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ABSTRACT  

Hypertension is a global cause of death in the elderly population. South Kalimantan ranks second with the 

highest number of hypertensive elderly in Indonesia (34.1%), and Banjarbaru City experienced an increase 

of 6,265 hypertensive elderly in the past year. FGD method education is expected to improve medication 

compliance in hypertensive elderly. The purpose of this study is to analyze the effectiveness of education 

using focus group discussions on compliance with taking antihypertensive medication at the Budi Sejahtera 

Elderly Social Protection and Rehabilitation Center. The study used a pretest–posttest control-group 

design with 30 hypertensive elderly participants, using total sampling, and divided them into an 

intervention group that conducted FGDs and a control group. The research instrument was the MMAS-8 

questionnaire. The pretest and posttest were separated by a 2-week interval. Statistical tests used the 

Wilcoxon and Mann-Whitney U tests. The pretest results showed that all respondents (100%) had low 

compliance; the posttest results showed that 8 of 15 (53.3%) intervention members had moderate 

adherence and 14 of 15 (93.3%) control members had low compliance. The Wilcoxon test showed a 

difference in pretest and posttest compliance between the intervention group (p=0.000), but no difference 

in the control group (p=0.317). The Mann-Whitney U test showed a difference in posttest adherence 

between the intervention and control groups (p=0.000). The conclusion of this study is that education using 

focus group discussions is effective in improving medication compliance in the elderly. 

Keywords: Focus group discussion; compliance; hypertension elderly 

ABSTRAK  

Hipertensi merupakan penyebab kematian global pada penduduk lanjut usia. Kalimantan Selatan menduduki 

peringkat kedua dengan lansia hipertensi terbanyak di Indonesia (34,1%) dan Kota Banjarbaru mengalami 

kenaikan sebanyak 6.265 lansia hipertensi dalam setahun terakhir. Edukasi metode FGD diharapkan dapat 

meningkatkan kepatuhan pengobatan pada lansia hipertensi. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk 

menganalisis efektivitas edukasi menggunakan focus group discussion terhadap kepatuhan minum obat 

antihipertensi di Panti Perlindungan dan Rehabilitasi Sosial Lansia Budi Sejahtera. Penelitian menggunakan 

metode pretest–posttest control group dilakukan pada 30 lansia hipertensi dengan total sampling dan dibagi 

menjadi kelompok intervensi yang melaksanakan FGD dan kelompok kontrol. Instrumen penelitian berupa 

kuesioner MMAS-8. Pretest dan posttest berjarak 2 minggu. Uji statistik menggunakan Wilcoxon dan Mann 

whitney u test. Hasil pretest menunjukkan semua responden (100%) memiliki kepatuhan rendah; hasil 

posttest menunjukkan 8 dari 15 (53,3%) anggota intervensi memiliki kepatuhan sedang dan 14 dari 15 

(93.3%) anggota kontrol memiliki kepatuhan rendah. Uji Wilcoxon menunjukkan ada perbedaan kepatuhan 

pretest dan posttest kelompok intervensi (p=0,000) namun tidak ada perbedaan pada kelompok kontrol 

(p=0,317). Mann whitney u test menunjukkan ada perbedaan posttest kepatuhan kelompok intervensi dan 

kontrol (p=0,000). Simpulan dari penelitian ini yaitu edukasi menggunakan focus group discussion efektif 

terhadap kepatuhan minum obat lansia. 
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PENDAHULUAN  

Manusia akan mengalami proses degenerasi sel yang disebut dengan aging atau penuaan sejak usia 30 tahun dan 

memuncak pada masa lansia di usia 60 tahun ke atas yang ditandai dengan penurunan fungsi sistem faal tubuh (1). 

Lansia atau lanjut usia adalah seseorang yang telah berusia 60 tahun ke atas (2). Populasi penduduk lansia 

mengalami peningkatan dalam 1 dekade terakhir (dari tahun 2010 sampai tahun 2020) yaitu dari 7,59% menjadi 

9,78% dan diproyeksikan akan meningkat di tahun 2045 menjadi 19,9%. Gangguan masalah kesehatan yang 

paling banyak menyerang lansia adalah hipertensi (3). 

