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ABSTRAK 

Pendahuluan: Hipertensi merupakan keadaan peningkatan tekanan darah dengan nilai 

normal diatas 90/60 mmHg hingga 120/80 mmHg. Lansia hipertensi membutuhkan 

pengobatan jangka panjang dan keberhasilannya dipengaruhi oleh kepatuhan kontrol. 

Pandemi Covid-19 yang terjadi saat ini menyebabkan terbatasnya lansia untuk kontrol ke 

pelayanan kesehatan sehingga dukungan keluarga dan peran tenaga menjadi hal penting agar 

lansia patuh dalam menjalani pengobannya. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

hubungan dukungan keluarga dan peran tenaga kesehatan terhadap kepatuhan kontrol ke 

pelayanan kesehatan pada lansia penderita hipertensi selama pandemi Covid-19.  

Metode: Desain penelitian ini menggunakan deskriptif korelasi dengan pendekatan Cross 

Sectional. Sampel yang digunakan adalah 67 responden dengan kriteria inklusi yaitu usia lebih 

dari 60 tahun, menderita hipertensi lebih dari 6 bulan tanpa komplikasi dan tinggal bersama 

keluarga di wilayah kerja puskesmas Rejosari. Penelitian ini menggunakan teknik pusposive 

sampling. Alat ukur yang digunakan adalah kuesioner kepatuhan kontrol, dukungan keluarga, 

dan peran tenaga kesehatan yang telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas. Analisis yang 

digunakan yaitu analisis bivariat menggunakan uji chi-square. 

Hasil: Hasil penelitian antara dukungan keluarga dengan kepatuhan kontrol diperoleh nilai P 

(0,002) atau <α (0,05) dan peran tenaga kesehatan dengan kepatuhan kontrol diperoleh nilai 

P (0,002) atau <α (0,05) bahwa terdapat hubungan antara dukungan keluarga dan peran 

tenaga kesehatan dengan kepatuhan kontrol pada lansia penderita hipertensi selama pandemi 

Covid-19.  

Kesimpulan: Dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga dan peran 
tenaga kesehatan dengan kepatuhan kontrol ke pelayanan kesehatan pada lansia penderita 
hipertensi selama pandemi Covid-19.  
 
Kata kunci: Pandemi Covid-19, hipertensi, lansia, peran tenaga kesehatan, dukungan 
keluarga, kepatuhan kontrol 

ABSTRACT 

Introduction: Hypertension is a state of increasing blood pressure, normal values above 90/60 
mmHg to 120/80 mmHg. Elderly hypertension requires long-term treatment and the success 
may be affected by control compliance. Elderly hypertension requires long-term treatment and 
its success is influenced by control compliance. The current Covid-19 pandemic has limited 
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the ability of the elderly to control health services, so that family support and the role of 
personnel are important so that the elderly are obedient in undergoing treatment.This study 
aims to find out the relationship between family support and the role of health workers with 
control compliance for hypertension of the ederly during the Covid-19 pandemic.  
Methods: This research design use a descriptive correlation with a Cross Sectional approach. 
The sample used 67 respondents with inclusion criteria, namely age more than 60 years, 
suffering from hypertension for more than 6 months without complications and living with family 
in the working area of Rejosari Health Center. This research use a purposive sampling 
technique. The measuring instrument used a questionnaire of control compliance, family 
support, and the role of health workers which have been tested for validity and reliability. The 
analysis used is bivariate analysis using chi-square test.  
Results: The results of this study discover that between family support and control compliance 
obtained a P value (0.002) or <α (0.05) and the role of health workers with control compliance 
obtained a P value (0.002) or <α (0.05) that a relationship between family support and the role 
of health workers with control compliance for hypertension of the ederly during the Covid-19 
pandemic 
Conclusion: It was concluded that there is a relationship between family support and the role 
of health workers with control compliance for hypertension of the ederly during the Covid-19 
pandemic.  
 
Keyword: Covid-19 pandemic, hypertension, elderly, role of health worker, family support, 

control compliance. 

