK

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang menjadi penyebab utama morbiditas dan mortalitas
global, dikenal sebagai "silent killer" karena sering tidak menunjukkan gejala awal. Prevalensi
hipertensi yang tinggi di Indonesia, termasuk di Kota Tomohon, menandakan pentingnya peningkatan
pengetahuan masyarakat tentang faktor risiko hipertensi. Posbindu sebagai sarana deteksi dini dan
edukasi komunitas memiliki peran strategis dalam mengedukasi masyarakat. Penelitian ini bertujuan
untuk memperoleh gambaran pengetahuan tentang faktor risiko hipertensi di Poshindu Kelurahan
Kampung Jawa, Kota Tomohon. Desain penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross-sectional. Jumlah sampel adalah 77 orang dari 89 peserta Poshindu yang diambil dengan teknik
total sampling. Instrumen berupa kuesioner berbasis Taksonomi Bloom, mencakup enam level
kognitif. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 83,1% responden memiliki tingkat pengetahuan tinggi,
dengan distribusi tertinggi pada kategori "mengingat" (C1) sebesar 80,5% dan terendah pada
"mencipta” (C6) sebesar 24,7%. Temuan ini menunjukkan perlunya penguatan edukasi untuk
meningkatkan kemampuan evaluatif dan kreatif dalam pencegahan hipertensi.

Kata kunci : faktor risiko, hipertensi, pengetahuan, posbindu

ABSTRACT

Hypertension is a non-communicable disease and a leading cause of global morbidity and mortality.
Often referred to as a “silent killer,” it frequently presents without early symptoms, making it difficult
to detect before complications arise. The high prevalence of hypertension in Indonesia, including in
Tomohon City, highlights the urgent need to improve public knowledge regarding its risk factors.
Poshindu (Integrated Health Post) serves as a vital platform for early detection and community-based
health education, playing a strategic role in raising public awareness. This study aims to describe the
level of knowledge about hypertension risk factors among participants at the Posbindu in Kampung
Jawa Subdistrict, Tomohon City. The study employed a quantitative descriptive design with a cross-
sectional approach. A total of 77 respondents were selected from 89 registered Posbindu participants
using a total sampling technique. Data were collected using a questionnaire based on Bloom’s
Taxonomy, which encompassed six cognitive levels. The findings revealed that 83.1% of respondents
had a high level of knowledge, with the highest distribution in the “remembering” category (Cl) at
80.5%, and the lowest in the “creating” category (C6) at 24.7%. These results underscore the need to
strengthen educational interventions aimed at enhancing evaluative and creative capacities for the
prevention of hypertension.

Keywords : knowledge, hypertension, risk factors, posbindu
PENDAHULUAN

Perubahan epidemiologi global telah menunjukkan pergeseran beban penyakit dari
penyakit menular ke penyakit tidak menular (PTM). Salah satu PTM yang memiliki dampak
besar terhadap kesehatan masyarakat adalah hipertensi. Data dari World Health Organization
(2023) menunjukkan bahwa lebih dari 1,3 miliar orang di dunia hidup dengan hipertensi, dan
prevalensinya terus meningkat. Di Indonesia, hipertensi merupakan penyebab kematian

keempat tertinggi dengan prevalensi nasional mencapai 29,2% (SKI, 2023). Di Sulawesi
I ——

JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 9532


mailto:jelitalihawa@gmail.com

Volume 6, Nomor 3, September 2025 ISSN : 2774-5848 (Online)
ISSN : 2777-0524 (Cetak)

Utara, prevalensi hipertensi sebesar 27,8%, sementara di Kota Tomohon, hipertensi
merupakan penyakit dengan jumlah kasus terbanyak (Badan Pusat Statistik Provinsi Sulawesi
Utara, 2019).

