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1. PENDAHULUAN  

Hipertensi atau penyakit tekanan darah 

tinggi merupakan salah satu penyakit 

dengan prevalensi yang tinggi serta faktor 

risiko terjadinya penyakit jantung, ginjal, 

dan stroke (Choudhry et al., 2022; 

Kementrian Kesehatan RI, 2024). 

Peningkatan prevalensi tersebut disebabkan 

karena beberapa faktor, salah satunya 

adalah usia. Proses penuaan pada lansia 

akan menyebabkan terjadinya penurunan 

fungsi tubuh, yaitu kondisi fisik, fisiologi, 

dan sosial (Sari et al., 2022; Permenkes, 

2014). Penurunan fungsi fisik akibat 

penuaan mengakibatkan munculnya 

penyakit tak menular, salah satunya adalah 

hipertensi. Menurut data Riskesdas, salah 

satu penyakit degeneratif yang banyak 

diderita oleh lansia di Indonesia adalah 

hipertensi. Data menunjukkan prevalensi 

penderita hipertensi di Indonesia meningkat 

seiring bertambahnya usia yaitu pada 

 

Abstract 

The incidence of hypertension in the elderly has increased, which is caused by several factors 

that affect the level of adherence. This study was conducted to determine the level of adherence 

and factors that influence the use of antihypertensive drugs in patients at the elderly Posyandu 

Drono Village.  Purposive sampling and the MARS-10 questionnaire were employed in this 

study, and the Chi-square test was used for correlation analysis. The results showed that the 

majority of respondents had a low level of adherence (71.4%).  Educational factors (p = 0.002) 

and family support factors (p = 0.045) are associated with antihypertensive drug adherence.   
Age and occupation did not significantly affect adherence (p>0.05). The elderly's low 

adherence to antihypertensive treatment requires special attention. Patient compliance can be 

enhanced with education and family support. 
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Abstrak  

Angka kejadian hipertensi pada lansia mengalami peningkatan yang disebabkan oleh beberapa 

faktor yang mempengaruhi tingkat kepatuhan. Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui 

tingkat kepatuhan dan faktor – faktor yang mempengaruhi penggunaan obat antihipertensi pada 

pasien di Posyandu lansia Desa Drono. Penelitian ini menggunakan teknik pengambilan sampel 

purposive sampling dan instrument kuesioner MARS-10, analisa korelasi dilakukan dengan uji 

Chi – square. Hasil menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan pasien di Posyandu lansia Desa 

Drono tidak patuh (71,4%).  Faktor – faktor yang memiliki korelasi dengan kepatuhan 

penggunaan obat antihipertensi yaitu faktor pendidikan, dengan nilai p=0,002 dan faktor 

dukungan keluarga dengan nilai p=0,045.    Faktor usia dan pekerjaan tidak memiliki pengaruh 

yang signifikan dengan kepatuhan (p>0,05).  Rendahnya kepatuhan minum obat antihipertensi 

pada lansia perlu mendapatkan perhatian khusus. Kepatuhan pasien dapat ditingkatkan dengan 

pemberian edukasi dan dukungan dari keluarga. 
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kelompok usia 55-64 tahun sebanyak 

55,2%, usia 65-74 tahun sebanyak 63,2%, 

dan usia >75 tahun sebanyak 69,5% 

(Kementrian Kesehatan RI, 2019).  

Hipertensi membutuhkan terapi 

seumur hidup, selain itu juga dibutuhkan 

kontrol dan pemeriksaan secara berkala. 

Kepatuhan dibutuhkan dalam terapi 

hipertensi untuk menjaga tekanan darah 

tetap terkontrol. Namun, kepatuhan minum 

obat sering kali masih menjadi 

permasalahan bagi pasien, khususnya 

pasien lansia. Permasalahan ketidakpatuhan 

pada pasien lansia meliputi peningkatan 

jumlah obat antihipertensi yang diresepkan 

yang disebabkan pasien lansia sering 

terdapat penyakit penyerta (Benetos et al., 

2019; Quinn et al., 2011) yang disebabkan 

karena penuaan fungsi anatomi tubuh atau 

penurunan kondisi fisik (Benetos et al., 

2019; Donato et al., 2018), efek samping 

yang ditimbulkan dari obat yang diresepkan 

(Cahir et al., 2023), serta penurunan fungsi 

kognitif (Donato et al., 2018). 

