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ABSTRAK

Hipertensi merupakan penyakit yang terjadi akibat peningkatan tekanan darah.Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Pencegahan Hipertensi Pada Lansia Di
LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif. Desain penelitian
yang digunakan adalah analitik korelasional, menggunakan pendekatan cross sectional. Populasi
dalam penelitian sebanyak 43 responden.Teknik pengambilan sampel menggunakan teknik purposive
sampling sebanyak 35 orang. Hasil penelitian tingkat stress pada lansia didapatkan tingkat stress
rendah 7 (20,0%), tingkat stress sedang 16 (45,7%), tingkat stress tinggi 12 (34,3%), aktivitas fisik
baik 17 (48,6%), konsumsi garam baik 16 (45,7%). Hasil penelitian dengan menggunakan uji Chi-
Square menyatakan bahwa terdapat hubungan antara Tingkat stress dengan Hipertensi dengan nilai
p=0,007 (0a<0,05), ada Hubungan antara aktivitas fisik dengan pencegahan hipertensi dengan nilai
p=0,003 (0<0,05), ada hubungan antara konsumsi garam dengan pencegahan dengan nilai p=0,008
(0<0,05). Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan tingkat stress, aktivitas fisik, konsumsi
garam dengan pencegahan hipertensi pada lansia di Iks.lu beringin kelurahan hutuo.

Kata Kunci : Hipertensi, Lansia, Stres, Aktivitas fisik, Garam

PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan penyakit yang terjadi akibat peningkatan tekanan darah. Dikatakan
normal tekanan darah sistolik <130 mmHg tekanan darah diastolic <85mmHg, normal tinggi tekanan
sistolik 130-139 tekanan diastolic 85-89, hipertensi ringan tekanan sistolik 140-159 mmHg tekanan
diastolic 90-99 mmHg, hipertensi sedang tekanan sistolik 160-179 tekanan diastolic 100-109,
hipertensi berat tekanan sistolik 180-209 tekanan diastolic 110-119, Hipertensi maligna tekanan
sistolik 210 mmHg tekanan diastolic 120 mmHg. Hipertensi perlu dideteksi dini yaitu dengan
pemeriksaan tekanan darah secara berkala. Faktor-faktor yang mempengaruhi tekanan darah adalah
usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, aktivitas fisik, faktor genetik (keturunan), asupan makan,
kebiasaan merokok, dan stres (Riamah, 2019).

Menurut Word Health Organization (WHO) Hipertensi mempengaruhi 26,4% dari populasi
global, sekitar 972.000.000 individu seluruh dunia. Prevalensi di Eropa bagian barat 44% dan di
Amerika Utara 28%. Pada tahun 2050 mendatang, di proyeksikan sekitar 87% warga dunia terkena
hipertensi. Presentase penderita hipertensi saat ini paling banyak terdapat di negara berkembang. Data
global status report on noncommunicable disease 2012 dari WHO menyebutkan 40% negara ekonomi
berkembang memiliki penderita hipertensi sedangkan negara maju hanya 35%. Kawasan Asia

Tenggara 30% orang dewasa menderita hipertensi. WHO memperkirakan sekitar 3x lipat kenaikan
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kasus hipertensi akan terjadi pada tahun 2050 terutama di negara berkembang dari sejumlah 639 juta
kasus di tahun 2000 menjadi 1,15 milyar di tahun 2025 dan 3,45 milyar di tahun 2050 (WHO, 2014).

Pravalensi penderita Hipertensi di Indonesia saat ini sebanyak 34,1% dimana mengalami
kenaikan dari angka sebelumnya di tahun 2013 yaitu sebanyak 25,8% (Riskesdas, 2018). Berdasarkan
laporan departemen kesehatan Republik Indonesia kasus tertinngi Hipertensi adalah provinsi Sulawesi
Utara dengan presentasi sebanyak 13,2%. Provinsi Gorontalo menjadi provinsi dengan penderita
Hipertensi berada di urutan ke 6 di Indonesia. Banyak faktor yang berperan untuk terjadinya hipertensi
meliputi risiko yang tidak dapat dikendalikan (mayor) dan faktor risiko yang dapat dikendalikan
(minor). Faktor risiko yang tidak dapat dikendalikan (mayor) seperti keturunan, jenis kelamin, ras dan
usia. Sedangkan faktor risiko yang dapat dikendalikan (minor) yaitu obesitas, kurang olahraga atau
aktivitas, merokok, minum kopi, sensitivitas natrium, kadar kalim rendah, alkoholisme, stress,
pekerjaan, pendidikan dan pola makan (Riamah, 2019). Dari hasil penelitian yang dilakukan untuk
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan perilaku lansia dalam mengendalikan hipertensi
dari 91 lansia, didapatkan terdapat hubungan yang signifikan terhadap perilaku lansia dalam
mengendalikan hipertensi. Rendahnya pengetahuan, pola makan dan aktivitas fisik dapat berdampak
terhadap tingginya prevalensi hipertensi (Masyudi, 2018).

