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INTISARI 

 

Latar Belakang: hipertensi pada lansia merupakan hipertensi dimana tekanan 

sistolik sama atau lebis besar dari 140/mmHg dan tekanan darah distolik lebih 

rendah dari 90 mmHg. Dengkeng merupakan salah satu dusun di Desa Wukirasri 

menpati urutan pertama kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Imogiri 

Kabupantens Bantul. 

Tujuan Penelitian: Analisis Hubungan Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan 

Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di Padukuhan Dengkeng Desa Wukirsari 

Kecamatan Imogiri Bantul Yogyakarta  

Metode penelitian: Penelitian ini Kuantitatif analitik, dengan desain cross 

sectional. Populasi penelitian ini adalah 54 responden lansia, teknik pengambilan 

sampel adalah Purposive Sampling sebanyak 35 orang. Alat pengumpulan data 

menggunakan kuesioner dan analisa data menggunakan Sperman Rank.  

Hasil: Hasil Uji Statistik Analisis Bivariat Dengan Rumus Spearman Rank Antara 

Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia 

Diperoleh Nilai Signifikan Yaitu 0,140>0,04 Yang Menunjukkan Bahwa Ada 

Hubungan Yang Signifikan.  

Kesimpulan: Ada hubungan yang signifikan Faktor-Faktor Yang Berhubungan 

Dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia Di Padukuhan Dengkeng Desa Wukirsari 

Kecamatan Imogiri Bantul Yogyakarta Kata  
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WUKIRSARI VILLAGE, IMOGIRI DISTRICT 

BANTUL YOGYAKARTA 

 

Kristina Kaka Ndaha¹, Dr. Drh. Sitti Rahmah Umniyati ,², Anida³ 

 

ABSRAK  

 

Background: Hypertension or high blood pressure is a condition where a person 

experiences an increase in blood pressure above normal as indicated by the systolic 

number (upper part) and the bottom 2 number (diastolic) on a blood pressure 

examination using a blood pressure measuring device, either in the form of a 

mercury cuff. (sphygmomanometer) or other digital devices when the systolic blood 

pressure is more than 140 mmHg and the diastolic blood pressure is more than 90 

mmHg. 

Research Objective: To determine the relationship between factors related to the 

incidence of hypertension in the elderly in Padukuhan Dengkeng, Wukirsari 

Village, Imogiri District, Bantul, Yogyakarta 

Research method: This research is quantitative analytical, with a cross sectional 

design. The population of this study was 54 elderly respondents, the sampling 

technique was purposive sampling of 35 people. Data collection tools use 

questionnaires and data analysis uses Sperm Rank. 

Results: Statistical test results of bivariate analysis using the Spearman Rank 

formula between factors related to the incidence of hypertension in the elderly 

obtained a significant value, namely 0.140>0.04, which indicates that there is a 

significant relationship. 

Conclusion: There is a significant relationship between factors related to the 

incidence of hypertension in the elderly in Padukuhan Dengkeng, Wukirsari 

Village, Imogiri District, Bantul, Yogyakarta. 

 

keyword: factors in the incidence of hypertension in the elderly 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A.    Latar Belakang 

Hipertensi merupakan suatu penyakit yang ditandai dengan 

peningkatan tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah 

diastolik lebih dari 90 mmHg pada 2 kali pengukuran dengan selang waktu 5 

menit dalam keadaan cukup istirahat atau tenang (Kemenkes RI, 2016). 

Hipertensi merupakan salah satu masalah kesehatan yang cukup berbahaya di 

seluruh dunia karena hipertensi merupakan faktor risiko utama mengarah 

kepada penyakit kardiovaskuler seperti serangan jantung, gagal jantung, 

stroke dan penyakit ginjal. Pada tahun 2016 penyakit   jantung iskemik dan 

stroke menjadi penyebab kematian utama di dunia (World Health 

Organization (WHO), 2015) 

