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Abstrak
Latar Belakang: Perilaku self-care pada lansia hipertensi tergolong rendah, terutama pada kelom-
pok yang tinggal di panti sosial, berkaitan dengan keyakinan kesehatan individu yang dapat diukur 
melalui konstruk Health Belief Model. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan konstruk 
Health Belief Model dengan perilaku self-care pada lansia hipertensi di RPSLU Pucang Gading 
Semarang. 
Metode: Penelitian kuantitatif observasional analitik desain cross-sectional melibatkan 32 re-
sponden dari 47 lansia melalui purposive sampling dengan kriteria inklusi yaitu lansia berusia ≥60 
tahun terdiagnosis hipertensi, mampu menjalankan aktivitas sehari-hari secara mandiri, tidak me-
miliki penyakit komorbid, dan bersedia menjadi responden. Variabel independen adalah konstruk 
HBM (persepsi kerentanan, persepsi keseriusan, persepsi manfaat, persepsi hambatan, efikasi diri, 
dan isyarat untuk bertindak), sedangkan variabel dependen adalah perilaku self-care pada lansia 
hipertensi. Data dikumpulkan menggunakan H-SCALE untuk mengukur perilaku self-care dan 
kuesioner enam konstruk HBM untuk mengukur variabel independen, kemudian dianalisis uji 
Chi-Square (α=0,05). 
Hasil: Sebanyak 62,5% responden memiliki perilaku self-care rendah. Seluruh enam konstruk 
HBM berhubungan signifikan dengan self-care: persepsi kerentanan (p=0,002; PR=3,11), persepsi 
keseriusan (p=0,003; PR=2,64), persepsi manfaat (p=0,006; PR=2,38), persepsi hambatan (p=0,011; 
PR=2,33), efikasi diri (p=0,001; PR=3,0), dan isyarat untuk bertindak (p=0,001; PR=3,87). 
Kesimpulan: Seluruh konstruk HBM berhubungan signifikan dengan perilaku self-care pada lansia 
hipertensi di RPSLU Pucang Gading.

Abstract
Background: Self-care behavior among elderly hypertensive patients is low, particularly 
among those in social care institutions, presumed to be associated with individual health beliefs meas-
urable through HBM constructs. This study analyze the relationship between HBM constructs and 
self-care behavior among elderly hypertensive patients at RPSLU Pucang Gading, Semarang. 
Methods: A quantitative observational analytic cross-sectional study was conducted involving 32 re-
spondents from 47 elderly individuals through purposive sampling. Inclusion criteria comprised elderly 
aged ≥60 years diagnosed with hypertension, capable of performing daily activities independently, free 
from comorbid conditions, and willing to participate. Independent variables were HBM constructs 
(perceived susceptibility, perceived severity, perceived benefits, perceived barriers, self-efficacy, and cues 
to action), while the dependent variable was self-care behavior. Data were collected using H-SCALE to 
measure self-care behavior and a six-construct HBM questionnaire to measure independent variables, 
analyzed using Chi-Square test (α=0.05). 
Results: The majority of respondents (62.5%) demonstrated low self-care behavior. All HBM constructs 
were significantly associated with self-care: perceived susceptibility (p=0.002; PR=3.11), perceived 
severity (p=0.003; PR=2.64), perceived benefits (p=0.006; PR=2.38), perceived barriers (p=0.011; 
PR=2.33), self-efficacy (p=0.001; PR=3.0), and cues to action (p=0.001; PR=3.87). 
Conclusion: All HBM constructs were significantly associated with self-care behavior among elderly 
hypertensive patients at RPSLU Pucang Gading.
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Pendahuluan
Hipertensi merupakan salah satu 

penyakit tidak menular yang memberikan 
beban kesehatan terbesar secara global. Pada 
tahun 2024 diperkirakan sekitar 1,4 miliar orang 
dewasa hidup dengan hipertensi, dan lebih dari 
dua pertiga kasus tersebut terjadi di negara 
berpenghasilan rendah dan menengah (WHO, 
2025). Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 
mencatat prevalensi hipertensi pada penduduk 
dewasa usia 18 tahun ke atas di Indonesia 
sebesar 30,8%, menjadikan hipertensi sebagai 
penyakit tidak menular dengan prevalensi 
tertinggi (Kemenkes RI, 2023). Pada kelompok 
lansia, prevalensi hipertensi secara global 
cenderung meningkat seiring bertambahnya 
usia. Hipertensi ditemukan pada sekitar 
27% individu berusia kurang dari 60 tahun 
dan meningkat hingga mencapai 74% pada 
kelompok usia di atas 80 tahun (Oliveros et al., 
2020) menjadikan kelompok ini rentan terhadap 
komplikasi kardiovaskular yang jauh lebih berat 
dibandingkan kelompok usia yang lebih muda. 
Pengendalian hipertensi pada lansia tidak 
dapat bergantung pada terapi farmakologis 
semata, melainkan membutuhkan keterlibatan 
aktif individu melalui perilaku self-care yang 
konsisten. Penelitian menunjukkan bahwa 
sekitar 70% pasien hipertensi tidak mencapai 
kontrol tekanan darah yang optimal jika 
hanya mengandalkan kepatuhan pengobatan 
tanpa disertai intervensi perilaku (Eghbali et 
al., 2022). Kondisi ini menunjukkan perlunya 
keterlibatan aktif individu melalui perilaku 
self-care yang konsisten. Self-care memiliki 
cakupan yang lebih luas dibandingkan 
kepatuhan pengobatan (adherence). Kepatuhan 
merujuk pada kesesuaian perilaku individu 
mencakup minum obat, mengikuti diet, dan 
melakukan perubahan gaya hidup dengan 
rekomendasi yang disepakati bersama tenaga 
kesehatan (Hamrahian et al., 2022). Sementara 
itu, self-care adalah kemampuan individu, 
keluarga, dan komunitas untuk meningkatkan 
dan menjaga kesehatan, mencegah penyakit, 
serta mengatasi penyakit dengan atau tanpa 
dukungan tenaga kesehatan, sehingga self-care 
lebih menekankan pada inisiatif mandiri dan 
pengambilan keputusan aktif individu (Konlan 
& Shin, 2023; WHO, 2024). Pada pasien 
hipertensi, komponen self-care mencakup 

