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Abstrak

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang paling banyak diderita oleh masyarakat. Di
Indonesia, prevalensi hipertensi terdapat 34,1% kasus. Provinsi Jawa Barat, mencapai 39,8%, sedangkan di
Kabupaten Kuningan sebanyak 95.797 kasus. Di UPTD Puskesmas Ciawigebang dengan jumlah hipertensi
sebanyak 4.455 kasus. Sebagai upaya pengendalian penyakit kronis, Program Pengelolaan Penyakit Kronis
(Prolanis) terus dikembangkan, dengan jumlah peserta mencapai 5,1 juta orang yang tersebar dalam 49.637
klub Prolanis. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan
pemanfaatan Prolanis pada pasien hipertensi. Jenis penelitian analitik deskriptif dengan desain cross-
sectional. Populasi penelitian adalah pasien hipertensi peserta Prolanis di wilayah kerja Puskesmas
Ciawigebang sebanyak 4.455 orang. Sampel berjumlah 103 responden yang diambil menggunakan teknik
disproportionate stratified random sampling. Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat
menggunakan uji Rank Spearman. Setengah dari responden memiliki pengetahuan kurang (50,5%), hampir
setengah responden memiliki status sosial ekonomi menengah (42,7%), sebagian besar memiliki akses
pelayanan kesehatan cukup sulit (52,4%), sebagian besar menerima peran petugas kesehatan rendah (53,4%),
hampir setengah memiliki dukungan keluarga sedang (42,7%). Ada hubungan yang signifikan antara
pengetahuan (p=0,000), status sosial ekonomi (p=0,000), akses pelayanan kesehatan (p=0,000), peran
petugas kesehatan (p=0,000), dukungan keluarga (p=0,000). Terdapat hubungan yang signifikan antara
pengetahuan, status sosial ekonomi, akses pelayanan kesehatan, peran petugas kesehatan, dukungan keluarga
dengan pemanfaatan Prolanis.

Saran: Optimalisasi pelaksanaan Prolanis secara berkelanjutan melalui peningkatan edukasi, kualitas
pelayanan, serta keterlibatan aktif peserta guna meningkatkan pemanfaatan pelayanan secara optimal.

Kata Kunci: Hipertensi, Prolanis, Pemanfaatan Pelayanan, Pengetahuan, Akses Pelayanan Kesehatan

Abstract
Hypertension is one of the most common non-communicable diseases. In Indonesia, the prevalence of
hypertension is 34.1% of cases. West Java Province reached 39.8%, while in Kuningan Regency there were
95,797 cases. At the Ciawigebang Community Health Center, the number of hypertension cases reached
4,455. As an effort to control chronic disease, the Chronic Disease Management Program (Prolanis)
continues to be developed, with the number of participants reaching 5.1 million people spread across 49,637
clubs Prolanis. This study aims to determine the factors associated with Prolanis utilization in hypertension
patients. This study was a descriptive analytical study with a cross-sectional design. The population was
4,455 hypertensive patients participating in the Prolanis program in the Ciawigebang Community Health
Center. A sample of 103 respondents was selected using disproportionate stratified random sampling. Data
were analyzed using univariate and bivariate analyses using the Spearman Rank test. Half of the
respondents had poor knowledge (50.5%), almost half of the respondents had middle socioeconomic status
(42.7%), most had quite difficult access to health services (52.4%), most accepted the role of health workers
was low (53.4%), almost half had moderate family support (42.7%). There was a significant relationship
between knowledge (p=0.000), socioeconomic status (p=0.000), access to health services (p=0.000), the role
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of health workers (p=0.000), family support (p=0.000). There is a significant relationship between
knowledge, socioeconomic status, access to health services, the role of health workers, family support and
the use of Prolanis. Optimizing the implementation of Prolanis on an ongoing basis through improving
education, service quality, and active participant involvement to increase optimal service utilization.

