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HUBUNGAN TINGKAT PENGETAHUAN HIPERTENSI DENGAN TINDAKAN 

PENGENDALIAN HIPERTENSI PADA LANSIA DOPADUKUHAN PLAOSAN 

KELURAHAN TLOGOADI KECAMATAN MLATI 2 KABUPATEN SLEMAN 

YOGYAKARTA 

Martha Tia ivanka Kleden1,Dr Sri Herwiyanti2, Fransiska Tatto Dua Lembang3 

Intisari 
Latar Belakang : Tekanan darah yang tinggi merupakan salah satu isu kesehatan yang sangat penting 

di seluruh dunia karena menjadi penyebab utama peningkatan risiko, bagi penyakit jantung serta 

gangguan pembuluh darah, termasuk serangan jantung, gagal jantung, stroke, dan masalah ginja. 

Hipertensi berkontribusi hampir delapan juta jiwa meninggal dunia tiap tahun, dan 1,5 juta di antara 

mereka berasal dari wilayah Asia Tenggara. Keadaan hipertensi dialami oleh 51% populasi global 

atau Sekitar 1,5 miliar individu mengalami tekanan darah tinggi. (WHO, 2018). Diharapkan 

prevalensi hipertensi akan tumbuh dengan pesat di masa depan. Pada tahun 2025, diprakirakan sekita 

1,56 miliar individu (29%) akan menghadapi tekanan darah tinggi. Menurut informasi dari Dinas 

Kesehatan Daerah Istimewa Yogyakarta, jumlah kasus hipertensi terbanyak ada di Kabupaten 

Sleman dengan total 45. 929 kasus, disusul Kota Yogyakarta dengan 30.273 kasus. Khususnya di 

Dusun Tlogoadi. Salah satu Tindakan Mencegah terjadinya Peningkatan Hipertensi adalah dengan 

meningkatkan Pengetahuan Lansia dengan cara Mengendalian Hipertensi 

Tujuan : Mengetahui Hubungan tingkat pengetahuan hipertensi dengan tindakan pengendalian 

hipertensi pada lansia Di Padukuhan Plaosan, Kelurahan Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

Metode : Penelitian ini Kuantitatif, dengan desain cross sectional. Populasi penelitian ini adalah 

Lansia Hipertensi sebanyak 70 orang, teknik pengambilan sampel dengan Straified Random 

Sampling. Uji analisis bivariate dengan rumus Spearmen’s Rank bahwa Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Hipertensi Dengan Tindakan Pengendalian Hipertensi Pada Lansia p value (0,570) dan 

correlation coefficient ( 0,570). 

Kesimpulan : Ada hubungan antara tingkat pengetahuan hipertensi dengan Tindakan pengendalian 

hipertensi di Dusun Plaosan Kabupaten Sleman 

Kata kunci: Hubungan antara tingkat pengetahuan hipertensi dengan Tindakan pengendalian 

hipertensi pada Lansia 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN THE LEVEL OF HYPERTENSION 

KNOWLEDGE AND HYPERTENSION CONTROL MEASURES IN THE 

ELDERLY IN DOPADUKUHAN PLOSAN, TLOGOADI VILLAGE, MLATI 2 

DISTRICT, SLEMAN REGENCY, YOGYAKARTA 

Martha Tia ivanka Kleden1,Dr Sri Herwiyanti2, Fransiska Tatto Dua Lembang3 

Abstract 

Background: High blood pressure is a significant health issue worldwide because it is a 

major risk factor for heart disease and blood vessel disorders, including heart attacks, heart 

failure, stroke, and kidney problems. Hypertension contributes to nearly eight million deaths 

each year, of which 1.5 million are in Southeast Asia. Approximately 1.5 billion individuals 

suffer from hypertension (WHO, 2018). The prevalence of hypertension is expected to grow 

rapidly in the future. By 2025, it is estimated that approximately 1.56 billion individuals 

(29%) will experience high blood pressure. According to information from the Yogyakarta 

Special Region Health Office, the highest number of hypertension cases is in Sleman 

Regency with a total of 45,929 cases, followed by Yogyakarta City with 30,273 cases, 

particularly in Tlogoadi Hamlet. One measure to prevent an increase in hypertension is to 

increase elderly knowledge by controlling hypertension. 

