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ABSTRACT 
Hypertension is a health condition characterized by elevated blood pressure, often unnoticed by the individuals 
affected. Due to the absence of typical symptoms, hypertension is often referred to as the "silent killer." This study 
aims to explore the role of family caring in supporting diet and medication adherence in hypertension patients. This 
study utilized a descriptive quantitative research design with a cross-sectional approach. The sample consisted of 76 
respondents selected using purposive sampling techniques. Data were collected through questionnaires and analyzed 
using the Chi-Square test with a significance level of p < 0.05. The results of the Chi-Square test indicate a significant 
relationship between family caring and diet adherence (p-value = 0.000) and between family caring and medication 
adherence (p-value = 0.006) in hypertension patients. 
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INTISARI 
Hipertensi adalah kondisi kesehatan yang ditandai dengan 
peningkatan tekanan darah yang sering kali tidak disadari oleh 
penderitanya. Karena tidak adanya gejala khas, hipertensi sering 
disebut sebagai ‘silent killer.’ Penelitian ini bertujuan untuk 
mengeksplorasi peran caring keluarga dalam mendukung kepatuhan 
diet dan pengobatan pada pasien hipertensi. Penelitian ini 
menggunakan desain penelitian kuantitatif deskriptif dengan 
rancangan cross-sectional. Sampel terdiri dari 76 responden yang 
dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Data dikumpulkan 
melalui kuesioner dan dianalisis menggunakan uji Chi-Square dengan 
tingkat signifikansi p < 0,05. Hasil uji Chi-Square menunjukkan adanya 
hubungan yang signifikan antara caring keluarga dengan kepatuhan 
diet (p-value = 0,000) dan antara caring keluarga dengan kepatuhan 
minum obat (p-value = 0,006) pada pasien hipertensi 

Kata kunci: hipertensi, caring keluarga, kepatuhan diet, kepatuhan 
minum obat 
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PENDAHULUAN 
Hipertensi adalah penyakit yang terjadi 

akibat peningkatan tekanan darah secara terus-
menerus, sehingga penderita seringkali tidak 
menyadari bahwa dirinya mengidap hipertensi. 
Hal ini disebabkan oleh tidak adanya gejala 
spesifik pada penderita hipertensi, sehingga 
sering disebut sebagai pembunuh senyap atau 
silent killer (Adzra, 2022). Menurut data WHO, 
sekitar 1,13 miliar orang di seluruh dunia 
menderita hipertensi, yang berarti satu dari tiga 
orang terdiagnosis mengalami kondisi ini. 
Diperkirakan setiap tahunnya, hipertensi dan 
komplikasinya menyebabkan sekitar 9,4 juta 
kematian. Selain itu, secara global, hipertensi juga 
merupakan salah satu penyakit tidak menular 
yang paling banyak dialami oleh masyarakat 
Indonesia, dengan prevalensi sebesar 57,6%. 
Berdasarkan Riskesdas 2018, Kalimantan Selatan 
menempati peringkat pertama dari 34 provinsi di 
Indonesia dengan prevalensi hipertensi mencapai 
44,13%, menjadikannya salah satu dari sepuluh 
daerah dengan tingkat hipertensi tertinggi. 
Hipertensi di wilayah ini paling sering terjadi pada 
kelompok usia 31-44 tahun (31,6%), diikuti oleh 
usia 45-54 tahun (45,3%), dan usia 55-64 tahun 
(55,2%). Menurut Riskesdas 2018, 
Kabupaten/Kota Banjar di Kalimantan Selatan 
menempati peringkat keempat dari 13 
kabupaten/kota di provinsi tersebut. Berdasarkan 
profil kesehatan wilayah Kabupaten Banjar, salah 
satu daerah dengan prevalensi hipertensi 
tertinggi adalah Sungai Tabuk 1 (Mutmainnah 
dkk., 2022). 

Faktor-faktor yang berperan dalam 
hipertensi dapat diklasifikasikan menjadi dua 
kategori utama: faktor yang tidak dapat 
dimodifikasi dan faktor yang dapat dimodifikasi. 
Faktor yang tidak dapat diubah mencakup jenis 
kelamin, usia, serta faktor genetik. Sementara itu, 
faktor yang dapat diubah meliputi pola makan, 
seperti konsumsi makanan cepat saji, asupan 
natrium dan lemak, serta kebiasaan berolahraga 
dan komponen gaya hidup lainnya. Untuk 
terjadinya hipertensi, diperlukan adanya peran 
dari beberapa faktor risiko secara bersamaan 

(faktor risiko yang mendasari secara umum). 
Dengan kata lain, satu faktor risiko saja biasanya 
tidak cukup untuk menyebabkan timbulnya 
hipertensi (Yacob dkk., 2023). 

Peningkatan kejadian hipertensi berkaitan 
erat dengan kurangnya kepedulian keluarga 
terhadap penderita hipertensi. Caring keluarga 
memainkan peran yang sangat krusial dalam 
menjaga kesehatan, dan perhatian dari keluarga 
mempermudah pencapaian status kesehatan yang 
optimal bagi anggota keluarga. Peran keluarga 
dalam menjaga kesehatan mencakup kesadaran 
terhadap gangguan kesehatan yang dialami oleh 
anggota keluarga, pengambilan keputusan yang 
tepat dalam memilih tindakan kesehatan, 
merawat anggota keluarga yang sedang sakit, 
menciptakan lingkungan rumah yang mendukung 
kesehatan dan perkembangan individu anggota 
keluarga, serta memelihara interaksi yang baik 
antara keluarga dan fasilitas kesehatan. Caring 
keluarga merupakan salah satu faktor kunci yang 
mempengaruhi tingkat kepatuhan pasien dalam 
proses perawatan, termasuk dalam meningkatkan 
kepatuhan terhadap diet dan pengobatan pada 
pasien hipertensi (Pamungkas dkk., 2020). 

