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ABSTRAK 
Hipertensi adalah kondisi peningkatan tekanan darah sistolik >140 mmHg dan tekanan darah diastolik 

>90 mmHg pada dua kali pengukuran dengan selang waktu lima menit dalam keadaan tenang. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahun, dukungan keluarga dan 

dukungan tenaga kesehatan dengan kepatuhan minum obat dan kontrol rutin tekanan darah. Populasi 

dalam penelitian ini sebanyak 774 penderita pada tahun 2024 dengan total sampel sebanyak 90 

penderita yang dipilih menggunakan teknik accidental sampling. Jenis penelitian ini menggunakan 

penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional.  Analisis data adalah univariat dan bivariat 

dengan menggunakan uji chi square dengan tingkat kemaknaan p<0,05. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa ada hubungan antara variabel pengetahuan dengan kontrol rutin tekanan darah (0,016), dukungan 

keluarga dengan kepatuhan minum obat (0,024), dukungan keluarga dengan kontrol rutin tekanan darah 

(0,015) dan dukungan tenaga kesehatan dengan kepatuhan minum obat (0,037). Pihak Puskesmas 

Penfui diharapkan dapat meningkatkan upaya edukasi secara berkala kepada penderita hipertensi dan 

secara aktif  melibatkan keluarga dalam proses pegelolaan hipertensi. Hal ini bertujuan agar keluarga 

turut berperan aktif dalam meningkatkan dan memberikan dukungan kepada penderita hipertensi dalam 

menjaga kesehatan dan dapat mendorong penderita agar lebih patuh dalam minum obat dan kontrol 

rutin tekanan darah.  

 

Kata kunci : hipertensi, kontrol rutin, minum obat  

 

ABSTRACT 
Hypertension is a condition characterized by an increase in systolic blood pressure >140 mmHg and 

diastolic blood pressure >90 mmHg during two measurements taken five minutes apart in a calm state. 

This study aims to determine the relationship between knowledge level, family support, and health 

worker support with medication adherence and routine blood pressure control. The population in this 

study consisted of 774 patients in 2024, with a total sample of 90 patients selected using accidental 

sampling technique. This type of research employs quantitative methods with a cross-sectional 

approach. Data analysis was conducted using univariate and bivariate analyses with chi-square test at 

a significance level of p<0.05. The results indicate that there is a relationship between the knowledge 

variable and routine blood pressure control (0.016), family support and medication adherence (0.024), 

family support and routine blood pressure control (0.015), and health worker support. with medication 

adherence (0.037). The Penfui Health Center is expected to enhance educational efforts on a regular 

basis for hypertension patients and actively involve families in the management process of hypertension. 

This aims to encourage families to actively participate in improving and providing support to 

hypertension patients in maintaining their health and to motivate patients to be more compliant with 

their medication and routine blood pressure monitoring. 

 

Keywords : hypertension, routine control, taking mediciation 

 

PENDAHULUAN 

Hipertensi adalah kondisi dimana seseorang mengalami peningkatan tekanan darah 

sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali 
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pengukuran dengan selang waktu lima menit dalam keadaan tenang (Triyanto, 2014) dalam 

(Beno et al., 2022). Hipertensi atau yang sering dijuluki “Silent Killer” menjadi salah satu 

masalah kesehatan yang membutuhkan perhatian khusus karena tidak di sertai gejala dan tanpa 

disadari penderita mengalami komplikasi pada organ-organ vital. World Health Organization 

tahun 2023 mencatat sekitar 1,28 miliar orang dewasa berusia 30-79 mengidap hipertensi, dan 

2/3 diantaranya berasal dari negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah (WHO, 2023)  

Data Kementrian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2021 mencatat estimasi jumlah kasus 

hipertensi di Indonesia sebesar 63.309.620 orang, sedangkan angka kematian akibat hipertensi 

sebesar 427.218 kematian. Prevalensi hipertensi terjadi pada kelompok umur  31-44 tahun 

(31,6%), umur 45-54 tahun (45,3%), umur 55-64 tahun (55,2%) (Casmuti & Fibriana, 2023). 

Laporan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 dari Kementrian Kesehatan, prevalensi 

penyakit hipertensi pada penduduk berusia di atas 18 tahun tercatat sebesar 30,8%. Prevalensi 

hipertensi pada kelompok umur 18-24 tahun sebesar 10,7% dan umur 25-34 tahun sebesar 

17,4%. Hal ini menunjukkan bahwa penyakit hipertensi bukan hanya masalah kesehatan bagi 

orang dewasa atau lanjut usia saja, tetapi juga mengincar generasi muda. Menurut data 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia Tahun 2019, Provinsi Nusa Tenggara Timur 

(NTT) kasus hipertensi mencapai angka 7,2% atau 76.130 kasus (Rindu et al., 2022). Angka 

ini menempatkan hipertensi sebagai penyakit tertinggi keempat di Provinsi NTT. Sebanyak 

13,3% penderita hipertensi tidak minum obat apapun dan 32,3% tidak minum obat secara 

teratur. Alasan pasien tidak minum obat adalah penderita hipertensi merasa sehat (59,8%), 

kunjungan tidak teratur ke puskesmas (31,3), pengobatan tradisional (14,5), menggunakan 

pengobatan lain (12,5), lupa minum obat (11,5), tidak mampu membeli obat (8,1%), 

mengalami efek samping obat (4,5%) dan obat tekanan darah tidak tersedia di Puskesmas (2%) 

(Kemenkes RI P2PTM, 2019).  

Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023, prevalensi hipertensi di Nusa 

Tenggara Timur sebesar 28,2%. Badan Pusat Statistik Kota Kupang 2023 menjelaskan bahwa 

penyakit hipertensi di Kota Kupang berada pada urutan ketiga jumlah penyakit tertinggi yang 

diderita masyarakat pada tahun 2018 dengan jumlah kasus sebesar 28.701 kasus dan semakin 

meningkat di tahun 2022 yaitu sebesar 29.149 kasus, tetapi yang mendapatkan penanganan 

hanya sebesar 25.806 (85,10%) penderita. Prevalensi Penyakit hipertensi ini terus meningkat 

pada tahun 2023 yaitu sebesar 29.897 kasus dan yang mendapatkan penanganan hanya 17.826 

penderita. Kepatuhan pasien dalam minum obat antihipertensi dan menjalani kontrol rutin 

sangat penting untuk mengelola hipertensi dan mencegah komplikasi yang lebih serius, seperti 

store dan serangan jantung. Namun berdasarkan data menunjukan bahwa tingkat kepatuhan 

pasien dalam pengobatan hipertensi masih rendah. Studi yang dilakukan oleh (Marshanda et 

al., 2023) menemukan bahwa hanya sekitar 50% pasien hipertensi yang mematuhi regimen 

pengobatan yang diresepkan dan diharapkan untuk lebih ditingkatkan pengetahuan pada 

penderita hipertensi melalui program edukasi sehingga kepatuhan pengobatan dapat tercapai. 

Dukungan dari tenaga kesehatan dan keluarga memainkan peran penting dalam meningkatkan 

kepatuhan pasien dalam konsumsi obat dan rutin kontrol. Tenaga kesehatan, termasuk  dokter, 

perawat, bidan serta tenaga kesehatan masyarakat bertanggung jawab untuk memberikan 

edukasi yang tepat, motivasi dan dukungan emosional kepada pasien (Syamsudin, 2022). 

Hasil wawancara awal pada 30 pasien penderita hipertensi  yang dilakukan di puskesmas 

penfui melalui kegiatan program pengelolaan penyakit kronis  (Prolanis) dan posyandu lansia, 

didapatkan hanya 13 (43,33%) pasien yang mengonsumsi obat secara teratur sedangkan 17 

pasien lainnya dinyatakan tidak teratur, hal ini dikarenakan penderita hipertensi cenderung lupa 

mengonsumsi obat yang diberikan dan biasanya mengurangi jumlah obat yang dikonsumsi 

ketika penderita merasa gejala yang biasa dialami berkurang dan tubuhnya sudah dalam kondisi 

sehat. Selain itu, penderita hipertensi juga jarang melakukan kontrol rutin yang biasa dilakukan 

seminggu sekali bagi penderita yang mengikuti Prolanis dan sebulan sekali bagi penderita yang 
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mengikuti posyandu lansia. Hal ini yang menjadi perhatian khusus bagi tenaga kesehatan dan 

keluarga penderita agar lebih memperhatikan pola konsumsi obat dan kontrol rutin pada 

penderita hipertensi.  

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan, dukungan 

keluarga, dan dukungan tenaga kesehatan dengan kepatuhan minum obat dan kontrol rutin 

tekanan darah pada penderita hipertensi di Puskesmas Penfui. 

 

METODE 

 

Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan pendekatan kuantitatif. Pendekatan 

yang digunakan adalah pendekatan Cross Sectional, dimana dalam desain ini variabel 

independen dan dependen pengukurannya dilakukan satu kali atau dalam waktu bersamaan. 

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Penfui pada bulan April-Mei 2025. 

Populasi dalam penelitian ini adalah 773 penderita hipertensi yang terdaftar dalam rekam  

medis Puskesmas Penfui tahun 2024 dengan besar sampel sebanyak 90 orang penderita 

hipertensi yang dipilih menggunakan teknik accidental sampling. Analisis data adalah 

univariat dan bivariat dengan menggunakan uji chi-square dengan tingkat kemaknaan p<0,05 

dengan variabel yang diteliti yaitu tingkat pengetahuan, dukungan keluarga, dukungan tenaga 

kesehatan, kepatuhan minum obat, dan kontrol rutin tekanan darah. Persentase hasil dan 

analisis disajikan dalam bentuk tabel dan dijelaskan dalam narasi. Penelitian ini mendapatkan 

kelayakan etik dari Komisi Etik Penelitian Kesehatan Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Nusa Cendana dengan nomor 000812-KEPK. 

