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	Introduction: Age in the elderly who are getting older are more at risk of developing hypertension. The efforts of the elderly in dealing with hypertension form a coping mechanism that is influenced by health literacy in managing hypertension control. Objectives:  This study aims to determine the relationship between health literacy and coping mechanisms in the elderly with hypertension. Methods: This type of research is cross sectional, the sample is taken using total random sampling with a total of 126 elderly people aged 60 years. The research instrument used a questionnaire. The analysis test used the Spearman Rank correlation test. Results: The results of this study include demographic data including age, gender, education, disease history, income, and blood pressure. The results of the univariate analysis on the health literacy variable, namely the elderly are included in the category of adequate health literacy with a median value of 36.00, and a minimum and maximum value range of 13 to 48. The elderly coping mechanism variable is included in the category of adaptive coping mechanisms with a mean score. of 53.57 and the standard deviation of 5.550. The correlation test in this study have a significant relationship with p value = 0.037 with a coefficient value of 0.186. Conclusions:  Health literacy have a significant relationship with coping mechanisms in the elderly with hypertension, but it is very weak.
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Pendahuluan
Lansia (lanjut usia) merupakan seseorang yang rentan mengalami penyakit yang berhubungan dengan proses menua. Menurut World Health Organization (WHO), lanjut usia merupakan seseorang yang telah mencapai usia 60 tahun atau lebih (Intarti & Khoriah 2018). Lansia rentan terhadap serangan penyakit salah satunya hipertensi (Windri, Kinasih & Sanubari 2019). Hipertensi adalah kondisi tekanan darah yang mengalami peningkatan diatas normal yaitu untuk tekanan sistolik ≥ 140 mmHg dan untuk tekanan diastolik ≥ 90 mmHg (Hanif et al., 2021). 

Stres merupakan salah satu faktor utama dalam peningkatan tekanan darah. Pola pikir yang kurang baik seperti beban dalam pikiran terhadap masalah yang menumpuk, sehingga lama kelamaan mengakibatkan stres (Suprayitno & Huzaimah, 2020). Hal tersebut dapat memengaruhi seseorang melakukan suatu tindakan untuk mengatasi stres yang disebut dengan mekanisme koping. Mekanisme koping merupakan segala upaya yang digunakan untuk menyelesaikan masalah dan juga sebagai bentuk mekanisme pertahanan perlindungan diri dari penyakit (Putri, 2019). 

Penerapan dalam tindakan menyelesaikan masalah, mencari perawatan medis, dan mengambil tindakan untuk mencegah komplikasi pada penyakit, mengupayakan orang harus bisa memahami dan menggunakan informasi kesehatan. Literasi kesehatan merupakan kemampuan untuk mendapatkan, memahami, menilai, dan menerapkan informasi kesehatan (Toar, 2020). Hal tersebut bertujuan untuk membentuk penilaian dan pengambilan keputusan dalam hal pemanfaatan layanan kesehatan, dan pencegahan penyakit (Wahyuningsih, 2019). Namun demikian, usia menjadi salah satu faktor yang memiliki efek terhadap literasi seseorang. Hal tersebut dikaitkan dengan adanya penurunan kemampuan berpikir lansia karena faktor penuaan yang memengaruhi kemampuan dalam membaca dan memahami informasi.
Studi pendahuluan dilakuka di Kelurahan Karangklesem Kecamatan Purwokerto Selatan pada 10 lansia, didapatkan 6 lansia dengan hipertensi dengan mekanisme koping maladaptif seperti lansia kurang dalam mengontrol tekanan darah dan emosi diri, stres akibat masalah yang menuntut pada diri lansia, masih sering mengkonsumsi makanan garam, kelebihan berat badan, jarang berolahraga, kurang asupan buah dan sayur, konsumsi kafein, serta aktivitas merokok. Hal tersebut karena lansia kurang mampu memanfaatkan sumber informasi fasilitas kesehatan, pemahaman lansia yang masih kurang terhadap kesehatan, dan faktor ekonomi yang tidak mencukupi serta membiarkan kondisi tersebut sembuh dengan sendirinya. Sementara itu, 4 lansia dengan hipertensi dengan mekanisme koping adaptif diantaranya dapat mengontrol tekanan darah dan aktivitas keseharian mereka, pola pikir yang dapat dikontrol dengan mekanisme koping yang sesuai dalam menyelesaikan masalah yang menyebabkan tekanan darah meningkat. Dari hal tersebut lansia dapat mampu memanfaatkan sumber informasi fasilitas kesehatan, mengunjungi layanan kesehatan, dan memanfaatkan obat-obatan sesuai resep yang dianjurkan.

