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ABSTRAK

FAKTOR-FAKTOR RISIKO KEJADIAN HIPERTENSI DI WILAYAH
KERJA PUSKESMAS BERBAH KABUPATEN SLEMAN

Ibarahim Saputra Mendrofa?, Siti Uswatun Chasanah?, Antok Nurwidi Antara®

Latar belakang: Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang ditandai
dengan tekanan darah lebih dari 140/90mmHg. Sampai saat ini hipertensi masih
menjadi problem kesehatan khususnya di wilayah kerja Puskesmas Berbah. Pada
bulan Januari-Oktober 2020 angka kejadian hipertensi mengalami peningkatan
sebesar 1% jika dibanding tahun sebelumnya dengan jumlah kasus sebesar 4.398
kasus penderita hipertensi.

Tujuan penelitian: Menganalisis hubungan faktor risiko kejadian hipertensi
diantaranya riwayat keluarga, umur, jenis kelamin, konsumsi garam berlebih,
kebiasaan merokok, berat badan (obesitas), dab aktivitas fisik.

Metode Penelitian: Penelitian ini menggunakan penelitian deskriptif analitik
dengan pendekatan kuantitatif. Populasi penelitian ini adalah 340 responden
penderita hipertensi. Sampel penelitian ini menggunakan teknik purpoive
sampling sehingga diperoleh sampel sebesar 71 responden. Fokus penelitian ini
adalah faktor risiko kejadian hipertensi meliputi riwayat keluarga, umur, jenis
kelamin, konsumsi garam berlebih, kebiasaan merokok, berat badan (obesitas),
dab aktivitas fisik. Analisis yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis
menggunakan SPSS dengan uji Chi-Square dan uji Regresi Logistik Berganda.
Hasil Penelitian: Hasil penelitian ini berdasarkan analisis bivariat menunjukan
bahwa terdapat hubungan antara umur (p=0,04) dan RR=1,638, konsumsi garam
(p= 0,023) dan RR=2,094, kebiasaan merokok (p=0,021) dan RR 1,667, berat
badan atau obesitas (p=0,015) dan RR=1,750, dan aktivitas fisik (p=0,029) dan
RR 1,591 dengan kejadian hipertensi. Tidak ada hubungan antara riwayat
keluarga (p=0,821) dan RR= 0,910, dan Jenis kelamin (p=0,070) dan RR=1,479.
Sedangkan berdasarkan uji regresi logistic berganda, berat badan merupakan
faktor risiko yang paling dominan (p-0,004) dan OR=8,2992, konsumsi rokok
(p=0,010) dan OR=27,844, konsumsi garam (p=0,013) dan OR=10,431 berpengruh
dengan kejadian hipertensi. Sedangkan umur (p=0,082) dan OR=3,13 dan aktivitas
fisik (p=0,060) dan OR=3,864 tidak mempengaruhi kejadian hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Berbah.

Kata kunci: Hipertensi, riwayat keluarga, umur, jenis kelamin, konsumsi garam
berlebih, kebiasaanmerokok, berat badan (obesitas), dab aktivitas fisik.

!Mahasiswa Program Studi Kesehatan Masyarakat (S1) STIKES Wira Husada
Yogyakarta
2Dosen Program Studi Kesehatan Masyarakat (S1) STIKES Wira Husada
Yogyakarta
3Dosen Program Studi Ilmu Keperawatan (S1) STIKES Wira Husada Yogyakarta
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ABSTRACT
RISK FACTORS FOR THE EVENT OF HYPERTENSION IN THE WORK
AREA OF THE BERBAH PUSKESMAS, SLEMAN REGENCY

Ibarahim Saputra Mendrofa?, Siti Uswatun Chasanah?, Antok Nurwidi Antara®

Background: Hypertension is a non-communicable disease characterized by
blood pressure of more than 140/90 mmHg. Until now, hypertension is still a
health problem, especially in the working area of the Berbah Health Center. In
January-October 2020, the incidence of hypertension increased by 1% compared
to the previous year with 4,398 cases of hypertension sufferers.

Objective: To analyze the relationship between risk factors for hypertension,
including family history, age, gender, excessive salt consumption, smoking habits,
weight (obesity), and physical activity.

