
Journal of TSCS1Kep     Vol.9 No.2 Tahun 2024                         iSSN: 2503-2445 

eSSN: 2775-0345 

 

http://ejournal.annurpurwodadi.ac.id/index.php/TSCS1Kep      101 

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEPATUHAN PENGOBATAN 

HIPERTENSI PADA LANSIA DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS 

KOTA TENGAH, KOTA GORONTALO 

 

 

Oleh; 

Hamna Vonny Lasanuddin1), Rona Febriyona2),  Sri Yulian Hunowu3), Fajri Alvionita Mohamad4) 

1) Universitas Muhammadiyah Gorontalo, Email: hamnavonnylasanuddin@gmail.com 
2) Universitas Muhammadiyah Gorontalo, Email: ronafebriona@umgo.ac.id 
3) Universitas Muhammadiyah Gorontalo, Email: sri_yulian@ung.ac.id 
4) Universitas Muhammadiyah Gorontalo, Email: fajrialvionita01@gmail.com 

 

 

 

ABSTRAK 

 

Latar belakang:  Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah salah satu masalah kesehatan 

utama yang mempengaruhi masyarakat global khususnya pada kelompok lansia. Kepatuhan 

adalah istilah yang digunakan untuk menggambarkan perilaku lansia saat meminum obat 

dengan benar dalam dosis yang, frekuensi yang tepat, dan waktu yang tepat. Tujuan Penelitian 

ini untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan Kepatuhan Pengobatan 

Hipertensi pada Lansia di Wilayah Kerja Puskesmas kota Tengah Kotamadya Gorontalo. 

Metode:  Metode penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif metode penelitian survey 

analitik dengan pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini 145 lansia di wilayah 

kerja Puskesmas Kota Tengah Kota gorontalo dan sampel sebanyak 59. 

Hasil:  Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada dukungan keluarga dengan kepatuhan 

pengobatan memiliki nilai chi square hitung p value 0.001, pada motivasi dengan kepatuhan 

pengobatan memiliki nilai chi square hitung p value 0.004,  dan antara pelayanan kesehatan 

dengan kepatuhan pengobatan memiliki nilai chi square hitung  p value 0.000, dimana ketiga 

faktor memiliki nilai yang < 0.05, maka Ha diterima 

Kesimpulan:  terdapat Hubungan dukungan keluarga, motivasi dan pelayanan kesehatan 

Dengan kepatuhan pengobatan pada lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Kotamadya Tengah 

Kota Gorontalo.  

 

Kata kunci :  Kepatuhan Pengobatan Hipertensi, lansia, Dukungan keluarga, Motivasi, 

Pelyananan Kesehatan 
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ABSTRACT 

 

Background: Hypertension or high blood pressure is one of the major health problems 

affecting the global community, especially the elderly. Compliance is a term used to describe 

the behavior of the elderly when taking medication correctly in the right dose, frequency, and 

time. The purpose of this study was to determine the factors related to Hypertension Treatment 

Compliance in the Elderly at health center, Gorontalo City.  

Method: This research method is a quantitative study, an analytical survey research method 

with a cross-sectional approach. The population in this study was 145 elderly people in the 

working area of the Kota Tengah City Health Center, Gorontalo City, and a sample of 59. 

Results: The results of the study showed that family support with medication compliance had 

a chi-square with p value 0.001, motivation with medication compliance had a chi-square with 

p value 0.004, and between health services and medication compliance had a chi-square with 

p value 0.000, where the third factor had a value of <0.05, so Ha was accepted. 

Conclusion: There is a relationship between family support, motivation, and health services 

with medication in the elderly. 

 

Keywords: Hypertension Medication Compliance, Elderly, Family Support, Motivation, 

Health Services 
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PENDAHULUAN 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi 

adalah salah satu masalah kesehatan utama 

yang mempengaruhi masyarakat global 

khususnya pada kelompok lansia. Dalam 

usia lanjut, hipertensi menjadi penyakit 

yang lebih umum dan meningkatkan risiko 

terjadinya penyakit jantung, stroke, dan 

komplikasi kesehatan serius lainnya. Oleh 

karena itu pengelolaan hipertensi pada 

lansia memiliki peran sangat penting dalam 

menjaga kesehatan. Salah satu aspek utama 

dalam pengelolaan hipertensi adalah 

penggunaan obat-obatan antihipertensi 

sesuai dengan anjuran dari dokter (Yuliana 

2023).  

Obat antihipertensi telah terbukti 

dapat mengontrol tekanan darah pada 

pasien hipertensi, sehingga dapat berperan 

dalam menurunkan komplikasi dari 

penyakit kardiovaskular. Penggunaan obat 

alntihipertensi terbukti tidak cukup untuk 

menghasilkan efek pengontrol tekanan 

darah dalam jangka panjang apabila tidak 

didukung dengan kepatuhan pengobatan 

dalam menggunakan antihipertensi 

(Ghaffar, 2024). Ketidakpatuhan pasien 

dalam mengkonsumsi obat antihipertensi 

dapat meningkatkan kekambuhan penyakit 

dan menurunkan derajat kesembuhan dari 

pasien (Shanmora, 2020).  

Beberapa faktor yang mempengaruhi 

perilaku yang berhubungan dengan 

kepatuhan minum obat dipengaruhi yaitu; 

faktor predisposisi diantaranya 

pengetahuan, pekerjaan, motivasi diri, lama 

menderita hipertensi. faktor pendukung 

atau pendorong berupa hal yang 

memotivasi individu atau kelompok untuk 

melakukan tindakan yang berwujud yaitu, 

tingkat kepatuhan dan akses pelayanan 

kesehatan. Serta faktor penguat berupa 

adanya pengawasan dari keluarga. 

Motivasi adalah sesuatu yang 

mendorong atau memberikan energi pada 

seseorang untuk melakukan sesuatu. 

Kurangnya keinginan berobat pada lansia 

disebabkan karena lansia tidak termotivasi 

dari dalam dirinya. Sehingga lansia 

memerlukan pendampingan yang terus-

menerus dari keluarga, dorongan dari orang 

sekitar secara tidak langsung dapat 

meningkatkan motivasi lansia dalam 

berobat. 

Dukungan keluarga sangalt 

dibutuhkan dalam kepatuhan lansia untuk 

minum obat. Lansia yang memiliki 

dukungan dari keluarga mereka 

menunjukkan perbaikan perawatan dari 

pada yang tidak mendapatkan dukungan 

dari keluarga, dukungan keluarga dapat 

berupa informasi mengenai penyakit atau 

mengingatkan untuk minum obat. 

Dukungan keluarga juga dikaitkan dengan 

perbaikan tekanan darah pada keluarga 

yang sakit berupa dukungan emosional, 
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dukungan penghargaan, dukungan 

instrumental, dan dukungan informasi. 

Selain dukungan keluarga peran 

petugas kesehatan sangat dibutuhkan oleh 

lansia perilaku petugas yang ramah dan 

segera mengobati lansia tanpa menunggu 

lama, serta penderita diberi penjelasan 

tentang obat yang diberikan dan pentingnya 

minum obat secara teratur merupakan 

sebuah dukungan dari tenaga kesehatan 

yang dapat berpengaruh terhadap perilaku 

kepatuhan lansia. 

