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Abstract. Hypertension is a non-communicable disease that commonly affects the elderly and can 

lead to serious complications such as stroke, heart disease, kidney failure, and death if not 

properly controlled. Improving the elderly’s knowledge regarding hypertension management and 

complication prevention is an important effort to reduce these risks. Adequate knowledge is 

expected to encourage healthy lifestyle behaviors and adherence to treatment. Objective: This 

study aimed to describe the level of knowledge regarding the prevention of hypertension 

complications among the elderly at Gambirsari Primary Health Center. Methods: This study used 

a quantitative method with a descriptive approach. The sample consisted of 95 elderly patients 

with hypertension selected using purposive sampling. Data were collected using a questionnaire 

on knowledge of hypertension complication prevention. Data were analyzed descriptively and 

presented in the form of frequency and percentage distributions. Results: The results showed that 

the majority of elderly respondents had a good level of knowledge regarding the prevention of 

hypertension complications, with 86 respondents (90.5%), while 7 respondents (7.4%) had a 

sufficient level of knowledge. Conclusion: Most elderly patients at Gambirsari Primary Health 

Center have a good level of knowledge regarding the prevention of hypertension complications. 

Keywords: Hypertension, Elderly, Complication Prevention, Knowledge Level. 

 

Abstrak. Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang sering terjadi pada lansia 

dan dapat menimbulkan berbagai komplikasi serius seperti stroke, penyakit jantung, gagal ginjal, 

dan kematian apabila tidak dikendalikan dengan baik. Salah satu upaya penting dalam pencegahan 

komplikasi hipertensi adalah peningkatan pengetahuan lansia mengenai pengendalian dan 

pencegahan komplikasi hipertensi. Tingkat pengetahuan yang baik diharapkan dapat mendorong 

lansia untuk menerapkan perilaku hidup sehat serta patuh terhadap pengobatan. Tujuan: 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran tingkat pengetahuan pencegahan komplikasi 

hipertensi pada lansia di Puskesmas Gambirsari.Metode: Penelitian ini menggunakan metode 

kuantitatif dengan pendekatan deskriptif. Sampel penelitian berjumlah 95 lansia penderita 

hipertensi yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan 

menggunakan kuesioner tingkat pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi. Data dianalisis 

secara deskriptif dan disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi dan persentase. Hasil: Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa mayoritas lansia memiliki tingkat pengetahuan pencegahan 

komplikasi hipertensi dalam kategori baik, yaitu sebanyak 86 responden (90,5%), kategori cukup 

sebanyak 7 responden (7,4%). Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan 
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bahwa sebagian besar lansia di Puskesmas Gambirsari memiliki tingkat pengetahuan yang baik 

mengenai pencegahan komplikasi hipertensi. 

 

Kata kunci: Hipertensi, Lansia, Pencegahan Komplikasi, Tingkat Pengetahuan 

 

 

LATAR BELAKANG  
Lansia adalah individu berusia 60 tahun ke atas yang mengalami berbagai perubahan 

biologis, psikologis, dan sosial sebagai bagian dari proses penuaan. Proses penuaan menyebabkan 

penurunan fungsi organ tubuh secara bertahap sehingga meningkatkan kerentanan terhadap 

berbagai penyakit degeneratif, terutama penyakit tidak menular (World Health Organization 

[WHO], 2023). Salah satu penyakit yang paling sering dialami oleh kelompok lansia adalah 

hipertensi. Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang dikenal sebagai silent killer karena 

sering tidak menimbulkan gejala yang jelas, tetapi dapat menyebabkan berbagai komplikasi serius 

seperti penyakit jantung, stroke, dan kematian dini (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 

2023). Seseorang dinyatakan mengalami hipertensi apabila memiliki tekanan darah sistolik ≥140 

mmHg dan/atau diastolik ≥90 mmHg berdasarkan hasil pengukuran berulang (Unger et al., 2020). 

Secara global, penyakit tidak menular menjadi penyebab utama kematian di dunia dengan 

jumlah sekitar 41 juta kematian setiap tahun, atau sekitar 74% dari seluruh kematian global 

(WHO, 2023). Hipertensi merupakan salah satu faktor risiko utama penyakit kardiovaskular 

dengan prevalensi sekitar 33% pada populasi dewasa dunia (Mills et al., 2020). Di Indonesia, 

hipertensi juga menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat yang signifikan dan 

berkontribusi besar terhadap angka kesakitan dan kematian, terutama pada kelompok pra-lansia 

dan lansia. Hal ini berkaitan dengan proses degeneratif seperti berkurangnya elastisitas pembuluh 

darah dan perubahan struktur dinding arteri seiring bertambahnya usia (Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia, 2023). Berdasarkan data kesehatan daerah, prevalensi hipertensi pada 

penduduk usia ≥15 tahun di Jawa Tengah mencapai 29,3%, sedangkan di Kota Surakarta tercatat 

sebanyak 67.623 kasus hipertensi pada tahun 2024. Kecamatan Banjarsari, khususnya wilayah 

kerja Puskesmas Gambirsari, menjadi salah satu wilayah dengan jumlah kasus hipertensi tertinggi 

sehingga memerlukan perhatian khusus dalam upaya pengendalian penyakit tersebut. 

