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Abstract 

 
Introduction: Hypertension is a common chronic condition among older adults that can negatively affect their 

quality of life. In addition to physical factors, psychosocial and spiritual aspects play an important role in helping 

older adults adapt to their condition. A well-developed spiritual state is associated with better coping mechanisms, 

emotional stability, and a more positive outlook on life. 

Objective: This study aimed to determine the relationship between spiritual condition and quality of life among 

elderly patients with hypertension. 

Methods: This study used a quantitative analytical observational design with a cross-sectional approach. The 

population consisted of elderly patients with hypertension, and respondents were selected using a purposive 

sampling technique based on predetermined inclusion criteria. Data were collected using standardized 

instruments to measure spiritual well-being and quality of life. Data analysis was conducted using univariate and 

bivariate methods, and the relationship between variables was tested using the Chi -square test with a 

predetermined level of significance. 

Results: The findings indicated that most elderly respondents with better spiritual conditions tended to have better 

quality of life. Statistical analysis showed a significant relationship between spiritual condition and quality of life, 

indicating that higher levels of spirituality are associated with improved perceptions of well -being among elderly 

patients with hypertension. 

Conclusion: There is a significant relationship between spiritual condition and quality of life among elderly 

patients with hypertension. These findings emphasize the importance of integrating spiritual assessment and 

interventions into nursing care as part of a holistic approach to improve the overall well-being of elderly patients. 
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Pendahuluan 

Lanjut usia merupakan tahapan akhir dalam siklus hidup manusia yang tidak dapat dihindari oleh 
setiap individu (Anggraini et al., 2023). Menurut World Health Organization (World Health 
Organization, 2022), lansia adalah individu yang telah memasuki usia 60 tahun ke atas. Seiring 
bertambahnya usia, lansia mengalami proses degeneratif yang meliputi kemunduran fisik, psikis, 
psikologis, dan sosial (Putri, 2022). Kondisi tersebut dapat berdampak pada penurunan kualitas hidup, 
terutama jika tidak diimbangi dengan pemenuhan kebutuhan psikologis dan spiritual yang memadai 
(Guslinda et al., 2021). Pemenuhan kebutuhan spiritual yang tidak optimal dapat memicu stres, 
kecemasan, hingga depresi pada lansia (Susanto & Dewi, 2020). Kualitas hidup merupakan persepsi 
individu terhadap kehidupannya yang berkaitan dengan tingkat kepuasan, kebahagiaan, dan makna 
hidup (World Health Organization, 2022). Kualitas hidup lansia dipengaruhi oleh berbagai faktor, 
antara lain usia, jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, status perkawinan, serta aspek fisik, psikologis, 
sosial, dan spiritual. Salah satu faktor penting yang berperan dalam meningkatkan kualitas hidup lansia 
adalah spiritualitas (Munawarah et al., 2019). 

Spiritualitas merupakan kebutuhan dasar manusia yang berkaitan dengan keyakinan terhadap 
Tuhan serta pencarian makna hidup. Pemenuhan kebutuhan spiritual yang baik dapat membantu lansia 
beradaptasi dengan perubahan fisik dan psikologis yang dialami, sehingga berkontribusi terhadap 
peningkatan kualitas hidup (Rosyada et al., 2023). Sebaliknya, gangguan spiritual dapat terjadi ketika 
individu mengalami kesulitan dalam mempertahankan keyakinan dan harapan hidup, yang berdampak 
pada kondisi psikologis. Kebutuhan spiritual mencakup aspek hubungan dengan Tuhan dan hubungan 
dengan sesama manusia (Khasanah et al., 2021). Seiring bertambahnya usia, lansia cenderung 
meningkatkan kedekatan spiritual sebagai bentuk adaptasi terhadap perubahan hidup. Kondisi spiritual 
yang baik diketahui berkaitan dengan kemampuan koping yang lebih efektif dalam menghadapi 
penyakit kronis (Hartiningsih et al., 2020). 