 

HASIL 

 

Karateristik Responden  

 
Tabel 1.  Karateristik Responden Berdasarkan Usia, Jenis Kelamin dan pendidikan 

Karateristik n=90 Persentase 

Usia   

35-50 tahun 24 26,67% 

51-60 tahun 46 51,11% 

61-70 tahun 20 22,22% 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 30 33,33% 

Perempuan 60 66,67% 

Pendidikan   

SD 8 8,89% 

SMP 15 16,67% 

SMA 41 45,56% 

Perguruan Tinggi 26 28,89% 

Pekerjaan   

Ibu Rumah Tangga 39 43,33% 

Swasta 8 8,89% 

PNS 6 6,67% 

Petani 22 24,44% 

Pensiunan 15 16,67% 

  

Tabel 1 menunjukkan bahwa distribusi responden paling banyak berusia 51-60 tahun 

sebanyak 46 orang (51,11%), berjenis kelamin paling banyak adalah perempuan yaitu sebanyak 

60 orang (66,67%), dengan tingkat pendidikan paling banyak adalah SMA sebanyak 41 orang 

(45,56%) dan mayoritas pekerjaan sebagai Ibu rumah tangga 39 orang (43,33%). 
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Analisis Univariat 

 
Tabel 2.  Distribusi Responden Berdasarkan Pengetahuan pada Penderita Hipertensi di 

Puskesmas Penfui 
No Tingkat pengetahuan frekuensi persentase 

1 Baik 69 76,7 % 

2 Kurang 21 23,3 % 

 Total 90 100% 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa penderita hipertensi paling banyak memiliki pengetahuan 

baik yaitu sebanyak 69 responden (76,7 %), dibandingkan dengan penderita yang memiliki 

pengetahuan kurang yaitu sebanyak 21 responden (2,3 %). 

 
Tabel 3.  Distribusi Responden Berdasarkan Dukungan Keluarga pada Penderita Hipertensi 

di Puskesmas Penfui 
No Dukungan Keluarga frekuensi persentase 

1 Tinggi 27 30 % 

2 Rendah 63 70 % 

 Total 90 100% 

  

Tabel 3 menunjukkan bahwa penderita hipertensi banyak mendapatkan dukungan keluarga 

rendah yaitu sebesar 63 responden (70 %), sedangkan 27 responden  (30 %) lainnya  

mendapatkan dukungan yang tinggi. 

 
Tabel 4.  Distribusi Responden Berdasarkan Dukungan Tenaga Kesehatan pada Penderita 

Hipertensi di Puskesmas Penfui 
No Dukungan Tenaga Kesehatan Frekuensi Persentase 

1 Baik 71 78,9 % 

2 Kurang 19 21,1% 

 Total 90 100,00% 

 

Tabel 4 menunjukkan bahwa sebanyak 71 responden (78,9 %) mengatakan peran tenaga 

kesehatan baik dalam memberikan dukungan kepada penderita hipertensi. Sedangkan 19 

responden (21,1 %) lainya kurang mendapatkan dukungan dari tenaga kesehatan. 

 
Tabel 5.  Distribusi Responden Berdasarkan Kepatuhan Minum Obat pada Penderita 

Hipertensi di Puskesmas Penfui 
No Kepatuhan minum obat frekuensi persentase 

1 Patuh 27 30,0% 

2 Tidak Patuh 63 70,0% 

 Total 90 100% 

 

Tabel 5 menunjukkan  bahwa jumlah penderita hipertensi di puskesmas penfui sebanyak 

63 responden (70,0%) dari 90 responden dinyatakan tidak patuh  minum obat hipertensi. 

Sedangkan 27 responden lainnya dinyatakan  patuh dalam  minum obat hipertensi. 

 
Tabel 6.  Distribusi Responden Berdasarkan Kontrol Rutin Tekanan Darah pada Penderita 

Hipertensi di Puskesmas Penfui 
No Kontrol rutin tekanan darah frekuensi persentase 

1 Rutin 42 46,7 % 

2 Tidak Rutin 48 53,3 % 

 Total 90 100% 
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Tabel 6 menunjukkan sebanyak 42 responden (46,7 %) tidak rutin melakukan kontrol 

tekanan darah sedangkan 48 responden (53,3 %) lainnya patuh terhadap kontrol tekanan darah. 

 

Analisis Bivariat  

 
Tabel 7.  Analisis Hubungan antara Tingkat Pengetahuan dengan Kepatuhan Minum Obat 

pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 
Pengetahuan Kepatuhan Minum Obat Total P-Value 

Patuh Tidak Patuh 

n % n % n % 

Baik 22 24,4% 47 52% 69 76,7% 0,480 

Kurang 5 5,6% 16 17,8% 21 23,3% 

Total     90 100% 

 

Tabel 7 menunjukkan bahwa mayoritas responden memiliki tingkat pengetahuan yang 

baik, yaitu sebanyak 69 responden (76,7%), sedangkan yang memiliki pengetahuan kurang 

sebanyak 21 responden (23,3%). Namun, ketika ditinjau dari aspek kepatuhan minum obat, 

ditemukan bahwa dari 69 responden yang berpengetahuan baik, hanya 22 responden (24,4%) 

yang patuh minum obat, sedangkan 47 responden (52,2%) tidak patuh minum obat. Kelompok 

yang memiliki pengetahuan kurang, sebanyak 5 responden (5,6%) tergolong patuh dan 16 

responden (17,8%) lainnya tidak patuh minum obat. Hasil uji chi square menunjukkan bahwa 

nilai p-value sebesar 0,480, yang artinya p>0,05. Maka dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan kepatuhan minum obat pada 

penderita hipertensi di Puskesmas Penfui.  

