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ANALISIS FAKTOR RISIKO KEJADIAN HIPERTENSI PADA WANITA 

USIA PRODUKTIF DI DUKUH SIDOKERTO KELURAHAN 

PURWOMARTANI KECAMATAN KALASAN KABUPATEN SLEMAN 

2021 

INTISARI 

Latar belakang: Hipertensi merupakan salah satu faktor risiko utama penyakit 

kardiovascular lainnya. Faktor risiko hipertensi antara lain : riwayat keluarga, 

kurang aktivitas fisik, penggunaan alat kontrasepsi hormonal, dan stress. Tujuan: 

penelitian ini untuk melihat faktor risiko penyebab kejadian penyakit hipertensi. 

Metode penelitian: Penelitian ini menggunakan metode survey analitik dengan 

desain Cross sectional. Populasi dalam penelitian ini yaitu seluruh wanita usia 

produktif 15-64 tahun yang berada di Dusun Sidokerto sebanyak 323 orang. 

Hasil: Hasil uji statistic menggunakan chi-square menunjukkan riwayat keluarga 

(p-value = 0,039 dengan OR = 2,011), aktivitas fisik (p-value = 0,014 dengan OR 

= 2,377), penggunaan alat kontrasepsi hormonal (p-value = 0,010 dengan OR = 

2,623), dan stress (p-value = 0,000 dengan OR = 6,206). Kesimpulan: Faktor-

faktor yang berhubungan dengan kejadian penyakit hipertensi adalah riwayat 

keluarga, aktivitas fisik, penggunaan alat kontrasepsi hormonal dan stress. 

 

Kata Kunci : Hipertensi pada wanita usia produktif, riwayat keluarga, 

aktivitas fisik, penggunaan alat kontrasepsi hormonal, dan stress. 
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RISK FACTORS ANALYSIS OF HYPERTENSION IN WOMEN OF 

PRODUCTIVE AGE IN THE DUKUH SIDOKERTO, WARD 

PURWOMARTANI, KALASAN DISTRICT, SLEMAN DISTRICT 2021 

 

ABSTRACT 

Background: Hypertension is one of the main risk factors for other 

cardiovascular diseases. Risk factors for hypertension are family history, 

lack of physical activity, use of hormonal contraceptives, and stress. 

Purpose: This study is to prove the risk factors that cause hypertension. 

Recearch method: This study used an analytical survey method with a 

cross sectional design. The population in this study were all women of 

productive age 15-64 years in Sidokerto Hamlet as many as 400 people. 

Results: The results of statistical test using chi-square showed family 

history (p-value = 0,039 with OR = 2,011), physical activity (p-value = 

0,014 with OR = 2,377), use hormonal contraceptives (p-value = 0,010 

with OR = 2,623), and stress (p-value = 0,000 with OR = 6,206). 

Conclusion: The factors associated with the incidence of hypertension are 

family history, physical activity, use of hormonal contraceptives and 

stress. 

 

Keywords : Hypertension in women of reproductive age, family history, 

physical activity, use of hormonal contraceptives, and stress.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 Penyakit tidak menular merupakan salah satu masalah kesehatan 

utama yang terjadi di negara-negara maju. Penyakit tidak menular 

menyebabkan hampir 2 per 3 dari semua kematian di seluruh dunia. 

Penyakit hipertensi menjadi salah satu masalah kesehatan yang sangat 

serius saat ini (Ilmiah & Kesehatan, 2020). Salah satu penyakit tidak 

menular yang saat ini menjadi prioritas dalam dunia kesehatan secara 

global adalah hipertensi. Berdasarkan Join National Committee dalam The 

Eighth Report of Join National Committee on Prevention, Detection, 

Evaluation and Treatment of High Blood Pressure menyatakan bahwa 

tekanan darah tinggi (hipertensi) terjadinya peningkatan tekanan darah 

≥140 mmHg (sistolik) atau ≥90 mmHg (diastolik) pada kondisi ini dapat 

mengakibatkan morbiditas dan mortalitas. Selain menjadi salah satu 

penyakit tidak menular Hipertensi juga menjadi faktor risiko utama 

penyakit kardiovaskuler lainnya (Zikra et al., 2020). 