 

PENDAHULUAN 

Pada awal tahun 2020, dunia 
mengalami kejadian infeksi berat yang 
dinamakan sebagai Corona Virus Disease-
2019 (Covid-19). Penyebaran yang 
berlangsung hingga ke tempat yang jauh 
dari pusat wabah terjadi begitu cepat, 
membuat Covid-19 ditetapkan menjadi 
pandemi global.1 Penularan yang terjadi 
secara langsung antar manusia menjadi 
alasan peningkatan jumlah kasus yang luar 
biasa.2 

Tingginya jumlah kasus Covid-19 
membuat pemerintah Indonesia 
melakukan berbagai kebijakan demi 
memutus rantai penyebaran Covid-19 
seperti ditetapkannya pembatasan sosial 
berskala besar. Kebijakan pemerintah saat 
ini membuat masyarakat menjadi khawatir 
dan kesulitan dalam menjalankan aktivitas 
dan mobilitas.3 Dampak perubahan yang 
terjadi seperti pada perekonomian, sosial, 
serta pelayanan publik khususnya 
pelayanan kesehatan.4 Kebijakan 
pemerintah seperti lockdown ini diterapkan 
yaitu dengan menutup ruang publik dan 
membatasi pergerakan di luar rumah, hal 
ini berdampak negatif pada populasi rentan 
seperti anak-anak, ibu hamil dan lansia.5 

Lansia merupakan kelompok yang 
berisiko mengalami kesakitan dan paling 
banyak kasus kematian dari Covid-19.6 hal 
ini dikarenakan mayoritas lansia memiliki 
komorbiditas, seperti diabetes melitus, 
penyakit kardiovaskular, penyakit 
pernapasan kronik, dan hipertensi.7 

Hipertensi merupakan keadaan 
peningkatan tekanan darah dengan nilai 
normal diatas 90/60 mmHg hingga 120/80 
mmHg.8 Hipertensi sering dikatakan 
sebagai penyakit silent killer karena sering 
tidak menunjukkan gejala sehingga tidak 
disadari oleh penderitanya, namun 
menimbulkan komplikasi bahkan 
mengakibatkan kematian.9 

Data dari WHO pada tahun 2019 
menyatakan bahwa hipertensi telah 
menyebabkan sekitar 8 juta kematian 
setiap tahun dan sebanyak 1 miliar kasus 
di seluruh dunia serta prevalensi hipertensi 
dapat mengalami peningkatan terus-
menerus dan diperkirakan sebanyak 29% 
orang dewasa di seluruh dunia menderita 
hipertensi pada tahun 2025. Prevalensi 
sebesar 25% yaitu 1,5 juta kematian 
menyebabkan Asia tenggara di posisi ke-3 
tertinggi terhadap total penduduk penderita 
hipertensi. Populasi lansia yaitu lebih dari 
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65 tahun menjadi kategori usia terbanyak 
penderita hipertensi yang diperkirakan 
mencapai 60%-80% 10 

Peningkatan kejadian hipertensi 
hampir di seluruh provinsi Indonesia. 
Provinsi Riau mengalami peningkatan 
jumlah prevalensi hipertensi di mana pada 
tahun 2016 prevalensinya sebesar 8,4%, 
sementara pada tahun 2019 prevalensinya 
mencapai 29,14%.11 Kota Pekanbaru 
jumlah penderita hipertensinya sebanyak 
13,23%.12 Puskesmas dengan penderita 
hipertensi tertinggi di Pekanbaru yaitu 
Puskesmas Rejosari dengan prevalensi 
sebesar 25% dan jumlah lansia diatas 60 
tahun nomor dua dengan prevalensi lansia 
terbanyak di Pekanbaru.13 

Peningkatan prevalensi hipertensi 
menyebabkan dibutuhkannya keteraturan 
untuk datang ke pelayanan kesehatan 
pada lansia, sehingga dapat mencegah 
morbiditas dan mortalitas kardiovaskuler 
serta untuk mengontrol tekanan 
darahnya.14 Penderita direkomendasikan 
patuh mengontrol tekanan darah secara 
berkala ke pelayanan kesehatan dengan 
tujuan untuk memantau tekanan darah, 
mencegah penderita masuk rumah sakit, 
dan mencegah komplikasi.15 

