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ABSTRACT

According to WHO in 2018, one billion people in the world suffer from hypertension, 2/3
of whom are in developing countries with low to medium income. This figure is expected to
increase by 2025. This is a big problem because hypertension is the cause of death of 8 million
people every year. According to the Ministry of Health of the Republic of Indonesia, hypertension
is influenced by several factors that cannot be changed such as age, gender, and genetics as well
as factors that can be changed such as physical activity, stress levels, and smoking. Hypertension
often occurs in the age range of 35 to 44 years. However, hypertension can be treated by using
non-pharmacological methods, such as changing a healthier lifestyle by soaking your feet in
warm water, which can be done at any time. This study aims to describe the results of nursing
interventions for elderly patients with hypertension and warm water foot soak interventions at
the Tunjung Community Health Center. This research uses observational research, where the
author observes an elderly patient aged 60 years, named Mrs. S and female.. Based on this
research, results were obtained which showed that the application of a warm water foot soak
with a temperature of 39 - 40°C on an elderly person named Mrs. S for 3 days by measuring the
patient's blood pressure, the results showed that the patient's blood pressure after applying the
warm water foot soak decreased blood pressure, apart from that, the patient's complaints also
changed with complaints of decreased pain, feeling relaxed, no longer having difficulty sleeping.
Keywords: hypertension, elderly, warm water foot soak

ABSTRAK

Menurut WHO tahun 2018 menunjukkan satu milyar orang di dunia yang menderita
Hipertensi, 2/3 di antaranya berada di negara berkembang yang berpenghasilan rendah
sampai sedang. Angka tersebut diperkirakan akan meningkat pada tahun 2025. Hal tersebut
menjadi masalah besar karena penyakit hipertensi menjadi penyebab kematian dari 8 juta
orang setiap tahun. Menurut Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, hipertensi
dipengaruhi oleh beberapa faktor yang tidak dapat diubah seperti usia, jenis kelamin, dan
genetik serta faktor yang dapat diubah seperti aktivitas fisik, tingkat stres, dan merokok.
Penyakit hipertensi banyak terjadi pada rentang usia 35 hingga 44 tahun. Namun, hipertensi
dapat diatasi dengan salah satunya menggunakan cara nonfarmakologi seperti mengubah
gaya hidup yang lebih sehat dengan rendam kaki air hangat yang bisa dilakukan setiap saat.
Penelitian ini bertujuan untuk memaparkan hasil intervensi keperawatan pasien lansia
dengan hipertensi dan intervensi rendam kaki air hangat di Puskesmas Tunjung. Penelitian ini
menggunakan penelitian observasi, di mana penulis melakukan observasi kepada pasien
lansia berumur 60 tahun, bernama Ny. S dan berjenis kelamin perempuan. Berdasarkan
penelitian tersebut diperoleh hasil di mana didapatkan bahwa penerapan rendam kaki air
hangat yang bertemperatur 39-40°C pada lansia bernama Ny. S selama 3 hari dengan
mengukur tekanan darah pasien didapatkan hasil bahwa tekanan darah pasien setelah

181 | Volume 5 Nomor 2 2025


https://journal-laaroiba.com/ojs/index.php/elmujtama/6392

El-Mujtama: Jurnal Pengabdian Masyarakat

Vol 5 No 2 (2025) 181-194 P-ISSN 2746-9794 E-ISSN 2747-2736
DOI: 10.47467 /elmujtama.v5i2.6392

dilakukan tindakan penerapan rendam kaki air hangat mengalami penurunan tekanan darah,
selain itu juga keluhan pasien mengalami perubahan dengan keluhan nyeri menurun, merasa
rileks, sudah tidak mengalami kesulitan tidur.

Kata Kunci: hipertensi, lansia, rendam kaki air hangat

PENDAHULUAN

Hipertensi adalah peningkatan tekanan darah sistolik 2140mmHg atau
tekanan darah diastolik 290 mmHg pada dua kali pengukuran tekanan darah dalam
waktu selang lima menit dalam keadaan rileks atau tenang. Hipertensi sering disebut
juga sebagai The Silent Killer (pembunuh senyap) karena biasanya penderita tidak
mengetahui kalau dirinya mengidap hipertensi dan baru diketahui kalau dirinya
mengidap hipertensi setelah terjadi komplikasi. Akibat yang terjadi jika hipertensi
tidak segera ditangani antara lain terjadinya penyakit stroke, retinopati, penyakit
jantung koroner, dan gagal jantung, serta penyakit ginjal kronik (Oktaviani et al.,
2022).

