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ABSTRAK  

Meningkatnya kasus pasien hipertensi mengalami komplikasi karena tidak 

optimalnya tindakan self – care pada pasien. Sehingga perlu diketahui hambatan – 

hambatan dalam melaksanakan self – care hipertensi. Penelitian sebelumnya hanya 

membahas mengenai faktor hambatan pada pasien hipertensi. Sedangkan hambatan 

secara keseluruhan belum ditemukan. Maka penelitian ini dilakukan untuk 

menemukan hambatan dalam melakukan self – care hipertensi. Tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk menemukan apa saja hambatan dalam 

mengimplementasikan self – care hipertensi dari beberapa penelitian sebelumnya 

yang kemudian akan dibagi menjadi beberapa kategori menurut sumber faktor 

penghambatanya. Metode penelitian scoping review. Pencarian literatur 

menggunakan database PubMed dan CINAHL, serta search engine Google 

Scholar. Literatur yang digunakan adalah penelitian eksperimental dan non – 

eksperimental, menggunakan artikel berbahasa Indonesia dan Inggris, rentang 

waktu terbit studi adalah 10 tahun terakhir (2012 – 2022), populasi penelitian adalah 

pasien hipertensi dewasa dan lansia. Kemudian artikel dilakukan ekstraksi data, 

analisa data secara kualitatif, dan hasil analisa dimasukan dan dilakukan 

pengelompokan berdasarkan sumber faktor hambatan self – care yang ditemukan. 

Hasil penelitian ditemukan 16 artikel dan dari ke 16 artikel tersebut hampir 

seluruhnya menyebutkan faktor hambatan dalam melakukan self – care hipertensi 

berasal dari pasien. Kesimpulan bahwa hampir seluruh faktor penghambat dalam 

melakukan self – care hipertensi berasal dari pasien. Rekomendasi diharapkan 

perawat untuk meningkatkan hubungan komunikasi, keterampilan, dan jumlah 

tenaga kerja dalam memberikan bantuan self –care. Pasien, keluarga, caregiver, 

dan masyarakat berkontribusi penuh dalam proses pendidikan self – care hipertensi. 

Serta peneliti selanjutnya untuk melanjutkan penelitian ini dan menemukan inovasi 

dalam upaya deteksi awal. 

 

Kata kunci : Hambatan, Hipertensi, Self Care 

 

ABSTRACT  

The increasing cases of hypertensive patients with complications due to not optimal 

self-care practices in patients. So it’s necessary to know the barriers in practicing 

hypertension self-care. Previous studies only discussed the barriers factors from 

hypertensive patients. As for the overall barriers haven’t been found. So this study 

was conducted to find out what barrier were found in hypertension self-care 
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practices. The purpose of this study is to find out what are the obstacles in 

implementing hypertension self-care from several previous studies which will then 

be divided into several categories according to the source of the inhibiting factors. 

Research method was scoping review. The literature search used the PubMed and 

CINAHL databases, also the Google Scholar search engine. The literature used 

was experimental and non-experimental research, using Indonesian and English 

articles, the study publication time span is the last 10 years (2012 - 2022), the study 

population is adult and elderly hypertensive patients. The articles were carried out 

with data extraction, qualitative data analysis, and the results of the analysis were 

entered and grouped based on the source of the self-care barrier factors found. The 

result was found 16 articles and almost all mentioned that the barriers factors in 

practicing hypertension self-care came from the patients. It was concluded that 

almost all of the barriers factors in practicing hypertension self-care came from the 

patients. It was recommended for nurses to improved communication relations, 

skills, and the number of healthworker in providing self-care assistance. Patients, 

families, caregivers, and the community to fully contributed to the hypertension 

self-care education process. Also for further researchers to continue this research 

and finding innovations for early detection. 

 

Keywords: Barrier, Hypertension, Self – Care 
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PENDAHULUAN 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan kondisi dimana tekanan antara 

aliran darah dengan dinding dalam pembuluh darah melebihi batas normal, yaitu melebihi 

130 mmHg pada tekanan sistolik dan melebihi 80 mmHg pada tekanan diastolik (Unger 

et al., 2020). Menurut data dari World Health Organization, sekitar satu dari empat laki 

– laki dan satu dari lima perempuan di dunia mengidap hipertensi pada tahun 2015 dan 

hanya kurang dari 20 % pasien hipertensi yang mendapatkan perawatan tindakan kontrol 

tekanan darah (WHO, 2021a). Sementara ada sekitar 1,39 milliar orang di dunia 

mengalami hipertensi pada tahun 2010 yang didominasi oleh warga negara dengan 

penghasilan rendah–menengah ke bawah (Mills et al., 2016). 

Prevalensi pasien hipertensi di dunia rata – rata telah mencapai 3,5 milliar orang 

pada tahun 2015 atau satu dari empat orang di dunia mengidap hipertensi. Sementara 

menurut WHO, pada tahun 2019 terdapat 1,28 milliar orang di rentang usia 30 hingga 79 

tahun di seluruh dunia terdeteksi mengidap hipertensi. Dimana empat dari lima jumlah 

total pengidap atau 82 % merupakan warga negara berpenghasilan menengah kebawah 

dan kurang dari setengahnya atau 42 % yang memeriksakan dirinya ke fasilitas kesehatan 

dan mengetahui bahwa dirinya merupakan pasien hipertensi, serta mendapat perawatan 

di fasilitas pelayanan kesehatan. Kemudian hanya satu dari lima atau 21 % dari pasien 

hipertensi di seluruh dunia yang mampu mendapatkan perawatan kontrol tekanan darah 

yang adekuat dari fasilitas pelayanan kesehatan yang didominasi oleh warga negara 

dengan penghasilan tinggi (Oparil, S., et al., 2019; WHO, 2021b)  