Fakta bahwa masih terdapat lansia 
yang tidak patuh berobat dan banyak faktor 
yang mungkin berhubungan dengan 
kepatuhannya, yakni pengetahuan, 
pendidikan, motivasi, lama menderita 
hipertensi, dukungan keluarga, dan peran 
tenaga kesehatan. 16 

Dukungan keluarga yang diterima 
dapat membuat lansia merasa bahwa 
orang lain peduli, menghormati dan 
menyayanginya. Keluarga dapat 
memberikan dukungan, seperti 
memberikan informasi, nasihat, 
mendengarkan, memperhatikan, dan 
memahami perasaan lansia.17 Keluarga 
dapat mendorong lansia untuk aktif 
memikirkan tentang penyakitnya dan 
mengikuti pengobatan yang dianjurkan 
oleh tenaga kesehatan.18  

Faktor lainnya yaitu peran dari 
tenaga kesehatan yakni dengan 
memengaruhi perilaku pada penderita.19 
Tenaga kesehatan yang memberikan 
informasi mengenai penyakit dan 
pengobatan, memberikan pelayanan dan 

sikap yang baik dalam proses pelayanan 
khususnya bagi lansia yang dilakukan 
membuat perannya sangat diperlukan.20  

 Hasil studi pendahuluan di wilayah 
kerja Puskesmas Rejosari Pekanbaru 
kepada 10 orang lansia penderita 
hipertensi dengan metode wawancara, 
didapatkan hasil bahwa 3 dari 10 lansia 
rutin melakukan kontrol hipertensinya ke 
pelayanan kesehatan, lansia yang tidak 
datang secara rutin mengatakan bahwa 
takut akan penyebaran Covid-19 saat 
mereka datang ke puskesmas dan 
mengatakan bahwa sudah merasa sehat. 
Dari hasil wawancara juga didapatkan 
bahwa 3 lansia diantar oleh keluarga dan 7 
lainnya datang sendiri, hal ini dikarenakan 
keluarga sibuk bekerja dan lansia tidak 
ingin mengganggu aktivitas dari keluarga. 
Peran tenaga kesehatan masih kurang 
dalam mengingatkan untuk datang secara 
rutin ke pelayanan kesehatan. 

 Berdasarkan uraian permasalahan 
pada latar belakang maka peneliti 
melakukan penelitian mengenai hubungan 
dukungan keluarga dan peran tenaga 
kesehatan dalam mengontrol kepatuhan 
lansia hipertensi selama pandemi Covid-
19. 

Adapun perbedaan pada penelitian 
yang dilakukan oleh peneliti dengan 
peneliti sebelumnya yaitu penelitian ini 
berfokus terhadap kepatuhan kontrol 
lansia dengan hipertensi ke pelayanan 
kesehatan, sample yang digunakan adalah 
lansia dengan usia ≥60 tahun dan waktu 
penelitian yaitu selama masa pandemi 
Covid-19 dimana belum ada penelitian 
terdahulu yang dengan permasalahan 
penelitian yang dilakukan selama masa 
pandemi Covid-19. 

 Tujuan dari penelitian ini untuk 
mengetahui hubungan dukungan keluarga 
dan peran tenaga kesehatan dengan 
kepatuhan kontrol ke pelayanan kesehatan 
pada lansia penderita hipertensi selama 
pandemi Covid-19. 

METODE PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan penelitian 
kuantitatif dengan desain penelitian 
deskriptif korelasi. Teknik pengambilan 
sampel yaitu Purposive sampling dan 
menggunakan rumus slovin dengan jumlah 
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sampel adalah 67 responden yang 
berada di wilayah kerja puskesmas 
Rejosari Pekanbaru. Desain penelitian ini 
terdiri dari variabel independen yakni 
dukungan keluarga dan peran tenaga 
kesehatan, kemudian variabel dependen 
adalah kepatuhan kontrol ke pelayanan 
kesehatan pada lansia penderita 
hipertensi. Kriteria inklusi penelitian ini 
yaitu menandatangani informed consent 
jika setuju menjadi responden, berusia ≥60 
tahun, menderita hipertensi ≥6 bulan, 
tinggal serumah bersama keluarga, tidak 
mengalami disability. Kriterai ekslusi yaitu 
responden tiba-tiba mengalami kondisi 
kesehatan yang menurun. 