Perilaku kepatuhan pada penderita 
hipertensi memiliki pengaruh besar terhadap 
keberhasilan pengobatan dan kesembuhan. Baik 
kepatuhan dalam menjalani diet sehat maupun 
kepatuhan dalam mengonsumsi obat hipertensi 
sangat penting. Tingkat kepatuhan dapat diukur 
dari perilaku pasien yang secara konsisten 
mengonsumsi makanan sehat dan minum obat 
setiap hari sesuai dengan dosis, frekuensi, dan 
waktu yang dianjurkan, serta selalu membawa 
obat saat bepergian. Beberapa faktor yang 
memengaruhi tingkat kepatuhan ini meliputi 
pemahaman tentang instruksi medis, jenjang 
pendidikan dan tingkat pengetahuan, pengalaman 
sakit selama pengobatan, keyakinan dan 
kepercayaan pasien, serta perilaku dan 
kepribadian penderita. Caring keluarga juga 
merupakan faktor yang signifikan dalam 
memengaruhi kepatuhan pasien, dan aspek ini 
tidak boleh diabaikan (Liawati dkk., 2024). Dalam 
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konteks ini, caring keluarga merupakan faktor 
krusial dalam membantu individu mengatasi 
masalah yang dihadapi penderita hipertensi. 
Dukungan dari keluarga dapat meningkatkan rasa 
percaya diri dan motivasi pasien untuk 
menghadapi tantangan kesehatan mereka. Selain 
itu, caring keluarga juga dapat meningkatkan 
kepuasan hidup penderita dengan memberikan 
dukungan emosional dan praktis yang diperlukan.  

Caring keluarga memiliki dampak signifikan 
pada kepatuhan diet dan pengobatan penderita 
hipertensi. Ketidaklengkapan dalam pengobatan 
sering kali disebabkan oleh kurangnya dukungan 
dari anggota keluarga, yang dapat menyebabkan 
kambuhnya penyakit hipertensi. Kepatuhan 
terhadap pengobatan cenderung meningkat saat 
penderita menerima bantuan dan dukungan 
keluarga. Sebaliknya, penderita yang tidak 
mempunyai keluarga atau tidak mendapat 
dukungan dari keluarga mungkin lebih cenderung 
menghentikan pengobatan dan mengalami hasil 
yang kurang memuaskan. Dukungan keluarga 
sangat penting bagi pasien karena dapat 
memberikan pengaruh positif dalam mengontrol 
penyakit, mempengaruhi keyakinan dan nilai 
kesehatan individu, serta menentukan apa yang 
dapat diterima oleh pasien dalam proses 
pengobatan (Afriani dkk., 2023). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh 
(Agustina dkk., 2023) dengan judul penelitian 
Hubungan Dukungan Keluarga dengan Pengaruh 
Prilaku Diet pada Penderita Hipertensi di Wilayah 
Kerja Puskesmas Melintang Pangkalpinang tahun 
2023. Dari 108 responden hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa berdasarkan uji statistik Chi-
Square dalam penelitian ini diperoleh nilai p-value 
= 0,000< 0,05, ini menunjukan ada hubungan 
antara dukungan keluarga dengan kepatuhan 
perilaku diet pada penderita hipertensi. 

Berdasarkan data yang didapatkan dari 
Puskesmas Sungai Tabuk 1, didapatkan penduduk 
yang menderita hipertensi sebanyak 315 orang, 
dengan jumlah penderita hipertensi yang 
melakukan kunjungan 2 kali atau lebih sebanyak 
62 orang dengan persentase 20%. Selain itu 
dilakukan wawancara sederhana kepada 2 
penderita hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 

1. Hasil wawancara didapatkan bahwa penderita 
hipertensi masih belum dapat mengontrol terkait 
konsumsi garam dan makanan yang membuat 
tekanan darah meningkat. Penderita juga 
mengatakan bahwa sering lupa meminum obat 
hipertensi dan hanya meminum obat apabila 
gejala hipertensi kambuh. Penderita juga 
mengatakan bahwa caring keluarga terhadap 
penyakit hipertensi yang diderita tergolong 
kurang dan bahkan hampir tidak pernah 
diberikan. Berdasarkan uraian di atas, maka 
peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 
mengenai Hubungan Caring Keluarga terhadap 
Kepatuhan Diet dan Minum Obat pada Pasien 
Hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 1 Provinsi 
Kalimantan Selatan. 
 
METODE 

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian 
kuantitatif dengan metode korelasional. 
Pendekatan yang digunakan adalah Cross-
Sectional, di mana data dikumpulkan pada satu 
titik waktu untuk memperoleh gambaran kondisi 
saat ini. Data dikumpulkan melalui penyebaran 
kuesioner kepada responden. Populasi dalam 
penelitian ini adalah pasien hipertensi di 
Puskesmas Sungai Tabuk 1 sebanyak 315 orang. 
Pengambilan sampel dalam penelitian ini 
menggunakan Non-probability Sampling dengan 
teknik menggunakan Purposive Sampling. Sampel 
dihitung menggunakan teknik Slovin, diperoleh 
sampel sebanyak 76 orang. Responden dipilih 
berdasarkan kriteria inklusi, yaitu: (1) pasien 
yang telah didiagnosis menderita hipertensi, (2) 
pasien yang menyatakan kesediaannya untuk 
menjadi responden, (3) pasien hipertensi yang 
berdomisili di wilayah kerja Puskesmas Sungai 
Tabuk 1, (4) pasien yang mampu berkomunikasi 
dengan baik (tidak memiliki gangguan 
pendengaran atau berbicara), serta (5) pasien 
yang memiliki kemampuan membaca dan 
menulis. Sementara itu, kriteria eksklusi meliputi: 
(1) pasien yang mengalami hambatan komunikasi, 
(2) pasien hipertensi yang tidak menyelesaikan 
pengisian kuesioner secara lengkap, dan (3) 
pasien yang menolak menjadi responden 
penelitian. Kuesioner caring menggunakan 
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kuesioner yang dimodifikasi berdasarkan Middle 
Range Theory of Caring dalam Caring Professional 
Scale (CPS) yang dikembangkan oleh Kristen 
Swanson. Instrumen ini mencakup lima dimensi 
caring, yaitu mempertahankan kepercayaan 
(maintaining belief), pengetahuan (knowing), 
kebersamaan (being with), tindakan (doing for), 
dan memungkinkan (enabling). Selain itu, untuk 
mengukur tingkat kepatuhan diet pada pasien 
hipertensi, digunakan kuesioner kepatuhan diet 
hipertensi. Kuesioner ini dirancang untuk 
mengklasifikasikan tingkat kepatuhan pasien ke 
dalam kategori patuh dan tidak patuh 