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan adanya hubungan antara spiritualitas dan kualitas 
hidup lansia. Penelitian (Emamgholizadeh-Baboli et al., 2025) menemukan hubungan positif antara 
spiritualitas dan kualitas hidup lansia. Selain itu, lansia yang kurang aktif secara spiritual cenderung 
memiliki kualitas hidup yang lebih rendah (Munawarah et al., 2019). Penurunan kondisi fisik juga dapat 
memengaruhi makna hidup lansia, sehingga dukungan spiritual menjadi penting dalam meningkatkan 
kesejahteraan psikologis (Klimasiński et al., 2022). Kondisi ini menunjukkan bahwa spiritualitas 
berperan sebagai faktor protektif dalam menjaga kualitas hidup lansia (Simbolon et al., 2024). Secara 
global, jumlah lansia terus mengalami peningkatan dari tahun ke tahun (World Health Organization, 
2022). Di Indonesia, peningkatan jumlah lansia juga terjadi secara signifikan, yang berdampak pada 
meningkatnya beban kesehatan, termasuk penyakit kronis seperti hipertensi (Kemenkes RI, 2023). 
Hipertensi merupakan salah satu penyakit kronis yang banyak dialami lansia dan berpotensi 
menurunkan kualitas hidup akibat komplikasi fisik maupun psikologis.  Oleh karena itu, diperlukan 
pendekatan yang tidak hanya berfokus pada aspek fisik, tetapi juga aspek psikologis dan spiritual.  
Meskipun berbagai penelitian telah mengkaji hubungan spiritualitas dan kualitas hidup lansia, sebagian 
besar penelitian masih berfokus pada populasi umum lansia atau dilakukan di komunitas.  

Penelitian yang secara spesifik mengkaji lansia dengan hipertensi di setting rumah sakit, 
khususnya dengan pendekatan spiritual yang lebih komprehensif, masih terbatas (Munawarah et al., 
2019). Selain itu, pengukuran spiritualitas pada penelitian sebelumnya umumnya belum 
mengintegrasikan aspek aktivitas keagamaan, rasa syukur, interaksi sosial, dan kepedulian lingkungan 
secara holistik (Anggraini et al., 2023). Berdasarkan hasil studi pendahuluan ditemukan bahwa sebagian 
lansia hipertensi masih memiliki kualitas hidup dan kondisi spiritual yang rendah, yang ditandai dengan 
kurangnya aktivitas keagamaan, rendahnya interaksi sosial, serta kurangnya rasa syukur dan kepedulian 
terhadap lingkungan. Hal ini menunjukkan adanya kesenjangan antara kondisi ideal dan kondisi aktual 
di lapangan, sehingga diperlukan penelitian lebih lanjut (Khuzaimah et al., 2023). Dengan demikian, 
novelty penelitian ini terletak pada fokus kajian pada lansia hipertensi di lingkungan rumah sakit serta 
pendekatan spiritualitas yang dianalisis secara lebih komprehensif. Penelitian ini diharapkan dapat 
memberikan dasar empiris dalam pengembangan intervensi keperawatan berbasis spiritual untuk 
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meningkatkan kualitas hidup lansia hipertensi. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan 
kondisi spiritual dengan tingkat kualitas hidup lansia hipertensi. 

 
Metode 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan observasi analitik 
menggunakan desain cross-sectional, yaitu penelitian yang dilakukan untuk menganalisis hubungan 
antara variabel independen dan dependen pada satu waktu pengukuran. Penelitian dilaksanakan pada 
bulan November-Desember 2025 di Rumah Sakit X. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lansia 
dengan hipertensi yang berjumlah 120 orang. Penentuan besar sampel menggunakan rumus Slovin 
dengan tingkat kesalahan 10%, sehingga diperoleh jumlah sampel sebanyak 55 responden. Teknik 
pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan kriteria inklusi yaitu lansia berusia ≥60 
tahun, terdiagnosis hipertensi, mampu berkomunikasi dengan baik, serta bersedia menjadi responden. 
Kriteria eksklusi meliputi lansia dengan gangguan kognitif berat dan kondisi kesehatan yang tidak 
memungkinkan untuk mengikuti penelitian. 

