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ABSTRAK

Self care management adalah kegiatan menjaga kesehatan dengan menerapkan
pola hidup sehat. Kepatuhan dalam melaksanakan self care management
dibutuhkan untuk meningkatkan kualitas hidup penderita hipertensi. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui hubungan kepatuhan self care management dengan
kualitas hidup penderita hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Simpang
Timbangan Kab Ogan Ilir. Jenis penelitian kuantitatif dengan desain cross
sectional. Populasi penderita hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Simpang
Timbangan sebanyak 170 orang pada periode tahun 2023 bulan Januari-Agustus.
Sampel dalam penelitian ini berjumlah 63 responden dengan purposive sampling.
Melakukan analisa dengan menggunakan uji spearman. Hasil penelitian
didapatkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara kepatuhan self care
management dengan kualitas hidup penderita hipertensi di wilayah kerja
Puskesmas Simpang Timbangan Kab Ogan lIlir dengan p-value sebesar 0,000 (p-
value < 0,05). Koefisien korelasi antara kepatuhan self care management dengan
kualitas hidup penderita hipertensi adalah sebesar 0,680 (hubungan kuat). Hal ini
berarti tingkat kepatuhan self care management mempunyai hubungan dengan
tingkat kualitas hidup penderita hipertensi.

Kata kunci  : Hipertensi, Kepatuhan, Kualitas Hidup, Self Care Management
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ABSTRACT

Self care management is an activity to maintain health by adopting a healthy
lifestyle. Compliance in implementing self-care management is needed to improve
the quality of life of hypertension sufferers. The objective of this study is to
disclose the relationship between compliance with self-care management and the
quality of life of hypertension sufferers in the work area of Primary Health Center
of Simpang Timbangan, Ogan Ilir Regency. This is a quantitative study with a
cross sectional design. The population of hypertension sufferers in the work area
of the Primary Health Center of Simpang Timbangan in the period of January-
August 2023 was 170 people. The number of samples of this study was 63
respondents taken by means of purposive sampling. The analysis was done by
using the Spearman test. The results of the study showed that there was a
significant relationship between compliance with self-care management and the
quality of life of hypertension sufferers in the working area of Primarily Health
Center of Simpang Timbangan, Ogan Ilir Regency with a p-value of 0.000 (p-
value < 0.05). The correlation coefficient between compliance with self-care
management and the quality of life of hypertension sufferers is 0.680 (strong
relationship). This means that the level of compliance with self-care management
is related to the level of quality of life of hypertension sufferers.

Keywords : Hypertension, Compliance, Quality of Life, Self Care Management
Bibliography : 78 (2010-2024)
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Hipertensi merupakan salah satu Penyakit Tidak Menular (PTM), dan
hipertensi terkadang dikenal sebagai “the silent killer” karena mayoritas
seseorang dengan hipertensi tidak sadar jika mereka terdampak penyakit
tersebut., mereka sering kali mengalami masalah yang lebih serius jika
hipertensinya tidak ditangani dengan tepat, sehingga menjadikannya penyakit
"the silent killer". Sakit kepala, mual, muntah, lemas, mudah lelah, sesak
napas, gelisah, dan penurunan kesadaran merupakan keluhan umum yang
dialami penderita hipertensi. (Astari dan Primadewi, 2022).

Hipertensi menjadi permasalahan kesehatan secara global yang utama
saat ini. Organisasi Kesehatan Dunia melaporkan bahwa kondisi ini
mempengaruhi 22% populasi dunia, atau 1, 28 miliar orang dengan usia mulai
dari 30 hingga 79 tahun. Jumlah orang yang terkena hipertensi setiap tahun
terus meningkat; Proyeksi menunjukkan bahwa pada tahun 2025, 1, 5 miliar
orang di penjuru dunia akan terdampak kondisi ini, dan 10,44 juta orang akan
meninggal setiap tahunnya karena dampak yang ditimbulkannya (WHO,
2023).

