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ABSTRAK

Hipertensi merupakan salah satu penyakit kronis yang dapat menimbulkan berbagai
komplikasi serius apabila tidak dikontrol dengan baik. Dukungan keluarga menjadi salah satu
faktor penting dalam membantu pasien mengelola penyakitnya. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan antara dukungan keluarga dengan terjadinya komplikasi pada pasien
hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding. Desain penelitian yang digunakan adalah
analitik korelasional dengan pendekatan cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh pasien hipertensi peserta prolanis, dengan teknik pengambilan sampel menggunakan
total sampling sehingga diperoleh 40 responden. Variabel independen adalah dukungan
keluarga, sedangkan variabel dependen adalah terjadinya komplikasi hipertensi. Pengumpulan
data menggunakan kuesioner, kemudian dianalisis menggunakan uji Fisher's Exact Test. Hasil
uji statistik Fisher's Exact Test menunjukkan nilai signifikansi p-value = 0,009 dengan p-value
< 0,05, sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara dukungan keluarga
dengan terjadinya komplikasi pada pasien hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding.
Diskusi: Dukungan keluarga yang kurang baik berhubungan dengan terjadinya komplikasi
pada pasien hipertensi. Untuk mencegah komplikasi hipertensi, penting meningkatkan
keterlibatan keluarga dalam mendukung pengelolaan penyakit dan kepatuhan pasien terhadap
perawatan kesehatan.

Kunci: Dukungan Keluarga, Hipertensi, Komplikasi, Prolanis.

ABSTRACT

Hypertension is a chronic disease that can lead to various serious complications if not
properly controlled. Family support is one of the important factors that helps patients manage
their condition. This study aimed to determine the relationship between family support and the
occurrence of complications among hypertensive patients enrolled in the Prolanis program at
Semanding Community Health Center. This study employed a correlational analytic design
with a cross-sectional approach. The population consisted of all hypertensive patients
participating in the Prolanis program. A total sampling technique was used, resulting in 40
respondents. The independent variable was family support, while the dependent variable was
the occurrence of hypertension complications. Data were collected using questionnaires and
analyzed using Fisher's Exact Test. The results of Fisher's Exact Test showed a significance
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value of p = 0.009 (p < 0.05), indicating a significant relationship between family support and
the occurrence of complications among hypertensive patients enrolled in the Prolanis program
at Semanding Community Health Center. Discussion: Poor family support is associated with
the occurrence of complications in patients with hypertension. To prevent hypertension-related
complications, it is important to enhance family involvement in supporting disease
management and promoting patients' adherence to healthcare and treatment plans.

Keywords: Physical Readiness, Psychological Readiness, Menopause.
PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang menjadi prioritas dalam
dunia kesehatan secara global, yaitu kondisi ketika tekanan darah meningkat secara kronis
akibat jantung bekerja lebih keras memompa darah. Penyebab pasti hipertensi belum diketahui,
namun beberapa faktor yang memengaruhi terjadinya hipertensi antara lain faktor genetik,
lingkungan, dan kesadaran akan pola hidup. Dukungan keluarga memainkan peran penting
dalam membantu anggota keluarga yang menderita hipertensi memahami risiko terjadinya
komplikasi, termasuk berpartisipasi dalam pemenuhan kebutuhan nutrisi yang adekuat,
kepatuhan konsumsi obat, serta aktivitas fisik yang sesuai kondisi pasien (Suryani, Subandriyo,
& Yanti, 2021; Fonna Asyura, Andala, & Fadhila, 2021).