Hipertensi merupakan penyakit kronis yang memerlukan pengelolaan jangka panjang 

karena tidak dapat disembuhkan secara total, tetapi dapat dikendalikan melalui perubahan gaya 

hidup dan pengobatan yang tepat (Carey et al., 2022). Apabila tidak ditangani dengan baik, 

hipertensi dapat menimbulkan berbagai komplikasi serius seperti stroke, infark miokard, gagal 

ginjal kronis, gangguan penglihatan hingga kebutaan, serta meningkatkan risiko kematian 

(Whelton et al., 2018). Upaya pencegahan komplikasi hipertensi dapat dilakukan melalui 

pengelolaan diri (self-management), antara lain dengan menjaga pola makan rendah garam, 

melakukan aktivitas fisik secara teratur, mengelola stres, istirahat yang cukup, serta mengonsumsi 

obat antihipertensi secara teratur sesuai anjuran tenaga kesehatan (Kementerian Kesehatan 

Republik Indonesia, 2022). Dalam hal ini, tingkat pengetahuan penderita memiliki peran yang 

sangat penting karena pengetahuan yang baik dapat meningkatkan kepatuhan terhadap 

pengobatan dan perilaku hidup sehat dalam mengendalikan tekanan darah (Rahmawati & Sari, 

2021). 

Puskesmas Gambirsari sebagai fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama telah 

melaksanakan berbagai program promotif dan preventif untuk meningkatkan kesadaran 

masyarakat dalam mengendalikan hipertensi, seperti kegiatan senam Prolanis, pemeriksaan 

kesehatan rutin, serta penyuluhan kesehatan bagi kelompok lansia. Program tersebut bertujuan 

untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran lansia dalam menjaga kesehatan serta mencegah 

terjadinya komplikasi hipertensi (BPJS Kesehatan, 2022). Namun demikian, hasil studi 

pendahuluan menunjukkan bahwa sebagian besar lansia masih memiliki tingkat pengetahuan 

yang rendah mengenai pencegahan komplikasi hipertensi, terutama terkait pola hidup sehat, 

kepatuhan minum obat, dan pentingnya pemeriksaan tekanan darah secara rutin. Kondisi ini 



 

 

menunjukkan bahwa upaya edukasi kesehatan yang dilakukan masih perlu ditingkatkan agar 

lansia mampu mengelola penyakitnya secara lebih optimal. 

Kebaruan penelitian ini terletak pada fokus kajian yang menyoroti tingkat pengetahuan 

lansia mengenai pencegahan komplikasi hipertensi secara spesifik di wilayah kerja Puskesmas 

Gambirsari, Kota Surakarta, yang merupakan daerah dengan angka kasus hipertensi cukup tinggi. 

Penelitian ini menjadi penting karena pemahaman lansia mengenai pencegahan komplikasi 

hipertensi masih relatif terbatas, sementara hipertensi merupakan salah satu penyebab utama 

morbiditas dan mortalitas pada kelompok usia lanjut. Oleh karena itu, penelitian ini memiliki 

urgensi untuk memberikan gambaran tingkat pengetahuan lansia sehingga dapat menjadi dasar 

dalam merancang strategi edukasi kesehatan yang lebih efektif dan tepat sasaran dalam upaya 

pengendalian hipertensi serta pencegahan komplikasinya di tingkat pelayanan kesehatan primer. 

 

METODE PENELITIAN  
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif dan pendekatan 

cross sectional untuk menggambarkan tingkat pengetahuan tentang pencegahan komplikasi 

hipertensi pada lansia. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas Gambirsari, Kecamatan Banjarsari, 

Kota Surakarta, pada bulan September–Desember 2025. Populasi penelitian adalah 1.730 lansia 

penderita hipertensi yang terdata di Puskesmas Gambirsari periode Juli–September 2025. Sampel 

sebanyak 95 responden ditentukan menggunakan rumus Slovin dengan tingkat kesalahan 10% 

dan teknik purposive sampling sesuai kriteria inklusi dan eksklusi. 

Variabel penelitian adalah variabel tunggal, yaitu tingkat pengetahuan pencegahan 

komplikasi hipertensi pada lansia. Instrumen yang digunakan berupa kuesioner tertutup sebanyak 

15 item dengan skala Guttman (benar–salah). Hasil ukur dikategorikan menjadi baik (76–100%), 

cukup (56–75%), dan kurang (<56%). Uji validitas menggunakan Pearson Product Moment 

menunjukkan seluruh item valid (r hitung > 0,361), sedangkan uji reliabilitas dengan Cronbach’s 

Alpha sebesar 0,804 menandakan instrumen reliabel. 

Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara terstruktur menggunakan kuesioner 

serta dokumentasi data sekunder dari puskesmas. Proses pengolahan data meliputi editing, 

coding, scoring, entry, tabulating, dan cleaning menggunakan program SPSS. Analisis data 

dilakukan secara univariat untuk menghasilkan distribusi frekuensi dan persentase pada setiap 

variabel. 

Penelitian ini telah memenuhi aspek etika penelitian dengan memperoleh izin dari 

institusi terkait. Prinsip etika yang diterapkan meliputi informed consent, anonymitas, dan 

confidentiality untuk menjamin kerahasiaan serta hak responden selama proses penelitian 

berlangsung. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Penelitian ini merupakan penelitian Deskriptif yang bertujuan untuk mengetahui 

Gambaran Tingkat Pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia di Puskesmas 

Gambirsari. Sampel sebanyak 95 responden dengan Teknik purposive sampling. Penelitian ini 

dilakukan pada bulan Januari 2026, dengan hasil penelitian sebagai berikut : 

1. Distribusi frekuensi responden menurut karakteristik jenis kelamin lansia di 

puskesmas gambirsari. 

Tabel 4.1  Distribusi frekuensi responden menurut karakteristik jenis kelamin lansia di 

puskesmas gambirsari. 

No Jenis Kelamin Frekuensi Presentase 

1 Laki-laki 29 30,5% 

2 Perempuan 66 69,5% 

 Total 95 100% 

Sumber : data primer peneliti 2026 
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Hasil indentifikasi karakteristik berdasarkan jenis kelamin dari 95 responden di wilayah 

kerja puskesmas gambirsari, sebagian besar berjenis kelamin perempuan sebanyak 66 responden 

69,5%, sedangkan laki-laki sebanyak 29 responden 30,5%. 

2. Distribusi frekuensi responden menurut karakteristik usia lansia di puskesmas 

gambirsari. 

Tabel 4.2 Distribusi frekuensi responden menurut karakteristik usia lansia di puskesmas 

gambisari. 

No Usia Frekuensi Presentase 

1 45–59 tahun 13 13,7% 

2 60–74 tahun 70 73,7% 

3 75–90 tahun 10 10,5% 

4 >90 tahun 2 2,1% 

 Total 95 100,0 

Sumber : data primer peneliti 2026 

Berdasarkan hasil identifikasi seperti yang terlihat pada tabel 4.2 menunjukkan bahwa 

kategori usia respoden mayoritas adalah pada kategori 60-74 tahun yaitu sebanyak 70 (73,7%) 

respoden dan kategori usia responden paling sedikit yaitu >90 tahun yaitu 2 atau sebanyak (2,1%). 

3. Distribusi frekuensi responden menurut karakteristik tingkat pendidikan lansia di 

wilayah puskesmas gambisari. 

Tabel 4.3 Distribusi  frekuensi responden menurut karakteristik tingkat pendidikan lansia 

di puskesmas gambisari. 

No Tingkat Pendidikan Frekuensi Presentase 

1 Tidak Sekolah 7 7,4% 

2 SD 35 36,8% 

3 SMP 27 28,4% 

4 SMA 17 17,9% 

5 Perguruan Tinggi 10 10,5% 

 Total 95 100% 

Sumber : data primer peneliti 2026 

Berdasarkan hasil identifikasi karakteristik responden menurut tingkat pendidikan di Puskesmas 

Gambirsari, mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan tamat Sekolah Dasar (SD), yaitu 

sebanyak 35 responden (36,8%). Sementara itu, tingkat pendidikan paling sedikit adalah 

responden yang tidak pernah bersekolah, yaitu sebanyak 7 responden (7,4%). 

4. Distribusi frekuensi responden menurut karakteristik pekerjaan lansia di puskesmas 

gambirsari. 

Tabel 4.4 Distribusi  frekuensi responden menurut karakteristik pekerjaan lansia di 

puskesmas gambirsari. 

No Pekerjaan Frekuensi Presentase 

1 Tidak Bekerja 12 12,6% 

2 IRT 37 38,9% 

3 Buruh 13 13,7% 

4 Wiraswasta 12 12,6% 

5 PNS/TNI/POLRI 6 6,3% 

6 Pensiunan  15 15,8% 

 Total 95 100% 

Sumber : data primer peneliti 2026 



 

 

Berdasarkan tabel karakteristik responden menurut pekerjaan, dari 95 responden lansia di wilayah 

kerja Puskesmas Gambirsari, sebagian besar responden bekerja sebagai ibu rumah tangga (IRT), 

yaitu sebanyak 37 responden (38,9%). Sementara itu, jenis pekerjaan dengan jumlah responden 

paling sedikit adalah pegawai negeri sipil (PNS)/TNI/POLRI, yaitu sebanyak 6 responden (6,3%). 

