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Abstrak

Hipertensi merupakan penyakit yang dapat menyebabkan-terjadinya komplikasi diantaranya yaitu
stroke, gagal ginjal, jantung.Pengetahuan dan pemahaman pasien hipertensi tentang penyakitnya
sangat penting karena pasien hipertensi memerlukan proses pengobatan yang rutin, PROLANIS
merupakan program pengobatan pada pasien hipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan tingkat pendidikan dan pengetahuan tentang hipertensi dengan kepatuhan melakukan
pemeriksaan rutin PROLANIS pada pasien hipertensi di wilayah kerja puskesmas Kedungwuni 1l
Kabupaten Pekalongan. Desain penelitian menggunakan deskriptif korelasi dengan pendekatan
cross sectional. Teknik pengambilan sampel menggunakan total sampling dengan jumlah 59
responden. HasilUji square didaptkan p value = 0,001, maka Ho ditolak berarti.ada hubungan yang
signifikan antara tingkat pendidikan dengan kepatuhan melakukan pemeriksaan rutin PROLANIS.
Sedangkan uji square untuk ,mengetahui hubungan pengetahuan tentang hipertensi dengan
kepatuhan melakukan pemeriksaan rutin PROLANIS didapatkan p value = 0,012, maka Ho ditolak
berarti ada hubungan yang signifikan antara pengetahuan tentang hipertensi dengan kepatuhan
melakukan pemeriksaan rutin PROLANIS.Sarannya yaitu program PROLANIS yang sudah baik
dipertahankan dan ditingkatkan lagi dengan melakukan kegiatan sosialisasi pentingnya melakukan
pemeriksaan rutin PROLANIS.
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PENDAHULUAN pada organ — organ vital seperti jantung,

Hipertensi disebut juga sebagai
“silent killer’(pembunuh diam - diam),
karena seringkali pasien hipertensi
bertahun — tahun tanpa merasakan
sesuatu gangguan atau gejala. Tanpa
disadari pasien mengalami komplikasi

otak maupun ginjal. Lebih dari delapan
dekade terakhir penyakit jantung dan
pembuluh  darah,termasuk hipertensi
menjadi penyakit yang mematikan di
penduduk negara maju da~ "~7jara
berkembang(Triyanto, 2014, h  )ata



yang diperoleh dari Dinas Kesehatan
(DINKES) Kabupaten Pekalongan pada
tahun 2017 laporan penyakit tidak
menular penyakit (PTM) hipertensi
esensial berjumlah 18465 pasien, dan
terdapat 3 Puskesmas tertinggi penderita
hipertensi yaitu puskesmas Bojong |
dengan jumlah 751 pasien, puskesmas
karanganyar 557 pasien dan puskesmas
kedungwuni Il dengan jumlah 416
pasien (DINKES, 2017).

Sitompul, Suryawati & Wigati
(2016, h. 146) Tingginya kasus
hipertensi di Pekalongan _.didukung
dengan data evaluasi Badan
Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS)
Kesehatan kantor cabang Pekalongan
pada bulan oktober, 2015. Kasus
hipertensi berada diperingkat pertama
dengan jumlah kasus 2.314 pasien.Untuk
mengontrol tekanan darah pada pasien
hipertensi dan mencegah._terjadinya
komplikasi, maka Badan Penyelenggara
Jaminan  Sosial (BPJS) kesehatan
menyelenggarakan suatu program yang
diberi nama Program Pengelolaan
Penyakit Kronis (PROLANIS).

Ada  faktor

kepatuhan yaitu pendidikan, akomodasi,

pendukung

modifikasi faktor lingkungan dan sosial,
perubahan model terapi, dan

meningkatkan  interaksi  profesional

kesehatan dengan kesehatan (Niven,
2013, h. 198). Pengetahuan serta
pemahaman pasien hipertensi terkait
penyakitnya dapat menunjang
keberhasilan terapi. Semakin pasien
memahami penyakitnya , maka pasien
akan semakin sadar dalam menjaga pola
hidup, teratur minum obat, melakukan
pemeriksaan rutin dan tingkat kepatuhan
pasien akan  semakin  meningkat
(Sinuraya, dkk., 2017, h. 291).