Hipertensi merupakan peningkatan tekanan darah di atas nilai 

normal, peningkatan tekanan darah sistolik sekitar 140 mmHg atau tekanan 

diastolik sekitar 90 mmHg. Gejala yang sering dikeluhkan penderita 

hipertensi adalah sakit kepala, pusing, lemas, kelelahan, sesak nafas, gelisah, 

mual, muntah, epitaksis, dan kesadaran menurun. Namun, hipertensi ini perlu 

diwaspadai karena tidak ada gejala khusus yang menandai bahwa seseorang 

terkena penyakit hipertensi.  Faktor risiko yang menyebabkan penyakit 

hipertensi itu meliputi umur, jenis kelamin, obesitas, alkohol, genetik, stres, 

asupan garam, merokok, pola aktivitas fisik, penyakit ginjal dan diabetes 

mellitus (WHO, 2013) 

Hipertensi adalah peningkatan aliran darah yang terjadi dalam tubuh 

manusia yang mengakibatkan kenaikan tekanan darah yang melebihi batas 

normal. Hipertensi dapat dijumpai pada usia lanjut karena faktor degeneratif 

maupun usia muda (Kemenkes RI, 2016). Hipertensi pada lansia merupakan 

hipertensi di mana tekanan sistolik sama atau lebih besar dari 140 mmHg dan 

tekanan diastolik lebih rendah dari 90 mmHg (NOC, 2015). Usia lanjut sangat 

berkaitan dengan berbagai perubahan akibat proses anatomi atau fisiologi. 
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Hipertensi terjadi karena beban kerja jantung yang berlebih saat memompa 

darah ke seluruh tubuh untuk memenuhi kebutuhan oksigen dan nutrisi oleh 

tubuh (Maulidina, 2019) Hipertensi sering diberi gelar The Sillent Killer 

karena penyakit ini merupakan pembunuh tersembunyi, dimana orang tidak 

mengetahui dirinya terkena hipertensi sebelum memeriksakan tekanan 

darahnya. Penyakit tekanan darah atau hipertensi telah membunuh 9,4 juta 

warga di dunia setiap tahunnya. 

Menurut World Health Organization (WHO), periode 2015-2020 

menunjukkan sekitar 1,13 Miliar orang di dunia menyandang hipertensi, 

artinya 1 dari 3 orang di dunia terdiagnosis hipertensi. Jumlah penyandang 

hipertensi terus meningkat setiap tahunnya, diperkirakan pada tahun 2025 

akan ada 1,5 Miliar orang yang   terkena hipertensi dan diperkirakan setiap 

tahunnya 9,4 juta orang meninggal akibat hipertensi dan komplikasinya 

(Biswas et al., 2016; Siagian et al., 2021).Hasil Riskesdas tahun 2018 

menunjukkan angka prevalensi Hipertensi pada penduduk >18 tahun 

berdasarkan hasil pengukuran mencapai 34,1% meningkat tajam dari 25,8% 

pada tahun 2013, dengan angka prevalensi tertinggi di Provinsi Kalimantan 

Selatan sebesar 44,1% dan terendah di provinsi Papua sebesar 22,2%. 

Provinsi DIY sendiri pada hasil Riskesdas 2018 mencapai 32,85% dan berada 

pada urutan ke 12 dari 34 Provinsi (Kemenkes, 2018). 

Data Riskesdas 2018 menunjukan hipertensi sebesar 11.01 % atau 

lebih tinggi jika dibandingkan dengan angka nasional (8,8%). Prevalensi ini 

menempatkan DIY pada urutan ke-4 sebagai provinsi dengan kasus hipertensi 

yang tinggi. Hipertensi pada tahun 2020-2021 selalu masuk dalam 10 besar 

penyakit sekaligus 10 besar penyebab kematian di DIY selama beberapa 

tahun terakhir berdasarkan Survailen Terpadu Penyakit (STP) Puskesmas 

maupun STP RS. Pada tahun 2021 berdasarkan Laporan Survailans Terpadu 

Penyakit. Rumah sakit di Yogyakarta tercatat kasus baru hipertensi 8.446 

rawat inap (ranap) dan 45.115 rawat jalan (rajal). Jumlah estimasi 

keseluruhan penderita hipertensi berusia ≥ 15 tahun 251.100 kasus (Profil 

Kesehatan, 2021). 
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 Pengetahuan yang harus dimiliki oleh seorang penderita hipertensi 

