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PENGARUH PENDIDIKAN KESEHATAN TERHADAP TINGKAT
PENGETAHUAN TENTANG KUALITAS HIDUP PADA PENDERITA
HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS PAJANG SURAKARTA

Nisa Aisah Murti*
Supratman, SKM., M.Kes., Ph.D.**

Abstrak

Kondisi kesehatan, penyakit kronis, seperti Hipertensi dapat mengganggu kualitas
hidup, maka perlu adanya pendidikan kesehatan guna memberikan pengetahuan,
meningkatkan & merubah pola hidup yang berhubungan dengan peningkatan kualitas
hidup dan pemeliharaan kesehatan. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui adakah
pengaruh pendidikan kesehatan terhadap tingkat pengetahuan tentang kualitas hidup
pada penderita hipertensi. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan
desain quasi experiment one group pretest postest. Populasi adalah seluruh penderita
hipertensi yang tercatat di puskesmas pajang kota surakarta yang berjumlah 1.391
orang. Sample penelitian sebanyak 96 responden yang diperoleh dengan teknik
simple random sampling. Pengumpulan data menggunakan kuesioner pengetahuan
dengan skala Guttman, analisis data menggunakan T Test. Hasil penelitian
menunjukkan angka yag signifikan antara sebelum dan sesudah diberikanya
pendidikan kesehatan. Berawal dari 36,5% untuk kategori baik menjadi 64,6%. ,
kategori sedang 36,5% menjadi 20,8%, dan kategori kurang 27,1% menjadi 15,6%.
Hasil uji Paired Samples Test diperoleh nilai p value adalah 0,001. Nilai 0,001 <
0,05, yang mana disimpulkan bahwa ada pengaruh antara pengetahuan sebelum
pendidikan kesehatan dengan pengetahuan setelah diberi pendidikan kesehatan.
Kemudian peneliti menyarankan kepada penyedia layanan kesehatan untuk selalu
memberikan informasi terkait kiat-kiat meningkatkan kualitas hidup. Begitupun
dengan pasien penderita hipertensi untuk senantiasa berusaha meingkatkan
pengetahuan guna peningkatan status kesehatan da kualitas hidup.

Kata kunci : kualitas hidup, pendidikan kesehatan, tingkat pengetahuan, hipertensi.
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THE EFFECT OF HEALTH EDUCATION ON KNOWLEDGE LEVELS OF
THE QUALITY OF LIFE IN HYPERTENSION PATIENTS IN THE
WORKING AREA OF PUSKESMAS PAJANG SURAKARTA

Nisa Aisah Murti *
Supratman, SKM., M.Kes., Ph.D. **

Abstract

Health conditions, chronic diseases, such as hypertension can interfere with the
quality of life, it is necessary to have health education in order to provide knowledge,
improve & change the lifestyle associated with improving the quality of life and
health care. The purpose of this study is to find out whether there is an effect of
health education on the level of knowledge about quality of life in patients with
hypertension. This research is a quantitative study with a quasi experiment design of
one group pretest postest. The population is all hypertensive patients who are
recorded in the Pajang health center in Surakarta city, totaling 1,391 people. Sample
research as many as 96 respondents were obtained by simple random sampling
technique. Data collection using a knowledge gquestionnaire with Guttman scale, data
analysis using T Test. The results of the study show significant numbers between
before and after health education is given. Starting from 36.5% for the good category
to 64.6%. , the medium category was 36.5% to 20.8%, and the category was 27.1% to
15.6%. The results of the Paired Samples Test test obtained the value of p value is
0.001. The value is 0.001 <0.05, which is concluded that there is an influence
between knowledge before health education with knowledge after being given health
education. Then the researchers suggested to health care providers to always provide
information related to tips to improve quality of life. Likewise with patients with
hypertension to always try to improve knowledge in order to improve health status
and quality of life.

Keywords: quality of life, health education, level of knowledge, hypertension.
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