Upaya mekanisme koping pada lansia dengan hipertensi dapat mempertahankan kondisinya untuk bisa menurunkan tekanan darah tinggi dengan kemampuan memiliki pemahaman tingkat literasi kesehatan yang baik. Namun demikian, pada lansia yang belum mampu dan masih kurang dalam memperoleh tingkat literasi kesehatan, lansia belum bisa mengendalikan tekanan darah pada hipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara literasi kesehatan dengan mekanisme koping pada lansia dengan hipertensi.
Metode 
Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dengan metode cross sectional. Peneliti melihat ada atau tidaknya hubungan antara variabel independen dengan dependen, dengan penelitian yang dilakukan pada satu kali pengukuran dalam waktu yang bersamaan (Mardiana et al., 2020). Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lansia dengan hipertensi dengan rentang usia 60 tahun keatas Kelurahan Karangklesem dan Kelurahan Tanjung Kecamatan Purwokerto Selatan, Kabupaten Banyumas.. Kriteria inklusi dalam penelitian ini bersedia menjadi responden, mampu berkomunikasi dengan baik, lansia dengan hipertensi berdasarkan hasil pemeriksaan tekanan darah dari pelayanan kesehatan Puskesmas Purwokerto Selatan dan pengecekan tekanan darah oleh peneliti. Kriteria eklusi dalam penelitian ini yaitu lansia mengalami gangguan mental atau jiwa, memiliki masalah gangguan pendengaran, dan mengalami demensia. Teknik sampling menggunakan random sampling.
Instrumen yang digunakan pada penelitian ini yang pertama adalah kuesioner data demografi meliputi nama, usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, riwayat penyakit, pendapatan, dan tekanan darah. Kedua, instrumen mekanisme koping berupa kuesioner, diadaptasi dari Dewi (2019) yang terdiri dari 19 pertanyaan favorable dengan nilai Tidak Pernah nilai 1, Kadang-Kadang nilai 2, Sering nilai 3, Selalu nilai 4, sedangkan pertanyaan unfavorable dengan nilai Tidak Pernah nilai 4, Kadang-Kadang nilai 3, Sering nilai 2, Selalu nilai 1. Ketiga, instrumen literasi kesehatan berupa kuesioner, diadaptasi dari Parinding (2021) terdiri dari 12 pertanyaan dengan nilai Sangat Sulit nilai 1, Cukup Sulit nilai 2, Cukup Mudah nilai 3, Sangat Mudah nilai 4. Analisa data menggunakan uji alternatif yaitu uji korelasi Rank Spearman.
Hasil 
Tabel 4.1 Karakteristik responden berdasarkan usia (n=126)

	Kategori
	Mean
	Standar Deviation

	Mekanisme Koping
	53,57
	5,550


Tabel 4.2 menunjukkan responden lansia pada penelitian ini dengan rentang usia 60 sampai 86 tahun dan nilai tengah median pada data usia responden yaitu 68 tahun.

