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Received 1 Mei 2025 yang mengalami peningkatan setiap tahunnya. Hipertensi

Revised 20 Juni 2025 o 0 o °

Accepted 27 Juli 2025 tidak  dapat disembuhkan, sehingga  diperlukan
pengontrolan  tekanan darah  dengan  melakukan

pengendalian hipertensi seperti perawatan diri atau self

;‘:_,};;“,;“s care. Self care merupakan perilaku perawatan diri dan
[ okanan datah pencegahan terjadinya keparahan suatu penyakit sehingga
1pertensi

dapat meningkatkan status kesehatan manusia. Penderita
hipertensi disarankan untuk melaksanakan self care sebagai
salah satu bentuk pengendalian tekanan darah yang
berfokus pada bagaimana melakukan perawatan diri pada
diri sendiri. Tujuan dari penelitian ini untuk menganalisis
hubungan antara perilaku self care hipertensi dengan
tekanan darah pada penderita hipertensi di Desa Pohsangit
Kidul Kota Probolinggo. Jenis penelitian adalah analitik
observasional dengan pendekatan cross sectional. Teknik
pengambilan sampel menggunakan simple random
sampling berjumlah 67 orang. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa penderita hipertensi memiliki tekanan
darah terkontrol sebesar 64,2% dan tidak terkontrol sebesar
35,8. Berdasarkan uji statistik diperoleh hasil p value =
0,331 yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan
antara self care hipertensi dengan tekanan darah pada
penderita hipertensi di Desa Pohsangit Kidul Kota
Probolinggo. Kesimpulan dari penelitian ini adalah tidak
terdapat hubungan antara self care hipertensi dengan
tekanan darah pada penderita hipertensi di Desa Pohsangit
Kidul Kota Probolinggo.
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1. Pendahuluan

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular (PTM) yang menjadi
masalah serius baik di Indonesia maupun di dunia. Hipertensi adalah suatu keadaan
meningkatnya tekanan darah sistolik yang menunjukkan hasil >140 mmHg dan atau tekanan
darah diastolik yang menunjukkan hasil >90 mmHg (Kemenkes RI, 2018). Hipertensi sering
dijuluki “silent killer” karena sebagian besar pasien hipertensi tidak disertai atau mengalami

gejala yang khas sebelum memasuki fase komplikasi (WHO, 2019).

Berdasarkan hasil Riskesdas RI (2018), prevalensi hipertensi di Indonesia pada
penduduk usia >18 tahun mengalami peningkatan jika dibandingkan pada tahun 2013 yakni
dari 25,8% menjadi 34,1%. Provinsi Jawa Timur menempati posisi tertinggi ke-6 dengan
prevalensi sebesar 36,3% (Kemenkes RI, 2019). Data Profil Kesehatan Jawa Timur (2022)
memaparkan jumlah penderita hipertensi di Kota Probolinggo sebesar 24,9% atau sebanyak
60.563 orang dari total penduduk di Kota Probolinggo. Berdasarkan data Profil Kesehatan
Kota Probolinggo (2022), hipertensi di Kecamatan Kademangan menempati posisi tertinggi
ke-2 dengan prevalensi sebesar 27,5% dan mengalami peningkatan tertinggi sebesar 5%.
Data Puskesmas Ketapang menunjukkan bahwa hipertensi di Desa Pohsangit Kidul sebesar

22% dan menempati posisi 3 besar selama 2 tahun terakhir.

Hasil penelitian Siwi ef al. (2020) menunjukkan bahwa tingginya kejadian hipertensi
dapat dipengarugi oleh beberapa faktor seperti usia, jenis kelamin, status gizi, stres, riwayat
keluarga, aktivitas fisik, dan gaya hidup seperti kebiasaan merokok dan minum kopi. Faktor
yang tidak terkontrol dalam jangka waktu lama dapat meningkatkan risiko terjadinya
komplikasi hipertensi (Isnaini dan Lestari, 2018). Hipertensi tidak dapat disembuhkan,
sehingga diperlukan pengontrolan tekanan darah dengan melakukan pengendalian hipertensi

seperti perawatan diri ata self care (Fauziah et al., 2019).