Pengetahuan atau kogntif
merupakan domain yang sangat penting
untuk terbentuknya tindakan seseorang.
Perilaku yang didasari oleh pengetahuan
akan. 'lebih langgeng daripada perilaku
yang tidak didasari ' oleh pengetahuan.
Pendidikan diperlukan. untuk mendapat
informasi . misalnya -hal — hal yang
menunjang kesehatan sehingga dapat
meningkatkan kualitas hidup (Wawan &
Dewi; 2014, hh. 12-16).

Rumusan masalah ini adalah”
apakah‘ada hubungan tingkat pendidikan
dan pengetahuan tentang hipertensi
dengan kepatuhan melakukan
pemeriksaan rutin  PROLANIS pada
pasien hipertensi di wilayah kerja
puskesmas kedungwuni |l Kabupaten
Pekalongan”.

Tujuan penelitian ini adalah

Untuk mengetahui apakah ada hubungan



tingkat pendidikan dan pengetahuan
tentang hipertensi dengan kepatuhan

melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi di
wilayah kerja puskesmas kedungwuni 11
Kabupaten Pekalongan?

METODE PENELITIAN
Penelitian ini  menggunakan desain

deskriptif korelasi. (Notoatmodjo, 2012, h. 47).

Pendekatan yang digunakan adalah cross

Pendidikan Frekuensi  Persentase
) (%)

Tidak tamat SD 16 27.1
Pendidikan

43 72.9
Dasar
Total 59 100.0
sectional

Populasi dalam penelitianini ' dilakukan
seluruh pasien hipertensi
PROLANIS di

Kedungwuni 11

yang'. mengikuti
wilayah kerja Puskesmas

Kabupaten Pekalongan.
Berdasarkan data yang diperoleh 59 responden
2018.

Pengambilan sampel menggunakan teknik total

hipertensi pada bulan september

sampling.
Instrumen yang digunakan dalam
penelitian ini adalah lembar kuesioner,

Kuesioner adalah suatu bentuk atau dokumen
yang berisi beberapa item pertanyaan atau
pernyataan yang dibuat berdasarkan indikator —
indikator suatu variabel (Dharma 2017, h. 137).

Pengolahan data melalui langkah-langkah
editing,
(Notoatmodjo, 2012).

Pada penelitian ini menggunakan analisa
yang

gambaran

coding, processing dan cleaning

univariat menghasilkan  distribusi

frekuensi tingkat  pendidikan,
pengetahuan tentang hipertensi dan kepatuhan
melakukan pemeriksaan rutin PROLANIS pada
pasien hipertensi di wilayah kerja Puskesmas
Kedungwuni Il Kabupaten Pekalongan. Analisa

bivariat dengan menggunakan uji chi square.

Hasil-Penelitian
Distribusi frekuensi Gambaran tingkat
pendidikan pada pasien hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Kedungwuni Il Kabupaten
Pekalongan tahun 2019

Pada
bahwa sebagian besar

table - diatas = menunjukkan
responden (72,9%)
berpendidikan dasar dan 16 responden (27,1%)
tidak tamat SD.
Distribusi Frekuensi Gambaran Pengetahuan
responden tentang hipertensi diwilayah kerja
Puskesmas Kedungwuni Il Kabupaten

Pekalongan tahun 2019

Pengetahuan Frekuensi Persentase
() (%)
Baik 40 67.8
Cukup 19 32.2
Total 59 100




Tabel

responden

menunjukan hasil

pengetahuan tentang hipertensi

didapatkan hasil sebagian besar responden

(67,8%) mempunyai pengetahuan baik tentang

hipertensi, dan 19 responden (32,2%)
mempunyai  pengetahuan  cukup tentang
hipertensi.