 Menurut World Health Organization (WHO) hipertensi menyerang 

22% penduduk di dunia, dan mencapai 36% angka kejadian di Asia 

Tenggara. Data World Health Organization (WHO) tahun 2015 

menunjukkan sekitar 1,13 Miliar orang di dunia menderita hipertensi yang 

artinya 1 dari 3 orang akan terdiagnosis hipertensi dan jumlah ini akan 

terus meningkat setiap tahunnya. Tahun 2025 diprediksi 1,5 miliar 
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penduduk akan menderita hipertensi dan diperkirakan setiap tahunnya 

10,44 juta orang akan meninggal akibat hipertensi (P2PTM, 2019). 

Prevalensi hipertensi tertinggi berada di Afrika sebesar 27%, diikuti 

Mediterania Timur 26%, Asia Tenggara 25%, Eropa 23%,  Pasifik Barat 

19%, dan Amerika 18% (Kemenkes RI, 2019). 

 Kecenderungan penyakit hipertensi beberapa puluh tahun lalu 

ditemukan pada usia 50 tahun ke atas namun dalam beberapa periode 

tahun terakhir hipertensi menyerang orang muda yang berada di bawah 50 

tahun yang artinya hipertensi menyerang usia produktif jika dibiarkan 

sebagian kelompok penduduk usia produktif akan menderita hipertensi 

dimana usia produktif merupakan tulang punggung perekonomian 

(Hartono, 2011). Hipertensi bisa mengganggu aktivitas dan menimbulkan 

komplikasi yang serius jika tidak dikendali secara dini dan terlambat 

melakukan upaya pencegahan (Sarumaha & Diana, 2018). Pada Tahun 

2012 pola penyebab kematian pada wanita usia produktif di 

Kabupaten/kota di Indonesia akibat hipertensi  pada usia 34-44 tahun yaitu 

3,3%, dan usia 45-54 tahun  yaitu 3,8% dimana  usia 34-54 tahun masih 

termasuk usia produktif (Sulistiyowati & Senewe, 2014). 

 Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME) tahun 2017 

menyatakan bahwa 53,3 juta kematian di dunia 33,1% disebabkan oleh 

penyakit kardiovaskular 16,7% penyakit kanker 6% penyakit DM dan 

gangguan endokrin serta 4,8% penyakit Infeksi saluran pernapasan bagian 

bawah. Institute for Health  Metrics and Evaluation  juga menyatakan 
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bahwa total 1,7 juta kematian di Indonesia didapatkan faktor risiko yang 

menyebabkan kematian yaitu penyakit hipertensi sebesar 23,7%, 

hiperglikemia sebesar 18,4%, merokok sebesar 12,7% dan obesitas sebesar 

7,7% (P2PTM, 2019). Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas) tahun 2018 berdasarkan pengukuran tekanan darah pada 

penduduk usia 18 tahun ke atas prevalensi kasus sebesar 34,11% dengan 

estimasi jumlah kasus hipertensi di Indonesia 63.309.620 orang dengan 

kematian yang disebabkan oleh hipertensi sebesar 427.218. Prevalensi 

penyakit hipertensi berdasarkan usia penduduk 18 ke atas tahun (34,1%) 

yaitu 31-44 tahun (31,6%), usia 45-54 tahun (45,3%) serta usia 55-64 

tahun (55,2%) (P2PTM, 2019). Prevalensi kasus hipertensi di Indonesia 

33,11% paling tinggi berada di Kalimantan Selatan 44,13% kasus, dan 

terendah berada di Papua sebesar 2,22% kasus. Sedangkan di D.I 

Yogyakarta menempati urutan 12 dengan prevalensi kasus sebanyak 

32,86% (Kemenkes RI, 2019). 