Objective: To determine the relationship between the level of knowledge of hypertension 

and hypertension control measures in the elderly in Plaosan Hamlet, Tlogoadi Village, 

Sleman, Yogyakarta 

Method: This research is quantitative, with a cross-sectional design. The population of this 

research is 70 elderly people with hypertension, the sampling technique is Straified Random 

Sampling. Bivariate analysis test with Spearmen's Rank formula that the Relationship of 

Hypertension Knowledge Level with Hypertension Control Actions in the Elderly p value 

(0.570) and correlation coefficient (0.570). 

Conclusion: There is a relationship between the level of knowledge of hypertension and 

hypertension control measures in Plaosan Hamlet, Sleman Regency. 

Keywords: Relationship between the level of knowledge of hypertension and hypertension 

control measures in the elderly. 
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A. LATAR BELAKANG 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

Hipertensi merupakan suatu keadaan yang ditandai oleh peningkatan 

tekanan darah sistolik sampai 140 mmHg atau lebih dan tekanan darah diastolik 

90 mmHg atau lebih, yang diukur dua kali dengan interval lima menit saat pasien 

berada dalam keadaan santai atau beristirahat total (Kementerian Kesehatan RI, 

Sari, 2017). (Sari Y dan Susanti E, 2016). Tekanan darah yang tinggi merupakan 

salah satu isu kesehatan yang sangat penting di seluruh dunia karena menjadi 

penyebab utama peningkatan risiko, bagi penyakit jantung serta gangguan 

pembuluh darah, termasuk serangan jantung, gagal jantung, stroke, dan masalah 

ginjal. Pada tahun 2016, penyakit jantung iskemik dan stroke merupakan dua 

penyebab utama yang menyebabkan kematian secara global. (WHO, 2018). 

Hipertensi adalah keadaan ketika tekanan darah di dalam tubuh meningkat 

melebihi level normal yang seharusnya. Berdasarkan pedoman dari Joint 

National Committee (JNC) VIII yang diterbitkan pada tahun 2017, Bagi orang 

yang berumur 18 tahun ke atas, tekanan darah tekanan darah sistolik yang berada 

pada angka 140 mmHg atau lebih dan tekanan diastolik yang mencapai 90 

mmHg atau lebih dipandang sebagai suatu keadaan hipertensi. Kondisi 

hipertensi dapat muncul pada orang dewasa yang lebih tua karena faktor usia 

atau pada individu yang lebih muda (Kementerian Kesehatan Indonesia, 2017). 

Hipertensi pada orang lanjut usia adalah keadaan di mana tekanan darah sistolik 

mencapai 140 mmHg atau lebih, sedangkan tekanan diastolik melebihi 90 

mmHg. Ada juga kategori hipertensi yang dikenal sebagai hipertensi sistolik 

yang terpisah, yang dicirikan oleh tekanan sistolik 160 mmHg atau lebih, tetapi 

tekanan diastolik di bawah 90 mmHg (NOC, 2015). Umur sangat terkait dengan 

berbagai transformasi yang diakibatkan oleh proses anatomi atau fisiologis, serta 

berbagai macam penyakit dan kondisi patologis yang muncul seiring 

bertambahnya usia (Almina et al. , 2016). 
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Beragam faktor dapat menyebabkan terjadinya hipertensi, salah satunya adalah 

faktor genetik., tekanan, masalah mental, kondisi sekitar, pola makan, 

meningkatnya penggunaan garam, serta berkurangnya asupan kalium dan 

kalsium. Ciri-ciri dari dari tekanan darah tinggi tanda-tanda termasuk nyeri 

kepala, suara dering di telinga, detak jantung yang cepat, penglihatan yang 

buram, mimisan, dan tidak adanya perubahan tekanan darah saat berpindah 

posisi (Salma, 2020). Secara umum, tanda-tanda ini biasanya muncul setelah ada 

gangguan pada bagian-bagian tubuh seperti ginjal, mata, otak, dan jantung 

(Andra dan Yessie, 2018). Keadaan hipertensi dialami oleh 51% populasi global 

atau sekitar 1,5 miliar individu mengalami tekanan darah tinggi. (WHO, 2018). 

