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ABSTRAK
Latar Belakang: Pengontrolan tekanan darah pada penderita hipertensi dapat 
dilakukan dengan cara penurunan berat badan, olahraga, pengaturan diet 
rendah garam, memperbaiki gaya hidup yang kurang sehat, dan terapi 
farmakologis. Penelitian sebelumnya mendapati bahwa usaha pengontrolan 
tekanan darah dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti sikap, 
pengetahuan, dukungan keluarga dan kepatuhan pengobatan. Faktor-faktor 
tersebut dapat bervariasi tergantung pada budaya dan wilayah geografis 
pasien. 
Objektif: Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui faktor-faktor yang 
mempengaruhi pengontrolan tekanan darah pada penderita hipertensi di 
wilayah Jakarta.
Metode: Penelitian ini menggunakan desain deskriptif-analitik dengan 
pendekatan cross-sectional. Sebanyak 42 responden di wilayah Jagakarsa 
Jakarta selatan dipilih menggunakan metode simple random sampling dengan 
stratifikasi berdasarkan RW. Pengambilan data dilakukan pada Mei-Juni 2021 
dengan teknik wawancara berdasarkan panduan yang telah disusun 
sebelumnya yang memiliki reliabilitas 0,954. 
Hasil: Hasil penelitian menggunakan analisis statistic Chi-Square diperoleh 
bahwa sikap (p-value = 0,047), pengetahuan (p-value = 0,040), dukungan 
keluarga (p-value = 0,025), dan kepatuhan pengobatan (p-value = 0,040) 
berhubungan secara signifikan dengan kemampuan mengontrol tekanan darah 
pasien dengan hipertensi.
Implikasi Klinis: Studi ini menemukan bahwa terdapat hubungan yang 
signifikan antara sikap, pengetahuan, dukungan keluarga, ketaatan minum 
obat, dan pengendalian tekanan darah pada pasien hipertensi. 

Kata Kunci: Pengontrolan Tekanan Darah, Sikap, Pengetahuan, Dukungan 
Keluarga, Kepatuhan Pengobatan.
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PENDAHULUAN
Selain itu oleh faktor yang dapat dikontrol seperti 
kegemukan, pola makan, kebiasaan merokok, gaya 
hidup serta alkohol (Sianturi, 2013). Menurut Riset 
Kesehatan Dasar (Riskesdas) pada tahun 2018, 
prevalensi hipertensi penduduk usia ≥ 18 tahun di 
Indonesia yaitu sekitar 34,11% dengan jumlah  
penduduk sekitar 260 juta. Prevalensi hipertensi urutan
tertinggi di provinsi Jawa Barat (39,60%), dan urutan 

 terendah di provinsi Papua (22,22%). Berarti di 
Indonesia telah mengalami peningkatan sekitar 8,31% 
di tahun 2013 sampai dengan 2018, dikarenakan Riset 
Kesehatan Dasar (Riskesdas) pada tahun 2013 yaitu 
sekitar 25,8%. Prevalensi tertinggi terdapat di provinsi 
Bangka Belitung (30,9%) dan terendah tetap berada di 
provinsi Papua (16,8%). Selain itu data Riset 
Kesehatan Dasar (RisKesDas) tahun 2018 Provinsi 
DKI Jakarta tentang prevalensi hipertensi berdasarkan
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hasil pemeriksaan tekanan darah usia ≥ 18 tahun 

sebanyak 33,43% dan mengalami peningkatan dari 

tahun 2013 – 2018 sebanyak ≥ 11%. Data pengukuran 

menurut jenis kelamin penderita hipertensi terbanyak di 

tahun 2018 adalah perempuan yaitu 36,85% 

dibandingkan dengan laki-laki yaitu 34,11%. Ditemukan 

juga Prevalensi hipertensi tertinggi pada kelompok usia 

≥ 75 tahun sekitar 63,49%. Dengan bertambahnya 

usia, kemungkinan seseorang dapat menderita 

hipertensi akan semakin besar (Suiraoka, 2012). 

Berdasarkan hasil pemeriksaan usia ≥ 18 tahun 

menurut Kabupaten/Kota tertinggi tahun 2018 terdapat 

di Jakarta Pusat yaitu sebanyak 39,05% dan 

prevalensi hipertensi terendah terdapat di Jakarta 

Selatan yaitu sebanyak 29,93%.