berdasarkan skor yang diperoleh. Untuk 
mengukur kepatuhan pasien dalam mengonsumsi 
obat antihipertensi, digunakan instrumen Morisky 
Medication Adherence Scale (MMAS). Kuesioner 
ini terdiri dari sejumlah pertanyaan dengan 
pilihan jawaban ya atau tidak, yang dirancang 
untuk mengidentifikasi perilaku pasien terhadap 
pengobatan mereka. Dalam analisis ini, hubungan 
antara caring keluarga dengan kepatuhan diet dan 
minum obat dilakukan dengan pengujian statistik 
yaitu dengan uji Chi-Square pada taraf 
kepercayaan 95%. Penelitian ini telah layak etik 
dengan No. 412/KEP-UNISM/VIII/2024. 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin terhadap Caring Keluarga di Puskesmas Sungai Tabuk 1 

  Perilaku Caring Keluarga 

 Jenis Kelamin Caring Baik Caring Kurang Jumlah 
(n) (%) (n) (%) N % 

Laki-laki  30 39.5 6 7.9 36 47.4 
Perempuan  26 34.2 14 18.4 40 52.6 
Jumlah 56 73.7 20 26.3 76 100 

 
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Usia terhadap Caring Keluarga di Puskesmas Sungai Tabuk 1 

  Perilaku Caring Keluarga 
 Usia Caring Baik Caring Kurang Jumlah 
 (n) (%) (n) (%) N % 
20-44 Tahun  18 23.7 9 11.8 27 35.5 
45-54 Tahun 8 10.5 4 5.3 12 15.8 
55-59 Tahun 9 11.8 1 1.3 10 13.2 
>60 Tahun 21 27.6 6 7.9 27 35.5 
Jumlah 56 73.7 20 26.3 76 100 

 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Tingkat Pendidikan terhadap Caring Keluarga di Puskesmas Sungai Tabuk 1 

  Perilaku Caring Keluarga 

 Tingkat Pendidikan Caring Baik Caring Kurang  Jumlah 
(n) (%) (n) (%) N % 

Tidak/belum pernah sekolah   7 9.2 3 3.9 10 13.2 
SD/Sederajat 15 19.7 6 7.9 21 27.6 
SMP/Sederajat 9 11.8 2 2.6 11 14.5 
SMA/Sederajat 15 19.7 5 6.6 20 26.3 
Perguruan Tinggi 10 13.2 4 5.3 14 18.4 
Jumlah 56 73.7 20 26.3 76 100 

 
Tabel 4. Distribusi Frekuensi Caring Keluarga di Puskesmas Sungai Tabuk 1 

Hasil Ukur Freuensi (n) Persentase (%) 
Caring Baik 56 73.7 
Caring Kurang 20 26.3 
Total  76 100 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Kepatuhan Diet Pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 1 
Hasil Ukur Freuensi (n) Persentase (%) 
Patuh 57 75 
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Tidak Patuh 19 25 
Total  76 100 

 
Tabel 6. Distribusi Frekuensi Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 1 

Hasil Ukur Freuensi (n) Persentase (%) 
Kepatuhan Tinggi 35 46.1 
Kepatuhan Rendah 41 53.9 
Total 76 100 

 
Tabel 7. Hubungan Caring Keluarga terhadap Kepatuhan Diet Pada Pasien Hipertensi di Puskesmas Sungai  

Tabuk 1 
  Kepatuhan Diet  

Perilaku Caring Keluarga 
  

Patuh Tidak Patuh Jumlah p value 
(n) (%) (n) (%) n %  

 
0,00 

Caring Baik 48 63.2 8 10.5 56 73.7 
Caring Kurang 9 11.8 11 14.5 20 26.3 
Jumlah 57 75 19 25 76 100 

 
Tabel 8. Hubungan Caring Keluarga terhadap Kepatuhan Minum Obat Pada Pasien Hipertensi di Puskesmas 

Sungai Tabuk 1 
  Kepatuhan Minum Obat  

Perilaku Caring Keluarga 
  

Tinggi Rendah Jumlah p value 
(n) (%) (n) (%) N %  

 
0,006 

Caring Baik 31 40.8 25 32.9 56 73.7 
Caring Kurang 4 5.3 16 21.1 20 26.3 
Jumlah 57 46.1 19 53.9 76 100 

 
Berdasarkan tabel 1 pada jenis kelamin, 

mayoritas responden dengan perilaku caring 
keluarga yang baik adalah laki-laki, yaitu sebesar 
39,5%, diikuti oleh perempuan sebesar 34,2%. 
Pada kategori caring kurang, perempuan memiliki 
proporsi yang lebih tinggi, yaitu sebesar 18,4%, 
dibandingkan laki-laki yang hanya sebesar 7,9%. 
Secara keseluruhan, jumlah responden 
perempuan lebih dominan daripada laki-laki, 
dengan proporsi masing-masing sebesar 52,6% 
dan 47,4%.  