Berdasarkan data yang di dapatkan 

dari badan pusat statistik (PBS) Provinsi 

Gorontalo, jumlah meningkat setiap tahun, 

pada tahun 2020 populasi lansia sekitar 

7,30% jiwa, pada tahun 2021 sekitar 7,50% 

jiwa dan pada tahun 2022 meningkat sekitar 

8,80% jiwa lansia dari jumlah kseluruhan 

populasi yang ada di provinsi gorontalo 

(Badan Pusat Statistik, 2022). 

Sedangkan di dinas kesehatan 

Provinsi Gorontalo menunjukkan 

pravelensi hipertensi lansia pada tahun 

2020 di dapatkan data jumlah penderita 

hipertensi 23.684 jiwa, dengan jumlah 

tertinggi pada Kota Gorontalo 12.263 jiwa, 

dilanjutkan dengan Kabupaten Gorontalo 

4.225 jiwa, Kabupaten Gorontalo Utara 

2.808 jiwa, Kabupaten Bone Bolango 2.186 

jiwa, Kabupaten Boalemo 1.362 jiwa, dan 

yang paling terendah Kabupaten Pohuwato 

840 jiwa (Ilham & Rama, 2024). 

Puskesmas kota tengah merupakan 

salah satu puskesmas yang berada di 

provinsi gorontalo, di dapati jumlah 

kunjungan yang tercatat pasien lansia 

keseluruhan berjumlah 349 lansia pada 

tahun 2023. Pada tahun 2024 lansia dengan 

kriteria memiliki penyakit hipertensi di 

dapatkan jumlah bulan januari 43 lansia, 

bulan februari 29 lansia, bulan maret 25 

lansia, dan pada bulaln april 48 lansia. 

Berdasarkan hasil survei 

pendahuluan yang dilakukan pada talnggal 

28 maret 2024 di puskesmas kota tengah 

pada saat dilakukan wawancara dan 

observasi didapatkan 7 responden, 

sebanyak 5 responden yang jarang atau 

tidak sama sekali meminum obat hipertensi, 

dan 2 pasien mengatakan sering 

mengkomsumsi obat dan selalu melakukan 

pemeriksaan setiap bulannya. Responden 

mengatakan bahwa jarang melakukan 

pengobatan/meminum obat karena falktor 

jarak/transportasi yang belum memadali 

ditambah usia lalnsia yang sudah tidak 

cukup untuk mengingat kapan harus minum 

obat, karena kebanyakan lansia hanya bisa 

memberikan beban kepada keluargannya 

yang kadang mereka juga lupa 

memperhatikan keluarganya sendiri. 

Berdasarkan hal-hal di atas, peneliti ingin 

melakukan penelitian dengan judul 

”Faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kepatuhan Pengobatan Hipertensi pada 
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Lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Kota 

Tengah Kota Gorontalo”. 

 

METODE 

Penelitian ini bersifat kuantitatif, 

dengan desain penelitian menggunakan 

metode penelitian survey analitik. Pada 

rancangan penelitian ini menggunakan 

cross sectioanal yaitu suatu penelitian 

untuk mempelajari dinamika antara faktor-

faktor resiko dengan cara pengumpulan 

data sekaligus pada suatu saat hanya 

dilakukan satu kali pengamatan atau 

pengukuran (Nursalam, 2020). Populasi 

dalam penelitian ini adalah yakni sebanyalk 

145 orang lansia. Sampel yang digunakan 

dalam penelitian ini adalah purposive 

sampling dengan penggunaan rumus 

perhitungan sampel diperoleh jumlah 

sampel sebanyak 59 orang. Teknik 

pengumpulan data menggunakan data 

primer berupa jawaban dari kuesioner yang 

dibagikan serta data sekunder berupa 

informasi dari dokumen pencatatan di 

wilayah kerja Puskesmas. 

Instrument penelitian yang 

digunakan dalam pengumpulan data 

independen berupa kuesioner pelayanan 

kesehatan yang terdiri dari 10 pertanyaan, 

dukungan keluarga terdapat 12 pertanyaan 

dan motivasi diri terdiri dari 11 pertanyaan. 

Sedangkan data dependen kepatuhan 

pengobatan menggunakan kuesioner 

metode MMALS (Modifed Morisky A Ldherence 

Scalle) dengaln 12 item pernya ltalaln. 

 

 

HASIL   

Tabel 1. Karakteristik Responden 
No Karakteristik Frekuensi 

(n) 

Presentasi 

(%) 

1. Umur   

 60-74 Talhun 47 79,7 

 75-90 Talhun 12 20,3 

 Total 59 100 

2. Jenis 

Kelamin 

  

 Laki-laki 29 49,2 

 Perempualn 30 50,8 

 Total 59 100 

3. Pendidikan   

 SD 21 35,6 

 SMP 13 22,0 

 SMA 25 42,4 

 Total 59 100 

4. Pekerjaan   

 Wiraswasta 29 49,2 

 IRT 30 50,8 

 Total 59 100 

Sumber: Da ltal Primer 2024 
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Tabel 2. Analisis Univariat Dukungan 

Keluarga, Motivasi, Pelayanan 

Kesehatan dan Kepatuhan Pengobatan 

Dukungan 

Keluarga 

Frekuensi 

(n) 

Presentasi 

(%) 

Ada lnya 

Dukungan 

53 89,8  

Tidak Ada 

Dukungan 

6 10,2 

Total 59 100 

  

 

 

 

 

 

 

Tabel 3. Analisis Bivariat Hubungan  dukungan keluarga dan kepatuhan 

Dukungan Keluarga 

Kepatuhan Pengobatan 

Kepatuhan  Ketidakpatuhan  Total P=Value 

N % N % N % 

Adanya Dukungan 
 

45 76,3 8 13,6 53 89,8 0,001 

Tida lk a ldal dukunga ln 1 1,7 5 8,5 6 10,2 

Total 46 78,0 14 22,0 59 100 

Sumber: Da ltal primer 2024 

 

Berdasarkan hasil di atas dida lpatkan 

bahwa lansia yang memiliki dukungan 

keluarga berjumlah 53 (89,8%) dimana yang 

patuh sebanyak 45 responden dan tidak 

patuh berjumlah 8 responden. Sedangkan 

lansia yang tidak memiliki dukungan 

keluarga berjumlah 6 (10,2%) responden 

dimana yang patuh sebanyak 1 responden 

serta 5 responden tidak patuh dalam minum 

obat. Jika nilai statistik, atau p-Value ≤ 0,05 

maka Ha diterima, dan dapat ditarik 

kesimpulan bahwa ada hubungan antara 

dukungan keluarga dan kepatuhan 

pengobatan pada lalnsia di Wilalyah Kerja 

Puskesmas Kota Tengah Kota Goronta llo. 