Ketidakpatuhan minum obat pada lansia 

mengakibatkan risiko yang lebih besar, 

menghasilkan luaran kesehatan yang lebih 

buruk dibanding pasien yang lebih muda. 

Ketidakpatuhan tersebut berhubungan 

secara signifikan dengan meningkatnya 

risiko hospitalisasi dan mortalitas pada 

lansia  (Walsh et al., 2019).  

Faktor yang dikaitkan dengan 

ketidakpatuhan dalam menggunakan obat 

antara lain faktor pasien (demografi, status 

mental, pengetahuan/kepercayaan, 

perilaku/ kebiasaan), faktor obat, faktor 

sistem pelayanan kesehatan, dan faktor 

sosioekonomi (Yap et al., 2016). Penelitian 

ini dilakukan untuk mengetahui tingkat 

kepatuhan lansia di Posyandu Desa Drono 

dan menganalisa faktor – faktor penyebab 

ketidakpatuhan sehingga dapat dilakukan 

upaya lebih lanjut untuk mengatasi 

permasalahan tersebut. 

 

2. METODE  

Penelitian dilakukan di Posyandu di 

Desa Drono, Kecamatan Ngawen, 

Kabupaten Klaten, pada bulan Juni 2024. 

Penelitian ini merupakan penelitian 

deskriptif kuantitatif, dengan metode 

pengambilan data purposive sampling. 

Responden dalam penelitian ini adalah 

pasien lansia yang menderita hipertensi di 

Posyandu Lansia Desa Drono, sejumlah 77 

pasien. Kriteria responden meliputi pasien 

hipertensi berusia >55 tahun, aktif 

mengikuti kegiatan Posyandu Lansia, dan 

bersedia menjadi responden penelitian.  

Alat pengukur kepatuhan 

menggunakan kuesioner MARS-10 dari 

penelitian (Mebrahtu et al., 2021), yang 

telah dimodifikasi dari penelitian 

(Thompson et al., 2000). Nilai validitas 

0,344>0,05 dan uji reliabilitas dengan nilai 

Cronbach alpha 0,645>0,60. MARS-10 

berisi 10 (sepuluh) pertanyaan Ya/Tidak. 

Pasien patuh jika menjawab benar minimal 

8 pertanyaan dari 10 pertanyaan, sedangkan 

pasien tidak patuh jika menjawab <8 

pertanyaan benar (Mebrahtu et al., 2021). 

Faktor yang diamati dalam penelitian 

ini adalah usia, pekerjaan, pendidikan, dan 

dukungan keluarga.  Data ini didapatkan 

dari wawancara dengan responden. 

Hubungan kepatuhan dengan faktor yang 

mempengaruhi dianalisa dengan uji Chi – 

square. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1. Demografi dan Karakteristik Klinik 

Data demografi dan karakteristik 

klinik 77 responden tersaji pada Tabel 1. 

Responden terbanyak dalam penelitian ini 

adalah pasien wanita (90,9%), kelompok 

usia lansia yaitu rentang 55-65 tahun 

(72,7%), berpendidikan SD (49,3%), tidak 

bekerja (61%), dan mendapat dukungan 

keluarga (mencakup mengingatkan dan 

mendampingi pasien  meminum obat serta 

mengantarkan pasien dalam kegiatan 

Posyandu Lansia)  sebesar 84,4%. Semua 

responden mendapat terapi tunggal dari 

golongan ACE inhibitor atau Calsium 

Channel Blocker. 

 

Tabel 1. Data Demografi dan 

Karakteristik Klinik 
Data Frekuensi % 

Usia 

• 55-65 tahun 

• 66-74 tahun 

• 75-90 tahun 

 

56 

17 

4 

 

72,7 

22,1 

5,2 
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Data Frekuensi % 

Jenis Kelamin 

• Wanita 

• Pria 

 

70 

7 

 

90,9 

9,1 

Pendidikan  

• Tidak Sekolah 

• SD 

• SMP 

• SMA/SMK 

• Perguruan Tinggi 

 

7 

38 

24 

7 

1 

 

9,1 

49,3 

31,2 

9,1 

1,3 

Pekerjaan  

• Tidak Bekerja  

• Bekerja 

 

47 

30 

 

61 

39 

Dukungan Keluarga  

• Tidak ada 

• Ada 

 

12 

65 

 

15,6 

84,4 

Antihipertensi 

• Captopril 

• Amlodipin 

 

25 

52 

 

32,5 

67,5 

 

3.2. Kepatuhan 

Perilaku kepatuhan pada pasien 

hipertensi merupakan perilaku seseorang 

dalam menggunakan pengobatan 

antihipertensi sesuai dengan petunjuk atau 

arahan dokter. Kepatuhan penggunaan 

obat mencakup kepatuhan  dalam  

mengikuti  setiap aturan minum dan jenis 

obat yang harus diminum (Ernawati et al., 

2020). Hasil pengukuran kepatuhan 

dengan kuesioner MARS-10 di Posyandu 

Lansia Desa Drono tersaji dalam Tabel 2. 

