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ABSTRAK 

 Di Indonesia penyakit tidak menular menjadi masalah kesehatan yang 

sangat serius saat ini yakni hipertensi. Di Indonesia prevalensi hipertensi sebesar 

25,8%, dan Jawa Barat sebesar 29,4%. Kemudian, prevalensi hipertensi di Kota 

Bekasi sebesar 13,8% dan Puskesmas Jatiluhur pada tahun 2016 sebesar 7,2%, 

pada tahun 2017 sebesar 9,1%. Faktor risiko hipertensi antara lain faktor yang 

tidak dapat diubah (usia, jenis kelamin, riwayat keluarga, ras) dan faktor yang 

dapat diubah (faktor lingkungan berupa perilaku atau gaya hidup seperti obesitas, 

kurang aktiftas, stress dan konsumsi makanan) yang dianggap sangat 

mempengaruhi meningkatnya angka kejadian hipertensi.  

 Jenis penelitian ini analitik observasional dengan pendekatan cross 

sectional. Penelitian ini dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas Jatiluhur Bekasi, 

waktu pengumpulan data dilakukan pada bulan Juli 2018. Populasi penelitian ini 

seluruh pengunjung puskesmas Jatiluhur. Sampel yang dibutuhkan adalah 143 

sampel. Teknik sampling yang digunakan adalah dengan metode quota  sampling. 

Data yang digunakan adalah data primer berdasarkan hasil wawancara dan 

pengukuran langsung. Analisis yang digunakan adalah analisis univariat dan 

analisis bivariat. 

 Hasil uji univariat menunjukkan proporsi penderita hipertensi sebagian 

besar adalah usia ≥ 40 tahun (71,3%), jenis kelamin perempuan (57,3%), 

pendidikan rendah (61,5%), bekerja (55,2%), memiliki riwayat keluarga (61,5), 

status gizi dengan kelebihan berat badan dan obesitas (62,2%), tidak merokok 

(50,3%), dan aktifitas fisik ringan (79,7%). Hasil uji bivariat menunjukkan 

variable usia (Pvalue=0,000), jenis kelamin (Pvalue=0,454), pendidikan 

(Pvalue=0,000), pekerjaan (Pvalue=0,001), riwayat keluarga (Pvalue=0,033), 

status gizi (Pvalue=0,003), merokok (Pvalue=1,000) dan aktifitas fisik 

(Pvalue=0,197).  

Variabel yang berhubungan dengan kejadian hipertensi yaitu usia, 

pendidikan, pekerjaan, riwayat keluarga dan status gizi. Sedangkan variabel yang 

tidak berhubungan dengan kejadian hipertensi yaitu jenis kelamin, merokok dan 

aktifitas fisik. Disarankan agar pihak Puskesmas Jatiluhur perlu meningkatkan 

kegiatan edukasi kepada lansia mengenai faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian hipertensi salahsatunya yaitu mengatur pola hidup yang lebih baik dan 

menjaga berat badan, beraktifitas fisik cukup atau berolahraga minimal 30 menit 

serta cek kesehatan dengan rutin seperti tekanan darah agar tidak menimbulkan 

penyakit dan mencegah terjadinya komplikasi yang lebih serius.  

 

 

Kata kunci : Hipertensi, Faktor Risiko 
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ABSTRACT 

 In Indonesia non-communicable diseases become a very serious health 

problem at this time, namely hypertension. In Indonesia the prevalence of 

hypertension is 25.8%, and West Java is 29.4%. Then, the prevalence of 

hypertension in Bekasi City was 13.8% and Jatiluhur Health Center in 2016 was 

7.2%, in 2017 it was 9.1%. Hypertension risk factors include irreversible factors 

(age, gender, family history, race) and factors that can be changed (environmental 

factors such as behavior or lifestyle such as obesity, lack of activity, stress and 

food consumption) which are considered to greatly affect the increase incidence of 

hypertension. 

 This type of research is observational analytic with cross sectional 

approach. This research was conducted in Jatiluhur Bekasi Health Center Work 

Area, the time of data collection was conducted in July 2018. The population of 

this study were all visitors of Jatiluhur health center. The sample needed is 143 

samples. The sampling technique used is quota sampling method. The data used is 

primary data based on interviews and direct measurements. The analysis used is 

univariate analysis and bivariate analysis. 

 Univariate test results showed the proportion of hypertensive patients 

mostly were ertensi 40 years (71.3%), female gender (57.3%), low education 

(61.5%), working (55.2%), having a history family (61.5), nutritional status with 

overweight and obesity (62.2%), non-smoking (50.3%), and mild physical activity 

(79.7%). The bivariate test results showed variable age (Pvalue = 0,000), gender 

(Pvalue = 0,454), education (Pvalue = 0,000), occupation (Pvalue = 0,001), 

family history (Pvalue = 0,033), nutritional status (Pvalue = 0,003), smoking 

(Pvalue = 1,000) and physical activity (Pvalue = 0.197). 

 Variables related to the incidence of hypertension are age, education, 

occupation, family history and nutritional status. While variables that are not 

related to the incidence of hypertension are gender, smoking and physical activity. 

It is recommended that the Jatiluhur Health Center need to increase education 

activities for the elderly regarding the factors associated with hypertension, one 

of which is to regulate a better lifestyle and maintain weight, have enough 

physical activity or exercise for at least 30 minutes and routine health checks such 

as blood pressure does not cause disease and prevent the occurrence of more 

serious complications. 