 Berdasarkan data surveilans terpadu penyakit (STP) Puskesmas di 

DIY tahun 2017 penyakit hipertensi termasuk ke dalam 10 besar penyakit 

dan menduduki peringkat pertama dengan jumlah kasus 29.862 (Dinkes 

DIY, 2017).  Data Dinas Kesehatan D.I Yogyakarta pada tahun 2018 

berdasarkan pengukuran pada penduduk usia 18 ke atas menurut 

Kabupaten/kota  jumlah kasus paling tinggi berada di Kabupaten Gunung 

Kidul sebanyak 39,25% diikuti Kabupaten Kulonprogo 34,70% Kabupaten 
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Sleman 32,01% Kabupaten Bantul 29,89% dan Kabupaten Kota 

Yogyakarta 29,28% (Çelik et al., 2018). 

 Pada tahun 2017 penyakit hipertensi menjadi penyakit tidak 

menular yang paling mendominasi terjadi di Kabupaten Sleman dengan 

prevalensi sebesar 12.204 per 100.000 penduduk (Çelik et al., 2018). 

Berdasarkan 10 besar penyakit di Kabupaten Sleman untuk semua 

golongan umur tahun 2019 penyakit hipertensi primer menempati urutan 

ketiga dengan jumlah kasus 138.702 kasus meningkat dari tahun 

sebelumnya yaitu 82.592 kasus (Sleman, 2020). Menurut Samita (2018), 

hipertensi primer terjadi pada sekitar 90% penderita hipertensi dan 

biasanya terjadi pada usia 30-50 tahun (Samita, 2018). Berdasarkan data 

Dinas Kesehatan Kabupaten Sleman pada tahun 2020, didapatkan data 

jumlah penderita hipertensi berdasarkan diagnosa dokter usia 15 tahun ke 

atas paling banyak berada di Puskesmas yaitu : 

Tabel 1.1 Jumlah Penderita Hipertensi  

Berdasarkan Angka Prevalensi Hasil Riskesdas Tahun 2018 

Kabupaten Sleman 
NO Puskesmas Laki-laki Perempuan Jumlah 

1 Kalasan 3.270 3.388 6.658 

2 Sleman 2.751 2.860 5.611 

3 Berbah 2.158 2.258 4.416 

4 Mlati I 2.094 2.162 4.256 

5 Gamping II 2.098 2.143 4.240 

6 Seyegan 2.044 2.126 4.170 

 Sumber: Data Dinas Kesehatan Sleman 2020 

 Berdasarkan data hipertensi Dinas Kabupaten Sleman, Puskesmas 

Kalasan menjadi Puskesmas paling tinggi kejadian hipertensi sebanyak 

6.658, diikuti Puskesmas Sleman sebanyak 5.611, Puskesmas Berbah 
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4.416, Puskesmas Mlati I 4.256, Gamping II 4240, dan Puskesmas 

Seyegan 4170.  

Berdasarkan data Puskesmas Kalasan Sleman tahun 2020 didapatkan data 

angka prevalensi penyakit hipertensi pada tahun 2020 berdasarkan usia 15 

tahun ke atas sebanyak 6.581 (10,33%) dengan total penduduk usia 15 ke 

atas sebanyak 64.451 orang. Berdasarkan data sepuluh besar penyakit 

Puskesmas kalasan tahun 2019 penyakit hipertensi primer menempati 

urutan pertama dengan total kasus 2.631. Terdapat 4 Kelurahan yang 

berada di wilayah kerja Puskesmas Kalasan yaitu :  

Tabel 2.1 Jumlah Penderita Hipertensi 

Berdasarkan Kelurahan di wilayah kerja Puskesmas Kalasan 

NO Kelurahan Jumlah 

1 Tamanmartani 725 

2 Tirtomartani 678 

3 Selomartani 521 

4 Purwomartani 1.377 

         Sumber : Data Hipertensi Puskesmas Kalasan 2020 

Berdasarkan data hipertensi Puskesmas Kalasan, Kelurahan Purwomartani 

menempati urutan pertama kejadian hipertensi paling tinggi sebanyak 

1.377 dengan 491 kasusnya pada usia produktif yang terdiri dari laki-laki 

180 kasus dan perempuan 311 kasus. Kejadian ini menunjukan kejadian 

hipertensi bukan hanya terjadi pada usia lanjut melainkan bisa juga terjadi 

pada usia produktif. Jika menurut jenis kelamin perempuan lebih banyak 

mengalami kejadian hipertensi dibandingkan dengan laki-laki. 