antara lain mengetahui arti dari penyakit hipertensi, hal-hal yang dapat 

meningkatkan resiko hipertensi, gejala-gejala yang akan muncul dan 

menyertai meningkat nya hipertensi, serta pentingnya melakukan pengobatan 

yang teratur dan sesuai dosis yang disarankan. Penderita hipertensi juga harus 

paham bahwa penyakit hipertensi tidak dapat disembuhkan, hanya dapat 

dikontrol. Oleh karena itu, penderita harus terus-menerus melakukan 

pengontrolan dan pengobatan dalam jangka panjang atau bahkan seumur 

hidup. Penderita hipertensi juga harus mengetahui bahayanya jika tidak 

minum obat secara teratur atau sama sekali tidak minum obat (Primantika & 

Noorratri, 2023). 

Provinsi DIY memiliki 5 kabupaten yaitu: Kabupaten Kota 

Yogyakarta, Kabupaten Gunung Kidul, Kabupaten Kulon Progo, Kabupaten 

bantul dan Kabupaten Sleman, dari 5 kabupaten diatas maka kabupaten 

Sleman menempati urutan pertama jumlah kasus hipertensi paling banyak 

yaitu dengan jumlah kasus  hipertensi sebnayak 4624 kasus, di ikuti 

kabupaten bantul dengan jumlah kasus hipertensi sebanyak 2128 kasus,  

Kabupaten Bantul menduduki peringkat ketiga dengan kasus hipertensi 

sebanyak 1843 kasus, kota Yogyakarta menempati urutan keempat dengan 

jumlah kasus hipertensi sebanyak 993 kasus  dan di urutan kelima kabupaten 

Kulon Progo menempati uratan paling rendah  kasus hipertensi dengan 

jumlah kasus sebanyak 230 kasus ( Dinkes DIY, 2022). Oleh karena peneliti 

akan melakukan peneltian di kabupaten Bantul. 

Capaian kinerja Pemerintah Kabupaten/Kota dalam memberikan 

pelayanan kesehatan sesuai standar bagi penderita hipertensi, dinilai dari 

persentase jumlah penderita hipertensi yang mendapatkan pelayanan 

kesehatan sesuai standar di wilayah kerjanya dalam kurun waktu satu tahun 

dibagi jumlah estimasi penderita hipertensi berdasarkan angka prevalensi 

Kabupaten Bantul dalam kurun waktu satu tahun yang sama (berdasarkan 

hasil riset kesehatan dasar (Riskesdas) Tahun 2018. Persentase pelayanan 

kesehatan penderita hipertensi tahun 2022 tercapai 95,71 % (44.423) 
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penderita hipertensi mendapat pelayanan kesehatan dari 46.413 penderita 

hipertensi), sedangkan target Kabupaten Bantul pada tahun 2022 adalah 

100%. Jumlah penduduk dengan hipertensi yang dilayani belum dapat 

mencapai target dikarenakan masih terjadi under reporting data dari faskes 

jaring dan sistem dukungan pengobatan penyakit kronis yang ada belum 

optimal atau dalam meningkatkan kepatuhan penderita untuk menjalani 

pengobatan teratur di fasilitas kesehatan. 

Hipertensi bila tidak di obati akan mempengaruhi semua sistem organ 

pada tubuh, komplikasi yang di akibatkan hipertensi yaitu penyakit jantung, 

gagal jantung kongesif, stroke, gangguan penglihatan dan penyakit ginjal 

Berdasarkan penelitian Arif mansjoer yang hipertensi menyebabkan 

komplikasi 

Untuk mengurangi resiko komplikasi hipertensi akan dibutuhkan 

komponen utama penatalaksanaan yaitu: Tingkat pengetahuan mengenai 

hipertensi yang dialami. Menurut Pramestutie & Silviana (2016) Pengetahuan 

merupakan tingkat perilaku penderita dalam melakukan pengobatan dan 

perilaku yang disarankan oleh dokter atau orang lain,.Pengetahuan yang harus 

dimiliki oleh pasien hipertensi meliputi arti penyakit hipertensi, penyebab 

hipertensi, gejala yang akan sering menyertai dan pentingnya melakukan 

pengobatan yang teratur dan terus-menerus dalam jangka panjang serta 

mengetahui bahaya yang di timbulkan jika tidak minum obat. stroke sebesar 

35-40%, infank mioakrd, 20-25%, gagal jantung, lebih dari 50%. Komplikasi 

hipertensi menyebabkan sekitar 9,4 kematian di seluruh dunia setiap tahunya. 