Masalah hipertensi adalah kondisi ketika tekanan darah di pembuluh darah meningkat secara kronis hingga 

mencapai tekanan darah sistolik ≥ 140 mmHg dan tekanan darah diastolik ≥ 90 mmHg (4). Hipertensi pada 

lansia disebabkan oleh kekakuan arteri yang terjadi akibat penuaan organ dan fungsi tubuh sehingga tekanan 

darah cenderung meningkat (5). Hipertensi juga disebut sebagai silent disease karena terkadang tidak 

menunjukkan tanda dan gejala, namun dapat menyebabkan kematian pada lansia (6). 

Prevalensi hipertensi menurut Data World Health Organization (WHO) menunjukkan bahwa penderita 

hipertensi paling banyak diderita oleh masyarakat dunia dalam rentang usia 30-79 tahun terutama pada lansia 

dengan perkiraan jumlah penderita sebanyak 1,28 miliar jiwa (7). Prevalensi hipertensi pada lansia di Indonesia 

tahun 2023 mencapai 22,9% dan Kalimantan Selatan menduduki peringkat kedua dengan prevalensi lansia 

penderita hipertensi tertinggi di Indonesia yaitu sebesar 34,1% (8). Banjarbaru merupakan salah satu Kota di 

Kalimantan Selatan yang mengalami kenaikan jumlah penderita hipertensi dalam beberapa tahun terakhir yaitu 

pada tahun 2021 sebanyak 709 penderita, pada tahun 2022 sebanyak 1.826 penderita dan pada tahun 2023 sebanyak 

8.091 penderita (9). 

Hasil studi pendahuluan pada tanggal 21 Februari 2025 didapatkab data bahwa Panti Sosial Tresna Werdha 

Budi Sejahtera yang terletak di Kota Banjarbaru memiliki persentase lansia penderita hipertensi yang cukup besar 

yaitu sebanyak 30 dari 110 (27,27%) lansia yang tinggal di panti tersebut terdata sebagai penderita hipertensi. 

Data studi pendahuluan menunjukkan rata-rata tekanan darah lansia hipertensi yaitu 154/101 mmHg. 

Berdasarkan keterangan petugas panti, terdapat kendala untuk mencapai target tekanan darah di bawah 140/90 

mmHg pada lansia di panti tersebut.  

Kendala yang seringkali ditemui oleh petugas yaitu terdapat beberapa lansia yang menolak minum obat 

secara rutin dengan alasan pasrah dengan penyakitnya, hal ini dibuktikan dengan keterangan yang disampaikan 

oleh 10 lansia yang ditemui saat studi pendahuluan bahwa mereka tidak rutin minum antihipertensi, sehingga 

diperlukan upaya untuk meningkatkan kepatuhan lansia penderita hipertensi  dalam menjalankan 

penatalaksanaan hipertensi demi mencapai tekanan darah yang lebih stabil dan terkontrol. Obat antihipertensi 

diperlukan untuk mencegah terjadinya efek samping jangka panjang yang disebabkan tingginya tekanan 

darah seperti stroke maupun penyakit ginjal sehingga tekanan darah harus diturunkan dan distabilkan hingga 

mencapai target sehingga obat antihipertensi harus dikonsumsi secara rutin setiap hari (4).  

Obat antihipertensi yang paling banyak digunakan oleh lansia adalah Amlodipin yang merupakan obat golongan 

calcium channel blocker (CCB) (10). Amlodipin harus diminum secara rutin 1 tablet perhari dengan dosis awal 2,5 mg 

dan dosis maksimal 10 mg. Target penurunan tekanan darah pada lansia penderita hipertensi harus mencapai < 140/90 

mmHg dan untuk mencapai target terapi ini diperlukan optimalisasi pengobatan antihipertensi pada pasien (11).  

Keberhasilan terapi sangat dipengaruhi oleh kepatuhan pasien dalam mengkonsumsi obat (12). Salah satu upaya 

yang dapat meningkatkan keaptuhan pasien tersebut adalah melalui edukasi kesehatan. Salah satu penelitian 
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terdahulu mennjukkan bahwa pemberian edukasi kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan pada lansia sebesar 

63% dan lansia patuh terhadap jalannya program yang dirancang oleh tenaga kesehatan demi meningkatkan 

kesehatannya (63%) sehingga diperlukan edukasi kesehatan khususnya pada lansia (13). Edukasi kesehatan dengan 

metode focus group discussion (FGD) dilakukan dengan komunikasi 2 arah antara petugas kesehatan sebagai 

moderator dengan sem ua peserta diskusi sehingga informasi yang dibagikan dapat diserap secara optimal (14). 

