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Abstract

Background: Hypertension is a chronic condition that requires continuous blood pressure management. Patients’
understanding of hypertension, its risk factors, complications, medication benefits, and long-term treatment may be
associated with medication adherence. Objective: To analyze the relationship between understanding the basic
concepts of hypertension and medication adherence among hypertensive patients at a community health center.
Methods: This quantitative analytical correlational study used a cross-sectional design. The study was planned for
92 hypertensive patients receiving treatment at a community health center in September 2026. Understanding of
hypertension was assessed using a knowledge questionnaire, while medication adherence was assessed using an
adherence questionnaire. Univariate and bivariate analyses were planned using the chi-square test with a
significance level of 0.05. Results: In the working dataset prepared for this draft, 53 respondents (57.6%) had
adequate understanding, while 39 (42.4%) had inadequate understanding. Fifty-five respondents (59.8%) were
categorized as adherent and 37 (40.2%) as non-adherent. Adherence was identified in 39 of 53 respondents with
adequate understanding (73.6%), compared with 16 of 39 respondents with inadequate understanding (41.0%). The
association yielded an approximate p-value of 0.002. Conclusion: The working dataset indicates an association
between understanding the basic concepts of hypertension and medication adherence. Structured education and
regular counseling may be considered as components of hypertension care in community health centers. Final
conclusions must be based on actual study data.
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Abstrak
Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit kronis yang memerlukan pengendalian tekanan darah secara
berkelanjutan. Pemahaman pasien mengenai pengertian hipertensi, faktor risiko, komplikasi, manfaat obat, dan
pentingnya pengobatan jangka panjang berpotensi berkaitan dengan kepatuhan minum obat. Ketidakpatuhan dapat
menghambat pencapaian tekanan darah terkontrol dan meningkatkan risiko komplikasi. Tujuan: Menganalisis
hubungan pemahaman konsep dasar hipertensi dengan kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi di Puskesmas.
Metode: Penelitian kuantitatif menggunakan desain analitik korelasional dengan pendekatan cross-sectional.
Penelitian dirancang pada 92 pasien hipertensi yang menjalani pengobatan di Puskesmas pada September 2026.
Pemahaman hipertensi diukur menggunakan kuesioner pengetahuan, sedangkan kepatuhan minum obat diukur
menggunakan kuesioner kepatuhan. Analisis dilakukan secara univariat dan bivariat menggunakan uji chi-square
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dengan tingkat kemaknaan 0,05. Hasil: Dalam data kerja yang disusun untuk draf ini, sebanyak 53 responden
(57,6%) memiliki pemahaman yang baik atau memadai, sedangkan 39 responden (42,4%) memiliki pemahaman
kurang. Sebanyak 55 responden (59,8%) dikategorikan patuh dan 37 responden (40,2%) tidak patuh. Kepatuhan
ditemukan pada 39 dari 53 responden dengan pemahaman memadai (73,6%), dibandingkan dengan 16 dari 39
responden dengan pemahaman kurang (41,0%). Hubungan kedua variabel menunjukkan nilai p sekitar 0,002.
Kesimpulan: Data kerja tersebut menunjukkan adanya hubungan antara pemahaman konsep dasar hipertensi dan
kepatuhan minum obat. Edukasi terarah dan konseling berkala dapat dipertimbangkan sebagai bagian dari pelayanan
pasien hipertensi di Puskesmas. Hasil akhir harus ditentukan berdasarkan data penelitian sebenarnya.

Kata Kunci: Hipertensi, Pemahaman, Pengetahuan, Kepatuhan Minum Obat, Puskesmas.

Korespondensi Penulis: Rahmat Pannyiwi

I. PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan kondisi kronis yang ditandai dengan peningkatan tekanan darah dan berhubungan
dengan risiko penyakit kardiovaskular, stroke, serta gangguan ginjal. Pengendalian hipertensi memerlukan
kombinasi perubahan gaya hidup, pemantauan tekanan darah, tindak lanjut pelayanan kesehatan, dan penggunaan
obat antihipertensi sesuai indikasi. Keberhasilan terapi bergantung pada keberlanjutan pengobatan dan keterlibatan
pasien dalam pengelolaan penyakitnya (Mills et al., 2020; World Health Organization [WHO], 2021).

Salah satu tantangan dalam penatalaksanaan hipertensi adalah kepatuhan minum obat. Kepatuhan mencakup
kesesuaian perilaku pasien dalam menggunakan obat dengan dosis, jadwal, dan arahan tenaga kesehatan, termasuk
memulai dan melanjutkan terapi. Ketidakpatuhan dapat berupa lupa minum obat, melewatkan dosis, menghentikan
pengobatan ketika merasa sehat, atau mengubah dosis tanpa berkonsultasi. Berbagai faktor dapat memengaruhi
kepatuhan, antara lain pemahaman penyakit, kompleksitas regimen pengobatan, efek samping, biaya, dukungan
keluarga, dan akses pelayanan kesehatan (Burnier & Egan, 2019; Vrijens et al., 2012).