 
Tabel 8.  Analisis Hubungan antara Tingkat Pengetahuan dengan Kontrol Rutin Tekanan 

Darah  pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 
Pengetahuan Kontrol Rutin Tekanan Darah Total P-Value 

Rutin Tidak Rutin 

n % n % n % 

Baik 37 41,1 % 32 35,6 % 69 76,7 % 0,016 

Kurang 5 5,6 % 16 17,8 % 21 23,3 % 

Total     90 100 % 

 

Tabel 8 menunjukkan menunjukkan bahwa  mayoritas responden memiliki tingkat 

pengetahuan yang baik, yaitu sebanyak 69 responden (76,7%), sedangkan yang memiliki 

pengetahuan kurang sebanyak 21 responden (23,3%).  Kelompok responden yang memiliki 

pengetahuan baik, sebanyak 37 responden (41,1%) secara rutin melakukan kontrol tekanan 

darah, sedangkan 32 responden (35,6%) tidak melakukan kontrol secara rutin. Sebaliknya, 

responden dengan pengetahuan kurang, hanya 5 orang (5,6%) yang rutin melakukan kontrol, 

sedangkan 16 orang (17,8%) lainnya tidak melakukan kontrol tekanan darah secara rutin. Hasil 

uji chi square menunjukkan bahwa nilai p-value sebesar 0,016 yang artinya p<0,05. Maka dapat 

disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara tingkat pengetahuan dengan 

kontrol rutin tekanan darah pada penderita hipertensi di Puskesmas Penfui. 

 
Tabel 9.  Analisis Hubungan antara Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Minum Obat 

pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 
Dukungan 

Keluarga 

Kepatuhan Minum Obat Total P-Value 

Patuh Tidak Patuh 

n % n % n % 

Tinggi 15 16,7% 12 13,3 % 27 30 % 0,001 

Rendah 12 13,3 % 51 56,7 % 63 70 % 

Total     90 100% 
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Tabel 9 menunjukkan bahwa mayoritas responden mendapatkan dukungan keluarga 

rendah, yaitu sebanyak 63 responden (70%), sedangkan 27 responden lainnya (30%) 

mendapatkan dukungan keluarga yang tinggi. Penderita yang memperoleh dukungan keluarga 

tinggi, sebanyak 15 responden (16,7%) tergolong patuh dalam minum obat, dan 12 responden 

(13,3%) lainnya dikategorikan tidak patuh. Penderita dengan dukungan keluarga rendah, hanya 

12 responden (13,3%) yang patuh minum obat, sedangkan 51 responden (56,7%) tidak patuh 

dalam  mengonsumsi obat hipertensi secara teratur. Hasil uji chi square menunjukan nilai p-

value sebesar 0,001 yang artinya p<0,05. maka dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan 

yang bermakna antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat pada penderita 

hipertensi.   

 
Tabel 10.  Analisis Hubungan antara Dukungan Keluarga dengan Kontrol Rutin Tekanan 

Darah  pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 
Dukungan 

Keluarga 

Kontrol Rutin Tekanan Darah Total P-Value 

Rutin Tidak Ruin 

n % n % n % 

Tinggi 15 16,7 % 12 13,3 % 27 30% 0,015 

Rendah 18 20,0% 45 50,0 % 63 70% 

Total     90 100 % 

 

Tabel 10 menunjukan bahwa mayoritas responden mendapatkan dukungan keluarga 

rendah, yaitu sebanyak 63 responden (70%), sedangkan 27 responden lainnya (30%) 

mendapatkan dukungan keluarga yang tinggi. Penderita yang memperoleh dukungan keluarga 

tinggi, sebanyak 15  responden (16,7%) tergolong rutin dalam kontrol tekanan darah, dan 12 

responden (13,3%) lainnya dikategorikan tidak rutin kontrol tekanan darah. Penderita dengan 

dukungan keluarga rendah, hanya 18 responden (20.0%) yang rutin melakukan kontrol, 

sedangkan 45 responden (50.0%) tidak rutin dalam melakukan kontrol tekanan darah. Hasil uji 

chi square menunjukan nilai p-value sebesar 0,015 yang artinya p<0,05. maka dapat 

disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan keluarga dengan 

kontrol rutin tekanan darah pada penderita hipertensi.   

  
Tabel 11.  Analisis Hubungan antara Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Kepatuhan 

Minum Obat pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 
Dukungan Tenaga 

Kesehatan 

Kepatuhan Minum Obat Total P-Value 

Patuh Tidak Patuh 

n % n % n % 

Baik 25 27,8 % 46 51,1 % 71 78,9 % 0,037 

Kurang 2 2,2 % 17 18,9 % 19 21,1 % 

Total     90 100 % 

 

Tabel 11 menunjukan bahwa mayoritas responden mendapatkan dukungan tenaga 

kesehatan yang baik, yaitu sebanyak 71 responden (78,9%), sedangkan 19 responden lainnya 

(21,1%) mendapatkan dukungan tenaga kesehatan yang kurang. Penderita yang memperoleh 

dukungan tenaga kesehatan baik, sebanyak 25 responden (27,8%)  termasuk dalam kategori 

patuh dalam mengonsumsi obat. Sedangkan 46  responden (51,1%) lainnya dikategorikan tidak 

patuh minum obat. Penderita dengan dukungan tenaga kesehatan kurang, hanya 2 responden 

(2,2%) yang patuh minum obat, sedangkan 17 responden (18,9%) tidak patuh minum obat 

hipertensi. Hasil uji chi square menunjukan nilai p-value sebesar 0,037 yang artinya p<0,05. 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan tenaga 

kesehatan dengan kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi di Puskesmas Penfui. 