Hipertensi menyebabkan setidaknya 45% kematian karena penyakit jantung 

dan 51% kematian karena penyakit stroke  

Pencegahan hipertensi perlu dilakukan oleh semua penderita 

hipertensi agar dapat menghindari atau mengurangi komplikasi. Penyebab 

hipertensi masih belum diketahui secara jelas, namun biasanya hipertensi 

dipengaruhi oleh gaya hidup dan pola makan. Hipertensi dan komplikasi nya 

dapat diatasi dan dicegah dengan pengaturan diet, modifikasi pola hidup atau 

gaya hidup, manajemen stress, dam kontrol kesehatan keluarga merupahan 
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support system utama bagi pasien hipertensi dalam mempertahankan 

kesehatan. Keluarga memegang peran penting dalam perawatan maupun 

pencegahan kesehatan pada anggota keluarga lainnya (Harjo et al., 2019). 

 Menurut Hartono (2011) dalam Anshari (2020)) menjelaskan bahwa 

hipertensi menjadi sangat berbahaya ketika penderita tidak mengontrolnya 

karena jika terjadi dalam waktu yang lama akan dapat menimbulkan 

terjadinya komplikasi penyakit seperti dapat menimbulkan penyakit jantung 

koroner, stroke, gagal ginjal maupun gangguan penglihatan. 

Penelitian ini yang dilakukan oleh  (Rejo & Isnani Nurhayati, 2020) 

meneliti pengetahuan keluarga tentang penyakit hipertensi pada lansia. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa dari 103 responden, didapatkan 30,1% 

responden memiliki pengetahuan keluarga yang baik dan 62,1% responden 

memiliki pengetahuan keluarga yang kurang. Sejalan dengan itu, (Rejo & 

Isnani Nurhayati, 2020) meneliti hubungan kejadian tentang hipertensi 

dengan klasifikasi hipertensi. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 19% 

responden memiliki pengetahuan keluarga yang baik dan 44% responden 

memiliki pengetahuan keluarga yang kurang. Hasil ini didukung oleh 

(Agustini, 2019) yang meneliti tentang pengaruh pengetahuan, sikap dan 

dukungan keluarga terhadap diet hipertensi. Hasil penelitian menunjukkan 

8,6% responden memiliki pengetahuan keluarga yang baik dan 91,4% 

responden memiliki pengetahuan keluarga yang kurang. 

Menurut data Kesehatan Kabupaten Bantul 2022 hipertensi menjadi 

urutan pertama dari 5 kabupaten, termasuk 10 besar penyakit sebanyak 

46.413 kasus dan yang sudah mendapatkan pelayanan kesehatan sebanyak 

44.423 kasus (95,7%). Puskesmas Imogiri menempati urutan pertema dari 25 

puskesmas yang ada di Kabupaten Bantul sebanyak 4.217 kasus dengan 

proporsi laki-laki sebanyak 2.076 dan perempuan sebanyak 2.141 kasus 

(Dinkes, 2022). Berdasarkan profil kesehatan Puskesmas Imogiri bahwa 

jumlah kasus hipertensi sebanyak 4.217 kasus. Dimana Kasus hipertesni 

tersebut terseba di beberapa desa atau kelurahan. Desa Wukirsari menempati 

urutan pertama dengan jumlah hipertenis sebanyak 1327 kasus, diikuti Desa 
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Tamanmartani menempati urutan kedua dengan jumlah kasus sebanyak 725 

kasus, Desa Tirtomartani menduduki peringkat ketiga dengan jumlah kasus 

678 kasus. Di urutan terakhir berada di Desa Selomartani dengan jumlah 

kasus sebanyak 521 (Profil kesehatan Puskesmas Imogiri, 2023) 