Tabel 4.2 Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin, tingkat pendidikan, riwayat penyakit, dan pendapatan (n=126)

	Kategori
	Frekuensi
	Persentase (%)

	Jenis Kelamin
	
	

	Laki-laki
	24
	19,0

	Perempuan 
	102
	81,0

	Pendidikan 
	
	

	Tidak sekolah/tidak tamat SD
	59
	46,8

	SD
	53
	42,1

	SMP
	9
	7,1

	SMA/SMK
	4
	3,2

	Perguruan tinggi
	1
	.8

	Riwayat penyakit
	
	

	Stroke 
	2
	1,6

	Penyakit jantung
	6
	4,8

	Penyakit ginjal
	0
	0

	Penyakit lain
	118
	93,7

	Pendapatan lansia dan keluarga
	
	

	≤ Rp 1.970.000,-
	111
	88,1

	> Rp 1.970.000,-
	15
	11,9

	Tekanan darah
	
	

	Terkontrol
	39
	31,0

	Tidak terkontrol
	87
	69,0


Tabel 4.2 menunjukkan mayoritas jenis kelamin pada responden lansia dalam penelitian ini adalah perempuan sebanyak 81,0%. Latar belakang pendidikan responden pada penelitian ini tergolong rendah yaitu tidak sekolah/tidak tamat SD sebanyak 46,8%. Responden pada penelitian ini paling banyak memiliki riwayat penyakit lain yaitu sebesar 93,7%. Kondisi ekonomi mayoritas reponden dan dengan keluarganya berpendapatan rendah dengan jumlah ≤ Rp 1.970.000,00 sebanyak 88,1%. Mayoritas responden memiliki tekanan darah yang tidak terkontrol sebanyak 69%.

Tabel 4.3 Gambaran Mekanisme Koping Lansia dengan Hipertensi (n=126)

	Kategori
	Mean
	Standar Deviation

	Mekanisme Koping
	53,57
	5,550


Tabel 4.3 menunjukkan nilai rata-rata data sebesar 53,57 dengan penyebaran data yaitu 5,550.

Tabel 4.4 Gambaran Literasi Kesehatan Lansia dengan Hipertensi (n=126)

	Kategori
	Median
	Minimum-Maksimum

	Literasi Kesehatan
	36
	13-48


Tabel 4.4 menunjukkan bahwa pada 126 lansia memiliki literasi kesehatan dengan nilai terendah 13 dan nilai tertinggi 48 dengan median 36.

Pembahasan 
Gambaran Karakteristik Responden

Penelitian ini menunjukkan bahwa responden lansia dengan usia 60 sampai 86 tahun memiliki median usia 68 tahun. Seseorang dengan bertambahnya usia, dinding aorta dan arteri akan menegang dan ini berkontribusi pada tingginya prevalensi hipertensi pada kelompok usia yang lebih tua (Abebe, 2015 dalam Singh, Ravi Shankar, dan Gyan Prakash Singh (2017). Mayoritas lansia pada penelitian ini dengan jenis kelamin perempuan sebesar 81,0%. Wanita berusia lanjut usia berisiko mengalami hipertensi yang disebabkan oleh rendahnya tingkat hormon estrogen pada wanita lansia (Eshkoor et al., 2016). Tingkat pendidikan responden pada penelitian ini tergolong rendah sebagian besar latar belakang pendidikan responden tidak sekolah/tidak tamat SD sebanyak 46,8%. Pendidikan lansia memengaruhi pengetahuan lansia tentang penyakit dan komplikasi serta pengobatannya, membantu mereka mengubah gaya hidup, dan meningkatkan kepatuhan pengobatan mereka serta cenderung memiliki lebih banyak informasi tentang hipertensi dan gaya hidup yang lebih sehat (Delavar, Pashaeypoor & Negarandeh 2020; 
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Riwayat penyakit responden pada penelitian ini sebagian besar mempunyai riwayat penyakit lain 93,7% diantaranya yaitu kista, lambung, vertigo, diabetes melitus, maag, asma, gondok, gout arthritis, hyperteroid, pilek, batuk, myalgia, fraktur tulang femur dan tibia, dan TBC. Hipertensi yang meningkat merupakan faktor risiko utama untuk penyakit jantung kronis, stroke, dan penyakit jantung koroner. Berdasarkan penelitian ini terdapat beberapa responden dengan riwayat penyakit jantung 4,8% dan stroke 1,6%. Hipertensi menjadi masalah utama yang merupakan salah satu penyebab faktor risiko penyakit seperti penyakit jantung, gagal ginjal, diabetes, dan stroke (Susianti et al., 2022), dari hal tersebut kebanyakan lansia datang pada pelayanan kesehatan melaporkan dengan satu atau lebih memiliki penyakit penyerta (Wasmer et al., 2017). Hasil pendapatan responden serta keluarganya pada penelitian ini masih tergolong rendah dengan nilai ≤ Rp 1.970.000,00 sebesar 88,1%. Prevalensi hipertensi yang lebih tinggi juga ditemukan di negara-negara berpenghasilan rendah atau menengah dimana dapat memengaruhi sistem perawatan kesehatan pada lansia yang begitu lemah (Tavakoly Sany et al., 2018). Mayoritas responden memiliki tekanan darah tidak terkontrol sebayak 69%. Dengan demikian, responden pada penelitian ini hanya dilakukan pemeriksaan tekanan darah satu kali yang didapati di luar data sehingga menimbulkan bias pada hasil penelitian. Hipertensi tidak terkontrol sebagai keadaan ukuran tekanan darah sistolik ≥140 mmHg dan tekanan darah diastolik ≥90 mmHg berdasarkan rata-rata tiga kali pengukuran pada penderita hipertensi dan dengan atau tanpa pengobatan antihipertensi. Sedangkan hipertensi terkontrol yaitu keadaan tekanan darah sistolik <140 mmHg dan tekanan darah diastolik <90 mmHg pada orang dengan pengobatan antihipertensi (Darussalam M, 2017).
Gambaran Literasi Kesehatan Lansia dengan Hipertensi