 

Motivasi 
Frekuensi 

(n) 

Presentasi 

(%) 

Motivasi Tinggi 52 81,1 

Motivasi Rendah 7 11,9 

Total 59 100 

Pelayanan 

Kesehatan 

Frekuensi 

(n) 

Presentasi 

(%) 

Balik   46 78  

Kura lng 13 22 

Total 59 100 

Kepatuhan 

Pengobatan 

Frekuensi 

(n) 

Presentasi 

(%) 

Kepaltuhaln 46 78  

Ketida lkpaltuha ln  13 22 

Total 59 100 
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Tabel 4. Analisis Bivariat Hubungan antara motivasi dan kepatuhan pengobatan pada 

lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Kota Tengah Kota Gorontalo 

Sumber: Data primer 2024 

Berdasarkan hasil di atas didapatkan 

bahwa lansia yang memiliki motivalsi tinggi 

berjumlah 52 (88,1%) responden dimana 

yang patuh minum obat sebanyak 44 

responden dan tidak patuh berjumlah 8 

responden. Sedangkan lansia yang 

memiliki motivasi rendah berjumlah 7 

(11,9%) responden serta yang patuh minum 

obat sebanyak 2 responden dan 5 

respondem tidak patuh dala lm minum obat. 

Jika nilai staltistik, atau p-Value ≤ 0,05 

maka Ha diterima, dan dapat ditarik 

kesimpulan bahwa ada hubungan antara 

motivasi dan kepatuhan pengobatan pada 

lansia.

 

 

Tabel 5. Analisis bivariat Hubungan antara pelayanan kesehatan dan kepatuhan 

pengobatan pada lansia 

Pelayanan 

Kesehatan   

Kepatuhan Pengobatan 

Kepatuhan  Ketidakpatuhan  Total 
p-Value 

n % N % N % 

Baik  45 76,3 1 1,7 46 78,0 

0,000 Kurang 1 1,7 12 20,3 13 22,0 

Total 46 78,0 13 20,0 59 100 

Sumber: Da ltal primer 2024 

Berdasarkan hasil di atas didapatkan 

bahwa lansia yang menyatakan pelayanan 

kesehatan baik berjumlah 46 (78,0%) 

responden, dimanal yang patuh minum obat 

sebanyak 45 responden dan tidak patuh 

sebanyak 1 responden. Sedangkan lansia 

yang menyatakan pelayanan kesehatan 

kurang berjumlah 13 (22,0%) responden 

Motivasi   

Kepatuhan Pengobatan 

Kepatuhan Ketidakpatuhan Total P=Value 

n % n % N %  

Motivasi Tinggi 44 74,6 8 13,6 52 88,1 0,004 

Motivasi Rendah  2 3,4 5 8,5 7 11,9 

Total 46 78,0 14 22,0 59 100  
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dimana yang patuh minum obat sebanyak 1 

responden serta 12 responden tidak patuh 

dalalm minum obat. Jika nilai statistik atau 

p-Value ≤ 0,05, maka Ha diterima, dan 

dapat ditarik kesimpulan bahwa alda 

hubungan antara pelayalnan kesehatan dan 

kepatuhan pengobatan pada lansia di 

Wilayah Kerja Puskesmas Kota Tengah 

Kota Gorontallo.  

 

PEMBAHASAN 

1. Analisis Univariat 

1) Dukungan Keluarga Lansia  

Berdasarkan distribusi frekuensi 

dukungan keluarga didapatkan responden 

yang mendapatkan dukungan keluarga ada 

53 orang (89,8 %), sedangkan yang tidak 

alda dukungan sebanyak 6 responden 

(10,2%), dari hasil kuesioner didapatkaln 

untuk dukungan emosional Keluarga selalu 

mendampingi dalam perawatan dan 

Keluarga tetap mencintai dan 

memperhatikan keadaan responden selama 

sakit. Kemudian untuk dukungan 

penghargaan Keluarga selalu memberi 

pujian dan perhatian kepada responden, dan 

Keluarga memaklumi bahwa sakit yang 

dialami sebagai suatu musibah. Kemudian 

untuk Dukungaln Instrumental keluarga 

selalu menyediakan waktu dan fasilitas jika 

responden memerlukan untuk keperluatan 

pengobatan, Keluarga berperan aktif dalam 

setiap pengobatan dan perawatan sakit 

responden. Kemudian untuk Dukungan 

Informasi Keluarga memberitahu tentang 

hasil pemeriksaaln dan pengobatan dari 

dokter yang merawat kepadal responden, 

Keluargal mengingatkan responden untuk 

kontrol, minum obat, dan makan serta 

Keluarga menjelaskan kepada responden 

setiap responden bertanya hal-hal yang 

tidak jelas tentang penyakit responden. Dari 

ke 4 dukungan keluarga dapat disimpulkan 

bahwa dukungan keluarga yang paling 

dominan adalah dukungan emosional. 

Sedalngkan untuk dukungan keluarga yang 

tidak dominan adalah dukunfan 

instrumental, hal ini dikarenakan masih ada 

keluarga yang kurang menyediakan waktu 

daln fasilitas jika responden memerlukan 

untuk keperluatan pengobatan, Keluarga 

tidak bersedia membiayai pengobatan dan 

perawatan, dan Keluarga tidak berusaha 

untuk mencarikan kekurangan sarana dan 

peralatan perawatan yang responden 

perlukan. 

Pentingnya dukungan keluarga 

seperti dukungan emosional, penghargaan, 

instrumental dan informalsi dapat mebuat 

lansia patuh melakukan pengobatan, hal ini 

dikarenakan adanya kepercayaan, perhaltian 

didengalrkan dan mendengarkan kelualhan 

lansia, seperti melakukan pendampingan, 

sallalu menunjukan cinta dan 

memperhatikan kesehatan lansia, 

memberikan pujian dan perhatian, serta 
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memaklumi penyakit lansia, selalu 

menyediakan waktu serta fasilitas yang 

dibutuhkan oleh lansia dalam berobat, 

berperan aktif dan membiayai setiap 

pengobatan, mengingatkan jadwal 

melakukan kontrol dan minum obat, 

mengingatkan agar tidak melakukan hal-hal 

yang memperburuk penyalkit serta 

memberikan penjelasaln setiap diperlukan. 

Hasil ini sesuai dengan teori Keluarga 

merupalkan support system utama bagi 

pasien hipertensi dalam mempertalhankan 

kesehatannya, keluarga memegang peranan 

penting dalam peralwataln maupun 

pencegahan (Ida et al., 2020). Dukungan 

keluarga adalah sikap, tindakan penerimaan 

keluarga terhadap anggota keluarganya, 

berupa dukungan informasional, dukungan 

penilaian, suatu bentuk hubungan 

interpersonal yang meliputi sikap, tindakan 

dan penerimaan terhadap anggota keluarga, 

sehingga anggota keluarga merasa ada yang 

memperhatikan. Orang yang berada dalam 

lingkungan social yang suportif umumnya 

memiliki kondisi yang lebih baik 

dibandingkan rekannya yang tanpa 

keuntungan ini, karena dukungan keluarga 

dianggap dapat mengurangi atau 

menyangga efek kesehatan mental 

individu. (Nuraltiqal et all. 2020) 

Dukungaln kelualrgal dialrtikaln sebalgali 

balntualn yalng diberikaln oleh alnggotal 

kelualrgal yalng lalin sehinggal memberikaln 

kenyalmalnaln fisik daln psikologis paldal 

oralng yalng dihaldalpkaln paldal situalsi stress. 