Penelitian efektivitas metode focus group discussion (FGD) menggunakan media reminder medication card 

(RMC) terhadap kepatuhan ibu hamil dalam mengkonsumsi tablet tambah darah (TTD) di Puskesmas Pelambuan 

dengan hasil yang menunjukkan bahwa metode FGD yang dikombinasikan dengan media RMC efektif untuk 

meningkatkan kepatuhan ibu hamil dalam mengkonsumsi TTD dengan nilai p = 0,000, namun penelitian tersebut 

tidak dilakukan pada kelompok lansia penderita hipertensi sehingga diperlukan penelitian terbaru dengan sasaran 

lansia hipertensi (14). 

Berdasarkan latar belakang tersebut, solusi yang ingin dicapai dalam penelitian ini yaitu adanya peningkatan 

kepatuhan pada lansia penderita hipertensi dalam mengkonsumsi obat antihipertensi demi terjadinya penurunan 

tekanan darah mencapai target terapi <140/90 mmHg. Maka penelitian ini bertujuan untuk menganalisa 

efektivitas edukasi menggunakan focus group discussion terhadap kepatuhan minum obat antihipertensi di Panti 

Perlindungan dan Rehabilitasi Sosial Lansia Budi Sejahtera.   

METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan pra-eksperimental menggunakan rancangan 

pretest-posttest control. Populasi penelitian mencakup 30 lansia penderita hipertensi di Panti Perlindungan dan 

Rehabilitasi Sosial Lansia Budi Sejahtera. Seluruh populasi dijadikan sampel melalui teknik total sampling dan 

dibagi secara acak menjadi dua kelompok yaitu 15 responden sebagai kelompok intervensi yang menerima 

perlakuan berupa Focus Group Discussion (FGD) dan 15 responden sebagai kelompok kontrol yang tidak 

menerima perlakuan. Kegiatan dilakukan 2 minggu sejak 24 Februari sampai 11 Maret 2025. 

Dalam penelitian pra-eksperimental ini FGD digunakan seagai intervensi. Proses pengambilan data dilakukan 

secara langsung (data primer) dengan menggunakan instrumen kuesioner MMAS-8 (Morisky Medication 

Adherence Scale-8 item). Kuesioner MMAS-8 terdiri dari 8 item pertanyaan. Secara umum mengukur tingkat 

kepatuhan minum obat melalui empat aspek utama yaitu lupa minum obat (Forgetfulness), lalai atau 

menghentikan obat secara sengaja (Intentional Non-adherence), ketidakteraturan jadwal (Unintentional Non-

adherence), serta persepsi terhadap pengobatan (Medication Belief / Attitude). Kategori tingkat kepatuhan yaitu 

skor < 6 kepatuhan rendah, skor 6–7 kepatuhan sedang dan skor 8 kepatuhan tinggi. Analisa bivariat yang 

digunakan untuk menganalisa perbedaan data pretest dengan data posttest adalah uji beda Wilcoxon atau uji 

Paired Sample T-Test. Penelitian ini telah lolos uji etik dengan nomor uji etik 046/KEP-UNISM/II/2025. 

HASIL 

Hasil penelitian ini dianalisa mulai dari melihat karakteristik, data univariat dan secara bivarat. Berikut 

dipaparkan hasil penelitian : 

Tabel 1. Karakteristik responden  

Karakteristik Responden Frekuensi (F)  Persentase (%) 

Umur   

≥ 60 tahun 28 93,3 

≥ 80 tahun 2 6,7 
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Karakteristik Responden Frekuensi (F)  Persentase (%) 

Jenis Kelamin   

Perempuan 16 53,3 

Laki-Laki 14 46,7 

Derajar Hipertensi   

Derajat I (TD ≥140/90 mmHg) 14 46,7 

Derajat 2 (TD ≥160/100 mmHg) 16 53,3 

Lama Menderita Hipertensi   

4 tahun 1 3,3 

5 tahun 4 13,3 

6 tahun 8 26,7 

7 tahun 5 16,7 

8 tahun 6 20,0 

9 tahun 4 13,3 

10 tahun 2 6,7 

Obat Hipertensi   

Amlodipin 5mg 14 46,7 

Amlodipin 10mg 16 53,3 

Total 30 100 

Identifikasi karakteristik responden menunjukkan bahwa mayoritas responden berusia ≥60 tahun dengan 

jumlah 28 dari 30 orang (93,3%), berjenis kelamin perempuan dengan jumlah 16 dari 30 orang (53,3%), 

mengidap hipertensi derajat 2 (≥160/100 mmHg) dengan jumlah 16 dari 30 orang (53,3%), telah menderita 

hipertensi selama 6 tahun dengan jumlah 8 dari 30 orang (26,7%) dan obat antihipertensi yang digunakan yaitu 