Keywords: Hypertension, Prolanis, Service Utilization, Knowledge, Access to Health Services

LATAR BELAKANG

Penyakit tidak menular (PTM)
merupakan kelompok penyakit kronis yang
berlangsung lama dan disebabkan oleh
kombinasi faktor genetik, fisiologis,
lingkungan, serta perilaku. PTM utama
meliputi penyakit kardiovaskular, kanker,
penyakit pernapasan kronis, dan diabetes
melitus. Di antara berbagai PTM tersebut,
hipertensi menjadi salah satu masalah
kesehatan global yang paling signifikan
karena berkontribusi besar terhadap
kematian dini. Secara global, sekitar 1,28
miliar orang dewasa usia 30-79 tahun
menderita hipertensi, dengan proporsi
terbesar berada di negara berpenghasilan
rendah dan menengah (Gultom, 2025).

Di Indonesia, prevalensi hipertensi
menunjukkan tren peningkatan. Data
Survei  Kesehatan  Indonesia  (SKI)
mencatat kenaikan dari 25,8% pada tahun
2013 menjadi 34,1% pada tahun 2018.
Selain itu, hipertensi juga mulai banyak
ditemukan pada kelompok usia muda. Di
tingkat provinsi, Jawa Barat mengalami
peningkatan prevalensi hingga mencapai
39,8%. Kondisi serupa juga terjadi di
Kabupaten Kuningan, di mana jumlah
penderita hipertensi meningkat dari 88.047
kasus pada tahun 2023 menjadi 95.797
kasus pada tahun 2024. Salah satu wilayah
dengan prevalensi tinggi adalah wilayah
kerja UPTD Puskesmas Ciawigebang
(Dinkes Kuningan, 2024).

Sebagai upaya pengendalian PTM,
khususnya hipertensi, pemerintah melalui
BPJS  Kesehatan = menyelenggarakan
Program Pengelolaan Penyakit Kronis
(Prolanis).  Program  ini  bertujuan
meningkatkan  kualitas hidup pasien
melalui pendekatan promotif dan preventif
yang terintegrasi antara peserta, fasilitas
kesehatan, dan BPJS Kesehatan. Meskipun
jumlah peserta Prolanis terus meningkat
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secara nasional, capaian indikator program
masih  belum optimal dan belum
memenuhi target yang ditetapkan (BPJS
Kesehatan, 2016).

Berbagai faktor diketahui
memengaruhi pemanfaatan Prolanis, baik
dari sisi individu maupun lingkungan.
Faktor-faktor tersebut meliputi tingkat
pengetahuan, dukungan keluarga, peran
tenaga  kesehatan, akses pelayanan
kesehatan, serta status sosial ekonomi.
Berdasarkan hasil observasi awal di
Puskesmas Ciawigebang, tingkat
pemanfaatan Prolanis masih tergolong
rendah. Dari total peserta terdaftar, hanya
sekitar 50% yang aktif mengikuti kegiatan
(Puskesmas Ciawigebang, 2026).

Berdasarkan permasalahan tersebut,
penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
faktor-faktor yang berhubungan dengan
pemanfaatan Program Pengelolaan
Penyakit Kronis (Prolanis) pada pasien
hipertensi peserta Jaminan Kesehatan
Nasional di Puskesmas Ciawigebang tahun
2026.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
analitik kuantitatif menggunakan data
primer dengan desain studi cross-sectional.
Penelitian dilakukan untuk mengetahui
hubungan antara pengetahuan, status sosial
ekonomi, akses pelayanan kesehatan,
peran petugas kesehatan, dan dukungan
keluarga dengan pemanfaatan Prolanis di
Puskesmas Ciawigebang tahun 2026. Data
diambil langsung dari subjek penelitian
menggunakan instrumen (alat ukur) berupa
kuesioner. Kuesioner dalam penelitian ini
menggunakan kuesioner yang disusun oleh
peneliti untuk variabel pengetahuan, status
sosial ekonomi, dan akses pelayanan
kesehatan, sedangkan kuesioner untuk
variabel peran petugas kesehatan dan
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dukungan keluarga diadopsi dari penelitian
sebelumnya. Sebelum digunakan dalam
penelitian, kuesioner yang disusun oleh
peneliti telah melalui uji validitas dengan
nilai r-hitung 0,361 serta uji reabilitas,
dengan nilai  Cronbach’s Alpha pada
variabel pengetahuan sebesar (0,828),
status sosial ekonomi (0,767), dukungan
keluarga (0,951), peran petugas kesehatan
(0,731), dan akses pelayanan kesehatan
(0,785).