Hasil penelitian ini literasi kesehatan pada lansia menunjukkan nilai median sebesar 36,00 dan dikategorikan dalam literasi kesehatan memadai (kategori dalam skor >30) dengan rentang nilai minimum dan maksimum sebesar 13 sampai dengan 48. Literasi kesehatan sebagai penentu utama perawatan kesehatan yang merupakan faktor kunci yang terlibat dalam meningkatkan perawatan kesehatan khsusnya pada lansia dengan hipertensi (Dadipoor et al., 2018). Pada penelitian ini beberapa lansia baik dalam memperoleh literasi kesehatan. Ada kemungkinan dikarenakan dari lansia yang mempunyai penyakit penyerta rutin dalam melaksanakan pemeriksaan kesehatan pada layanan kesehatan yang mereka kunjungi. Hal tersebut membiasakan lansia paham dalam mendapatkan informasi pengelolaan hipertensi dari tenaga kesehatan. Literasi kesehatan yang memadai telah ditunjukkan sebagai komponen penting dari manajemen penyakit kronis hipertensi dengan mengurangi faktor risiko, kekambuhan, dan komplikasi lebih lanjut (González-Chica et al., 2016). 

Beberapa lansia merasa sulit dalam mengakses informasi kesehatan. Hal tersebut dilihat dari adanya lansia yang mengalami penurunan penglihatan dan tinggal sendiri, yang dimana kondisi lansia pada saat itu sangat membutuhkan bantuan untuk bisa mendapatkan informasi kesehatan melalui orang terdekat. Informasi yang sulit didapatkan dalam mengakses biasanya melalui media elektronik maupun non-elektronik seperti televisi, handphone maupun koran. Hal ini sejalan dengan penelitian Levinthal et,al. (2008); Santoso (2012 dalam Toar 2020), yang menyatakan lansia mengalami penuaan hingga mengakibatkan adanya penurunan kemampuan kognitif dan sensoris, yang memengaruhi kemampuan dalam membaca dan memahami informasi. Keterampilan komunikasi layanan kesehatan antar pasien (lansia) yang buruk dan literasi kesehatan lansia yang tidak memadai juga dikaitkan sebagai hambatan terhadap kontrol tekanan darah (Tavakoly Sany et al., 2018). Beberapa lansia masih bingung dari penjelasan dokter selama observasi mengenai penyakitnya dan tidak menanyakan kembali untuk kejelasannya. Dengan demikian, terbatasnya kemampuan mereka dalam memperoleh informasi kesehatan dan penerimaan pengetahuan masih buruk (Liu et al., 2020), yang menyebabkan tingkat literasi kesehatan menurun.