Hipertensi sering kali tidak disadari oleh penderitanya hingga muncul komplikasi serius
seperti penyakit jantung koroner, stroke, atau gagal ginjal. Oleh karena itu, deteksi dini dan
pemahaman masyarakat terhadap faktor risiko sangat penting. Salah satu upaya pencegahan
yang efektif dilakukan melalui edukasi kesehatan masyarakat yang berfokus pada peningkatan
pengetahuan. Pengetahuan merupakan landasan utama dalam membentuk perilaku sehat.
Individu yang memiliki pengetahuan baik tentang suatu penyakit cenderung memiliki sikap
dan perilaku yang lebih proaktif dalam pencegahan dan pengendalian. Taksonomi Bloom
menjadi kerangka teoritis penting dalam mengukur berbagai level kognitif pengetahuan, mulai
dari mengingat hingga mencipta. Pendekatan ini memberikan pemahaman yang komprehensif
terhadap kualitas pengetahuan individu.

Posbindu (Pos Binaan Terpadu) sebagai layanan kesehatan berbasis masyarakat berperan
penting dalam pemantauan dan deteksi dini faktor risiko PTM, termasuk hipertensi.
Kurangnya pengetahuan dan kesadaran masyarakat di Posbindu Kelurahan Kampung Jawa,
Tomohon terhadap faktor risiko dan cara mengontrol hipertensi merupakan faktor yang
melatar belakangi penelitian Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan pengetahuan
masyarakat terhadap faktor risiko hipertensi berdasarkan enam kategori kognitif Taksonomi
Bloom di Posbindu Kelurahan Kampung Jawa, Kota Tomohon.

METODE

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain deskriptif cross-
sectional. Lokasi penelitian berada di Posbindu Kelurahan Kampung Jawa, Kecamatan
Tomohon Selatan, Kota Tomohon. Populasi penelitian adalah seluruh peserta Posbindu yang
terdaftar pada tahun 2024 sebanyak 89 orang, dan diperoleh sampel sebanyak 77 responden
berdasarkan teknik total sampling. Instrumen penelitian berupa kuesioner yang dikembangkan
berdasarkan Taksonomi Bloom, yang mencakup enam dimensi kognitif: C1 (mengingat), C2
(memahami), C3 (menerapkan), C4 (menganalisis), C5 (mengevaluasi), dan C6 (mencipta).
Kuesioner telah diuji validitas dan reliabilitasnya dengan nilai Cronbach’s Alpha sebesar
0,803. Data dianalisis secara univariat dan disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi dan
persentase

HASIL

Analisis Univariat

Hasil analisis dari data univariat yang bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan
karakteristik responden: jenis kelamin, umur, pendidikan terakhir dan riwayat hipertensi pada
keluarga. Deskripsi ini mencakup distribusi frekuensi, presentase, dan karakterisasi
keseluruhan dari variabel yang diamati. Hasil penelitian yang dilakukan di Posbindu
Kelurahan Kampung Jawa, Tomohon tentang Gambaran Pengetahuan Faktor Risiko
Hipertensi di Posbindu Kelurahan Kampung Jawa, Kota Tomohon. Amati tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Responden
Karakteristik Frekuensi (f) Persentase (%)
Jenis Kelamin
Laki-Laki 31 40,3%
Perempuan 46 59,7%
Usia
<30 24 31,2%
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30-39 23 29,9%
40-49 13 16,9%
50-59 17 22,1%
Pendidikan

SD 2 2,6%
SMP 9 11,7%
SMA 59 76,6%
Perguruan Tinggi 7 9,1%
Riwayat Hipertensi

Ya 48 62,3%
Tidak 24 31,2%
Tidak Tahu 5 6,5%

Berdasarkan tabel 1, di dapatkan hasil data penelitian bahwa mayoritas jenis kelamin
perempuan berjumlah 59,7%, di dapatkan hasil mayoritas usia <30 tahun dengan jumlah
31,2%, hasil dari data penelitian bahwa mayoritas pendidikan terakhir SMA 76,6%, dan
berdasarkan data bahwa mayoritas responden yang memiliki riwayat hipertensi berjumlah
62,3%.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Gambaran Pengetahuan Peserta Posbindu Kelurahan
Kampung Jawa, Tomohon Tentang Faktor Risiko Hipertensi (N=100)

Tingkat Pengetahuan Tentang Faktor Risiko  Frekuensi (f) Persentase (%)

Hipertensi

Tinggi 64 83,1%

Rendah 13 16,9%

Dari data diperoleh hasil bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat pengetahuan
tentang faktor risiko hipertensi tinggi dengan jumlah 83,1%, selanjutnya tingkat pengetahuan
tentang faktor risiko hipertensi rendah dengan jumlah 16,9%.