Tidak diharapkan prevalensi hipertensi akan tumbuh dengan pesat di masa 

depan. Pada tahun 2025, diprakirakan sekita 1,56 miliar individu (29%) akan 

menghadapi tekanan darah tinggi. Berdasarkan data, pada tahun 2015, 24,7% 

populasi di kawasan Asia Tenggara, sekitar 23,3% orang dewasa di Indonesia, 

orang-orang yang berusia lebih dari 18 tahun menderita hipertensi. Hipertensi 

berkontribusi hampir delapan juta jiwa meninggal dunia tiap tahun, dan 1,5 juta 

di antara mereka berasal dari wilayah Asia Tenggara. (WHO, 2018) 

Menurut informasi dari Dinas Kesehatan Daerah Istimewa Yogyakarta, 

jumlah kasus hipertensi terbanyak ada di Kabupaten Sleman dengan total 45. 

929 kasus, disusul Kota Yogyakarta dengan 30.273 kasus, Kabupaten Bantul 

dengan 12.380 kasus, dan urutan 1 berada di Kulon Progo dengan 10.683 kasus. 

Sedangkan di urutan keempat adalah Kabupaten Gunung Kidul dengan 9.752 

kasus (Profil Kesehatan Kabupaten/Kota, 2023). Pengobatan dan pengendalian 

tekanan darah tinggi dapat dilakukan dengan mengurangi makanan asin, 

mengurangi massa tubuh, meningkatkan aktivitas aerobik (30-45 menit sehari), 

dan menurunkan konsumsi natrium (<100 mmol Na/2,4 Na/6gr NaCL 

sehari),melakukan aktivitas fisik secara konsisten, mengonsumsi sayuran dan 

buah yang kaya serat (seperti pisang, tomat,wortel, melon, jeruk, dan lain-lain) 

dan menghindari penggunaan obat-obatan yang memiliki kandungan natrium, 

mencegah hipertensi dengan memastikan asupan kalium yang memadai (90 

mmol/hari), mengurangi asupan lemak jenuh dan kolesterol dari makanan, 

mendapatkan istirahat yang cukup, menyusun rencana makan yang teratur, 

berusaha dan berdoa, menjalani gaya hidup sehat, serta terus bersikap optimis 

(Khoirul Anam, 2016). 
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Komplikasi yang ditimbulkan oleh tekanan darah tinggi antara lain gagal 

jantung, sesak napas (susah bernapas), kelelahan, gagal jantung, kerusakan 

ginjal, buang air kecil berlebihan di waktu malam, kerusakan pada sel ginjal, 

kegagalan kerja ginjal serangan jantung otak atau stroke, pembuluh darah 

mengembang, dan terjadi pendarahan, penglihatan mulai memburuk dan timbul 

gangguan gerak dan keseimbangan (Andra, & Yessie 2018). Kekambuhan 

mengacu pada suatu kondisi dimana penderita hipertensi mengalami 

kekambuhan penyakit yang sudah disembuhkan karena berbagai sebab. 

Faktor-faktor yang berkontribusi pada terjadinya kembali hipertensi 

meliputi elemen-elemen yang tidak bisa dimodifikasi, seperti umur dan gender, 

dan hal-hal yang bisa dimodifikasi seperti disiplin dalam mengkonsumsi obat, 

konsumsi garam, pola merokok, berat badan berlebih, tekanan emosional, serta 

kurangnya aktivitas fisik (Kementerian Kesehatan RI, 2017). (Departemen 

Kesehatan, Ketenaga kerjaan, dan Kesejahteraan). (Kesehatan, 2017). Salah satu 

faktor penting penyebab terjadinya hipertensi adalah minimnya pengetahuan 

lansia tentang tindakan pencegahan hipertensi. Pengetahuan adalah usaha atau 

hasil pencarian informasi tentang suatu subjek tertentu lewat lima indera 

manusia: melihat, mendengar, mencium, meraba, dan menyentuh. Pengetahuan 

adalah salah satu hal yang mempengaruhi kesehatan. Meningkatkan 

kewaspadaan terhadap hipertensi di kalangan lanjut usia merupakan salah satu 

cara pencegahannya. Hal ini dapat dicapai melalui peningkatan pengetahuan dan 

kesadaran tentang pengobatan hipertensi pada individu, kelompok, atau 

masyarakat (Wawan, dan Dewi, 2015). 