5. Distribusi frekuensi tingkat pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi pada 

lansia di puskesmas gambisari 

Tabel 4.5 Distribusi frekuensi tingkat pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi 

pada lansia di puskesmas gambisari. 

No Pekerjaan Frekuensi Presentase 

1 Kurang  - - 

2 Cukup  9 9,5% 

3 Baik 86 90,5% 

 Total 95 100% 

Sumber : data primer peneliti 2026 

Berdasarkan hasil identifikasi seperti yang terlihat pada tabel di atas menunjukkan bahwa 

kategori tingkat pengetahuan responden mengenai pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia 

di puskesmas gambirsari pada penelitian ini mayoritas berpengetahuan baik yaitu sebanyak 86 

responden atau sebesar 90,5%. 

Pembahasan  

Pembahasan merupakan penjelasan rician dari hasil penelitian yang dihubungkan dengan 

tujuan hasil penelitian. Hasil penelitian dibandingkan dan diperkuat dengan hasil penelitian yang 

telah dilakukan sebelumnya dan dengan konsep teori yang telah disusun pada tujuan pustaka. 

Hasil penelitian akan membahas mengenai variabel penelitian yaitu Gambaran Tingkat 

pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia di puskesmas gambirsari. 

Pembahasan lebih lanjut dan di lihat dalam interpretasi berikut ini : 

1. Karakteristik respoden berdasarkan jenis kelamin, usia, pendidikan, pekerjaan di 

puskesmas gambirsari. 

a) Jenis Kelamin  

Hasil penelitian distribusi menunjukkan bahwa mayoritas responden pada penelitian ini 

berjenis kelamin perempuan yaitu sebanyak 66 orang atau sebanyak 69,5% sedangkan laki-laki 

sebanyak 29 atau sebanyak 30,5%. Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya oleh Nabila & 

Ariyanto, (2025) Terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan kejadian 

hipertensi pada lansia (p-value = 0,000). Lansia laki-laki memiliki risiko lebih rendah mengalami 

hipertensi dibandingkan lansia perempuan dengan hasil perempuan 54,6% laki-laki 7,4%. Sejalan 

dengan penelitian Bura et al., (2023) hasil  penelitian diperoleh jenis kelamin perempuan sebesar 

65% sedangkan laki-laki 35%. Selain itu, penelitian yang di lakukan oleh Nurhayati et al., (2025) 

terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin terhadap kejadian hipertesi pada pasien 

RSU PKU Muhammadiyah Bantul dengan  jenis kelamin laki laki mayoritas memiliki tekanan 

darah pre hipertensi sebanyak 7 orang (14,0%), dari 43 responden  dengan  jenis  kelamin  

perempuan  mayoritas  memiliki  tekanan  darah  hipertensi  tingkat  I sebanyak 19 orang (38,0%). 

Berdasarkan hasil penelitian yang di dapat menunjukkan bahwa kejadian hipertensi pada 

lansia lebih banyak terjadi pada perempuan dibandingkan laki-laki, yang sejalan dengan teori 

bahwa jenis kelamin berpengaruh terhadap kejadian hipertensi. Lansia perempuan cenderung 

memiliki risiko lebih tinggi, terutama akibat perubahan hormonal pada masa menopause yang 

ditandai dengan penurunan hormon estrogen sehingga memicu peningkatan aktivitas sistem 

renin–angiotensin–aldosteron dan berdampak pada peningkatan tekanan darah. Selain itu, 

penggunaan kontrasepsi oral dalam jangka panjang juga dapat meningkatkan risiko hipertensi 

melalui mekanisme retensi natrium, peningkatan volume plasma, serta vasokonstriksi, yang pada 

akhirnya berkontribusi terhadap kenaikan tekanan darah. 
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Menurut pendapat peneliti, tingginya proporsi lansia perempuan yang mengalami 

hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Gambirsari tidak hanya dipengaruhi oleh faktor biologis, 

tetapi juga faktor sosial dan perilaku kesehatan. Secara fisiologis, perempuan yang telah 

memasuki masa menopause mengalami penurunan hormon estrogen yang berperan dalam 

menjaga elastisitas pembuluh darah, sehingga lebih rentan terhadap peningkatan tekanan darah. 

Selain itu, perempuan lansia cenderung lebih aktif memanfaatkan pelayanan kesehatan di 

puskesmas, sehingga jumlah yang terdata lebih banyak dibandingkan laki-laki. Peneliti juga 

berpendapat bahwa peran ganda perempuan dalam keluarga, tingkat stres, serta pola aktivitas fisik 

yang menurun pada usia lanjut dapat turut berkontribusi terhadap kejadian hipertensi. Oleh karena 

itu, diperlukan pendekatan promotif dan preventif yang lebih spesifik pada lansia perempuan di 

Puskesmas Gambirsari untuk mengendalikan tekanan darah dan mencegah terjadinya komplikasi. 

b) Usia 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden lansia di wilayah kerja 

Puskesmas Gambirsari berada pada kategori usia respoden mayoritas adalah pada kategori 60-74 

tahun yaitu sebanyak 70 (73,7%).Temuan ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden 

berada pada kelompok usia lanjut awal. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Sutriyawan, 

(2023) yang menyatakan adanya pengaruh signifikan antara usia dan kejadian hipertensi. 