Pemahaman konsep dasar hipertensi merupakan salah satu aspek literasi kesehatan yang relevan dalam
pengelolaan penyakit kronis. Pemahaman tersebut mencakup pengertian hipertensi, faktor risiko, komplikasi, tujuan
terapi, aturan penggunaan obat, serta pentingnya pengobatan jangka panjang meskipun tidak terdapat keluhan.
Pasien yang memahami bahwa hipertensi dapat berlangsung tanpa gejala diharapkan lebih mampu menerima
pentingnya terapi berkelanjutan. Sebaliknya, anggapan bahwa obat hanya diperlukan ketika mengalami sakit kepala
atau keluhan tertentu dapat menjadi hambatan bagi kepatuhan pengobatan (Oliveria et al., 2005; Burnier & Egan,
2019).

Penelitian mengenai pengetahuan dan kepatuhan pasien hipertensi di Indonesia menunjukkan pentingnya
mengkaji kedua aspek tersebut secara bersamaan. Penelitian tentang hubungan tingkat pengetahuan penggunaan
obat dengan kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi di Puskesmas yang diterbitkan dalam Jurnal Ilmu
Kefarmasian Indonesia (2023) membahas keterkaitan kedua variabel tersebut. Studi mengenai pengetahuan dan
penerimaan pengobatan pada pasien hipertensi di Provinsi Aceh juga mengangkat faktor-faktor yang berkaitan
dengan kepatuhan (Knowledge and Acceptance Associated with Medication Adherence, 2024). Selain itu, penelitian
berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia 2023 membahas hubungan informasi penggunaan obat dengan kepatuhan
terhadap obat antihipertensi (Association Between Receiving Medication Information, 2025).
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Pemahaman konsep dasar hipertensi tidak selalu sejalan dengan perilaku minum obat. Pasien yang memiliki
pengetahuan baik masih dapat mengalami ketidakpatuhan akibat lupa, kesulitan memperoleh obat, kekhawatiran
terhadap efek samping, atau hambatan ekonomi. Sebaliknya, pasien dengan pengetahuan terbatas mungkin tetap
patuh karena memiliki rutinitas pengobatan dan dukungan keluarga yang kuat. Oleh karena itu, hubungan antara
pemahaman hipertensi dan kepatuhan minum obat perlu dinilai secara empiris pada pasien yang memperoleh
pelayanan di Puskesmas (Burnier & Egan, 2019; Choudhry et al., 2022).

Puskesmas memiliki peran penting dalam pengelolaan hipertensi melalui pemeriksaan tekanan darah, edukasi
kesehatan, pemantauan kepatuhan, dan tindak lanjut pasien. Penguatan edukasi dan konseling yang berpusat pada
pasien dapat menjadi bagian dari upaya meningkatkan keberlanjutan pengobatan. Pedoman penatalaksanaan
hipertensi juga menekankan pentingnya pengelolaan penyakit secara berkelanjutan dan keterlibatan pasien dalam
mencapai kontrol tekanan darah yang optimal (Carey et al., 2018; Jones et al., 2025).

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan pemahaman konsep dasar
hipertensi dengan kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi di Puskesmas. Hasil penelitian diharapkan dapat
menjadi bahan pertimbangan dalam menyusun program edukasi dan konseling yang sesuai dengan kebutuhan
pasien..

II. METODE

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif analitik korelasional dengan pendekatan cross-sectional untuk
menganalisis hubungan antara pemahaman konsep dasar hipertensi sebagai variabel independen dan kepatuhan
minum obat sebagai variabel dependen. Penelitian direncanakan berlangsung di wilayah kerja Puskesmas pada
September 2026, dengan 92 pasien dewasa yang didiagnosis hipertensi dan menjalani terapi antihipertensi sebagai
responden, yang direkrut menggunakan teknik consecutive sampling sesuai kriteria inklusi dan eksklusi. Data
dikumpulkan menggunakan kuesioner pemahaman hipertensi yang mencakup pengertian, faktor risiko, komplikasi,
manfaat terapi, aturan penggunaan obat, dan kontrol berkala, serta instrumen kepatuhan minum obat yang tervalidasi
dan sesuai dengan ketentuan penggunaannya.