Dalam penelitian ini dilakukan 
analisis univariat dan bivariat. Analisis 
univariat untuk menunjukkan 
karakteristik demografi pada tiap 
responden meliputi umur, jenis kelamin, 
tingkat pendidikan, pekerjaan, suku, 
lama menderita hipertensi, dan tekanan 
darah. Analisis bivariat untuk mengetahui 
hubungan dukungan keluarga dan peran 
tenaga kesehatan dengan kepatuhan 
kontrol ke pelayanan kesehatan lansia 
penderita hipertensi selama pandemi 
Covid-19 dengan menggunakan alat ukur 
kuesioner. Kuesioner dukungan keluarga 
menggunakan teori friedman (2014) 
dengan skala ukur likert, kuesioner peran 
tenaga kesehatan berdasarkan teori 
Potter & Perry (2010) dengan skala ukur 
likert dan kuesioner kepatuhan kontrol 
dengan menggunakan teori Modified 
Morisky Scale-8 dengan skala ukur hitman. 
Kuesioner berisikan 36 pertanyaan yang 
telah dilakukan uji validitas dan reliabilitas. 
Analisis penelitian ini menggunakan uji 
chi-square dengan p value < α 0,05. 

Data dalam penelitian ini telah diuji 
sedemikian rupa sesuai standar metode 
penelitian yang ada menggunakan aplikasi 
analisis statistik statistical Product and 
Service Solution (SPSS) versi 20. 

Penelitian ini telah mendapatkan 
perizinan secara etik 
(151/UN.19.5.1.8/KEPK.FKp/2021) karena 
dinilai tidak menimbulkan kondisi yang 
membahayakan kepada responden serta 
sesuai dengan standar yang ada. 
 
HASIL 

Karakteristik Responden 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Pada tabel 1 menjelaskan bahwa 
mayoritas penderita hipertensi berusia 60-
74 tahun 56 orang (83,6%), laki-laki 37 
orang (55,2%), SMA 26 orang (38,9%), 
tidak bekerja 54 orang (80,6%), suku 
melayu 21 orang (31,3%), menderita 
hipertensi ≥5 tahun 37 orang (55,2%), 
tekanan darah sistolik hipertensi ringan 23 
orang (34,3%) dan tekanan darah diastolik 
normal 35 orang (52,2%). 

Karakteristik 
Responden 

Frekuensi Persentase 

(n) (%) 

Usia 

60-74 Tahun 56 83,6 
75-90 Tahun 11 16,4 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 37 55,2 
Perempuan 30 44,8 

Pendidikan Terakhir 

SD/Sederajat 19 28,4 
SMP/Sederajat 10 14,9 
SMA/Sederajat 26 38,8 
Perguruan 
Tinggi 

12 17,9 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 54 80,6 
Bekerja 13 19,4 

Suku 

 Melayu          21 31,3 
 Minang 16 23,9 
 Batak 9 13,4 
 Jawa 19 28,4 
 Lainnya 2 3,0 

Lama Menderita  

< 5 Tahun 30 44,8 
≥ 5 Tahun 37 55,2 

Tekanan darah sistolik 

Normal 18 26,9 
Hipertensi 
Ringan 

23 34,3 

Hipertensi 
Sedang 

17 25,4 

Hipertesi Berat 9 13,4 

Tekanan darah Diastolik 

Normal 35 52,2 
Hipertensi 
Ringan 

20 29,9 

Hipertensi 
Sedang 

4 6,0 

Hipertesi Berat 8 11,9 

Jumlah 67 100 
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Analisis Univariat 

Tabel 2. Distribusi frekuensi responden 
berdasarkan kepatuhan kontrol ke 
pelayanan kesehatan 

Kepatuhan 
kontrol 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Patuh 37 55,2 

Tidak 
Patuh 

30 44,8 

Total 67 100 

Tabel 2 menggambarkan kepatuhan 
responden dalam melakukan kontrol ke 
pelayanan kesehatan selama masa 
pandemi Covid-19, dari 67 responden 
lansia penderita hipertensi yang diteliti 
sebagian besar patuh, yaitu sebanyak 37 
orang (55,2%). 
 