Tabel 12 menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki dukungan tenaga 

kesehatan yang baik, yaitu sebanyak 71 responden (78,9%), sedangkan yang memiliki 
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dukungan tenaga kesehatan kurang sebanyak 19 responden (21,1%).  Penderita yang 

memperoleh dukungan tenaga kesehatan baik, sebanyak 35 responden (38,9%)  termasuk 

dalam kategori patuh dalam kontrol rutin tekanan darah. Sedangkan 36  responden (40%) 

lainnya dikategorikan tidak rutin kontrol tekanan darah. Penderita dengan dukungan tenaga 

kesehatan kurang, hanya 7 responden (7,8%) yang rutin kontrol tekanan darah, sedangkan 12 

responden (13,3%) tidak rutin kontrol tekanan darah. Hasil uji chi square menunjukkan bahwa 

nilai p-value sebesar 0,334, yang artinya p>0,05. maka dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara dukungan tenaga kesehatan dengan kontrol rutin tekanan 

darah pada penderita hipertensi di Puskesmas Penfui.  

 
Tabel 12.  Analisis Hubungan antara Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Kontrol Rutin 

Tekanan Darah  pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 
Dukungan Tenaga 

Kesehatan 

Kontrol Rutin Tekanan Darah Total P-Value 

Rutin Tidak Rutin 

n % n % n % 

Baik 35 38,9 % 36 40 % 71 78,9 % 0,334 

Kurang 7 7,8 % 12 13,3 % 19 21,1 % 

Total     90 100 % 

 

PEMBAHASAN 

 

Hubungan antara Tingkat Pengetahuan dengan Kepatuhan Minum Obat pada Penderita 

Hipertensi di Puskesmas Penfui 

Pengetahuan adalah bentuk hasil dari mengetahui sesuatu berupa suatu peristiwa yang 

dialami oleh seseorang seperti pengetahuan tentang benda, tumbuhan, hewan, manusia, atau 

suatu kejadian (Wahyu, 2021). Pengetahuan dapat menentukan sikap dan perilaku seseorang 

terhadap suatu apapun. Misalnya, tahu bahwa seseorang dapat mengelola, mengendalikan dan 

mengontrol penyakitnya dengan cara meminum obat sesuai dengan dosis yang benar dan 

minum obat secara teratur (Zaim Anshari, 2020). Tingkat pengetahuan dipengaruhi oleh 

ketersediaan fasilitas, dukungan keluarga, bantuan profesional medis, dan kemampuan untuk 

memenuhi semua tuntutan (Fish, 2020). 

Hasil penelitianini menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan 

dengan kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi. Berdasarkan hasil wawancara, 

sebagian besar penderita mengetahui definisi,  nilai pengukuran tekanan darah, gejala, pola 

makan, tata cara dan jenis obat hipertensi. Akan tetapi beberapa responden juga menunjukkan 

keterbatasan pemahaman mengenai faktor risiko dan komplikasi hipertensi. Beberapa 

responden  tidak mengetahui  adanya faktor risiko hipertensi seperti merokok dan 

mengonsumsi alkohol yang dapat memperparah kondisi hipertensi. Selain itu penderita juga 

kurang memahami bahwa ketidakpatuhan terhadap pengobatan dapat meningkatkan risiko 

komplikasi serius seperti penyakit  jantung, gagal ginjal, atau stroke. Penderita yang 

mempunyai pengetahuan baik dan rutin minum obat adalah penderita yang memahami 

informasi tentang hipertensi dan memiliki kesadaran yang tinggi terhadap pentingnya menjaga 

kesehatannya.sedangkan penderita yang memiliki pengetahuan kurang dan tidak rutin minum 

obat adalah penderita yang cenderung menganggap bahwa hipertensi bukanlah penyakit yang 

serius, terutama karena sering kali tidak menimbulkan gejala yang langsung dirasakan. 

Penderita juga tidak memahami bahwa hipertensi dengan kondisikronis dapat menyebabkan 

komplikasi yang serius apabila tidak ditangani secara tepat dan berkelanjutan.  

Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian dari (Aprilia et al., 2020), yang 

menyatakan bahwa tingkat pengetahuan tentang hipertensi bukan merupakan faktor risiko 

kepatuhan pengobatan penderita hipertensi di Desa Karangsono Kecamatan Barat Kabupaten 

Magetan, karena nilai p-value 0,622> 0,05 yang menunjukkan tidak ada pengaruh tingkat 
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pengetahuan tentang hipertensi terhadap kepatuhan pengobatan hipertensi. Hasil penelitian ini 

juga sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Notario (2023), yang menyatakan bahwa 

tingkat pengetahuan tidak berpengaruh signifikan terhadap tingkat kepatuhan minum obat pada 

pasien hipertensi di RSAL Dr. Mintohardjo Jakarta, dengan nilai p-value sebesar 0,979 atau 

p>0,05. 