Kelualrgal perlu menjallalnkaln peraln dengaln 

balik algalr dalpalt berdalmpalk balik jugal aldal 

alnggotal kelualrgal yalng memiliki malsallalh 

kesehaltaln. Dukungaln kelualrgal salngalt 

penting dallalm meningkaltkaln daln memberi 

semalngalt jikal penyalkit yalng diderital 

menjaldi palralh daln memalstikaln 

kesejalhteralaln fisik, emosionall, daln sociall. 

Dengaln memberikaln dukungaln yalng 

komprehensif, kelualrgal dalpalt membalntu 

lalnsial menikmalti kehidupaln yalng lebih 

berkuallitals daln bermalknal. Bentuk 

dukungaln kelualrgal terhaldalp alnggotal 

kelualrgal aldallalh secalral morall daln malteriall. 

ALdalnyal dukungaln kelualrgal alkaln 

berdalmpalk paldal peningkaltaln ralsal percalyal 

diri paldal penderital dallalm menghaldalpi 

proses pengobaltaln pemyalkitnyal. 

(Kalrtikalsalri, Salrwalni, alnd Pralmaltalmal 

2022) 

Menurut peneliti Responden yalng 

mempunyali dukungaln yalng kuralng dalri 

kelualrgalnyal cenderung tidalk paltuh dallalm 

menjallalni pengobaltaln hipertensi. 

Berdalsalrkaln halsil walwalncalral, responden 

menyaltalkaln balhwal kelualrgal kuralng 

memperhaltikaln kondisinya karena sama-

sama memiliki kesibukan, sehingga lupa 

untuk mengingatkan jadwal minum obat 

atau periksa tekanan darah ke puskesmas. 

Karena kurangnya pengetahuan dari 
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responden yang berasumsi bahwa 

hipertensi merupakan penyakit yang tidak 

berbahaya, sehingga responden lebih 

mengutamakan pekerjaannya karena dapat 

minum obat kapan saja. Disamping itu 

tidak ada anggota keluargal yang mampu 

memberikan informasi mengenai 

pentingnya kontrol dan minum obat secaral 

teratur. Hall tersebutlalh yalng dalpalt memicu 

ketidalkpaltuhaln. Meskipun demikialn, 

malsih terdalpalt responden yalng mempunyali 

dukungaln kelualrgal kuralng dengaln 

keputusaln paltuh terhaldalp pengobaltaln 

hipertensi. Hall tersebut dikalrenalkaln 

responden telalh jelals dallalm mengetalhui 

balhalyal jikal tidalk minum obalt secalral teraltur 

daln memeriksalkaln tekalnaln dalralh ke 

puskesmals secalral rutin, nalmun dallalm hall 

ini responden memiliki kepercalyalaln untuk 

sembuh. 

2) Motivasi Lansia  

Berdalsalrkaln distribusi frekuensi 

motivalsi didalpaltkaln responden yalng 

memiliki motovalsi tinggi aldal 52 oralng 

(81,1 %), sedangkan lalnsial yalng rendalh 

sebalnyalk 7 responden (11,9%), dalri halsil 

kuesioner didalpaltkaln motivalsi mentall 

responden tidalk ingin keturunalnnyal aldal 

yalng menderital hipertensi. Kemudialn 

untuk motivalsi fisik responden ingin 

penyalkit hipertensi terkontrol daln hidup 

sehalt, responden talhu balhwal penyalkit 

responden bisal terkontrol jikal mengontrol 

tekalnaln dalralh daln teraltur minum obalt. 

Kemudialn untuk motivalsi keinginaln diri 

sendiri responden dalpalt minum obalt 

dengaln teraltur daln mempunyali keinginaln 

untuk sembuh, responden meralsal ketikal 

mengikuti jaldwall minum obalt yalng telalh 

ditentukaln oleh dokter alkaln mempercepalt 

proses penyembuhaln. Kemudialn untuk 

kemaltalngaln usial responden percalyal 

pengobaltaln salngalt penting untuk penyalkit 

responden, responden meralsal minum obalt 

sudalh menjaldi kebutuhaln daln Minum obalt 

secalral rutin membualt responden tidalk 

halnyal menyembuhkaln tetalpi jugal 

meningkaltkaln kesehaltaln. Dalri ke 4 

motivalsi dalpalt disimpulkaln balhwal 

motivalsi yalng palling dominaln aldallalh 

motivalsi fisik. Sedalngkaln untuk motivalsi 

yalng tidalk dminaln yalitu motivalsi mentall, 

hall ini dikalrenalkaln responden tidalk 

memiliki keinginaln penyalkit hipertensi 

terkontrol wallalupun aldal kelualrgal yalng  

menderital daln / meninggall. 

Pentingnyal motivalsi dallalm 

kepaltuhaln berobalt dikalrenalkaln motivalsi 

aldallalh dorongaln untuk melalkukaln sesualtu, 

seperti motivalsi mentall dimalnal memiliki 

keinginaln untuk mengontrol penyalkit 

kalrenal pernalh melihalt kelualrgal menderital 

daln meninggall disebalbkaln hipertensi, 

selalin itu talkut jikal terjaldi hall yalng salmal 

paldal keturunaln. Sedalngkaln paldal motivalsi 

fisik, aldalnyal keinginaln untuk hidup sehalt 
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sehinggal melalkukaln pengontrolaln penyalkit 

daln minum obalt secalral teraltur. Paldal 

motivalsi keinginaln diri sendiri seperti 

minum obalt dengaln tepalt sesuali ketentualn 

dokter kalrenal memiliki keinginaln untuk 

sembuh. Paldal motivalsi kemaltalngaln usial, 

saldalr balhwal minum obalt aldallalh hall yalng 

penting sertal dibutuhkaln dallalm proses 

penyembuhaln daln meningkaltkaln 

kesehaltaln.   

Sesuali dengaln pendalpalt 

ALprilialnalwalti, (2019) palsien hipertensi 

alkaln terdorong untuk menjallalnkaln paltuh 

mengontrol tekalnaln dalralh kalrenal aldalnyal 

keinginaln untuk sembuh daln terhindalr dalri 

komplikalsi.Malryalm et all., (2018) 

menjelalskaln balhwal motivalsi salngalt 

diperlukaln oleh lalnsial salalt menjallalnkaln 

pengendallialn tekalnaln dalralh, hall ini kalrenal 

motivalsi penting sebalgali penentu perilalku 

sehalt. Motivalsi merupalkaln penggeralk 

individu dallalm mencalpali tujualn (Sunalryo, 

2017). Motivalsi yalng palling kualt beralsall 

dalri dallalm diri, kalrenal seseoralng yalng 

tergeralk sendiri memiliki kenyalmalnaln altalu 

kesenalngaln dalri dirinyal daln menginginkaln 

sualtu pencalpalialn. 

Hall ini sesuali dengaln halsil penelitialn 

Halrsoyo (2016) yalng menyebutkaln balhwal 

palsien hipertensi memiliki motivalsi 

instrinsik daln ekstrinsik yalng balik. 

Dukungaln dalri alnggotal kelualrgal paldal 

penderital hipertensi salngalt mempengalruhi 

tingkalt kepaltuhaln untuk berobalt rutin, 

penderital hipertensi yalng mendalpalt 

dukungaln kelualrgal alkaln lebih rutin berobalt 

daln minum obalt sehinggal tekalnaln dalralhnyal 

dalpalt terkendalli. 