kepatuhan minum obat antihipertensi, 
penerapan diet rendah garam, aktivitas fisik 
teratur, pengendalian berat badan, penghentian 
kebiasaan merokok, serta pembatasan 
konsumsi alkohol (Irwan et al., 2023; Warren-
Findlow et al., 2013).

Berbagai penelitian lintas negara 
menunjukkan bahwa angka self-care yang 
rendah merupakan fenomena yang meluas. Di 
Etiopia, persentase self-care dengan kategori 
rendah berkisar antara 53,1% (Melaku et al., 
2022) hingga 66,9% (Tebelu et al., 2023) pada 
pasien hipertensi. Kondisi serupa terjadi di 
Thailand dengan 80,1% dari 326 penderita 
hipertensi tidak terkontrol menunjukkan 
self-care buruk (Jariyasakulwong et al., 2025) 
dan di India dilaporkan persentase penderita 
hipertensi memiliki self-care rendah sebesar 
51,8% (Gogurla et al., 2025). Di Indonesia, 
rendahnya perilaku self-care pada penderita 
hipertensi juga banyak ditemukan, khususnya 
pada kelompok lansia. Penelitian di wilayah 
kerja Puskesmas Rangkasbitung menunjukkan 
bahwa sebanyak 66,7% lansia hipertensi 
memiliki perilaku self-care yang rendah 
(Luqyana, 2025), didukung studi di Kabupaten 
Situbondo melaporkan hal serupa yaitu perilaku 
self-care yang rendah pada lansia hipertensi 
sebesar 61,5% (Pae et al., 2023). 

Provinsi Jawa Tengah menempati 
peringkat kelima nasional dengan prevalensi 
hipertensi sebesar 32,9% berdasarkan 
(Kemenkes RI, 2023). Hipertensi bahkan 
menempati proporsi terbesar dari seluruh 
penyakit tidak menular (PTM) yang dilaporkan 
di Jawa Tengah, yakni sebesar 73,1% (Dinkes 
Jateng, 2025). Kota Semarang mencatat 288.750 
kasus hipertensi pada tahun 2024 dengan 
prevalensi mencapai sekitar 17% dan menjadi 
beban PTM tertinggi di Kota Semarang (Dinkes 
Kota Semarang, 2025). Tingginya angka kejadian 
hipertensi tidak terlepas dari berbagai faktor 
risiko yang saling berkaitan, baik yang bersifat 
tidak dapat dimodifikasi (usia, jenis kelamin, 
dan genetik) maupun yang dapat dimodifikasi 
(obesitas, kurang beraktivitas fisik, perilaku 
merokok, dan pola makan) (Khairani et al., 
2025; Lamangidaa et al., 2025). Faktor-faktor 
risiko yang dapat dimodifikasi tersebut dapat 
dikendalikan melalui penerapan perilaku self-
care hipertensi. Perilaku self-care berhubungan 
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dengan keyakinan individu yang mencakup 
persepsi kerentanan, persepsi keseriusan, 
persepsi manfaat, persepsi hambatan, efikasi 
diri, dan isyarat untuk bertindak (Khairunisa 
et al., 2024). Meskipun demikian, penelitian 
mengenai self-care pada penderita hipertensi 
masih relatif terbatas, khususnya yang berfokus 
pada kelompok lansia, padahal kelompok ini 
memiliki kerentanan lebih tinggi terhadap 
komplikasi.

Fenomena rendahnya self-care pada 
lansia semakin kompleks ketika dikaitkan 
dengan kondisi sosial dan psikologis, terutama 
pada lansia yang tinggal di panti wreda dengan 
dukungan sosial lebih rendah  (Chen et al., 
2023; Damayanti et al., 2022), tingkat kesepian 
lebih tinggi (S. M. Dewi et al., 2022), motivasi 
hidup lebih rendah (Damayanti et al., 2022; 
Hana Fitri et al., 2025). Rendahnya dukungan 
sosial terbukti berhubungan signifikan dengan 
penurunan efikasi diri pada lansia (Hayuningsih 
et al., 2024), kurangnya motivasi hidup dan 
isolasi sosial melemahkan persepsi manfaat serta 
cues to action dalam melaksanakan perawatan 
diri (Faghih et al., 2024), sementara tingginya 
kesepian berkontribusi pada meningkatnya 
persepsi hambatan termasuk hambatan 
emosional dan psikologis terhadap perilaku 
self-care (Hailu et al., 2025) dan terbatasnya 
kemampuan pengambilan keputusan kesehatan 
yang dipengaruhi kondisi afektif berpotensi 
menurunkan persepsi kerentanan serta persepsi 
keseriusan terhadap hipertensi (Amaral et al., 
2022). Rumah Pelayanan Sosial Lanjut Usia 
(RPSLU) Pucang Gading Semarang, mencatat 
hipertensi sebagai masalah kesehatan tertinggi 
dengan prevalensi 66,2%. Studi pendahuluan di 
lokasi tersebut menemukan bahwa 62,5% dari 
16 lansia hipertensi yang diperiksa memiliki  
self-care yang rendah, disertai adanya dua 
kasus stroke akibat hipertensi pada tahun 2025.