 Terjadinya trend hipertensi pada usia produktif disebabkan karena 

saat ini penyakit hipertensi menjadi penyakit degeneratif yang diturunkan 

oleh keluarga yang memiliki riwayat hipertensi (Kemenkes, 2016). Dalam 
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penelitian yang dilakukan (Maulidina, 2019) dengan judul faktor-faktor  

yang berhubungan dengan kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas 

Jati Luhur Bekasi Tahun 2018 ada hubungan yang signifikan antara  usia, 

pendidikan, pekerjaan, riwayat keluarga dan status gizi dengan kejadian 

hipertensi. 

 Berdasarkan penelitian (Ayukhaliza, 2020) tentang faktor risiko 

hipertensi di wilayah Pesisir Studi pada wilayah kerja UPTD Puskesmas 

Tanjung Tiram ada hubungan yang bermakna antara riwayat keluarga 

dengan kejadian hipertensi. Berdasarkan penelitian yang dilakukan (Yayu, 

2017) tentang hubungan penggunaan KB hormonal dengan kejadian 

hipertensi Poskesdes Gugul di wilayah kerja Puskesmas Tlanakan ada 

hubungan antara penggunaan KB hormonal dengan kejadian hipertensi di 

Poskesdes Gugul Kecamatan Tlanakan Kabupaten Pamekasan. 

 Berdasarkan penelitian (Ardiyadi, 2018) tentang hubungan 

aktivitas fisik dengan tekanan darah pada masyarakat penderita hipertensi 

di wilayah Tlogosuryo, Kelurahan Tlogomas Kecamatan Lowokwaru kota 

Malang ada hubungan aktivitas fisik dengan tekanan darah pada 

masyarakat penderita hipertensi di wilayah Tlogosuryo, Kelurahan 

Tlogomas Kecamatan Lowokwaru kota Malang. Berdasarkan penelitian 

(Rahmadeni et all., 2019) ada hubungan yang bermakna antara Stres 

dengan kejadian hipertensi. Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan 

oleh peneliti sebelumnya riwayat keluarga, penggunaan kontrasepsi 
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hormonal (pil KB, spiral hormonal, implant, dan suntik) merupakan faktor 

risiko kejadian hipertensi pada wanita usia produktif.  

 Berdasarkan studi pendahuluan hasil wawancara kepada 8 orang 

responden wanita usia produktif usia 30-50 tahun didapatkan 3 responden 

menderita hipertensi tahap 1 ≥140/90 mmHg ternyata memiliki riwayat 

keluarga yang menderita hipertensi, 1 diantaranya menggunakan 

kontrasepsi jenis hormonal yaitu suntik 1 bulan, ketiga responden 

menyatakan aktif melakukan aktivitas fisik dan tidak mengalami stress. 

Sedangkan 5 responden lainnya tidak menderita hipertensi 3 diantaranya 

menyatakan memiliki riwayat keluarga yang menderita hipertensi, 2 

diantara responden yang memiliki riwayat keluarga hipertensi 

menggunakan kontrasepsi hormonal jenis pil KB, keempat responden 

menyatakan aktif melakukan aktivitas fisik, Berdasarkan kuesioner self 

rating ordinal questionare (SRQ) dari 3 responden yang memiliki riwayat 

keluarga 1 diantaranya  menderita stress.  

Berdasarkan latar belakang kasus tersebut peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian tentang “Analisis Faktor Risiko Kejadian Penyakit 

Hipertensi Pada Wanita Usia Produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan 

Purwomartani Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman 2021 “.  