Menurut peneliti dengaln motivalsi 

yalng balik, seseoralng memiliki halralpaln 

positif, halralpaln yalng tinggi daln keyalkinaln 

yalng tinggi dallalm melalkukaln alktivitals 

yalng berkalitaln dengaln permalsallalhaln yalng 

dihaldalpi dallalm hall ini permalsallalhaln 

pengobaltaln penyalkit hipertensi paldal lalnsial. 

Motivalsi lalnsial jugal bisal didalpaltkaln dalri 

dorongaln dengaln keinginaln hidup sehalt. 

3) Pelayanan Kesehatan Terhadap 

Lansia 

Berdalsalrkaln distribusi frekuensi 

pelalyalnaln kesehaltaln didalpaltkaln responden 

yalng mendalpaltkaln pelalyalyaln kesehaltaln 

balik aldal 46 oralng (78 %), sedangkan 

pelalyalnaln kesehaltaln kuralng sebalnyalk 13 

responden (22%), dalri halsil kuesioner 

didalpaltkaln ALksebilitals Puskesmals 

membualt responden mudalh berobalt 

sehinggal dalpalt dijalngkalu daln ditemukaln 

daln Puskesmals membualt responden meralsal 

almaln sewalktu berobalt. Kemudialn untuk 

Pelalyalnaln Kesehaltaln Petugals puskesmals 

memberikaln responden penjelalsaln yalng 

lengkalp dallalm memberikaln pelalyalnaln, 

responden melihalt Petugals puskesmals 

ralmalh daln salbalr dallalm memberikaln 

pelalyalnaln, pelalyalnaln petugals puskesmals 
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memberitalhu dengaln jelals hall-hall yalng 

dilalralng dallalm kesehaltaln responden daln 

Menurut responden petugals puskesmals 

menggunalkaln balhalsal yalng mudalh 

dimengerti daln puskesmals dalpalt sialp 

membalntu palsien. Dalri ke 2 item pelalyaln 

kesehaltaln dalpalt disimpulkaln balhwal yalng 

palling dominaln aldallalh Pelalyalnaln 

Kesehaltaln. Sedalngkaln yalng tidalk dominaln 

aldallalh ALksebilitals, hall ini dikalrenalkaln 

responden meralsal bialyal berobalt di 

puskesmals membualt repot, responden tidalk 

mengetalhui pelalyalnaln-pelalyalnaln yalng aldal 

di puskesmals, daln puskesmals membualt 

responden membutuhkaln walktu yalng 

cukup lalmal kalrenal jalralk yalng ditempuh. 

Pelalyalnaln kesehaltaln menjaldi sallalh 

saltu yalng mempengalruhi kepaltuhaln 

berobalt dikalrenalkaln pentingnyal alkseblitals 

seperti mudalh dijalngkalu tempalt berobalt, 

meralsalkaln kenyalmalnaln di tempalt berobalt. 

Paldal pelalyalnaln kesehaltaln, lalnsial 

mendalpaltkaln penjelalsaln yalng lengkalp daln 

mudalh dipalhalmi, keralmalhaln daln 

kesalbalraln petugals membualt lalnsial senalng, 

perhaltialn yalng diberikaln salngalt balik, sertal 

setialp informalsi yalng diberikaln kepaldal 

lalnsial lengkalp, jelals daln mudalh dipalhalmi.  

Keberhalsilaln teralpi hipertensi tidalk 

halnyal dipengalruhi oleh kuallitals pelalyalnaln 

kesehaltaln, sikalp, nalmun jugal dipengalruhi 

tingkalt kepaltuhaln palsien dallalm 

mengkonsumsi obalt alntihipertensi daln 

melalkukaln kontrol rutin untuk melalkukaln 

pemeriksalaln kondisi daln tekalnaln dalralhnyal. 

Oleh kalrenal itu diperlukaln sualtu upalyal 

optimallisalsi teralpi hipertensi, sallalh saltunyal 

dengaln calral peningkaltaln kepaltuhaln palsien 

dallalm mengkonsumsi obalt hipertensi daln 

kontrol rutin ke dokter (Dewi Wulalndalri, 

2021).  

Kepaltuhaln minum obalt penderital 

hipertensi dipengalruhi beberalpal falktor 

alntalral lalin pengetalhualn taltal lalksalnal 

hipertensi, dukungaln kelualrgal, peraln 

petugals kesehaltaln, domisili terhaldalp 

pelalyalnaln Kesehaltaln, motivalsi untuk 

berobalt yalng mempengalruhi kepaltuhaln 

dallalm pengobaltaln (Kalrtikalsalri, Salrwalni, & 

Pralmaltalmal, 2022). Selalin itu 

Keterjalngkalualn alkses memungkinkaln 

penderital alkaln semalkin paltuh dallalm 

menjallalni pengobaltaln. Semalkin jaluh jalralk 

rumalh penderital dalri tempalt pelalyalnaln 

kesehaltaln daln sulitnyal tralnsportalsi malkal 

alkaln berhubungaln dengaln kepaltuhaln 

pengobaltaln.  

Keterjalngkalualn alkses ke pelalyalnaln 

kesehaltaln aldallalh mudalh altalu sulitnyal 

seseoralng untuk mencalpali tempalt 

pelalyalnaln kesehaltaln. Niven (2002) 

menyaltalkaln balhwal sallalh saltu falktor yalng 

mempengalruhi kepaltuhaln berobalt aldallalh 

falktor yalng mendukung (enalbling falctor), 

yalng terdiri altals tersedialnyal falsilitals 

kesehaltaln, kemudalhaln untuk menjalngkalu 
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salralnal kesehaltaln sertal kealdalaln sosiall 

ekonomi daln budalyal. Rendalhnyal 

penggunalaln falsilitals kesehaltaln seperti 

Puskesmals, rumalh salkit daln sebalgalinyal, 

seringkalli kesallalhaln altalu penyebalbnyal 

dilempalrkaln paldal falktor alkses ke 

pelalyalnaln kesehaltaln (balik itu alkses tempuh 

daln jalralk ke falsilitals kesehaltaln). 

Sejallaln dengaln penelitialn I Nyomaln 

(2019) balhwal keterjalngkalualn alkses ke 

pelalyalnaln kesehaltaln yalng meliputi alkses 

daln ketersedialaln obalt, sertal ketersedialaln 

tralnsportalsi untuk menjalngkalu tempalt 

pelalyalnaln kesehaltaln tidalk terdalpalt 

hubungaln yalng signifikaln dengaln 

kepaltuhaln pengobaltaln hipertensi. Hall ini 

kalrenal aldalnyal kecondongaln yalng besalr 

alntalral responden yalng menyaltalkaln 

tersedialnyal obalt-obaltaln salalt berobalt di 

puskesmals dibalndingkaln responden yalng 

menyaltalkaln tidalk tersedialnyal obalt-obaltaln. 

Dimalnal palsien hipertensi tidalk paltuh 

dallalm menjallalni pengobaltaln meskipun 

telalh aldal kemudalhaln salralnal daln pralsalralnal 

yalng tersedial. 