Adapun rincian jawaban responden 

terhadap kuesioner MARS – 10 tersaji 

dalam Tabel 3.  

 

Tabel 2. Tingkat Kepatuhan Responden 

Tingkat 

Kepatuhan 

Frekuensi Persentase 

(%) 

Patuh 22 28,6% 

Tidak Patuh 55 71,4% 

 

Data hasil penelitian pada Tabel 2 

menunjukkan mayoritas (71,4%) 

responden tidak patuh, dan hanya 28,6% 

responden yang patuh. Hasil ini sebanding 

dengan penelitian yang dilakukan di 

Sleman, yang menunjukkan mayoritas 

responden lansia (73,3%) tidak patuh, dan 

hanya 26,7% responden yang patuh 

(Lestari & Anisa, 2022). Hasil yang sama 

juga ditunjukkan penelitian Wahyuni di 

Pekanbaru, tingkat ketidakpatuhan 

responden lansia sebanyak 61,5% 

(Wahyuni et al., 2023). Penelitian di 

negara lain yaitu di Cina juga 

menunjukkan mayoritas pasien lansia 

tidak patuh sebanyak 53,3% (Lo et al., 

2016).  

Ketidakpatuhan ini dapat disebabkan 

oleh beberapa hal. Hasil kuesioner MARS 

dalam penelitian ini menunjukkan 

penyebab terbesar kurangnya kepatuhan 

responden adalah responden 

menghentikan pengobatan ketika merasa 

sudah sehat (62,34%), dan merasa gejala 

telah terkendali (57,14 %). Hal ini 

menunjukkan tingkat pengetahuan/ 

kepercayaan responden terkait 

pengobatan hipertensi masih kurang. 

Tingkat pengetahuan seseorang dapat 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, salah 

satunya adalah tingkat pendidikan. 

Tingkat pendidikan memiliki hubungan 

yang signifikan dengan tingkat 

pengetahuan seseorang. Semakin tinggi 

tingkat pendidikan seseorang maka 

semakin mudah untuk memahami suatu 

informasi yang diterima. Semakin banyak 

informasi yang diterima dan dipahami, 

maka semakin tinggi pengetahuan 

seseorang (Hastuti and Habibah, 2022).  

Data demografi penelitian ini 

menunjukkan sebagian besar responden 

merupakan lulusan SD (49,3%). Hal ini 

terjadi pula pada penelitian yang 

dilakukan oleh Absor (2020) yang 

menunjukkan bahwa pendidikan rendah 

mempengaruhi motivasi dalam belajar 

yang rendah dikarenakan faktor 

perekonomian lingkungan 

(sosioeconomic) seperti kurangnya 

kepercayaan terhadap penyedia layanan 

kesehatan dan keterlibatan pasien 

terhadap pengobatan (Absor et al., 2018; 

Yap et al., 2016). Seseorang yang 

berpendidikan tinggi akan mempengaruhi 

kesadaran dan kefahaman terhadap terapi 

sehingga berimbas pada tingkat kepatuhan 

yang baik (Absor et al., 2018; Arrang et 

al., 2023; Sukma et al., 2018). Hasil 

analisa chi-square antara kepatuhan 

dengan faktor yang tersaji dalam Tabel 4, 
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menunjukkan tingkat pendidikan 

memiliki hubungan yang signifikan 

terhadap tingkat kepatuhan responden 

p=0,002 (p < 0,05).  

Sebuah penelitian menunjukkan 

pasien lansia lebih patuh minum obat jika 

pasien berpendidikan tinggi, 

mendapatkan konseling, serta menerima 

penjelasan yang cukup mengenai obat 

yang pasien minum (Özdağ et al., 2023). 