 

Hubungan antara Pengetahuan dengan Kontrol Rutin Tekanan Darah pada Penderita 

Hipertensi di Puskesmas Penfui 

Pengetahuan diartikan sebagai tingkat perilaku pasien dalam melaksanakan pengobatan 

hipertensi dan perilaku yang disarankan dokter maupun orang lain, dan hipertensi yang 

terkontrol dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan pasien hipertensi terhadap penyakitnya 

(Sugestina, 2023). Pengetahuan yang harus diketahui oleh pasien hipertensi berupa arti dari 

penyakit hipertensi, gejala hipertensi, faktor risiko, gaya hidup dan pentingnya melakukan 

pengobatan secara teratur dan terus menerus dalam waktu panjang serta mengetahui bahaya 

yang timbul apabila tidak minum obat dan kontrol rutin tekanan darah (Putri et al., 2023)  

Hasil penelitian ini menunjukkan adanya hubungan antara pengetahuan dengan kontrol 

rutin tekanan darah. Berdasarkan hasil wawancara sebagian besar penderita mengetahui 

definisi, nilai pengukuran tekanan darah, gejala, pola makan, tata cara, jenis obat hipertensi, 

serta jadwal kontrol rutin tekanan darah. Sebagian penderita juga mengetahui bahwa jadwal 

kontrol tekanan darah sebaiknya dilakukan minimal satu kali dalam sebulan atau sesuai anjuran 

tenaga kesehatan. Hasil penelitian ini menunjukkan walaupun pengetahuan penderita tergolong 

baik, tidak menutup kemungkinan bahwa beberapa penderita tidak menerapkan perilaku 

kontrol rutin tekanan darah. Hal ini menunjukkan bahwa pengetahuan saja tidak menjamin 

kepatuhan, karena kemungkinan terdapat faktor lain yang mempengaruhi perilaku kontrol 

tekanan darah. Temuan ini menunjukkan bahwa semakin tinggi pengetahuan seseorang, maka 

semakin besar kemungkinan individu tersebut melakukan kontrol tekanan darah secara rutin. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Azzahra, 2025), tentang 

hubungan tingkat pengetahuan tentang hipertensi terhadap kepatuhan pasien untuk kontrol 

tekanan darah.. Berdasarkan hasil yang di dapatkan dengan  menggunakan uji Spearman’s rho 

dari 197 responden, diperoleh hasil nilai koefisien korelasi sebesar 0,271 dengan p-value 0,001 

(p-value<0,05). hal ini Adanya hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan tentang 

hipertensi terhadap kepatuhan pasien untuk kontrol tekanan darah di Puskesmas Kota selatan, 

Kota Gorontalo.  

 

Hubungan antara Dukungan Keluarga dengan Kepatuhan Minum Obat pada Penderita 

Hipertensi di Puskesmas Penfui 

Dukungan keluarga merujuk pada bantuan emosional, fisik, informasi dan instrumental 

yang diberikan oleh anggota keluarga kepada penderita. Dukungan ini dapat berupa dorongan 

untuk minum obat, kontrol rutin tekanan darah, mengantarkan dan menemani kunjungan ke 

puskesmas, memberikan informasi tentang manfaat dan pentingnya layanan kesehatan (Putra, 

2021). Dukungan dari keluarga dapat berfungsi sebagai motivator yang kuat bagi penderita 

hipertensi. Keluarga yang mendorong dan mengingatkan penderita untuk mengunjungi 

puskesmas dapat meningkatkan partisipasi penderita dalam regimen pengobatan. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara dukungan keluarga 

dengan  kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi. Berdasarkan hasil wawancara yang 

telah dilakukan, responden menyatakan bahwa sering lupa untuk minum obat sesuai jadwal 

dan keluarga kurang memperhatikan kondisi penderita karena sama-sama memiliki kesibukan, 

sehingga lupa untuk mengingatkan jadwal minum obat dan mendampingi ketika minum obat.  

Menurut beberapa responden, hipertensi merupakan penyakit yang tidak berbahaya, sehingga 

responden lebih mengutamakan pekerjaannya karena dapat minum obat kapan saja. Beberapa 
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Penderita menyatakan bahwa sering datang berobat di Puskesmas sendirian tanpa didampingi 

keluarga, keluarga tidak selalu mengingatkan penderita untuk rutin mengonsumsi obat atau 

menegur apabila penderita lupa untuk minum obat, serta keluarga kurang berperan aktif dalam 

memberikan motivasi untuk sembuh kepada penderita.  Dari hal ini peneliti berasumsi bahwa 

pasien hipertensi tetap patuh melakukan pengobatan hipertensi yang dijalaninya walaupun 

memiliki dukungan keluarga kurang karena responden mendapat penyuluhan dari petugas 

kesehatan sehingga mengetahui dampak atau bahaya jika tidak mematuhi pengobatan yang 

dijalaninya karena untuk memaksimalkan kapatuhan dalam keberhasilan pengobatan, pasien 

harus melibatkan komunikasi dan interaksi dua arah antara pasien dan keluarga ataupun dengan 

tenaga kesehatan.  