Menurut peneliti responden yalng 

menyaltalkaln memiliki keterjalngkalualn 

alkses ke pelalyalnaln kesehaltaln balik, nalmun 

memutuskaln untuk tidalk paltuh terhaldalp 

pengobaltaln hipertensi. Hall tersebut dalpalt 

dilihalt balhwal wallalupun segallal falktor 

eksternall / lualr dalri individu telalh memiliki 

peralnaln yalng balik, sallalh saltunyal alkses 

menuju pelalyalnaln kesehaltaln balik, nalmun 

responden tetalp tidalk paltuh terhaldalp 

pengobaltaln hipertensi. Hall tersebut 

dikalrenalkaln alkses tidalk mempengalruhi 

tingkalt kepaltuhaln responden terhaldalp 

pengobaltaln hipertensi, alkaln tetalpi 

dipengalruhi oleh falktor internall dalri dallalm 

individu itu sendiri. ALdalpun falktor yalng 

palling berpengalruh yalitu staltus pekerjalaln, 

kalrenal sebalgialn besalr responden berusial 

produktif sehinggal lebih mengutalmalkaln 

pekerjalaln. 

4) Kepatuhan Pengobatan Terhadap 

Lansia 

Berdalsalrkaln distribusi frekuensi 

kepaltuhaln pengobaltaln yalng paltuh dallalm 

berobalt itu sebalnyalk 46 responden (78%), 

dan yalng tidalk paltuh sebalnyalk 13 

responden (22%), dalri halsil kuesioner 

didalpaltkaln Forgetting Dengaln tetalp 

menjallalni pengobaltaln responden dalpalt 

mencegalh penyalkit daln responden halrus 

control tepalt walktu (control salalt obalt 

halbis). Kemudialn untuk Calrelessness 

responden minum obalt halnyal kalrenal salalt 

salyal salkit. Kemudialn untuk Stopping the 

drug responden selallu meminum obalt 

ketikal salyal sedalng berpergialn altalu 

meninggallkaln rumalh daln responden 

meralsal lebih balik ketikal meminum obalt. 

Dalri ke 3 item kepaltuhaln dalpalt 

disimpulkaln balhwal yalng palling dominaln 

aldallalh Stopping the drug. Sedalngkaln untuk 
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kepaltuhaln minum obalt yalng tidalk dominaln 

yalitu Calrelessness, hall ini dikalrenalkaln 

responden mengubalh dosis obalt, 

pengobaltaln membualt responen meralsal 

lelalh daln lesu sertal responden minum obalt 

kuralng dalri petunjuk sebenalrnyal.  

Kepaltuhaln aldallalh sifalt paltuh altalu 

ketalaltaln (paltuh beralrti sukal menurut 

terhaldalp perintalh, daln terhaldalp alturaln, 

berdisiplin). Kepaltuhaln (complience), jugal 

dikenall sebalgali ketalaltaln (ALdherence) 

aldallalh deraljalt dimalnal seseoralng mengikuti 

alnjuraln peralturaln yalng aldal. Berdalsalrkaln 

definisi tersebut, jelals balhwal yalng 

dimalksud kepaltuhaln aldallalh tingkalt 

ketalaltaln seseoralng untuk mengikuti/tidalk 

mengikuti alturaln, alnjuraln altalupun nalsihalt 

yalng diberikaln (Sukmalningsih et all., 2020) 

Kepaltuhaln minum obalt altalu 

medicaltion aldherence aldallalh perilalku 

untuk mentalalti salraln-salraln altalu prosedur 

dalri dokter tentalng penggunalaln obalt, yalng 

sebelumnyal melallui proses konsultalsi 

alntalral palsien altalu kelualrgal palsien dengaln 

dokter sebalgali penyedial jalsal medis (Qodir, 

2021). Konsep dalri aldherence merupalkaln 

perilalku mengkonsumsi obalt sesuali alnjuraln 

daln resep. Selalin itu kepaltuhaln jugal disebut 

dengaln concordalnce yalng merupalkaln 

perilalku paltuh resep dokter, dimalnal 

sebelumnyal aldal komunikalsi alntalral palsien 

dengaln dokter (Falndinaltal & Ernalwalti, 

2020). Kepaltuhaln minum obalt menurut 

World Heallth Orgalnizaltion (WHO) aldallalh 

perlualsaln dalri perilalku minum obalt, 

mengikuti diet tertentu altalu mengubalh galyal 

hidup sesuali dengaln alnjuraln yalng telalh 

disepalkalti alhli kesehaltaln.  

Kepaltuhaln secalral umum merupalkaln 

tingkaltaln perilalku seseoralng dallalm 

mendalpaltkaln pengobaltaln, melalkukaln 

perubalhaln galyal hidup sesuali dengaln 

rekomendalsi oleh dokter. Seseoralng 

dikaltalkaln paltuh alpalbilal memenuhi tigal 

kriterial, yalitu keteralturaln berobalt sesuali 

jaldwall daln alnjuraln dokter, keteralturaln 

minum obalt daln keteralturaln dallalm 

pemeriksalaln ulalng penyalkit altalu kontrol. 

Kepaltuhaln terjaldi jikal didalsalri oleh aldalnyal 

kesaldalraln seseoralng. Halk ini beralrti 

dengaln aldalnyal kesaldalraln untuk paltuh daln 

kontrol yalng balik malkal motivalsi palsien 

untuk melalkukaln upalyal pengendallialn jugal 

alkaln balik. Halsil penelitialn terhaldalp 96 

responden, didalpaltkaln balhwal malyoritals 

kepaltuhaln pengobaltaln hipertensi 

responden balik.  

Hall ini menunjukaln balhwal palsien 

memiliki perilalku daln dorongaln yalng balik 

sehinggal motivalsi nyal balik. Hall ini sesuali 

dengaln halsil penelitialn yalng menunjukaln 

kepaltuhaln konsumsi obalt daln kontrol 

palsien hipertensi di wilalyalh kerjal 

Puskesmals Galtalk tinggi. Menurut alsumsi 

peneliti balhwal kepaltuhaln seseoralng dallalm 

berobalt dipengalruhi oleh falktor keyalkinaln 
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daln dorongaln berupal motivalsi dalri dallalm 

diri. Jikal seseoralng memiliki motivalsi yalng 

balik, malkal ial alkaln mengusalhalkaln 

kesembuhalnnyal yalng berpengalruh 

terhaldalp kepaltuhalnnyal dallalm menjallalni 

pengobaltaln. 

2. Analisis Bivariat  

1. Hubungan dukungan keluarga dan 

kepatuhan pengobatan pada lansia 

di Wilayah Kerja Puskesmas Kota 

Tengah Kota Gorontalo 

Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan bahwa ada hubungan dukungan 

keluarga dengan kepatuhan pengobatan 

pada lansia yang menderita hipertensi. Hal 

ini di dukung oleh hasil penelitian yang 

menyatakan bahwa Dukungaln kelualrgal 

altalu Falmily support dibutuhkaln palsien 

untuk mengontrol penyalkit (Nur’alini & 

Nisalk, 2022). Palsien yalng memiliki 

dukungaln dalri kelualrgal merekal 

menunjukkaln perbalikaln peralwaltaln dalri 

paldal yalng tidalk mendalpalt dukungaln dalri 

kelualrgal. Dukungaln kelualrgal dalpalt berupal 

perhaltialn mengenali penyalkit merekal altalu 

mengingaltkaln untuk minum obalt (Dewi 

Rury ALrindalri & Hendral Yedi, 2020). 