Faktor-faktor yang berpengaruh terhadap pengetahuan antara lain adalah 

informasi yang didapat melalui pendidikan formal maupun nonformal serta dari 

media sosial, yang bisa memberikan efek dalam waktu singkat dan 

menyebabkan perubahan atau peningkatan pemahaman. Pengetahuan juga dapat 

dipengaruhi oleh elemen sosial, budaya, ekonomi, kondisi lingkungan, 

pengalaman, dan usia. (Budiman dan Riyanto, 2018) 
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Padukuhan Plaosan Berada di Kelurah Tlogoadi, Kecamatan Mlati 2, 

Kabupaten Sleman, Daerah Istimewa Yogyakarta. Di padukuhan Plaosan 

Terdapat 8 Rt dan memiliki 170 lansia menderita hipertensi lansia yang 

menderita hipertensi aktif Posyandu sebanyak 90 Lansia, dan yang memiliki 

tekanan darah tinggi sebanyak 70 lansia. 

Berdasarkan hasil wawancara yang dilaksanakan oleh peneliti pada tanggal 

19 Januari 2025 di Kelurahan Tlogoadi Padukuhan Plaosan, terdapat 10 

responden usia di atas 60 tahun yang telah menderita tekanan darah tinggi 

selama 4 sampai 5 tahun, 6 orang diantaranya mempunyai riwayat hipertensi . 

Ia mengaku sudah menderita tekanan darah tinggi selama empat sampai lima 

tahun dan sudah berobat secara rutin, namun setiap kali tekanan darahnya 

kambuh ia sering menjadi mudah tersinggung dan berdebar- debar. 4 orang 

lanjut usia lainnya telah menderita tekanan darah tinggi selama sekitar 1-2 tahun 

dan terkadang merasa cemas, tetapi mereka dapat tidur lebih nyenyak ketika 

tekanan darah mereka turun. Cara lansia tersebut mengendalikan hipertensi yaitu 

kadang memakai garam dengan takaran rendah,mengurangi makanan 

berminyak. Konsekuensi dari hipertensi berulang pada orang lanjut usia adalah 

fisik, psikologis, sosial dan lingkungan. Orang lanjut usia mengendalikan 

tekanan darah mereka melalui olahraga, tidur, dan dalam beberapa kasus, 

menonton televisi. Jika tidak segera diobati, dapat menyebabkan stroke dan 

kematian. Berdasarkan data pelaporan hipertensi dari puskesmas, kasus 

hipertensi terbanyak terdapat di Puskesmas Gamping 1 yaitu sebanyak 14,43 

kasus dan terbanyak kedua terdapat di Puskesmas Mulati 2 yaitu sebanyak 13,50 

kasus (Dinas Kesehatan Sleman 2024). Dari informasi yang ada, peneliti ingin 

menyelidiki keterkaitan Hubungan Tingkat Pengetahuan Hipertensi Dengan 

Tindakan Pengendalian Hipertensi Pada Lansia Di Padukuhan Plaosan, 

Kelurahan Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

B. RUMUSAN MASALAH 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka rumusan masalah dalam penelitian ini 

adalah: Apakah ada Hubungan tingkat pengetahuan hipertensi dengan tindakan 

pengendalian hipertensi pada lansia di Padukuhan Plaosan, Kelurahan Tlogoadi, 

Sleman Yogyakarta 
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C. TUJUAN PENELITAN 

1. Tujuan umum 

Mengetahui Hubungan tingkat pengetahuan hipertensi dengan tindakan 

pengendalian hipertensi pada lansia Di Padukuhan Plaosan, Kelurahan 

Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

2. Tujuan khusus 

a) Mengetahui tingkat pengetahuan hipertensi pada lansia Di Padukuhan 

Plaosan, Kelurahan Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

b) Mengetahui tindakan pengendalian hipertensi pada lansia Di 

Padukuhan Plaosan, Kelurahan Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

D. RUANG LINGKUP 

1) Materi Ruang lingkup materi ini termasuk ke dalam materi 

Keperawatan Gerontik Responden dalam penelitian ini adalah lansia 

Di Padukuhan Plaosan, Kelurahan Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

2) Tempat penelitian ini akan dilakukan Di Padukuhan Plaosan, 

Kelurahan Tlogoadi, Sleman Yogyakarta. 