Berdasarkan gambaran diatas dan dari beberapa 

hasil penelitian yang telah dijelaskan, peneliti tertarik 

untuk mengetahui Faktor-Faktor yang Mempengaruhi 

Pengontrolan Tekanan Darah di Kelurahan Jagakarsa 

Jakarta Selatan.

Metode

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif 

analitik dengan pendekatan cross-sectional. 

Perhitungan sampel berdasarkan nilai alpha 5%, 

prediksi prevalensi 1,1%, kesalahan prediksi (d) 10% 

didapatkan jumlah sampel sebanyak 42 individu 

dengan hipertensi. Responden dipilih menggunakan 

teknik simple random sampling dengan pendekatan 

stratifikasi berdasarkan wilayah tempat tinggal. Data 

dikumpulkan menggunakan yang dikembangkan 

secara mandiri untuk mengukur sikap, pengetahuan, 

dukungan keluarga dan kepatuhan minum obat. 

Analisa variabel demografi dipresentasikan dalam 

bentuk mean untuk data continuous dan persentase 

untuk data ketegori. korelasi antara pengontrolan 

tekanan dan faktor lainya menggunakan uji chi-aquare. 

Luaran penelitian ini berupa nilai Odd Ratio (OR), 95% 

confidence interval (CI) dan p-value dengan batasan 

nilai kemaknaan 0,05.

Hasil

Hasil analisa univariat menunjukkan sebagian besar 

responden berusia 40-60 tahun (52,4%), berjenis 

kelamin perempuan (59,5%), tidak bekerja (54,8%), 

dan berpendidikan rendah (59,5%). Data faktor yang 

menjadi variabel confounding menunjukkan bahwa 

sebagian besar responden memiliki sikap (64,5%), 

pengetahuan (71,4%), dan dukungan keluarga (66,7%) 

kurang baik. Terkait data dependen, terdapat 13 

(31,0%) dengan kategori pengontrolan tekanan darah 

terkontrol dan 29 (69,0%) dengan kategori 

pengontrolan tekanan darah tidak terkontrol.(Tabel 1)

Tabel 1

Distribusi Frekuensi Berdasarkan Data Demografi (n = 

42)
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Variabel Frekuensi Presentase (%)

Usia

20-39 Tahun 17 40,5

40-60 Tahun 22 52,4

≥ 60 Tahun 3 7,1

Jenis Kelamin

Laki-Laki 17 40,5

Perempuan 25 59,5

Pekerjaan

Tidak Bekerja 23 54,8

Bekerja 19 45,2

Pendidikan

Rendah 25 59,5

Tinggi 17 40,5

Sikap

Baik 15 35,7

Kurang Baik 27 64,3



ORIGINAL ARTICLE

Hasil analisa bivariat menunjukkan bahwa sikap, 

pengetahuan, dukungan keluarga, dan kepatuhan 

minum obat berhubungan signifikan dengan tekanan 

darah (p-value <0,05). Diantara empat variabel, 

dukungan keluarga menunjukkan penagruh tertinggi 

terhadap tekanan darah pasien hipertensi (OR= 6,13). 

Hal ini bermaksana bahwa dukungan keluarga 

meningkatkan peluang untuk tekanan darah terkontrol 

hingga enam kali lipat. Sedangkan sikap menunjukkan 

hubungan paling rendah dengan OR 5,03 (Tabel 2). 

Tabel 2. 

Distribusi Responden Berdasarkan Data Sikap dengan 

Pengontrolan Tekanan Darah

Berdasarkan hasil analisis univariat didapatkan 

bahwa sebagian besar responden yang menderita 

hipertensi berusia 40-60 tahun dengan jumlah 22 

(53,4%) , selanjutnya hasil penelitian didapatkan 

bahwa sebagian besar reponden bejenis kelamin 

permepuan dengan jumlah 25 (59,5%) , untuk 

responden yang tidak bekerja sebagian besar 

berjumlah 23 (54,8%), responden yang berpendidikan 

rendah berjumlah 25 (59,5%), responden yang 

bersikap kurang yaitu sebanyak 27 responden (64,3%) 

