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Abstract

Introduction: The incidence of hypertension continues to increase every year and the problems that
often occur in hypertensive patients are non-compliance with therapy or treatment, changing lifestyles
and complications due to hypertension. This is influenced by the beliefs that individuals have to change
their behavior, namely poor drug taking behavior. In addition, one of the factors that also plays a role
in drug-taking behavior is the work environment.

Methods: The data scale of this study is ordinal scale and uses the chi-square statistical test. The chi-
square is one of the non-parametric associative bivariate tests. This means that the non-parametric test
is used to see the strength of the relationship between two variables that have an ordinal measurement
scale.

Results: This study shows that there is a significant relationship between self-efficacy and medication
taking behavior with a p-value = 0,002 < 0,05. And there is a significant relationship between work
environment and drug taking behavior with a p-value = 0,004 < 0,05.

Discussion: There is a relationship between self-efficacy and work environment with medication taking
behavior in hypertensive patients of the Central Bureau of Statistics.
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Pendahuluan

Hipertensi merupakan keadaan meningkatkan tekanan darah sistolik besar dari 140 mmHg dan
atau diastolic lebih besar dari 90 mmHg pada dua kali pengukuran dengan selang waktu 5 menit dalam
keadaan cukup istirahat/tenang (Kemenkes RI 2018). Hipertensi menjadi salah satu masalah Kesehatan
yang berbahaya di dunia dan merupakan factor resiko utama yang mengarah pada penyakit
kardiovaskular seperti serangan jantung, stroke dan ginjal dimana pada tahun 2016 penyakit jantung
iskemik dan stroke menjadi dua penyebab kematian utama di dunia (WHO 2021). Hipertensi
merupakan suatu penyakit yang kronis di berbagai negara. Seseorang dengan hipertensi akan
mengalami penurunan kualitas hidup, depresi serta menurunkan efikasi diri (Sholihul Huda 2017) dan
dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor mulai dari karakteristik individu meliputi pendidikan,
kepribadian, keyakinan, motivasi serta usia sangat berpengaruh pada kepatuhan penderita penyakit akut
dan penyakit kronis. Selain itu, efikasi diri akan mempengaruhi bagaimana seseorang berpikir, merasa,
memotivasi diri sendiri dan bertindak (Bandura 2006). Semakin kuat efikasi diri dirasakan dan
ditanamkan semakin besar keyakinan untuk mempertahankan dan meningkatkan perilaku kesehatan
(Bandura 1998).

Selain itu lingkungan kerja sangat berpengaruh pada kondisi individu dalam kehidupan sehari-
harinya termasuk pengaruh pada kebiasaan atau perilaku minum obat. Lingkungan kerja meliputi sistem
kerja, desain pekerjaan, kondisi kerja dan hubungan kerja antar karyawan maupun hubungan kerja
dengan pimpinan (Armstrong 2014). Lingkungan kerja terdiri dari lingkungan alam, lingkungan sosial
dan lingkungan budaya. Lingkungan kerja merupakan keadaan sekitar tempat kerja baik secara fisik
maupun non fisik yang dapat memberikan kesan yang menyenangkan, mengamankan dan
menentramkan (Aliyah 2017). Lingkungan kerja fisik adalah lingkungan yang dirasakan pegawai secara
fisik atau terlihat dan mempengaruhi pegawai tersebut dalam menjalankan pekerjaannya (Sedarmayanti
2013). Sedangkan lingkungan kerja non fisik merupakan keadaan lingkungan tempat kerja pegawai
yang berupa suasana kerja yang harmonis dimana terjadi hubungan atau komunikasi dan lingkungan
psikologis seseorang di tempat ia bekerja.

Lingkungan kerja merupakan faktor yang perlu diperhitungkan dalam pengaruhnya untuk
meningkatkan perilaku hidup sehat dimana salah satunya adalah perilaku minum obat. Hasil dari studi
pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 25 Juli-30 Juli 2022 terhadap 15 penderita hipertensi di
Badan Pusat Statistik dengan metode wawancara. Berdasarkan hasil tersebut 6 di antara 15 penderita
menunjukkan minum obat hipertensi secara rutin dan teratur sedangkan 9 penderita lainnya mengatakan
sulit untuk minum obat secara teratur dikarenakan faktor pekerjaan dan masih takut untuk
ketergantungan obat tidak mengerti akan manfaat obat serta terapi yang perlu dijalani jika didiagnosis
hipertensi, seringnya penderita hipertensi di Badan Pusat Statistik merasa meminum obat hipertensi
hanya saat dibutuhkan saja atau pada saat timbul keluhan.