Teori Health Belief Model (HBM) 
menawarkan kerangka konseptual yang 
komprehensif untuk memahami determinan 
perilaku kesehatan. HBM pertama kali 
dikembangkan pada pertengahan 1950-an 
oleh Rosenstock, Hochbaum, Leventhal, dan 
Kegels, dan kemudian disempurnakan dengan 
penambahan konstruk cues to action pada 
1970-an dan efikasi diri pada 1988 (Gasper 
et al., 2025). Menurut HBM, seseorang akan 

terdorong untuk melakukan tindakan kesehatan 
apabila merasa rentan terhadap suatu penyakit, 
menilai penyakit tersebut sebagai kondisi 
serius, meyakini bahwa tindakan tertentu 
memberikan manfaat, merasa hambatan yang 
ada dapat diatasi, memiliki keyakinan diri yang 
cukup, serta mendapatkan stimulus atau isyarat 
yang memicunya untuk bertindak (Pakpahan 
et al., 2021).

Sejumlah studi terdahulu menunjukkan 
bahwa self-care pada hipertensi dipengaruhi 
oleh faktor-faktor dalam teori Health Belief 
Model. Rajati & Rosyid (2025) serta Luqyana 
(2025) menemukan bahwa self-efficacy 
berhubungan dengan self-care, namun 
kajiannya masih terbatas karena hanya 
menelaah satu konstruk. Yanti et al. (2020) 
membuktikan adanya hubungan signifikan 
antara seluruh konstruk HBM dengan self-
care di wilayah kerja Puskesmas Kalirejo, 
Pesawaran. Persepsi kerentanan mendorong 
individu bertindak ketika mereka menyadari 
risiko terhadap komplikasi hipertensi, persepsi 
keseriusan memperkuat motivasi dengan 
meyakini bahwa dampak penyakit serius bagi 
kehidupan, persepsi manfaat mendorong 
tindakan ketika individu meyakini self-care 
efektif mengurangi risiko tersebut, persepsi 
hambatan menjadi hambatan utama yang 
menghambat pelaksanaan self-care meskipun 
niat sudah terbentuk, self-efficacy menentukan 
keyakinan individu akan kemampuannya 
menjalankan perilaku tersebut secara 
konsisten, sementara cues to action berperan 
sebagai pemicu eksternal maupun internal yang 
menjalankan perilaku self-care. Khairunisa et 
al. (2024) memperluas temuan tersebut pada 
pasien hipertensi patuh pengobatan. Namun, 
kajian HBM yang secara khusus difokuskan 
pada lansia di panti wreda masih sangat 
terbatas. Studi oleh Lestari et al. (2024) di panti 
sosial tresna werdha berfokus pada hubungan 
self-care dengan kualitas hidup, bukan pada 
determinan perilakunya berdasarkan HBM. 
Dengan demikian, terdapat kesenjangan bukti 
empiris yang perlu diisi, terutama terkait 
dinamika self-care pada lansia hipertensi yang 
tinggal di panti wreda di Indonesia.

Berdasarkan uraian di atas, penelitian 
ini bertujuan menganalisis hubungan antara 
keenam konstruk Health Belief Model yaitu 
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persepsi kerentanan (perceived susceptibility), 
persepsi keseriusan  (perceived severity), 
persepsi manfaat (perceived benefits), persepsi 
hambatan (perceived barriers), efikasi diri (self 
efficacy), dan isyarat untuk bertindak (cues to 
action) dengan perilaku self-care pada lansia 
hipertensi di RPSLU Pucang Gading Semarang. 
Lokasi penelitian dipilih karena merupakan 
panti wreda milik pemerintah dengan jumlah 
penghuni lansia terbanyak di Kota Semarang. 
Selain itu, lansia yang tinggal di RPSLU Pucang 
Gading mengalami berbagai kondisi psikososial 
seperti kesepian dan rendahnya interaksi sosial 
(L. T. E. Dewi et al., 2024). 

Metode
Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif observasional analitik dengan desain 
studi cross-sectional, yaitu metode pengukuran 
variabel pada satu titik waktu yang sama untuk 
menganalisis hubungan antara variabel bebas 
dan terikat secara simultan (Notoatmodjo, 
2018). Penelitian dilaksanakan di Rumah 
Pelayanan Sosial Lanjut Usia (RPSLU) Pucang 
Gading Semarang, Jawa Tengah, pada bulan 
Maret 2026.