Penelitian lain oleh Sawandari et al., (2022) juga menunjukkan bahwa kelompok usia >65 tahun 

merupakan kelompok yang paling rentan mengalami hipertensi. Selain itu,  Brigita et al., (2023) 

menyebutkan bahwa sebagian besar responden penderita hipertensi berada pada rentang usia 60–

74 tahun. 

Menurut pendapat peneliti, tingginya proporsi responden pada usia 60–74 tahun dalam 

penelitian ini berkaitan dengan proses penuaan yang mulai berdampak pada fungsi fisiologis 

tubuh, khususnya sistem peredaran darah. Selain itu, pada usia tersebut lansia cenderung telah 

mengalami perubahan gaya hidup dan penurunan aktivitas fisik, sehingga berpotensi 

meningkatkan risiko terjadinya hipertensi. 

Menurut pendapat peneliti, tingginya proporsi lansia usia 60–74 tahun di wilayah kerja 

Puskesmas Gambirsari menunjukkan bahwa kelompok usia lanjut awal merupakan kelompok 

yang paling banyak memanfaatkan pelayanan kesehatan di puskesmas tersebut, khususnya terkait 

pengendalian hipertensi. Kondisi ini dapat disebabkan karena pada usia tersebut mulai muncul 

berbagai keluhan kesehatan akibat proses penuaan, sehingga mendorong lansia untuk lebih aktif 

memeriksakan diri. Selain itu, pada rentang usia ini lansia masih relatif mandiri dan mampu 

mengikuti kegiatan pelayanan kesehatan seperti pemeriksaan rutin dan edukasi, sehingga lebih 

terjangkau dalam pendataan penelitian. Oleh karena itu, kelompok usia 60–74 tahun di Puskesmas 

Gambirsari menjadi sasaran yang sangat strategis dalam upaya peningkatan pengetahuan dan 

pencegahan komplikasi hipertensi secara berkelanjutan. 

c) Pendidikan  

Hasil penelitian distribusi responden menunjukkan bahwa mayoritas responden pada 

penelitian ini memiliki tingkat pendidikan tamat Sekolah Dasar (SD), yaitu sebanyak 35 

responden (36,8%). Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Handoko et al., 

(2025) yang menyatakan bahwa mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan terakhir setara 

SD sebesar 46,2%. Penelitian lain yang dilakukan oleh Darwati et al., (2022) juga menunjukkan 

bahwa sebagian besar responden berada pada tingkat pendidikan dasar, yang menggambarkan 

masih rendahnya latar belakang pendidikan pada kelompok lansia. 

Tingkat pendidikan merupakan salah satu faktor yang dapat memengaruhi tingkat 

pengetahuan seseorang. Semakin tinggi tingkat pendidikan, maka semakin mudah individu dalam 

menerima, memahami, dan mengolah informasi, termasuk informasi kesehatan. Sebaliknya, 

tingkat pendidikan yang rendah dapat menjadi kendala dalam memahami informasi baru. Pada 

penelitian ini, mayoritas responden berpendidikan tamat SD, sehingga hal tersebut berpotensi 

memengaruhi kemampuan responden dalam menerima dan memahami informasi terkait 

pencegahan komplikasi hipertensi Wulandari, (2024) 



 

 

Menurut pendapat peneliti, dominannya responden dengan tingkat pendidikan tamat SD 

dalam penelitian ini berpotensi memengaruhi kemampuan responden dalam menerima dan 

memahami informasi terkait pencegahan komplikasi hipertensi, sehingga diperlukan 

penyampaian informasi kesehatan dengan metode dan bahasa yang lebih sederhana serta mudah 

dipahami oleh lansia. 

d) Pekerjaan  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa berdasarkan karakteristik pekerjaan, mayoritas 

responden adalah Ibu Rumah Tangga (IRT), yaitu sebanyak 37 orang (38,9%). Sementara itu, 

responden dengan pekerjaan PNS/TNI/POLRI merupakan kelompok dengan jumlah paling 

sedikit, yaitu sebanyak 6 orang (6,3%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Amalia et al., (2023) yang menyatakan bahwa mayoritas penderita hipertensi 

memiliki pekerjaan sebagai tidak bekerja/IRT, yaitu sebanyak 29 orang (31,2%). Selain itu, 

penelitian oleh Juniarti et al., (2023) juga menunjukkan hasil serupa, di mana sebagian besar 

responden berprofesi sebagai IRT, yaitu sebanyak 55 orang (71,4%).  