Teknik pengumpulan data
dilakukan melalui wawancara langsung
kepada responden saat kegiatan Posyandu
atau Posbindu serta dengan teknik door to
door untuk menjangkau responden yang
tidak hadir pada jadwal Posbindu. Sampel
penelitian berjumlah 103 responden yang

dipilih menggunakan teknik
disproportionate stratified random
HASIL

1. Analisis Univariat
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sampling. Kriteria inklusi meliputi pasien
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas
Ciawigebang yang terdaftar sebagai
peserta Prolanis minimal 1 tahun terakhir.
Adapun  kriteria  eksklusi  meliputi
responden yang tidak bersedia menjadi
subjek penelitian serta pasien hipertensi
dengan kondisi sakit yang parah sehingga
tidak memungkinkan untuk mengikuti
penelitian. Analisis data dilakukan secara
univariat dan bivariat. Analisis univariat

digunakan untuk mendeskripsikan
distribusi karakteristik responden,
sedangkan analisis bivariat menggunakan
uji Rank Spearman dengan taraf

signifikansi 0,05 untuk menguji hubungan
antarvariabel, serta perhitungan koefisien
korelasi (r) untuk menilai kekuatan dan
arah hubungan antarvariabel.

Tabel 1 Karakteristik Responden (n=103)

Karakteristik Responden Frekuensi (f) Presentase (%)
Usia
30 - 39 Tahun 9 8.7
> 40 Tahun 94 91.3
Jenis Kelamin
Laki-laki 21 20.4
Perempuan 82 79.6
Pekerjaan
Tidak Bekerja/IRT 82 79.6
Petani 10 9.7
Wiraswasta 7 6.8
PNS/POLRI/TNI 4 3.9
Pendidikan Terakhir
Tidak Sekolah 8 7.8
SD/Sederajat 71 68.9
SMP/Sederajat 17 16.5
SMA/Sederajat 6 5.8
Perguruan Tinggi 4 1.0
Jenis Kepesertaan
PBI 90 87.4
PBPU 13 12.6
Diagnosis Hipertensi
Ya 99 96.1
Tidak 4 3.9
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Usia Mengalami Hipertensi

30 - 42 Tahun 18 17.5
43 - 55 Tahun 54 52.5
56 - 68 Tahun 31 30.1
Lama Hipertensi