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Provinsi Gorontalo menunjukkan bahwa pravelensi
hipertensi pada lansia di Provinsi Gorontalo tahun 2020 di dapatkan jumlah penderita hipertensi
23.684 jiwa, dengan jumlah tertinggi pada Kota Gorontalo 12.263 jiwa, dilanjutkan dengan Kabupaten
Gorontalo 4.225 jiwa, Kabupaten Gorontalo Utara 2.808 jiwa, Kabupaten Bone Bolango 2.186 jiwa,
Kabupaten Boalemo 1.362 jiwa, dan yang paling terendah Kabupaten Pohuwato 840 jiwa.

Berdasarkan hasil observasi awal di LKS.LU Beringin Kecamatan Limboto Kabupaten
Gorontalo diperoleh data 43 orang jumlah lansia yang merupakan binaan Panti Werda Beringin. Dari
hasil pemeriksaan awal yang dilakukan peneliti pada tanggal 9 Juni 2021 terhadap 10 lansia binaan
Panti diketahui 6 dari mereka adalah perempuan dan 4 diantaranya adalah laki-laki. Didapatkan 7
lansia mengalami Hipertensi. Berdasarkan wawancara yang dilakukan, beberapa lansia diantaranya
merupakan perokok aktif, diantarnya juga sering mengkonsumsi garam yang berlebihan, sebagian
besar lansia juga tidak memiliki pekerjaan dan hanya banyak istirahat di rumah. Dalam hal ini
menunjukkan bahwa lansia tersebut mengalami penurunan aktivitas fisik.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif. Desain penelitian yang digunakan adalah

analitik korelasional yaitu suatu penelitian yang menekankan pada waktu pengukuran observasi data
variable independen dan dependen hanya pada suatu waktu, dimana variable independen dan dependen

dinilai secara simultan pada suatu saat, jadi tidak terdapat tidak lanjut. Rancangan penelitian
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menggunakan pendekatan cross sectional yaitu penelitian yang pengukuran variabel dilakukan hanya
satu kali dan dalam satu waktu. Populasi dalam penelitian adalah semua lansia di LKS.LU Beringin
yang berada di Kelurahan Hutuo Kecamatan Limboto Kabupaten Gorontalo yakni sebanyak 43 orang.
Jumlah sampel yang dijadikan responden dalam penelitian ini yaitu sebanyak 35 lansia. Teknik
sampling yang digunakan dengan teknik purposive sampling, yaitu cara pengambilan sampel
dilakukan dengan memilih sampel yang memenuhi Kriteria penelitian sampai kurang waktu tertentu
sehingga jumlah sampel terpenuhi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisis Univariat

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Stres Di LKS.LU
Beringin Kelurahan Hutuo

No Tingkat Frekuensi Presentasi

Stres
1 Rendah 7 20%
2 Sedang 16 45,7%
3. Tinggi 12 34,3%
Total 35 100%

Dari hasil penelitian dapat diketahui bahwa lansia yang memiliki jumlah tingkat stress rendah yaitu 7
responden (20,0%), jumlah tingkat stress sedang, yaitu 16 responden ( 45,7%) dan jumlah tingkat
stress tinggi yaitu 12 responden (34,3%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Aktivitas Fisik Di LKS.LU
Beringin Kelurahan Hutuo
No Aktivitas Fisik Frekuensi  Presentasi

1 Baik 17 48,6
2 Kurang 18 51,5
Total 35 100,0

Dari hasil penelitian dapat diketahui bahwa berdasarkan aktivitas fisik lansia didapatkan bahwa lansia
LKS.LU Beringin di Kelurahan Hutuo jumlah aktivitas fisik baik yaitu 17 responden (48,6%),
dibandingkan dengan jumlah aktivitas fisik kurang, yaitu 18 responden ( 51,4%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Konsumsi Garam Di LKS.LU
Beringin Kelurahan Hutuo
No Konsumsi  Frekuensi Presentasi

Garam
1 Baik 16 45,7%
2 Kurang 19 54,3%
Total 35 100,0%
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Dari hasil penelitian dapat diketahui bahwa jumlah konsumsi garam baik yaitu 16 responden

(45,7%), dibandingkan dengan jumlah konsumsi garam kurang, yaitu 19 responden (54,3%).