Pekerjaan merupakan salah satu faktor yang dapat memengaruhi kondisi kesehatan dan 

tingkat pengetahuan seseorang. Lansia yang tidak bekerja atau beraktivitas di rumah cenderung 

memiliki tingkat aktivitas fisik yang lebih rendah serta keterbatasan dalam memperoleh informasi 

kesehatan dibandingkan dengan lansia yang masih aktif bekerja. Kondisi tersebut dapat 

berpengaruh terhadap risiko terjadinya hipertensi serta pemahaman mengenai pencegahan 

komplikasi hipertensi. Menurut pendapat peneliti, tingginya proporsi responden dengan pekerjaan 

sebagai IRT dalam penelitian ini berkaitan dengan kondisi lansia di wilayah kerja Puskesmas 

Gambirsari yang sebagian besar telah memasuki usia pensiun dan tidak lagi bekerja. Hal ini 

menyebabkan lansia lebih banyak beraktivitas di rumah, sehingga diperlukan peran aktif tenaga 

kesehatan dalam memberikan edukasi kesehatan secara rutin dan berkelanjutan. 

Menurut pendapat peneliti, dominasi responden dengan pekerjaan sebagai Ibu Rumah 

Tangga (IRT) di wilayah kerja Puskesmas Gambirsari menunjukkan bahwa sebagian besar lansia 

berada pada kondisi tidak bekerja dan lebih banyak menghabiskan waktu di rumah. Kondisi ini 

dapat berdampak pada pola aktivitas fisik yang cenderung ringan hingga sedang, serta 

kemungkinan terbatasnya akses terhadap informasi kesehatan apabila tidak aktif mengikuti 

kegiatan pelayanan kesehatan. Namun di sisi lain, lansia yang berprofesi sebagai IRT juga 

memiliki waktu yang lebih fleksibel untuk mengikuti kegiatan di puskesmas seperti pemeriksaan 

rutin, penyuluhan, dan kegiatan Prolanis. Oleh karena itu, peran tenaga kesehatan di Puskesmas 

Gambirsari sangat penting dalam memberikan edukasi yang terstruktur dan berkelanjutan agar 

lansia, khususnya IRT, dapat meningkatkan pengetahuan dan menerapkan upaya pencegahan 

komplikasi hipertensi secara optimal dalam kehidupan sehari-hari. 

2. Tingkat pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia di puskesmas 

gambisari. 

Berdasarkan distribusi hasil penelitian mengenai gambaran tingkat pengetahuan 

pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia di Puskesmas Gambirsari yang disajikan pada 

Tabel 4.5 dari 95 responden diperoleh bahwa mayoritas responden memiliki tingkat pengetahuan 

baik, yaitu sebanyak 86 responden (90,5%), sedangkan responden dengan tingkat pengetahuan 

cukup sebanyak 9 responden (9,5%). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian (Hadiatma, 2023) yang meneliti tentang 

“Hubungan Tingkat Pengetahuan Dengan Perilaku Pencegahan Komplikasi Hipertensi Pada 

Penderita Hipertensi Di UPTD Puskesmas Jatibening Kota Bekasi” menunjukkan bahwa dari 

jumlah sample sebanyak 100 responden didapatkan bahwa mayoritas responden memiliki 

pengetahuan baik sebanyak 72 responden, atau 72,0% dari total keseluruhan 100 responden. Dan 

sisanya berpengetahuan cukup 25 atau 34,7%, kurang 8 atau 11,1%. Tingginya tingkat 

pengetahuan ini menunjukkan bahwa lansia telah memahami upaya pencegahan komplikasi 

hipertensi, seperti pengendalian tekanan darah, kepatuhan minum obat, pengaturan pola makan, 

dan penerapan gaya hidup sehat. Menurut Notoatmodjo (2018), pengetahuan merupakan faktor 
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penting yang memengaruhi perilaku kesehatan seseorang, karena individu dengan pengetahuan 

yang baik cenderung mampu melakukan tindakan pencegahan penyakit secara tepat. 

Meskipun demikian, masih terdapat 9 responden (9,5%) dengan tingkat pengetahuan 

cukup. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian lansia belum sepenuhnya memahami secara optimal 

mengenai pencegahan komplikasi hipertensi. Tingkat pengetahuan yang cukup tersebut dapat 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti tingkat pendidikan, keterbatasan akses informasi 

kesehatan, serta kurangnya partisipasi dalam kegiatan penyuluhan atau pelayanan kesehatan. Oleh 

karena itu, diperlukan upaya edukasi yang berkelanjutan guna meningkatkan pemahaman lansia 

terkait pencegahan komplikasi hipertensi. 