Populasi penelitian adalah seluruh 
lansia dengan riwayat hipertensi yang tercatat 
berdasarkan data pemantauan tekanan darah 
rutin sepanjang tahun 2025 di RPSLU Pucang 
Gading, yaitu sebanyak 47 orang. Sampel 
dipilih menggunakan teknik purposive 
sampling berdasarkan kriteria inklusi yang 
telah ditetapkan, sehingga diperoleh 32 
responden. Kriteria inklusi meliputi: (1) lansia 
berusia ≥60 tahun dengan diagnosis hipertensi; 
(2) mampu menjalankan aktivitas sehari-hari 
secara mandiri; (3) tidak memiliki penyakit 
komorbid; dan (4) bersedia menjadi responden. 
Adapun kriteria eksklusi mencakup lansia yang 
tidak mampu berkomunikasi dengan baik dan 
yang menolak berpartisipasi. 

Variabel terikat adalah perilaku self-
care pada lansia hipertensi yang diukur 
menggunakan instrumen Hypertension  self-
care Activity Level Effects (H-SCALE) yang 
dikembangkan oleh Warren-Findlow et al. 
(2013) dalam penelitian ini digunakan versi yang 
telah dimodifikasi serta divalidasi oleh Lestari et 
al. (2024) untuk setting panti wreda. Instrumen 
terdiri dari enam domain yaitu kepatuhan 

minum obat antihipertensi, diet rendah 
garam, aktivitas fisik, penghindaran rokok, 
pembatasan alkohol, dan pengelolaan berat 
badan. Lima domain pertama menggunakan 
skala 0–7 hari, sementara domain pengelolaan 
berat badan menggunakan skala Likert lima 
tingkat. Skor seluruh domain dijumlahkan dan 
dikategorikan menjadi self-care rendah apabila 
skor total < mean (50) dan self-care tinggi 
apabila skor total ≥ mean (50). Oleh peneliti 
kembali di uji validitas dan reliabilitasnya 
dengan setting panti wreda di Kota Semarang, 
yang menunjukkan nilai r-hitung Pearson 
berkisar 0,398–0,820 (r-tabel=0,361, α=5%), 
dengan reliabilitas Cronbach’s Alpha sebesar 
0,844.

Variabel bebas mencakup enam konstruk 
HBM yang masing-masing diukur dengan 
kuesioner terpisah yaitu persepsi kerentanan, 
persepsi keseriusan, persepsi manfaat, persepsi 
hambatan, efikasi diri, dan isyarat untuk 
bertindak. Setiap item menggunakan skala 
respons tiga tingkat (Setuju/Netral/Tidak 
Setuju). Hasil pengukuran setiap konstruk 
dikategorikan menjadi rendah dan tinggi 
berdasarkan nilai rata-rata, yaitu persepsi 
kerentanan dikategorikan rendah (skor<9,16) 
dan tinggi (skor≥9,16), persepsi keseriusan 
dikategorikan rendah (skor<11) dan tinggi 
(skor≥11), persepsi manfaat dikategorikan 
rendah (skor<9,75) dan tinggi (skor≥9,75), 
persepsi hambatan dikategorikan rendah 
(skor<13) dan tinggi (skor≥13), efikasi diri 
dikategorikan rendah (skor<15,66) dan tinggi 
(skor≥15,66), serta isyarat untuk bertindak 
dikategorikan rendah (skor<12,69) dan tinggi 
(skor≥12,69). Uji validitas dan reliabilitas 
seluruh instrumen dilaksanakan di Panti 
Wredha Harapan Ibu Semarang pada 30 lansia, 
dengan hasil semua instrumen dinyatakan 
valid dan reliabel (Cronbach’s Alpha >0,6). 
Pengumpulan data primer dilakukan 
menggunakan instrumen kuesioner H-SCALE 
dan kuesioner enam konstruk HBM yang 
diisi oleh responden. Data sekunder diperoleh 
dari rekam medis dan catatan pemantauan 
kesehatan RPSLU Pucang Gading untuk 
mengetahui lansia yang mengidap hipertensi 
tanpa riwayat komorbid.

Analisis data dilakukan dalam dua tahap 
yaitu analisis univariat untuk mendeskripsikan 
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distribusi frekuensi setiap variabel dan 
analisis bivariat untuk mengetahui hubungan 
antar variabel bebas dengan variabel terikat 
menggunakan uji Chi-Square dengan taraf 
signifikansi α=0,05 dan interval kepercayaan 
95%. Penelitian ini telah memperoleh 
persetujuan etik dari Komisi Etik Penelitian 
Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas 
Negeri Semarang dengan nomor 184/KEPK/
FK/KLE/2026.

