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ABSTRAK

HUBUNGAN PERSEPSI PENYAKIT DENGAN AKTIVITAS PENATALAKSANAAN
HIPERTENSI PADA LANJUT USIA

Ilgies Fiergiana Elfansyah
302020028

Hipertensi suatu kondisi tekanan darah sistolik lebih dari 120 mmHg dan tekanan darah
diastolik lebih dari 80 mmHg. Hipertensi juga sering disebut the silent killer, karena penderita
hipertensi sering tidak merasakan gejala apapun hingga terjadi komplikasi. Tujuan penelitian
untuk mengetahui hubungan antara persepsi penyakit dengan aktivitas penatalaksanaan
hipertensi pada lansia. Metode yang digunakan adalah analitik corelationall dengan
pendekatan cross sectionall. Populasi penelitian ini adalah pasien hipertensi lansia dengan
jumlah populasi 1070 orang, dengan kriteria inklusi: lansia dengan hipertensi, usia 60 tahun
keatas, lansia dapat membaca, lansia dapat mendengar. Kriteria eklusi: lansia hipertensi yang
mengundurkan diri ketika penelitian, lansia dengan gangguan mental, dengan gangguan
kognitif, dan dengan komplikasi berat. Teknik pengambilan sampel menggunakan purpossive
sampling dengan jumlah sampel yang sebanyak 91 lansia menggunakan rumus slovin
Instrumen yang digunakan adalah Health Belief Model (HBM) dan Hypertension Self Care
Activity Level Effect (HSCALE). Hasil menunjukkan sebgaian besar (71,4%) responden
memiliki persepsi penyakit negatif dan aktivitas penatalaksanaan hipertensi memiliki sebagian
besar (93,4%) responden kategori patuh.. Analisa data bivariat menujukan hubungan yang
cukup kuat persepsi penyakit dengan aktivitas penatalaksanaan hipertensi pada lanjut usia
dengan nilai signifikansi p 0,020. Saran bagi puskesmas dapat menjadi evaluasi untuk
pengembangan kualitas pelayanan di Puskesmas di Kabupaten Bandung dalam upaya
perawatan hipertensi pada lansia.

Kata Kunci: Aktivitas Penatalaksanaan Hipertensi, Lansia, Persepsi Penyakit



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN DISEASE PERCEPTION AND HYPERTENSION
MANAGEMENT ACTIVITIES IN ELDERLY HYPERTENSION

Ilgies Fiergiana Elfansyah
302020028

Abstract
Hypertension is a condition of systolic blood pressure more than 120 mmHg and diastolic
blood pressure more than 80 mmHg. Hypertension is also often called the silent killer, because
people with hypertension often do not feel any symptoms until complications occur. The
purpose of the study was to determine the relationship between disease perception and
hypertension management activities in the elderly. The method used is analytic corelationall
with a cross sectionall approach. The population of this study were elderly hypertensive
patients with a population of 1070 people, with inclusion criteria: elderly with hypertension,
age 60 years and over, elderly can read, elderly can hear. Exclusion criteria: hypertensive
elderly who resigned during the study, elderly with mental disorders, with cognitive
impairment, and with severe complications. The sampling technique used purposive sampling
with a total sample of 91 elderly using the Slovin formula. The instruments used were the
Health Belief Model (HBM) and the Hypertension Self Care Activity Level Effect (HSCALE).
The results showed that most (71.4%) respondents had a negative disease perception and
hypertension management activities had most (93.4%) respondents in the obedient category.
Bivariate data analysis showed a fairly strong relationship between disease perception and
hypertension management activities in the elderly with a significance value of p 0.020.
Suggestions for health centers can be an evaluation for the development of service quality at
Puskesmas in Bandung Regency in efforts to treat hypertension in the elderly.

Keywords: Hypertension Management Activities, Elderly, Disease Perception
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