Distribusi frekuensi Gambaran Kepatuhan
Dalam Melakukan Pemeriksaan Rutin
PROLANIS di Wilayah Kerja Puskesmas
Kedungwuni Il Kabupaten Pekalongan tahun
2019

Kepatuhan  Frekuensi (f)  Persentase(%)

Tidak Patuh 25 42.4

Patuh 34 57,6
Total 59 100.0

Pada tabel diatas menunjukkan hasil
Kepatuhan responden melakukan pemeriksaan
rutin PROLANIS didapatkan hasil sebagian

besar responden  (57,6%)-.  patuh = dalam
melakukan pemeriksaan rutin PROLANIS, 25
responden  (42,4%) tidak patuh.._-dalam

melakukan pemeriksaan rutin PROLANIS.

Hubungan Tingkat Pendidikan dengan
Kepatuhan melakukan Pemeriksaan Rutin
PROLANIS Pada Pasien Hipertensi di Wilayah
Kerja Puskesmas Kedungwuni Il Kabupaten
Pekalongan tahun 2019

Pendidikan Kepatuhan
Tidak Pamh ~ '° P  OR
tal
Patuh val
ue
Tidak.tamat 13 3 16
SD
(81,3%) (18,8% (1
) 00
%)

Pendidikan 2 T 000 1119
Dasar 1 4
(27,9%) (721% (1

) 00

%)

Total 25 34 59
(424%).  (576% (1

) 00

%)

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan
hasil 2x2 tabel dengan pendidikan tidak tamat
SD yang patuh berjumlah 3 responden (18,8%)
dan 13 (81,3%) tidak patuh.
pendidikan  dasar
responden (72,1%) dan 12
responden (27,9%). Berdasarkan hasil tersebut

responden
Sedangkan yang patuh

berjumlah 31

tidak ada nilai expected count kurang dari 5
sehingga peneliti menggunakan uji statistik chi

square didapatkan p value sebesar 0,001 < 0,05,



berarti Ho ditolak yang artinya ada hubungan
yang signifikan anatara tingkat pendidikan
dengan kepatuhan melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Kedungwuni Il
Nilai Odds Ratio (OR) vyaitu

11,194 menunjukkan bahwa pasien hipertensi

Kabupaten
Pekalongan.

yang berpendidikan dasar berpeluang memiliki

kepatuhan  melakukan rutin
PROLANIS 11 kali

pasien yang tidak tamat SD.

pemeriksaan

dibandingkan dengan

Hubungan tingkat Pengetahuan tentang
Hipertensi dengan Kepatuhan melakukan
Pemeriksaan Rutin PROLANIS Pada Pasien
Hipertensi di Wilayah KerjaPuskesmas
Kedungwuni 1l Kabupaten Pekalongan tahun

2019
Pengetahuan Kepatuhan
Total P OR
Tidak Patuh Value
Patuh
Baik 12 28 40
(30,0%) (70,0%) (100 0,012 5,05
%) 5
Cukup 13 6 19
(68,4%) (31,6%) 100
%
Total 25 34 59

(42,4%) (57,6%) 100

%

Berdasarkan tabel 5.5 menunjukkan hasil
2x2 tabel dengan Pengetahuan baik yang patuh
berjumlah 28 responden (70,0%) dan 12
responden (30,0%) tidak patuh. Sedangkan

Pengetahuan cukup yang patuh berjumlah 6
responden (31,6%) dan 13 responden (68,4%)
tidak patuh. Berdasarkan hasil tersebut tidak ada
nilai expected count kurang dari 5 sehingga
peneliti menggunkan uji statistic chi square
didapatkan p value sebesar 0,012 < 0,05, berarti
Ho ditolak yang artinya ada hubungan yang
signifikan antara pengetahuan tentang hipertensi
dengan kepatuhan melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Kedungwuni I
pekalongan. Nilai Odds Ratio (OR) yaitu 5,056
menunjukkan bahwa pasien hipertensi yang
baik

berpeluang. memiliki

Kabupaten

berpengetahuan tentang  hipertensi
kepatuhan melakukan
PROLANIS 5 kali

dibandingkan dengan pasien hipertensi yang

pemeriksaan  rutin

berpengetahuan cukup tentang hipertensi.