Sementara di Indonesia, menurut data dari Kementerian Kesehatan Indonesia dalam 

laporan Riset Kesehatan Dasar atau Riskesdas yang dilakukan pada tahun 2018, terdapat 

34,11 % penduduk Indonesia dengan usia di atas 18 tahun yang menderita hipertensi 

dengan tiga provinsi penyumbang terbesar pada provinsi Kalimantan Selatan (44,13 %), 
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Jawa Barat ( 39,6 %), dan Kalimantan Timur (39,3 %). Kemudian jika dilihat dari usia, 

persentase pasien hipertensi paling tinggi dimiliki oleh penduduk dengan usia 75 tahun 

ke atas (69,5 %), diikuti penduduk dengan usia 65 – 74 tahun (63,2 %), usia 55 – 64 tahun 

(55,2 %), usia 45 – 54 tahun (45,32 %), usia 35 – 44 tahun (31,6 %), usia 25 – 34 tahun 

(20,1 %), dan usia 18 – 24 tahun (13,2 %). Sementara jika dilihat dari jenis kelamin, lebih 

banyak pasien hipertensi berjenis kelamin perempuan daripada laki – laki (36,85 % vs 

31,34 %) di Indonesia (Riskesdas, 2018). 

Pasien hipertensi wajib mengikuti program kontrol hipertensi yang telah 

direncanakan bersama dengan tenaga kesehatan yang terdiri dari tiga aspek, yaitu 

modifikasi gaya hidup sehat, mengonsumsi obat kontrol tekanan darah rutin selama seusia 

hidup, dan rutin memeriksakan diri untuk cek tekanan darah ke fasilitas kesehatan rujukan 

terdekat atau bisa juga dilakukan secara mandiri atau dibantu oleh keluarga dan caregiver 

pasien. Tetapi pada kenyataannya, angka pertumbuhan kasus pasien yang terdiagnosa 

hipertensi terus meningkat dan semakin meningkatnya angka kasus pasien hipertensi 

mengalami komplikasi yang diakibatkan oleh masalah – masalah yang menghambat 

pasien hipertensi dalam melakukan tindakan kontrol hipertensi seperti ketidakpatuhan 

pasien untuk konsisten mengikuti program, tidak mau atau tidak bisa ubah gaya hidup, 

koping stres yang tidak efektif, tidak teratur minum obat kontrol tekanan darah, 

kurangnya kesadaran pasien untuk rutin cek tekanan darah dan merubah gaya hidupnya 

yang beresiko, kurangnya sumber daya manusia dan fasilitas kesehatan yang memadai, 

dan faktor sosial budaya yang terkait, serta ditambah dengan situasi pembatasan mobilitas 

masyarakat akibat pandemik (Devkota et al., 2016; Rigsby, 2011; Skeete et al., 2020; 

Unger et al., 2020).  

Jika pasien hipertensi tidak segera memulai program kontrol tekanan darahnya 

dengan benar, maka resiko pasien mengalami komplikasi akan semakin meningkat yang 

dapat mengancam nyawanya atau menyebabkan menurunnya kualitas hidup pasien 

hipertensi yang berakibat pada kecacatan baru (Hafdia et al., 2018; Purnama, 2020). Maka 

hambatan ini harus segera ditangani dan dikendalikan supaya menghindari komplikasi 

penyakit hipertensi dan mempertahankan kualitas hidup pasien dengan segera menjalani 

program pengobatan kontrol tekanan darah yang juga bermanfaat pada efek pengobatan 

jangka panjang pada pasien hipertensi di kemudian hari (Volpe et al., 2018). Salah satu 

pendekatan yang bisa diberikan kepada pasien hipertensi yang sekarang sedang trend di 

dunia kesehatan ini adalah self – care atau perawatan diri (Worku Kassahun et al., 2020). 

Self – care merupakan proses perawatan dalam memberikan tindakan kesehatan 

yang berfokus pada peningkatan peran serta kemampuan pasien atau keluarga atau 

kerabat pasien dalam melakukan perilaku – perilaku perawatan kesehatan dan 

pengelolaan penyakit yang diderita pasien secara mandiri yang sesuai dengan 

kemampuan pasien dan keluarga atau kerabat pasien (Riegel et al., 2017). Self – care 

hipertensi bagi  pasien hipertensi merupakan salah satu inovasi dari para tenaga kesehatan 

dalam menjawab kebutuhan masyarakat di masa sekarang ini yang menginginkan 

pemberian pelayanan kesehatan yang berfokus pada pasien atau patient – centered care 

dan dalam upaya meningkatkan kemandirian pasien dalam memenuhi kebutuhan sehat 

pasien (Fahkurnia, 2017; A. G. Logan, 2013). Kemudian dalam dunia keperawatan, 

penerapan pendekatan self – care dalam tindakan manajemen kontrol pada pasien 

hipertensi akan sangat membantu perawat dalam mencapai tingkat keberhasilan 

pengobatan pasien yang sesuai ranah tanggung jawab profesi perawat dengan membuat 

rencana dan mengimplementasikan asuhan keperawatan yang terdiri dari pemberian 

edukasi kesehatan dan pelatihan penerapan program perilaku perawatan diri pada pasien 
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yang akan membantu pasien dalam meningkatkan kemandirian pasien dalam melakukan 

dan mempertahankan perubahan atau modifikasi gaya hidup sehat pasien (Eghbali & 

Salehi, 2017; Yang et al., 2014). 