Tabel 3. Distribusi frekuensi responden 
berdasarkan dukungan keluarga 

Dukungan 
keluarga 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Tinggi 38 56,7 

Rendah 29 43,3 

Total 67 100 

Tabel 3 menggambarkan dukungan 
keluarga dalam melakukan kontrol ke 
pelayanan kesehatan selama masa 
pandemi Covid-19, dari 67 responden 
lansia penderita hipertensi yang diteliti 
mayoritas mempunyai dukungan keluarga 
yang tinggi, yakni sebanyak 38 orang 
(56,7%). 
 
Tabel 4. Distribusi frekuensi responden 
berdasarkan peran tenaga kesehatan 

Peran 
Tenaga 
Kesehatan 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Tinggi 36 53,7 

Rendah 31 46,3 

Total 67 100 

Tabel 4 menggambarkan peran 
tenaga kesehatan dalam melakukan 
kontrol ke pelayanan kesehatan selama 
pandemi Covid-19, dari 67 responden  

 
lansia penderita hipertensi yang diteliti 
mayoritas mempunyai peran yang tinggi, 
yakni sebanyak 36 orang (53,7%). 
 
Analisis Bivariat 
Tabel 5. Hubungan dukungan keluarga 
dengan kepatuhan kontrol ke pelayanan 
kesehatan pada lansia penderita hipertensi 
selama pandemi Covid-19 

Berdasarkan tabel 5 didapatkan 
bahwa dari 67 responden yang diteliti, 
dukungan keluarga yang tinggi yaitu 
sebanyak 26 responden (68,4%) 
menyebabkan responden patuh dalam 
melakukan kontrol ke pelayanan 
kesehatan.  
 
Tabel 6. Hubungan peran tenaga 
kesehatan dengan kepatuhan kontrol ke 
pelayanan kesehatan pada lansia 
penderita hipertensi selama pandemi 
Covid-19 

Berdasarkan tabel 6 didapatkan 
bahwa dari 67 responden yang diteliti, 
diperoleh data peran tenaga kesehatan 
yang tinggi yaitu sebanyak 25 responden 
(69,4%) dapat menyebabkan responden 
patuh dalam melakukan kontrol ke 
pelayanan kesehatan.  
 

PEMBAHASAN 

Analisis Univariat 

Pada karakteristik responden, 
diketahui bahwa mayoritas penderita 
hipertensi pada rentang usia 60-75 tahun 

Dukungan 
Keluarga 

Kepatuhan Kontrol P-
value 

Patuh  Tidak 
Patuh 

F % F % 0,025 

Tinggi 26 68,4 12 31,6 

Rendah 11 37,9   18 62,1 

Peran 
tenaga 

kesehatan 

Kepatuhan Kontrol P-
value 

Patuh  Tidak 
Patuh 

F % F % 0,023 

Tinggi 25 69,4 11 30,6 

Rendah 12 38,7   19 61,3 
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(63,6%). Hal ini sejalan dengan penelitian 
yang menunjukkan bahwa mayoritas lansia 
pada kategori lanjut usia (Elderly). Hal ini 
terjadi sebab peningkatan risiko hipertensi 
sejalan dengan usia yang mulai 
bertambah, karena pada lansia akan 
kehilangan kelenturan dan kaku pada arteri 
besar. Darah di setiap detak jantung 
dipaksa melewati pembuluh darah yang 
lebih sempit sehingga mengakibatkan 
peningkatan tekanan darah. 21  