Berdasarkan tabel 2 kategori usia, 
responden dengan usia di atas 60 tahun memiliki 
perilaku caring keluarga yang baik tertinggi, yaitu 
sebesar 27,6%. Kelompok usia 20–44 tahun 
berada di posisi kedua dengan proporsi sebesar 
23,7%. Kelompok usia 55–59 tahun dan 45–54 
tahun memiliki proporsi masing-masing sebesar 
11,8% dan 10,5%. Pada kategori caring kurang, 
kelompok usia 20–44 tahun memiliki proporsi 
tertinggi sebesar 11,8%, sedangkan kelompok 

usia 55–59 tahun memiliki proporsi terendah 
sebesar 1,3%.  

Berdasarkan tabel 3 pada tingkat 
pendidikan, responden dengan tingkat 
pendidikan SD dan SMA menunjukkan perilaku 
caring keluarga yang baik dengan persentase 
tertinggi, masing-masing sebesar 19,7%. 
Responden dengan pendidikan perguruan tinggi 
memiliki persentase caring baik sebesar 13,2%, 
diikuti oleh tingkat pendidikan SMP sebesar 
11,8%, dan yang tidak atau belum pernah sekolah 
sebesar 9,2%. Pada kategori caring kurang, 
tingkat pendidikan SD memiliki proporsi tertinggi 
sebesar 7,9%, sedangkan tingkat pendidikan SMP 
memiliki proporsi terendah sebesar 2,6%. Secara 
keseluruhan, perilaku caring keluarga cenderung 
lebih baik pada laki-laki, usia di atas 60 tahun, dan 
tingkat pendidikan SD atau SMA. Sementara itu, 
kategori caring kurang lebih banyak ditemukan 
pada perempuan, usia 20–44 tahun, dan tingkat 
pendidikan SD. 
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Berdasarkan Tabel 4 menunjukkan 
distribusi frekuensi perilaku caring keluarga di 
Puskesmas Sungai Tabuk 1, dengan hasil yang 
didapatkan bahwa mayoritas keluarga 
berperilaku caring yang baik terhadap anggota 
keluarga yang menderita hipertensi (73,7%).  
Menurut Dewi, Arindari dan Rina (2022) 
dukungan keluarga merupakan salah satu elemen 
penting dalam memanajemen penyakit kronis 
seperti hipertensi. Hal ini dikarenakan keluarga 
berperan dalam mendukung proses pengobatan 
dan memastikan bahwa pasien mematuhi 
rekomendasi medis yang diberikan oleh tenaga 
kesehatan. 

Berdasarkan hasil penelitian ini didapatkan 
bahwa dari 76 responden, sebanyak (39,5%) 
responden laki-laki, dan (34,2%) responden 
perempuan memiliki caring yang baik Hal ini 
menunjukkan bahwa mayoritas laki-laki maupun 
perempuan memiliki perilaku caring dengan baik. 
Menurut Edyana (2022), menyatakan bahwa ada 
perbedaan kemampuan laki-laki dan perempuan 
dalam hubungan antar manusia, dimana 
perempuan mempunyai kepekaan yang lebih 
tinggi dibandingkan dengan laki-laki. Psikologis 
tersebut seharusnya menjadikan perempuan 
memiliki caring yang lebih tinggi dibandingkan 
laki-laki. Hal tersebut berbeda dengan penelitian 
ini yang menunjukkan keluarga baik laki-laki 
maupun perempuan sebagian besar sama-sama 
memiliki perilaku caring yang baik. Hasil ini sama 
halnya dengan pendapat menurut Robin (2023) 
yang mengungkapkan bahwa laki-laki lebih 
agresif dan lebih besar kemungkinan dalam 
memiliki pengharapan untuk sukses 
dibandingkan dengan perempuan. Hal tersebut 
menjadikan laki-laki memiliki kinerja yang lebih 
baik dibandingkan dengan perempuan. Terkait 
dengan kinerja tersebut, maka laki-laki juga dapat 
berperilaku caring lebih baik dibandingkan 
perempuan. 

Hasil penelitian ini jika ditinjau dari kriteria 
usia, sebesar (38%) responden dengan rentang 
umur 55 hingga >60 tahun memiliki perilaku 
caring yang baik. Menurut Siagian (2020) usia 
sangat berpengaruh terhadap kinerja untuk 
berperilaku caring, dimana semakin tua usia, 

maka akan semakin bertanggung jawab dan 
berpengalaman. Hal ini akan berdampak baik 
pada keluarga untuk berperilaku caring pada 
penderita hipertensi. 

Namun, terdapat (26,3%) responden yang 
menunjukkan perilaku caring yang kurang, 
dimana ada sekelompok keluarga yang mungkin 
menghadapi tantangan dalam memberikan 
dukungan yang optimal kepada keluarga yang 
menderita hipertensi. Kurangnya caring ini bisa 
disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk 
kurangnya pengetahuan tentang hipertensi, 
kesibukan anggota keluarga, atau mungkin 
kekurangan sumber daya untuk memberikan 
dukungan yang diperlukan. Menurut penelitian 
oleh Afriani, Camelia, dan Astriana (2023) 
dukungan keluarga yang tidak memadai dapat 
meningkatkan risiko kambuhnya penyakit dan 
memperburuk kondisi pasien. 