Metode

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional yaitu
penelitian yang bertujuan untuk mengetahui hubungan variabel independen dan variabel dependen saat
bersamaan (Sugiyono 2015). Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan layanan self efficacy
dan lingkungan kerja terhadap perilaku minum obat pada pasien hipertensi di Badan Pusat Statistik.
Populasi pada penelitian ini adalah seluruh pasien hipertensi di Badan Pusat Statistik berjumlah 89
orang yang diambil dari data registrasi pasien tahun 2021. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian
ini adalah Total Sampling dengan jumlah sampel sebanyak 89 responden. Dalam penelitian ini data
primer diperoleh dari kuesioner atau penyebaran daftar pertanyaan dengan responden. Data pendukung
berupa data jumlah pasien hipertensi yang diregistrasi di tahun 2021. Instrumen yang digunakan dalam
penelitian ini adalah kuesioner yang terdiri dari pertanyaan tentang data demografi responden meliputi
usia, jenis kelamin dan pendidikan kuesioner tentang self efficacy kuesioner tentang lingkungan kerja
dan perilaku minum obat pada pasien hipertensi.
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Hasil validitas dan reliabilitas dalam penelitian ini menunjukkan bahwa pertanyaan-pertanyaan
yang terdapat pada kuesioner telah valid dan reliabel dengan nilai corrected item total correlation >
0,344 dan nilia Cronbach Alpha > 0,7. Dengan N = 33 dan DF = N-2 dilihat dari R tabel. Dalam
penelitian ini peneliti menganalisis hubungan self efficacy dan lingkungan kerja terhadap perilaku
minum obat pada pasien hipertensi di Badan Pusat Statistik. Skala data penelitian ini yaitu skala ordinal
dan menggunakan uji statistik chi-square.

Hasil

Analisis univariate bertujuan untuk menjelaskan dan mendeskripsikan karakteristik masing-
masing variabel yang diteliti. Data yang digunakan merupakan data primer dikumpulkan dengan
pengisian kuesioner dan juga melalui aplikasi Google Form yang dilakukan terhadap 89 responden.
Data univariat ini terdiri atas jenis kelamin, umur dan tingkat pendidikan responden untuk
mendeskripsikan karakteristik responden, distribusi frekuensi layanan keperawatan sebagai variable
bebas dan distribusi frekuensi kepuasan pasien sebagai variable terikat.

Tabel 1. 1Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Pasien hipertensi Di Badan Pusat Statistik Tahun 2023

N %
Laki-laki 46 51,7%
Perempuan 43 48,3%
Total 102 100%

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin laki-laki
sebanyak 46 orang (51,7%) dari total responden 89 orang.

Tabel 2. 1Distribusi Frekuensi Usia Pasien hipertensi Di Badan Pusat Statistik Tahun 2023

%
Dibawah 25 tahun 0 0%
26-45 tahun 28 31,5%
Diatas 46 tahun 61 68,5%
Total 89 100%

Tabel 2 menunjukkan karakteristik responden sebagian besar responden yang mengalami
hipertensi dengan rentang usia = 46 tahun sebanya 61 responden (68,5%).
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Tabel 3. 1Distribusi Frekuensi Tingkat Pendidikan Pasien Hipertensi Di Badan Pusat Statistik Tahun
2023

N %
SMAJ/SMK/Sederajat 14 15,7%
Diploma I/11/111 13 14,6%
D IV/S1 36 40,4%
S2 25 28,1%
S3 1 1,1%
Total 102 100%

Tabel 3 menunjukkan karakteristik responden yang mengalami hipertensi berdasarkan tingkat
pendidikan terakhir dan didapatkan hasil sebagian besar DIV/S1 sebanyak 36 responden (40,4%).

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Self Efficacy Pasien Hipertensi Di Badan Pusat Statistik

N %
Tidak Baik 30 33,7%
Baik 69 66,3%
Total 89 100%

Berdasarkan tabel diatas karakteristik responden yang memiliki self efficacy baik sebanyak 69
responden (66,3%).

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Lingkungan Kerja Di Badan Pusat Statistik

N %
Tidak Baik 30 33,7%
Baik 69 66,3%
Total 89 100%

Berdasarkan tabel diatas responden yang mengatakan lingkungan kerja baik sebanyak 66
responden (74,2%).