Menurut Gelaw et al. (2021) self Care merupakan perilaku perawatan diri dan
pencegahan terjadinya keparahan suatu penyakit sehingga dapat meningkatkan status
kesehatan manusia. Self care dapat memberikan pengaruh yang positif terhadap penurunan
tekanan darah (Kumalasari et al., 2023). Hasil penelitian Isnaini dan Lestari (2018),
menunjukkan bahwa self care yang baik dapat menurunkan tekanan darah sistolik hingga 5

mmHg dan diastolik hingga 4,3 mmHg.

Berdasarkan data Puskesmas (2023), penderita hipertensi di Desa Pohsangit Kidul
menyatakan bahwa 80% kurang aktivitas fisik, 90% konsumsi garam berlebih, 87%

konsumsi lemak berlebih, dan 93% kurang mengonsumsi buah dan sayur. Hal ini
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dikarenakan penderita hipertensi merasa dirinya sehat, enggan merubah gaya hidup, dan
memiliki kesibukan (Haung et al., 2020). Faktor lainnya yang dapat mempengaruhi self care
pada penderita hipertensi yakni pendidikan, usia, jenis kelamin, penghasilan, motivasi, self

efficacy, dukungan sosial, dan pengetahuan tentang self care (Kumalasari et al., 2023).

Berdasarkan uraian tersebut, perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai
hubungan antara perilaku self care hipertensi dengan tekanan darah pada penderita hipertensi
di Desa Pohsangit Kidul Kota Probolinggo. Selain itu, penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi karakteristik penderita hipertensi, mengidentifikasi self care penderita
hipertensi, mengidentifikasi tekanan darah hipertensi, dan menganalisis hubungan antara
perilaku self care hipertensi dengan tekanan darah pada penderita hipertensi di Desa

Pohsangit Kidul Kota Probolinggo.

2. Metode
Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret — April 2024 dengan menggunakan metode

analitik observasional dan pendekatan cross sectional. Populasi yang digunakan adalah
penduduk di Desa Pohsangit Kidul sebanyak 199 orang hipertensi usia 30-59 tahun tanpa
penyakit penyerta lainnya. Pengambilan sampel menggunakan teknik simple random
sampling yang dihitung dengan rumus slovin. Besaran sampel dihitung menggunakan rumus

Slovin sebagai berikut :

n=_N = 199 =199 = 67
1+N (e)2  1+199(0,1)2 2,99

Pengumpulan data menggunakan kuesioner High Blood Pressure — Self Care Profile
— Behavior Scale (HBP-SCP-BS) untuk mengetahui self care hipertensi dan
sphygmomanometer pegas untuk mengukur tekanan darah. Kuesioner High Blood Pressure
— Self Care Profile — Behavior Scale (HBP-SCP-BS) untuk menargetkan self care hipertensi
yang terdiri dari 20 pertanyaaan. Setiap pertanyaan memiliki nilai skor 1, 2, 3, dan 4 yang
menyatakan tidak pernah, kadang-kadang, sering, dan selalu. Perhitungan kuesioner
dilakukan dengan menjumlahkan semua skor pertanyaan. Kemudian, hasil yang diperoleh

dikategorikan berdasarkan penilain baik (>73,3), cukup (46,7 - 73,3), kurang (<46,7).

Uji validitas dan reliabilitas HBP-SCP-BS (High Blood Pressure — Self Care Profile
— Behavior Scale) menggunakan analisis item dan alfa cronbach. Koefisien alfa cronbach

menunjukkan >0,7 untuk semua komponen pertanyaan sehingga dapat diterima. Skor rata-
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rata item untuk skala HBP-SCP-BS dengan semua korelasi total berada di r = 0,572-0,922
(p <0,001) dengan nilai koefisien alfa cronbach 0,955. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
kuesioner High Blood Pressure — Self Care Profile — Behavior Scale (HBP-SCP-BS) valid
dan reliabel untuk digunakan dalam penelitian. Penelitian ini menggunakan uji chi square
pada statistical Program for Social Science (SPSS) dengan syarat data nominal, tidak
berpasangan, nilai expected count < 5. Jika expected count < 5 maka menggunakan uji

alternatif berupa uji fisher.