Kepatuhan lansia dalam 
pengendalian tekanan darah 
berhubungan dengan sulitnya berkendara 
bagi lansia dan sulitnya lansia pergi ke 
pelayanan kesehatan sendirian. Hal ini 
diperberat dengan keluarga pasien 
hipertensi tidak memiliki waktu luang 
untuk membawa pasien lanjut usia ke 
puskesmas.22  

Pada umumnya, wanita lebih 
mementingkan kesehatannya, sedangkan 
pria cenderung kurang peduli dengan 
kesehatannya.23 Namun, terdapat 
kemungkinan laki-laki dapat lebih patuh 
dalam pengendalian tekanan darah yang 
terjadi ketika didukung pemahaman 
responden tentang hipertensi dan 
bagaimana pengobatannya sehingga 
penderita akan membentuk sikap patuh 
terhadap perlakuan yang mereka terima.24  

Mayoritas penderita hipertensi 
memiliki pendidikan terakhir SMA, di mana 
pendidikan adalah pembelajaran kepada 
masyarakat sehingga tahu dan mau 
mengambil keputusan agar menjaga dan 
meningkatkan kesehatan. Seseorang 
yang mudah menerima informasi 
dipengaruhi oleh tingginya pendidikan 
sehingga pengetahuan yang didapat pun 
meningkat, seperti pengetahuan tentang 
kesehatan. Tingkat pendidikan merupakan 
ciri yang menggambarkan kecenderungan 
setiap orang untuk menggunakan 
pelayanan kesehatan yang berbeda. 
Perbedaan gaya hidup setiap individu 
disebabkan oleh tingkat pendidikan  
sehingga dapat memengaruhi penggunaan 
pelayanan kesehatan.25  

Kejadian hipertensi ini juga 
dipengaruhi oleh keluarga lansia, di mana 
dukungan yang diberikan keluarga Melayu 
disegala aspek pengobatan hipertensi baik 
fisik, sosial, psikologis maupun spiritual 

sebagian besar masih bersifat negatif 
seperti masih rendahnya dukungan secara 
emosional, informasional keluarga kepada 
lansia yang berdampak pada pengobatan 
hipertensi pada lansia. 26 

Mayoritas responden penderita 
kasus baru hipertensi (62,5%) percaya 
bahwa mereka tidak memiliki tekanan 
darah tinggi, sehingga mereka secara rutin 
mengontrol dan meminum obat hipertensi 
hanya ketika mereka memiliki gejala 
tekanan darah tinggi dan tidak 
menganggap serius hipertensinya karena 
gejala yang hanya sewaktu-waktu dan 
akan hilang setelah istirahat.27 

Tekanan darah penderita hipertensi 
masuk ke dalam kategori hipertensi ringan 
dapat dihubungkan dengan riwayat lama 
menderita hipertensi, sehingga pasien 
hipertensi dapat menyesuaikan diri dengan 
kondisinya sendiri, dapat mengontrol 
tekanan darahnya sesuai anjuran petugas 
kesehatan, dan meminum obat 
antihipertensi secara teratur. Selain itu, 
penderita tekanan darah tinggi juga bisa 
mengontrol pola makan yang baik.(28) 

Tekanan darah dalam yang batas normal, 
perlu secara konsisten meminum obat 
antihipertensi dan memeriksakan secara 
teratur untuk mengontrol tekanan darah 
diastolik. Pengetahuan dan pemahaman 
yang baik harus diberikan kepada pasien 
hipertensi untuk menghindari kekambuhan 
dan komplikasi yang memperberat kondisi 
pasien hipertensi.29 

 
Analisis Bivariat 
Hubungan dukungan keluarga dengan 
kepatuhan kontrol ke pelayanan 
kesehatan pada lansia penderita 
hipertensi selama pandemi Covid-19. 