Tetapi dalam melaksanakan pendekatan ini juga memiliki beberapa hambatan 

dalam pelaksanaannya seperti kesulitan untuk merubah gaya hidup lama pasien yang 

beresiko dalam waktu singkat, rendahnya motivasi pasien untuk berubah, kurangnya 

kesadaran pasien pada mengenali masalah kesehatan yang diderita, kesulitan menetapkan 

prioritas tindakan perawatan yang sudah direncanakan, kesulitan untuk mengintegrasikan 

gaya hidup yang baru, kondisi multi - komorbid atau menderita lebih dari satu penyakit 

kronis pada pasien, dan beberapa kondisi atau peristiwa yang menghambat perilaku gaya 

hidup sehat seperti situasi sosial ekonomi pasien yang rendah, situasi bencana alam, 

situasi pandemik, gaya hidup yang penuh tekanan atau stres, pasien usia lanjut, memiliki 

keterbatasan fisik dan atau mental dan kondisi lainnya (Babaie et al., 2021; S. Daniali et 

al., 2017; Jahan et al., 2020; Mills et al., 2014; Nam & Yoon, 2021; Nasresabetghadam 

et al., 2021; Ratogi et al., 2020). 

Jika hambatan – hambatan ini tidak segera di deteksi dan ditangani, maka tingkat 

keberhasilan self – care hipertensi akan menurun. Dampak dari masalah ini bisa 

merugikan pasien hipertensi, keluarga pasien, caregiver pasien, masyarakat, dan tenaga 

kesehatan, yaitu penurunan kualitas hidup pasien hipertensi, peningkatan dependensi 

pasien hipertensi pada pelayanan tenaga kesehatan yang dapat meningkatkan beban kerja 

tenaga kesehatan, meningkatkan biaya perawatan pasien, penurunan peran keluarga dan 

caregiver pasien dalam merawat pasien, dan meningkatnya resiko terjadi komplikasi 

penyakit kardiovaskular yang mengancam nyawa (Islamiaty & Manto, 2020; Laili & 

Purnamasari, 2019; Setyowati & Wahyuni, 2019). 

Maka dari itu peneliti melakukan penelitian pada topik ini untuk menemukan dan 

membahas faktor – faktor penghambat yang dapat menghambat tindakan self – care 

hipertensi secara komperhensif.  Peneliti ingin mengidentifikasi secara keseluruhan apa 

saja hambatan yang dihadapi oleh pasien hipertensi dalam melaksanakan self – care 

hipertensi supaya kedepannya bisa menjadi referensi awal sebagai upaya pencegahan atau 

upaya mitigasi dalam menangani hambatan dalam pengimplementasian tindakan self – 

care hipertensi oleh  tenaga kesehatan, terutama perawat karena semakin cepat faktor 

penghambat ini ditemukan dan ditangani segera akan semakin tinggi angka keberhasilan 

self – care  hipertensi. 

 

METODE PENELITIAN 

   Pada penelitian ini peneliti menggunakan jenis tinjauan literatur scoping review 

karena jenis tinjauan pustaka ini sesuai dengan tujuan penelitian yaitu untuk menemukan 

apa saja hambatan yang dialami oleh pasien hipertensi dalam mengimplementasikan self 

– care yang sudah didapatkan oleh beberapa peneliti sebelumnya secara komperhensif 

yang kemudian hasil penelitian di analisa dan diklasifikasi menjadi beberapa kategori 

menurut sumber faktor penghambatnya.  

Scoping review ini dilakukan secara bertahap dengan menggunakan kerangka kerja 

scoping review yang berpacu pada tahapan kerangka kerja yang terdiri dari : 1). 

Identifikasi masalah penelitian, 2). Sumber data dan strategi pencarian literatur, 3). 

Memilih literatur yang sesuai, 4). Mengumpulkan dan menganalisis literatur, 5). 

Menyusun laporan analisis, 6). Melakukan konsultasi dan perbaikan (Levac et al., 2010). 
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Penelitian ini diawali dengan menentukan sebuah pertanyaan penelitian yang 

menggunakan pendekatan PCC (Population, Concept, and Context) seperti pada tabel di 

bawah ini.  

Tabel 1. Konsep Pendekatan PCC 

Population Concept Context 

Pasien Dewasa 

dan Lansia 

Penderita 

Hipertensi. 

Manajemen Hipertensi 

berbasis self – care. 

Hambatan dalam 

pelaksanaan intervensi 

manajemen hipertensi 

berbasis self – care. 

 

 

 

Dalam pencarian, literatur yang digunakan adalah penelitian asli, bahasa yang 

digunakan adalah bahasa Indonesia dan bahasa Inggris dengan kata kunci yang digunakan 

dalam penelitian ini meliputi : “Hypertension” OR “High Blood Pressure” AND 

“Adults” OR “Adult” OR  “Aged” OR “Elderly” OR “Middle Aged” OR “Older 

People” OR “Older Person“ OR “Young Adult” AND “Self Care” OR “SELF – CARE 

” OR “Self Management” OR “Self - Management” AND “Difficulties” OR 

“Challenges” OR “Barriers” OR “Issues” OR “Struggles” OR “Problems” OR 

“Complexities”. “Hipertensi” DAN “Dewasa” ATAU “Lansia” DAN “Self Care” ATAU 

“Self Management” DAN “Hambatan” ATAU “Tantangan”. 

 

Tabel 2. Kriteria Inklusi dan Eksklusi 

Kriteria Inklusi Eksklusi 

Tahun Terbit 2012 – 2022.  -  

Bahasa Indonesia dan Inggris.  -  

Jenis Artikel Artikel Full Text, 

Artikel Eksperimental, 

dan Non - 

Eksperimental. 

 -  

Fokus Literatur Hambatan yang 

ditemukan oleh pasien 

dan pihak lainnya yang 

terkait dalam 

pelaksanakan self – 

care pada pasien 

hipertensi. 