<5 tahun 34 33.0
5-10 Tahun 47 45.6
> 10 Tahun 22 214
Lama Hipertensi

<5 tahun 34 33.0
5-10 Tahun 47 45.6
> 10 Tahun 22 21.4
Tekanan Darah

Pra-hipertensi 1 1.1

Hipertensi Tingkat 1 2 1.9

Hipertensi Tingkat 2 2 1.9

Hipertensi Sistolik Terisolasi 98 95.1
Rutin Mengonsumsi Obat Hipertensi

Ya 55 53.4
Tidak 48 46.6
Pertama Kali Mengikuti Prolanis

1 Tahun 87 84.5
2 Tahun 15 14.6
3 Tahun 1 1.0

Informasi Prolanis

Petugas Kesehatan 69 67.0
Kader Kesehatan 31 30.1
Teman/Keluarga 3 2.9

Sumber: Data Primer 2026

Berdasarkan Tabel 1 tentang
distribusi frekuensi karakteristik responden
dari 103 responden, hampir seluruh
responden berada pada kelompok umur
>40 tahun yaitu sebanyak 94 responden
(91,3%). Hampir seluruh responden
berjenis  kelamin  perempuan  yaitu
sebanyak 82 responden (79,6%). Pada
karakteristik pekerjaan, hampir seluruh
responden tidak bekerja/ibu rumah tangga
yaitu sebanyak 82 responden (79,6%).
Dilihat dari pendidikan terakhir, sebagian
besar responden memiliki pendidikan
SD/sederajat yaitu sebanyak 71 responden
(68,9%). Hampir seluruh responden
merupakan peserta PBI yaitu sebanyak 90
responden  (87,4%). Dari  diagnosis
hipertensi, hampir seluruh responden
terdiagnosis hipertensi yaitu sebanyak 99
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responden (96,1%). Pada kelompok usia
yang mengalami hipertensi, sebagian besar
responden berada pada rentang usia 43-55
tahun yaitu sebanyak 54 responden
(52,5%). Hampir setengah responden telah
mengalami hipertensi selama 5-10 tahun
yaitu sebanyak 47 responden (45,6%).
Hampir seluruh responden mengalami
hipertensi sistolik terisolasi yaitu sebanyak
98 responden (95,1%). Untuk kebiasaan
mengonsumsi obat hipertensi, sebagian
besar responden rutin mengonsumsi obat
hipertensi yaitu sebanyak 55 responden
(53,4%). Hampir seluruh responden telah
mengikuti Prolanis selama 1 tahun yaitu
sebanyak 87 responden (84,5%). Sebagian
besar responden memperoleh informasi
dari petugas kesehatan yaitu sebanyak 69
responden (67,0%).
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Tabel 2 Gambaran Variabel Penelitian (n=103)

Variabel F %
Pengetahuan
Kurang 52 50,5
Cukup 13 12,6
Baik 38 36,9
Status Sosial Ekonomi
Rendah 41 39,8
Menengah 44 42,7
Atas 18 17,5
Akses Pelayanan Kesehatan
Tidak Sulit 23 22,3
Cukup Sulit 54 52,4
Sulit 26 25,2
Peran Petugas Kesehatan
Rendah 55 53,4
Tinggi 48 46,6
Dukungan Keluarga
Rendah 35 34,0
Sedang 44 42,7
Tinggi 24 23,3

Sumber: Data Primer, 2026

Berdasarkan Tabel 2 setengah dari
responden memiliki tingkat pengetahuan
dalam kategori kurang yaitu sebanyak 62
responden (50,5%). Hampir setengah
responden memiliki status sosial ekonomi
pada kategori menengah yaitu sebanyak 44
responden  (42,7%). Sebagian  besar
responden memiliki akses pelayanan

2. Analisis Bivariat

kesehatan yang cukup sulit yaitu sebanyak
54 responden (52,4%). Sebagian besar
responden menilai peran petugas kesehatan
dalam kategori rendah yaitu sebanyak 55
responden (53,4%). Hampir setengah
responden memiliki dukungan keluarga
dalam kategori sedang yaitu sebanyak 44
responden (42,7%).

Tabel 3 Hubungan Variabel Penelitian

Pemanfaatan Prolanis

Pemanfaatan Pemanfaatan Total
Variabel Tidak Sesuai Sesuai
Standar Standar p-value
n % n % f %
Pengetahuan
Kurang 44 84,6 8 18,2 52 100
Cukup 8§ 61,5 5 385 13 100 <0001 00612
Baik 7 18,4 31 81,6 38 100
Total 59 57,3 44 42,7 103 100
Status Sosial Ekonomi
Rendah 32 78,0 9 22,0 41 100
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Menengah 24 54,5 20 45,5 44 100 <0,001 0,420
Atas 3 16,7 15 83,3 18 100