Amlodipin 10 mg dengan jumlah 16 dari 30 orang (53,3%). 

Tabel 2. Hasil pretest kepatuhan minum obat hipertensi 

Kepatuhan minum obat  Frekuensi (F)  Persentase (%) 

Kelompok intervensi   

Rendah 15 100 

Sedang 0 0 

Tinggi 0 0 

Kelompok Kontrol   

Rendah 15 100 

Sedang 0 0 

Tinggi 0 0 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa semua lansia kelompok intervensi yang berjumlah 15 responden 

(100%) memiliki kepatuhan minum obat antihipertensi dalam tingkat rendah pada saat pretest atau sebelum 

pelaksanaan metode edukasi menggunakan focus group discussion. Hasil penelitian menunjukkan bahwa semua 

lansia kelompok kontrol yang berjumlah 15 responden (100%) memiliki kepatuhan minum obat antihipertensi 

dalam tingkat rendah pada saat pretest. 

Tabel 3. Hasil posttest kepatuhan minum obat hipertensi 

Kepatuhan Minum Obat  Frekuensi (F)  Persentase (%) 

Kelompok intervensi   

Rendah 0 100 

Sedang 8 53,3 

Tinggi 7 46,7 

Kelompok Kontrol   

Rendah 14 93,3 

Sedang 1 6,7 

Tinggi 0 0 
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas lansia kelompok intervensi yang berjumlah 8 dari 15 

responden (53,3%) memiliki kepatuhan minum obat antihipertensi dalam tingkat sedang pada saat posttest atau 

setelah pelaksanaan metode edukasi menggunakan focus group discussion. Penelitian menunjukkan bahwa 

mayoritas lansia kelompok kontrol yang berjumlah 14 dari 15 responden (93,3%) memiliki kepatuhan minum obat 

antihipertensi dalam tingkat rendah pada saat posttest. 

Tabel 4. Perbedaan pretest dan posttes kepatuhan minum obat hipertensi 

Pretest  Posttest 

P-value Kelompok Kategori Rendah Sedang Tinggi Total 

F % F % F % F % 

Intervensi 

Rendah 0 0 8 53,3 7 46,7 15 100 

0,000 Sedang 0 0 0 0 0 0 0 0 

Tinggi 0 0 0 0 0 0 0 0 

Kontrol 

Rendah 14 93,3 1 6,7 0 15 15 100 

0,317 Sedang 0 0 0 0 0 0 0 0 

Tinggi 0 0 0 0 0 0 0 0 

Hasil analisa perbedaan antara kepatuhan kelompok intervensi dalam meminum obat antihipertensi saat 

pretest dan saat posttest menunjukkan p value sebesar 0,000 sehingga Ha diterima yang berarti ada perbedaan 

kepatuhan minum obat antihipertensi sebelum dan sesudah pelaksanaan edukasi menggunakan metode focus 

group discussion pada lansia kelompok intervensi di Panti Perlindungan dan Rehabilitasi Sosial Lansia Budi 

Sejahtera. Hasil analisa perbedaan antara kepatuhan kelompok kontrol dalam meminum obat antihipertensi saat 

pretest dan saat posttest menggunakan uji wilcoxon menunjukkan p value sebesar 0,317 sehingga pretest dan saat 

posttest pada lansia kelompok kontrol di Panti Perlindungan dan Rehabilitasi Sosial Lansia Budi Sejahtera. 