Research Methods: This study uses descriptive analytic research with a
quantitative approach. The population of this study was 340 respondents with
hypertension. The sample of this research usedtechnique in purpoive
samplingorder to obtain a sample of 71 respondents. The focus of this study is the
risk factors for hypertension including family history, age, gender, excessive salt
consumption, smoking habits, weight (obesity), and physical activity. The
analysis used in this study is an analysis using SPSS with Chi-Square test and
Multiple Logistics Regression test.

Research Results: The results of this study based on bivariate analysis showed
that there was a relationship between age (p= 0.04) and RR = 1.638, salt
consumption (p= 0.023) and RR = 2.094, smoking habits (p =0.021) and RR
1.667, weight or obesity (p= 0.015) and RR = 1.750, and physical activity (p=
0.029) and RR 1.591 with the incidence of hypertension. There was no
relationship between family history (p= 0.821) and RR = 0.910, and gender (p=
0.070) and RR = 1.479. Meanwhile, based on multiple logistic regression test,
body weight was the most dominant risk factor (p=0.004) and OR = 8.2992,
cigarette consumption (p=0.010) and OR = 27.844, salt consumption (p=0.013)
and OR = 10.431 affect the incidence of hypertension. Meanwhile, age (p-0.082)
and OR = 3.13 and physical activity (p=0.060) and OR = 3.864 did not affect the
incidence of hypertension in the working area of the Berbah Health Center.

Keywords: Hypertension, family history, age, gender, excessive salt consumption,
smoking habits, weight (obesity), and physical activity.

1Student of Public Health Study Program in STIKES Wira Husada Yogyakarta
2 ecturer in the Public Health Study Program of STIKES Wira Husada Yogyakarta
3Lecturer in the Nursing Science of STIKES Wira Husada Yogyakarta
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

World Health Organization (WHQO) mendenifisikan hipertensi atau
tekanan darah tinggi adalah suatu kondisi dimana terjadi peningkatan tekanan
darah yang terjadi secara terus menerus. Seseorang dapat dikatakan menderita
hipertensi apabila memiliki tekanan darah > 140/90 mmHg. Hipertensi
merupakan masalah kesehatan diseluruh dunia, baik negara maju maupun
negara berkembang, karena prevalensi kejadian hipertensi yang terus
mengalami peningkatan setiap tahunnya. Hampir 1 miliyar orang di seluruh
dunia memiliki tekanan darah tinggi, dimana sekitar 1,13 miliyar orang di dunia
menyandang hipertensi. Artinya, 1 dari 3 orang penduduk di dunia telah
terdiagnosis hipertensi. Hipertensi adalah salah satu penyebab utama kematian
dini di seluruh dunia, dimana pada tahun 2020, diperkirakan sekitar 1,56 miliyar
orang dewasa akan hidup dengan hipertensi dan diperkirakan hingga tahun
2025, sebanyak 10,44 juta orang di dunia meninggal akibat hipertensi dan
komplikasinya (WHO, 2015).

Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME) tahun 2017,
menyatakan bahwa dari total 1,7 juta kematian di Indonesia didapatkan faktor
risiko yang menjadi penyebab kematian adalah tekanan darah tinggi (hipertensi)
yaitu sebesar 23,7%. Menurut data Riset Kesehatan Dasar (2018) yang
dilakukan oleh Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, prevalensi penyakit

hipertensi berdasarkan hasil pengukuran pada penduduk usia> 18 tahun sebesar

1



34,1%, dimana tertinggi berada di Provinsi Kalimantan Selatan (44,1%),
sedangkan terendah di Papua yaitu sebesar (22,2%). Estimasi jumlah kasus
hipertensi di Indonesia sebesar 63.309.620 orang, sedangkan angka kematian di
Indonesia akibat hipertensi sebesar 427.218 kematian. Hipertensi terjadi pada
kelompok umur 31-44 tahun (31,6%), umur 45-54 tahun (45,3%), umur 55-64
tahun (55,2%). Sedangkan, prevalensi hipertensi berdasarkan diagnosis dokter
atau minum obat anti hipertensi pada penduduk usia > 18 tahun provinsi
Sulawesi Utara menempati urutan pertama dengan prevalensi kasus sebesar
13,53%, kemudian disusul oleh provinsi Gorontalo dengan prevalensi kasus
sebesar 11,10%. Kalimantan Timur menempati urutan ketiga dengan prevalensi
kasus sebesar 11,07%, dan provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY)
menempati urutan keempat dengan prevalensi kasus sebesar 11,01% dan urutan
kelima di tempati oleh provinsi Kaliamantan Selatan dengan prevalensi kasus
sebesar 10, 81%.