Total 59 57,3 44 42,7 103 100

Akses Pelayanan Kesehatan

Tidak Sulit 7 30,4 16 69.9 23 100

Cukup Sulit 30 55,6 24 44,4 54 100 <0,001 0,379
Sulit 22 84,6 4 15,4 26 100

Total 59 57,3 44 42,7 103 100

Peran Petugas Kesehatan

Rendah 42 76,4 13 23,6 55 100

Tinggi 17 354 31 64,6 48 100 <0,001 0,413
Total 59 57,3 44 42,7 103 100

Dukungan Keluarga

Rendah 28 80,0 7 20,0 35 100

Sedang 28 63,6 16 36,4 44 100 <0,001 0,481
Tinggi 3 12,5 21 87,5 24 100

Total 59 57,3 44 42,7 103 100

Sumber: Data Primer, 2026

Berdasarkan Tabel 3 hasil analisis
bivariat menunjukkan bahwa sebagian besar
responden dengan pengetahuan kurang
memiliki pemanfaatan Prolanis tidak sesuai

standar sebesar 84,6%. Variabel
pengetahuan menunjukkan adanya
hubungan  yang  signifikan  dengan

pemanfaatan Prolanis, ditunjukkan oleh nilai
p-value <0,001.

Pada variabel status sosial ekonomi,
sebagian besar responden dengan status
sosial ekonomi rendah memiliki
pemanfaatan Prolanis tidak sesuai standar
sebesar 78,0%. Variabel status sosial
ekonomi menunjukkan adanya hubungan
yang signifikan dengan pemanfaatan
Prolanis dengan nilai p-value <0,001.

Sebagian besar responden yang
merasa akses pelayanan kesehatan sulit
memiliki pemanfaatan Prolanis tidak sesuai
standar sebesar 84,6%. Variabel akses
pelayanan kesehatan menunjukkan adanya
hubungan  yang  signifikan  dengan
pemanfaatan Prolanis dengan nilai p-value
<0,001.

Variabel peran petugas kesehatan,
sebagian besar responden dengan peran
petugas  kesehatan  rendah  memiliki
pemanfaatan Prolanis tidak sesuai standar
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sebesar 76,4. Variabel peran petugas
kesehatan menunjukkan adanya hubungan
yang signifikan dengan pemanfaatan
Prolanis dengan nilai p-value <0,001.

Sebagian besar responden dengan
dukungan  keluarga rendah  memiliki
pemanfaatan Prolanis tidak sesuai standar
sebesar 80,0%. Variabel dukungan keluarga
menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan dengan pemanfaatan Prolanis
dengan nilai p-value <0,001.

PEMBAHASAN
1. Hubungan Pengetahuan dengan
Pemanfaatan Program Pengelolaan
Penyakit Kronis (Prolanis) di
Puskesmas Ciawigebang
Temuan ini sejalan dengan
penelitian Hutagalung et al., (2020)
dengan p value = 0,003, vyang
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara pengetahuan dengan
pemanfaatan  Prolanis. Penelitian
Sugianto et al., (2023) juga menemukan
bahwa terdapat hubungan antara
pengetahuan dan pemanfaatan layanan
Prolanis di FKTP dengan nilai p value
< 0,001 sehingga dapat dikatakan
bahwa responden yang memiliki
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pengetahuan tinggi memiliki peluang
3,7 kali  lebih  tinggi  untuk
memanfaatkan layanan Prolanis.
Pengetahuan merupakan domain
yang sangat penting dalam membentuk
tindakan seseorang (overt behavior).
Dari beberapa penelitian tertulis bahwa
perilaku yang didasari oleh
pengetahuan akan lebih langgeng dari
pada perilaku yang tidak didasari oleh
pengetahuan. Pengetahuan sangat erat
hubungannya  dengan  pendidikan,
dimana diharapkan bahwa dengan
pendidikan yang tinggi maka orang
tersebut akan semakin luas pula
pengetahuannya. Hasil penelitian masih

banyak  masyarakat yang belum
mengetahui secara jelas mengenai
program  Prolanis, termasuk jenis

penyakit yang menjadi sasaran program
ini. Sebagian masyarakat beranggapan
bahwa Prolanis hanya sebatas kegiatan
pengobatan rutin, tanpa memahami
bahwa program ini juga mencakup
edukasi kesehatan, pemantauan kondisi
penyakit, serta upaya pencegahan
komplikasi secara berkelanjutan.