Tabel 5. Perbedaan kepatuhan minum obat hipertensi kelompok intervensi dan kontrol 

Kelompok Kepatuhan minum obat hipertensi  
Mean rank P-value 

Kategori F % F 

Intervensi 

Rendah 0 0 15 

22,73 

0,000 

Sedang 8 53,3  

Tinggi 7 46,7  

Kontrol 

Rendah 14 93,3 15 

8,27 Sedang 1 6,7  

Tinggi 0 0  

Hasil analisa perbedaan antara kepatuhan kelompok intervensi dalam meminum obat antihipertensi saat 

pretest dan saat posttest menggunakan uji wilcoxon menunjukkan p value sebesar 0,000 sehingga Ha diterima 

yang berarti ada perbedaan kepatuhan minum obat antihipertensi sebelum dan sesudah pelaksanaan edukasi 

menggunakan metode focus group discussion pada lansia kelompok intervensi di Panti Perlindungan dan 

Rehabilitasi Sosial Lansia Budi Sejahtera. 

Hasil analisa perbedaan antara kepatuhan kelompok kontrol dalam meminum obat antihipertensi saat pretest 

dan saat posttest menggunakan uji wilcoxon menunjukkan p value sebesar 0,317 sehingga Ha ditolak yang 

berarti tidak ada perbedaan kepatuhan minum  obat  antihipertensi sebelum dan sesudah pelaksanaan kegiatan. 

PEMBAHASAN 

Temuan karakteristik responden berdasarkan usia menunjukkan bahwa mayoritas responden dalam penelitian 

ini berusia ≥60 tahun dengan jumlah 28 dari 30 orang (93,3%). Pengolahan data secara deskriptif menunjukkan 

bahwa usia responden termuda yaitu 62 tahun, usia responden tertua yaitu 80 tahun dan rata- rata usia reaponden 
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yaitu 68,07 tahun. Usia mempengaruhi kepatuhan dalam mengkonsumsi antihipertensi dimana semakin 

bertambahnya usia, pasien cenderung mudah lupa sehingga kepatuhannya terhambat (14). Salah satu masalah 

yang terjadi pada lansia yaitu adanya penurunan fungsi kognitif yang menyebabkan lansia mudah lupa yang 

terjadi pada 39% orang yang berusia 50-60 tahun dan meningkat seiring bertambahnya usia (15). 

Hasil penelitian menunjukkan jenis kelamin juga memiliki hubungan dengan kepatuhan penggunaan obat 

antihipertensi pada lansia (p value = 0,005) lansia perempuan lebih beresiko 8 kali untuk tidak patuh dibanding 

lansia laki-laki (16). Lansia dapat mengalami penurunan fungsi kognitif yang dapat mempengaruhi daya ingat 

sehingga lebih mudah lupa. Penurunan fungsi kognitif pada lansia lebih sering terjadi pada jenis kelamin 

perempuan karena adanya peranan hormone (17). Penurunan fungsi kognitif lebih beresiko pada wanita karena 

adanya penurunan hormon endogen yaitu esterogen yang berperan dalam fungsi penyimpanan memori di otak (18). 

Karakteristik derajat hipertensi yang diderita mayoritas responden yaitu hipertensi derajat 2 (≥160/100 

mmHg) dengan jumlah 16 dari 30 orang (53,3%). Kondisi atau tingkat keparahan penyakit yang diderita pasien 

dapat mempengaruhi kepatuhannya dalam mengkonsumsi obat (19). Lama menderita hipertensi pada mayoritas 

responden teridentifikasi selama 6 tahun dengan jumlah 8 dari 30 orang (26,7%). Lama menderita hipertensi ada 

kaitannya dengan kepatuhan penderita dalam menjalani pengobatan, semakin lama seseorang menderita hipertensi 

maka semakin tidak patuh dirinya menjalani pengobatan. Kekuatan hubungan variabel lama menderita hipertensi 

dengan kepatuhan menjalani pengobatan tergolong sedang (p = 0,025; contingency coefficient = 0,404) (20). 

Pasien yang menderita penyakit dengan jangka pendek atau <10 tahun atau <5 tahun cenderung lebih mudah 

dipersuasi untuk kembali patuh mengikuti proses pengobatan dibanding pasien yang sudah menderita penyakit 

selama 10 tahun atau lebih (21). 

Obat antihipertensi yang digunakan mayoritas responden yaitu Amlodipin 10 mg dengan jumlah 16 orang (53,3%). 