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kategori Pengetahuan Berdasarkan Taksonomi Bloom
Tentang Faktor Risiko Penyakit Hipertensi di Posbindu Kampung Jawa,
Tomohon (N=100)

Kategori Pengetahuan Tinggi Rendah
() (%) () (%)

(C(C1) Mengingat 62 80,5% 15 19,5%
(C(C2) Memahami 50 64,9% 27 35,1%
(C(C3) Menerapkan 55 71,4% 22 28,6%
(C(C4) Menganalisis 50 64,9% 27 35,1%
(C(C5) Mengevaluasi 45 58,4% 32 41,6%
(C(C6) Menciptakan 19 24, 7% 58 75,3%

Berdasarkan tabel distribusi menyajikan data mengenai tingkat pengetahuan responden
berdasarkan enam kategori kognitif menurut Taksonomi Bloom, yang terdiri dari: (C1)
Mengingat, sebanyak 62 responden (80,5%) tergolong memiliki kemampuan mengingat yang
tinggi, untuk data (C2) Memahami terdapat 50 responden (64,9%) menunjukkan pemahaman
konsep yang baik, dalam kategori (C3) Menerapkan, ini, sebanyak 55 responden atau sebesar
(71,4%) yang memperoleh skor tinggi, dari data (C4) Menganalisis, sebanyak 50 responden
(64,9%) yang memperoleh skor tinggi, dari data (C5) Mengevaluasi mayoritas responden
tertinggi menunjukkan pengetahuan rendah, yaitu 58 orang (75,3%), dan untuk kategori (C6)
Menciptakan terdapat responden terbanyak dalam tingkat pengetahuan rendah, yaitu 58 orang
(75,3%).

.
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Tabel 4. Tabulasi Silang antara Karakteristik Responden X Kategori Pengetahuan
Taksonomi Bloom (C1-C6)
Karakteristik Kategori Memahami (C2)
Tinggi (f) Rendabh (f)
Jenis Kelamin
Laki-Laki 20 11
Perempuan 30 16
Usia
<30 16 8
30-39 15 8
40-49 10 3
50-59 9 8
Pendidikan
SD 2 0
SMP 6 3
SMA 36 23
Perguruan Tinggi 6 1
Riwayat Hipertensi
Ya 30 18
Tidak 16 8
Tidak Tahu 4 1
Karakteristik Kategori Menerapkan (C3)
Tinggi (f) Rendabh (f)
Jenis Kelamin
Laki-Laki 20 11
Perempuan 35 11
Usia
<30 15 9
30-39 16 7
40-49 11 2
50-59 13 4
Pendidikan
SD 2 0
SMP 6 3
SMA 42 17
Perguruan Tinggi 5 2
Riwayat Hipertensi
Ya 30 18
Tidak 20 4
Tidak Tahu 5 0
Karakteristik Kategori Menganalisis (C4)
Tinggi (f) Rendah (f)
Jenis Kelamin
Laki-Laki 17 11
Perempuan 33 11
Usia
<30 17 7
30-39 15 8
40-49 8 5
50-59 10 7
Pendidikan
SD 1 1
SMP 5 4
SMA 38 21
Perguruan Tinggi 6 1
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Riwayat Hipertensi

Ya 29 19
Tidak 18 6
Tidak Tahu 3 2
Karakteristik Kategori Mengevaluasi (C5)
Tinggi (f) Rendabh (f)
Jenis Kelamin
Laki-Laki 13 18
Perempuan 32 14
Usia
<30 10 14
30-39 16 7
40-49 10 3
50-59 9 8
Pendidikan
SD 1 1
SMP 5 4
SMA 34 25
Perguruan Tinggi 5 2
Riwayat Hipertensi
Ya 27 21
Tidak 15 9
Tidak Tahu 3 2
Karakteristik Kategori Menciptakan (C6)
Tinggi (f) Rendah (f)
Jenis Kelamin
Laki-Laki 5 26
Perempuan 14 32
Usia
<30 4 20
30-39 7 16
40-49 2 11
50-59 6 11
Pendidikan
SD 1 1
SMP 2 7
SMA 13 46
Perguruan Tinggi 3 4
Riwayat Hipertensi
Ya 8 40
Tidak 9 15
Tidak Tahu 2 3