Hubungan Status Sosial Ekonomi
dengan Pemanfaatan Program
Pengelolaan Penyakit Kronis
(Prolanis) di Puskesmas Ciawigebang

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Putri et al., (2020) yang

menyatakan bahwa pekerjaan
merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi perilaku pemanfaatan

layanan kesehatan, dimana semakin
baik  pekerjaan  seseorang, maka
cenderung semkain tinggi pula status
sosial ekonominya, yang pada akhirnya
berpengaruh terhadap meningkatnya
kesadaran dan kemampuan dalam
memanfaatkan pelayanan kesehatan.
Keterbatasan =~ ekonomi  juga
berdampak pada prioritas kebutuhan
sehari-hari, di  mana pemenuhan
kebutuhan dasar seperti pangan dan
pekerjaan lebih diutamakan
dibandingkan kunjungan ke layanan
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kesehatan. Akibatnya, kegiatan
pelayanan seperti posyandu belum
dimanfaatkan secara maksimal oleh
kelompok ini. Penelitian ini tidak
sejalam dengan penelitian Oktarianita et
al., (2021) diperoleh nilai p value =
0,155 yang menyatkan tidak ada
hubungan antara pendapatan terhadap
pemanfaatan pelayanan di puskesmas,
hasil penelitian juga menunjukkan
bahwa repsonden yang memiliki
pendapatan yang rendah memiliki
peluang lebih besar untuk
memanfaatkan puskesmas
dibandingkan yang berpendapatan lebih
tinggi. Penelitian Mardiyah (2024) juga
diperoleh nilai p value = 1,000 yang
menyatakan tidak ada hubungan antara
pekerjaan terhadap pemanfaatan
Prolanis. Hasil penelitian dengan status
sosial ekonomi rendah cenderung
kurang memanfaatkan layanan Prolanis.
Hal ini disebabkan oleh keterbatasan
biaya, terutama untuk transportasi
menuju puskesmas, sehingga menjadi
hambatan dalam mengakses pelayanan
kesehatan.  Selain  itu, sebagian
responden masih kurang mendapatkan
informasi bahwa kegiatan Prolanis
dapat dimanfaatkan secara gratis
melalui BPJS Kesehatan.

Hubungan
Kesehatan

Akses Pelayanan
dengan Pemanfaatan
Program  Pengelolaan  Penyakit
Kronis (Prolanis) di Puskesmas
Ciawigebang

Penelitian ini tidak sejalan dengan
penelitian Agustika et al., (2023) yang
menyatakan bahwa tidak ada pengaruh
keterjangkauan akses pelayanan dengan
partisipasi penderita hipertensi dalam
mengikuti Prolanis yang dibuktikan
dengan nilai p value = 0,678 (Agustika
et al., 2022). Kondisi di lapangan
menunjukkan  bahwa  pemanfaatan
Prolanis belum merata pada seluruh
responden. Sebagian responden telah
memanfaatkan layanan secara rutin
sesuai anjuran, namun masih terdapat
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responden yang belum memanfaatkan
secara optimal. Hal ini dipengaruhi oleh
kendala akses menuju puskesmas.
Pasien mengeluhkan jarak yang cukup
jauh, kondisi jalan yang kurang baik,
serta masyarakat lebih memilih berobat
ke perawat yang membuka praktek
dirumah atau bidan desa daripada ke
puskesmas.

Hubungan Peran Petugas Kesehatan
dengan  Pemanfaatan  Program
Pengelolaan Penyakit Kronis
(Prolanis) di Puskesmas Ciawigebang

Penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian  Noar, (2023) yang
menunjukkan bahwa peserta prolanis
dengan persepsi petugas kesehatan
positif sebesar 93,1% dibandingkan
pada peserta prolanis dengan persepsi
petugas kesehatan negatif sebesar
62,5%. Kehadiran tenaga kesehatan
berkaitan dengan kualitas pelayanan
yang mampu memberikan kepuasan
kepada peserta. Penelitian Rahayu,
(2025) juga menemukan hasil yang
serupa dengan p value = 0,000 < 00,5
hal ini menunjukkan ada hubungan
antara peran petugas kesehatan dengan
pemanfaatan Prolanis.