Berdasarkan STP maupun STPRS hipertensi menjadi salah satu
penyakit yang menempati 10 besar penyakit sekaligus 10 besar penyebab
kematian di DI'Y. Menurut laporan STP Puskesmas tahun 2017 kasus hipertensi
tercatat sebesar 56.668 kasus. Sedangkan berdasarkan laporan STPRS rawat
jalan diperoleh angka hipertensi sebesar 37.173 kasus yang merupakan esensial.
Tingginya prevalensi kasus hipertensi di Propinsi DIY disebabkan karena
semakin bertambahnya jumlah penduduk usia tua, peningkatan statusekonomi,
perubahan gaya hidup dan efek modernisasi masyrakat (Profil Kesehatan DIY,

2018).



Menurut data Dinas Kesehatan Kabupaten Sleman Tahun 2020, angka
kejadian kasus hipertensi sepanjang tahun 2019 sebesar 80.711 kasus. Dimana
kasus tersebut tersebar di 17 Kecamatan dan 25 Puskesmas di Kabupaten
Sleman. Puskesmas Kalasan merupakan puskesmas yang berada di wilayah
Kabupaten Sleman dengan prevalensi kasus hipertensi tertinggi, dengan 6.138
kasus. Kemudian peringkat kedua ditempati oleh Puskesmas Sleman dengan
prevalensi kasus sebesar 5.171 kasus, dan Puskesmas Berbah menempati
urutan ketiga dengan prevalensi kasus 4.077 kasus.

Berdasarkan hasil studi pendahuluan, angka kejadian hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Berbah tahun 2018 sebesar 9.933 kasus. Angka ini mengalami
penurunan yang cukup signifikan sebesar 20% pada tahun 2019, dengan jumlah kasus
sebesar 4.077 kasus. Kasus kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah
kembali mengalami peningkatan kasus sebesar 1% pada bulan Januari-Oktober 2020
dengan jumlah kasus sebesar 4.398 kasus. Sehingga dapat dikatakann angka kejadian
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah mengalami perubahan secara
fluktuatif. Menurut Kemenkes (2013), faktor risiko yang berperan terhadap
terjadinya hipertensi dapat dibagi menjadi dua kelompok yaitu faktor risiko
yang dapat diubah dan faktor risiko yang tidak dapat diubah. Faktor risiko yang
dapat diubah diantaranya adalah konsumsi garam berlebihan, kebiasaan
merokok, stres, berat badan, penggunaan kontrasepsi oral pada perempuan,
aktivitas fisik, dan konsumsi alkohol. Sedangkan faktor risiko yang tidak

dapat diubah diantaranya yaitu umur, jenis kelamin, dan genetik.



Menurut Andika dan Faradilla (2015), (1) Riwayat Kkeluarga
merupakan salah satu faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian
hipertensi dengan nilai Ods Ratio (OR) 6,616 sehingga responden yang
memiliki Riwayat keluarga memiliki faktor risiko 6,616 kali terkena hipertensi
dibadingkan dengan keluarga yang tidak memiliki Riwayat hipertensi. hal ini
dikarenakan ada pewarisan sifat melalui gen. Sehingga Riwayat keluarga
berkaitan erat dengan munculnya kejadian hipertensi pada seseorang.

Menurut Andika dan Faradilla (2015), (2) Usia merupakan salah satu faktor
yang berhubungan dengan kejadian hipertensi, dibuktikan dengan nilai Ods
Ratio (OR) sebesar 5,113 yang berarti orang yang berusia > 55 tahun memiliki
peluang sebsar 5 kali berisiko terkena hipertensi jika dibandingkan dengan
orang yang berusia < 55 tahun. Hal ini disebabkan karena tekanan arterial
yang meningkat seiring bertambahnya usia terjadinya regurkitasi aorta serta
adanya proses degeneratif yang lebih sering terjadi pada usia tua.