Pembahasan
1. ‘Gambaran tingkat Pendidikan pada

pasien hipertensi di Wilayah kerja

Puskesmas Kedungwuni Il Kabupaten
Pekalongan
Hasil penelitian menunjukkan

bahwa sebagian besar 40 responden
(67,8%) mempuyai pengetahuan baik
tentang hipertensi, dan 19 responden
(32,2%) mempuyai pengetahuan cukup
tentang hipertensi.

atau

Pengetahuan kognitif

merupakan domain yang sangat penting



untuk terbentuknya tindakan seseorang.
Perilaku yang didasari oleh pengetahuan
akan lebih langgeng daripada perilaku
yang tidak didasari oleh

pengetahuan(Wawan & Dewi,
2014,hh.12). Hal ini sesuai dengan
peneliti dapatkan di lapangan
bahwasanya responden yang

berpengetahuan baik sebagian besar
sudah mengetahui tentang hipertensi
melalui petugas kesehatan, namun masih
ada responden terkadang ada yang lupa
dan perlu di beri informasi kembali.
Penelitian ini sejalan dengan
penelitian  Lukitasari  (2013)  yang
menyatakan bahwa dari jumlah sampel
72 responden memiliki - pengetahuan
baik tentang hipertensi yaitu sebanyak
46 orang (63,9%). Ada beberapa faktor
yang mempengaruhi pengetahuan pada
penelitian ini yang kemungkianan
berhubungan  dengan  karakteristik
responden seperti umur, jenis kelamin,
pendidikan.  Pentingnya" pengetahuan
terhadap perilaku terutama perilaku
pengobatan hipertensi dengan kenaikan
tekanan darah sesuai dengan surat yunus
ayat 57 yang artinya yaitu”Hai manusia!
Sesungguhnya telah datang kepadamu
pelajaran (Al-Qur’an) dari Tuhanmu,

penyembuh bagi penyakit yang ada

dalam dada dan petunjuk serta rahmat
bagi orang-orang yang beriman.

Surat ini menunjukkan bahwa
Allah SWT telah memberikan petunjuk
tentang bagaimana pengetahuan dalam
menyembuhkan penyakit yang ada
didunia seperti hipertensi. Pengetahuan
yang dimiliki tentang hipertensi dapat
digunakan untuk pengobatan dan
mengkontrol tekanan darah, untuk
kesadaran atau meningkatkan tentang
pentingnya menjaga pola hidup yang

sehat.

. Gambaran Pengetahuan Pasien Tentang

Hipertensi di wilayah Kerja Puskesmas
Kedungwuni\ll Kabupaten Pekalongan

Berdasarkan  hasil  penelitian
menunjukkan bahwa sebagian besar
40 responden (67,8%) mempuyai
pengetahuan baik tentang hipertensi,
dan- 19 responden  (32,2%)
mempuyal  pengetahuan  cukup
tentang hipertensi.

Pengetahuan  atau kognitif
merupakan domain yang sangat
penting untuk terbentuknya tindakan
seseorang. Perilaku yang didasari
olen  pengetahuan akan lebih
langgeng daripada perilaku yang
tidak didasari oleh
pengetahuan(Wawan &  Dewi,
2014,hh.12). Hal ini sesuai dengan



peneliti  dapatkan di  lapangan
bahwasanya responden yang
berpengetahuan baik sebagian besar
sudah mengetahui tentang hipertensi
melalui petugas kesehatan, namun
masih ada responden terkadang ada
yang lupa dan perlu di beri informasi
kembali.

Penelitian ini sejalan dengan
penelitian Lukitasari (2013) yang
menyatakan bahwa dari jumlah
sampel 72 responden memiliki
pengetahuan baik tentang hipertensi
yaitu sebanyak 46 orang (63,9%).
Ada  beberapa  faktor .~'yang
mempengaruhi  pengetahuan . pada
penelitian ini yang kemungkianan
berhubungan dengan karakteristik
responden  sepertl - umur,  _jenis
kelamin, pendidikan.

Pentingnya pengetahuan terhadap
perilaku terutama perilaku
pengobatan  hipertensi - dengan
kenaikan tekanan “.darah  sesuai
dengan surat yunus ayat 57 yang
artinya yaitu”Hai manusia/l
Sesungguhnya telah datang
kepadamu pelajaran (Al-Qur’an) dari
Tuhanmu, penyembuh bagi penyakit
yang ada dalam dada dan petunjuk
serta rahmat bagi orang-ornag yang

beriman.