B. Rumusan Masalah 

Apa saja faktor risiko penyakit hipertensi pada wanita usia produktif di 

Dukuh Sidokerto Kelurahan Purwomartani Kecamatan Kalasan Kabupaten 

Sleman 2021. 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui faktor risiko kejadian penyakit hipertensi pada 

wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan Purwomartani 

Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman 2021. 

2. Tujuan khusus  

a. Untuk mengetahui hubungan riwayat keluarga dengan kejadian 

hipertensi pada wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto 

Kelurahan Purwomartani Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman. 

b. Untuk mengetahui hubungan aktivitas fisik dengan kejadian 

hipertensi pada wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto 

Kelurahan Purwomartani Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman. 

c. Untuk mengetahui hubungan penggunaan kontrasepsi jenis 

hormonal (pil KB, spiral hormonal, implant, dan suntik) dengan 

kejadian hipertensi pada wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto 

Kelurahan Purwomartani Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman. 

d. Untuk mengetahui hubungan stress dengan kejadian hipertensi 

pada wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan 

Purwomartani, Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman. 

D. Manfaat penelitian  

1. Manfaat Teoritis 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat dan 

informasi yang diperlukan dalam bidang Kesehatan Masyarakat 



   9 
 

 
 

tentang Faktor risiko kejadian penyakit hipertensi pada wanita usia 

produktif. 

2. Manfaat Praktiks 

a. Bagi masyarakat di wilayah Kalasan Sleman Yogyakarta 

 Memberikan motivasi dan kesadaran masyarakat untuk lebih 

memperhatikan faktor risiko yang dapat meningkatkan terjadinya 

penyakit hipertensi pada wanita usia produktif. 

b. Bagi Puskesmas Kalasan Sleman  

Penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar untuk melakukan 

promosi kesehatan dalam menanggulangi penyakit khususnya 

penyakit hipertensi pada wanita usia produktif. 

c. Bagi peneliti 

Menambah pengetahuan peneliti mengenai apa saja faktor risiko  

kejadian penyakit hipertensi pada wanita usia produktif dan 

melatih kemampuan peneliti di bidang Kesehatan Masyarakat. 

E. Keaslian penelitian 

 Penelitian ini tentang Analisis Faktor Risiko kejadian penyakit 

hipertensi pada wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan 

Purwomartani Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman 2021. Penelitian 

yang berhubungan adalah sebagai berikut: 

1. (Nurhasanah & Ardiani, 2017) Faktor-faktor yang berpengaruh 

terhadap Hipertensi pada usia produktif di Wilayah kerja Puskesmas 

Sumanda Kecamatan Pugung Kabupaten Tenggamus. Metode yang 
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digunakan dalam penelitian ini yaitu metode survey analitik dengan 

pendekatan studi cross sectional. Variabel penelitian dari penelitian ini 

terdiri dari variabel terikat yaitu penyakit hipertensi dan variabel bebas 

yang terdiri dari (usia, jenis kelamin, perilaku olahraga, stress, 

konsumsi natrium).  

Persamaan dalam penelitian ini terletak pada itu metode dan 

pendekatan studi dimana sama-sama menggunakan survey analitik dan 

pendekatan cross sectional. Perbedaan penelitian ini yaitu dalam 

penelitian Nursanah dkk, meneliti tentang faktor-faktor yang 

berpengaruh terjadinya hipertensi sedangkan dalam penelitian ini 

meneliti tentang factor risiko kejadian penyakit hipertensi pada wanita 

usia produktif, selain itu terdapat perbedaan tempat, penelitian, waktu 

penelitian, tahun penelitian dan variabel penelitian dimana variabel 

yang diteliti terdiri dari (riwayat keluarga, aktivitas fisik, penggunaan 

kontrasepsi jenis hormonal (pil kb, spiral hormonal, implant, suntik) 

dan stress). 