3. Hasil dan Pembahasan
3.1. Hasil

Hasil penelitian terhadap karakteristik pada penderita hipertensi di Desa Pohsangit
Kidul, Kota Probolinggo yang meliputi usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, status
pekerjaan, dan status gizi dapat dilihat pada Tabel 1. Tabel 1 menunjukkan dari 67 responden
diperoleh bahwa sebanyak 31 responden (46,3%) berada pada usia 40-49, sebanyak 67
responden (100%) berjenis kelamin perempuan, sebanyak 34 responden (50,7%) memiliki
tingkat pendidikan menengah. Sebagian responden tidak bekerja yakni sebanyak 56 orang
(83,8%) dan sebanyak 35 responden (52,2%) memiliki status gizi normal.

Tabel 1. Karakteristik Penderita Hipertensi

Characteristics n Persentage (%)
Age
30 -39 23 343
40 — 49 31 46,3
50 - 59 13 19,4
Total 67 100,0
Gender
‘Woman 67 100,0
Total 67 100,0
Education level
Low 22 32,8
Medium 34 50,7
High 11 16,4
Total 67 100,0
Employment status
No 56 83,6
Yes 11 16,4
Total 67 100,0
Nutrition status
Thin 4 6,0
Normal 35 52,2
Fat 12 17,9
Obese 16 23,9
Total 67 100,0

Hubungan antara self care dengan tekanan darah pada penderitra hipertensi dapat

dilihat pada Tabel 2. Tabel 2. menunjukkan hasil uji bivariat antara self care dengan tekanan
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darah menggunakan uji chi square menghasilkan nilai p value = 0,311 yang berarti bahwa
tidak terdapat hubungan antara self care hipertensi dengan tekanan darah pada penderita

hipertensi di Desa Pohsangit Kidul, Kota Probolinggo.

Tabel 2. Hubungan antara Self Care dan Tekanan Darah
Self Care Controlled Uncontrolled P

n % n %
Good 0 0 0 0
Enough 35 814 22 91,6 0,311
Less 8 18,6 2 8.4

Total 43 100,0 24 100,0

3.2. Pembahasan

Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang memiliki tekanan darah
terkontrol sebanyak 43 orang (64,2%). Tekanan darah yang tidak terkontrol dalam jangka
waktu lama dapat menyebabkan gangguan pada organ ginjal, jantung, mata, dan otak. Tidak
terkontrolnya tekanan darah dapat disebabkan oleh beberapa hal seperti usia, monitoring
tekanan darah, konsumsi obat, aktivitas fisik, dan merokok (Darussalam dan Warseno,
2017). Hasil penelitian juga menyebutkan bahwa jenis kelamin, obesitas, stres, faktor
keturunan, dan kebiasaan minum kopi merupakan faktor yang dapat mempengaruhi tekanan
darah (Siwi et al., 2020).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar penderita hipertensi berada
pada usia >40 tahun sebanyak 44 orang (65,7%). Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Putri et al. (2023) yang menunjukkan bahwa mayoritas yang mengalami
hipertensi berada pada rentang usia 40 - 59 tahun. Penelitian Elvira dan Anggraini (2019)
menyebutkan bahwa seiring bertambahnya usia, tekanan darah akan cenderung mengalami
peningkatan. Peningkatan tersebut diakibatkan oleh penebalan pada dinding arteri sehingga
pembuluh darah menyempit dan menjadi kaku pada usia 40 tahun ke atas (Amanda dan
Martini, 2018).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas jenis kelamin penderita
hipertensi yakni perempuan (100%). Hal ini terjadi karena peserta aktif posbindu dengan
hipertensi selama 3 bulan terakhir mayoritas berjenis kelamin perempuan. Perempuan lebih
peduli terhadap kesehatan dibandingkan laki-laki. Selain itu, perempuan juga lebih aktif
mengikuti kegiatan seperti senam bersama dan lebih rajin mencari informasi-informasi
terbaru terkait kesehatan (Pratama dan Darajat, 2020). Penelitian Yanti et al. (2020)
menyatakan bahwa perempuan memiliki kepekaan lebih tinggi dibandingkan laki-laki
sehingga disiplin dalam melakukan pengecekan kesehatan di posbindu. Penelitian lain juga