 -  

Populasi Pasien terdiagnosa 

hipertensi kelompok 

usia dewasa dan lanjut 

usia. 

Pasien terdiagnosa 

hipertensi kondisi 

khusus seperti ibu 

hamil. 
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Bagan 1 Alur Penyeleksian Artikel 

Sumber Artikel (n = 600.705) :   

- Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 18.300) 

- Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 29) 

- PubMed (n = 582.311) 

- CINAHL (n = 65) 

Artikel yang dihilangkan 

sebelum screening :  

- Duplikat : (n = 3)  

- Judul Tidak Sesuai :  

PubMed (n = 188) 

Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 175) 

Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 22) 

CINAHL (n = 41) 

- Alasan Lainnya : 

PubMed (n = 582.111) 

Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n =18.100) Artikel yang akan di screening (n 

= 68) :  

- PubMed (n = 12) 

- Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 25) 

- Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 7) 

- CINAHL (n = 24) 

 

Artikel yang tidak sesuai 

kriteria inklusi (n = 32) : 

- PubMed (n = 5) 

- Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 12) 

- Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 5) 

- CINAHL (n = 10) 

 
Artikel yang dilakukan screening 

pada abstrak, tujuan penelitian, 

populasi, dan sampel yang sesuai 

(n = 36) :  

- PubMed (n = 7) 

- Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 13) 

- Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 2) 

- CINAHL (n = 14) 

 

Artikel yang disingkirkan 

karena abstrak, tujuan 

penelitian, populasi, dan sampel 

yang tidak sesuai (n = 17) :  

- PubMed (n = 3) 

- Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 7) 

- Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 1) 

- CINAHL (n = 6) 

Artikel yang dibaca secara 

keseluruhan dan digunakan 

dalam penelitian tinjauan 

pustaka scoping review ini (n = 

19) :  

- PubMed (n = 4) 

- Google Scholar (Bahasa 

Inggris) (n = 7) 

- Google Scholar (Bahasa 

Indonesia) (n = 1) 

- CINAHL (n = 8) 

 

Artikel tidak dimasukkan 

karena (n = 3) : 

- Artikel tidak memiliki full 

text 

Google Scholar (Bahasa 

Inggris)  (n = 2). 

- Artikel belum memiliki hasil 

penelitian  

Google Scholar (Bahasa 

Inggris)  (n = 1). 

Artikel yang akan dipakai dalam 

penelitian tinjauan pustaka 

scoping review ini (n = 16) 

Id
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c
a
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Pada tahap ini peneliti telah menemukan artikel – artikel yang sesuai Serta peneliti 

mengklasifikasi 16 artikel yang dipilih dengan membaginya berdasarkan sumber 

hambatannya dan ditemukan empat jenis faktor hambatan pelaksanaan self – care 

hipertensi yang terdiri dari faktor hambatan yang berasal dari pasien, faktor hambatan 

yang berasal dari keluarga dan caregiver pasien, faktor hambatan yang berasal dari 

masyarakat sekitar pasien, dan faktor hambatan yang berasal dari tenaga kesehatan. 

Tabel 3. Hasil Analisis Review  

No. Judul Artikel & 

Penulis 

Tempat Tujuan 

Penelitian 

Populasi & 

Sampel 

Jenis Penelitian 

1 Designing a 

Cocreated 

Intervention with 

African American 

Older Adults for 

Hypertension Self 

- Management 

 

Wright, K. D., 

Still, C. H., Jones, 

L. M., & Moss, K. 

O. (2018) 

Amerika 

Serikat 

Untuk 

mendeskripsikan 

apa saja masalah 

yang ditemukan 

oleh penduduk 

lansia ras Afrika 

- Amerika dalam 

melaksanakan 

self - 

management 

hipertensi 

31 orang 

lansia ras 

Afrika - 

Amerika yang 

terdiagnosa 

mengidap 

hipertensi. 

Menggunakan 

teknik 

Systematic 

Sampling. 

 

Penelitian 

Kualitatif: 

Phenomenological 

Research 

2 I have to live like 

I’m old.” Young 

adults” 

perspectives on 

managing 

hypertension : a 

multi - center 

qualitative study 

 

Johnson, H. M., 

Warner, R. C., 

LaMantia, J. N., & 

Bowers, B. J. 

(2016) 

Amerika 

Serikat 

Untuk mengkaji 

persepsi pasien 

hipertensi 

dewasa muda 

dalam merespon 

kondisi barunya 

dan pendapat 

tentang 

penggunaan 

media sosial 

dalam 

melakukan self – 

care hipertensi 

hipertensi. 

38 pasien 

hipertensi 

dewasa muda 

dengan 

rentang usia 

18 hingga 39 

tahun. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling  

Penelitian 

Kualitatif: 

Phenomenological 

Research 

3 They’re 

younger… it’s 

harder.” Primary 

providers’ 

perspectives on 

hypertension 

management in 

young adults: a 

multicentre 

qualitative study 

 

Amerika 

Serikat  

Untuk mengkaji 

hambatan dari  

sudut pandang 

para tenaga 

kesehatan 

primer dalam 

melakukan 

diagnosis, 

melakukan 

perawatan, dan 

upaya kontrol 

9 tenaga 

kesehatan 

yang terdiri 

dari 7 dokter 

dan 2 

perawat. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling. 

Penelitian 

Kualitatif 

Phenomenological 

Research 
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No. Judul Artikel & 

Penulis 

Tempat Tujuan 

Penelitian 

Populasi & 

Sampel 

Jenis Penelitian 

Johnson, H. M., 

LaMantia, J. N., 

Brown, C. M., 

Warner, R. C., 

Zeller, L. M., 

Haggart, R. C., ... 

& Lauver, D. R. 