Berdasarkan tabel 4, hingga 4.9, mayoritas responden perempuan menunjukkan tingkat
pengetahuan yang tinggi dalam kategori kognitif mulai dari mengingat hingga mengevaluasi.
Khususnya, responden berusia 30-39 tahun dan berpendidikan terakhir SMA cenderung
memiliki pemahaman lebih baik terkait faktor hipertensi. Responden dengan riwayat
hipertensi dalam keluarga juga menunjukkan pengetahuan yang tinggi di hampir semua
kategori. Namun, pada kategori menciptakan, sebagian besar responden, terutama perempuan,
berpendidikan SMA.

PEMBAHASAN

Karakteristik Responden

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin
perempuan (59,7%). Dominasi ini mengindikasikan adanya kecenderungan partisipasi yang
I ——
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lebih tinggi dari kalangan perempuan dalam kegiatan promotif dan preventif, seperti Pos
Pembinaan Terpadu (Posbindu). Temuan ini selaras dengan penelitian yang dilakukan oleh
(Sari, N. P., 2020), yang menyatakan bahwa perempuan umumnya memiliki tingkat
kepedulian lebih besar terhadap kesehatan, baik secara pribadi maupun dalam lingkup
keluarga, sehingga lebih aktif dalam memanfaatkan layanan kesehatan berbasis komunitas.
Dari segi usia, responden dengan kelompok usia <30 tahun merupakan yang terbanyak
(31,2%), diikuti oleh kelompok usia 30—39 tahun (29,9%). Proporsi ini menunjukkan bahwa
masyarakat usia produktif cenderung memiliki keterbukaan yang lebih tinggi terhadap
informasi kesehatan dan kesadaran yang lebih besar dalam melakukan upaya pencegahan
penyakit. Hal ini diperkuat oleh pernyataan (Sari, D., 2020), yang menyatakan bahwa individu
pada rentang usia tersebut memiliki motivasi lebih kuat untuk menjaga kesehatan dan
cenderung lebih adaptif terhadap program-program edukasi preventif.

Berdasarkan tingkat pendidikan, mayoritas responden diketahui berpendidikan terakhir
SMA (76,6%). Pendidikan formal tingkat menengah ini diyakini memberikan kontribusi
terhadap kemampuan individu dalam memahami informasi kesehatan secara lebih baik.
Temuan ini mendukung hasil penelitian yang dilakukan oleh (Sari dan Sastrini, 2023), yang
menunjukkan bahwa individu dengan tingkat pendidikan menengah ke atas cenderung
memiliki pengetahuan yang lebih baik mengenai hipertensi dibandingkan dengan mereka
yang berpendidikan rendah. Selain itu, sebanyak 62,3% responden melaporkan memiliki
riwayat hipertensi dalam keluarga. Temuan ini menegaskan pentingnya faktor genetik
sebagai salah satu determinan dalam kejadian hipertensi. Hasil ini diperkuat oleh penelitian
(Hajingo dkk, 2024), yang menemukan bahwa seluruh responden penderita hipertensi dalam
penelitiannya memiliki riwayat keluarga dengan kondisi serupa. Kesadaran akan riwayat
kesehatan keluarga ini mendorong individu untuk lebih aktif dalam mengikuti program
deteksi dini dan memperkuat urgensi edukasi berbasis keluarga dalam upaya pencegahan
penyakit tidak menular.