Pengumpulan data dilakukan menggunakan instrumen kuesioner. Tingkat spiritualitas diukur 
menggunakan Spiritual Well-Being Scale (SWBS) yang terdiri dari 10 item yang mencakup dua 
dimensi, yaitu Religious Well-Being dan Existential Well-Being, dengan skala Likert 4 poin (SS=4 
sampai STS=1). Instrumen ini telah diuji validitas dan reliabilitas pada penelitian sebelumnya dengan 
nilai koefisien validitas >0,30 dan reliabilitas Cronbach’s alpha >0,70.  Kualitas hidup diukur 
menggunakan WHOQOL-BREF versi Bahasa Indonesia yang terdiri dari empat domain, yaitu fisik, 
psikologis, sosial, dan lingkungan. Instrumen ini telah teruji valid dan reliabel dengan nilai Cronbach’s 
alpha >0,70. Skor kemudian dikonversi ke dalam rentang 0-100 dan dikategorikan menjadi rendah, 
sedang, dan tinggi. 

Analisis data dilakukan secara univariat untuk menggambarkan distribusi karakteristik responden 
dan variabel penelitian, serta analisis bivariat untuk mengetahui hubungan antar variabel menggunakan 
uji Chi-Square. Data dianalisis menggunakan program SPSS dengan tingkat signifikansi α = 0,05. 
Penelitian ini telah memenuhi prinsip etik penelitian, meliputi informed consent, kerahasiaan data 
responden (confidentiality), serta hak responden untuk menolak atau menghentikan partisipasi kapan 
saja. Penelitian juga telah mendapatkan persetujuan etik dari komite etik penelitian kesehatan yang 
berwenang sebelum pelaksanaan penelitian. 

 
Hasil 

 
Tabel 1. Gambaran karakteristik (n=55) 
 

Variabel Karateristik Frekuensi (f) Persentase (%) 

Jenis Kelamin Laki-laki 23 41,8 

Perempuan 32 58,2 

Pendidikan Terakhir Tidak sekolah 6 10,9 

SD 15 27,3 

SMP 14 25,5 

SMA 12 21,8 

Perguruan Tinggi 8 14,5 

Status Perkawinan Menikah 35 63,6 

Janda/Duda  18 32,7 

Belum menikah 2 3,7 

Pekerjaan Masih bekerja  12 21,8 

Tidak bekerja  20 36,4 

Pensiunan 23 41,8 

Frekuensi Ibadah Rutin 30 54,5 

Kadang-kadang 18 32,7 

Tidak pernah 7 12,8 

Total 55 100 
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Berdasarkan Tabel 1, karakteristik responden menunjukkan bahwa sebagian besar lansia berjenis 
kelamin perempuan, yaitu sebanyak 32 responden (58,2%), sedangkan laki-laki berjumlah 23 
responden (41,8%). Dari aspek pendidikan, mayoritas responden memiliki tingkat pendidikan dasar, 
dengan proporsi terbesar pada lulusan SD sebanyak 15 responden (27,3%), diikuti SMP sebanyak 14 
responden (25,5%). Dilihat dari status perkawinan, sebagian besar responden berstatus menikah 
sebanyak 35 responden (63,6%), sementara janda/duda sebanyak 18 responden (32,7%), dan hanya 
sebagian kecil yang belum menikah. Berdasarkan pekerjaan, mayoritas responden merupakan 
pensiunan sebanyak 23 responden (41,8%), diikuti tidak bekerja sebanyak 20 responden (36,4%), dan 
masih bekerja sebanyak 12 responden (21,8%). Selain itu, dari aspek spiritual, lebih dari setengah 
responden memiliki frekuensi ibadah yang rutin, yaitu sebanyak 30 responden (54,5%), sedangkan 
sebagian lainnya menjalankan ibadah secara tidak rutin atau kadang-kadang, dan hanya sebagian kecil 
yang tidak pernah beribadah. 
 