Kepatuhan minum obat dan kepuasan 

konseling pasien meningkat jika farmasis 

memberikan instruksi yang cukup terkait 

obat yang mereka minum. Selain itu, 

konseling dapat meningkatkan 

pengetahuan dan kemampuan untuk 

meminum obat dengan benar. Namun, 

responden dalam penelitian tersebut juga 

menyebutkan, kebanyakan farmasis tidak 

selalu memberikan penjelasan secara 

lengkap  tentang luaran yang ingin 

dicapai, efek samping yang kemungkinan 

muncul, dan cara meminum obat yang 

benar. Hal ini menyebabkan sebagian 

besar responden tidak tahu efek samping 

yang kemungkinan muncul dan 

konsekuensi jika meminum obat tak 

sesuai aturan   (Jin et al., 2016).  

Kurangnya pemahaman responden 

terhadap obat yang mereka minum terlihat 

dari hasil kuesioner yang tersaji dalam 

Tabel 3.  Hasil ditunjukkan pada 

pertanyaan 6, 7, 8, 9, dan 10. Masih 

terdapat responden yang berhenti minum 

obat karena takut efek samping (33,77%), 

berhenti minum obat tanpa memberitahu 

petugas (11,69%), meminum obat 

hipertensi lebih dari 1 atas inisiatif sendiri 

(20,78%), menghentikan terapi saat obat 

habis (31,17%), dan tidak membawa obat 

hipertensi saat bepergian (50,65%). 

Kurangnya pemahaman penggunaan obat 

ini berpotensi terhadap kepatuhan yang 

rendah.  

 

 

 Tabel 3. Rincian Jawaban Responden  
No Pertanyaan Ya,  

N (%) 

Tidak, 

N (%) 

1. Apakah terkadang 

anda lupa minum 

obat antihipertensi? 

40  

(51,94) 

37 

(48,06) 

2. Apakah anda 

minum obat sesuai 

dengan aturan yang 

diberikan 

61 

(79,22) 

16 

(20,78) 

3. Pernahkah anda 

berhenti minum 

obat ketika merasa 

sehat? 

48 

(62,34) 

29 

(37,66) 

4. Apakah anda 

pernah berhenti 

minum obat, saat 

merasa kondisi 

memburuk setelah 

minum obat? 

24 

(35,07) 

53 

(68,83) 

5. Apakah anda 

berhenti minum 

obat, ketika gejala 

hipertensi sudah 

terkendali? 

44 

(57,14) 

33 

(42,86) 

6. Pernahkah anda 

berhenti minum 

obat karena takut 

terhadap efek 

samping obat? 

26 

(33,77) 

51 

(66,23) 

7. Pernahkah anda 

mengurangi atau 

berhenti minum 

obat tanpa memberi 

tahu petugas 

kesehatan? 

9 

(11,69) 

68 

(88,31) 

8. Pernahkah anda 

minum satu atau 

lebih obat 

hipertensi atas 

inisiatif sendiri? 

16 

(20,78) 

61 

(79,22) 

9. Pernahkah anda 

menghentikan 

terapi karena obat 

anda habis? 

24 

(31,17) 

53 

(68,83) 

10. Apakah anda 

membawa obat 

hipertensi anda, 

ketika berpergian? 

38 

(49,35) 

39 

(50,65) 

 

Penyebab ketidakpatuhan responden 

dalam minum obat lainnya, terlihat dalam 

hasil kuesioner yang tersaji dalam Tabel 

3. Ketidakpatuhan disebabkan pula oleh 

faktor lupa. Sebanyak 51,94% responden 

mengaku terkadang lupa untuk meminum 

obat. Faktor lupa terhadap regimen 
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pengobatan menyebabkan terjadinya 

risiko hampir 2 kali lebih besar terjadinya 

kepatuhan yang kurang (Nikolic et al., 

2023). Usia lanjut dikaitkan dengan 

penurunan daya ingat seseorang. Pasien 

lansia (>54 tahun) akan cenderung 

mengalami penurunan fungsi kognitif. 

Penurunan ini dapat  mengakibatkan 

berkurangnya kemampuan untuk 

mengingat regimen obat antihipertensi, 

salah meminum obat, dan tak mengetahui 

keuntungan obat yang diminum (Horvat et 

al., 2024; Wahyuni et al., 2023). 

Penelitian lain juga menambahkan pasien 

yang meminum obat lebih dari satu, 

terutama pasien lansia, dapat 

menyebabkan pasien lupa (Ulfa and 

Darmawan, 2021). Penelitian ini juga 

didapati terdapat beberapa responden 

lansia yang mengkonsumsi 3 atau lebih 

obat dalam satu hari, akibat dari hipertensi 

dan penyakit lain yang dideritanya. Hal ini 

dapat berpotensi terjadinya 

ketidakpatuhan, sehingga dibutuhkan 

peran orang terdekat/keluarga dan tenaga 

kesehatan.  