Hasil dan Pembahasan 
Hasil analisis statistik penelitian 

disajikan pada Tabel 1. Tabel tersebut memuat 
distribusi frekuensi seluruh variabel penelitian 
yang menunjukkan bahwa lebih dari separuh 
responden (62,5%) memperlihatkan perilaku 
self-care yang tergolong rendah. Temuan 
ini selaras dengan laporan dari panti wreda 
lain di Indonesia yang mencatat 42,9% lansia 
memiliki self-care buruk (Lestari et al., 2024). 
Selain itu, pada persepsi kerentanan sebagian 
besar responden tergolong rendah (56,3%), 
mengindikasikan bahwa 56,3% lansia belum 
sepenuhnya menyadari risiko komplikasi 
yang dapat timbul akibat hipertensi yang tidak 
dikelola dengan baik. Berbeda dengan persepsi 
keseriusan yang justru lebih banyak berada pada 
kategori tinggi (53,1%), menunjukkan bahwa 
meskipun lansia menilai hipertensi sebagai 
kondisi yang berbahaya, kesadaran tersebut 
belum serta-merta mendorong mereka untuk 
merasa rentan secara personal. Sebagian besar 
responden juga memiliki persepsi manfaat yang 
tinggi (56,3%), artinya 56,3% lansia meyakini 
bahwa tindakan self-care akan memberikan 
hasil yang nyata dalam mengendalikan tekanan 
darah. Sementara itu, persepsi hambatan dan 
efikasi diri keduanya menunjukkan distribusi 
yang seimbang, dengan masing-masing separuh 
responden (50,0%) berada pada kategori tinggi 
dan rendah, kondisi ini mencerminkan bahwa 
sebagian lansia masih merasakan kesulitan yang 
berarti dalam menjalankan self-care, sekaligus 
belum cukup yakin terhadap kemampuan 
diri mereka untuk melakukannya secara 
konsisten. Adapun isyarat untuk bertindak 
(cues to action) menjadi konstruk dengan 
proporsi kategori rendah tertinggi di antara 
keenam konstruk HBM, yaitu sebesar 59,4%, 

yang mengindikasikan bahwa sebagian besar 
lansia di RPSLU Pucang Gading masih belum 
optimal mendapatkan stimulus yang memadai 
baik berupa dorongan internal dari gejala yang 
dirasakan maupun dorongan eksternal dari 
petugas kesehatan, keluarga, atau informasi 
kesehatan  untuk secara aktif dan rutin 
menjalankan self-care hipertensi (Nematzad et 
al., 2023).

Tingginya angka self-care rendah  62,5% 
di RPSLU Pucang Gading dapat dikaitkan 
dengan karakteristik khas lingkungan 
institusional. Penelitian menunjukkan bahwa 
sistem pelayanan terstruktur di panti berpotensi 
menciptakan ketergantungan pada staf perawat 
yang secara bertahap mengurangi otonomi dan 
inisiatif mandiri penghuni dalam mengelola 
kesehatannya sendiri (Lin et al., 2022). Selain 
itu, rendahnya dukungan emosional keluarga 
(Damayanti et al., 2022), tingkat kesepian lebih 
tinggi (S. M. Dewi et al., 2022), motivasi hidup 
lebih rendah (Damayanti et al., 2022; Hana 
Fitri et al., 2025) turut memengaruhi persepsi 
individu dalam melaksanakan perilaku 
kesehatan.

 Tabel 2. menampilkan hasil uji Chi-
Square antara masing-masing konstruk HBM 
dengan perilaku self-care pada lansia hipertensi. 
Seluruh enam konstruk menunjukkan hubungan 
yang signifikan secara statistik (nilai p<0,05). 
Hasil analisis pada Tabel 2. menunjukkan bahwa 
persepsi kerentanan berhubungan signifikan 
dengan perilaku self-care pada lansia hipertensi 
dengan nilai p = 0,002 dan nilai PR sebesar 3,11 
(95% CI: 1,337-7,237). Lansia hipertensi yang 
tinggal di panti dengan persepsi kerentanan 
yang rendah memiliki kecenderungan 3,11 kali 
lebih besar untuk menampilkan self-care yang 
rendah dibandingkan dengan mereka yang 
memiliki persepsi kerentanan tinggi. Temuan 
ini selaras dengan hasil penelitian Yanti et al. 
(2020) yang melaporkan hubungan bermakna 
antara persepsi kerentanan dengan self-care 
hipertensi (OR = 3,4; p < 0,001). Dalam studi 
tersebut, persepsi kerentanan tinggi sehingga 
tingkat self-care pada responden juga tinggi. 
Responden memiliki persepsi kerentanan 
tinggi (69,2%) karena merasa sudah melewati 
batas rentan sebab masuk kategori penderita 
hipertensi.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Variabel Penelitian (n=32)
Variabel Frekuensi (N) Persentase (%)

Perilaku Self-Care
   Rendah 20 62,5
   Tinggi 12 37,5
Persepsi Kerentanan (Perceived Susceptibility)
   Rendah 18 56,3
   Tinggi 14 43,8
Persepsi Keseriusan (Perceived Severity)
   Rendah 15 46,9
   Tinggi 17 53,1
Persepsi Manfaat (Perceived Benefits)
   Rendah 14 43,8
   Tinggi 18 56,3
Persepsi Hambatan (Perceived Barriers)
   Tinggi 16 50,0
   Rendah 16 50,0
Efikasi Diri (Self-Efficacy)
   Rendah 16 50,0
   Tinggi 16 50,0
Isyarat untuk Bertindak (Cues to Action)
   Rendah 19 59,4
   Tinggi 13 40,6

Tabel 2. Hubungan Konstruk Health Belief Model dengan Perilaku Self-care pada Lansia Hipertensi 
di RPSLU Pucang Gading Semarang (n=32)

Variabel Self-Care Rendah Self-Care Tinggi Nilai P PR (95% CI)
n % Total n % Total