Surat ini menunjukkan bahwa
Allah  SWT telah memberikan
petunjuk tentang bagaimana
pengetahuan dalam menyembuhkan
penyakit yang ada didunia seperti
hipertensi. Pengetahuan yang
dimiliki tentang hipertensi dapat
digunakan untuk pengobatan dan
mengkontrol tekanan darah, untuk
kesadaran  atau meningkatkan
tentang pentingnya menjaga pola

hidup yang sehat.

3. Gambaran  Kepatuhan  Pemeriksaan

Rutin  PROLANIS Pada Pasien
Hipertensi di wilayah Kerja Puskesmas
Kedungwuni Il Kabupaten Pekalongan.
Hasil penelitian kepatuhan
pemeriksaan rutin PROLANIS pada
pasien hipertensi  diwilayah  kerja
puskesmas - Kedungwuni 11 Kabupaten
Pekalongan menunjukan hasil sebagian
besar 34 responden (57,4%) patuh dalam
melakukan
PROLANIS, dan 25 responden (42,4%)
tidak patuh dalam melakukan
pemeriksaan rutin PROLANIS.
Sackett (1976, dalam Niven
,2013, h.192) mendefinisikan bahwa

kepatuhan merupakan sejauhmana

pemeriksaan rutin

perilaku pasien sesuai dengan
ketentuan yang diberikan oleh

profesional kesehatan. Kepatuhan



menjalankan  aturan  pengobatan
sangat penting untuk mencapai
kesehatan secara optimal. Keaptuhan
dalam menjalani pengobatan
dipengaruhi oleh beberapa faktor
diantaranya perilaku, pendidikan,
pengetahuan, dan sosial ekonomi
(Lestari dan Nurmala, 2015).
Berdasarkan obsevasi peneliti
dilapangan responden yang tidak
patuh dalam melakukan pemeriksaan
rutin  PROLANIS sebagian besar
memiliki pengetahuan yang kurang
contohnya  seperti  tidak  mau
melakukan  pencegahan  dengan
memeriksakan dirinya secara-rutin.
Responden berjenis kelamin laki —
laki berjumlah 19 responden (32,2%)
dengan alasan pada saat jadwal
PROLANIS tiba “mereka  bekerja
sehingga tidak
pemeriksaan rutin PROLANIS. Hal
ini sesuai  dengan ' pendapat
Blumenthal et.al (1982, dalam Niven
,2013, h.196) menyatakan--bahwa
kepribadian orang yang tidak patuh

melakukan

memiliki kekuatan ego (koping)
yang lemah. Kekuatan ego yang
lemah ditandai dengan kekurangan
dalam hal pengendalian diri sendiri
dan kurangnya penguasaan terhadap

lingkungan.

4. Hubungan Tingkat Pendidikan dengan

Kepatuhan melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Kedungwuni Il
Kabupaten Pekalongan.

Berdasarkan hasil penelitian
menunjukkan hasil uji statistik chi
square yaitu p value 0,001 < 0,05
sehingga Ho ditolak, berarti ada
hubungan yang signifikan anatara
tingkat pendidkan dengan kepatuhan
melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi di
wilayah kerja puskesmas kedungwuni Il
Kabupaten Pekalongan.

Berdasarkan observasi peneliti
pasien hipertensi yang pendidikan
patuh =~ dalam melakukan dasar
pemeriksaan .rutin  PROLANIS.
Pendidikan merupakan segala upaya
yang direncanakan untuk
mempengaruhi -~ orang lain  baik
individu, kelompok atau masyarakat
sehingga mereka melakukan apa
yang _-diharapkan oleh pelaku
pendidikan. Dari batasan unsur —
unsur pendidikan yaitu input adalah
sasaran pendidikan
(individu,kelompok,  masyarakat),
dan pendidik (pelaku pendidikan),
proses (upaya Yyang direncanakan