Menurut WHO tahun 2018 menunjukkan satu milyar orang di dunia yang
menderita Hipertensi, 2/3 di antaranya berada di negara berkembang yang
berpenghasilan rendah sampai sedang. Prevelensi Hipertensi akan terus meningkat
tinggi dan diprediksi pada tahun 2025 sebanyak 29% orang dewasa di seluruh dunia
terkena hipertensi. Hipertensi telah mengakibatkan kematian sekitar 8 juta orang
setiap tahunnya, di mana 1,5 juta kematian terjadi di Asia Tenggara yang 1/3
populasinya menderita hipertensi sehingga dapat menyebabkan peningkatan beban
biaya kesehatan. Tahun (2018) juga diketahui bahwa faktor yang menyebabkan
hipertensi adalah kurangnya aktivitas fisik (33,5%), dan merokok (24,3%).

Hipertensi mengakibatkan kematian sekitar 8 juta orang setiap tahun, yang di
mana 1,5 juta kematian terjadi di asia Tenggara yang 1/3 populasinya menderita
hipertensi sehingga mengakibatkan peningkatan beban biaya kesehatan.
Berdasarkan hasil RISKESDAS pada tahun 2018, menunjukkan penyakit tidak
menular mengalami kenaikan jika dibandingkan dengan RISKESDAS pada tahun 2013
yaitu pada penyakit kanker, stoke, penyakit ginjal kronis, diabetes melitus, dan
hipertensi. Selain itu hipertensi banyak terjadi pada usia 35-44 tahun dengan
persentase 6,3% pada usia 45- 54 tahun sebanyak 11,9% dan usia 55-64 tahun yaitu
sebanyak 17,2%. Sedangkan menurut proposinya hipertensi banyak terjadi pada
tingkat ekonomi menengah ke bawah, yaitu sebanyak 27,2% dan menengah sebanyak
25,9% (Kementrian Kesehatan Republik indonesia, 2018).

Lansia adalah seseorang yang telah mencapai usia 60 tahun ke atas, di mana
pada masa ini merupakan proses yang mengakibatkan perubahan-perubahan fisik,
psikologi, dan psikososial (Handono, 2021a). Gejala yang sering dialami hipertensi
berupa nyeri tengkuk, pusing hingga pembengkakan pembulu darah kapiler. Akibat
jika tidak dilakukan pengobatan dengan benar bisa berdampak menimbulkan
komplikasi berupa gagal jantung, stroke, aneurisma, masalah pada mata, ginjal, dan
sindrom metabolik hingga kematian (Tauchida et al., 2018). Hal ini mengakibatkan
tekanan darah meningkat seiring dengan bertambahnya usia. Sebagian besar
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penderita hipertensi tidak menimbulkan gejala, meskipun secara tidak sengaja
beberapa gejala terjadi secara bersamaan dan dipercaya berhubungan dengan
hipertensi (Dewi & Rahmawati, 2019).

Penatalaksanaan Hipertensi dapat diobati dengan cara farmakologis maupun
nonfarmakologis. Pengobatan secara farmakologis pada umumnya menggunakan
obat-obatan yang mempunyai efek samping. Penggunaan obat-obatan di Indonesia
sebanyak 60%, menggunakan herbal terapi sebanyak 30% dan menggunakan
fisikalterapy sebanyak 10%. Pengobatan secara nonfarmakologi ini dapat dilakukan
dengan cara mengubah gaya hidup yang lebih sehat dengan rendam kaki air hangat
yang bisa dilakukan setiap saat. Terapi rendam air hangat merupakan terapi
nonfarmakologi yang dapat menurunkan tekanan darah. Manfaat yang diberikan oleh
terapi rendam kaki dengan air hangat yaitu untuk mengatasi demam, mengatasi
nyeri, memperbaiki kesuburan, menghilangkan rasa lelah, sistem pertahanan tubuh
meningkat, dan juga bermanfaat dalam melancarkan peredaran darah (Astutik &
Mariyam, 2021).

Berdasarkan uraian di atas, maka penulis tertarik membuat Karya Ilmiah
Akhir Ners dengan judul “Analisis Asuhan Keperawatan pada Lansia dengan
Hipertensi dan Intervensi Rendam Kaki Air Hangat di Puskesmas Tunjung.”