Menurut Putra dan Ana (2016), (3) Jenis kelamin merupakan salah
satu faktor risiko kejadian hipertensi. Jenis kelamin laki-laki berisiko terkena
hipertensi sebesar 0,928 kali dibandingkan dengan jenis kelamin perempuan.
Hal ini disebabkan pria memiliki gaya hidup yang mempunyai kecenderungan
terhadap terjadinya peningkatan darah. Sedangkan pada wanita yang memasuki
usia menopause akan terjadi peningkatan prevalensi angka kejadian hipertensi.
Meningkatnya prevalensi hipertensi pada wanita yang memasuki usia

menopause disebabkan karena hormon estrogen yang berperan dalam



meningkatkan kadar High Density Lipoprotein semakin berkurang maupun
kuantitasnya semakin berubah.

Menurut Elvivin et al (2016), (4) Konsusmsi garam merupakan salah
satu faktor risiko terhadap terjadinya penyakit hipertensi yang mana seseorang
yang mengkonsumsi garam berlebih berisiko 5,271 kali lebih besar terkena
hipertensi dibandingkan dengan responden yang tidak mengkonsumsi garam
berlebih. Menurut Maulidina, et al (2019), (5) Kebiasaan merokok dapat
menjadi salah satu faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi.
Berdasarkan perhitungan Prevalensi Ratio (PR) menunjukkan bahwa
responden yang merokok berpeluang 1,014 kali mengalami hipertensi jika
dibandingkan dengan responden yang tidak merokok. "Hal ini dikarenakan
kandungan nikotin pada rokok yang dapat meningkatkan tekanan darah karena
nikotin dalam rokok diserap pembuluh darah yang kecil ke paru-paru dan
diedarkan ke pembuluh otak yang akan bereaksi melepas hormone adrenaline
yang menyebabkan penyempitan pembuluh darah sehingga jantung dipakasa
bekerja lebih cepat dan menyebabkan terjadinya tekanan darah yang lebih
tinggi.

Menurut puspitasari (2018), (6) Obesitas atau kegemukan merupakan
faktor risiko kejadian hipertensi dengan nilai Ods Ratio (OR) sebesar 3,474.
Sehingga dapat dikatakan bahwa orang dengan obesitas berisiko 3,474 kali
menderita hipertensi jika dibandingkan dengan orang yang memilki berat
badan normal atau ideal. Hal ini dikarenakan seseorang yang mengalami

obesitas memerlukan oksigen yang lebih banyak untuk membantu dalam



proses pembakaran kalori dalam tubuh yang mengakibatkan jantung akan
bekerja lebih keras dari biasanya sehingga berakibat meningkatkan tekanan
darah yang memicu hipertensi.

Menurut Afiah et al (2018), (7) Aktivitas fisik merupakan salah satu
faktor risiko terhadap kejadian hipertensi dimana dalam penelitian ini
diperoleh nilai Ods Ratio (OR) 9,28. seseorang yang memiliki aktivitas fisik
ringan berisiko tinggi menderita hipertensi dibanding dengan seseorang
memiliki aktivitas fisik berat.

Hipertensi masih menjadi salah satu masalah kesehatan utama di
wilayah kerja Puskesmas Berbah, dimana angka kejadian kasus hipertensi
mengalami penurunan dan peningkatan secara fluktuatif. Untuk lebih
mengetahui apa saja yang menjadi faktor risiko kejadian kasus hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Berbah, peneliti tertarik meneliti tentang faktor risiko
kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah.

. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam
penelitian ini “apakah ada hubungan antara faktor risiko riwayat keluarga,
umur, jenis kelamin, konsumsi garam berlebih, kebiasaan merokok, berat
badan (obesitas), dan aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi di wilayah

kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman?”



C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Untuk menganalisis hubungan faktor risiko riwayat keluarga, umur,

jenis kelamin, konsumsi garam berlebih, kebiasaan merokok, berat badan

(obesitas), dan aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi di wilayah kerja

Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman.

2. Tujuan Khusus

a.