Pengetahuan merupakan hasil “tahu” dan ini terjadi setelah orang 

melakukan pengindearaan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan terjadi 

melalui panca indra manusia, yakni indra penglihatan, pendengaran, 

penciuman, rasa dan raba (Notoatmodjo, 2012). Pengetahuan yang tinggi 

dapat diperoleh melalui pendidikan yang tinggi serta diperoleh dari informasi 

yang telah didapatkan. Rendahnya pengetahuan seseorang akan membuat 

mereka kesulitan dan tidak mudah memahami apa yang disampaikan orang 

lain, sehingga menyebabkan adanya hambatan dalam menyaring informasi 

yang mereka dapatkan serta dapat berpengaruh terhadap perilaku yang 

dimiliki (Notoatmodjo, 2012). 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 5 

november 2023 di Imogiri Desa wukirsari Dusun Dengkeng Bantul 

Yogyakarta. Hasil wawancara dengan 10 responden didapatkan bahwa 

program upaya pencegahan yang mereka lakukan kebanyak kuratif.  Preventif 

jarang dilakukan oleh karena itu, angka kejadian hipertensi masih tetap tinggi, 

terdapat beberapa faktor-faktor penyebab hipertensi di Dusun Dengkeng 

disebabkan oleh faktor yang bisa dikontrol seperti merokok, konsumsi 

alkohol,  obesitas, konsumsi lemak berlebihan, kurangnya aktivitas fisik dan 

faktor yang tidak bisa dikontrol seperti umur, genetik akan tetapi ada juga 

mengkonsumsi alkohol, sudah melakukan aktivitas fisik seperti senam, jalan 

sehat dan bersepeda, dan sudah bisa mengelola stres. 

Dilihat dari data tersebut sehingga peneliti tertarik melakukan 

penelitian tentang faktor-faktor yang hubungan dengan kejadian hipertensi 

pada lansia di Padukuhan Dengkeng kelurahan Wukirsari Bantul Daerah 

Istimewa Yogyakarta” 
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut di atas maka Rumusan Masalah pada 

penelitian ini adalah “Apa saja faktor faktor yang berhubungan dengan kejadian 

hipertensi di Dusun Dengkeng Desa Wukirsari Imogiri”? 

C. Tujuan Penelitian   

1. Tujuan umum 

Untuk mengetahui faktor faktor yang berhubungan dengan kejadian 

hipertensi berdasarkan umur, jenis kelamin, Pendidikan, pekerjaan terhadap 

kejadian hipertensi di Dusun Dengkeng Desa Wukirsari Imogiri Bantul 

Yogyakarta.  

2. Tujuan khusus 

a) Mengetahui hubungan umur dengan kejadian hipertensi di Dusun 

Dengkeng Desa wukirsari Imogori BantulYogyakarta. 

b) Mengetahui hubungan jenis kelamin dengan kejadian hipertensi di 

Dusun Dengkeng Desa Wukirsari Imogiri Bantul Yogyakrta. 

c) Mengetahui hubungan tingkat pendidikan dengan kejadian hipertensi di 

Dusun Dengkeng desa Wukirsari Imogiri Bantul Yogyakarta. 

d) Mengetahui hubungan jenis pekerjaan dengan kejadian hipertensi di 

Dusun Dengkeng Desa Wukirsari Imogiri Bantul Yogyakarta. 

D. Ruang lingkup 

1. Materi  

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup penelitian keperawatan 

gerontik  

2. Responden  

Subjek dalam penelitian ini adalah responden pasien hipertensi di Dusun 

Dengkeng Desa Wukirsari  

E.  Manfaat penelitian 

1. Manfaat bagi instansi pelayanan kesehatan 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai informasi atau masukan 

mengenai faktor faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi yang 
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nantinya dapat diterapkan sebagai cara untuk pencegahan primer dan 

meminimalkan risiko komplikasi dari kejadian hipertensi. Dapat menjadi 

bahan masukan dalam upaya meningkatkan pelayanan kesehatan terutama 

dalam upaya preventif untuk mengendalikan faktor faktor hipertensi demi 

menurunkan angka kejadian melalui edukasi dan promosi kesehatan. 