Penelitian ini tidak sejalan dengan
penelitian Nasution et al., (2024) yang
menyatakan bahwa tidak terdapat
hubungan  antara  peran  tenaga
kesehatan dengan pemanfaatan Prolanis
dibuktikan dengan nilai p value 0,143.
Hasil penelitian tersebut menunjukkan
bahwa meskipun tenaga kesehatan
mendorong responden untuk selalu
menggunakan prolanis, tingkat
pemanfaatannya tidak selalu tinggi.
Berdasarkan  hasil  penelitian  di
lapangan, peran petugas kesehatan
dalam pelaksanaan Prolanis belum
sepenuhnya optimal. Hal ini terlihat
dari belum meratanya pelaksanaan
beberapa kegiatan pendukung, seperti
pengingat minum obat bagi pasien
hipertensi, penyampaian informasi
terkait  senam  hipertensi,  serta
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penggunaan sistem SMS gateway
sebagai media pengingat dan edukasi.

Hubungan Dukungan Keluarga
dengan Pemanfaatan Program
Pengelolaan Penyakit Kronis

(Prolanis) di Puskesmas Ciawigebang
Penelitian ini sejalan dengan
Ernawati, (2024) yang menunjukkan
bahwa korelasi yang signifikan antara
dukungan keluarga terhadap
pemanfaatan prolanis p value 0,013 <
0,05. Sejalan  dengan  penelitian
Gustianto,  (2020) hasil  statistik
diperoleh p value 0,039 < 0,05 yang
berarti ada hubungan antara dukungan
keluarga dalam program prolanis.

Dukungan keluarga dapat berupa
perhatian emosional, pemberian
informasi, maupun bantuan nyata,
seperti mengingatkan jadwal minum
obat dan mendampingi saat melakukan
kontrol ke fasilitas kesehatan. Ketika
pasien merasakan adanya perhatian dan
keterlibatan dari keluarga, mereka
cenderung lebih termotivasi, memiliki
rasa percaya diri yang lebih baik dalam
menjalani  pengobatan, serta lebih
mampu mengatasi tekanan psikososial
yang dapat menghambat proses terapi
(Notoatmodjo, 2019).

Hasil penelitian ini tidak sejalan
dengan penelitian Sartiwi et al., (2025)
yang menyatakan bahwa tidak terdapat
hubungan antara dukungan keluarga
dengan pemanfaatan prolanis dengan
nilai p value = 0,140. Menurut asumsi
peneliti  dukungan keluarga yang
diberikan kepada responden umumnya
bersifat umum, seperti memberikan
perhatian terhadap kesehatan,
mengingatkan untuk pergi senam atau

membantu  aktivitas  sehari-  hari.
Berdasarkan  hasil di  lapangan
menunjukkan bahwa kurangnya

dukungan keluarga masih menjadi salah
satu hambatan dalam pemanfaatan
Prolanis. Beberapa responden dengan
dukungan keluarga yang rendah
mengaku tidak selalu diantar saat
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mengikuti  kegiatan  Prolanis  di
puskesmas, bahkan ketika kondisi fisik
sedang kurang baik. Selain itu,
responden juga menyatakan tidak
didampingi selama mengikuti kegiatan
maupun saat melakukan pemeriksaan
rutin, serta jarang mendapatkan
perhatian atau kesempatan untuk
menyampaikan keluhan yang mereka
rasakan.

KESIMPULAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara
pengetahuan status sosial ekonomi, akses
pelayanan  kesehatan, dan  dukungan
keluarga dengan pemanfaatan pengelolaan
program  pengelolaan penyakit kronis
(Prolanis) di Puskesmas Ciawigebang tahun
2026 dengan nilai p value < 0,05.
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