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini adalah survei analitik dengan pendekatan cross-sectional
study. Populasi penelitian ini adalah seluruh pasien hipertensi di wilayah kerja
Puskesmas Tunjung Kabupaten Lumajang yang berjumlah 142. Jumlah sampel
penelitian ini 59 responden yang dihitung dengan rumus slovin, pengumpulan data
dilakukan dengan teknik accidental sampling. Instrumen penelitian ini menggunakan
kuesioner karakteristik responden (faktor predisposisi, faktor pendukung, dan faktor
penguat) dan Kkuesioner health seeking behavior. Analisis data penelitian
menggunakan SPSS versi 24. Sedangkan uji statistic bivariat menggunakan chi-square
dan uji multivariat menggunakan regresi logistik dengan dengan taraf signifikansi
<0,05. Penelitian ini telah lulus uji etik dari KEPK STIKES Hafshawaty Zainul Hasan
Probolinggo dengan nomor KEPK/177/STIKes-HPZH/V1/2023.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian didapatkan data tentang karakteristik dari responden. Data
umum yang ditampilkan terdiri dari: faktor predisposisi (usia responden, jenis
kelamin, pendidikan, pekerjaan dan lama hipertensi), faktor pendukung
(penghasilan, ,jarak dan Jaminan kesehatan), Faktor penguat (dukungan keluarga,
sumber informasi). Sedangkan Data khusus pada penelitian ini adalah identifikasi
Health Seeking Behavior, uji bivariat, dan uji multivariat.
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Tabel 1. Karakteristik Responden Pasien Hipertensi di Puskesmas Tunjung
Kabupaten Lumajang (n=59)

No. Variabel Frekuensi Persentase (%)
1. Faktor Predisposisi
Usia
<30 tahun 16 27,1
30-50 tahun 43 72,9
>50 tahun 0 0
Jenis Kelamin
Laki-laki 14 23,7
Perempuan 45 76,3
Status Pekerjaan
Bekerja 41 69,5
Tidak bekerja 18 30,5
Pendidikan
Tidak sekolah 1 1,7
SD 4 6,8
SMP 8 13,6
SMA 40 67,8
Sarjana 6 10,2
Lama Hipertensi
<1 tahun 11 18,6
1-5 tahun 48 81,4
>5 tahun 0 0
2. Faktor Pendukung
Penghasilan
<500 ribu 5 8,5
500 ribu- 1 juta 5 8,5
> ljuta 49 83,1
Jarak ke Pelayanan
<1 km 2 3,4
1-3 km 50 84,7
>3km 7 11,9
Kepemilikan
Iya 52 88,1
Tidak 7 11,9
3. Faktor Penguat
Dukungan Keluarga
Mendukung 49 83,1
Tidak mendukung 10 16,9
Sumber Informasi
Keluarga 10 16,9
Tenaga kesehatan 49 83,1

Sumber: Data Primer 2023
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Tabel 1 menunjukkan bahwa pada faktor predisposisi didominasi oleh usia
30-50 tahun yang berjumlah 43 (72,9%), jenis kelamin perempuan berjumlah 45
(76,3%), status bekerja berjumlah 41 (69,5%), pendidikan paling banyak adalah
jenjang SMA sejumlah 40 (67,8%) dan lama hipertensi selama 1-5 tahun sejumlah 40
responden (67,8%). Pada faktor pendukung sebagian besar responden
berpenghasilan lebih dari 1 juta berjumlah 49 (83,1%), jarak ke pelayanan kesehatan
sejauh 1-3 km sejumlah 50 (84,7%), dan sebagian besar memiliki jaminan kesehatan
52 (88,1%). Pada faktor penguat sebagian besar mendapat dukungan keluarga
sejumlah 49 (83,1%), dan mendapatkan sumber informasi dari tenaga kesehatan 49
(83,1%).