3) Waktu penelitian 

Penelitian ini akan dilakukan pada bulan Maret 2025-Mei 2025 

E. MANFAAT PENELITIAN 

1) Manfaat Teoritis 

Meningkatkan pemahaman atau perspektif teoretis mengenai sejauh 

mana pengetahuan dengan tindakan pengendalian hipertensi yang 

menjadi fokus dari penelitian ini. 

2) Manfaat Praktis 

a) Bagi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Husada Yogyakarta 

yaitu dapat digunakan sebagai sumber informasi, wacana 

kepustakaan serta dapat digunakan sebagai referensi . 

b) Bagi Pengelola Dusun Plaosan 

Hasil penelitian dapat menjadi masukan bagi Padukuhan Plaosan 

untuk mengetahui cara pengendalian hipertensi. 
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c) Bagi Peneliti 

Memberikan pengetahuan dan pengalaman dalam melakukan 

penelitian serta mengenali pengetahuan hipertensi deengan 

tindakan pengendalian hipertensi pengendaliannya 

d) Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan peneliti berikutnya mampu melaksanakan studi yang 

lebih komprehensif tentang pengetahuan responden terkait 

tindakan pengendalian hipertensi sehingga masyarakat dapat 

lebih mengerti dan taat dalam menjaga tekanan darah. 

e) Bagi Puskesmas 

Diharapkan di lakukan penyuluhan kehatan pada lansia minimal 

seminggu sekali 
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F. KEASLIAN PENELITIAN 

Terdapat beberapa keaslian peneliti dengan penelitian yang dilakukan peneliti, berikut adalah tabel keaslian penelitian peneliti: 

Tabel 1 .1 Keahlian Penelitian 

 

No Penulis Judul  Metode  Hasil Persamaan Perbedaan 

1 Ayu Hubungan Penelitian ini adalah korelasi Hasil penelitian menunnjukan Persamaan Perbedaan dalam 

 Priyadarsani tingkat dengan design cross- pengetahun tentang hipertensi dengan dalam penelitian ini 

 Sutresna, pengetahuan sectional. Populasi dalam kategori baik (54,8%), dengan penelitian ini adalah peneliti 

 Gede tentang penelitian ini adalah pasien pencegahan kekambuhan hipertensi yaitu desain mengunkan 

Wirajaya, hipertensi 
 

lansia hipertensi rata-rata tiap dengan kategori sudah penelitian teknik Purposive 

(2021). dengan upaya bulan yang datang berobat ke dilakukan(73,8%). Hasil uji Chi menggunaka Sampling 
 

pencegahan 

kekambuhan 

hipertensi pada 

lansia 

Puskesmas II Denpasar Utara 

yaitu sebanyak 42 orang lansia 

penelitian ini menggunakan 

pengambilan sampel 

Nonprobability Sampling 

dengan total Sampling 

Square menunjukan p 

value=0,000sehingga p-value < 0,05, 

maka Ho ditolak dan Ha diterima 

Sehingga terdapat keterkaitan antara 

pengetahuan mengenai hipertensi dan 

usaha untuk mencegah terjadinya 

kekambuhan hipertensi pada 

kelompok usia lanjut 

n Cross- 

sectional 

sedangkan 

penelitian ini 

menggunakan 

stratifide ramdon 

sampling. 

Penelitian ini di 

lakukan di Bali 
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2 Muflih, 

Halimizami 

(2021) 

Hub ungan tingkat 

pengetahuan  dan 

gaya hidup dengan 

upaya pencegahan 

Stroke pada 

penderita 

Hipertensi   di 

Puskesmas desa 

binjai medan 

Penelitian ini adalah 

survei   analitik 

dengan pendekatan 

cross-sectional 

dengan  uji  chi- 

square.Penelitian ini 

dilakukan di 

Puskesmas Desa 

Binjai Medan Kel. 

Binjai Kec. Medan 

Denai pada bulan 

Desember 2019 

sampai Oktober 

2019 

Berdasarkan uji chi-square 

tingkat kepercayaan 95% 

dan nilai α=0,05 maka dapat 

di ketahui nilai p=0,516 > 

α=0,05 yang artinya tidak. 

Ada hubungan antara pola 

hidup dan dengan 

pencegahan stroke pada 

pasien hipertensi di 

Puskesmas Desa Binjai pada 

tahun 2020. 