Angka kejadian hipertensi di Indonesia masih terus meningkat.
Meskipun Etiologi sebenarnya dari hipertensi masih belum jelas, Ada dua
elemen utama yang berkontribusi terhadap perkembangan hipertensi: faktor

yang dapat diubah dan tidak dapat diubah. Genetika, umur, dan jenis kelamin



adalah contoh aspek yang tidak dapat diubah. Sementara itu, stres, pola
makan yang buruk, konsumsi minuman beralkohol, dan merokok merupakan
beberapa variabel yang dapat diubah. (Tyas & Zulfikar, 2021). Prevalensi
hipertensi di Indonesia menurut Riskesdas dalam (Kementerian Kesehatan R,
2021) sebanyak 34,1%, lebih tinggi dibandingkan prevalensi pada Riskesdas
tahun 2013 sebanyak 25,8%..

Menurut data Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir tahun 2019
sampai 2022, hipertensi menduduki peringkat pertama secara berturut-urut
sebagai penyakit terbanyak. Jumlah penderita hipertensi pada tahun 2019
sebanyak 34.141 orang diantaranya 14.841 laki-laki dan 19.300 perempuan,
pada tahun 2020 penderita hipertensi masih menyumbang angka tertinggi di
Ogan llir sebanyak 25.902 orang, 11.333 laki-laki dan 14.569 perempuan,
dilanjutkan pada tahun 2021 penderita hipertensi berjumlah 25.190 orang,
diantaranya 11.124 laki-laki dan 14.066 perempuan, dan pada tahun 2022
jumlah penderita hipertensi sebanyak 29.647 orang, 13.432 laki-laki dan
16.215 perempuan.

Panjang umur dan sehat, ilmu pengetahuan, dan taraf hidup yang
terhormat merupakan tiga komponen utama pembentuk kualitas hidup suatu
bangsa (Badan Pusat Statistik, 2022). Dalam hal kualitas hidup, Indonesia
berada di peringkat 40 dari 80 negara, menurut statistik dari daftar negara-
negara Terbaik 2019 dari US News dan World Report. Pada skala 10,
Indonesia mendapat nilai 1,8, angka yang rendah dibandingkan negara lain.
Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHOQOL), pemahaman individu

tentang posisi mereka dalam masyarakat dan budaya, serta nilai-nilai yang



berlaku tentang tujuan, sasaran, kekhawatiran, dan impian mereka, semuanya
termasuk dalam gagasan kualitas hidup. Secara keseluruhan, definisi kualitas
hidup merupakan penilaian terhadap pengertian yang sangat luas yang
bergantung pada sejumlah variabel, seperti kemandirian, kesejahteraan
jasmani dan rohani, serta hubungan sosial dengan lingkungan sekitar.

Beberapa penyakit penyerta hipertensi dapat menimbulkan komplikasi
seperti, diabetes melitus, penyakit ginjal, jantung, depresi, dan lain-lain, salah
satu penyebabnya adalah buruknya kualitas hidup. Oleh karena itu, untuk
mengatasi masalah hipertensi diperlukan intervensi preventif dan kuratif
yang tepat. (Nopitasari et al., 2021). Selain itu, penderita hipertensi
membutuhkan motivasi, pengalaman, dan keterampilan untuk melakukan
perilaku yang diperlukan untuk meningkatkan kesehatan dan kualitas hidup
mereka, berdasarkan teori keperawatan Orem, self care management dianggap
sebagai aktivitas yang dilakukan untuk mempertahankan, memulihkan, atau
meningkatkan kesehatan dan kualitas hidupnya sendiri (Khademian et
al.,2020).

Terapi farmasi dan non-farmakologis digunakan untuk mengobati
hipertensi yang bertujuan untuk meningkatkan kesehatan dengan mengubah
pola hidup di FKTP (Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama), Peraturan Mentri
Kesehatan Nomor 43 Tahun 2016 mengenai Standar Pelayanan Minimal
Pelayanan Kesehatan bagi Penderita Hipertensi menyatakan bahwa pasien
dengan pelayanan kesehatan yang sesuai dengan strandar wajib diberikan
kepada para penderita hipertensi. Salah satu metode yang mungkin untuk

mengobati hipertensi adalah dengan obat-obatan, yang meliputi diuretik,



penghambat ACE, penghambat beta, penghambat saluran kalsium, dan
vasodilator.

Dalam rangka pengelolaan/perawatan hipertensi secara mandiri, selain
terapi farmasi, terapi nonfarmakologis juga harus digunakan. American Heart
Association (AHA) menyarankan perubahan perilaku dalam kaitannya
dengan pengelolaan perawatan diri atau self care management (Unger et al.,
2020).