Caring keluarga yang baik juga terkait 
dengan kepatuhan pasien terhadap pengobatan. 
Keluarga yang peduli cenderung lebih aktif dalam 
mengingatkan pasien untuk mengambil obat 
mereka tepat waktu dan memastikan bahwa 
mereka mematuhi diet yang disarankan. Menurut 
Liawat, Purnairawan, dan Ihsan (2024), keluarga 
yang mendukung pasien hipertensi dapat 
membantu mengurangi risiko komplikasi dengan 
memastikan bahwa pasien mengikuti 
rekomendasi medis dengan disiplin. 

Dengan demikian, untuk meningkatkan 
kualitas hidup pasien hipertensi, penting bagi 
tenaga kesehatan untuk memberikan edukasi 
kepada keluarga tentang pentingnya peran 
mereka dalam perawatan pasien. Edukasi ini 
harus mencakup informasi tentang cara-cara 
praktis untuk memberikan dukungan, seperti 
membantu pasien dalam mengatur jadwal 
pengobatan dan menyediakan makanan yang 
sesuai dengan diet hipertensi. Intervensi yang 
lebih terarah juga mungkin diperlukan untuk 
kelompok yang menunjukkan caring kurang, 
dengan memberikan mereka akses ke sumber 
daya yang dapat membantu mereka lebih efektif 
dalam mendukung anggota keluarga yang 
menderita hipertensi. 
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Hasil-hasil tersebut menunjukkan bahwa 
keterlibatan keluarga dalam memberikan 
dukungan emosional, fisik, dan motivasional 
sangat berpengaruh terhadap pengelolaan kondisi 
kesehatan penderita hipertensi. Meskipun 
demikian, faktor tanggung jawab lain seperti 
pekerjaan dapat mengurangi intensitas dukungan 
yang diberikan. Meningkatkan kesadaran akan 
pentingnya caring dari keluarga bisa menjadi 
langkah penting dalam strategi perawatan pasien 
hipertensi. 

Tabel 5 menunjukkan distribusi frekuensi 
kepatuhan diet pada penderita hipertensi di 
Puskesmas Sungai Tabuk 1, dengan 75% 
responden patuh terhadap diet yang dianjurkan 
dan 25% tidak patuh. Kepatuhan terhadap diet 
merupakan salah satu faktor utama dalam 
memanajemen hipertensi, karena diet yang buruk, 
terutama yang tinggi garam dan lemak, dapat 
memperburuk kondisi ini dan meningkatkan 
risiko komplikasi. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 
tingkat kepatuhan terhadap diet pada pasien 
hipertensi tergolong tinggi. Sekitar 30% 
responden telah berupaya menghindari makanan 
berlemak, seperti jeroan, daging bebek, dan 
makanan bersantan. Selain itu, 40% responden 
juga telah membatasi konsumsi garam dengan 
mengurangi makanan yang tinggi kandungan 
garam. Sebanyak 39,5% responden sering 
mengonsumsi timun karena dianggap mampu 
menurunkan tekanan darah dan merupakan 
sayuran yang mudah diperoleh serta terjangkau.  

Tingginya persentase pasien yang patuh 
terhadap diet menunjukkan bahwa sebagian besar 
pasien telah memahami pentingnya menjaga pola 
makan yang sehat sebagai bagian dari manajemen 
hipertensi mereka. Penelitian oleh Agustina, 
Ardiansyah, dan Nurvinanda (2023) 
menunjukkan bahwa kepatuhan diet yang baik 
pada pasien hipertensi dapat secara signifikan 
menurunkan tekanan darah dan mengurangi 
kebutuhan akan obat antihipertensi. Dukungan 
keluarga juga memainkan peran penting dalam 
memastikan kepatuhan diet, dengan keluarga 
yang terlibat aktif dalam proses ini cenderung 

membantu pasien untuk lebih disiplin dalam 
mengikuti rekomendasi diet. 

Namun, masih terdapat banyak responden 
yang menambahkan penyedap rasa saat 
memasak, karena kebiasaan makan dengan garam 
atau fectin, sehingga upaya pengurangan 
penggunaan garam belum sepenuhnya berhasil. 
Menurut Wahid, Risa dan Deswiyan (2020) diet 
rendah garam yang baik dan benar akan 
mempengaruhi tekanan darah. Apabila tekanan 
darah terkomtrol maka komplikasi hipertensi 
dapat dihindari. Kepatuhan dapat digunakan 
sebagai parameter tingkat pengetahuan pasien 
melaksanakan diet rendah garam dari tenaga 
medis yang berupa pengetahuan tentang resep, 
meminum obat secara teratur dan tepat serta 
merubah gaya hidup. 

Untuk mengatasi tantangan ini, penting bagi 
tenaga kesehatan untuk bekerja sama dengan 
keluarga pasien untuk mengidentifikasi 
hambatan-hambatan yang ada dan mencari solusi 
yang praktis dan dapat diterapkan. Ini mungkin 
termasuk memberikan edukasi tambahan kepada 
pasien dan keluarga tentang pentingnya diet 
dalam manajemen hipertensi, serta memberikan 
panduan tentang cara-cara mengubah kebiasaan 
makan dengan cara yang berkelanjutan. Selain itu, 
intervensi berbasis komunitas yang melibatkan 
penyediaan akses yang lebih mudah ke makanan 
sehat juga dapat menjadi solusi untuk 
meningkatkan kepatuhan diet pada pasien 
hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 1. 

Tabel 6 menunjukkan distribusi frekuensi 
kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi 
di Puskesmas Sungai Tabuk 1, dengan 46,1% 
responden memiliki kepatuhan tinggi dalam 
minum obat dan 53,9% memiliki kepatuhan 
rendah. Kepatuhan dalam minum obat merupakan 
salah satu aspek krusial dalam pengelolaan 
hipertensi, karena pengobatan yang tepat dan 
konsisten sangat penting untuk menjaga tekanan 
darah dalam batas normal dan mencegah 
komplikasi serius seperti stroke atau serangan 
jantung. 