Persepsi Kerentanan
   Rendah 16 88,9 18 2 11,1 18 0,002* 3,11 (1,337–7,237)
   Tinggi 4 28,6 14 10 71,4 14
Persepsi Keseriusan
   Rendah 14 93,3 15 1 6,7 15 0,003* 2,64 (1,370–5,105)
   Tinggi 6 35,3 17 11 64,7 17
Persepsi Manfaat
   Rendah 13 92,9 14 1 7,1 14 0,006* 2,38 (1,314–4,388)
   Tinggi 7 38,9 18 11 61,1 18
Persepsi Hambatan
   Tinggi 14 87,5 16 2 12,5 16 0,011* 2,33 (1,207–4,511)
   Rendah 6 37,5 16 10 62,5 16
Efikasi Diri
   Rendah 15 93,8 16 1 6,3 16 0,001* 3,0 (1,435–6,273)
   Tinggi 5 31,3 16 11 68,8 16
Isyarat untuk 
Bertindak
   Rendah 17 89,5 19 2 10,5 19 0,001* 3,87 (1,420–10,58)
   Tinggi 3 23,1 13 10 76,9 13

Keterangan: *) Bermakna secara statistik (p<0,05); PR: Prevalence Ratio; CI: Confidence Interval



92

Jamila Ghani Alwana, dkk / EFaktor yang Berhubungan... / IJPHN (6) (1) (2026)

Penelitian oleh Zareban et al. (2022) 
juga menyatakan bahwa persepsi kerentanan 
merupakan prediktor signifikan perilaku self-
care dan Khairunisa et al. (2024) dengan nilai 
p<0,001 mengonfirmasi hubungan serupa. 
Meta-analisis oleh Firmansyah & Salsabil 
(2022) yang menemukan bahwa persepsi 
kerentanan secara signifikan memengaruhi 
perilaku self-care pada pasien hipertensi (aOR 
= 2,16; 95% CI: 1,59–2,53; p < 0,001). Individu 
yang merasakan dirinya rentan terhadap 
komplikasi hipertensi, seperti riwayat keluarga 
dengan stroke, cenderung lebih termotivasi 
untuk mengendalikan tekanan darahnya 
secara aktif (Islam et al., 2025). Sebaliknya, 
sebagian lansia memandang hipertensi sebagai 
bagian normal dari proses penuaan sehingga 
tidak dipersepsikan rentan sebagai ancaman 
kesehatan yang memerlukan penanganan 
aktif, kecuali ketika kondisi tersebut mulai 
mengganggu aktivitas sehari-hari (Trisna et 
al., 2024).  Mekanisme ini relevan menjelaskan 
temuan penelitian ini, di mana 56,3% 
responden memiliki persepsi kerentanan yang 
rendah meskipun seluruh responden adalah 
penderita hipertensi aktif yang secara objektif 
berisiko tinggi mengalami komplikasi.

Persepsi keseriusan juga terbukti 
berhubungan signifikan dengan perilaku self-
care pada lansia hipertensi dengan nilai p = 0,003 
dengan nilai PR adalah 2,64 (95% CI: 1,370-
5,105). Hal ini mengindikasikan bahwa lansia 
hipertensi yang tinggal di panti dan memiliki 
persepsi keseriusan terhadap hipertensi yang 
rendah mempunyai kecenderungan 2,64 
kali memiliki perilaku self care yang rendah 
dibandingkan dengan lansia hipertensi yang 
memiliki persepsi keseriusan yang tinggi. 
Hubungan ini sejalan dengan temuan Yanti et al. 
(2020) yang melaporkan hubungan bermakna 
antara persepsi keseriusan dan self-care 
hipertensi (OR = 5,1; p = 0,004). Dalam studi 
tersebut, persepsi keseriusan dipengaruhi oleh 
kategori tekanan darah, jika merasa hipertensi 
serius dan berdampak pada produktivitas 
bahkan mengancam jiwa, maka individu 
tersebut melakukan self-care. Penelitian 
Khairunisa et al. (2024) dengan nilai p<0,001 
yang juga menunjukkan hubungan yang selaras 
yaitu individu dengan persepsi keseriusan 
penyakit yang lebih tinggi cenderung memiliki 

perilaku self-care yang lebih baik. Zareban et 
al. (2022) dalam studi cross-sectional terhadap 
527 pasien hipertensi di Iran mengonfirmasi 
bahwa seluruh elemen HBM termasuk persepsi 
keseriusan merupakan prediktor signifikan 
perilaku self-care hipertensi.

Secara teoritis, individu yang 
memandang suatu penyakit sebagai 
kondisi serius akan lebih termotivasi untuk 
melakukan tindakan protektif (Green et al., 
2020). Dalam konteks ini, persepsi bahwa 
hipertensi merupakan penyakit yang serius 
dan berpotensi menimbulkan komplikasi dapat 
berhubungan dengan penerapan perilaku self-
care pada lansia. Lansia yang memiliki persepsi 
lebih tinggi terhadap keseriusan hipertensi 
diperkirakan mempunyai kecenderungan 
yang lebih baik dalam menjalankan perilaku 
self-care dibandingkan lansia dengan persepsi 
keseriusan yang rendah. Namun menariknya, 
46,9% responden dalam penelitian ini memiliki 
persepsi keseriusan yang rendah meskipun 
terdapat dua kasus stroke di lingkungan panti 
pada tahun 2025, yang menunjukkan bahwa 
paparan terhadap kejadian komplikasi belum 
secara otomatis meningkatkan persepsi 
keseriusan pada individu lain.  