(2017) 

pada pasien 

hipertensi 

dewasa muda. 

 

4 The role of 

comorbidities in 

patients’ 

hypertension self – 

management 

 

Fix, G. M., Cohn, 

E. S., Solomon, J. 

L., Cortés, D. E., 

Mueller, N., 

Kressin, N. R., ... 

& Bokhour, B. G. 

(2014) 

Amerika 

Serikat 

Untuk 

mengetahui 

hambatan yang 

ditemui oleh 

pasien dalam 

melakukan self - 

management 

dalam 

mengangani 

penyakit 

hipertensi dan 

penyakit 

komorbid 

hipertensi. 

Didapatkan 

48 pasien 

veteran 

Amerika yang 

menderita 

hipertensi 

dengan 

minimal satu 

penyakit 

komorbid. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling. 

Penelitian 

Kualitatif 

Grounded Theory 

5 Patient related 

factors for optimal 

blood pressure 

control in patients 

with hypertension 

 

Wang, Y. B., 

Kong, D. G., Ma, 

L. L., & Wang, L. 

X. (2013) 

China Untuk 

menemukan 

hambatan yang 

ditemukan 

dalam mencapai 

manajemen 

hipertensi yang 

optimal 

Didapatkan 

556 pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 

6 Uncontrolled 

Hypertension and 

Associated Factors 

among 

Hypertensive 

Adults in Bale 

Zone Public 

Hospitals, Ethiopia 

 

Lemessa, F., & 

Lamessa, M. 

(2021) 

Ethiopia Untuk mengkaji 

kondisi 

hipertensi yang 

tidak terkontrol 

dan faktor – 

faktor yang 

terkait pada 

penderita 

hipertensi di 

beberapa rumah 

sakit umum 

yang berada di 

zona Bale, 

Ethiopia 

Didapatkan 

300 pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Systematic 

Sampling 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 
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No. Judul Artikel & 

Penulis 

Tempat Tujuan 

Penelitian 

Populasi & 

Sampel 

Jenis Penelitian 

 

7 Hubungan Health 

Literacy, Self 

Empowerment 

Terhadap Self 

Care Management 

Penderita 

Hipertensi Di 

Wilayah Kerja 

Puskesmas Wotu 

Kab. Luwu Timur 

Di Masa Pandemi 

COVID - 19. 

 

Rasmilasary, R. 

(2021) 

Indonesia Untuk 

mengetahui 

hubungan health 

literacy, self 

efficacy, self 

emporwerment, 

motivasi, dan 

persepsi 

penyakit dalam 

self – care pada 

penderita 

hipertensi 

Puskesmas 

Wotu Kab. 

Luwu Timur di 

masa pandemi 

COVID - 19. 

Didapatkan 

60 pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling. 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 

8 The status and 

predictors of self-

care among older 

adults with 

hypertension in 

China using the 

Chinese version of 

Self-Care of 

Hypertension 

Inventory – A 

cross-sectional 

study 

 

Guo, Y. J., Hu, X. 

Y., Ji, H. J., Zhao, 

Q., Wang, L. Y., 

Zhou, X. Y., ... & 

Sun, X. C. (2022) 

 

China Untuk mengkaji 

tingkat perilaku 

self -  care pada 

lansia penderita 

hipertensi di 

China dengan 

Self – Care 

Hypertension 

Inventory versi 

China. 

Ditemukan 

544 lansia 

pasien 

hipertensi 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Convenience 

or Accidental 

Sampling 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 
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No. Judul Artikel & 

Penulis 

Tempat Tujuan 

Penelitian 

Populasi & 

Sampel 

Jenis Penelitian 

9 Difficulities of 

Elderly People in  

Accession to The 

Treatment of 

Blood 

Hypertension  

 

Resende, A. K. 

M., Abraão 

Caetano Lira, J., 

Prudêncio, F. A., 

de Sousa, L. S., 

Pereira Brito, J. F., 

Ribeiro, J. F., & de 

Araújo Cardoso, 

H. L. (2018) 

 

Brazil Untuk 

mengetahui apa 

saja hambatan 

yang ditemukan 

oleh lansia 

dalam mematuhi 

program 

pengobatan 

hipertensi 

hipertensi. 

Ditemukan 17 

pasien 

hipertensi 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling. 

Penelitian 

Kualitatif 

Phenomenological 

Research 

10 Factors Predicting 

Self-Care 

Behaviors among 

Low Health 

Literacy 

Hypertensive 

Patients Based on 

Health Belief 

Model in Bushehr 

District, South of 

Iran 

 

Larki, A., 

Tahmasebi, R., & 

Reisi, M. (2018).   

Iran  Untuk mengkaji 

faktor yang 

mempengaruhi 

kepatuhan 

pengobatan pada 

pasien hipertensi 

dengan tingkat 

literasi  

Ditemukan 

152 pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia dengan 

tingkat 

literasi 

kesehatan 

yang rendah. 

Menggunakan 

teknik 

Convenience 

or Accidental 

Sampling. 

 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 

11 Impact of 

satisfaction with 

physician – patient 

communication on 

self-care and 

adherence in 

patients with 

hypertension : 

cross-sectional 

study  

 

Świątoniowska-

Lonc, N., 

Polański, J., 

Polandia  Untuk mengkaji 

hubungan antara 

tingkat kepuasan 

komunikasi 

pasien hipertensi 

dan tenaga 

kesehatan 

dengan tingkat 

kepatuhan 

pasien pada 

program 

pengobatan. 

Didapatkan 

250 pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Convenience 

or Accidental 

Sampling. 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 
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No. Judul Artikel & 

Penulis 

Tempat Tujuan 

Penelitian 

Populasi & 

Sampel 

Jenis Penelitian 

Tański, W., & 

Jankowska-

Polańska, B. 