Tabel 2. Kondisi Spiritualitas Pada Lansia  
 

Tingkat Spiritualitas Frekuensi (f) Persentase (%) Mean SD 
Rendah 10-20 7 12,7 

78,9 0,608 
Sedang 21-30 31 56,4 
Tinggi 31-40 17 30,9 

Total 55 100 
 

Berdasarkan Tabel 2, tingkat spiritualitas lansia mayoritas berada pada kategori sedang, yaitu 
sebanyak 31 responden (56,4%), diikuti kategori tinggi sebanyak 17 responden (30,9%), dan kategori 
rendah sebanyak 7 responden (12,7%). Nilai rata-rata (mean) spiritualitas sebesar 78,9 dengan standar 
deviasi (SD) 0,608 menunjukkan bahwa secara umum tingkat spiritualitas responden cenderung berada 
pada kategori sedang hingga tinggi dengan variasi data yang relatif kecil. Hal ini mengindikasikan 
bahwa sebagian besar lansia memiliki kondisi spiritual yang cukup baik dalam menghadapi kondisi 
kesehatannya. 

 
Tabel 3. Kualitas Hidup Pada Lansia Hipertensi 

 
Kategori Kualitas Hidup Frekuensi (f) Persentase (%) Mean SD 

Rendah <47 9 16,4 

78,7 0,708 
Sedang 48–65,9 31 56,4 

Tinggi 66–99 15 27,2 

Total 55 100 

 

Berdasarkan Tabel 3, sebagian besar lansia hipertensi memiliki kualitas hidup pada kategori 
sedang, yaitu sebanyak 31 responden (56,4%), diikuti kategori tinggi sebanyak 15 responden (27,2%), 
dan kategori rendah sebanyak 9 responden (16,4%). Nilai rata-rata (mean) kualitas hidup sebesar 78,7 
dengan standar deviasi (SD) 0,708 menunjukkan bahwa secara umum kualitas hidup responden berada 
pada kategori sedang dengan variasi data yang relatif kecil. Hal ini mengindikasikan bahwa sebagian 
besar lansia hipertensi masih mampu mempertahankan kualitas hidup yang cukup baik meskipun 
mengalami kondisi penyakit kronis. 

 
Tabel 4. Hubungan Kondisi Spiritual Dengan Tingkat Kualitas Hidup Lansia Hipertensi 

 

Kondisi Spiritual 
Kualitas Hidup Baik 

n (%) 

Kualitas Hidup 

Kurang n (%) 
Total n (%) p value 

Baik 22 (40,0) 6 (10,9) 28 (50,9) 

0,018 Cukup 11 (20,0) 7 (12,7) 18 (32,7) 

Kurang 3 (5,5) 6 (10,9) 9 (16,4) 



 

 

JNEP Volume 5 No. 2 2026   | 18 

Total 36 (65,5) 19 (34,5) 55 (100) 

 
Berdasarkan Tabel 4, sebagian besar lansia hipertensi dengan kondisi spiritual baik memiliki 

kualitas hidup yang baik, yaitu sebanyak 22 responden (40,0%). Sementara itu, pada responden dengan 
kondisi spiritual cukup, sebagian besar juga menunjukkan kualitas hidup yang baik sebanyak 11 
responden (20,0%), meskipun masih terdapat yang memiliki kualitas hidup kurang. Pada kelompok 
dengan kondisi spiritual kurang, proporsi kualitas hidup kurang lebih tinggi dibandingkan kualitas 
hidup baik. Secara keseluruhan, responden dengan kondisi spiritual baik berjumlah 28 responden 
(50,9%), sedangkan kualitas hidup baik dimiliki oleh 36 responden (65,5%). Hasil uji Chi-Square 
menunjukkan nilai p value = 0,018 (p < 0,05), yang berarti terdapat hubungan yang signifikan antara 
kondisi spiritual dengan tingkat kualitas hidup lansia hipertensi.  
 
Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden berjenis kelamin perempuan. Kondisi 
ini tidak hanya berkaitan dengan faktor biologis seperti perubahan hormonal pascamenopause, tetapi 
juga dapat dijelaskan dari aspek psikososial, di mana perempuan cenderung memiliki keterbukaan 
emosional dan keterlibatan lebih tinggi dalam aktivitas spiritual dibandingkan laki-laki (Setyowati et 
al., 2021). Keterlibatan ini berperan sebagai mekanisme koping adaptif yang membantu mengurangi 
stres akibat penyakit kronis, sehingga berdampak pada persepsi kualitas hidup yang lebih baik (Johnson 
et al., 2020). Dalam konteks keperawatan, hal ini menunjukkan pentingnya pendekatan berbasis gender 
dalam intervensi spiritual. Dari segi pendidikan, sebagian besar responden memiliki tingkat pendidikan 
dasar. Kondisi ini dapat memengaruhi kemampuan lansia dalam memahami informasi kesehatan secara 
komprehensif. Namun, temuan menunjukkan bahwa keterbatasan tersebut tidak selalu berdampak 
negatif terhadap kualitas hidup, karena lansia cenderung mengompensasinya melalui pendekatan 
spiritual dan religius sebagai sumber makna hidup (Chen et al., 2021). Secara kritis, hal ini 
mengindikasikan bahwa spiritualitas dapat berfungsi sebagai “buffer” terhadap keterbatasan literasi 
kesehatan, sehingga intervensi keperawatan perlu mengintegrasikan edukasi kesehatan dengan 
pendekatan spiritual yang sederhana dan kontekstual. 

Mayoritas responden berstatus menikah, yang menunjukkan adanya dukungan sosial yang kuat 
dari pasangan. Dukungan ini tidak hanya bersifat emosional, tetapi juga memperkuat praktik spiritual, 
seperti ibadah bersama dan saling memberi motivasi (Khuzaimah et al., 2023). Dukungan sosial terbukti 
meningkatkan kesejahteraan psikologis dan menurunkan tingkat stres, yang secara tidak langsung 
berkontribusi terhadap peningkatan kualitas hidup. Oleh karena itu, intervensi keperawatan sebaiknya 
melibatkan keluarga sebagai bagian dari pendekatan holistik. Dari aspek pekerjaan, sebagian besar 
responden merupakan pensiunan. Masa pensiun memberikan kesempatan bagi lansia untuk lebih fokus 
pada aktivitas spiritual dan refleksi diri, yang dapat meningkatkan penerimaan terhadap kondisi 
penyakit kronis (Nurmalisyah et al., 2025). Secara konseptual, peningkatan aktivitas spiritual ini 
berperan dalam memperkuat coping religius, yang terbukti efektif dalam mengurangi kecemasan dan 
meningkatkan ketenangan batin. Hal ini menjadi dasar bahwa program keperawatan komunitas maupun 
rumah sakit perlu menyediakan ruang atau fasilitasi kegiatan spiritual bagi lansia.   