untuk mempengaruhi orang lain),



output  (melakukan apa  yang
diharapkan pelaku) ( Notoadmodjo
2003 dalam kurniasari &
suktiarti,2013, h.30). Pasien
hipertensi yang tidak tamat SD tidak
patuh dalam melakukan pemeriksaan
rutin PROLANIS. Selain itu pasien
yang tidak patuh kemungkinan
pasien tersebut dipengaruhi oleh
lama terdiagnosa hipertensi sehingga
pasien tersebut merasa jenuh atau
bosen dalam melakukan pemeriksaan
rutin ~ PROLANIS.  Berdasarkan
penelitian dihasilkan lama
terdiagnosa hipertensi 1 — 5 tahun
berjumlah 57 responden.(96,6%) dan
6 bulan berjumlah 2 responden
(3,4%).

Hal ini sesuai  dengan Niven
(2013, hh.195-196) yang
menyatakan bahwa salah satu faktor
yang mempengaruhi ketidakpatuhan
adalah faktor keyakinan, sikap-dan
kepribadian. Orang-orang yang tidak
patuh adalah orang-orangyang lebih
mengalami depresi, ansietas, sangat
memperhatikan kesehatannya,
memiliki kekuatan ego yang lebih
lemah. Ciri-ciri kepribadian yang
disebutkan diatas yang menyebabkan

seseorang cenderung tidak patuh

(drop-out) dari kurangnya keyakinan
dalam menganggapi suatu hal .

Hal ini sejalan dengan penelitian
Puspita (2016) yang menyimpulkan
bahwa ada hubungan antara tingkat
pendidikan terakhir dengan
kepatuhan menjalani  pengobatan
hipertensi.

5. Hubungan Pengetahuan dengan
Kepatuhan  Melakukan  Pemeriksaan
Rutin  PROLANIS Pada  Pasien
Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas
Kedungwuni Il Kabupaten Pekalongan.

Berdasarkan  hasil  penelitian
menunjukkan hasil uji statistik chi
square yaitu p value 0,012 < 0,05
sehingga Ho ditolak, berarti ada
hubungan' yang signifikan anatara
pengetahuan  dengan  kepatuhan
melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi

di wilayah kerja  puskesmas

kedungwuni I Kabupaten
Pekalongan.
Pasien hipertensi yang

bepengetahuan cukup tidak patuh
dalam melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS. Oleh karena itu
diperlukan pengetahuan yang baik
dan kepatuhan dari pasien hipertensi
untuk menjalani pemeriksaan rutin
PROLANIS sehingga kesembuhan



dapat diperolehnya. Hal ini sesuai
dengan firman Allah SWT vyang
dijelaskan dalam Al Qur’an surat Ar-
Ra’du ayat 11 yag artinya sebagai
berikut :

Baginya(manusia) ada mlaikat-
malaikat yang selalu menjaganya
bergiliran, dari depan dan
belakangya. Mereka menjaganya
atas perintah Allah, sesungguhnya
Allah tidak akan mengubah keadaan
suatu akaum  sebelum  mereka
menguabah keadaan diri mereka
sendiri, dan  apabila  Allah
menghendaki keburukan terhadap
suatu kaum, maka tak ada yang.dapat
menolaknya dan tidak ada pelindung
bagi mereka selain.Allah SWT.

Ayat diatas menjelaskan bahwa
Allah tidak akan. merubah- nasib
suatu kaum jika bukan kaum itu
sendiri  yang  berusaha  untuk
merubahnya. Dibutuhkan
kesungguhan dari pasien. hipertensi
untuk melakukan pemeriksaan- rutin
PROLANIS sehingga mereka dapat
sembuh dari penyakitnya.

Faktor risiko hipertensi_menurut
widyanto & triwibowo (2013) yaitu
umur, pada umumnya tekanan darah
akan naik dengan bertambahnya

umur terutama setelah umur 40

tahun. Hal ini disebabkan oleh kaku
dan menebalnya arteri karena
arteriosclerosis sehingga tidak dapat
mengembang pada saat jantung
memompa darah melalui arteri
tersebut. berdasarkan hasil penelitian
sebagian besar berumur 46 — 50
tahun berjumlah 15 responden
(25,4%), dan umur 56 — 60 tahun
berjumlah 15 responden (25,4%),
umur 51 — 55 tahun berjumlah 13
responden (22,0%), umur 61 — 65
tahun berjumlah 12 responden
(20,3%), umur 66 — 70 tahun
berjumlah 3 responden (5,1%) dan
umur 41 — 45 tahun berjumlah 1
respoden (1,7%).