(2020) 

 

12 Adherence to Anti 

– Hypertensive 

Medication in 

Older Adults With 

Hypertension 

 

Lo, S. H., Chau, J. 

P., Woo, J., 

Thompson, D. R., 

& Choi, K. C. 

(2016) 

China Untuk mengkaji 

faktor apa saja 

yang 

mempengaruhi 

tingkat 

kepatuhan 

pengobatan pada 

pasien lansia 

yang menderita 

hipertensi 

Ditemukan 

195 pasien 

hipertensi 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Convenience 

or Accidental 

Sampling.  

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional. 

13 Effects of Self-

Efficacy, 

Depression, and 

Anger on Health-

Promoting 

Behaviors of 

Korean Elderly 

Women with 

Hypertension 

 

Kim, A. S., Jang, 

M. H., Park, K. H., 

& Min, J. Y. 

(2020) 

Korea 

Selatan 

Untuk mengkaji 

efek dari efikasi 

diri, depresi, dan 

kontrol amarah 

pada perilaku 

self – care pada 

pasien wanita 

lansia yang 

terdiagnosa 

hipertensi 

Didapatkan 

208 pasien 

wanita lansia 

yang 

terdiagnosa 

hipertensi. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling 

 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional 

14 Hypertension Self 

Management 

Perspectives From 

African American 

Older Adults 

 

Moss, K. O., Still, 

C. H., Jones, L. 

M., Blackshire, G., 

& Wright, K. D. 

(2019) 

Amerika 

Serikat 

Untuk mengkaji 

pengalaman 

para pasien 

lansia ras Afrika 

– Amerika yang 

terdiagnosa 

hipertensi dalam 

melakukan 

perilaku self – 

management 

hipertensi. 

Ditemukan 31 

pasien lansia 

ras Afrika – 

Amerika yang 

terdiagnosa 

hipertensi. 

Menggunakan 

teknik 

Convenience 

or Accidental 

Sampling. 

 

Penelitian 

Kualitatif  -  

Kuantitatif 

Sequential 

Explanatory 

Design 



Augusto,dkk/ Jurnal Kesehatan 15 (2) 2022, 151-171 
 

162 
 

No. Judul Artikel & 

Penulis 

Tempat Tujuan 

Penelitian 

Populasi & 

Sampel 

Jenis Penelitian 

15 Experiences of 

patients with 

hypertension at 

primary health 

care in facilitating 

own lifestyle 

change of regular 

physical exercise 

 

Magobe, N. B., 

Poggenpoel, M., & 

Myburgh, C. 

(2017) 

Afrika 

Selatan 

Untuk mengkaji 

pengalaman 

para pasien 

hipertensi dalam 

melakukan self – 

care hipertensi. 

Ditemukan 44 

pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia. 

Menggunakan 

teknik 

Purposive 

Sampling. 

 

Penelitian 

Kualitatif 

Phenomenological 

Research 

16 Self-care practice 

among adult 

hypertensive 

patients at 

ambulatory clinic 

of tertiary teaching 

Hospital in 

Ethiopia: a cross-

sectional study 

 

Melaku, T., 

Bayisa, B., 

Fekeremaryam, 

H., Feyissa, A., & 

Gutasa, A. (2022) 

Ethiopia Untuk mengkaji 

perilaku self – 

care pada pasien 

hipertensi di 

salah satu rumah 

sakit pendidikan 

di Ethiopia 

Didapatkan 

422 pasien 

hipertensi 

dewasa dan 

lansia. 

Menggunakan 

teknik Simple 

Random 

Sampling  

 

Penelitian 

Kuantitatif 

Analisis cross - 

sectional. 

 

Pembahasan 

Faktor Hambatan Berasal Dari Pasien 

Efikasi diri pada pasien hipertensi merupakan salah satu hal pertama yang paling 

utama dalam membuat pasien hipertensi mau melakukan program pengobatan kontrol 

hipertensi hipertensi karena efikasi diri merupakan rasa kepercayaan diri pada 

kekuatannya yang dimiliki oleh pasien hipertensi, baik dari kemampuan fisik dan 

psikisnya, sumber daya yang dimiliki, keluarga dan caregiver yang mendukung, kondisi 

masyarakat yang memadai, ataupun kekuatan spiritual yang dimiliki hipertensi untuk 

melakukan setiap tindakan self – care hipertensi hipertensi (APA, 2022; M. J. Lee et al., 

2019). 

Tetapi jika efikasi diri pada pasien hipertensi terhadap tindakan self – care 

hipertensi rendah, pasien hipertensi akan merasa tidak mampu melakukan tindakan self – 

care hipertensi. Sehingga pasien hipertensi tidak melakukan tindakan self – care 

hipertensi yang menyebabkan pasien hipertensi tidak dapat mengendalikan kondisi 

hipertensinya dan akan memiliki kualitas hidup yang rendah yang mengakibatkan 

peningkatan tingkat resiko mengalami komplikasi penyakit kardiovaskular yang dapat 

mengacam nyawa (Chan, 2021; Tan et al., 2021). Penelitian yang dilakukan oleh Warren 
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– Findlow et al (2012) yang dilakukan kepada 190 pasien hipertensi di Amerika Serikat 

dan ditemukan bahwa terdapat hubungan antara tingkat efikasi diri pada pasien hipertensi 

dengan peningkatan tindakan self – care hipertensi seperti pada peningkatan kepatuhan 

pada program pengobatan, pembatasan konsumsi garam, peningkatan aktivitas fisik rutin, 

berhenti merokok, dan tindakan kontrol berat badan (Warren-Findlow et al., 2012). 