Tingkat Pengetahuan Responden

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas responden (83,1%) memiliki tingkat
pengetahuan tinggi, sementara 16,9% lainnya berada dalam kategori rendah. Proporsi tersebut
mengindikasikan bahwa kegiatan edukatif yang dilaksanakan melalui program Posbindu telah
memberikan kontribusi positif dalam meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap
hipertensi. Kendati demikian, masih adanya responden dengan tingkat pengetahuan rendah
mengisyaratkan  perlunya pendekatan edukatif yang lebih  komprehensif dan
berkesinambungan, khususnya yang menyasar kelompok dengan latar belakang pendidikan
yang lebih rendah.

Temuan ini diperkuat oleh penelitian (Hastuti, D., dkk, 2022) yang mengidentifikasi
adanya hubungan yang signifikan antara tingkat pendidikan dan pengetahuan masyarakat
mengenai pengobatan hipertensi. Dalam hal ini, responden dengan tingkat pendidikan yang
lebih rendah cenderung memiliki keterbatasan dalam memahami informasi kesehatan,
sehingga berisiko mengalami kesenjangan dalam upaya pencegahan dan pengelolaan
hipertensi.

Tingkat Pengetahuan Berdasarkan Kategori Taksonomi Bloom

Hasil analisis menunjukkan bahwa mayoritas responden memiliki tingkat pengetahuan
tinggi pada level kognitif dasar, yakni mengingat (C1) sebesar 80,5% dan memahami (C2)
sebesar 64,9%. Hal ini menandakan bahwa informasi dasar mengenai hipertensi telah
tersampaikan dengan baik melalui edukasi Posbindu maupun media lain. Responden mampu
mengenali faktor risiko dan memahami kaitan antara perilaku tidak sehat dengan hipertensi.
Pada level menerapkan (C3), sebanyak 71,4% responden menunjukkan kemampuan tinggi
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dalam mengimplementasikan pengetahuan ke dalam tindakan nyata, seperti pola makan sehat
dan aktivitas fisik. Ini menunjukkan keberhasilan edukasi dalam mendorong perubahan
perilaku. Namun, mulai terjadi penurunan capaian pada level menganalisis (C4), meskipun
64,9% responden masih menunjukkan kategori tinggi. Kemampuan ini penting dalam
menghubungkan informasi secara logis dan memahami hubungan sebab-akibat dalam konteks
kesehatan.

Penurunan lebih signifikan terjadi pada level mengevaluasi (C5), di mana hanya 58,4%
responden berada pada kategori tinggi. Ini mengindikasikan bahwa sebagian responden belum
memiliki kapasitas reflektif yang baik untuk menilai efektivitas tindakan preventif yang
mereka lakukan. Sementara itu, level tertinggi yaitu menciptakan (C6) menunjukkan capaian
paling rendah, dengan hanya 24,7% responden berada pada kategori tinggi. Rendahnya
kemampuan pada aspek ini mengindikasikan perlunya metode edukatif yang lebih partisipatif
dan kontekstual agar responden mampu merancang solusi atau strategi pencegahan yang
kreatif dan sesuai dengan kondisi masing-masing. Secara keseluruhan, hasil ini menegaskan
bahwa meskipun pengetahuan dasar cukup baik, namun kemampuan berpikir tingkat tinggi
masih perlu ditingkatkan. Pendekatan edukatif di Posbindu perlu diarahkan tidak hanya pada
penyampaian informasi, tetapi juga pada pengembangan keterampilan berpikir kritis, reflektif,
dan inovatif melalui metode interaktif seperti studi kasus, simulasi, dan proyek komunitas.

Tabulasi Silang antara Karakteristik Responden dengan Kategori Pengetahuan (C1-C6)