menyatakan bahwa perempuan lebih rentan dan sensitif terhadap rasa sakit sehingga
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cenderung aktif berkonsultasi dengan tenaga kesehatan dan mengikuti kegiatan kesehatan
(Oktaviani, 2022).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas responden adalah responden
yang memiliki tingkat pendidikan menengah sebanyak 34 orang (50,7%). Penelitin Musrifah
dan Masriadi (2019) menunjukkan bahwa tingkat pendidikan yang rendah memiliki risiko
2,9 kali lebih besar mengalami hipertensi dibandingkan dengan penderita yang memiliki
tingkat pendidikan tinggi. Penelitian tersebut berbeda dengan hasil penelitian ini yang
menunjukkan bahwa mayoritas penderita hipertensi memiliki pendidikan menengah.
Penelitian ini sejalan dengan penelitian Fahriah (2021) yang menunjukkan bahwa sebanyak
54,2% responden dengan tingkat pendidikan tinggi mengalami hipertensi. Hal tersebut
terjadi karena responden yang memiliki pendidikan tinggi tidak melakukan perubahan gaya
hidup sehat walaupun sudah memiliki pengetahuan yang cukup akan pencegahan dan tata
laksana hipertensi.. Hal tersebut menunjukkan bahwa tingkat pendidikan rendah maupun
tinggi memiliki peluang yang sama akan mengalami kejadian hipertensi (Podungge, 2019).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas penderita hipertensi adalah
responden yang tidak bekerja sebanyak 56 orang (83,6%). Hal ini dikarenakan rata-rata
penderita hipertensi yang tidak bekerja memiliki ekonomi rendah sehingga kesulitan dalam
mengoptimalkan kesehatan. Penelitian ini juga didukung oleh penelitian Susanti et al. (2020)
yang menunjukkan hasil bahwa orang yang tidak bekerja lebih banyak mengalami
hipertensi. Hal ini terjadi karena orang yang bekerja memiliki aktivitas fisik yang lebih tinggi
sehingga dapat mencegah kejadian hipertensi. Aktivitas fisik dapat membantu mengurangi
frekuensi denyut jantung dan memperlancar peredaran darah sehingga dapat menurunkan
tekanan darah. Selain itu, aktivitas fisik juga dapat meningkatkan daya tahan tubuh,
mengurangi stres, dan dapat menurunkan risiko terkena penyakit degeneratif
(Cristanto et al., 2021).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki status
gizi normal sebanyak 35 orang (52,2%). Hal ini terjadi karena terdapat faktor lainnya yang
dapat mempengaruhi hipertensi, seperti mengonsumsi makanan tinggi natrium dan lemak,
merokok, faktor stres, dan lain sebagainya (Ilham ez a/.,2019). Hal ini didukung dengan hasil
penelitian dari kuesioner self care yang menunjukkan bahwa hanya 30 dari 67 responden
yang sering melakukan diet rendah lemak. Penelitian ini sejalan dengan penelitian Irwanto
et al. (2023) yang menunjukkan bahwa responden yang mengonsumsi lemak berlebih
memiliki risiko 3,8 kali lebih besar mengalami hipertensi. Hal ini dikarenakan lemak dapat

menyebabkan aterosklerosis sehingga tekanan darah meningkat (Ramadhini et al., 2019).
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Hasil penelitian Wijaya dan Haris (2020) menunjukkan bahwa konsumsi natrium berlebih
dapat mengecilkan arteri sehingga jantung bekerja lebih keras dalam memompa darah dan
tekanan darah mengalami peningkatan (Ilham et al., 2019). Hasil penelitian Prang et al.
(2021) menyebutkan bahwa kandungan nikotin dalam rokok dapat menyebabkan pembuluh
darah menyempit sehingga jantung bekerja lebih keras dan menyebabkan tingginya tekanan
darah. Selain itu, terjadinya hipertensi akibat stres disebabkan oleh aktivitas sistem saraf
simpatis dan lepasnya hormon adrenalin sehingga tekanan darah mengalami peningkatan
secara tidak menentu (Lail dan Yudistira, 2021).

Berdasarkan hasil penelitian, diperoleh bahwa sebanyak 57 responden (85,1%)
memiliki self care cukup. Hal ini sejalan dengan penelitian Suprayitno dan Damayanti
(2021) yang menunjukkan bahwa sebanyak 41 penderita hipertensi (61,2%) memiliki self
care cukup. Hal ini terjadi karena tiap responden melakukan sebagian indikator self care
yang berbeda-beda akibat ketidakmampuan dalam melakukan self care secara keseluruhan.