Pada faktor predisposisi, karakteristik responden terdiri dari usia, jenis
kelamin, status pekerjaan, pendidikan, dan lama hipertensi. Usia yang lebih tua
dikaitkan dengan risiko penyakit kardiovarkular yang lebih tinggi. Hal ini karena
penurunan elastisitas pembuluh darah, disregulasi neurohormonal, dan penurunan
fungsi ginjal (Oliveros et al., 2020). Jenis kelamin perempuan mendominasi pada
penelitian saat ini. Perempuan pascamenapause memiliki kadar esterogen yang
rendah dan HDL yang tinggi sehingga meningkatkan risiko hipertensi (F. Rahman et
al, 2018). Pada penelitian ini diperoleh tingkat pendidikan cukup tinggi. Tingkat
pendidikan yang tinggi dikaitkan dengan pengetahuan yang lebih baik dalam upaya
pencegahan dan mencari pengobatan (F. G. Nonasri, 2021). Sebagian besar responden
penelitian ini bekerja, hal ini dapat menimbulkan banyak stresor yang berdampak
pada hipertensi (Lestari & Nugroho, 2020). Lama mengalami juga berkaitan dengan
manajemen diri hipertensi, pasien dengan hipertensi yang lama karena tidak
menjalankan regimen pengobatan dengan baik seperti ketidakpatuhan dan pola
hidup yang kurang baik (Pertiwiningrum & Kamalah, 2021).

Faktor pendukung penelitian ini terdiri dari penghasilan, jarak ke pelayanan
kesehatan dan kepemilikan jaminan kesehatan. Penghasilan penelitian ini hampir
seluruhnya di atas 1 juta rupiah. Penghasilan menentukan pola hidup yanglebih sehat
dan pemeriksaan kesehatan pasien, hal ini memengaruhi manajemen hipertensi
(Lestari & Nugroho, 2020). Jarak ke pelayanan kesehatan juga berpengaruh terhadap
manajemen hipertensi, jarak yang jauh menyebabkan pasien enggan ke pelayanan
kesehatan karena memerlukan transportasi dan biaya sehingga pasien akan memilih
pengobatan alternatif (Langingi et al., 2020). Penelitian ini sebagian besar pasien
memiliki jaminan kesehatan, menurut Mekarisce et al (2022) jaminan kesehatan
membantu pasien rutin melakukan pengobatan hipertensi sehingga mempercepat
penyembuhan dan mengurangi biaya perawatan.

Pada faktor penguat terdapat dukungan keluarga dan informasi kesehatan.
Dukungan keluarga dalam penelitian ini tergolong baik, keluarga memiliki peran
dalam memelihara kesehatan anggota keluarga nencegah gangguan kesehatan, dan
merawat anggota keluarga yang sakit (Setyawan, 2019). Dukungan keluarga yang
baik berpengaruh pada perilaku seseorang dalam pecegahan hipertensi dan
kemampuan merawat pasien (Fikriana & Afik, 2020). Sumber informasi responden
sebagian besar dari tenaga kesehatan, informasi yang diperoleh dapat meningkatkan
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literasi kesehatan dan kepatuhan minum obat sehingga secara signifikan terhadap
kontrol tekanan darah (Delavar et al., 2020).

Tabel 2. Hubungan Karakteristik Responden dengan Faktor yang Memengaruhi

Health Seeking Behavior Pasien Hipertensi di Puskesmas Tunjung Kabupaten
Lumajang (n=59)
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No. Variabel

Health Seeking Behavior

Cukup Baik
n(%) n(%)

Jumlah P-Value
n(%)

1. Faktor Predisposisi

Usia
<30 tahun 10(16,9%) 6(10,2%) 16(27,1%) 0,000*
30-50 tahun 6(10,2%) 37(62,7%) 43(72,9%)

Jenis Kelamin

Laki-laki

6(10,2%) 8(13,6%)

14(23,7%) 0,129

Perempuan

10(16,9%) 35(59,3%)

45(76,3%)

Status Pekerjaan

Bekerja 12(20,3%) 29(49,2%) 41(69,5%) 0,575
Tidak bekerja 4(6,8%) 14(23,7%) 18(30,5%)
Pendidikan

Tidak sekolah 1(1,7%) O 1(1,7%) 0,129
SD 1(1,7%) 3(5,1%) 4(6,8%)

SMP 4(6,8%)  4(6,8%) 8(13,6%)

SMA 10(16,9%) 30(50,8%) 40(67,8%)
Sarjana 0 6(10,2%) 6(10,2%)

Lama Hipertensi

<1 tahun

5(8,5%) 6(10,2%)

11(18,6%) 0,129

1-5 tahun

11(18,6%) 37(62,7%)

48(81,7%)

2. Faktor Pendukung

Penghasilan

<500 ribu

3(51%)  2(3,4%)

5(8,5%) 0.219

500 ribu- 1 juta

1(1,7%)  4(6,8%)