Pengumpulan data dilakukan setelah memperoleh izin penelitian dan persetujuan etik apabila dipersyaratkan,
serta persetujuan responden (informed consent). Analisis data meliputi analisis univariat untuk menggambarkan
karakteristik responden, tingkat pemahaman, dan kepatuhan minum obat, serta analisis bivariat menggunakan uji
chi-square atau uji Fisher apabila asumsi chi-square tidak terpenuhi, dengan tingkat kemaknaan p<0,05. Faktor
karakteristik responden, seperti usia, pendidikan, lama menderita hipertensi, jumlah obat, dan dukungan keluarga,
dapat dipertimbangkan sebagai faktor perancu. Penelitian dilaksanakan dengan menjaga kerahasiaan identitas,
keamanan data, hak responden, dan prinsip etika penelitian kesehatan.
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III. HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Hasil
Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Karakteristik Penelitian (n=92)
Karakteristik Kategori n %
Usia 18—44 tahun 14 152
45-59 tahun 39 42,4
>60 tahun 39 42,4
Jenis kelamin Laki-laki 36 39,1
Perempuan 56 60,9
Pendidikan Pendidikan dasar 27 29,3
Pendidikan menengah 49 53,3
Pendidikan tinggi 16 17,4
Lama menderita hipertensi <5 tahun 51 554
>5 tahun 41 44,6
Total
92 100,0

Tabel 1 menggambarkan bahwa kelompok usia 45-59 tahun dan kelompok usia 60 tahun ke atas masing-
masing terdiri atas 39 responden (42,4%). Sebagian besar responden adalah perempuan, yaitu 56 orang (60,9%).
Pendidikan menengah merupakan kategori pendidikan terbanyak, dengan 49 responden (53,3%). Sebanyak 51
responden (55,4%) telah menderita hipertensi selama kurang dari lima tahun.

Tabel 2. Distribusi Tingkat Pemahaman Konsep Dasar Hipertensi

Tingkat pemahaman n %
Memadai 53 57,6
Kurang 39 424
Total 92 100,0

Berdasarkan Tabel 2, sebanyak 53 responden (57,6%) dikategorikan memiliki pemahaman memadai,
sedangkan 39 responden (42,4%) memiliki pemahaman kurang. Dalam konteks pelayanan, aspek pemahaman
yang penting dinilai meliputi sifat hipertensi yang dapat berlangsung tanpa gejala, risiko komplikasi, tujuan
penggunaan obat, serta pentingnya mengikuti dosis dan jadwal yang ditentukan.

Tabel 3. Distribusi Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Hipertensi

Kepatuhan n %
Patuh 55 59,8

Tidak patuh 37 40,2
Total 92 100,0

Tabel 3 menunjukkan bahwa 55 responden (59,8%) masuk kategori patuh dan 37 responden (40,2%)
masuk kategori tidak patuh. Kategori ini menggambarkan hasil pengelompokan berdasarkan instrumen dan batas
skor yang direncanakan dalam draf. Pada penelitian sebenarnya, metode pengukuran dan kategorisasi harus
dijelaskan secara konsisten.
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Tabel 4. Tabulasi Silang Pemahaman Hipertensi Dan Kepatuhan Minum Obat

Pemahaman Patuh n (%) Tidak patuh n (%) Total
Memadai 39 (73,6) 14 (26,4) 53
Kurang 16 (41,0) 23 (59,0) 39
Total 55 (59,8) 37 (40,2) 92

Proporsi pasien yang patuh lebih tinggi pada kelompok dengan pemahaman memadai, yaitu 73,6%,
dibandingkan kelompok dengan pemahaman kurang, yaitu 41,0%. Sebaliknya, ketidakpatuhan lebih banyak
ditemukan pada kelompok dengan pemahaman kurang. Uji chi-square pada tabel tersebut menghasilkan nilai p
sekitar 0,002, yang berada di bawah batas kemaknaan 0,05. Dengan demikian, berdasarkan data kerja ini terdapat
hubungan statistik antara pemahaman konsep dasar hipertensi dan kepatuhan minum obat. Nilai tersebut perlu
dihitung kembali dari data mentah yang sebenarnya sebelum dilaporkan sebagai hasil final.

2. Pembahasan
Pemahaman Konsep Dasar Hipertensi pada Pasien

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 57,6% responden memiliki pemahaman memadai, sedangkan 42,4%
memiliki pemahaman kurang. Pemahaman hipertensi mencakup pengertian penyakit, faktor risiko, komplikasi,
dan tujuan pengobatan jangka panjang. Karena hipertensi dapat berlangsung tanpa gejala, edukasi perlu
menekankan pentingnya melanjutkan terapi sesuai arahan tenaga kesehatan meskipun pasien merasa sechat
(Oliveria et al., 2005; Burnier & Egan, 2019). Penyampaian informasi menggunakan bahasa sederhana, media
visual, dan metode teach-back dapat dipertimbangkan untuk membantu memastikan pemahaman pasien
Kepatuhan Minum Obat pada Pasien Hipertensi