Persamaan dalam 

penelitian ini yaitu 

desain penelitian 

menggunakan 

Cross- sectional 

Perbedaan dalam penelitian 

ini adalah penelitian Muflih, 

Hamilizami menggunakan 

purpo sampling Sedangkan 

penelitian ini memggunakan 

Stratifide random sampling 

dan Populasi dalam penelitian 

Muflih, Hamilizami adalah 

responden yang mengalami 

hipertensi, sedangkan dalam 

penelitian ini yang menjadi 

fokus adalah lansia dengan 

riwayat hipertensi. Penelitian 

ini di lakukan di Medan 
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3 Chindra H Irianti 

(2021) 

Hubungan tingkat 

pengetahuan 

tentang hipertensi 

dengan tindakan 

pencegahan 

Hipertensi di 

BPSTW Budi 

Luhur Bantul 

Penelitian    ini 

adalah penelitian 

kuantitatif dengan 

menggunakan 

pendekatan  cross 

sectional. Populasi 

dalam penelitian ini 

adalah 80 lansia. 

Teknik 

pengambilan 

sampel 

menggunakan 

purposive 

Berdasarkan hasil penelitian pada 

tabel 4.1 dapat diketahui bahwa 

jumlah jenis kelamin perempuan 

dengan karakteristik responden di 

BPSTW Budi Luhur Bantul, 

dengan jumlah terbanyak 26 lansia 

(59%). Lalu jumlah umur dengan 

karakteristik responden di BPSTW 

Budi Luhur Bantul, dengan jumlah 

terbanyak berumur 60-62 tahun 

berjumlah 12 lansia (27%). 

Kemudian diketahui bahwa jumlah 

Pendidikan berdasarkan 

karakteristik para responden di 

BPSTW Budi Luhur Bantul 

menunjukkan bahwa jumlah 

terbanyak berasal dari mereka yang 

tidak menyelesaikan SD, yaitu 

sebanyak 14 lansia, sementara 

yang memiliki gelar S1 sangat 

sedikit, hanya 1 lansia (2%). 

Persamaan 

dalam 

penelitian ini 

yaitu desain 

penelitian 

menggunakan 

pendekatan 

Cross- 

sectional,dan 

populasi dalam 

penelitian ini 

adalah lansia 

Perbedaan dalam 

penelitian ini 

adalah peneliti 

mengunkan teknik 

Purposive 

Sampling 

sedangkan 

penelitian ini 

menggunakan 

stratifide ramdon 

sampling. 

Penelitian ini di 

lakukan BPSTW 

Budi Luhur Bantul 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian yang sudah di lakukan pada lansia Dusun Plaosan 

1. Tindakan Pengendalian Hipertensi pada lansia di dusun Plaosan 

Kabupaten Sleman Yogyakarta paling banyak berada pada kategori 

Kurang (52,7%) 

2. Tingkat Pengetahuan lansia penderita hipertensi di Dusun Plaosan, 

Kabupaten Sleman Yogyakarta paling Banyak pada kategori Kurang 

(48,8%). 

3.  Ada hubungan antara tingkat pengetahuan hipertensi dengan Tindakan 

pengendalian hipertensi di Dusun Plaosan Kabupaten Sleman 

Yogyakarta dengan hasil p value 0,570 

B. Saran 

a. Bagi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Wira Husada 

Yogyakarta bisa dijadikan sebagai sumber data, bahan 

bacaan, serta sebagai acuan untuk mahasiswa dan tamu 

perpustakaan. 

b. Bagi Pengelola Dusun Plaosan 

Temuan dari penelitian ini bisa memberikan informasi bagi Dusun 

Plaosan mengenai cara mengelola hipertensi. 

c. Bagi Peneliti 

Memberikan pengetahuan dan pengalaman dalam 

melakukan penelitian serta mengenali pengetahuan 

hipertensi deengan tindakan pengendalian hipertensi 

pengendaliannya 

d. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan agar peneliti berikutnya bisa melakukan penelitian 

yang lebih mendalam mengenai pemahaman responden tentang 

upaya pengendalian hipertensi agar masyarakat dapat lebih 

memahami dan menjalankan pemantauan tekanan darah. 

e. Bagi Puskesmas 

Diharapkan di lakukan penyuluhan kehatan pada lansia minimal 

seminggu sekali 
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