Berdasarkan data WHO (2022), sekitar 1,13 miliar penduduk dunia mengalami

komplikasi hipertensi, dengan perkiraan 9,4 juta kematian setiap tahunnya akibat hipertensi
dan komplikasinya. Indonesia menempati peringkat pertama komplikasi hipertensi di wilayah
WHO South East Asia Region dengan prevalensi sebesar 26,4% (Rahaya Ningsih & Kadir,
2023). Profil Kesehatan Jawa Timur (2022) melaporkan penderita hipertensi sebesar 61,1%.
Menurut Dinas Kesehatan Kabupaten Tuban, jumlah penderita hipertensi di Puskesmas
Semanding pada tahun 2024 tercatat sebanyak 2.971 kasus, dengan sekitar 20% di antaranya
mengalami komplikasi (Profilkes, 2024).
Hipertensi yang tidak terkontrol dalam jangka panjang dapat menimbulkan berbagai
komplikasi serius berupa kerusakan organ target, terutama jantung, otak, ginjal, dan mata
(Whelton et al., 2022; Kemenkes RI, 2023). Salah satu faktor yang memengaruhi terjadinya
komplikasi hipertensi adalah rendahnya kepatuhan pasien terhadap pengobatan serta
kurangnya dukungan psikososial, salah satunya dukungan keluarga (Al-ramahi, 2022).
Penelitian A'udina (2020) melaporkan bahwa hipertensi berkontribusi terhadap 62% kasus
stroke dan 49% kejadian serangan jantung, sementara Ramzi Amin dkk. (2020) melaporkan
prevalensi retinopati hipertensi antara 2—15%.

Dukungan keluarga dapat dipahami sebagai bantuan dan perlindungan yang diberikan
kepada anggota keluarga yang sakit, dan telah terbukti berhubungan positif dengan luaran
kesehatan pada berbagai kondisi penyakit kronis (Jakub, 2021). Dukungan keluarga
memberikan pengaruh positif dalam mengontrol penyakit, memengaruhi keyakinan dan nilai
kesehatan individu, serta menentukan program pengobatan yang dapat diterima pasien, melalui
pemberian motivasi, dukungan ekonomi, serta kesediaan mengingatkan atau menyiapkan obat
bagi pasien hipertensi peserta prolanis (Kemenkes, 2023). Berdasarkan uraian tersebut, peneliti
tertarik untuk menganalisis hubungan antara dukungan keluarga dengan terjadinya komplikasi
pada pasien hipertensi peserta Prolanis di Puskesmas Semanding.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian yang digunakan adalah analitik korelasional dengan pendekatan cross
sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien hipertensi peserta Prolanis di
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Puskesmas Semanding yang berjumlah 40 orang. Teknik pengambilan sampel menggunakan
non-probability sampling dengan pendekatan total sampling, sehingga seluruh anggota
populasi dijadikan responden penelitian. Variabel independen dalam penelitian ini adalah
dukungan keluarga, sedangkan variabel dependen adalah terjadinya komplikasi pada pasien
hipertensi peserta prolanis. Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner yang diisi
langsung oleh responden pada saat kegiatan Prolanis berlangsung, kemudian data dianalisis
menggunakan uji Chi-Square; apabila syarat expected count tidak terpenuhi, digunakan uji
alternatif Fisher's Exact Test. Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Semanding, Kabupaten
Tuban pada bulan April 2026.

HASIL PENELITIAN

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Dukungan Keluarga Berdasarkan Umur,
Pendidikan, Pekerjaan Pendidikan, Pekerjaan Pada Pasien Hipertensi Peserta Prolanis

Karakteristik Frekuensi (n) Presentase (%)
36 — 45 Tahun 1 2,5%
46 — 55 Tahun 8 20%
56 — 65 Tahun 20 50%
> 65 Tahun 11 27%
Total 40 100%
PT 8 20%
SMA 17 42.5%
SMP 5 12,5%
SD 7 17,5%
Tidak Sekolah 3 7,5%
Total 40 100%
Bekerja 6 15%
Tidak Bekerja 34 85%
Total 40 100%

Berdasarkan Tabel 4.1 memperlihatkan bahwa setengahnya (50%) pasien hipertensi di
Puskesmas Semanding pada usia lansia akhir, hampir setengahnya (42,5%) dari pasien
hipertensi di Puskesmas Semanding berpendidikan SMA, dan hampir seluruhnya (85%) pasien
hipertensi di puskesmas semanding tidak bekerja.

