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ABSTRAK 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit generatif yang penderitanya sebagian 

besar lansia. Batasan lanjut usia (lansia) di Indonesia adalah seseorang yang 

berusia 60 tahun ke atas. Semakin bertambahnya umur manusia, terjadi proses 

penuaan secara degeneratif yang akan berdampak pada kesehatan (Massa & 

Manafe, 2022). Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dengan 

pendekatan observasional analitik menggunakan desain potong lintang 

(crosssectional). Data diperoleh menggunakan lembar pengumpulan data untuk 

mengetahui karakteristik sosiodemografi pasien, kuisioner Health   Belief   Model 

untuk   mengetahui   persepsi   pasien   terkait   pengobatan hipertensi, dan 

kuisioner Morisky Medication Adherence Scale - 8 (MMAS-8) untuk mengetahui 

kepatuhan minum obat pada pasien hipertensi. Penelitian ini dilakukan untuk 

mengetahui apakah terdapat hubungan antara health belief model terhadap 

kepatuhan pengobatan lansia dengan hipertensi di Desa Ubung Kaja Denpasar 

Utara. Maka uji analisa bivariat yang digunakan yaitu uji korelasi Spearman.  

Berdasarkan hasil uji statistik Korelasi Spearman didapatkan nilai p value sebesar 

0,000 (p<0,05) hal ini menunjukkan bahwa secara statistika ada hubungan yang 

bermakna antara health belief model terhadap kepatuhan pengobatan lansia 

dengan hipertensi di Desa Ubung Kaja Denpasar Utara. 

 

Kata Kunci: Health Belief Model, Hipertensi, Kepatuhan Pengobatan 

Daftar Pustaka:  22 (2017-2025) 



vii 
 

BINA USADA BALI HEALTH INSTITUTION BACHELOR’S DEGREE OF 

NURSING PROGRAM  

Undergraduate Thesis, June 2025 

Ni Putu Putri Chandra Paramita 

Relationship of Health Belief Model to Elderly Treatment Compliance with 

Hypertension in Ubung Kaja Village, North Denpasar 

xv + 78 Pages + 10 Tables + 2 Images + 11 Attachments 

 

ABSTRACT 

Hypertension is one of the generative diseases that most of the sufferers are 

elderly. The definition of elderly in Indonesia is someone who is 60 years of age 

and over. As humans age, a degenerative aging process occurs which will have an 

impact on health (Massa & Manafe, 2022). This study is a type of quantitative 

research with an analytical observational approach using a cross-sectional design. 

Data were obtained using a data collection sheet to determine the 

sociodemographic characteristics of patients, a Health Belief Model questionnaire 

to determine patient perceptions regarding hypertension treatment, and a Morisky 

Medication Adherence Scale - 8 (MMAS-8) questionnaire to determine 

medication adherence in hypertension patients. This study was conducted to 

determine whether there is a relationship between the health belief model and 

medication adherence in the elderly with hypertension in Ubung Kaja Village, 

North Denpasar. Therefore, the bivariate analysis test used was the Spearman 

correlation test. Based on the results of the Spearman Correlation statistical test, a 

p value of 0.000 (p <0.05) was obtained, this indicates that statistically there is a 

significant relationship between the health belief model and medication adherence 

in the elderly with hypertension in Ubung Kaja Village, North Denpasar. 
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