Self care management mengacu pada kapasitas individu untuk
memenuhi kebutuhan dirinya sendiri, untuk terlibat dalam aktivitas perawatan
diri yang meningkatkan kualitas hidup mereka, dan merasa puas dalam
melakukannya. Tujuan dari perawatan diri adalah untuk mencapai kondisi
kesehatan yang optimal (Mahfud et al., 2019). Penatalaksanaan self care
management pada hipertensi mencakup aktivitas fisik yang ditargetkan dalam
menstabilkan tekanan darah, aktivitas untuk mengatasi komplikasi,
pengelolaan pola hidup sehat, terutama kepatuhan terhadap pola makan yang
tepat, aktivitas untuk mengelola kombinasi gejala dan tekanan darah
mengenai hipertensi, serta penggunaan obat antihipertensi yang tepat.
Pengobatan hipertensi diperlukan dalam jangka panjang, bahkan seumur
hidup, yang tentu saja berdampak pada kepatuhan penderita. Demografi
sosial, kepercayaan penderita terhadap pengobatan, kesehatan fisik dan
mental, pengetahuan penderita hipertensi, semuanya dapat berdampak pada
rendahnya kepatuhan penderita hipertensi. (Setiawan, D., 2019).

Berdasarkan studi pendahuluan di wilayah kerja Puskesmas Simpang

Timbangan, Kabupaten Ogan Ilir diperoleh data penderita hipertensi



sebanyak 170 orang pada periode tahun 2023 sejak bulan Januari-Agustus.
Hasil wawancara yang dilakukan 7 orang penderita hipertensi mengenai
kepatuhan self care management didapatkan bahwa 5 dari 7 orang penderita
mengatakan tidak rutin minum obat, untuk pola makannya sendiri tidak ada
pantangan seperti tidak mengurangi garam dalam memasak, sering
mengkonsumsi makanan yang mengandung lemak dan natrium berlebihan
seperti gorengan, untuk aktivitas fisik, 5 penderita hipertensi ini tidak
melakukan olahraga tetapi setiap pagi melakukan aktivitas khususnya
penderita hipertensi perempuan masih melakukan kegiatan seperti
menyapu halaman, memasak, sedangkan 2 penderita hipertensi ini
mengatakan rutin minum obat ketika timbul gejala hipertensi saja, selain itu
stres juga menjadi faktor, rata-rata penderita hipertensi mengalami stres
dikarenakan banyak pikiran tentang faktor ekonomi, kesehatan dan
keluarganya.

Penderita hipertensi dapat mengukur dan menilai keberhasilan dari
pengobatannya dengan melihat kualitas hidupnya. Taraf hidup seseorang
dengan hipertensi dapat berdampak buruk, sehingga kualitas hidup mereka
lebih rendah dibandingkan dengan seseorang tanpa hipertensi (Li et al.,
2018). Penderita hipertensi mengalami gejala berupa kepala sakit, mimisan,
gangguan penglihatan, jantung berdegup tidak beraturan dan terlinga
berdengung (WHO, 2021). Kesehatan penderita secara keseluruhan sangat
dipengaruhi oleh gejala-gejala ini karena dapat menyebabkan kelelahan,
kekhawatiran, dan depresi. Berdasarkan latar belakang tersebut dan mengingat

konteks yang disebutkan di atas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian



tentang hubungan Kepatuhan Self Care Management Dengan Kualitas Hidup

Penderita Hipertensi.

. Rumusan Masalah

Prevelensi kejadian hipertensi di Indonesia meningkat setiap tahunnya
dan menjadi salah satu masalah kesehatan yang paling umum. Penyakit ini
mempengaruhi kualitas hidup penderita, waktu terapi yang lama, dan dapat
menyebabkan komplikasi karena hipertensi adalah keadaan yang perlu
dipantau dengan jangka waktu yang lama. Self care management adalah cara
seseorang berperilaku dalam menjaga kehidupan, kesehatan, perkembangan,
dan kualitas hidupnya. Kepatuhan self care management sangat menekankan
bahwa seseorang harus bertanggung jawab terhadap dirinya sendiri dan ikut
terlibat dalam pengambilan keputusan tentang kesehatannya sendiri.