Berdasarkan rincian self care dapat diketahui bahwa sebanyak 56 orang (83,6%)
tidak pernah melakukan self monitoring TD secara mandiri. Self monitoring tekanan darah
merupakan pengukuran tekanan darah secara berkala oleh pasien di luar lingkungan klinis,
baik di rumah maupun di tempat lain yang umumnya dilakukan sebanyak 2x sehari (Smith
et al., 2023). Hasil penelitian tersebut berbeda dengan penelitian Su'ud et al. (2020) yang
menunjukkan bahwa indikator terendah self care pada kontrol berat badan. Rendahnya self
monitoring tekanan darah disebabkan oleh responden tidak memiliki alat pengukur tekanan
darah secara mandiri. Berdasarkan data primer, hanya terdapat 11 responden yang memiliki
alat sphygmomanometer. Selain itu, responden juga memiliki keterbatasan pengukuran
tekanan darah yang hanya menunggu saat posbindu.

Hasil penelitian Jo et al. (2018) yang dilakukan di Korea Selatan menunjukkan
bahwa self monitoring tekanan darah secara mandiri dapat mengontrol tekanan darah dan
mempengaruhi kepatuhan konsumsi obat. Seseorang yang mengetahui tekanan darah secara
berkala akan mengantisipasi terjadinya lonjakan tekanan darah. Hal ini sejalan dengan
penelitian Ito ef al. (2022) yang menyatakan bahwa self monitoring tekanan darah di rumah
dapat menurunkan tekanan darah secara signifikan pada penderita hipertensi. Penelitian
tersebut menunjukkan bahwa seseorang yang melakukan self monitoring tekanan darah
secara mandiri di rumah akan meningkatkan nilai self care.

Hasil kuesioner self care menunjukkan bahwa indikator self care yang selalu
dilakukan yakni membatasi konsumsi alkohol (100%) dan tidak merokok (100%). Mayoritas

responden tidak mengonsumsi alkohol karena hal tersebut bertentangan dengan agama yang
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dianut. Mayoritas responden tidak merokok karena seluruh responden berjenis kelamin
perempuan. Hal ini sesuai dengan penelitian Somantri (2020) yang menyatakan bahwa
sebesar 66,7% yang merokok berjenis kelamin laki-laki.

Hasil kuesioner self care juga menunjukkan bahwa pada indikator aktivitas fisik
terdapat 31 responden (46,2%) sering melakukan aktivitas fisik. Aktivitas fisik yang sering
dilakukan berupa ringan — sedang seperti duduk santai, melakukan pekerjaan rumah tangga,
menggendong anak, dan berjalan cepat. Seringnya melakukan aktivitas menimbulkan
penurunan tekanan darah. Hal tersebut sejalan dengan penelitian Lopes ef al. (2021) yang
menunjukkan bahwa aktivitas fisik secara teratur dapat menurunkan tekanan darah sistolik
sebesar 9 mmHg dan tekanan darah diastolik sebesar 5,5 mmHg.

Pada indikator diet rendah natrium, terdapat 26 responden (39%) yang sering dan
23 responden (34,3) kadang melakukan diet rendah garam. Diet rendah garam yang
dimaksud seperti mengurangi makanan instan dan bumbu tinggi natrium. Diet rendah garam
bermanfaat untuk mengontrol tekanan darah dan mencegah terjadinya komplikasi hipertensi
(Nopriani dan Suzana, 2022). Oleh sebab itu, diet rendah natrium perlu dilakukan karena
jika natrium dikonsumsi secara berlebih dapat mengecilkan arteri dan meningkatkan tekanan
darah (Wijaya dan Haris, 2020). Pada indikator diet rendah lemak, terdapat 9 responden
(13,4%) yang tidak pernah dan 29 responden (43,2%) yang kadang melakukan diet rendah
lemak. Penelitian Novia ef al. (2023) menyatakan bahwa responden yang tidak melakukan
diet rendah lemak memiliki risiko lebih tinggi mengalami hipertensi. Hal ini terjadi karena
lemak dapat menyebabkan aterosklerosis sehingga meningkatkan tekanan darah
(Ramadhini et al., 2019).