Kesadaran pasien hipertensi akan penyakit hipertensi dan komplikasiya 

memegang peran penting pada kemauan, kemampuan, dan sikap positif pada pasien 

hipertensi untuk melakukan self – care hipertensi dengan benar. Ditemukan hubungan 

yang kuat antara tingkat pengetahuan pasien hipertensi mengenai penyakitnya dengan 

tingkat kesadaran yang tinggi pada pasien hipertensi dan meningkatnya penerapan 

perilaku self – care yang benar (Shrestha et al., 2021). Sementara jika kesadaran pasien 

hipertensi akan penyakitnya yang rendah, maka terjadi penurunan minat untuk melakukan 

tindakan self – care hipertensi hipertensi yang menyebabkan pasien tidak mau melakukan 

tindakan self – care hipertensi.  

Kesulitan pasien hipertensi dalam mengikuti program pengobatan merupakan 

masalah yang paling sering ditemukan karena berbagai macam alasan, seperti sering lupa 

minum obat kontrol hipertensi rutin, biaya pengobatan yang terlalu mahal, persepsi 

negatif pasien hipertensi pada program pengobatan hipertensi, merasa khawatir saat 

mengonsumsi obat kontrol hipertensi hipertensi dalam jangka waktu yang lama karena 

takut efek samping obat tersebut. Masalah ini bisa terjadi di siapa saja, terutama pasien 

hipertensi yang beresiko tinggi seperti pasien hipertensi yang sudah lansia, tingkat 

pengetahuan mengenai penyakit hipertensi yang rendah, status sosial ekonomi yang 

rendah, dan tidak memiliki dukungan keluarga yang memadai seperti pada penelitian 

yang dilakukan oleh Park et al (2018) yang dilakukan kepada 160 pasien hipertensi lansia 

dengan status sosial ekonomi rendah dan ditemukan bahwa 76 % pasien hipertensi 

memiliki tingkat literasi kesehatan yang rendah.  

Memodifikasi gaya hidup sehat merupakan suatu hal yang sangat penting 

dilakukan oleh pasien hipertensi tetapi sulit dilakukan oleh pasien, sehingga diperlukan 

pengkajian awal untuk mengetahui seberapa besar kemampuan pasien hipertensi dalam 

melakukan modifikasi gaya hidup, faktor yang menghambat hipertensi melakukan 

modifikasi gaya hidup, dan kebutuhan latihan apa yang diperlukan oleh hipertensi untuk 

mendapatkan intervensi yang efektif karena dalam memulai dan melakukan intervensi 

modifikasi gaya hidup ini, semua tergantung pada pasien hipertensi sendiri yang bisa jadi 

faktor pendukung atau penghambat (Abel et al., 2017; Jallinoja et al., 2007).  

Pasien hipertensi yang memiliki penyakit komorbid akan kesulitan untuk 

melakukan self – care hipertensi hipertensi karena hipertensi harus mendapatkan 

pendidikan kesehatan mengenai penyakit hipertensi dan penyakit komorbidnya dan juga 

harus melakukan manajemen penyakit hipertensi beserta manajemen penyakit 

komorbidnya yang juga beresiko pada pelaksanaan self – care hipertensi hipertensi yang 

tidak di prioritaskan akan membuat self – care hipertensi hipertensi dilaksanakan secara 

tidak efektif atau bahkan tidak dilakukan sama sekali yang dapat meningkatkan resiko 

terjadinya komplikasi penyakit hipertensi yang akan memperburuk kondisi kesehatannya 

yang dapat memperberat pasien untuk melakukan tindakan kontrol penyakit hipertensi 

dan penyakit komorbidnya (Coste et al., 2021; Kressin et al., 2022).  

Kemudian pasien hipertensi mengalami masalah dalam menerima kondisi 

barunya, seperti gangguan identitas diri yang sering ditemukan pada pasien hipertensi 

dewasa muda karena hipertensi merasa kondisi ini tidak sesuai pada orang muda dan 

perpsepsi hipertensi yang merasa penyakit hipertensi ini umumnya di derita oleh pasien 
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lansia sehingga pasien dewasa muda menjadi merasa lebih tua dari usia hipertensi 

sekarang yang akan mengakibatkan hipertensi tidak mempercayai kondisi barunya yang 

kemudian berdampak pada penundaan memulai tindakan kontrol hipertensinya  

Nilai budaya dan kepercayaan pada seseorang sangat berpengaruh pada persepsi 

hipertensi dalam kebutuhan sehat hipertensi, salah satunya kebutuhan akan self – care 

hipertensi pada pasien hipertensi. Nilai budaya dan kepercayaan seseorang merupakan 

salah satu hasil interaksi hipertensi dengan lingkungan masyarakat hipertensi dalam 

seumur hidup hipertensi dan ataupun warisan dari keluarga hipertensi sejak awal 

hipertensi lahir sehingga pasien hipertensi akan cenderung mengikuti tindakan self – care 

hipertensi hipertensi yang sesuai dengan nilai budaya dan kepercayaan yang hipertensi 

miliki serta sesuai kebutuhan sehat yang dipercayai oleh hipertensi (Osokpo et al., 2021).  

Faktor seperti usia, jenis kelamin, dan riwayat kesehatan keluarga yang mengidap 

hipertensi merupakan faktor – faktor yang tidak bisa diubah dan tidak bisa di hindari. 

Tetapi faktor ini termasuk faktor yang berperan penting dalam mengukur kemampuan 

pasien hipertensi dalam melakukan self – care hipertensi dan juga mengukur tingkat 

resiko komplikasi pada pasien hipertensi (Karmacharya & Paudel, 2018). Faktor usia 

sering menjadi faktor resiko seseorang mengidap hipertensi karena sudah banyak 

penelitian yang membuktikan bahwa terdapat hubungan antara meningkatnya usia 

seseorang dengan meningkatnya resiko mengidap hipertensi (Hari et al., 2021)  

Faktor Hambatan Berasal Dari Dari Keluarga Dan Cargiver. 