,responden yang berpengetahuan kurang sebanyak 30 

responden (71,4%), 

Berdasarkan hasil bivariat bahwa ada hubungan 

antara sikap dan pengontrolan tekanan darah pada 

penderita hipertensi dengan nilai p-value = 0,047 dan 

nilai aplha 5%. dan didapatkan hasil uji statistik OR = 

5,029 yang artinya responden dengan sikap baik 

memiliki peluang 5,029 kali untuk melakukan 

pengontrolan tekanan darah yang terkontrol. Kemudian 

ada hubungan antara pengetahuan dengan 

pengontrolan tekanan darah pada penderita hipertensi 

dengan nilai p-value = 0,040  dengan menggunakan uji 

statistik chi-square. Hasil penelitian juga menunjukkan 

bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga 

dengan pengontrolan tekanan darah dengan nilai 

p-value = 0,025. Dan yang terakhir , hasil penelitian 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara kepatuhan 

pengobatan dengan pengontrolan tekanan darah 

dengan nilai p-value = 0,040. 

Kesimpulan dan Implikasi Klinis

Kesimpulan dari penelitian, didapatkan bahwa Ada 

hubungan antara sikap dengan pengontrolan tekanan 

darah pada penderita hipertensi di Kelurahan 

Jagakarsa Jakarta Selatan dengan p-value 0,047. 

selain itu, didapatkan OR =5,029, Artinya responden 

dengan sikap baik memiliki peluang 5,029kali untuk 

melakukan pengontrolan tekanan darah yang terkontr-
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Pengetahuan

Baik 12 28,6

Kurang Baik 30 71,4

Dukunga Keluargan 

Baik 14 33,3

Kurang Baik 28 66,7

Tekanan darah

Terkontrol 13 31

Tidak terkontrol 29 69



rol. kemudian Ada hubungan antara pengetahuan 
dengan pengontrolan tekanan darah pada penderita 
hipertensi di Kelurahan Jagakarsa Jakarta Selatan 
dengan p-value: 0,040. Selain itu, didapatkan OR = 
5,600, artinya responden dengan pengetahuan baik 
memiliki peluang 5,600 kali untuk melakukan 
pengontrolan tekanan darah yang terkontrol. Ada 
hubungan antara dukungan keluarga dengan 
pengontrolan tekanan darah pada penderita hipertensi 
di Kelurahan Jagakarsa Jakarta Selatan dengan 
p-value: 0,025. Selain itu, didapatkan OR = 6,133 , 
artinya responden dengan dukungan keluarga baik 
memiliki peluang 6,133 kali untuk melakukan  
pengontrolan tekanan darah yang terkontrol.  Ada 
hubungan antara kepatuhan pengobatan dengan 
pengontrolan tekanan darah pada penderita hipertensi 
di Kelurahan Jagakarsa Jakarta Selatan dengan p- 
value: 0,040. Selain itu, didapatkan OR = 5,600, 
artinya responden dengan kepatuhan pengobatan baik 
memiliki peluang 5,600 kali untuk melakukan 
pengontrolan tekanan darah yang terkontrol.

Implikasi klinis dari penelitian ini menunjukkan 
bahwa peningkatan sikap positif, pengetahuan, 
dukungan keluarga, dan kepatuhan terhadap 
pengobatan secara signifikan meningkatkan peluang 
pengontrolan tekanan darah pada penderita hipertensi 
di Kelurahan Jagakarsa Jakarta Selatan.

PERNYATAAN
Konflik Kepentingan 
Penelitian ini tidak melinatkan pihak lain yang 
berkepentingan terhadap hasil akhir.
Pendanaan
Penelitian ini tidak mendapatkan dukungan atau 
bantuan dana dari pihak manapun
Kontribusi penulis 
Nur Nabila Putri Priyono : Menyusun protokol 
penelitian, melakukan pengambilan data. analisa data, 
dan menyusun laporan penelitian.
M.Fikri Dwi Ardiyansyah : Melakukan pengambilan 
data dan analisa data.
Naryati : Formulasi ide penelitian, analisa data, 
interpretasi hasil analisis, menyusun laporan penelitian.
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