Tabel 4.2 Distribusi Dukungan Keluarga Pada Pasien Hipertesnsi Peserta Prolanis di
Puskesmas Semanding

Kategori Frekuensi (n) Presentase (%)
Baik 10 25,0%
Kurang 30 75,0%
Total 72 100%

Berdasarkan Tabel 4.2 memeperlihatkan bahwa Sebagian besar (75,0%) pasien
hipertensi di Puskesmas Semanding memiliki dukungan keluarga yang kurang, sedangkan
Sebagian kecil (25,0%) pasien hipertensi di Puskesmas Semading memiliki dukungan keluarga
baik.
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Tabel 4.2 Distribusi Terjadinya Komplikasi Pada Pasien Hipertensi ~ Peserta Prolanis
Di Puskesmas Semanding

Kategori Frekuensi (n) Presentase (%)
Komplikasi 23 57,5%
Tidak 17 42,5%
Komplikasi
Total 72 100%

Berdasarkan Tabel 4.3 memperlihatkan bahwa sebagian besar (57,5%) pasien hipertensi di
Puskesmas Semanding mengalami komplikasi hipertensi.

PEMBAHASAN

Dukungan Keluarga Pada Pasien Hipertensi Peserta Prolanis di Puskesmas Semanding
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar (75,0%) pasien hipertensi peserta
prolanis memiliki dukungan keluarga dalam kategori kurang, dan sebagian kecil (25,0%)
memiliki dukungan keluarga baik.
Dukungan keluarga merupakan bentuk hubungan interpersonal yang meliputi sikap, tindakan,
dan penerimaan terhadap anggota keluarga sehingga individu merasa diperhatikan, dihargai,
dan dicintai (Friedman, 2022). Dukungan keluarga terdiri dari dukungan emosional, dukungan
instrumental, dukungan informasional, dan dukungan penghargaan. Dukungan emosional
berupa perhatian dan kasih sayang; dukungan instrumental berupa bantuan nyata seperti
menyiapkan obat dan mengantar kontrol; dukungan informasional berupa saran mengenai
penyakit; sedangkan dukungan penghargaan berupa motivasi dan dorongan positif kepada
pasien (Friedman, 2022). Dukungan merupakan upaya baik secara moral maupun material
untuk memotivasi individu dalam melaksanakan kegiatan pengelolaan penyakitnya (Ketut,
Wayan, & Iga, 2021).
Dalam penelitian ini, masih banyaknya dukungan keluarga dalam kategori kurang dapat
disebabkan oleh beberapa faktor, seperti kurangnya pengetahuan keluarga tentang hipertensi,
kesibukan anggota keluarga, serta rendahnya kesadaran akan pentingnya peran keluarga dalam
perawatan pasien. Padahal keluarga memiliki fungsi pemeliharaan kesehatan, yaitu
mempertahankan kondisi kesehatan anggota keluarga melalui pendampingan pengobatan,
perhatian terhadap kondisi kesehatan, serta dukungan terhadap upaya pencegahan komplikasi.
Dengan demikian, semakin baik dukungan yang diberikan keluarga, semakin besar
kemungkinan pasien hipertensi patuh terhadap pengobatan dan menjaga pola hidup sehat.

Terjadinya Komplikasi Pada Pasien Hipertensi Peserta Prolanis di Puskesmas
Semanding

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar (57,5%) pasien hipertensi peserta
prolanis mengalami komplikasi, yang menunjukkan bahwa pengendalian hipertensi pada
peserta prolanis masih belum optimal.
Hipertensi yang berlangsung dalam jangka panjang dapat menyebabkan kerusakan organ
target, terutama jantung, otak, ginjal, dan mata (Kementerian Kesehatan, 2023). WHO (2023)
menyatakan bahwa hipertensi merupakan salah satu faktor risiko utama penyakit
kardiovaskular yang dapat meningkatkan risiko terjadinya stroke, penyakit jantung koroner,
gagal jantung, dan kerusakan ginjal. Hal ini sejalan dengan pendapat Septi Fandinata dan
Ernawati (2020) bahwa hipertensi yang tidak terkontrol dapat menyebabkan gagal jantung,
stroke, gangguan fungsi ginjal, retinopati hipertensi, serta kerusakan pembuluh darah.
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Tingginya angka komplikasi dalam penelitian ini kemungkinan dipengaruhi oleh faktor
perilaku pasien, seperti ketidakpatuhan minum obat, pola makan tidak sehat, kurangnya
aktivitas fisik, serta kurangnya dukungan keluarga. Hal ini menunjukkan bahwa pengelolaan
hipertensi tidak hanya bergantung pada pengobatan medis, tetapi juga dipengaruhi oleh faktor
sosial dan perilaku, sehingga diperlukan upaya pencegahan komprehensif melalui edukasi
kesehatan, kepatuhan pengobatan, pengendalian gaya hidup sehat, serta dukungan keluarga.