Rendahnya persepsi keseriusan 
hipertensi pada lansia tersebut dipengaruhi oleh 
sifat asimtomatik hipertensi sehingga ketiadaan 
keluhan fisik yang nyata membuat lansia tidak 
merasakan “sinyal bahaya” secara langsung, 
sehingga penyakit ini tidak dipersepsikan 
sebagai kondisi yang serius dan mengancam 
jiwa (Kim & Thiruvengadam, 2024). Persepsi 
ini semakin diperkuat karena lansia di panti 
umumnya telah menyandang hipertensi 
dalam jangka waktu yang panjang, sehingga 
terjadi proses adaptasi kognitif pada penyakit-
penyakit tersebut yang dianggap sebagai bagian 
wajar dari proses penuaan. Studi oleh Duman 
& Yildiz (2025) menemukan bahwa terdapat 
korelasi negatif yang signifikan antara usia dan 
total skor persepsi penyakit (Rho = −0,443, p < 
0,001), yang menunjukkan bahwa semakin tua 
seseorang, semakin rendah persepsi mereka 
terhadap tingkat keparahan penyakitnya. 

Hubungan yang bermakna juga 
ditemukan antara persepsi manfaat dan 
perilaku self-care pada lansia hipertensi dengan 
nilai p = 0,006 dan nilai PR sebesar 2,38 (95% 
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CI: 1,314–4,388). Hal ini mengindikasikan 
bahwa lansia hipertensi yang tinggal di panti 
dengan persepsi manfaat self-care yang rendah 
memiliki kecenderungan 2,38 kali memiliki 
perilaku self-care hipertensi yang rendah 
dibandingkan dengan lansia yang memiliki 
persepsi manfaat terhadap self-care yang 
tinggi. Temuan ini sejalan dengan penelitian 
Yanti et al. (2020) yang melaporkan hubungan 
signifikan antara persepsi manfaat dan self-
care hipertensi (p-value < 0,001; OR = 2,3). 
Dalam studi tersebut, persepsi manfaat tinggi 
karena responden meyakini bahwa self-care 
memberikan keuntungan kesehatan, sosial, dan 
finansial. 

Studi cross-sectional Zareban et al. 
(2022) mengonfirmasi persepsi manfaat 
terhadap perilaku sehat merupakan prediktor 
signifikan perilaku self-care hipertensi. Secara 
teoretis, dalam kerangka HBM, individu yang 
meyakini bahwa perilaku self-care memiliki 
manfaat nyata dalam mengendalikan hipertensi 
akan lebih terdorong untuk mengadopsi 
perilaku tersebut secara konsisten. Dengan 
demikian, persepsi manfaat berfungsi sebagai 
motivator internal yang mendorong individu 
melampaui hambatan dan mengaktualisasikan 
niat menjadi tindakan nyata (Nematzad et al., 
2023). Meskipun lansia hipertensi di panti 
memiliki persepsi manfaat self-care yang 
tinggi, perilaku self-care tetap rendah karena 
manfaat tersebut sering kalah oleh hambatan 
yang dirasakan (Hailu et al., 2025; Tan et al., 
2022). 

Persepsi hambatan menunjukkan 
hubungan yang signifikan dengan perilaku 
self-care pada lansia hipertensi dengan nilai 
p = 0,011 dan nilai PR sebesar 2,33 (95% 
CI: 1,207–4,511). Hal ini mengindikasikan 
bahwa lansia hipertensi yang tinggal di panti 
dan memiliki persepsi hambatan yang tinggi 
terhadap self-care mempunyai kecenderungan 
2,33 kali memiliki perilaku self-care hipertensi 
yang rendah dibandingkan dengan lansia yang 
memiliki persepsi hambatan yang rendah. 
Meskipun seseorang menyadari manfaat 
dari tindakan kesehatan, hambatan yang 
dirasakan dapat secara efektif menghalangi 
adopsi perilaku self-care yang optimal (Hailu 
et al., 2025; Yanti et al., 2020). Temuan ini 
sejalan dengan penelitian Yanti et al. (2020) 

yang melaporkan hubungan signifikan antara 
persepsi hambatan dan self-care hipertensi (p < 
0,001), serta penelitian Khairunisa et al. (2024) 
yang juga menemukan hubungan bermakna 
antara kedua variabel tersebut. Secara 
kuantitatif, hal ini diperkuat oleh studi Tan et 
al. (2022) persepsi hambatan (β = 0,571, p < 
0,001) secara signifikan memengaruhi perilaku 
self-care hipertensi, menjadikan persepsi 
hambatan sebagai prediktor terkuat perilaku 
self-care dalam model tersebut. Hambatan 
yang dirasakan dalam pelaksanaan self-care 
yaitu hambatan fisik berupa takut jatuh saat 
beraktivitas (Kouchaki et al., 2023), kemalasan 
(Tan et al., 2022), dan lelah mengonsumsi obat 
hipertensi untuk waktu yang lama (Putri et al., 
2021). Hambatan yang dirasakan responden 
dalam penelitian ini mencakup kesulitan 
mengonsumsi beberapa jenis obat setiap hari 
secara rutin, kesulitan mengurangi asupan 
makanan asin karena kebiasaan yang sudah 
lama terbentuk, seringkali lupa waktu minum 
obat, serta anggapan bahwa aktivitas fisik tidak 
berpengaruh terhadap tekanan darah. 