Pemberian obat antihipertensi pada lansia di Panti Tresna Werdha Budi Sejahtera Banjarbaru sudah sesuai dengan 

pedoman antihipertensi yaitu pengobatan pasien hipertensi dengan usia ≥ 60 tahun dan pasien hipertensi stage II 

dimulai dengan pemberian obat antihipertensi golongan calcium channel blocker (CCB) yaitu amlodipin. Mekanisme 

kerja antihipertensi golongan CCB menghambat pembentukan angiotensin II (zat yang berperan dalam regulasi 

tekanan darah arteri) serta menurunkan aldosterone dan dapat meningkatkan konsentrasi serum kalium (22). Amlodipin 

paling efektif menurunkan tekanan darah sehingga lebih direkomendasikan karena murah dan efisien sehingga 

kemudahan akses dan efektifitas obat tersebut memungkinkan pasien untuk tetap patuh mengkonsumsinya (23). 

Sesuai dengan tujuan dari penelitian ini yaitu untuk menganalisis efektivitas edukasi menggunakan focus 

group discussion terhadap kepatuhan minum obat antihipertensi di Panti Perlindungan dan Rehabilitasi Sosial 

Lansia Budi Sejahtera maka dalam penelitian analisa selanjutnya diklasifikasikan berdasarkan kepatuhan minum 

obat hipertensi (pre test), kepatuhan minum obat hipertensi (post test) serta melihat efektivitas focus group 

discussion terhadap kepatuhan minum obat antihipertensi.  

Kepatuhan minum obat hipertensi (pre test) 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa semua lansia kelompok intervensi dan kelompok kontrol yang berjumlah 

15 responden memiliki kepatuhan minum obat antihipertensi dalam tingkat rendah pada saat pretest atau sebelum 

pelaksanaan metode edukasi menggunakan focus group discussion. Rendahnya kepatuhan responden berkaitan dengan 

karakteristik mayoritas responden yang merupakan penderita hipertensi derajat 2 dengan jumlah 16 dari 30 responden 

(53,3%). Hasil pengolahan data melalui persilangan data kepatuhan dengan karakteristik responden yang menemukan 

bahwa mayoritas responden yang menderita hipertensi derajat 2 (≥160/100 mmHg) memiliki kepatuhan rendah dengan 
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jumlah 8 dari 30 orang (26,7%). Kepatuhan pasien hipertensi dalam melaksanakan terapi antihipertensi dipengaruhi 

oleh tingkat keparahan hipertensi yang dideritanya. Semakin tinggi tekanan darah, penderita hipertensi cenderung 

merasa penyakitnya sulit disembuhkan sehingga pasien lebih pasrah dan tidak patuh dalam pengobatannya (24) (25). 

Berdasarkan keterangan petugas panti, setiap 1 minggu sekali lansia diajak jalan-jalan dengan transportasi 

bus yang dipesan khusus untuk kegiatan wisata lokal agar lansia tidak merasa suntuk dan menghindari terjadinya 

masalah ansietas. Hal ini menimbulkan masalah yang menyebabkan lansia melewatkan jam minum obat antihipertensi 

di sore hari jika tidak terbawa. Maka diperlukan dukungan petugas kesehatan atau perawat atau petugas panti 

untuk selalu mengingatkan lansia agar membawa obat antihipertensi saat bepergian sebagai solusi dalam 

mengatasi masalah ketidakpatuhan yang diakibatkan lansia lupa membawa obat. Dukungan petugas kesehatan 

merupakan faktor yang dominan untuk mempengaruhi kepatuhan (p value = 0,045) karena petugas kesehatan 

memiliki peran penting dalam memberikan informasi tentang pengobatan antihipertensi (26). 

Kepatuhan minum obat hipertensi (post test) 

Pelaksanaan posttest dilakukan dengan jarak 2 minggu setelah pretest dan pemberian edukasi dengan metode 

FGD pada lansia kelompok intervensi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas lansia kelompok intervensi 

yang berjumlah 8 dari 15 responden (53,3%) memiliki kepatuhan minum obat antihipertensi dalam tingkat sedang 

pada saat posttest atau setelah pelaksanaan metode edukasi menggunakan focus group discussion. Rekap data 

jawaban responden pada kuesioner MMAS-8 posttest yang tertera pada master tabel menunjukkan bahwa terdapat 

peningkatan poin kepatuhan pada seluruh item pernyataan. 