Namun frekuensi ibadah yang rutin pada sebagian besar responden juga menunjukkan bahwa 
praktik spiritual merupakan bagian integral dalam kehidupan lansia. Aktivitas ini berperan dalam 
meningkatkan harapan hidup, mengurangi stres, serta memperkuat makna hidup pada pasien dengan 
penyakit kronis (Koenig, 2012). Secara analitis, praktik spiritual tidak hanya bersifat ritual, tetapi juga 
memiliki efek psikologis yang signifikan terhadap stabilitas emosi dan persepsi kesehatan.  Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa mayoritas lansia memiliki tingkat spiritualitas pada kategori sedang. 
Hal ini dapat dijelaskan sebagai bentuk adaptasi terhadap kondisi penyakit kronis, di mana lansia mulai 
meningkatkan kedekatan spiritual sebagai strategi koping utama (Setyowati et al., 2021). Proses ini 
mencerminkan adanya pencarian makna hidup dan penerimaan diri terhadap kondisi kesehatan yang 
dialami (Rahmawati, 2019). Selain itu, keterlibatan dalam aktivitas keagamaan secara rutin juga 
berkontribusi terhadap peningkatan spiritualitas lansia (Amir et al., 2022). Temuan ini menunjukkan 
bahwa spiritualitas bersifat dinamis dan dapat ditingkatkan melalui intervensi yang tepat.  
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Pada aspek kualitas hidup, mayoritas responden berada pada kategori sedang. Kondisi ini 
menunjukkan bahwa meskipun lansia mengalami hipertensi sebagai penyakit kronis, mereka masih 
mampu mempertahankan keseimbangan dalam aspek fisik, psikologis, sosial, dan lingkungan. Hal ini 
dipengaruhi oleh kemampuan adaptasi, dukungan sosial, serta mekanisme koping yang dimiliki (Kayati 
et al., 2023). Secara kritis, kualitas hidup yang tidak berada pada kategori tinggi menunjukkan masih 
adanya ruang intervensi, terutama pada aspek psikologis dan spiritual. Analisis hubungan menunjukkan 
adanya hubungan yang signifikan antara kondisi spiritual dan kualitas hidup lansia hipertensi. Temuan 
ini menguatkan bahwa spiritualitas berperan sebagai faktor protektif yang membantu individu dalam 
menghadapi tekanan akibat penyakit kronis (Djuria et al., 2024). Secara mekanistik, spiritualitas dapat 
meningkatkan makna hidup, memperkuat harapan, serta menurunkan stres dan kecemasan, yang pada 
akhirnya berdampak pada persepsi kualitas hidup (Bawata et al., 2025). Hasil ini juga sejalan dengan 
konsep holistic nursing yang menekankan pentingnya pemenuhan kebutuhan bio  psiko sosio spiritual 
pasien. 

Implikasi praktis dari penelitian ini adalah perlunya integrasi aspek spiritual dalam asuhan 
keperawatan lansia hipertensi. Perawat dapat melakukan asesmen spiritual secara rutin, memberikan 
dukungan spiritual sesuai keyakinan pasien, serta memfasilitasi kegiatan keagamaan atau konseling 
spiritual. Selain itu, intervensi berbasis keluarga dan komunitas juga penting untuk memperkuat 
dukungan sosial dan spiritual lansia. Dengan pendekatan yang komprehensif, diharapkan kualitas hidup 
lansia hipertensi dapat meningkat secara optimal.  
 
Kesimpulan 

Hasil penelitian terhadap 55 lansia hipertensi menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 
signifikan antara kondisi spiritual dengan tingkat kualitas hidup lansia hipertensi (p < 0,05). Lansia 
dengan kondisi spiritual yang baik cenderung memiliki kualitas hidup yang lebih baik dibandingkan 
dengan lansia yang memiliki kondisi spiritual cukup maupun kurang. Hal ini menunjukkan bahwa 
spiritualitas berperan sebagai faktor penting dalam membantu lansia beradaptasi terhadap penyakit 
kronis yang dialami, serta meningkatkan kesejahteraan psikologis dan persepsi kualitas hidup. Implikasi 
praktis dari penelitian ini menegaskan pentingnya integrasi aspek spiritual dalam asuhan keperawatan, 
khususnya pada lansia hipertensi. Perawat diharapkan tidak hanya berfokus pada aspek fisik, tetapi juga 
melakukan pengkajian spiritual secara komprehensif, memberikan dukungan spiritual sesuai keyakinan 
pasien, serta memfasilitasi aktivitas keagamaan sebagai bagian dari intervensi keperawatan holistik.   
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