Tingkat pengetahuan keluarga dan caregiver pasien hipertensi dalam melakukan 

self – care hipertensi sangat mempengaruhi pasien hipertensi dan keluarga dalam 

keberlansungan tindakan self – care pada pasien hipertensi karena akan berpengaruh pada 

persepsi keluarga dan caregiver akan kemampuan hipertensi dalam memberikan bantuan 

self – care pada pasien hipertensi. Jika keluarga dan caregiver pasien hipertensi memiliki 

pengetahuan self – care hipertensi yang rendah akan membuat hipertensi tidak tahu akan 

kebutuhan pasien hipertensi dan merasa tidak mampu memberikan bantuan self – care 

hipertensi pada pasien hipertensi sehingga tidak berpatisispasi dalam tindakan perawatan 

pasien hipertensi yang akan mempersulit pasien hipertensi untuk melakukan tindakan self 

– care hipertensi secara berkelanjutan sehingga menurunkan upaya kontrol hipertensi 

yang akan berdampak pada meningkatnya resiko pasien hipertensi mengalami komplikasi 

hipertensi 

Faktor Hambatan Berasal Dari Masyarakat 

Pasien hipertensi dalam melakukan self – care hipertensi memerlukan bantuan 

orang – orang dan sumber daya di lingkungan sekitarnya karena setelah hipertensi keluar 

dari fasilitas kesehatan, pasien hipertensi perlu melakukan tindakan self – care hipertensi  

tanpa bantuan dari tenaga kesehatan dan pasien hipertensi tidak bisa memenuhi semua 

kebutuhan self – care hipertensi sendiri sehingga memerlukan bantuan dari pihak luar, 

yaitu keluarga dan caregiver hipertensi, serta masyarakat hipertensi. Masyarakat berperan 

penting dalam menyediakan fasilitas yang sesuai dengan kebutuhan pasien hipertensi 

dalam melakukan self – care hipertensi, mendukung upaya meningkatkan kesejahteraan 

pasien hipertensi, dan menjaga motivasi pasien hipertensi untuk terus melakukan self – 

care hipertensi (Zhang et al., 2020). 

Faktor Hambatan Berasal Dari Tenaga Kesehatan 

Pelatihan tindakan self – care pada pasien hipertensi bertujuan untuk mengurangi 

ketergantungan pasien pada tenaga kesehatan, menurunkan kejadian hospitalisasi pada 
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pasien hipertensi, dan mengurangi beban kerja para tenaga kesehatan termasuk perawat 

(Lall & Prabhakaran, 2014). Tetapi pasien hipertensi tetap memerlukan bantuan dari para 

tenaga kesehatan, terutama perawat dalam membantu hipertensi melakukan self – care 

hipertensi seperti meningkatkan pengetahuan hipertensi dalam melakukan self – care 

hipertensi, meningkatan motivasi hipertensi dalam melakukan self – care hipertensi, dan 

mendapat pelatihan untuk melakukan tindakan self – care hipertensi hipertensi (Hussien 

et al., 2021). 

 

SIMPULAN  

Berdasarkan hasil Scoping review menghasilkan bahwa bahwa hampir seluruh 

faktor penghambat dalam melakukan self - care hipertensi berasal dari pasien hipertensi, 

kurangnya dukungan dari keluarga dan caregiver pasien hipertensi akibat kurangnya 

pengetahuan hipertensi dalam memberikan bantuan kepada self – care pada pasien 

hipertensi, kurangnya partisipasi masyarakat dalam memberikan bantuan self – care pada 

pasien hipertensi, serta kurangnya kualitas dan jumlah tenaga kesehatan dan hubungan 

komunikasi antara pasien dan tenaga kesehatan yang kurang baik yang menyebabkan 

sistem pelayanan kesehatan tidak dapat memberikan pelayanan yang sesuai dengan 

kebutuhan pasien hipertensi sehingga pasien hipertensi kesulitan melakukan self – care 

hipertensi secara mandiri 

Untuk tenaga kesehatan/keperawatan, terutama perawat untuk meningkatkan 

keterampilan tenaga kesehatan dan perawat dalam memberikan pendidikan kesehatan dan 

pelatihan self – care pada pasien hipertensi untuk mencegah dan menanggulangi 

hambatan pada tindakan self – care hipertensi, terutama faktor penghambat yang 

bersumber dari pasien hipertensi dengan memberikan pelatihan keterampilan dasar 

kepada tenaga kesehatan dan perawat dalam mengimplementasikan bantuan self – care 

pada pasien hipertensi yang berkualitas. 

Untuk Pasien hipertensi, disarankan untuk lebih menyadari bahwa dalam tindakan 

ini pasien memegang peran utama dalam keberhasilan dan kegagalan tindakan self – care 

hipertensi hipertensi untuk mencegah komplikasi dari penyakit hipertensi dengan 

meningkatkan efikasi diri pasien dalam melakukan self – care hipertensi dengan selalu 

berpatisipasi dalam seluruh proses pendidikan kesehatan dan pelatihan self – care 

hipertensi, melakukan komunikasi aktif dan terbuka dengan perawat, meningkatkan 

tingkat pengetahuan pasien mengenai self – care hipertensi dengan melakukan 

pengumpulan informasi mengenai self – care hipertensi secara mandiri atau dibantu oleh 

perawat, meningkatkan kesadaran pasien mengenai kondisi hipertensi dan komplikasi 

hipertens
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