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Pencegahan Hipertensi Di
LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo

No Pencegahan Frekuensi Presentasi

Hipertensi
1 Baik 20 57,1%
2 Kurang 15 42,9%
Total 35 100%

Dari hasil penelitian dapat diketahui pencegahan hipertensi baik yaitu 20 responden (57,1%),
dibandingkan dengan jumlah pencegahan hipertensi kurang, yaitu 15 responden (42,9%).

Analisa Bivariat

Tabel 5. Hubungan Tingkat Stres Dengan Pencegahan Hipertensi Pada Lansia Di LKS.LU Beringin
Kelurahan hutuo

Tingkat Pencegahan Hipertensi Total Value
Stres
Baik Kurang
N % N % n %
Rendah 9 25,7 3 8,6 12 34,3 0.007
Sedang 9 25,7 3 8,6 12 34,3
Tinggi 2 5,7 9 25,7 11 31,4
Total 20 57,1 15 42,9 35 100

Dari tabel 5, dapat menunjukkan bahwa Tingkat Stres kategori rendah dengan pencegahan hipertensi
baik berjumlah 9 responden (25,7%), tingkat stress kategori rendah dengan pencegahan hipertensi
kurang berjumlah 3 responden (8,6%), secara kesuluruhan tingkat stress kategori rendah berjumlah 12
responden (34,3%). Tingkat stress kategori sedang dengan pencegahan hipertensi baik berjumlah 9
responden (25,7%), tingkat stress kategori sedang dengan pencegahan hipertensi kurang berjumlah 3
responden (8,6%), secara kesuluruhan tingkat stress kategori sedang berjumlah 12 responden (34,3%).
Tingkat stress kategori tinggi dengan pencegahan hipertensi baik berjumlah 2 responden (5,7%),
tingkat stress kategori tinggi dengan pencegahan hipertensi kurang berjumlah 9 responden (25,7%)
secara keseluruhan tingkat stress kategori tinggi berjumlah 11 responden (31,4%). Total Pencegahan
hipertensi dengan kategori baik berjumlah 20 (57,1%) sedangkan total pencegahan hipertensi kategori
kurang berjumlah 15 (42,9%). Hasil analisis data dengan menggunakan uji statistic chi square maka

diperoleh nilai signifikan 0,007 (0<0,05) Ha diterima yang berarti terdapat hubungan tingkat stress
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dengan pencegahan hipertensi pada lansia di LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo.Tabel 6. Hubungan
Dukungan Sosial Dengan Kejadian Depresi Pada Lansia Di LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo.

Tabel 6. Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Pencegahan Hipertensi Pada Lansia Di LKS.LU Beringin
Kelurahan Hutuo

Aktivitas Pencegahan Total Value
Fisik Hipertensi
Baik Kurang
N % N % n %
Baik 14 40,0 3 8,6 17 48,3  0.00
Kurang 6 17,1 12 34,3 18 514 3
Total 20 57,1 15 429 35 100

Dari tabel 6, dapat menunjukkan bahwa Aktivitas Fisik kategori baik dengan pencegahan
hipertensi baik berjumlah 14 responden (40,0%), dan aktivitas fisik kategori baik dengan pencegahan
hipertensi kurang berjumlah 3 responden (8,6%), secara kesuluruhan aktivitas fisik kategori baik
berjumlah 17 responden (48,3%). Aktivitas fisik kategori kurang dengan pencegahan hipertensi baik
berjumlah 6 responden (17,1%), aktivitas fisik kategori kurang dengan pencegahan hipertensi kurang
berjumlah 12 responden (34,3%), secara kesuluruhan aktivitas fisik kategori kurang berjumlah 18
responden (51,4%). Total Pencegahan hipertensi dengan kategori baik berjumlah 20 (57,1%)
sedangkan total pencegahan hipertensi kategori kurang berjumlah 15 (42,9%). Hasil analisis data
dengan menggunakan uji statistic chi square maka diperoleh nilai signifikan 0,003 (0<0,05) Ha
diterima yang berarti terdapat hubungan aktivitas fisik dengan pencegahan hipertensi pada lansia di
LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo.