Penelitian ini menunjukkan bahwa kualitas keterampilan literasi kesehatan yang lebih baik ditemukan pada lansia yang memiliki pengalaman rawat jalan dan menerima informasi dari penyedia layanan kesehatan dari rumah sakit, klinik, maupun dari pelayanan kesehatan posyandu lansia yang berjalan. Hal ini disebabkan juga oleh peran efektif penyedia layanan kesehatan untuk meningkatkan keterampilan literasi kesehatan lansia yang secara rutin mayoritas mendapatkan pelayanan kesehatan dengan pengecekan tekanan darah untuk deteksi dini dari hipertensi. Oleh karena itu, layanan kesehatan sangat berpengaruh terhadap literasi kesehatan serta dapat memusatkan perhatian lansia dalam manajemen hipertensi (Burnier & Egan, 2019).

Gambaran Mekanisme Koping Lansia dengan Hipertensi

Berdasarkan penelitian ini, mekanisme koping pada lansia dikategorikan masuk dalam mekanisme koping adaptif (kategori dalam skor >47,5) dengan nilai skor mean sebesar 53,57 dan nilai standar deviasi sebesar 5,550. Lansia dengan hipertensi dapat mampu mengendalikan stres dengan mekanisme koping yang adaptif supaya tekanan darah lansia dengan hipertensi stabil. Lansia menggunakan segala upaya yang digunakan untuk mengatasi stres dalam menyelesaikan masalah mengadapi hipertensi merupakan suatu bentuk dari mekanisme koping (Putri, 2019).

Pada penelitian ini responden lansia mayoritas memiliki aktivitas fisik yang ringan, dengan semakin bertambahnya usia kebanyakan dari mereka memanfaatkan waktunya dengan hal yang positif. Gaya hidup secara aktif dengan bersenang-senang dapat mengurangi stresor, seperti meningkatkan pola tidur, mencari sumber ketenangan, dapat menyembuhkan dan mengurangi rasa sakit (Gholamnejad et al., 2019). Responden lansia pada penelitian ini memanfaatkan waktunya untuk bersenang-senang dalam bentuk menghibur diri dengan minat seperti tanaman/kebun, jalan-jalan, keluar rumah, dan berkumpul dengan orang lain. Dibandingkan lansia yang menetap di dalam rumah menjadikan mereka bertambah jenuh dan menambah stres yang bisa menjadi kemungkinan menimbulkan gejala hipertensi dengan adanya berbagai tekanan pada suatu kondisi yang tidak diharapkan.

Terkait dalam hal spiritualitas lansia pada penelitian ini mereka lebih sering menyerahkan kondisi sakit dengan melibatkan keagamaan mereka. Spiritualitas menyebabkan ketenangan, vitalitas, dan kecocokan dengan penyakit kronis pada lansia (Gholamnejad et al., 2019). Lansia dalam mengontrol tekanan darah pada penelitian ini memahami pengelolaan asupan makanan mereka baik dari segi direkomendasikan dan yang tidak direkomendasikan. Hasil penelitian lain menunjukkan bahwa meningkatkan asupan protein dan mengurangi asupan karbohidrat dalam batas yang wajar bermanfaat untuk mengontrol tekanan darah (Shamsi et al., 2017).

Pada penelitian ini lansia dengan riwayat hipertensi menggunakan humor sebagai bentuk penghindaran akan adanya stres yang timbul dalam mengontrol hipertensi. Humor merupakan mekanisme koping berorientasi emosi yang digunakan untuk mengatur tekanan emosional dalam situasi masalah yang tidak dapat diubah (Celso et al.2003) dan memiliki efek membangkitkan emosi yang positif (Ito & Matsushima, 2017). Rata-rata responden lansia dengan hipertensi pada penelitian ini memperoleh dukungan sosial dari pihak keluarga. Penelitian ini menunjukkan bahwa responden yang mendapatkan dukungan sosial keluarga memiliki kualitas hidup yang baik, sedangkan dari beberapa lansia yang kurang dalam mendapatkan dukungan sosial keluarga memiliki kualitas hidup yang masih buruk. Lansia yang mendapatkan penerimaan dukungan sosial yang rendah akan berdampak buruk pada kondisi lansia, dalam hal tersebut risiko depresi akan lebih besar. Sedangkan dukungan sosial yang ada akan melindungi individu terhadap ancaman depresi. 
Menurut peneliti, adanya dukungan sosial dari keluarga yang diberikan pada lansia dengan hipertensi dapat meningkatkan kualitas hidup lansia, karena dukungan dari keluarga yang dapat memberikan pengetahuan tentang penyakitnya, menghargainya, dan masih melibatkan lansia dalam keluarga. Dengan demikian, kualitas hidup lansia dengan hipertensi meningkat karena kesehatan mental atau psikologinya baik.