Sejumlah penelitian sebelumnya hanya berfokus pada gambaran dari
tindakan self care management terhadap penderita hipertensi tetapi mereka
tidak melihat kepatuhan terhadap aturan yang dianjurkan dengan kualitas
hidupsecara spesifik dan menyeluruh pada penderita hipertensi, regulasi diri,
intergasi diri, Interaksi dengan tenaga kesehatan dan pemantauan tekanan
darah. Dari latar belakang yang telah diuraikan, peneliti merumuskan
permasalahan penelitian sebagai berikut.

Apakah terdapat hubungan antara kepatuhan self care management

dengan kualitas hidup penderita hipertensi



C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan

kepatuhan self care management dengan kualitas hidup penderita

hipertensi.
2. Tujuan Khusus

Adapun tujuan khusus dari penelitian ini adalah sebagai berikut.

a. Mengetahui distribusi frekuensi karakteristik responden penelitian
berdasarkan usia, jenis kelamin, pendidikan, status perkawinan,
pekerjaan, lama menderita hipertensi, konsumsi obat.

b. Mengidentifikasi kepatuhan penderita hipertensi dalam melakukan
self care management

c. Mengetahui kualitas hidup penderita hipertensi dalam melakukan
self care management

d. Menganalisis hubungan kepatuhan self care management dengan

kualitas hidup penderita hipertensi

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan kesadaran dan
pemahaman tentang hubungan antara kepatuhan terhadap manajemen
perawatan diri (self care management) dan kualitas hidup penderita
hipertensi. Selain itu, penelitian ini diharapkan dapat menjadi kontribusi
dalam pengembangan pengetahuan teoritis yang diajarkan selama

perkuliahan.



2. Manfaat Praktis
a. Bagi Institusi Keperawatan (PSIK FK UNSRI)

Penelitian ini diharapkan dapat membantu institusi
keperawatan dalam mengembangkan ilmu keperawatan untuk
memahami serta pengetahuan mengenai kualitas hidup penderita
hipertensi.

b. Bagi Mahasiswa Keperawatan

Penelitian ini di harapkan dapat memberikan pemahaman,
pengalaman, pengetahuan, dan edukasi serta menjadi model
penerapan teori pada penelitian-penelitian selanjutnya, khususnya
yang berfokus pada penderita hipertensi

c. Bagi Perawat

Penelitian ini dapat menjadi panduan dan rujukan bagi upaya
penelitian di masa depan dalam memperhatikan para penderita
hipertensi dengan memberikan pelayanan kesehatan.

d. Bagi Peneliti

Peneliti berharap penelitian ini dapat wawasan pengalaman
dan pengetahuan dalam penelitian mengenai “Hubungan Kepatuhan
Self Care Management dengan Kualitas Hidup Penderita Hipertensi”
sesuai dengan ilmu yang didapatkan selama masa perkuliahan di
Program Studi Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas
Sriwijaya.

e. Bagi Penderita Hipertensi

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan kesadaran dan



membantu masyarakat penderita hipertensi dalam meningkatkan
kualitas hidup, meningkatkan taraf hidup, dan meningkatkan

kesehatannya dengan self care management.

E. Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini dimaksudkan untuk menggali korelasi antara kepatuhan
self care management dengan kualitas hidup seseorang dengan di wilayah
kerja Puskesmas Simpang Timbangan. Jenis penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif yang menggunakan pendekatan cross-sectional dengan desain
observasi analitik. Penelitian menggunakan analisis berupa analisis univariat
dan analisis bivariat. Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Simpang
Timbangan Kecamatan Indralaya Kabupaten Ogan Ilir Sumatera Selatan pada
bulan Mei 2024 sampai dengan selesai.

Data analisis univariat pada penelitian ini didpatkan data berupa
distribusi frekuensi umur, jenis kelamin, status perkawinan, pendidikan,
pekerjaan, lama menderita hipertensi, konsumsi obat, mengidentifikasi
kepatuhan penderita hipertensi dalam melakukan self care management,
mengetahui kualitas hidup penderita hipertensi. Analisis bivariat pada
penelitian ini dilakukan untuk mengetahui korelasi antara kepatuhan self care
management dengan kualitas hidup penderita hipertensi. Penelitian diuji

dengan uji statistik berupa uji Spearman dengan data yang bersifat ordinal
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