2. Manfaat untuk masyarakat  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat sebagai masukan untuk 

meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat dalam mengetahui 

angka kejadian dan faktor faktor peneyebab hipertensi. Diharapkan 

masyarakat sadar dan termotivasi untuk melakukan tindakan pengendalian 

faktor risiko demi menghindari yang akan terjadi. 

3. Manfaat bagi peneliti 

Mengetahui faktor faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi 

dan menambah data dan bahan penelitian lebih lanjut 

4. Bagi peneliti selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat menjadikan sumber informasi dan sebagai bahan 

penyusunan kajian   pustaka, terutama ingin melakukan penelitian lanjutan 

atau penelitian yang sejenis. 
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F. KEASLIAN PENELITIAN   

Penilitian  Judul  Metode penilitian  Hasil penelitian Perbedaan penelitian 

Situmorang,

2015 

 

Faktor–Faktor 

Yang 

Berhubungan 

Dengan Kejadian 

Hipertensi Pada 

Penderita Rawat 

Inap Di Rumah 

Sakit Umum Sari 

Mutiara Medan 

 

Jenis penelitian ini 

survei analitik 

dengan 

menggunakan 

desain cross-

sectional dimana 

pengukuran atau 

pengamatan 

terhadap subjek 

penelitian 

dilakukan dengan 

sekali pengamatan 

 

Hasil penelitian 

menunjukan adanya 

hubungan antara 

hipertensi dengan 

penelitian dengan faktor 

keturunan dengan p: 

0,000, adanya hubungan 

dengan pola makan 

dengan p: 0,001, adanya 

hubungan dengan faktor 

merokok dengan p: 0,000, 

dan adanya hubungan 

dengan faktor alkohol 

dengan p: 0,000, tidak ada 

hubungan antara aktivitas 

fisik p: 0,263 dan tidak 

Variabel terikat yang 

digunakan peneliti 

sebelumnya adalah 

hipertensi pada penderita 

rawat inap sendangkan pada 

penelitian ini adalah 

kejadian hipertensi pada 

penderita rawat jalan. 

Variabel bebas yang 

digunakan pada peneliti 

sebelumnya adalah 

keturunan, pola makan, 

merokok, alkohol, aktivitas 

fisik, berat badan 

sendangkan pada penelitian 

ini adalah Riwayat keluarga 
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ada hubungan dengan 

berat badan p:0,644 

 

usia jenis kelamin dan 

Riwayat pengobatan 

Pengambilan sampel dalam 

peneliti sebelumnya 

menggunakan metode 

purposif sedangkan pada 

penelitian ini menggunakan   

metode stratified random 

sampling. 

(Tumanduk 

et al 2019) 

 

 

Faktor-faktor 

risiko hipertensi 

yang berperan di 

Rumah Sakit 

Robert Wolter 

Mongisidi 

 

Jenis penelitian 

ialah observasiona l 

analitik dengan 

desain potong 

lintang. 

 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

terdapat hubungan 

bermakna antara usia 

dengan kejadian 

hipertensi (p=0,041). 

Variabel lainnya tidak 

berhubungan bermakna 

dengan kejadian 

hipertensi dengan nilai p 

Variabel terikat yang 

digunakan peneliti 

sebelumnya adalah penderita 

hipertensi yang dirawat di 

Rumah Sakit, sedangkan 

pada penelitian ini pada 

pasien rawat jalan hipertensi. 

Variabel bebas yang 

digunakan pada peneliti 

sebelumnya adalah usia, 
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sebagai berikut: jenis 

kelamin (p=1,000), 

kebiasaan merokok 

(p=1,000), dan riwayat 

keluarga(p=1,000). 