5(8,5%)

> ljuta 12(20,3%) 37(62,7%) 49(83,1%)

Jarak ke Pelayanan

Kesehatan

<1 km 0 2(3,4%) 2(3,4%) 0,015*
1-3 km 11(18,6%) 39(66,1%) 50(84,7%)

>3km 5(8,5%) 2(3,4%) 7(11,9%)
Kepemilikan Jaminan

Kesehatan

lya 12(20,3%) 40(67,8%) 52(88,1%) 0,570
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Tidak 4(6,8%) 3(5,1%) 7(11,9%)
3. Faktor Penguat

Dukungan Keluarga

Mendukung 8(13,6%) 41(69,5%) 49(83,1%) 0,000*
Tidak mendukung 8(13,6%) 2(3,4%) 10(16,9%)
Sumber Informasi

Keluarga 5(8,5%) 5(8,5%) 10(16,9%) 0,740
Tenaga kesehatan 11(18,6%) 38(64,4%) 49(83,1%)

Sumber: Data primer 2023

Pada tabel 2 menunjukkan hubungan karakteristik responden dengan faktor
yang memengaruhi health seeking behavior. Pada faktor predisposisi usia usia 30-50
tahun memiliki health seeking behavior yang baik sejumlah 37(62,7%), dan diperoleh
nilai p-value 0,000<0,05 yang berarti terdapat hubungan antara usia dengan health
seeking behavior. Pada variabel diperoleh nilai p-value jenis kelamin (0,129>0,05),
status pekerjaan (0,575>0,05), pendidikan (0,129>0,05), dan lama hipertensi
(0,129>0,05) tidak ada hubungan dengan health seeking behavior. Pada faktor
pendukung jarak ke pelayanan kesehatan 1-3 km sebagian besar memiliki health
seeking behavior baik yang berjumlah 39 responden (66,1%), selain itu diperoleh nilai
p-value 0,015<0,05 yang berarti terdapat hubungan antara jarak ke pelayanan
kesehatan dengan health seeking behavior. Variabel pengasilan dan kepemilikan
jaminan kesehatan diketahui tidak ada hubungan dengan health seeking behavior
dengan masing-masing nilai p-value 0,219>0,05 dan 0,570>0,05. Pada faktor penguat,
pasien yang memiliki dukungan keluarga sebagian besar memiliki health seeking
behavior yang baik 41(69,5%) dan terdapat hubungan antara dukungan keluarga
dengan health seeking behavior dengan p-value 0,000<0,05. Sedangkan pada variabel
sumber informasi diperoleh nilai p-value 0,740>0,05 yang artinya tidak ada
hubungan antara sumber informasi dengan health seeking behavior.

Penelitian ini sejalan dengan Khajeh et al (2019) yang menyatakan bahwa
usia berhubungan signifikan dengan perilaku mencari pengobatan. Penelitian lain
juga menemukan bahwa faktor sosiodemografi seperti usia berhubungan langsung
dengan pencarian perawatan kesehatan (Princewel et al., 2019). Pada usia 30-50
tahun, individu sering menghadapi perubahan gaya hidup, tanggung jawab keluarga,
dan tekanan kerja yang mungkin berkontribusi pada timbulnya hipertensi.
Mengetahui risiko dan dampak potensial dari hipertensi, individu dalam kelompok
usia ini mungkin memiliki kecenderungan yang lebih tinggi untuk mencari perawatan
kesehatan dan mengadopsi perilaku yang lebih baik. Usia dapat berperan dalam
health seeking behavior karena individu cenderung lebih menyadari pentingnya
kesehatan saat usia bertambah (Musinguzi et al., 2018). Aksesibilitas dan kesetaraan
dalam layanan kesehatan dapat memengaruhi perilaku pencarian perawatan
kesehatan. Ketersediaan pelayanan kesehatan yang memadai dapat meningkatkan
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kesadaran untuk mencari perawatan pasien hipertensi (Laar et al., 2019). Jarak
fasilitas kesehatan, ketersediaan transportasi, dan fleksibilitas pekerjaan pasien
memengaruhi kemampuan menjangkau pelayanan kesehatan. Kesenjangan akses ini
berpengaruh pada kunjungan pasien ke layanan kesehatan (Viveiros & Darling,
2018). Hambatan dalam akses layanan kesehatan menjadi penghalang pasien
hipertensi untuk mematuhi pengobatan (Legido-Quigley et al., 2019). Dukungan
keluarga menjadi hal utama dalam manajemen hipertensi. Menurut penelitian Sari et
al (2022) menyatakan bahwa dukungan keluarga berhubungan dengan health seeking
behavior. Dukungan keluarga juga dapat meningkatkan kepatuhan minum obat pada
pasien hipertensi (Primasari et al, 2022). Dukungan keluarga yang kuat dapat
memberikan motivasi, dorongan, dan dukungan emosional kepada penderita
hipertensi untuk mencari perawatan kesehatan yang diperlukan. Dukungan tersebut
dapat meliputi pemantauan pengobatan, pengingat untuk mengambil obat,
memberikan dukungan psikologis dan emosional, serta membantu dalam mengubah
gaya hidup menjadi lebih sehat (F. L. Rahman et al., 2018).

