UPAYA PENINGKATAN KEPATUHAN MINUM OBAT PASIEN LANSIA
PADA PENYAKIT HIPERTENSI

ABSTRAK

Hipertensi adalah terjadinya peningkatan tekanan darah abnormal yang berlangsung
persisten. Penyakit hipertensi merupakan masalah kesehatan yang serius, terutama
pada lansia. Kepatuhan minum obat pada pasien lansia dengan hipertensi menjadi
faktor krusial dalam manajemen penyakit dan pencegahan terhadap komplikasi lebih
lanjut. Tingkat kepatuhan minum obat yang rendah sering kali menjadi hambatan
utama dalam mencapai kontrol tekanan darah masih menjadi normal. Salah satu upaya
untuk meningkatkan kepatuhan minum obat pada lansia dengan memberikan informasi
mengenai penyakit hipertensi dan pentingnya patuh dalam mengkonsumsi obat.
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran kepatuhan minum obat dan
pengaruh pemberian pengetahuan terhadap Tingkat kepatuhan minum obat pada
Masyarakat lansia yang terkena hipertensi. Metode yang digunakan dalam penelitian
ini adalah One Grup pretest-Postest Design dengan memberikan penyuluhan kepada
responden yang menderita penyakit hipertensi dan diukur dengan pretest-postest.
Analisis data penelitian ini univariat dan bivariat menggunakan aplikasi SPSS pada
uji-T. Berdasarkan data penelitian menunjukkan bahwa gambaran kepatuhan minum
obat pasien lansia di Puskesmas Jogorogo tidak didapatkan tingkat kepatuhan rendah
dalam mengkonsumsi obat antihipertensi, tingkat kepatuhan sedang sebanyak (26%)
dalam mengkonsumsi obat antihipertensi dan responden yang memiliki Tingkat
kepatuhan minum obat tinggi sebanyak (74%). Hasil pengujian korelasi pada
penelitian ini menunjukkan tidak adanya hubungan kepatuhan minum obat dengan
tekanan darah yaitu p >0,05 dengan nilai korelasi 0,139 yang menunjukkan korelasi
yang moderat.
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