  

Tabel 4. Hubungan Kepatuhan dengan 

Faktor yang dapat Mempengaruhi 
Variabel Tingkat 

Kepatuhan 

P value 

Patuh Tak 

Patuh 

Usia    

• 55-65 th 

• 66-74 th 

• 75-90 th 

17 

5 

0 

39 

12 

4 

0,482 

Pendidikan    

• TS 

• SD 

• SMP 

• SMA 

• PT 

0 

8 

8 

5 

1 

6 

31 

16 

2 

0 

0,002* 

Pekerjaan    

• Tak Kerja 

• Bekerja 

14 

8 

33 

22 
0,769 

Dukungan 

Keluarga 

  
 

• Tidak Ada 

• Ada 

0 

22 

9 

46 
0,045* 

Ket:  TS = tidak sekolah; * = hubungan 

signifikan (p<0,05) 

Faktor lain yang berhubungan dengan 

kepatuhan minum obat antihipertensi pada 

lansia adalah dukungan keluarga. 

Keluarga merupakan unsur yang penting 

dalam mencapai manajemen hipertensi 

yang efektif. Unsur keluarga menentukan 

keberhasilan atau kegagalan terapi, 

termasuk kepatuhan terhadap pengobatan. 

Kelompok lansia merupakan kelompok 

usia rentan yang membutuhkan dukungan 

keluarga dalam terapi antihipertensi. 

Salah satu masalah utama pada populasi 

ini adalah ketidakpatuhan terhadap 

pengobatan, yang memerlukan 

pendekatan perawatan individual untuk 

mengatasi masalah tersebut (Sheilini et 

al., 2019). Dukungan keluarga diperlukan 

pada pasien hipertensi dan untuk 

membantu kepatuhan minum obat pasien 

lansia, dan merupakan salah satu usaha 

untuk mencegah komplikasi baik stroke 

maupun gangguan kardiovaskuler (Martin 

et al., 2024). Dukungan keluarga yang 

dilakukan dengan cara dukungan 

emosional, seperti selalu peduli, merawat, 

menemani, memotivasi serta apresiasi 

bagi lansia dalam menjalani pengobatan, 

memberikan dukungan informasi, dan 

selalu mengingatkan untuk minum obat. 

Upaya – upaya tersebut dapat membantu 

lansia merasa diterima, percaya diri, 

nyaman, dan aman (Kurniawati et al., 

2019; Siallagan et al., 2024), sehingga 

tercapai target luaran tekanan darah. Hasil 

analisa chi-square antara dukungan 

keluarga dengan kepatuhan dalam Tabel 

4, menunjukkan terdapat hubungan yang 

signifikan (p=0,045).  Penelitian lain juga 

menyebutkan terdapat hubungan yang 

signifikan antara dukungan keluarga 

dengan kepatuhan minum obat (p=0,000) 

(Kurniawati et al., 2019). 

Dengan penelitian ini, tercapainya 

kepatuhan minum obat antihipertensi pada 

lansia tidak hanya tergantung pada faktor 

intrinsik individu sendiri, akan tetapi juga 

faktor ekstrinsik. Faktor intrinsik individu 

seperti motivasi, kepercayaan yang dapat 

membentuk perspektif dan sikap individu. 

Faktor ekstrinsik seperti dukungan 

keluarga dan peran tenaga kesehatan 
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terutama di pelayanan kesehatan tingkat 

pertama yang dapat menjangkau sampai 

ke wilayah tertentu sesuai keberadaan 

pelayanan kesehatan tersebut. 

 

4. KESIMPULAN 

Tingkat kepatuhan pasien di Posyandu 

lansia Desa Drono tidak patuh (71,4%). 

Faktor – faktor yang memiliki pengaruh 

dengan kepatuhan penggunaan obat 

antihipertensi yaitu faktor pendidikan, 

dengan nilai p=0,002 dan faktor dukungan 

keluarga dengan nilai p=0,045. Faktor usia 

dan pekerjaan tidak memiliki pengaruh 

yang signifikan dengan kepatuhan 

(p>0,05). Rendahnya kepatuhan minum 

obat antihipertensi pada lansia perlu 

mendapatkan perhatian khusus. Kepatuhan 

pasien dapat ditingkatkan dengan 

pemberian edukasi dan dukungan dari 

keluarga.  
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