Berdasarkan hasil analisis 
responden yang mempunyai dukungan 
keluarga yang tinggi yakni sebanyak 26 
responden (68,4%) menyebabkan 
responden patuh dalam melakukan kontrol 
ke pelayanan kesehatan. Hasil uji statistik 
chi-square didapat nilai p-value sebesar 
0,025 (<0,05) sehingga bisa ditarik 
kesimpulan bahwa terdapat hubungan 
antara dukungan keluarga dengan 
kepatuhan kontrol ke pelayanan kesehatan 
pada lansia penderita hipertensi selama 
pandemi Covid-19. Sejalan dengan 
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penelitian koyongian, et al tahun 2015 
menyimpulkan bahwa ada hubungan yang 
signifikan antara peran keluarga dengan 
kepatuhan pengobatan penderita 
hipertensi.30 

Tingkat dukungan keluarga 68,4% 
menandakan bahwa dukungan keluarga 
yang diberikan dominan telah bagus, akan 
tetapi terdapat lansia yang kurang dalam 
diberikannya dukungan keluarga. 
Dukungan keluarga merupakan bentuk 
dukungan paling dekat yang diharapkan 
dan diterima oleh penderita yang didapat 
berbentuk semangat, rasa kasih sayang 
dan pengertian. Kurangnya dukungan 
keluarga mengakibatkan tidak patuhnya 
lansia dalam melakukan pengobatan 
hipertensi. Populasi lansia dengan 
hipertensi selama pandemi Covid 19 belum 
mengalami penurunan, selama pandemi ini 
banyak lansia takut untuk berkunjung ke 
fasilitas pelayanan kesehatan, alasan 
lansia tidak melakukan kontrol karena 
adanya pembatasan kunjungan ke rumah 
sakit maupun puskesmas. Perlu dukungan 
yang baik dari keluarga untuk memantau 
dan mendampingi lansia.31 Dukungan dan 
perhatian dari keluarga khususnya disaat 
pandemi Covid-19 seperti saat ini, karena 
keluarga dapat memberikan motivasi 
kepada anggota keluarganya yang sakit 
dan mendorong penderita untuk terus 
berpikir positif terhadap sakitnya dan patuh 
terhadap pengobatan yang dianjurkan oleh 
tenaga kesehatan sehingga dirinya mampu 
mempertahankan kesehatannya.32  

Dukungan yang dapat anggota 
keluarga berikan sehingga lansia menjadi 
patuh dalam menjalani pengobatannya 
seperti mengantarkan lansia ke 
puskesmas, mengingatkan jadwal kontrol 
ke puskesmas. perhatian dan motivasi 
yang diberikan keluarga akan membuat 
lansia akan merasa lebih nyaman dan 
diperhatikan. sehingga kesehatan lansia 
juga dapat dipantau kondisinya dan lansia 
dapat berinteraksi dengan lansia 
disekitarnya dengan baik. 33 

 
Hubungan Peran Tenaga Kesehatan 
dengan Kepatuhan Kontrol ke 
Pelayanan Kesehatan pada Lansia 
Penderita Hipertensi Selama Pandemi 
Covid-19 

Berdasarkan hasil analisis 
didapatkan data bahwa responden yang 
memiliki peran tenaga kesehatan tinggi 
yaitu sebanyak 25 responden (69,4%) 
dapat menyebabkan responden patuh 
dalam melakukan kontrol ke pelayanan 
kesehatan Hasil uji statistik didapatkan 
nilai p-value yaitu 0,023 (<0,05) dan bisa 
diambil kesimpulan bahwa terdapat 
hubungan antara peran tenaga kesehatan 
dengan kepatuhan kontrol ke pelayanan 
kesehatan pada lansia penderita hipertensi 
selama pandemi Covid-19. Peran tenaga 
kesehatan sangat erat kaitannya dengan 
kepatuhan pengobatan pasien hipertensi. 
Interaksi profesional antara petugas 
kesehatan dan pasien dapat memberikan 
feedback kepada pasien setelah 
mendapatkan informasi tentang diagnosis, 
menjelaskan penyebab penyakit dan 
prosedur pengobatan. Semakin baik 
pelayanan yang diberikan maka semakin 
sering pasien berkunjung. Komunikasi 
yang baik bisa meningkatkan hubungan 
baik antara tenaga kesehatan dengan 
pasien hipertensi, sehingga pasien 
mendapatkan kepuasan tersendiri dalam 
menerima pengobatan, dan cenderung 
rutin berobat ke pelayanan kesehatan.34 