Berdasarkan hasil penelitian tersebut, dapat diketahui bahwa terdapat banyak faktor
lain yang dapat mempengaruhi self care seperti dukungan keluarga, status fungsional, self’
efficacy, dan perubahan emosional (Winata et al, 2018). Dukungan keluarga dapat
membantu seseorang untuk mengingatkan dan memotivasi untuk selalu melakukan self care
dengan baik (Adzra, S., 2022). Selain itu, seseorang yang memiliki status fungsional yang
baik akan secara mandiri melakukan perawatan diri maksimal dengan mudah (Winata et al.,
2018). Sehingga, hasil self care cukup sebanyak 85,1% pada penelitian ini dapat disebabkan
karena ketidakmampuan seseorang dalam melakukan self care secara mandiri.

Hasil analisis chi square menunjukkan hasil p value = 0,311 (>0,05) yang berarti
bahwa tidak terdapat hubungan antara self care hipertensi dengan tekanan darah pada
penderita hipertensi. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Herawati (2020) yang

menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan self care dengan tekanan darah pada penderita
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hipertensi di Dusun Dowangan Gamping Sleman Yogyakarta dengan nilai p value = 0,864.
Hal tersebut terjadi karena seseorang tidak dapat memenuhi kebutuhan self care secara
mandiri, sehingga diperlukan bantuan orang lain agar self care dapat terpenuhi. Seseorang
yang tidak dapat memenuhi self care secara mandiri termasuk dalam kategori seseorang
yang mengalami defisit self care. Hasil penelitian tersebut juga didukung oleh penelitian
Martiningsih (2015) yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara self care
dengan derajat hipertensi pada pasien hipertensi di Poliklinik Penyakit Dalam RSUD Bima
dengan nilai p value = 0,898. Hal ini terjadi karena terdapat faktor lainnya yang dapat
mengontrol tekanan darah selain kemampuan self care hipertensi. seperti dukungan
keluarga, motivasi dan persepsi yang membentuk keyakinan seseorang.

Dukungan keluarga dapat membantu mengontrol tekanan darah dengan
mengingatkan hal-hal yang dianjurkan dan tidak dianjurkan bagi penderita hipertensi
(Arindari dan Puspita et al., 2022). Persepsi dapat mempengaruhi perilaku self care
seseorang (Soesanto dan Maezeli, 2020). Berdasarkan wawancara, mayoritas responden
yang memiliki nilai self care cukup merasa dirinya sehat. Persepsi tersebut muncul akibat
komplikasi hipertensi masih belum terlihat, sehingga mengesampingkan perilaku self care
hipertensi. Oleh sebab itu, dukungan keluarga dan persepsi sangat penting dalam mengontrol

tekanan darah agar dapat mengurangi terjadinya komplikasi pada penderita hipertensi.

4. Kesimpulan dan Saran
Kesimpulan
1. Sebanyak 46,3% penderita hipertensi berusia 40-49 tahun, 100% penderita
hipertensi berjenis kelamin perempuan, 50,7% penderita hipertensi memiliki
tingkat pendidikan menengah, 83,6% penderita hipertensi tidak bekerja, dan
52,2% penderita hipertensi memiliki status gizi normal.
2. Nilai rata-rata self care berada pada kategori cukup sebesar 85,1%.
. Sebanyak 64,2% penderita hipertensi memiliki tekanan darah terkontrol.
4. Tidak terdapat hubungan antara self care hipertensi dengan tekanan darah pada
penderita hipertensi di Desa Pohsangit Kidul Kota Probolinggo.

(98]

Saran

1. Bagi penderita hipertensi diharapkan rutin melakukan self monitoring TD setiap
harinya, melakukan diet rendah garam dan diet rendah lemak.

2. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menyempurnakan penelitian ini
dengan meneliti lanjutan mengenai faktor lain yang mempengaruhi perilaku self
care seperti dukungan keluarga, status fungsional, self efficacy, dan perubahan
emosional.

3. Bagi puskesmas diharapkan dapat melakukan edukasi dan monitoring melalui
WA group masing-masing posbindu.
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