Hubungan antara Literasi Kesehatan dengan Mekanisme Koping Lansia dengan Hipertensi

Berdasarkan hasil analisis literasi kesehatan dengan mekanisme koping lansia dengan hipertensi pada 126 orang menunjukkan adanya hubungan yang signifikan dengan nilai p = 0,037 (p <0,05), pada tingkat dignifikansi 0,05 dengan nilai 0,186. Hasil penelitian menunjukkan adanya pengaruh secara positif literasi kesehatan terhadap mekanisme koping lansia dengan hipertensi. Hal tersebut semakin tinggi tingkat literasi kesehatan maka akan semakin tinggi pula tingkat mekanisme koping lansia dengan hipertensi, dan juga sebaliknya jika semakin rendah tingkat literasi kesehatan maka akan semakin rendah pula tingkat mekanisme koping lansia dengan hipertensi. Tingginya tingkat literasi kesehatan pada lansia karena pemberian layanan perawatan kesehatan yang berkelanjutan, serta dikaitkan dengan tanggung jawab pengasuh mereka, yang meliputi pencarian dan evaluasi informasi, pemantauan status kesehatan, dan pemahaman kendala serta keuangan (Jacobs et al., 2016). 

Koping yang baik tentunya akan dapat meningkatkan kemampuan perawatan diri dari hasil cakupan literasi yang memadai, sehingga meningkatkan status manajemen pengendalian hipertensi yang baik pada lansia. Hal ini didukung oleh penelitian lain yang menjelaskan bahwa kunjungan rutin ke pelayanan kesehatan sangat penting untuk pengendalian hipertensi dan modifikasi perilaku kesehatan (Nursalam et al., 2020), dengan begitu lansia dapat mengetahui baik buruknya koping yang dilakukan.


Secara umum hasil dari penelitian ini menunjukkan adanya hubungan, namun sangat lemah antara literasi kesehatan dengan mekanisme koping lansia dengan hipertensi. Menurut peneliti, literasi kesehatan memengaruhi mekanisme koping lansia dengan hipertensi. Walaupun demikian adapun faktor yang menyebabkan lansia sulit dalam memperoleh literasi kesehatan karena faktor kognitif (Kobayashi et al., 2016) yang tidak dapat dipungkiri selama menjadi penghambat dalam mendapatkan literasi kesehatan. 

Kesimpulan 
Responden pada penelitian ini merupakan lanjut usia dengan median usia 68 tahun. Sebagian besar lansia berjenis kelamin perempuan, berpendidikan tamatan SD dan tidak bersekolah, memiliki riwayat penyakit yang sebagian besar penyakit lain, dan memiliki pendapatan rendah dibawah UMK. Nilai skor mean mekanisme koping pada penelitian ini 53,57 dengan standar deviasi 5,550 dan dikategorikan lansia dalam mekanisme koping adaptif. Nilai skor median pada literasi kesehatan 36,00 yang dikategorikan literasi kesehatan pada lansia memadai. Literasi kesehatan memiliki hubungan yang signifikan dengan mekanisme koping pada lansia dengan hipertensi, namun sangat lemah. Saran yang diberikan bagi peneliti selanjutnya adalah dapat mengidentifikasi faktor-faktor lainnya yang memengaruhi adanya hubungan literasi kesehatan dengan mekanisme koping pada lansia dengan hipertensi.
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