Menurut Riset Kesehatan Dasar Republik Indonesia, alasan ketidakpatuhan dalam konsumsi obat 

antihipertensi antara lain dikarenakan penderita merasa sudah sehat (59,8%) (27). Penggunaan obat antihipertensi 

ini harus teratur dan rutin setiap hari tanpa terputus dengan tujuan untuk menstabilkan tekanan darah dengan target 

<140/90 mmHg, karena jika terputus dapat menyebabkan rebound atau peningkatan tekanan darah yang lebih tinggi 

dan tiba-tiba sehingga dapat menyebabkan kegagalan fungsi organ tubuh bahkan kematian (28). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas lansia kelompok kontrol yang berjumlah 14 dari 15 responden 

(93,3%) memiliki kepatuhan minum obat antihipertensi dalam tingkat rendah pada saat posttest. Hasil menunjukkan 

terdapat peningkatan masalah lupa minum obat pada lansia. Maka diperlukan media khusus sebagai solusi untuk 

membantu mengingatkan lansia agar dapat minum obat secara teratur setiap hari. Kartu kontrol obat (KKO) 

merupakan reminder medication card atau salah satu media edukasi kesehatan untuk meningkatkan kepatuhan 

sekaligus adalah kartu pengingat atau kartu kontrol sehingga pasien dapat memberikan tanda pada kartu tersebut setiap 

harinya sesuai dosis yang dikonsumsinya. Penggunaan Kartu Kontrol Obat (KKO) menunjukkan adanya efektivitas 

dalam peningkatan kepatuhan pasien hipertensi lansia (16). 

Efektivitas focus group discussion terhadap kepatuhan minum obat antihipertensi  

Hasil uji normalitas data menggunakan uji Saphiro wilk menunjukkan nilai Sig. 0,001 pada data pretest dan 

Sig. 0,035 pada data posttest yang berarti nilai yang didapat < 0,05 sehingga data penelitian berdistribusi tidak 

normal, maka uji beda yang cocok digunakan untuk menganalisa perbedaan kepatuhan lansia saat pretest dan saat 

posttest yaitu uji Wilcoxon. Hasil analisa menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan p value sebesar 0,000 sehingga 

Ha diterima yang berarti ada perbedaan kepatuhan minum obat antihipertensi sebelum dan sesudah pelaksanaan 

edukasi menggunakan metode focus group discussion. Hasil analisa menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan p 

value sebesar 0,317 sehingga Ha ditolak yang berarti tidak ada perbedaan kepatuhan minum obat antihipertensi saat 
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pretest dan saat posttest pada lansia kelompok kontrol menunjukkan bahwa mayoritas responden kelompok kontrol 

dengan jumlah 14 orang tergolong ties atau memiliki kepatuhan yang tidak berubah (tetap rendah), namun terdapat 

1 lansia kelompok kontrol yang tergolong positive rank yang berarti mengalami peningkatan kepatuhan minum obat 

antihipertensi dari tingkat rendah menjadi tingkat sedang meskipun tidak mendapatkan edukasi dengan metode 

FGD. 

Responden kelompok kontrol yang mengalami peningkatan kepatuhan tersebut berusia 64 tahun dan berjenis 

kelamin perempuan. Berdasarkan keterangan dari responden tersebut, responden menjadi lebih patuh minum obat 

karena baru saja dijenguk oleh keluarganya yang terdiri dari anak, menantu dan cucu-cucunya sehingga lebih 

termotivasi untuk lebih sehat dan berumur panjang agar dapat bertemu kembali dengan keluarganya. 

Peningkatan kepatuhan responden terjadi karena adanya dukungan keluarga. Semakin tinggi dukungan 

keluarga maka semakin meningkat kepatuhan lansia dalam mengkonsumsi antihipertensi (29). Lansia yang 

merasakan perhatian secara emosional dari anggota keluarga akan merasa lebih bahagia dan termotivasi untuk 

menjaga pola hidup sehat. Berbeda dengan lansia terlantar yang ditampung di panti, dukungan keluarga yang tidak 

bisa didapatkan secara langsung dapat digantikan dengan dukungan dari petugas setempat atau dari pihak luar yang 

berkunjung secara kontinyu (30). Selain itu, peran perawat sebagai edukator juga memiliki kontribusi penting dalam 

meningkatkan kepatuhan lansia untuk mengkonsumsi antihipertensi (31). Dalam penelitian sebelumnya 

menunjukkan ada hubungan peran perawat sebagai edukator dengan kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi 

(p value = 0,001) dan semakin tinggi peran perawat edukator maka kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi 

juga semakin meningkat (32). Kepatuhan komunitas lansia juga dapat ditingkatkan melalui peningkatan peran 

petugas maupun kader (33). 