 

 

Jenis kelamin, kebiasan 

merokok dan riwayat 

keluarga, sedangkan 

penelitian ini adalah Riwayat 

keluarga usia jenis kelamin 

dan Riwayat pengobatan 

pengambilan sampel dalam 

penelitian sebelumnya 

menggunakan metode 

purposive sedangkan pada 

penelitian ini menggunakan 

metode simple random 

sampling 

 

Sarumaha 

dan Diana 

 (2018) 

Faktor Risiko 

Kejadian 

Hipertensi Pada 

Usia Dewasa 

Muda Di Uptd 

Desain penelitian 

yang digunakan 

adalah mixed 

method dengan 

pendekatan 

Hasil penelitian ini bahwa 

adanya pengaruh faktor 

risiko genetik, kebiasaan 

olahraga, mengonsumsi 

alkohol, pengetahuan dan 

Variabel terikat yang 

digunakan peneliti 

sebelumnya adalah 

hipertensi pada usia dewasa 

muda sedangkan pada 
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Puskesmas 

Perawatan Plus 

Teluk Dalam 

Kabupaten Nias 

Selatan 

 

kuantitatif dan 

kualitatif. 

Pendekatan 

kualitatif dalam 

penelitian adalah 

fenomenologi, dan 

Pendekatan 

kuantitatif 

menggunakan 

desain Case 

Control 

 

 

sikap terhadap kejadian 

hipertensi. 

 

penelitian ini adalah 

kejadian  hipertensi pada 

usia dewasa muda dan lansia 

Variabel bebas yang 

digunakan pada peneliti 

sebelumnya adalah genetik, 

kebiasaan olahraga, 

mengkonsumi alkohol, 

pengetahuan sedangkan 

penelitian ini adalah Riwayat 

keluarga usia jenis kelamin 

dan Riwayat pengobatan 

Metode pengambilan sampel 

penelitian dalam penelitian 

sebelumnya menggunakan 

metode purposive, 

sedangkan pada penelitian 

ini menggunakan metode 

simple random  sampling. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan  

      Dari 35 responden yang semula terdiagnosis hipertensi terdapat 42,9% 

mempunyai tekanan darah normal dan 40% mempunyai tekanan darah dan 

hanya 17,1% responden yang masih mengalami hipertensi derajat ringan.  

1. Tidak ada hubungan antara jenis kelamin dan kejadian hipertensi pada 

lansia di Dusun Dengkeng, Desa Wukirsari, wilayah kerja puskesmas 

Imogiri Kabupaten Bantul.  

2. Ada hubungan antara usia dan kejadian hipertensi pada lansia di Dusun 

Dengkeng, Desa Wukirsari Wilayah Kerja Puskesmas Imogiri 

Kabupaten Bantul.  

3. Ada hubungan antara tingkat pendidikan dan kejadian hipertensi pada 

lansia di Dusun Dengkeng Desa Wukirsari wilayah kerja Puskesmas 

Imogiri Kabupaten Bantul  

4. Ada hubungan antara jenis pekerjaan dan kejadian hipertensi pada lansia 

di Dusun Dengkeng Desa Wukirsari wilayah kerja Puskesmas Imogiri 

Kabupaten Bantul.  

B. Saran  

1. Bagi instansi pelayanan kesehatan terutama petugas yang bekerja di 

bidang promosi kesehatan agar lebih meningkatkan upaya pemberian 

penyuluhan mengenai bagaimana hubungan makanan dengan penyakit 

hipertensi.  

2. Bagi lansia yang memiliki penyakit hipertensi untuk memeriksakan 

kesehatan secara rutin di pelayanan kesehatan agara tekanan darah 

tetap terkontrol serta mengubah pola hidup yang lebih sehat 

contohnya yaitu menjaga pola makan dan mengurangi konsumsi 

garam  

3. Bagi peneliti Hasil penelitian ini belum sempurna karena keterbatasan 

peneliti, diharapkan peneliti lain mampu mengembangkan penelitian 
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lain mengenai kejadian hipertensi dari segi faktor dan variabel yang 

berbeda agar dapat mengembangkan penelitian di masa yang akan 

datang.  

4. Bagi peneliti lain diharapkan dapat memberikan gambaran dari sebagaian 

kecil kejadian hipertensi dan perlunya pengembangan penelitian 

dalam permasalahan kejadian hipertensi. 
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