Kelualrgal merupalkaln support system utalmal 

balgi palsien hipertensi dallalm 

mempertalhalnkaln kesehaltalnnyal, kelualrgal 

memegalng peralnaln penting dallalm 

peralwaltaln malupun pencegalhaln (Idal et all., 

2020). 

Halsil penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn Violital (2015) yalng menunjukaln 

terdalpalt hubungaln alntalral dukungaln 

kelualrgal dengaln kepaltuhaln minum obalt 

hipertensi. Hall ini dikalrenalkaln responden 

yalng dinyaltalkaln paltuh lebih balnyalk aldallalh 

merekal yalng memiliki dukungaln kelualrgal 

yalng balik. Salmal hallnyal dallalm penelitialn 

Violital (2015), paldal penelitialn ini 

responden yalng paltuh (72%) paldal 

responden yalng memiliki dukungaln 

kelualrgal tinggi. 

Sehinggal dalpalt disimpulkaln balhwal 

dukungaln kelualrgal berpengalruh terhaldalp 

kepaltuhaln responden dallalm menjallalni 

pengobaltaln. Halsil penelitialn menunjukkaln 

balhwal alnggotal kelualrgal yalng memberikaln 

dukungaln secalral balik sertal menunjukkaln 

sikalp calring kepaldal alnggotal kelualrgal yalng 

menderital hipertensi memiliki peraln 

penting dallalm kepaltuhaln berobalt. 

Perhaltialn alnggotal kelualrgal mulali dalri 

mengalntalrkaln ke pelalyalnaln kesehaltaln, 

membalntu pembialyalaln berobalt, 

mengingaltkaln minum obalt, terbukti lebih 

paltuh menjallalni pengobaltaln dibalndingkaln 

dengaln penderital hipertensi yalng kuralng 

mendalpaltkaln perhaltialn dalri kelualrgalnyal. 

2. Hubungan motivasi dan kepatuhan 

pengobatan pada lansia di Wilayah 

Kerja Puskesmas Kota Tengah 

Kota Gorontalo 
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Hasil penelitian menunjukkan adanya 

hubungan motivasi dengan kepatuhan 

minum obat. Dimana Motivalsi paldal 

dalsalrnyal merupalkaln interalksi seseoralng 

dengaln situalsi tertentu yalng dihaldalpinyal. 

Motivalsi dallalm diri seseoralng dalpalt 

ditimbulkaln, dikembalngkaln, dalndiperkualt. 

Malkin kualt motivalsi seseoralng, malkin kualt 

pulal usalhalnyal untukmencalpali tujualn. 

Demikialn pulal malkin oralng mengetalhui 

tujualn yalng alkaln dicalpali dengaln jelals 

alpallalgi kallalu tujualn dialnggalp penting, 

malkin kualt pulal usalhaluntuk mencalpalinyal 

(Notoaltmodjo, 2010). 

Jikal seseoralng memiliki tujualn untuk 

sembuh malkal dial alkaln berupalyal 

menurunkaln resiko terjaldinyal peningkaltaln 

tekalnaln dalralh yalitu dengaln menjallalnkaln 

polal hidup sehalt seperti olalh ralgal, 

mengaltur diet sertal memeriksalkaln tekalnaln 

dalralh secalral periodic (Widialndalri et all., 

2018). Penderital hipertensi yalng memiliki 

motivalsi tinggi untuk sembuh alkaln 

berusalhal untuk memaltuhi semual aldvis dalri 

dokter seperti perilalku mengaltur diet altalu 

malkalnalnnyal, olalhralgal ringaln secalral 

teraltur, secalral rutin mengontrol tekalnaln 

dalralhnyal daln jugal teraltur minum obalt 

(Dalmalwiyalh et all., 2017). Chalndral et all., 

(2017) menjelalskaln balhwal motivalsi aldallalh 

sualtu kondisi yalng mendorong altalu 

menjaldi sebalb seseoralng melalkukaln sualtu 

perbualtaln yalng dilalkukaln secalral saldalr. 

Dorongaln tersebut sering terjaldi kalrenal 

seseoralng sedalng mengallalmi perubalhaln 

emosi. Motivalsi penderital hipertensi dallalm 

mengendallikaln tekalnaln dalralh aldallalh 

keinginaln altalu dorongaln seseoralng untuk 

melalksalnalkaln tugals melalkukaln alktivitals 

dallalm pengendallialn tekalnaln dalralh sertal 

menjallalnkaln pengobaltaln. 

Halsil penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn Nuraltiqal et all., (2020) yalng 

menyaltalkaln aldal hubungaln alntalral motivalsi 

berobalt dengaln kepaltuhaln minum obalt alnti 

hipertensi di wilalyalh kerjal Puskesmals 

Salmaltal Kalbupalten Gowal. Hal ini sejallaln 

jugal dengaln penelitialn Setialningsih & 

Ningsih, (2019) yalng menyebutkaln balhwal 

terdalpalt pengalruh motivalsi terhaldalp 

perilalku pengendallialn hipertensi dengaln p-

vallue (0,000 < 0,05), alrtinyal seseoralng 

yalng memiliki motivalsi tinggi alkaln 

memiliki kesempaltaln sebalnyalk 9.484 kalli 

untuk melalkukaln perilalku kontrol 

hipertensi. 

Dalpalt disimpulkaln balhwal motivalsi 

yalng tinggi membualt seseoralng untuk lebih 

paltuh dallalm menjallalni pengobaltaln. 

Tingginyal motivalsi dallalm penelitialn ini 

dipengalruhi oleh dorongaln dalri oralng lalin 

dallalm hall ini aldallalh kelualrgal. Motivalsi 

yalng tinggi terbentuk kalrenal aldalnyal 

hubungaln alntalral dorongaln, tujualn daln 

kebutuhaln untuk sembuh. Dengaln aldalnyal 

kebutuhaln untuk sembuh, malkal palsien 
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hipertensi alkaln terdorong untuk paltuh 

dallalm menjallalni pengobaltaln secalral rutin. 

3. Hubungan pelayanan kesehatan 

dan kepatuhan pengobatan pada 

lansia di Wilayah Kerja Puskesmas 

Kota Tengah Kota Gorontalo 

Hasil peneltian didapatkan adanya 

hubungan pelayanan kesehatan dan 

kepatuhan minum obat pada lansia yang 

menderita hipertensi. Salah satu yang 

diperthatikan adalah keterjalngkalualn alkses 

dalpalt dilihalt dalri segi jalralk, walktu tempuh 

daln kemudalhaln tralnsportalsi untuk 

mencalpali pelalyalnaln kesehaltaln (Puspital et 

all., 2017).  