Menganalisis hubungan antara riwayat keluarga penderita hipertensi
dengan kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah
Kabupaten Sleman

Menganalisis hubungan antara umur penderita hipertensi dengan
kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten
Sleman

Menganalisis hubungan antara jenis kelamin penderita hipertensi
dengan kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah
Kabupaten Sleman

Menganalisis hubungan antara konsumsi garam berlebih dengan
kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten
Sleman

Menganalisis hubungan antara kebiasaan merokok dengan kejadian
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman
Menganalisis hubungan antara berat badan (obesitas) dengan kejadian

hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman



g. Menganalisis hubungan antara aktivitas fisik dengan kejadian
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman
h. . Menganalisis secara bersama-sama faktor risiko kejadian hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Berbah, Kabupaten Sleman
D. Manfaat Penelitian
a. Bagi Institusi Puskesmas Berbah
Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan masukan
bagi instansi yang berwenang dalam penatalaksanaan hipertensi yang tepat
dan dapat mencegah maupun mengatasi faktor penyebab terjadinya
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman.
b. Bagi Penderita Hipertensi
Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai informasi
dalam upaya pencegahan kejadian hipertensi pada penderita hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman.
c. Bagi Institusi STIKES Wira Husada Yogyakarta
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi
kepustakan terkait ilmu kesehatan masyarakat dalam bidang peminatan
epidemiologi yang berhubungan dengan determinan kejadian kasus
hipertensi.
d. Bagi peneliti
Hasil penelitian diaharapkan dapat memperkaya ilmu pengetahuan

dan referensi untuk peneliti berikutnya.



E. Keaslian Penelitian

1. Andika, Fauziah, dan Faradilla Safitri (2019), yang berjudul Faktor Risiko
Kejadian Hipertensi Di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. Zainoel Abidin
Provinsi Aceh. Jenis penelitian ini adalah Deskriptif Analitik dengan
Desain Cross Sectional. dengan menggunakan Uji Chi-Square. Cara
pengumpulan data melalui wawancara dengal alat ukur kuisioner. Hasil
penelitian ini ada hubungan antara kejadian hipertensi dengan umur, jenis
kelamin, pekerjaan, stres, konsumsi kopi, obesitas, dan Riwayat keluarga.
Dimana berdasarkan analisis multivariat Riwayat keluarga merupakan
variabel yang paling dominan terhadap kejadian hipertensi. Persamaan
dalam penelitian ini adalah desain penelitian yang digunakan yaitu jenis
penelitian deskriptif analitik dengan pendekatan Cross Sectional dan
analisis data yang digunakan Uji Chi-Square. Sedangkan perbedaan dalam
peneitian ini yaitu variabel penelitian yang meliputi aktivitas fisik,
konsumsi garam, serta waktu, dan tempat penelitian.

2. Elvivin, et al (2015). yang berjudul Analisis Faktor Risiko Kebiasaan
Mengkonsumsi Garam, Alkohol, Kebiasaan Merokok dan Minum Kopi
Terhadap Kejadian Hipertensi Pada Nelayan Suku Bajo Di Pulau Tasipi
Kabupaten Muna Barat Tahun 2015. Jenis penelitian ini adalah penelitian
Analitik Observasional dengan pendekatan Case Control kelompok kasus
menggunakan Teknik sampling jenuh (46 kasus) dan kelompok control
(46 control) menggunakan simple random sampling dengan total

sampel sebanyak 92 sampel. Hasil penelitian ini adalah secara signifikan
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semua variabel independent meliputi kebiasaan mengkonsumsi garam,
konsumsi alkohol, merokok, dan minum kopi merupakan Faktor Risiko
hipertensi. Persamaan dalam penelitian ini adalah variabel penelitian
meliputi konsumsi garam, merokok. Sedangkan perbedaan dalam
peneitian ini yaitu jenis rancangan penelitian dimana peneliti
menggunakan desain analitik deskriptif dengan pendekatan Cros
Sectional, tempat, dan waktu penelitian.