2. (Zikra et al., 2020) Faktor-faktor yang mempengaruhi kejadian 

Hipertensi di Wilayah kerja Puskesmas Alahan Panjang Kabupaten 

Solok. Metode yang digunakan dalam penelitian ini yaitu analitik 

kuantitatif dengan rancangan penelitian cross sectional. Analisa data 

dilakukan secara univariat dan bivariat dan menggunakan uji chi-

square. Variabel penelitian dari penelitian ini terdiri dari variabel 
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terikat yaitu penyakit hipertensi dan variabel bebas yang terdiri dari 

(pola makan, genetik dan stress). 

Persamaan dalam penelitian ini menggunakan rancangan penelitian  

yang sama dan analisa data yang digunakan yaitu univariat dan 

bivariat. Sedangkan perbedaan dalam penelitian ini yaitu terletak pada 

judul penelitian,  tempat penelitian, waktu penelitian, tahun penelitian. 

3. (Maulidina, 2019) Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

Hipertensi di Wilayah kerja Puskesmas Jati Luhur Bekasi. Penelitian 

ini merupakan kuantitatif (analitik) dan menggunakan pendekatan 

cross sectional dan analisa data menggunakan uji bivariat. Variabel 

penelitian dari penelitian ini terdiri dari variabel terikat yaitu penyakit 

hipertensi dan variabel bebas yang terdiri dari (riwayat keluarga, status 

gizi, merokok, dan aktivitas fisik). 

Persamaan dalam penelitian terletak pada metode dan rancangan 

penelitian, serta persamaan dalam analisa data. Perbedaan dalam 

penelitian ini terletak pada judul penelitian dimana dalam penelitian ini 

meneliti faktor risiko kejadian hipertensi dan lebih spesifik pada 

wanita usia produktif. perbedaan terdapat pada variabel penelitian 

dimana dalam penelitian ini variabel terikat kejadian hipertensi pada 

wanita usia produktif dan variabel bebas riwayat keluarga, aktivitas 

fisik, penggunaan kontrasepsi hormonal (pil KB, spiral hormonal, 

Suntik dan Implant) serta perbedaan tempat, waktu dan tahun 

penelitian. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

1. Ada hubungan riwayat keluarga dengan kejadian hipertensi pada wanita 

usia produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan Purwomartani, Kecamatan 

Kalasan Kabupaten Sleman 2021 diperoleh p-value 0,039 dengan (OR = 

2,011). 

2. Ada hubungan aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi pada wanita usia 

produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan Purwomartani, Kecamatan 

Kalasan Kabupaten Sleman 2021 diperoleh p-value 0,039 dengan (OR =  

2,377).  

3. Ada hubungan penggunaan alat kontrasepsi hormonal dengan kejadian 

hipertensi pada wanita usia produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan 

Purwomartani, Kecamatan Kalasan Kabupaten Sleman 2021 diperoleh p-

value 0,010 dengan (OR = 2,623). 

4. Ada hubungan stress dengan kejadian hipertensi pada wanita usia 

produktif di Dukuh Sidokerto Kelurahan Purwomartani, Kecamatan 

Kalasan Kabupaten Sleman 2021 diperoleh p-value 0,000 dengan (OR = 

6,206).  
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B. Saran 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan saran yang dapat disampaikan 

adalah sebagai berikut : 

1. Bagi Puskesmas Kalasan 

a. Puskesmas melakukan intervensi hipertensi berdasarkan faktor 

risiko utama yaitu stress dengan kejadian hipertensi. Intervensi yang 

dilakukan dapat berupa skrining stress kepada masyarakat secara 

berkala untuk mendeteksi stress yang dialami oleh masyarakat. 

2. Bagi Masyarakat 

a. Masyarakat yang mengalami stress dan menderita hipertensi 

sebaiknya lebih mengendalikan atau mengontrol stress dengan cara 

mengisi waktu luang dengan hal-hal positif seperti piknik, istirahat 

yang cukup, dan melakukan yoga.  

3. Bagi Peneliti lain 

a. Hasil penelitian ditemukan faktor risiko stress memberikan 

kontribusi yang paling besar dalam kejadian hipertensi pada wanita 

uisa produktif. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menggali 

lebih dalam lagi faktor risiko stress seperti apa sehingga dapat 

menimbulkan kejadian hipertensi.  
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