Analisis Dukungan Keluarga Dengan Terjadinya Komplikasi Pada Pasien Hipertensi
Peserta Prolanis di Puskesmas Semanding

Hasil uji statistik Fisher's Exact Test menunjukkan nilai p = 0,009 (p <0,05), yang berarti
terdapat hubungan antara dukungan keluarga dengan terjadinya komplikasi pada pasien
hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding. Pengujian menggunakan Fisher's Exact
Test dilakukan setelah penggabungan kategori dukungan keluarga karena ditemukan sel
dengan expected count < 5 pada uji Chi-Square.

Dukungan keluarga meliputi dukungan emosional, instrumental, informasional, dan

penghargaan yang sangat penting dalam membantu pasien hipertensi menjalani pengobatan
dan mempertahankan kondisi kesehatannya (Friedman, 2022). Perilaku kesehatan seseorang
sangat dipengaruhi oleh faktor sosial, termasuk dukungan keluarga; dukungan keluarga yang
baik dapat meningkatkan kepatuhan pasien dalam menjalani pengobatan dan menjaga pola
hidup sehat (Yeni, Husna, & Dachriyanus, 2020). Hal ini sejalan dengan penelitian Susianti,
Asnawati, dan Polapa (2022) yang menyatakan bahwa dukungan keluarga yang baik dapat
menurunkan risiko komplikasi pada pasien.
Pasien dengan dukungan keluarga baik cenderung mendapat perhatian lebih, seperti diingatkan
minum obat, dibantu mengatur pola makan, serta didorong melakukan kontrol kesehatan secara
rutin, sehingga tekanan darah lebih terkontrol dan risiko komplikasi dapat diminimalkan.
Sebaliknya, pasien dengan dukungan keluarga kurang cenderung tidak mendapat perhatian
yang cukup dalam pengelolaan penyakitnya, sehingga meningkatkan risiko ketidakpatuhan dan
komplikasi. Dengan demikian, dukungan keluarga merupakan faktor penting dalam mencegah
terjadinya komplikasi pada pasien hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding.

SIMPULAN

1) Sebagian besar pasien hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding memiliki
dukungan keluarga kurang baik.

2) Sebagian besar pasien hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding mengalami
komplikasi hipertensi.

3) Terdapat hubungan antara dukungan keluarga dengan terjadinya komplikasi pada pasien
hipertensi peserta prolanis di Puskesmas Semanding, dengan nilai p = 0,009 (p < 0,05).

SARAN

1) Bagi pasien hipertensi, disarankan untuk mengontrol tekanan darah dengan menjaga pola
hidup sehat, seperti mengatur pola makan, rutin berolahraga, menghindari stres, patuh
mengonsumsi obat, dan rutin melakukan kontrol kesehatan agar terhindar dari
komplikasi.

2) Bagi keluarga, disarankan memberikan dukungan yang optimal kepada pasien hipertensi
baik secara emosional, informasional, maupun instrumental, seperti mengingatkan
minum obat, menemani kontrol kesehatan, serta membantu menerapkan pola hidup sehat.
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3) Bagi institusi pendidikan dan tenaga kesehatan, disarankan mengadakan penyuluhan
untuk meningkatkan pengetahuan pasien dan keluarga mengenai pentingnya dukungan
keluarga dalam pengendalian hipertensi dan pencegahan komplikasi.

4) Bagi peneliti selanjutnya, dapat mengembangkan penelitian ini dengan menambahkan
variabel lain yang memengaruhi komplikasi hipertensi, seperti kepatuhan pengobatan,
pola makan, aktivitas fisik, dan faktor psikologis, agar diperoleh hasil yang lebih
komprehensif.
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