Sikap dan perilaku tenaga 
kesehatan merupakan faktor yang 
memperkuat atau mendorong perilaku 
patuh berobat pada penderita.35 Hal ini 
terjadi karena tenaga kesehatan 
memberikan pelayanan yang baik kepada 
penderita hipertensi, sehingga 
menyebabkan perilaku positif. Perilaku 
tenaga kesehatan yang ramah, dan 
berkomunikasi yang baik dengan setiap 
pasien yang datang berobat dan langsung 
mengobati pasien tanpa menunggu lama, 
dan menjelaskan pengobatan yang 
diberikan kepada pasien dan 
menyampaikan pentingnya pengobatan 
secara berkala merupakan bentuk 
dukungan dari tenaga kesehatan dan bisa 
mempengaruhi sikap kepatuhan pasien. 36 
 

KESIMPULAN 

Mayoritas penderita hipertensi di 

wilayah kerja puskesmas Rejosari 

Pekanbaru berusia 60-74 tahun, laki-laki, 

pendidikan terakhir SMA/Sederajat, tidak 
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bekerja, suku melayu, menderita hipertensi 

≥5 tahun, Tekanan darah sistolik ringan 

dan tekanan darah diastolik normal. 

Mayoritas penderita hipertensi patuh, 

memiliki dukungan keluarga dan peran 

tenaga kesehatan yang tinggi dalam 

kontrol ke pelayanan kesehatan dan 

terdapat hubungan yang signifikan antara 

dukungan keluarga dan peran tenaga 

kesehatan dengan kepatuhan kontrol ke 

pelayanan kesehatan pada lansia 

penderita hipertensi selama pandemi 

Covid-19. 

 

SARAN 

1. Bagi Ilmu Keperawatan 
Bidang ilmu keperawatan 

hendaknya senantiasa 
mengembangkan keilmuannya 
mengenai kepatuhan kontrol 
hipertensi ke pelayanan kesehatan 
yang terjadi pada lansia maupun 
masyarakat yang dapat berisiko atau 
sudah mengalami penyakit hipertensi 
serta mengembangkan keilmuan 
tentang pentingnya dukungan 
keluarga dan peran tenaga kesehatan 
pada penderita hipertensi yang 
menjalani pengobatan rutin terutama 
selama masa pandemi covid-19 

2. Bagi Instansi Terkait/Tempat 
Penelitian 

Hasil penelitian ini memberikan 
gambaran tentang dukungan keluarga 
dan peran tenaga kesehatan dengan 
kepatuhan kontrol ke pelayanan 
kesehatan pada penderita hipertensi, 
sehingga diharapkan tenaga 
kesehatan dapat memberikan 
pendidikan kesehatan kepada 
penderita dan kepada keluarga 
penderita hipertensi sehingga 
keluarga dan tenaga kesehatan 
sama-sama dapat lebih memotivasi 
dan ikut berperan aktif kepada 
penderita hipertensi terutama lansia 
agar senantiasa patuh melakukan 
kontrol tekanan darahnya ke 
pelayanan kesehatan selama masa 
pandemi covid-19 

3. Bagi Responden 

Diharapkan penderita 
hipertensi mengontrol tekanan 
darahnya secara teratur sesuai 
anjuran tenaga kesehatan selama 
masa pandemi covid-19 dan 
melakukan pola hidup yang sehat 
sehingga akan mencegah terjadinya 
komplikasi dari hipertensi 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Peneliti lain yang akan 

melanjutkan penelitian ini sebaiknya 
menggunakan metode yang berbeda 
seperti dengan metode kualitatif dan 
perlu adanya variabel lain yang 
berkaitan dengan kepatuhan 
melakukan pengobatan hipertensi 
misalnya faktor riwayat hipertensi 
keluarga dan obat hipertensi yang 
dikonsumsi. 
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