Hasil analisis tabulasi silang menunjukkan adanya hubungan yang kuat antara
karakteristik responden dan tingkat pengetahuan berdasarkan dimensi kognitif Taksonomi
Bloom. Jenis kelamin berpengaruh terhadap capaian pengetahuan, responden berjenis kelamin
perempuan secara konsisten menunjukkan skor lebih tinggi pada semua kategori kognitif,
mulai dari mengingat (C1) hingga menciptakan (C6). Hal ini menunjukkan bahwa perempuan
memiliki keterlibatan dan kepedulian yang lebih tinggi terhadap isu kesehatan, sejalan dengan
peran sosial mereka dalam keluarga dan komunitas. Namun demikian, rendahnya keterlibatan
diperlukan strategi edukasi yang disesuaikan dengan karakteristik sosial dan budaya laki-laki,
seperti pendekatan berbasis kelompok sebaya dalam konteks yang relevan bagi pria. Usia juga
menjadi faktor penentu. Kelompok usia 30-39 tahun menunjukkan dominasi pada kategori
mengingat hingga mengevaluasi (C1-C5), sementara kelompok usia <30 tahun unggul dalam
aspek memahami, menganalisis, dan bahkan menciptakan (C2, C4, C6). Hal ini menunjukkan
bahwa kelompok usia muda memiliki potensi tinggi dalam berpikir kritis dan kreatif, terutama
jika difasilitasi dengan pendekatan edukasi yang adaptif dan berbasis teknologi.

Tingkat pendidikan memberikan kontribusi penting dalam membentuk pemahaman
konseptual dan kemampuan aplikatif. Responden dengan pendidikan menengah (SMA)
menunjukkan skor tinggi pada kategori C1-C5, namun mengalami penurunan pada C6.
Temuan ini menunjukkan bahwa pendidikan formal konvensional belum sepenuhnya
membentuk kemampuan berpikir inovatif, sehingga dibutuhkan metode pembelajaran yang
lebih partisipatif dan eksploratif, seperti problem-based learning dan community-based
projects (Marfilinda dkk., 2025; Suarjana dkk., 2024). Riwayat hipertensi dalam keluarga juga
berkorelasi positif terhadap tingkat pengetahuan pada kategori C1-C5. Responden yang
memiliki riwayat penyakit cenderung lebih sadar akan risiko dan aktif mencari informasi.
Namun, pada kategori menciptakan (C6), masih ditemukan kelemahan signifikan. Hal ini
menandakan bahwa pengalaman personal belum cukup untuk mendorong kemampuan
berpikir inovatif tanpa dukungan pendekatan edukatif yang kontekstual dan aplikatif.

Secara keseluruhan, kombinasi antara pendidikan, jenis kelamin, usia, dan riwayat
kesehatan keluarga membentuk fondasi yang memengaruhi literasi kesehatan responden.
Namun, untuk mencapai penguatan pada kategori kognitif tinggi (evaluasi dan penciptaan),
pendekatan edukasi perlu ditransformasikan dari yang bersifat informatif menjadi partisipatif,
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kreatif, dan berbasis pengalaman. Strategi ini menjadi krusial dalam membangun kapasitas
individu dan komunitas dalam mengembangkan solusi mandiri terhadap risiko hipertensi
secara berkelanjutan. Pengetahuan yang komprehensif tidak hanya mencakup pemahaman
teoritis, tetapi juga kemampuan untuk menilai risiko, menerapkan solusi, dan menciptakan
pendekatan pencegahan baru. Oleh karena itu, Posbindu perlu mengembangkan program
interaktif yang tidak hanya menyampaikan informasi, tetapi juga melatih keterampilan
berpikir kritis dan pemecahan masalah masyarakat.

KESIMPULAN

Mayoritas peserta Posbindu Kelurahan Kampung Jawa memiliki tingkat pengetahuan
yang tinggi mengenai faktor risiko hipertensi, khususnya pada kategori mengingat dan
memahami. Namun, kemampuan pada level evaluasi dan penciptaan masih rendah. Oleh
karena itu, diperlukan penguatan edukasi kesehatan yang mendorong keterlibatan aktif
masyarakat dalam mengevaluasi dan mengembangkan strategi pencegahan hipertensi yang
aplikatif. Upaya edukatif di Posbindu Kelurahan Kampung Jawa, Tomohon perlu dirancang
dengan metode pembelajaran partisipatif dan berbasis pengalaman untuk mendorong
peningkatan pengetahuan kognitif tingkat tinggi. Peran kader kesehatan juga perlu diperkuat
sebagai agen perubahan dalam komunitas untuk menyampaikan edukasi yang tidak hanya
informatif tetapi juga transformatif.
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