Jenis Kelamin juga dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan, 95 responden di wilayah 

kerja puskesmas gambirsari, sebagian besar berjenis kelamin perempuan sebanyak 66 responden 

69,5%, sedangkan laki-laki sebanyak 29 responden 30,5%. Berdasarkan hasil penelitian dilihat 

dari jenis kelamin, mayoritas responden adalah perempuan. Perempuan cenderung memiliki 

kepedulian yang lebih tinggi terhadap kesehatan dan lebih aktif mencari informasi kesehatan 

dibandingkan laki-laki. Hal ini sejalan dengan penelitian hadiyati et al., 2022) dimana secara 

psikologis perempuan dinilai lebih termotivasi dan lebih rajin dalam hal belajar dan bekerja 

daripada laki-laki,  yang menyatakan bahwa jenis kelamin berpengaruh terhadap tingkat 

pengetahuan kesehatan, dimana perempuan umumnya memiliki tingkat pengetahuan yang lebih 

baik. Hal ini sesuai dengan data yang diperoleh melalui survey, bahwa responden yang memiliki 

pengetahuan baik adalah responden dengan jenis kelamin perempuan. 

Usia juga dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan, 95 responden di wilayah kerja 

puskesmas gambirsari, sebagian besar berusia seperti yang terlihat pada tabel 4.2 menunjukkan 

bahwa kategori usia respoden mayoritas adalah adalah pada kategori 60-74 tahun yaitu sebanyak 

70 (73,7%) respoden dan kategori usia responden paling sedikit yaitu >90 tahun yaitu 2 atau 

sebanyak (2,1%). Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Sutriyawan, (2023) yang 

menyatakan adanya pengaruh signifikan antara usia dan kejadian hipertensi. Penelitian lain oleh 

Sawandari et al., (2022) juga menunjukkan bahwa kelompok usia >65 tahun merupakan 

kelompok yang paling rentan mengalami hipertensi. Selain itu,  Brigita et al., (2023) menyebutkan 

bahwa sebagian besar responden penderita hipertensi berada pada rentang usia 60–74 tahun. 

Pendidikan juga dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan, 95 responden di wilayah 

kerja puskesmas gambisari,  mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan tamat Sekolah 

Dasar (SD), yaitu sebanyak 35 responden (36,8%). Sementara itu, tingkat pendidikan paling 

sedikit adalah responden yang tidak pernah bersekolah, yaitu sebanyak 7 responden (7,4%). 

Meskipun sebagian besar responden memiliki pendidikan dasar, tingkat pengetahuan tetap berada 

pada kategori baik. Pendidikan kesehatan menurut Notoatmojo (2011) merupakan suatu kegiatan 

atau usaha untuk menyampaikan pesan kesehatan kepada masyarakat, kelompok atau individu 

dengan tujuan agar memperoleh pengetahuan yang lebih baik tentang kesehatan, dimana salah 

satu cara yang digunakan dengan pemberian edukasi. Pendidikan kesehatan yang disampaikan 

menggunakan metode yang menarik dapat mencapai suatu hasil yang optimal. Tingkat pendidikan 

tinggi tidak menjamin mempengaruhi pengetahuan seseorang. Pengetahuan baik tidak hanya 

diperoleh dari pendidikan tetapi dapat diperoleh dengan berbagai cara baik melalui inisiatif 

sendiri atau dorongan dari orang lain. Selain itu pengetahuan juga dapat diperoleh melalui 

pengalaman dan proses belajar baik secara formal maupun informal Dhirisma et al.,  (2022).  

Selain itu, pekerjaan juga berpengaruh terhadap tingkat pengetahuan lansia. Lansia yang 

tidak bekerja atau sudah pensiun memiliki waktu lebih banyak untuk mengikuti kegiatan 

pelayanan kesehatan, seperti pemeriksaan rutin dan penyuluhan. Menurut peneliti,  kondisi ini 

memungkinkan lansia memperoleh informasi kesehatan secara berulang sehingga meningkatkan 

pengetahuan mengenai pencegahan komplikasi hipertensi. Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Oktavia et al., (2023) yang menyatakan Tingkat  pengetahuan  dan  kesadaran  akan  

kesehatan  dipengaruhi  oleh  beberapa  faktor  seperti  usia, pendidikan, dan pekerjaan yang dapat 

mengubah perilaku seseorang dalam mencegah komplikasi hipertensi. Saat usia telah menginjak 



 

 

dewasa sampai lansia telah terjadi beberapa perubahan fisik yang disebabkan oleh penyakit dan 

stamina yang berkurang yang menyebabkan individu akan lebih sering mengunjungi fasilitas 

kesehatan untuk berobat dan memperoleh informasi mengenai penyakitnya. Pengetahuan yang 

diperoleh individu menjadi suatu dasar dan motivasi bagi individu untuk melakukan tindakan 

pencegahan komplikasi. 

Gambaran tingkat pengetahuan pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia dalam 

penelitian ini dipengaruhi oleh karakteristik responden, seperti usia, jenis kelamin, tingkat 

pendidikan, dan pekerjaan. Berdasarkan usia, lansia memiliki pengalaman hidup dan riwayat 

pengobatan yang dapat meningkatkan pemahaman mengenai penyakit hipertensi. Hal ini sejalan 

dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa semakin lama seseorang menderita 

hipertensi, maka semakin baik pengetahuannya terkait pencegahan komplikasi hipertensi. 