Tabel 3. Uji Multivariat Faktor Dominan yang Memengaruhi Health Seeking
Behavior Pasien Hipertensi di Puskesmas Tunjung Kabupaten Lumajang (N=59)

No. Variabel B P-Value Exp(B) CI(95%)

1. *Usia 1,975 0,012 7,204  1,551-33,457
2. Jarak ke pelayanan kesehatan 11,049 0,292 0,350 0,050-2,462
3. Dukungan keluarga -2,528 0,014 0,080 0,011-0,595

Sumber: Data Primer 2023
B:Beta; Exp:Expected; CI: Conbidential Interval. *Variabel yang paling berhubungan
dengan health seeking behavior

Tabel 3 menunjukkan bahwa faktor yang memengaruhi health seeking
behavior adalah usia, jarak ke pelayanan kesehatan dan dukungan keluarga. Hasil uji
regresi logistik diketahui bahwa faktor yang dominan adalah usia dengan nilai p-
value 0,012<0,05 dan Exp(B) 7,204. Hal ini menunjukkan bahwa variabel usia pasien
dengan hipertensi berpeluang 7,204 memiliki health seeking behavior.

Penelitian saat ini sejalan dengan Jabar (2021) yang menyatakan bahwa usia
berhubungan dengan health seeking behavior. Hal ini memungkinkan bahwa seiring
dengan bertambahnya usia kecenderungan untuk mengalami penyakit semakin
meningkat. Usia yang semakin tua memengaruhi tekanan darah yang tidak terkontrol
dan menjadi prevalensi tertinggi pada usia yang lebih tua (Boro & Banerjee, 2022).
Seiring bertambahnya usia masalah kesehatan kronis banyak ditemukan, hal ini
membuat pasien hipertensi sadar akan pentingnya pemeriksaan kesehatan yang
rutin (Chung et al,, 2018). Meningkatnya kesadaran akan penyakit yang dialami juga
tergantung dari lingkungan seperti dukungan keluarga yang baik dan akses
pelayanan yang mudah dijangkau. Kesadaran ini membentuk perilaku yang lebih baik
dalam manajemen hipertensi (Mohammed et al., 2021). Health seeking behavior
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dipengaruhi oleh manifestasi gejala penyakit. Namun, banyak pasien hipertensi tidak
sadar dan tidak memiliki gejala awal hipertensi, untuk mengetahui gejala yang
dialaminya mereka harus mencari perawatan. Dalam konteks ini health seeking
behavior yang kurang optimal berdampak kontrol hipertensi yang rendah. Perilaku
mencari pengobatan dapat meningkatkan kualitas hidup pasien hipertensi, usia juga
membentuk perilaku pencarian kesehatan (Nonasri, 2020). Health seeking behavior
berkontribusi pada perawatan kesehatan, pencegahan hipertensi, dan pengendalian
mortalitas dan mordibitas (Adam & Aigbokhaode, 2018).

KESIMPULAN

Faktor yang berpengaruh pada health seeking behavior pasien hipertensi
adalah usia, jarak ke pelayanan kesehatan dan dukungan keluarga. Manajemen
hipertensi yang baik dapat dilakukan dengan meningkatkan kesadaran pasien
tentang hipertensi. Kesadaran akan membentuk perilaku pasien dalam mencari
perawatan kesehatan (health seeking behavior). Perawat di pelayanan primer harus
memberikan intervensi seperti promosi kesehatan untuk meningkatkan health
seeking behavior sehingga hipertensi dapat terkontrol.
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