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Perilaku Minum Obat Pasien Hipertensi Di Badan Pusat Statistik

N %
Tidak Baik 42 47,2%
Baik 47 52,8%
Total 89 100%

Berdasarkan tabel diatas karakteristik responden dengan responden yang perilaku minum obat
hipertensi baik sebanyak 47 responden (52,8%). Analisis bivariat dilakukan untuk melihat hubungan
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antara self efficacy dan lingkungan kerja terhadap perilaku minum obat pasien hipertensi Badan Pusat
Statistik. Dilakukan uji statistik chi-square dengan derajat kepercayaan yang digunakan adalah 95% (o
= 0,05) dijelaskan dalam tabel berikut

Tabel 7. Hubungan Self Efficacy Terhadap Perilaku Minum Obat Pada Pasien Hipertensi Di Badan
Pusat Statistik Tahun 2023

Perilaku Minum Obat TOTAL P-Value

Tidak Baik Baik

Self Efficacy N % N % N %

Tidak Baik 21 236 9 1011 30 337 0,002
Baik 21 23,6 38 427 59 66.3
Total 42 472 47 528 89 100

Berdasarkan tabel 7 dapat diketahui bahwa dari 89 responden dengan self efficacy tidak baik
yang memiliki perilaku minum obat hipertensi tidak baik sebanyak 21 responden (23,6%) dan terdapat
9 (10,11%) responden yang memiliki self efficacy tidak baik memiliki perilaku minum obat baik.
Selanjutnya, terdapat 21 (23,6%) responden yang memiliki self efficacy baik tapi perilaku minum obat
tidak baik dan terdapat 38 responden (42,7%) yang memiliki self efficacy baik dan perilaku minum
obat baik. Hasil uji chi-square menunjukkan nilai p-value = 0,002 yang menandakan bahwa nilai p <
0,05 maka dapat dikatakan terdapat hubungan yang signifikan antara kedua variable yaitu self efficacy
dan perilaku minum obat dan dapat pula diintepretasikan bahwa Ha diterima dan HO ditolak.

Tabel 8. Hubungan Lingkungan Kerja Terhadap Perilaku Minum Obat Pada Pasien Hipertensi Di
Badan Pusat Statistik Tahun 2023

Perilaku Minum Obat TOTAL P-Value
Lingkungan Tidak Baik Baik
Kerja N % N % N %
Tidak Baik 15 169 8 9 23 25,9 0,004
Baik 27 30,3 39 438 66 74,1
Total 42 472 47 528 89 100

Berdasarkan tabel 8 dapat diketahui bahwa dari 89 responden yang mengatakan lingkungan
kerjanya tidak baik yang memiliki perilaku minum obat hipertensi tidak baik sebanyak 15 responden
(16,9%) dan terdapat 8 (9%) responden yang mengatakan lingkungan kerjanya tidak baik memiliki
perilaku minum obat baik. Selanjutnya terdapat 27 (30,3%) responden yang mengatakan lingkungan
kerjanya baik tapi perilaku minum obat tidak baik dan terdapat 39 responden (43,8%) yang mengatakan
lingkungan kerjanya baik dan perilaku minum obat baik. Hasil uji chi-square menunjukkan nilai p-
value = 0,004 yang menandakan bahwa nilai p < 0,05 maka dapat dikatakan terdapat hubungan yang
signifikan antara kedua variable yaitu lingkungan kerja dan perilaku minum obat dan dapat pula
diintepretasikan bahwa Ha diterima dan HO ditolak.

Pembahasan

Pembahasan pada penelitian ini disajikan dalam bentuk narasi berdasarkan hasil penelitian yang
didapat peneliti. Penjelasan dari pembahasan disesuaikan dengan tujuan penelitian yang terdiri dari
mengidentifikasi karakteristik responden pasien di Badan Pusat Statistik yaitu berdasarkan jenis
kelamin, usia dan pendidikan mengidentifikasi self efficacy pasien hipertensi di Badan Pusat Statistik
mengidentifikasi lingkungan kerja dan perilaku minum obat pasien hipertensi serta hubungan antara
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self efficacy dan lingkungan kerja terhadap perilaku minum obat pasien hipertensi di Badan Pusat
Statistik.