Tingginya persentase responden dengan 
kepatuhan rendah menunjukkan bahwa masih 
ada tantangan yang signifikan salah satunya ada 
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pada tingkat pendidikan, sebagian besar 
responden memiliki tingkat pendidikan SD 
Sederajat sebanyak (27,6%). Menurut Siagian 
(2020) menyatakan bahwa pengetahuan yang 
didapatkan seseorang dalam pendidikan 
merupakan pengalaman yang berguna untuk 
mengembangkan kemampuan dan kualitas 
keperibadian seseorang. Semakin tinggi 
pendidikan seseorang, maka semakin besar 
keinginan untuk memanfaatkan pengetahuan dan 
keterampilan. Pendidikan berpengaruh terhadap 
pola pikir seseorang, sedangkan pola pikir 
berpengaruh terhadap perilaku seseorang, 
dengan kata lain pola piker yang berpendidikan 
rendah akan berbeda dengan pola pikir yang 
berpendidikan tinggi. 

Berdasarkan hasil penelitian, ditemukan 
bahwa 39% responden sering lupa minum obat 
dan sering lupa membawa obat saat bepergian, 
yang menyebabkan mereka tidak teratur dalam 
mengonsumsi obat. Sebanyak 45% responden 
mengungkapkan bahwa mereka cenderung 
berhenti minum obat ketika gejala hipertensi 
sudah hilang. Alasan-alasan ini menunjukkan 
bahwa responden belum mematuhi aturan dalam 
mengonsumsi obat hipertensi. Menurut Liawat, 
Purnairawan, dan Ihsan (2024) bahwa pasien 
yang memiliki dukungan keluarga yang baik lebih 
mungkin untuk mematuhi instruksi medis, 
termasuk minum obat secara teratur. Keluarga 
yang peduli dan terlibat dalam manajemen 
penyakit pasien dapat membantu mengingatkan 
pasien untuk mengambil obat mereka tepat 
waktu, memantau efek samping yang mungkin 
timbul, dan memberikan dukungan emosional 
yang diperlukan untuk menghadapi tantangan 
yang terkait dengan pengobatan jangka panjang. 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan 
bahwa 39% responden sering lupa minum obat 
dan sering lupa membawa obat saat bepergian, 
yang menyebabkan mereka tidak teratur dalam 
mengonsumsi obat. Sebanyak 45% responden 
mengungkapkan bahwa mereka cenderung 
berhenti minum obat ketika gejala hipertensi 
sudah hilang. Alasan-alasan ini menggambarkan 
bahwa responden belum mematuhi aturan dalam 
mengonsumsi obat hipertensi. 

Untuk meningkatkan kepatuhan obat, 
intervensi yang lebih fokus pada pasien dan 
keluarganya diperlukan. Ini bisa termasuk 
program edukasi yang menekankan pentingnya 
kepatuhan obat, pengingat melalui teknologi 
seperti aplikasi mobile, serta dukungan 
berkelanjutan dari tenaga kesehatan. Selain itu, 
penting untuk mengevaluasi dan 
menyederhanakan regimen pengobatan sebanyak 
mungkin untuk mengurangi beban pada pasien 
dan memfasilitasi kepatuhan. Tenaga kesehatan 
juga perlu bekerja sama dengan pasien untuk 
mengidentifikasi dan mengatasi hambatan-
hambatan spesifik yang mungkin mereka hadapi 
dalam mengikuti pengobatan, seperti kesulitan 
ekonomi atau akses terbatas ke obat-obatan. 

Tabel 7 menunjukkan hubungan antara 
perilaku caring keluarga dengan kepatuhan diet 
pada pasien hipertensi di Puskesmas Sungai 
Tabuk 1. Hasilnya menunjukkan bahwa dari 76 
responden, 63,2% yang memiliki perilaku caring 
keluarga baik juga menunjukkan kepatuhan yang 
tinggi terhadap diet, sementara hanya 11,8% dari 
mereka yang caring keluarganya kurang yang 
tetap patuh pada diet. Angka-angka ini 
menunjukkan adanya korelasi positif antara 
perilaku caring keluarga dengan kepatuhan diet 
pada pasien hipertensi. 

Caring keluarga yang baik memainkan 
peran penting dalam memastikan bahwa pasien 
hipertensi mengikuti rekomendasi diet yang 
disarankan oleh tenaga kesehatan. Caring yang 
ditunjukkan oleh keluarga dapat mencakup 
berbagai bentuk dukungan, mulai dari 
menyediakan makanan yang sesuai dengan diet 
hipertensi, hingga memastikan bahwa pasien 
tidak mengonsumsi makanan yang dapat 
meningkatkan tekanan darah. Sebuah penelitian 
yang dilakukan oleh Agustina, Ardiansyah, dan 
Nurvinanda (2023) juga menemukan bahwa 
dukungan keluarga berhubungan erat dengan 
kepatuhan diet pada pasien hipertensi, di mana 
pasien yang menerima dukungan lebih cenderung 
mematuhi rekomendasi diet mereka.  

Namun, masih ada 14,5% pasien yang tidak 
patuh meskipun memiliki caring keluarga yang 
kurang. Hal ini mengindikasikan bahwa meskipun 
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caring keluarga merupakan faktor penting, 
terdapat faktor-faktor lain yang mungkin 
mempengaruhi kepatuhan diet. Beberapa faktor 
ini termasuk pemahaman pasien tentang 
pentingnya diet dalam manajemen hipertensi, 
serta akses terhadap makanan yang sesuai dengan 
diet hipertensi. Penelitian oleh Pamungkas, 
Rohimah, dan Zen (2019) juga menyatakan bahwa 
kepatuhan diet dipengaruhi oleh berbagai faktor, 
termasuk pendidikan, pengetahuan tentang 
penyakit, dan motivasi pasien. 