. Yusuf, et al (2019), yang berjudul Faktor Risiko Hipertensi Pada Klien
Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Pasar Keling Surabaya. Jenis
penelitian ini adalah penelitian Deskriptif dengan pendekatan proses
keperawatan pada tahap pengkajian. Teknik sampling yang digunakan
Convinience Sampling dengan 30 responden. Hasil penelitian ini adalah
70% klien hipertensi tidak menggunakan garam berlebih saat memasak,
80% bukan perokok, 43,3% bukan peminum kopi, 100% kurang dalam
berolahraga dan 53,3% memiliki hasil tekanan darah 140-159/ 90-99
mmHg. Persamaan dalam penelitian ini adalah variabel penelitian meliputi
konsusmsi garam berlebih, merokok, dan aktivitas olahraga. Sedangkan
perbedaan dalam peneitian ini yaitu jenis dan rancangan penelitian dimana
peneliti menggunakan desain deskriptif analitik, dengan pendekatan Cros
Sectional, dan Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive

sampling.



BAB V
PENUTUP
A. Kesimpulan
Pada bab ini akan dibahas kesimpulan dan saran dari hasil penelitian
tentang faktor-faktor risiko kejadian hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas

Berbah

1. Tidak ada hubungan antara riwayat keluarga penderita hipertensi dengan
kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman
dengan nilai p value= 0,821 dan nilai RR sebesar 0,910.

2. Ada hubungan antara umur penderita hipertensi dengan kejadian hipertensi
di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman dengan nilai p
value= 0,041 dan nilai RR sebesar 1,638.

3. Tidak ada hubungan antara jenis kelamin penderita hipertensi dengan
kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman
dengan nilai p value= 0,070 dan nilai RR sebesar 1, 479.

4. Ada hubungan antara konsumsi garam berlebih dengan kejadian hipertensi
di wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman dengan nilai p
value= 0,023 dan nilai RR sebesar 2,094.

5. Ada hubungan antara kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman dengan p value=

0,021 dan nilai RR sebesar 1,667.

90
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6. Ada hubungan antara berat badan (obesitas) dengan kejadian hipertensi di
wilayah kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman dengan nilai p value=
0,015 dan nilai RR sebesar 1,750.

7. Ada hubungan antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Berbah Kabupaten Sleman dengan nilai p value sebesar
0,029 dan nilai RR sebesar 1,591

8. Faktor risiko kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Berbah,
Kabupaten Sleman yang paling dominan berhubungan dengan kejadian
hipertensi adalah faktor berat badan dengan p value= 0,004 dan OR
sebesar 8,299, faktor risiko konsumsi rokok dengan p value= 0,010 dan
OR 27,844, dan konsumsi garam dengan p value= 0,013 dan OR 10, 431.
Sedangkan faktor aktivitas fisik dengan p value= 0,060 dan OR 3,864 serta
umur dengan p value =0,082 dan OR 3,315 tidak memiliki hubungan yang
signifikan terhadap kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas

Berbah.
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B. Saran
1. Bagi Institusi Puskesmas Berbah
Melakukan kegiatan yang mendukung penderita hipertensi
memiliki penatalaksanaan yang lebih baik seperti melakukan penyuluhan
terkait dengan pengendalian hipertensi, mengajak penderita hipertensi
untuk melakukan kontrol rutin, minum obat secara rutin, dan memastikan
penderita hipertensi memperoleh obat antihipertensi.
2. Bagi Penderita Hipertensi
Penderita hipertensi melaksanakan farmakologi dengan melakukan
kontrol kesehatn rutin, minum obat antihipertensi rutin. Selain itu
penderita hipertensi juga melakukan penatalaksanaan nonfarmakologi,
dengan menghindari asap rokok, atau merokok, melakukan aktivitas fisik
yang cukup, maupun menghindari mengkonsumsi makanan asin, dan
penggunaan micin atau bahan penyedap pada makanan.
3. Bagi Institusi STIKES Wira Husada Yogyakarta
Hasil penelitian ini diharapkan sebagai bahan kajian dan
sumbangan pemikiran untuk kegiatan penelitian selanjutnya. Diharapkan
informasi hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan tambahn
untuk memperkaya pengetahuan dan keperluan referensi llmu Kesehatan
Masyarakat tentang faktor-faktor risiko kejadian hipertensi.
4. Bagi Peneliti
Dapat melakukan penelitian lain terkait dengan faktor-faktor risiko

kejadian hipertensi
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