Penelitian ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh (Di et al., 2024) menyatakan 

bahwa hasil uji statistik spearman correlation didapatkan nilai p=0,001 atau p<0,05 yang 

artinya terdapat hubungan bermakna antara dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat 

pada penderita hipertensi. Hasil penelitian ini menunjukkan adanya dukungan keluarga yang 

rendah, karena kurangnya peran aktif keluarga dalam meningkatkan kepatuhanminum obat 

pada pasien hipertensi. Kepatuhan minum obat yang rendah dikarenakan kurangnya motivasi 

yang timbul dari dalam diri penderita itu sendiri dan kurangnya peran aktif dari keluarga dalam 

meningkatkan kepatuhan minum obat pasien hipertensi. 

 

Hubungan antara Dukungan Keluarga dengan Kontrol Rutin Tekanan Darah  pada 

Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 

Menurut friedman (2010) terdapat 4 jenis dukungan keluarga yaitu dukungan instrumental 

berupa bantuan yang diberikan secara langsung bersifat fasilitas atau materi, dukungan 

informasi yang berupa memberikan penjelasan tentang situasi dan segala sesuatu yang 

berhubungan dengan masalah yang sedang yang sedang dialami individu berupa nasehat, 

petunjuk, masukan atau penjelasan bagaimana seseorang bersikap. Dukungan emosional yang 

meliputi ekspresi empati misalnya mendengarkan, bersikap terbuka, menunjukkan sikap 

percaya terhadap apa yang dikeluhkan, mau memahami, ekspresi dan perhatian yang 

menyebabkan individu merasa berharga, nyaman, aman, terjamin dan disayangi. pasien 

hipertensi membutuhkan dukungan dari orang-orang terdekatnya yaitu keluarga melalui sikap, 

misalnya mengingatkan kapan penderita hipertensi harus minum obat, kontrol dan istirahat 

(heni suryaningsih, kholisotin, 2022).  
Berdasarkan hasil wawancara pada penderita hipertensi, didapatkan bahwa keluarga jarang 

atau bahkan tidak pernah menemani dan mengantar penderita untuk melakukan kontrol rutin 

tekanan darah di Puskesmas, tidak membuat jadwal terlebih dahulu,serta keluarga jarang 

menyiapkan obat yang diperlukan oleh penderita. Hal ini yang mengakibatkan terjadinya 

ketidakpatuhan penderita dalam melakukan kontrol rutin tekanan darah. Ketika penderita 

merasa sendiri dalam mengelola penyakitnya, semangat untuk tetap patuh bisa berkurang. 

Temuan ini menegaskan pentingnya peningkatan kesadaran keluarga akan peran dan tanggung 

jawabnya kepada penderita hipertensi selama masa pengobatan. Dengan membangun 

dukungan keluarga yang kuat, diharapkan tingkat kepatuhan penderita terhadap pengobatan 

dan kontrol rutin tekanan darah dapat meningkat secara signifikan.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Ulfah et al., 2024) tentang 

hubungan dukungan keluarga dengan motivasi kontrol rutin pada pasien hipertensi di wilayah 

kerja Puskesmas Samuda. Hasil uji statistik menggunakan spearman rank, diperoleh p-value 

0,000 aratinya p<0,05. maka dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara 

dukungan keluarga dengan motivasi kontrol rutin pada pasien hipertensi. Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa dukungan keluarga dapat ditingkatkan melalui dukungan emosional 

berupa penguasaan emosi dengan cara memberikan perhatian, rasa aman, kepercayaan, 
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ungkapan empati, cinta, dan mendampingi dalam situasi yang diperlukan seperti saat kontrol 

di puskesmas sehingga dapat meningkatkan dukungan keluarga itu sendiri.  

 

Hubungan antara Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Kepatuhan Minum Obat pada 

Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 

Perilaku kepatuhan pasien termasuk penggunaan obat perlu adanya kesepakatan atau 

interaksi yang sering dan berkala antara pasien dan tenaga kesehatan. Ketidakpatuhan pasien 

disebabkan karena pasien mengambil keputusan sendiri dan perilaku pasien dalam penggunaan 

obat tidak tepat. (Aprilia et al., 2020) Hasil wawancara yang dilakukan kepada responden 

menyatakan bahwa bukan faktor petugas yang menyebabakan mereka tidak melakukan kontrol 

rutin dan mengkonsumsi obat sesuai resep namun faktor pekerjaan, dan juga keluarga yang 

menjadi penyebabnya seperti tidak mengingatkan dan menemani untuk minum obat. Sibuk 

dengan pekerjaan dan mengurus keluarga terutama anak bagi ibu rumah tangga membuat lupa 

akan jadwal minum obat yang harus diminum dan jadwal kontrol di puskesmas minimal 1 kali 

dalam sebulan.  