Efikasi diri juga memiliki hubungan 
dengan signifikansi kuat dengan perilaku 
self-care pada lansia hipertensi dengan nilai 
p = 0,001 dan nilai PR sebesar 3,0 (95% CI: 
1,435–6,273). Hal ini mengindikasikan bahwa 
lansia hipertensi yang tinggal di panti dan 
memiliki efikasi diri yang rendah mempunyai 
kecenderungan 3 kali memiliki perilaku self-
care hipertensi yang rendah dibandingkan 
dengan lansia yang memiliki efikasi diri 
yang tinggi.  Temuan ini selaras dengan 
hasil penelitian Rajati & Rosyid (2025) yang 
melaporkan hubungan signifikan antara efikasi 
diri dan self-care (p = 0,001), studi Luqyana 
(2025) pada lansia di wilayah kerja Puskesmas 
Rangkasbitung (p = 0,028), serta Kurdi et al. 
(2024) yang mengonfirmasi hubungan serupa 
pada lansia di PSTW Jember. 

Darvishpour et al. (2022) pada lansia 
hipertensi di Iran Utara menemukan korelasi 
positif signifikan antara self-efficacy dan 
perilaku self-care (r = 0,42; p < 0,001). Studi 
Yanti et al. (2020) juga melaporkan hubungan 
bermakna antara self-efficacy dan self-care 
hipertensi (p < 0,001; OR = 5,4). Responden 
dengan efikasi diri yang tinggi cenderung 
merasa mampu melakukan self-care secara 
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konsisten sehingga memiliki tingkat self-care 
yang lebih baik. 

Rendahnya efikasi diri lansia hipertensi 
di RPSLU Pucang Gading berkaitan erat 
dengan tingginya tingkat kesepian dan 
rendahnya interaksi sosial di lingkungan panti. 
Penelitian oleh L. T. E. Dewi et al. (2024) pada 
lansia di RPSLU Pucang Gading Semarang 
menemukan bahwa sebagian besar lansia 
mengalami kesepian dan interaksi sosial yang 
rendah, merasa jauh dari hubungan keluarga, 
dan merasa terisolasi. Efikasi diri berkembang 
melalui dukungan sosial, penguatan verbal, 
dan pengalaman melihat keberhasilan orang 
lain, sehingga ketika lansia mengalami isolasi 
sosial, mereka kehilangan sumber pembentuk 
keyakinan diri untuk melakukan self-care 
hipertensi secara mandiri (Pattra et al., 2025). 
Oleh karena itu, individu dengan efikasi diri 
yang rendah seringkali dikaitkan dengan 
kecenderungan yang lebih rendah dalam 
menjalankan perilaku self-care hipertensi 
secara konsisten.

Isyarat untuk bertindak (cues to action) 
juga menunjukkan hubungan yang bermakna 
dengan perilaku self-care pada lansia hipertensi 
dengan dengan nilai p = 0,001 dan nilai PR 
sebesar 3,87 (95% CI: 1,420–10,58). Hal ini 
mengindikasikan bahwa lansia hipertensi 
yang tinggal di panti dengan cues to action 
yang rendah memiliki kecenderungan 3,87 
kali memiliki perilaku self-care hipertensi 
yang rendah dibandingkan lansia dengan cues 
to action tinggi. Temuan ini sejalan dengan 
penelitian Yanti et al. (2020) yang melaporkan 
bahwa cues to action berhubungan signifikan 
dengan perilaku self-care hipertensi (OR = 
2,8; p < 0,001), dimana isyarat tersebut berupa 
layanan konsultasi kesehatan, keluhan yang 
dirasakan, serta isyarat eksternal yang memicu 
individu melakukan self-care. Secara teoretis, 
dalam kerangka HBM, cues to action berfungsi 
sebagai “pemicu” yang mengaktifkan keyakinan 
kesehatan yang sudah ada menjadi perilaku yang 
nyata. Isyarat ini dapat bersumber dari anggota 
keluarga, kerabat, tetangga, tenaga kesehatan, 
maupun media massa seperti televisi, internet, 
surat kabar, dan siaran radio yang mendorong 
individu untuk mengadopsi perilaku sehat 
dalam pengelolaan hipertensi (Nematzad et 
al., 2023). Tingginya persentase responden 

dengan isyarat untuk bertindak yang rendah 
(59,4%) di RPSLU Pucang Gading menjadi 
temuan kritis yang mengindikasikan perlunya 
penguatan program edukasi kesehatan, 
pengingat rutin, dan keterlibatan aktif petugas 
dalam memberikan stimulasi perilaku sehat 
kepada penghuni panti. Secara keseluruhan, 
hasil penelitian ini mengonfirmasi validitas 
kerangka HBM sebagai model yang reliabel 
dalam menjelaskan faktor yang berhubungan 
dengan perilaku self-care hipertensi pada lansia 
yang tinggal di institusi sosial seperti panti 
wreda. 

Kesimpulan
Penelitian ini menyimpulkan bahwa 

seluruh enam konstruk Health Belief Model 
persepsi kerentanan (perceived susceptibility), 
persepsi keseriusan (perceived severity), 
persepsi manfaat (perceived benefits), persepsi 
hambatan (perceived barriers), efikasi diri (self-
efficacy), dan isyarat untuk bertindak (cues to 
action) berhubungan secara signifikan dengan 
perilaku self-care pada lansia hipertensi di 
RPSLU Pucang Gading Semarang. Temuan ini 
menegaskan relevansi HBM sebagai landasan 
teoritis yang sesuai untuk memahami faktor-
faktor yang berkaitan dengan perilaku self-care 
hipertensi pada lansia di panti wreda.
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