Berdasarkan hasil analisis menggunakan Uji 
Chi-Square pada tabel 4.4 diperoleh nilai p= 0,000 
karena p<0,05 artinya Ha diterima dan H0 ditolak. 
Hasil tersebut menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan antara perilaku caring keluarga dengan 
kepatuhan diet pada pasien hipertensi di 
Puskesmas Sungai Tabuk 1. Maka dapat 
disimpulkan bahwa adanya hubungan caring 
keluarga terhadap kepatuhan diet pada pasien 
hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 1. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Rosa (2020) tentang hubungan 
dukungan keluarga terhadap kepatuhan diet 
hipertensi pada penderita hipertensi di kelurahan 
Tapos Depok bahwa responden yang mendapat 
dukungan keluarga dengan patuh melaksanakan 
diet hipertensi sebanyak 55 responden (78,6%), 
dan responden yang mendapatkan dukungan 
keluarga tetapi tidak patuh melaksanakan diet 
hipertensi sebanyak 15 responden (21,4%). 
Sedangkan, responden yang tidak mendapatkan 
dukungan keluarga dengan tidak patuh 
melaksanakan diet hipertensi sebanyak 14 
responden (60,9%), dan responden yang tidak 
mendapatkan dukungan keluarga tetapi patuh 
melaksanakan diet hipertensi sebanyak 9 
responden (39,1%). Berdasarkan analisis 
menggunakan uji statistik Chi-Square diperoleh 
nilai p-value 0,001, karena ≤ nilai α (0,05) maka 
dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang 
signifikan antara hubungan dukungan keluarga 
terhadap kepatuhan diet pada pasien hipertensi di 
Kelurahan Tapos Depok. Penelitian ini 
menggunakan metode Cross-Sectional maka 
didapatkan nilai OR=5,704, artinya responden 
yang mendapatkan dukungan keluarga 

berpeluang 5,704 kali untuk melaksanakan 
kepatuhan diet hipertensi dibandingkan 
responden yang tidak mendapatkan dukungan 
keluarga. 

Menurut Rosa (2020), dukungan keluarga 
sangat penting diberikan kepada responden yang 
mengalami hipertensi, karena setiap sikap 
maupun tindakan keluarga dapat mempengaruhi 
perilaku responden. Jika keluarga memberikan 
dukungan yang baik maka kepatuhan responden 
dalam melaksanakan diet hipertensi semakin 
tinggi. Sebaliknya, jika keluarga tidak memberikan 
dukungan keluarga maka kepatuhan responden 
dalam melaksakan diet hipertensi semakin 
rendah. 

Untuk meningkatkan kepatuhan diet di 
antara pasien hipertensi, intervensi yang terarah 
diperlukan. Intervensi ini dapat mencakup 
pendidikan kesehatan yang lebih baik untuk 
pasien dan keluarga mereka, serta dukungan 
tambahan dari tenaga kesehatan untuk membantu 
keluarga dalam menyediakan lingkungan yang 
mendukung bagi pasien. Selain itu, program-
program komunitas yang bertujuan untuk 
meningkatkan akses terhadap makanan sehat 
yang sesuai dengan diet hipertensi juga dapat 
membantu meningkatkan kepatuhan diet. Dalam 
konteks Puskesmas Sungai Tabuk 1, tenaga 
kesehatan bisa berperan lebih aktif dalam 
melibatkan keluarga dalam perencanaan diet 
pasien, serta memberikan informasi yang jelas 
dan praktis tentang bagaimana 
mengimplementasikan rekomendasi diet di 
rumah. 

Tabel 8 menunjukkan hubungan antara 
perilaku caring keluarga dengan kepatuhan 
minum obat pada pasien hipertensi di Puskesmas 
Sungai Tabuk 1. Hasil menunjukkan bahwa dari 76 
responden, 40,8% dari mereka yang memiliki 
caring keluarga yang baik juga menunjukkan 
kepatuhan yang tinggi terhadap minum obat, 
sementara hanya 5,3% dari mereka yang caring 
keluarganya kurang yang tetap memiliki 
kepatuhan tinggi dalam minum obat. 

Kepatuhan minum obat merupakan elemen 
kunci dalam manajemen hipertensi, karena 
pengobatan yang konsisten dan tepat dosis sangat 
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penting untuk menjaga tekanan darah dalam 
batas normal dan mencegah komplikasi serius. 
Caring keluarga yang baik dapat membantu 
memastikan bahwa pasien mengikuti jadwal 
pengobatan mereka dengan benar, termasuk 
mengingatkan mereka untuk minum obat sesuai 
waktu yang ditentukan. Penelitian oleh Afriani, 
Camelia, dan Astriana (2023) menegaskan bahwa 
dukungan dari keluarga dapat meningkatkan 
kepatuhan pasien dalam pengobatan, terutama 
dalam konteks pengelolaan penyakit kronis 
seperti hipertensi. 

Namun, temuan ini juga menunjukkan 
bahwa 21,1% pasien dengan caring keluarga yang 
kurang memiliki kepatuhan rendah terhadap 
minum obat, yang mengindikasikan adanya risiko 
yang lebih tinggi untuk komplikasi pada kelompok 
ini. Salah satu tantangan yang dihadapi oleh 
pasien dengan kepatuhan rendah adalah 
kurangnya dukungan sosial dan emosional, yang 
bisa membuat mereka merasa kurang termotivasi 
untuk terus menjalani pengobatan. Selain itu, 
faktor lain seperti efek samping obat, 
kompleksitas regimen pengobatan, dan kesulitan 
dalam mengakses obat juga bisa berkontribusi 
pada kepatuhan yang rendah. 