Sebanyak 59,8% responden dikategorikan patuh, sedangkan 40,2% tidak patuh. Ketidakpatuhan dapat
berupa lupa minum obat, melewatkan dosis, atau menghentikan terapi tanpa konsultasi. Kondisi ini dapat
dipengaruhi oleh efek samping, biaya, kompleksitas regimen, akses obat, dan dukungan keluarga (Burnier &
Egan, 2019; Choudhry et al., 2022). Oleh karena itu, tenaga kesehatan perlu mengidentifikasi hambatan pasien
dan memberikan dukungan melalui pengingat obat, penyusunan jadwal minum obat, serta tindak lanjut berkala

Hubungan Pemahaman Konsep Dasar Hipertensi dengan Kepatuhan Minum Obat

Kepatuhan lebih tinggi pada responden dengan pemahaman memadai dibandingkan dengan responden
yang memiliki pemahaman kurang. Temuan ini menunjukkan bahwa pemahaman mengenai penyakit dan tujuan
terapi berpotensi berkaitan dengan kepatuhan pengobatan (Oliveria et al., 2005; Burnier & Egan, 2019). Hasil ini
relevan dengan penelitian Dyahariesti et al. (2023), yang membahas hubungan tingkat pengetahuan penggunaan
obat dengan kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi di Puskesmas. Namun, pemahaman yang baik tidak
selalu menjamin kepatuhan karena faktor praktis, sosial, dan ekonomi juga dapat memengaruhi perilaku
pengobatan. Mengingat desain penelitian cross-sectional, hubungan yang ditemukan tidak dapat
diinterpretasikan sebagai hubungan sebab-akibat
Implikasi bagi Pelayanan Keperawatan dan Puskesmas

Hasil penelitian ini dapat menjadi pertimbangan bagi Puskesmas untuk memperkuat edukasi dan
konseling pasien hipertensi. Perawat dan tenaga kesehatan dapat menilai pemahaman pasien, menjelaskan
manfaat terapi, mengidentifikasi hambatan kepatuhan, serta memberikan pengingat minum obat dan jadwal
kontrol. Pendekatan yang menggabungkan edukasi, dukungan pengelolaan mandiri, dan tindak lanjut dapat
membantu meningkatkan keterlibatan pasien dalam pengendalian hipertensi (Carey et al., 2018; Choudhry et al.,
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2022).
Keterbatasan Penelitian

Penelitian cross-sectional tidak dapat memastikan hubungan sebab-akibat atau urutan waktu antara
pemahaman dan kepatuhan. Penggunaan kuesioner juga berpotensi menimbulkan bias ingatan dan bias keinginan
sosial. Selain itu, hubungan kedua variabel dapat dipengaruhi oleh usia, pendidikan, lama menderita hipertensi,
kompleksitas pengobatan, dukungan keluarga, dan akses pelayanan kesehatan. Apabila penelitian hanya
dilakukan di satu Puskesmas, generalisasi hasil perlu dilakukan secara hati-hati. Penelitian selanjutnya dapat
menggunakan desain longitudinal atau intervensi edukasi untuk mengevaluasi perubahan pemahaman dan
kepatuhan dari waktu ke waktu.

IV. KESIMPULAN

Sebagian besar responden memiliki pemahaman konsep dasar hipertensi yang memadai dan masuk kategori
patuh minum obat. Proporsi kepatuhan lebih tinggi pada kelompok dengan pemahaman memadai dibandingkan
kelompok dengan pemahaman kurang. Uji chi-square pada data kerja menunjukkan hubungan statistik antara kedua
variabel. Pemahaman konsep dasar hipertensi dapat dipertimbangkan sebagai salah satu aspek yang perlu
diperhatikan dalam upaya mendukung kepatuhan pasien, tanpa mengabaikan faktor sosial, perilaku, dan akses
pelayanan. Pasien dianjurkan mengikuti aturan penggunaan obat sesuai resep dan tidak menghentikan atau
mengubah dosis tanpa berkonsultasi dengan tenaga kesehatan. Keluarga dapat membantu mengingatkan jadwal obat
dan kunjungan kontrol dengan tetap menghormati kemandirian pasien. Peneliti berikutnya disarankan menggunakan
instrumen yang tervalidasi, menjelaskan batas kategori pengetahuan dan kepatuhan sejak awal, serta
mempertimbangkan faktor perancu seperti usia, pendidikan, lama menderita hipertensi, jumlah obat, dukungan
keluarga, dan akses pelayanan. Penggunaan desain longitudinal atau intervensi dapat membantu menilai hubungan
temporal dengan lebih baik.
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