Tabel 7. Hubungan Konsumsi Garam Dengan Pencegahan Hipertensi Pada Lansia Di LKS.LU
Beringin Kelurahan Hutuo

Konsumsi Pencegahan Hipertensi Total Value
Garam
Baik Kurang
N % N % n %
Baik 13 371 3 86 16 457 0.008
Kurang 7 200 12 343 19 543
Total 20 57,1 15 429 35 100

Dari table 7, dapat menunjukkan bahwa konsumsi garam kategori baik dengan pencegahan
hipertensi baik berjumlah 13 responden (37,1%), dan konsumsi garam kategori baik dengan
pencegahan hipertensi kurang berjumlah 3 responden (8,6%), secara kesuluruhan aktivitas fisik
kategori baik berjumlah 16 responden (45,7%). Konsumsi garam kategori kurang dengan pencegahan
hipertensi baik berjumlah 7 responden (20,0%), konsumsi garam kategori kurang dengan pencegahan

hipertensi kurang berjumlah 12 responden (34,3%), secara kesuluruhan aktivitas fisik kategori kurang
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berjumlah 19 responden (54,3%). Total Pencegahan hipertensi dengan kategori baik berjumlah 20
(57,1%) sedangkan total pencegahan hipertensi kategori kurang berjumlah 15 (42,9%). Hasil analisis
data dengan menggunakan uji statistic chi square maka diperoleh nilai signifikan 0,008 (<0,05) Ha
diterima yang berarti terdapat hubungan konsumsi garam dengan pencegahan hipertensi pada lansia di
LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo

Pembahasan

Hubungan Tingkat Stress Dengan Pencegahan Hipertensi

Hasil analisis data dengan menggunakan uji statistic chi square maka diperoleh nilai signifikan 0,007
(0<0,05) Ha diterima yang berarti terdapat hubungan tingkat stress dengan pencegahan hipertensi pada
lansia. Ketika lansia mengalami stres memicu munculnya reaksi terhadap implus stress berupa
peningkatan tekanan darah, hal ini akan memperparah penyakit hipertensi yang dialami oleh lansia.
Lansia mudah mengalami stress dikarenakan berpisah dari keluarga, kurangnya kasih sayang, mudah
marah, gelisah, sulit mengutarakan perasaan, memilih diam dan memendam perasaan serta sulitnya
waktu untuk beristirahat (Landayani et all, 2021). Ketika seseorang mengalami stress tubuh akan
memberikan reaksi berupa pelepasan hormone adrenalin yang memicu kontraksi arteri atau
vasodilatasi sehingga terjadi peningkatan denyut jantung dan peningkatan tekanan darah. Apabila
stress ini terus berkelanjutan dapat menyebabkan serangan hipertensi (South, 2014). Hal ini didukung
dari hasil penelitian yang menyatakan bahwa stres merupakan salah satu faktor yang dapat
menyebabkan tekanan darah tinggi (Yulistina, 2017).

Hasil penelitian lain menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat stres
dengan kejadian hipertensi pada lansia (Windarti, 2018). Terdapat pula beberapa lansia mengatakan
bahwa mereka tidak mengalami stress hanya saja hipertensi yang dialami disebabkan oleh faktor
keturunan dari keluarga sehingga tidak terlalu memperhatikan pencegahan dari hipertensi itu sendiri.
Hasil penelitian mengemukakan bahwa umumnya lansia yang menderita hipertensi mempunyai
riwayat keturunan hipertensi yang membuat para lansia ini pasrah dengan keadaannya dan tidak

melakukan pencegahan secara rutin (Agustina & Umar, 2016).

Hubungan Aktivitas fisik dengan Pencegahan Hipertensi

Hasil analisis data dengan menggunakan uji statistic chi square maka diperoleh nilai signifikan
0,003 (0<0,05) Ha diterima yang berarti terdapat hubungan aktivitas fisik dengan pencegahan
hipertensi pada lansia di LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo. Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh (Pare-pare et al., 2020) yang mendapatkan hasil bahwa ternyata aktivitas jalan pagi
dapat menurunkan tekanan darah dengan intensitas latihan selama 30 menit. Namun, terdapat 3