Menurut (Notoatmodjo,2010) menyatakan bahwa tingkat pendidikan seseorang mempengaruhi 

kemampuan seseorang dalam menerima informasi dan mengolahnya sebelum menjadi perilaku 

yang baik atau buruk sehingga berdampak terhadap status kesehatannya, hal ini diperkaut dengan 

penelitian dari Cekti, (2008) yang menyatakan bahwa pengetahuan individu mempengaruhi 

kesadaran terhadap perilaku pencegahan hipertensi, dengan kata lain semakin tinggi tingkat 

pengetahuan individu mengenai penyakit hipertensi, faktor pemicu, tanda dan gejala, dan tekanan 

darah normal atau tidak normal maka individu akan cenderung menghindari hal-hal yang dapat 

memicu terjadinya hipertensi seperti perilaku merokok, minum kopi dan obesitas (E Pujiningsih 

et al., 2024). 

Berdasarkan pengamatan dan wawancara yang dilakukan peneliti sejak tahap studi 

pendahuluan hingga pelaksanaan penelitian, ditemukan adanya perubahan tingkat pengetahuan 

pada lansia yang mengikuti Prolanis di Puskesmas Gambirsari. Pada tahap studi pendahuluan, 

sebagian besar lansia masih memiliki tingkat pengetahuan yang kurang mengenai pencegahan 

komplikasi hipertensi dan belum memahami secara menyeluruh risiko komplikasi serta 

pentingnya pengendalian tekanan darah secara konsisten. Namun, setelah penelitian 

dilaksanakan, hasil menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan lansia mengalami peningkatan dan 

mayoritas berada pada kategori baik.  

Peningkatan tersebut diduga dipengaruhi oleh keaktifan lansia dalam mengikuti berbagai 

kegiatan Prolanis, seperti pemeriksaan kesehatan rutin, edukasi mengenai pencegahan dan 

pengendalian hipertensi, penyuluhan kesehatan, serta kegiatan senam bersama. Paparan informasi 

yang berulang dan berkesinambungan membantu lansia memahami pentingnya menjaga pola 

makan, rutin mengontrol tekanan darah, mengonsumsi obat secara teratur, dan melakukan 

aktivitas fisik untuk mencegah komplikasi seperti stroke, penyakit jantung, dan gangguan ginjal. 

Dengan demikian, partisipasi aktif dalam Prolanis berperan penting dalam meningkatkan 

pengetahuan lansia sebagai dasar pembentukan perilaku pencegahan yang optimal. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai gambaran tingkat pengetahuan pencegahan 

komplikasi hipertensi pada lansia di Puskesmas Gambirsari dapat disimpulkan bahwa sebagian 

besar responden memiliki tingkat pengetahuan yang baik mengenai pencegahan komplikasi 

hipertensi, yaitu sebanyak 86 responden (90,5%), sedangkan 9 responden (9,5%) memiliki tingkat 

pengetahuan cukup. Temuan ini menunjukkan bahwa mayoritas lansia telah memahami 

pentingnya upaya pencegahan komplikasi hipertensi melalui pengendalian tekanan darah, 

kepatuhan minum obat, pengaturan pola makan, serta penerapan gaya hidup sehat. Tingginya 

tingkat pengetahuan tersebut diduga dipengaruhi oleh keaktifan lansia dalam mengikuti kegiatan 

pelayanan kesehatan di puskesmas, seperti pemeriksaan kesehatan rutin, penyuluhan kesehatan, 

dan program pengelolaan penyakit kronis (Prolanis) yang secara berkelanjutan memberikan 

informasi dan edukasi mengenai pengendalian hipertensi.  

Namun demikian, penelitian ini memiliki keterbatasan karena menggunakan desain 

penelitian deskriptif dengan variabel tunggal sehingga belum dapat menganalisis hubungan antara 
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tingkat pengetahuan dengan faktor lain seperti sikap, perilaku, kepatuhan pengobatan, maupun 

dukungan keluarga. Selain itu, penelitian ini hanya dilakukan pada satu wilayah kerja puskesmas 

dengan jumlah sampel terbatas sehingga hasil penelitian belum dapat digeneralisasikan secara 

luas. Oleh karena itu, peneliti selanjutnya disarankan untuk menggunakan desain penelitian 

analitik dengan jumlah sampel yang lebih besar serta melibatkan beberapa variabel yang 

berpotensi memengaruhi tingkat pengetahuan dan perilaku pencegahan komplikasi hipertensi 

pada lansia. Penelitian lanjutan juga diharapkan dapat mengkaji efektivitas program edukasi 

kesehatan atau intervensi berbasis komunitas dalam meningkatkan pengetahuan dan perilaku 

pencegahan komplikasi hipertensi pada lansia secara lebih komprehensif. 
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