Berdasarkan hasil analisis menggunakan Uji 
Chi-Square pada tabel 4.5 diperoleh nilai p= 0,006 
karena p<0,05 artinya Ha diterima dan H0 ditolak. 
Hasil tersebut membuktikan bahwa terdapat 
hubungan antara perilaku caring keluarga dengan 
kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi di 
Puskesmas Sungai Tabuk 1. Maka dapat 
disimpulkan bahwa adanya hubungan caring 
keluarga terhadap kepatuhan minum obat pasien 
hipertensi di Puskesmas Sungai Tabuk 1. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian 
(Apsari & Wibawa Putra, 2021) dengan judul 
“Hubungan Dukungan Keluarga dan Peran Tenaga 
Kefarmasian terhadap Kepatuhan Minum Obat 
Antihipertensi” menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan yang kuat (r=0,558) dan signifikan 
(p=0,00) antara skor total dukungan keluarga 
terhadap kepatuhan minum obat antihipertensi 
pada 73 (73 %) responden. Uji statistik yang 
digunakan adalah uji Rank Spearman dengan 
derajat kemaknaan signifikan (α) 0,05 dan 

kepercayaan 95%. Untuk melihat kekuatan 
hubungan (r) antar variabel maka dapat 
dikategorikan sebagai berikut: 0,00-0,25 berarti 
hubungan sangat lemah, 0,26-0,50 berarti 
hubungan cukup, 0,51-0,75 berarti hubungan 
kuat, 0,76-0,99 berarti hubungan sangat kuat dan 
1,00 berarti hubungan sempurna. Hal ini 
menunjukkan semakin tinggi dukungan keluarga, 
semakin patuh pasien untuk meminum obat 
hipertensi. Responden menyatakan dukungan 
keluarga yang tinggi dapat meningkatkan 
kepatuhan minum obat hipertensi(Wiyono dkk., 
2023). 

Untuk meningkatkan kepatuhan minum 
obat intervensi yang lebih holistik diperlukan, 
yang tidak hanya berfokus pada pasien tetapi juga 
melibatkan keluarga mereka. Edukasi kepada 
keluarga tentang pentingnya pengobatan yang 
konsisten, serta cara-cara untuk memberikan 
dukungan yang lebih baik kepada anggota 
keluarga yang sakit, bisa menjadi langkah penting 
dalam meningkatkan kepatuhan obat. Penelitian 
oleh Liawat, Purnairawan, dan Ihsan (2024) juga 
menunjukkan bahwa ketika keluarga lebih terlibat 
dalam manajemen penyakit, pasien cenderung 
lebih patuh terhadap regimen pengobatan 
mereka, yang pada akhirnya dapat meningkatkan 
hasil kesehatan mereka secara keseluruhan. 

Selain itu, penggunaan teknologi seperti 
pengingat medis melalui aplikasi mobile atau 
pesan teks dapat membantu pasien dan keluarga 
mereka dalam mematuhi jadwal pengobatan. 
Intervensi ini, bila diterapkan bersama dengan 
dukungan keluarga yang kuat, dapat secara 
signifikan meningkatkan tingkat kepatuhan obat 
di antara pasien hipertensi. Tenaga kesehatan juga 
perlu bekerja sama dengan pasien dan keluarga 
mereka untuk mengidentifikasi dan mengatasi 
hambatan-hambatan yang mungkin mereka 
hadapi dalam mengikuti pengobatan, seperti efek 
samping atau kesulitan finansial dalam membeli 
obat. 

 
 

KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Sungai Tabuk 1, dapat 
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disimpulkan bahwa sebagian besar responden 
menunjukkan perilaku caring keluarga yang baik 
terhadap anggota keluarga penderita hipertensi. 
Perilaku caring yang baik umumnya ditemukan 
pada laki-laki, mereka yang berusia di atas 60 
tahun, serta mereka yang memiliki tingkat 
pendidikan rendah hingga menengah. Sebaliknya, 
perilaku caring yang kurang baik banyak 
ditemukan pada perempuan, mereka yang berusia 
lebih muda, serta mereka yang memiliki tingkat 
pendidikan rendah. 

Kepatuhan diet pada pasien hipertensi 
sebagian besar cukup baik, terutama dalam 
mengurangi konsumsi makanan berlemak dan 
tinggi garam. Namun, beberapa responden masih 
mengalami kesulitan dalam mengurangi 
penggunaan garam dalam makanan mereka. 
Selain itu, perilaku caring keluarga yang baik 
terbukti memiliki pengaruh positif terhadap 
tingkat kepatuhan diet pada pasien hipertensi. 

Di sisi lain, kepatuhan minum obat pada 
pasien hipertensi umumnya masih rendah, 
dengan beberapa faktor seperti lupa minum obat 
dan berhenti minum obat saat gejala mereda 
menjadi penyebab utama. Tingkat pendidikan 
yang rendah juga menjadi salah satu kendala 
dalam pencapaian kepatuhan obat yang tinggi. 
Namun, perilaku caring keluarga yang baik juga 
memiliki hubungan yang signifikan dengan 
kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi. 

Secara keseluruhan, hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa perilaku caring keluarga 
memiliki peran yang sangat penting dalam 
mendukung manajemen hipertensi, baik melalui 
kepatuhan diet maupun kepatuhan minum obat. 
Oleh karena itu, sangat penting untuk 
meningkatkan edukasi kepada keluarga mengenai 
pentingnya peran mereka dalam mendukung 
perencanaan diet dan kepatuhan minum obat 
pasien hipertensi. Intervensi berbasis komunitas 
yang mengedepankan edukasi kesehatan serta 
penguatan peran keluarga dapat menjadi strategi 
efektif dalam meningkatkan kualitas hidup pasien 
hipertensi dan mencegah komplikasi yang lebih 
serius. 
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