Berdasarkan wawancara dengan responden, petugas kesehatan selalu mendengarkan 

keluhan penderita mengenai cara minum obat, menyampaikan bahaya apabila tidak minum 

obat secara teratur. Akan tetapi petugas kesehatan jarang memberikan penyuluhan atau edukasi 

terkait hipertensi, jarang mengingatkan untuk kontrol rutin tekanan darah bagi sebagian 

responden, serta jarang menanyakan kemajuan kondisi pasien saat melakukan kontrol ulang 

tekanan darah dan sesudah minum obat. Sehingga perilaku dari penderita hipertensi sendiri 

tidak patuh pada pengobatan hipertensi karena beberapa responden memutuskan untuk berhenti 

minum obat karena merasa sudah sehat dan tidak ada gejala yang timbul. Ada juga penderita 

yang alergi obat sehingga dianjurkan untuk beralih pada aktivitas-aktivitas fisik dan pola hidup 

teratur yang harus dilakukan setiap hari. Penderita hipertensi memerlukan edukasi dari 

berbagai pihak yang dapat diwujudkan dalam bentuk edukasi dan motivator untuk 

meningkatkan pengetahuan dan kesadaran diri terkait dengan penyakitnya supaya lebih 

mematuhi dalam menjalani pengobatan.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Susanto & Purwantingrum, 

2022) tentang hubungan pengetahuan, dukungan keluarga dan peran tenaga kesehatan dengan 

penderita hipertensi ketaatan minum obat antihipertensi.  Hasil uji statistik menggunakan uji 

chi square menunjukan p-value 0,341 sama dengan p>0,05. hal ini menunjukkan adanya 

hubungan signifikan antara dukungan tenaga kesehatan deng kepatuhan minum obat 

antihipertensi. Hasil penelitian ini menunjukkan mayoritas tenaga kesehatan telah secara aktif 

memberikan informasi kepada penderita hipertensi, tetapi kepatuhan untuk minum obat masih 

rendah.  

 

Hubungan antara Dukungan Tenaga Kesehatan dengan Kontrol Rutin Tekanan darah  

pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Penfui 

Faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan pemeliharaan dan pengelolaan kontrol 

tekanan darah salah satunya adalah dukungan dari tenaga kesehatan. Ada dua faktor yang dapat 

mengatur dan mengontrol tekanan darah yaitu faktro pendukungan dan pengahambat. Faktor 

pendukung dalam melakukan menejemen atau kontrol tekanan darah adalah yaitu adanya 

dorongan dan bimbingan serta arahan dari tenaga kesehatan untuk kontrol tekanan darah secara 

rutin. Dan faktor penghambat dalam melakukan kontrol tekanan darah yaitu karena tidak 

adanya transportasi dan tidak ada ketidaknyamanan atau merasa tidak butuh karena tidak 

adanya keluhan pada penderita hipertensi (Sari, 2022). 

Berdasarkan wawancara yang dilakukan, diperoleh gambaran lebih mendalam mengenai 

pandangan dan pengalaman responden terkait hubungan tenaga kesehatan dalam mengontrol 

tekanan darah secara rutin. Beberapa responden mengatakan mendapat dukungan tenaga 
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kesehatan yang baik dalam menyampaikan bahwa mereka merasa diperhatikan dan dibimbing 

dalam setiap kunjungan ke puskesmas, baik melalui pengukuran tekanan darah secara berkala, 

penyuluhan, maupun mengingatkan untuk melakukan kontrol ulang. Namun walaupun 

dorongan tersebut dinilai baik, tidak semua responden termotivasi untuk melakukan kontrol 

tekanan darah secara rutin, dengan alasan keterbatasan waktu, kesibukan pekerjaan, dan merasa 

bahwa tubuh dalam kondisi sehat sehingga merasa tidak perlu kontrol rutin ke puskesmas. 

Responden yang merasa mendapat dukungan tenaga kesehatan kurang, mengungkapkan bahwa 

jarang mendapatkan informasi atau ajakan secara langsung dari petugas kesehatan untuk 

melakukan kontrol rutin. Beberapa responden menyatakan bahwa interaksi dengan tenaga 

kesehatan hanya terjadi saat penderita datang sendiri ke puskesmas, tanpa adanya pendekatan 

aktif dari pihak fasilitas kesehatan. Hal ini berkontribusi terhadap rendahnya kepatuhan 

penderita dalam melakukan kontrol tekanan darah secara rutin. Beberapa responden juga 

mengatakan bahwa mereka mempunyai alat tensimeter sendiri di rumah dan merasa cukup 

mampu melakukan pemantauan tekanan darah secara mandiri. Hal ini menjadi salah satu alasan 

responden tidak rutin datang ke puskesmas untuk kontrol, karena merasa sudah mengetahui 

kondisi tekanan darahnya tanpa harus memeriksakan diri ke fasilitas kesehatan.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Nurkholifah et al., 2024) 

tentang faktor yang mempengaruhi kepatuhan pengobatan  penderita hipertensi usia produktif 

di desa Karangsono kecamatan barat kabupaten magetan, dengan hasil penelitian diperoleh p-

value 0,316 atau p>0,05. hal ini menunjukan bahwa tidak ada pengaruh signifikan antara 

petugas kesehatan dengan kepatuhan kontrol tekanan darah pada penderita hipertensi. Hasil 

penelitian menyatakan bahwa responden beranggapan bahwa ketidakpahaman mengenai 

pengobatan hipertensi merupakan bagian dari peran petugas kesehatan yang masih kurang, 

dimana sebenarnya petugas kesehatan telah menyampaikan hal-hal tersebut. 

 

KESIMPULAN  

 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara pengetahuan 

dengan kontrol rutin tekanan darah, dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat dan 

kontrol rutin, serta dukungan tenaga kesehatan dengan kepatuhan minum obat pada penderita 

hipertensi di Puskesmas Penfui. 
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