responden aktivitas fisik baik tetapi pencegahan hipertensi yang kurang. Hal ini dikarenakan aktivitas
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fisik yang dilakukan oleh para lansia ini tidak terlalu intens atau memuni standar aktivitas fisik yang
disarankan. Hal ini sejalan dengan Agustina & Umar (2016) yang mengemukakan bahwa hipertensi
terjadi karena olahraga yang dilakukan lansia masih belum sepenuhnya dengan mekanisme yang
baik.Pada saat mereka melakukan olahraga, jenis, waktu, intensitas serta frekuensinya kurang tepat
atau terlalu lama sehingga tidak sesuai dengan standar kesehatan. Sebaiknya olahraga dilakukan secara
rutin yaitu 3 (tiga) kali dalam seminggu dengan durasi 30 menit. Riamah (2019) dalam penelitiannya
mengemukakan bahwa senam lansia merupakan suatu aktivitas fisik bermanfaat untuk meningkatkan
serta mempertahankan kesehatan, daya tahan jantung, paru, peredaran darah, otot dan sendi.

Hasil penelitian lain menunjukkan, kurangnya aktivitas fisik meningkatkan resiko menderita
hipertensi. Orang yang jarang melakukan aktivitas fisik cenderung mempunyai frekuensi denyut
jantung yang lebih tinggi sehingga otot jantungnya harus bekerja lebih keras pada setiap kontraksi,
makin besar dan sering otot jantung memompa, maka makin besar tekanan yang dibebankan pada
arteri sehingga tekanan darah akan meningkat (Fatmasari, 2019). Sejalan dengan hal tersebut
menjalankan hidup sehat, diet secara baik dan olahraga rutin dapat membantu melawan stress dan
berbagai faktor yang menyebabkan kegelisahan. Kecenderungan menderita sakit kepala berkurang
serta mempertahankan ritme kehidupan yang kurang sehat bagi lansia. Menurut asumsi peneliti bahwa
melakukan aktivitas fisik secara teratur dengan durasi 30 menit dapat memberikan dampak yang
positif bagi lansia diantaranya meningkatkan kesehatan lansia dan mempengaruhi stabilitasi tekanan
darah (Masyudi, 2018).

Hubungan Komsumsi garam dengan Pencegahan Hipertensi

Hasil analisis data dengan menggunakan uji statistic chi square diperoleh nilai signifikan 0,008
(0<0,05) Ha diterima yang berarti terdapat hubungan konsumsi garam dengan pencegahan hipertensi
pada lansia di LKS.LU Beringin Kelurahan Hutuo. Dari asumsi penelitian asupan natrium yang terlalu
tinggi secara terus-menerus dapat menyebabkan keseimbangan natrium yang berdampak pada tekanan
darah sehingga dapat mempersempit pembuluh darah dan akan mengakibatkan terjadinya hipertensi.
Hasil penelitian lain menunjukkan bahwa terdapat hubungan kebiasaan konsumsi makanan asin
dengan kejadian hipertensi. Makanan asin merupakan makanan yang mengandung natrium (garam)
yang banyak dikonsumsi oleh masyarakat sebagai penambah rasa pada makanan (Ramadhini &
Suryati, 2018). Selain itu, terdapat hasil penelitian menunjukkan frekuensi konsumsi makanan tinggi
natrium (biskuit, ikan asin, susu dan olahannya, kopi serta bumbu penyedap (MSG) memiliki
hubungan dengan kejadian hipertensi sistolik (Aristi et al., 2020). Penelitian ini diperkuat oleh teori
yang dikemukakan oleh (Kemenkes RI, 2019) Konsumsi garam berlebih Akan meningkatkan jumlah

natrium dalam sel dan mengganggu keseimbangan cairan. Masuknya cairan ke dalam sel akan
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mengecilkan diameter pembuluh darah arteri sehingga jantung harus memompa darah lebih kuat yang

berakibat meningkatnya tekanan darah.

PENUTUP
Kesimpulan dan Saran

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa; terdapat hubungan antara tingkat stress
dengan pencegahan hipertensi pada lansia, terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan pencegahan
hipertensi pada lansia serta terdapat hubungan antara konsumsi garam dengan pencegahan hipertensi
pada lansia. Diharapkan untuk setiap anggota keluarga maupun pengasuh panti lebih memperhatikan
tingkat stress, pola makan dan pola aktivitas lansia khususnya bagi lansia yang memiliki riwayat
hipertensi agar dapat mengontrol stabilitas tekanan darah lansia dalam rentan yang normal.
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