Karakteristik responden yang didapatkan saat penelitian menunjukkan bahwa dominan
responden berjenis laki-laki, hal ini disebabkan laki-laki memiliki beberapa faktor yang cenderung
meningkatkan tekanan darah seperti aktifitas fisik, faktor resiko merokok dan pola makan. Hal ini
didukung dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh9 dimana dari 97 responden terdapat 60
orang atau sebesar 61,9% responden adalah laki-laki yang mengalami hipertensi. Responden pada
penelitian ini mayoritas sebagian besar > 46 tahun sebanyak 46 responden 51,7%. Faktor ini didukung
dengan teori penelitian sebelumnya semakin bertambahnya umur, resiko terkena hipertensi juga
meningkat karena terjadi kerapuhan pembuluh darah sehingga aliran darah terutama ke otak menjadi
terganggu.® Pertambahan umur juga membuat darah mengalami peningkatan. Setelah umur 40 tahun
proses degeneratif secara alami akan lebih sering terjadi pada usia tua dimana dinding arteri akan
mengalami penebalan yang disebabkan oleh penumpukan zat kolagen pada lapisan otot, sehingga
menyebabkan pembuluh darah menyempit dan menjadi kaku.! Pendidikan seseorang juga berpengaruh
terhadap kesehatan. Semakin tinggi taraf pendidikan seseorang maka tingkat kesadaran akan kesehatan
meningkat.’

Hasil penelitian yang telah dilakukan menunjukkan bahwa dominan responden memiliki self
efficacy yang baik. Berdasarkan kuesioner self efficacy yang berjumlah 10 item pertanyaan, didapatkan
hasil responden yang memiliki self efficacy baik sebanyak 69 responden (66,3%) dan tingkat self
efficacy tidak baik sebanyak 30 responden (33,7%). Hal ini menunjukan masih ada beberap responden
masih ada yang tidak yakin terhadap kemampuannya dalam menilai perubahan yang terjadi pada
tekanan darah seperti sakit kepala/leher jantung berdebar-debar. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh® menunjukkan responden mempunyai self efficacy yang rendah. Pasien yang memiliki
self efficacy yang tidak baik mempunyai kualitas pengalaman yang kurang baik terutama dalam
penyesuaian pola hidup sehingga responden tidak termotivasi untuk mengontrol tekanan darahnya.

Didapatkan sebanyak 66 responden dari total 89 responden atau sebesar 74,2% mengatakan
bahwa lingkungan kerja sudah baik. Hal ini didukung dengan tersedianya sarana dan prasarana yang
menunjang kesehatan yang terdapat di Badan Pusat Statistik. Pasien hipertensi yang merupakan
pegawai di Badan Pusat Statistik akan merasa sangat terbantu dengan tersedianya lingkungan kerja
yang baik. Hal ini didukung dengan penelitian yang dilakukan oleh Nitisemito dalam Faida (2019:108)
menyatakan sesuatu yang ada di sekitar para pekerja dan yang mempengaruhi dirinya dalam
menjalankan tugas-tugas yang dibebankan. Asumsi peneliti dengan memperhatikan lingkungan Kkerja
yang baik mampu meningkatkan kesehatan pegawai dan diharapkan jika pegawai sehat akan terjadi
peningkatan motivasi dan kinerja pegawai. Hasil penelitian mengenai gambaran perilaku minum obat
pada pasien hipertensi di Badan Pusat Statistik dari 89 responden didapatkan 47 responden (52,8%)
memiliki perilaku minum obat yang baik dan sebanyak 43 responden (47,2%) memiliki perilaku minum
obat yang tidak baik terhadap pengobatan hipertensi. Masalah yang sering terjadi dalam pengelolaan
penyakit kronis yang membutuhkan pengobatan dalam jangka waktu yang lama.

Terdapat beberapa sebab mengapa pasien hipertensi tidak minum obat diantaranya dikarenakan
lupa minum obat penderita merasa sehat kunjungan tidak rutin ke fasilitas kesehatan mengonsumsi
obat tradisional tidak mampu membeli obat (Kemenkes RI 2019). Pada tabel 7 terdapat 38 responden
(42,7%) yang memiliki self efficacy baik dan perilaku minum obat baik. Bandura mengatakan bahwa
perilaku kesehatan dapat di dorong oleh sejumlah faktor termasuk keyakinan. Perilaku responden akan
mempengaruhi kesehatannya, pengalaman pribadi menjadi dasar untuk mempengaruhi kesehatannya
(Haldi, Pristianty and Hidayati 2021).