Uji statistik yang digunakan untuk menganalisa perbedaan hasil ukur kepatuhan posttest antara kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol dalam penelitian yang di uji dengan Mann whitney u karena hasil uji normalitas 

data menunjukkan bahwa data penelitian berdistribusi tidak normal. Hasil analisa menggunakan uji Mann whitney u 

test mann whitney u test menunjukkan p value sebesar 0,000 sehingga Ha diterima yang berarti ada perbedaan 

kepatuhan minum obat antihipertensi pada saat posttest pada lansia kelompok intervensi dan kelompok kontrol 

sehingga metode edukasi menggunakan focus group discussion efektif terhadap kepatuhan minum obat lansia dan 

berdasarkan nilai mean rank, dapat diketahui bahwa edukasi menggunakan metode focus group discussion yang 

diberikan pada lansia kelompok intervensi 22,73 kali lebih efektif dalam meningkatkan kepatuhan minum obat 

antihipertensi. Pelaksanaan focus group discussion (FGD) terbukti efektif terhadap kepatuhan minum obat dan 

berpengaruh untuk meningkatkan kepatuhan minum obat (34). 

Kepatuhan minum obat dapat terlaksana salah satunya dengan memanfaatkan alat pengingat jadwal minum 

obat agar tidak mudah hilang bagi lansia dapat berupa kotak obat. Kotak obat merupakan suatu alat berupa kotak 

berwarna-warni bertuliskan nama hari (jadwal minum obat) pada masing-masing kompartemennya untuk 

menyimpan obat harian selama 7 hari. Kotak obat ini dapat diletakkan di meja dan mudah dilihat karena 

warnanya yang mencolok, memudahkan penderita hipertensi dalam mengingat kapan mereka harus minum obat 

tanpa terlewat satu haripun sehingga kotak obat dapat menjadi solusi dalam meningkatkan kepatuhan lansia 

dalam minum obat antihipertensi (35).Penggunaan kotak obat atau pill box meningkatkan kepatuhan dengan rata-

rata 1,20 poin sedangkan penggunaan medication chart atau sistem pencatatan meningkatkan kepatuhan dengan 

rata-rata 0,77 poin sehingga pill box dapat dikatakan lebih efektif untuk digunakan (36). 

 



Wiliam A’an, Mohammad Basit, Angga Irawan : Efektivitas edukasi menggunakan focus group discussion terhadap kepatuhan minum OAT 

228 

SIMPULAN 

Dalam penelitian ini disimpulkan bahwa edukasi melalui focus group discussion (FGD) terbukti efektif 

dalam meningkatkan kepatuhan minum obat pada lansia. 

SARAN  

Pendekatan partisipatif dan interaktif ini dapat dijadikan strategi rutin dalam program manajemen kesehatan 

lansia. Panti sosial dapat mengadakan sesi FGD berkala sebagai sarana edukasi kesehatan. Tenaga kesehatan 

perlu dilatih memfasilitasi diskusi interaktif agar lansia lebih aktif. Melihat hasil yang ada maka pendampingan 

berkelanjutan dan pengawasan minum obat perlu diterapkan untuk mempertahankan kepatuhan. Pelaksanaan 

diskusi grup terfokus atau focus group discussion dalam penelitian ini dilakukan dalam 1 kali pertemuan selama 

kurang lebih 30 menit dan telah berhasil meningkatkan kepatuhan lansia kelompok intervensi jika dibandingkan 

dengan kelompok kontrol yang tidak mendapatkan FGD. Pelaksanaan edukasi dengan metode FGD ini dapat 

diterapkan di panti werdha lainnya dengan jumlah pertemuan yang lebih banyak dan sebaiknya difasilitasi dengan 

penyediaan media seperti kartu kontrol obat (KKO) maupun kotak obat (pill box) untuk mendapatkan hasil yang 

lebih optimal. Dukungan keluarga dan petugas panti sangat diharapkan untuk membantu peningkatan kepatuhan 

lansia dalam mengkonsumi obat antihipertensi demi mencapai derajat kesehatan lansia yang lebih baik. 
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