Hal ini sesuai dengan Utomo
(2013)  yang menyatakan bahwa
terdapat hubungan tingkat
pengetahuan  hipertensi  dengan
upaya pencegahan kekambuhan
hipertensi. Selain itu penelitian yang
telah dilakukan  Ekarini (2011)
mengatakan ada hubungan antara
pengetahuan  dengan  kepatuhan
berobat pada pasien hipertensi
dengan p value= 0,002. Ekarini juga
menyebutkan  adanya  hubungan
antara pengetahuan dengan
kepatuhan berobat ini dikarenakan

adanya upaya yang telah dilakukan
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petugas kesehatan seperti
mensosialisasi pentingnya menjalani
pengobatan yang teratur bagi pasien
hipertensi, pemberian  brousur
tentang  hipertensi,  penyuluhan
kesehatan mengenai penyakit
hipertensi sehingga secara tidak
langsung mampu  meningkatkan
pengetahuan pasien dan dapat
memotivasi pasien hipertensi untuk

menjalani pengobatan secara rutin.

SIMPULAN
1. Tingkat pendidikan

pada pasien
hipertensi di wilayah kerja puskesmas
Kedungwuni 1l Kabupaten Pekalongan
diperoleh43responden
(72,9%)pendidikan  dasar.~dan 16
responden (27,1%) tidak tamat SD.

. Pengetahuan tentang hipertensi - di
wilayah kerja puskesmas Kedungwuni |1
Kabupaten Pekalongan, diperoleh 40
responden (67,8%)
pengetahuan baik tentang hipertensi dan

mempunyal

19 responden (32,2%) mempunyai
pengetahuan cukup tentang hipertensi.
Kepatuhan melakukan pemeriksaan
rutin PROLANISpada pasien-hipertensi
di wilayah kerja puskesmas kedungwuni
Il Kabupaten Pekalongan didapatkan
hasil 34 responden (57,6%)patuhdan 25
responden (42,4%) tidak patuh.

4. Ada hubungan yang signifikan antara

tingkat pendidikandengankepatuhan
melakukan pemeriksaan rutin
PROLANIS pada pasien hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Kedungwuni
Kabupaten Pekalongan.Dengan pvalue

sebesar (0,001 <0,05).

. Ada hubungan yang signifikan antara

pengetahuandenganKepatuhan
melakukan
PROLANIS pada pasien hipertensi di

wilayah kerja Puskesmas Kedungwuni 1l

pemeriksaan rutin

Kabupaten Pekalongan berdasarkan hasil
yang didapatkan nilai p value sebesar
(0,012 <0,05).

SARAN
1. BagiProfesiKeperawatan

Hasil  penelitian ini  dapat
dijadikan’ sebagai  acuan  dalam
meningkatkan dan  mengembangkan
asuhan Kkeperawatan khususnya pada
pasien hipertensi yang mengikuti
program PROLANIS

. Bagi Puskesmas

Hasil  penelitian ini  dapat
digunakan sebagai bahan evaluasi
kegiatan =~ PROLANIS. Puskesmas
diharapkan mempertahankan dan
meningkatkan kegiatan yang sudah
bagus kemudian membuat ide kegiatan

yang menarik lainnya dan melakukan
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sosialisasi pentingnya  melakukan

pemeriksaan rutin PROLANIS secara
rutin dan edukasi

bahaya tentang

hipertensi untuk meningkatkan
pengetahuan pasien tentang hipertensi
dengan bahasa yang mudah dipahami
agar dapat menumbuhkan  dan
meningkatkan kesadaran pasien akan
pentingnya  melakukan
rurtin PROLANIS.

3. BagiPeneliti Lain

pemeriksaan

Penelitian ini dapat digunakan
oleh peneliti lain sebagai referensi untuk

melakukan penelitian  selanjutnya

dengan variabel yang berbeda.
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