Dari penelitian yang dilakukan oleh (Selzler et al 2020) menyatakan bahwa seseorang yang
memiliki keyakinan yang kuat terhadap kemampuannya maka akan mendapatkan hasil yang baik. Hal
ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Warren-Findlow dalam® mengatakan bahwa
seseorang dengan self efficacy tinggi mampu meningkatkan perilaku terhadap rencana pengobatan,
melakukan program diet rendah garam, tidak merokok, melakukan aktivitas fisik dan mampu
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mengontrol berat badan. Peneliti berasumsi bahwa self efficacy dapat mengarah pada perilaku yang baik
sehingga seseorang memiliki keinginan untuk sehat dengan mengikuti pengobatan tekanan darah tinggi.
Selanjutnya, berdasarkan tabel 8 terdapat 27 responden (30,3%) yang mengatakan lingkungan kerjanya
baik tapi perilaku minum obat tidak baik dan terdapat 39 responden (43,8%) yang mengatakan
lingkungan kerjanya baik dan perilaku minum obat baik. Hasil uji chi-square menunjukkan nilai p-
value = 0,004 yang menandakan bahwa nilai p < 0,05 maka dapat dikatakan terdapat hubungan yang
signifikan antara kedua variable yaitu lingkungan kerja dan perilaku minum obat.

Tersedianya fasilitas kesehatan di kantor akan sangat menunjang kesehatan karyawan.
Sehingga pegawai yang memiliki penyakit kronik salah satunya penyakit hipertensi akan mudah untuk
mendapatkan pengobatan.? Lingkungan kerja juga mendukung terciptanya kenyamanan bekerja salah
satunya adalah faktor lingkungan non fisik yaitu manajemen stress pekerjaan, hubungan antar pegawai
dan motivasi sehingga pasien hipertensi mampu memiliki support system yang baik untuk mendukung
peningkatan kesehatan dalam berperilaku yang baik dalam melakukan pengobatan rutin obat hipertensi.
Namun penelitian ini juga menunjukkan hasil terdapat 27 responden (30,3%) yang mengatakan
lingkungan kerjanya baik tapi perilaku minum obat tidak baik. Asumsi peneliti yang memungkinkan
adalah disebabkan kurangnya kemampuan responden dalam memahami dan meyakini pentingnya
minum obat, salah satu faktornya adalah tidak minum obat secara teratur.*®

Hal ini didukung dengan hasil analisis pada item pernyataan perilaku minum obat yakni
pernyataan pertama bahwa minum obat hipertensi harus teratur terdapat 21 responden yang
memberikan jawaban kadang-kadang. Artinya responden tidak patuh pada pengobatan meskipun
lingkungan kerja memfasilitasi pelayanan kesehatan.!* Berdasarkan hasil penelitian yang telah
dilakukan terkait hubungan self efficacy dan lingkungan Kkerja terhadap perilaku minum obat pada
hipertensi di Badan Pusat Statistik tahun 2023 maka dapat diambil kesimpulan pasien hipertensi di
Badan Pusat Statistik menunjukkan bahwa sebagian besar responden berjenis kelamin laki-laki
sebanyak 46 orang (51,7%) dari total responden 89 orang. Kategori usia menunjukkan hasil sebagian
besar pasien hipertensi di usia > 46 tahun sebanyak 61 responden (68,5%) dan responden terdiri dari
berbagai macam latar pendidikan.

Tingkat pendidikan pasien hipertensi sebagian dengan lulusan DIV/S1 sebanyak 36 responden
(40,4%). Terdapat sebanyak 30 responden (33,7%) dengan tingkat self efficacy tidak baik dan
responden yang memiliki self efficacy baik sebanyak 69 responden (66,3%). Terdapat sebanyak 23
responden (25.8%) mengatakan lingkungan kerja tidak baik dan yang mengatakan lingkungan kerja
baik sebanyak 66 responden (74,2%). Terdapat sebanyak 42 responden (47,2%) responden dengan
perilaku minum obat hipertensi tidak baik dan responden yang perilaku minum obat hipertensi baik
sebanyak 47 responden (52,8%). Hasil uji chi-square menunjukkan nilai p-value = 0,002 yang
menandakan bahwa nilai p < 0,05 maka dapat dikatakan terdapat hubungan yang signifikan antara
kedua variable yaitu self efficacy dan perilaku minum obat dan dapat pula diintepretasikan bahwa Ha
diterima dan HO ditolak. Hasil uji chi-square menunjukkan nilai p-value = 0,004 yang menandakan
bahwa nilai p < 0,05 maka dapat dikatakan terdapat hubungan yang signifikan antara kedua variable
yaitu lingkungan kerja dan perilaku minum obat dan dapat pula diintepretasikan bahwa Ha diterima dan
HO ditolak.®™

Konflik Kepentingan
Penelitian ini adalah penelitian independen yang tidak terkait dan tidak memiliki kepentingan individu
dan juga organisasi manapun.

Pendanaan
Sumber pendanaan dalam penelitian ini bersumber pada pendanaaan pribadi.

Kontribusi Penulis
Penelitian ini dilakukan oleh NR sebagai author.
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