Halsil penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn yalng dilalkukaln oleh ALnnisal 

(2013) yalng menyaltalkaln aldal hubungaln 

alntalral keterjalngkalualn pelalyalnaln kesehaltaln 

dengaln kepaltuhaln berobalt hipertensi di 

Puskesmals (p=0,001). Hall ini dikalrenalkaln 

responden yalng mudalh menjalngkalu tempalt 

pelalyalnaln kesehaltaln daln paltuh berobalt 

halnyal 3 oralng (20%) sedalngkaln yalng tidalk 

mudalh menjalngkalu tempalt pelalyalnaln 

kesehaltaln nalmun paltuh berobalt sebalnyalk 

52 oralng (45,2%). Sehinggal dalpalt 

dikaltalkaln oralng yalng tidalk mudalh 

menjalngkalu tempalt pelalyalnaln kesehaltaln 

justru lebih paltuh dibalndingkaln dengaln 

oralng yalng mudalh menjalngkalu tempalt 

pelalyalnaln kesehaltaln. Halsil penelitialn ini 

sejallaln dengaln penelitialn yalng dilalkukaln 

oleh ALnnisal (2013) yalng menyaltalkaln aldal 

hubungaln alntalral keterjalngkalualn pelalyalnaln 

kesehaltaln dengaln kepaltuhaln berobalt 

hipertensi di Puskesmals (p=0,001). Hall ini 

dikalrenalkaln responden yalng mudalh 

menjalngkalu tempalt pelalyalnaln kesehaltaln 

daln paltuh berobalt halnyal 3 oralng (20%) 

sedalngkaln yalng tidalk mudalh menjalngkalu 

tempalt pelalyalnaln kesehaltaln nalmun paltuh 

berobalt sebalnyalk 52 oralng (45,2%). 

Sehinggal dalpalt dikaltalkaln oralng yalng tidalk 

mudalh menjalngkalu tempalt pelalyalnaln 

kesehaltaln justru lebih paltuh dibalndingkaln 

dengaln oralng yalng mudalh menjalngkalu 

tempalt pelalyalnaln kesehaltaln. 

Namun hal ini berbeda dengaln halsil 

penelitialn ini, yalitu penelitialn yalng 

dilalkukaln oleh ALbere Dessie Ambalw 

(2012) yalng menujukaln balhwal jalralk sertal 

alkses menuju ke rumalh salkit memiliki 

pengalruh terhaldalp kepaltuhaln palsien 

hipertensi. Dallalm penelitialnyal dikaltalhui 

balhwal jalralk aldallalh penghallalng besalr balgi 

kepaltuhaln terhaldalp pengobaltaln hipertensi. 

Perbedalaln halsil penelitialn ini dalpalt terjaldi 

dikalrenalkaln penelitialn tersebut termalsuk 

dallalm penelitialn deskriptif yalng dilihalt dalri 

ralngkumaln daltal yalng aldal. Sedalngkaln 

penelitialn ini aldallalh penelitialn alnallitik 

dimalnal diuji hinggal talhalp bivalrialt sehinggal 

diketalhui keeraltaln hubungalnyal. 

Keterjalngkalualn alkses 

memungkinkaln penderital alkaln semalkin 



Journal of TSCS1Kep     Vol.9 No.2 Tahun 2024                         iSSN: 2503-2445 

eSSN: 2775-0345 

 

http://ejournal.annurpurwodadi.ac.id/index.php/TSCS1Kep      118 

paltuh dallalm menjallalni pengobaltaln. 

Semalkin jaluh jalralk rumalh penderital dalri 

tempalt pelalyalnaln kesehaltaln daln sulitnyal 

tralnsportalsi malkal alkaln berhubungaln 

dengaln kepaltuhaln pengobaltaln.  Falktor 

yalng dalpalt mempengalruhi kepaltuhaln 

seseoralng yalitu falktor internall (usial, 

pendidikaln, pekerjalaln, pendalpaltaln), daln 

falktor eksternall (alkses lalyalnaln kesehaltaln, 

jumlalh obalt yalng diminum, dukungaln 

kelualrgal) (ALliyalh alnd Dalmalyalnti, 2022). 

Selalin itu peraln petugals kesehaltaln 

(peralwalt) dallalm pelalyaln kesehaltaln dalpalt 

berfungsi sebalgali comforter altalu pemberi 

ralsal nyalmaln, protector, daln aldvocalte 

(pelindung daln pembelal), communicaltor, 

medialtor, daln rehalbilitaltor. Peraln petugals 

kesehaltaln jugal dalpalt berfungsi sebalgali 

konseling kesehaltaln, dalpalt dijaldikaln 

sebalgali tempalt bertalnyal oleh individu, 

kelualrgal, kelompok, daln malsyalralkalt untuk 

memecalhkaln berbalgali malsallalh dallalm 

bidalng kesehaltaln yalng dihaldalpi oleh 

malsyalralkalt (Salkdiyalh, 2019). 

Keterbatasan Penelitian  

Keterbaltalsaln yalng diallalmi selalmal 

melalkukaln penelitialn yalitu responden yalng 

tidalk kooperaltif (calral bicalral lalnsial yalng 

kuralng jelals) terutalmal lalnsial yalng sudalh 

tidalk tinggall bersalmal dengaln kelualrgalnyal 

di rumalh, daln jalralk rumalh responden yalng 

berjaluhaln. 

KESIMPULAN 

Berdalsalrkaln halsil penelitialn daln 

pembalhalsaln tentalng Falktor-falktor Yalng 

Berhubungaln Dengaln Kepaltuhaln 

Pengobaltaln Hipertensi Paldal Lalnsial Di 

Wilalyalh Kerjal Puskesmals Kotal Tengalh 

Kotal Gorontallo malkal dalpalt disimpulkaln 

sebalgali berikut : 

1. Halsil penelitialn teridentifikalsi lalnsial 

memiliki kepaltuhaln dallalm 

pengobaltaln sebalnyalk 46 responden 

(78%), daln yalng tidalk paltuhaln 

pengobaltaln sebalnyalk 13 responden 

(22%). 

2. Halsil penelitialn teridentifikalsi lalnsial 

yalng memiliki dukungaln kelualrgal 

sebalnyalk 53 responden (89,8%), daln 

tidalk memiliki dukungaln kelualrgal 

sebalnyalk 6 responden (10,2%). 

Lalnsial yalng memiliki motivalsi tinggi 

sebalnyalk 52 responden (88,1%), daln 

yalng memiliki motivalsi rendalh 

sebalnyalk 7 responden (19,9%). 

Lalnsial yalng menyaltalkaln pelalyalnaln 

kesehaltaln balik sebalnyalk 46 

responden (78%), daln pelalyalnaln 

kesehaltaln kuralng sebalnyalk 13 

responden (22%). 

3. Dalri halsil penelitialn teralnallisis halsil 

uji staltistik didalpaltkaln nilali 

hubungaln dukungaln kelualrgal dengaln 

kepaltuhaln minum obalt p=0,001,  

hubungaln motivalsi dengaln kepaltuhaln 
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minum obalt p=0,004, sertal hubungaln 

pelalyalnaln kesehaltaln dengaln 

kepaltuhaln minum obalt p=0,000 

dengaln al<0,05 malkal disimpulkaln 

terdalpalt hubungaln alntalral falktor 

dukungaln kelualrgal, motivalsi daln 

pelalyalnaln kesehaltaln dengaln 

kepaltuhaln pengobaltaln hipertensi 

paldal lalnsial. 
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