 

 

Keywords: Hypertension, Risk Factors 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

 Penyakit tidak menular (PTM) menjadi penyebab utama kematian secara 

di dunia. Salah satu PTM yang menjadi masalah kesehatan yang sangat serius saat 

ini yakni hipertensi. Hipertensi merupakan penyebab angka kesakitan dan 

kematian tertinggi di dunia. Hipertensi masih menjadi masalah kesehatan karena 

merupakan penyakit the silent killer karena tidak terdapat tanda-tanda atau gejala 

yang dapat dilihat dari luar, yang akan menyebabkan beberapa komplikasi seperti 

penyakit jantung, otak dan ginjal(WHO, 2011). 

Berdasarkan data WHO terdapat sekitar 600 juta penderita hipertensi di 

seluruh dunia. Prevalensi tertinggi terdapat di Afrika, yaitu sebesar 46% dari 

populasi dewasa, kemudian prevalesi terendah terdapat di Amerika sebesar 35%, 

selain itu prevalensi hipertensi di negara maju maupun negara berkembang masih 

tergolong tinggi, adapun prevalensi hipertensi di negara maju adalah sebesar 35% 

dari populasi dewasa dan prevalensi hipertensi di negara berkembang sebesar 40% 

dari populasi dewasa (WHO, 2014).Menurut Riset Kesehatan Dasar diketahui 

prevalensi hipertensi di Indonesia sebesar 25,8%, dengan prevalensi tertinggi 

terdapat di Bangka Belitung sebesar 30,9%, diikuti Kalimantan Selatan sebesar 

30,8%, Kalimantan Timur sebesar 29,6%, dan Jawa Barat merupakan provinsi 

yang menempati posisi ke empat sebesar 29,4% (Riskesdas, 2013).Berdasarkan 

profil kesehatan Kota Bekasi pada tahun 2014,hipertensi termasuk 20 besar kasus 

penyakit tertinggi dengan terbanyak ke 4 dengan jumlah kasus hipertensi sejumlah 

36.807 kasus (13,8%) (Profil Kesehatan Kota Bekasi, 2014),adapun data 

dariPuskesmas Jati Luhurpada tahun 2016 diperoleh bahwa penderita 

hipertensisejumlah 2.214 kasus (7,2%) dan pada tahun 2017 sejumlah 2.583 

kasus(9,1%) (Profil Kesehatan UPTD Puskesmas Jati Luhur, 2016). 

Terdapat 2 jenis faktor risiko dari hipertensi, yaitu faktor risiko yang tidak 

dapat diubah dan faktor risiko yang dapat diubah. Faktor risiko yang tidak dapat 

diubah meliputi usia, jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan danriwayat keluarga. 
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Sedangkan faktor risiko yang dapat diubah meliputi status gizi,merokok, aktifitas 

fisik, konsumsi alkohol, konsumsi garam dan konsumsi makanan tinggi lemak.  

Hasil studi yang dilakukan oleh Anggara & Prayitno (2012) menunjukkan 

adanya hubungan antarausiadengan kejadian hipertensi (p=0,000), bahwa usia ≥ 

40 tahun lebih berisiko 11,71 kali terkena hipertensi dibanding pada usia < 40 

tahun. Hasil studi yang dilakukan Kartikasari (2012) menunjukkan adanya 

hubungan antara jenis kelamindengan kejadian hipertensi (p=0,008), bahwa jenis 

kelamin perempuan lebih berisiko 3,051 kali terkena hipertensi dibanding jenis 

kelamin laki-laki.Hasil studi yang dilakukan oleh Kartikasari (2012) menunjukkan 

adanya hubungan antara riwayat keluarga dengan kejadian hipertensi (p=0,000), 

bahwa anggota keluarga yang memiliki riwayat hipertensi lebih berisiko 16,588 

kali terkena hipertensi dibanding anggota keluarga yang tidak memiliki riwayat 

hipertensi. Hasil studi yang dilakukan oleh Sulistiyowati (2010) menunjukkan 

adanya hubungan antara pendidikan dengan kejadian hipertensi (p=0,040), bahwa 

seorang yang berpendidikan rendah lebih beririsko 1,861 kali terkena hipertensi 

dibanding seorang yang berpendidikan tinggi. Hasil studi yang dilakukan oleh 

Anggara & Prayitno (2012) menunjukkan adanya hubungan antara pekerjaan 

dengan kejadian hipertensi (p=0,000), bahwa seorang yang tidak bekerja lebih 

berisiko 8,95kali terkena hipertensi dibanding seorang yang bekerja.Hasil studi 

yang dilakukan oleh Bestari (2016) menunjukkan adanya hubungan antara status 

gizi (obesitas/kelebihan berat badan) dengan kejadian hipertensi (p=0,006), bahwa 

seorang yang obesitas/kelebihan berat badan lebih berisiko 1,748 kali terkena 

hipertensi disbanding seorang yang tidak obesitas/kelebihan berat badan.Hasil 

studi yang dilakukan oleh Anggara & Prayitno (2012) menunjukkan adanya 

hubungan antara merokok dengan kejadian hipertensi (p=0,00), bahwa seorang 

yang merokok lebih berisiko 8,1 kali terkena hipertensi dibanding seorang yang 

tidak merokok. Hasil studi yang dilakukan oleh Sulistiyowati (2010) 

menunjukkan adanya hubungan antara aktifitas fisik dengan kejadian hipertensi 

(p=0,015), bahwa seorang yang melakukan aktifitas fisik kurang lebih berisiko 

2,38 kali terkena hipertensi dibanding seorang yang melakukan aktifitas fisik 

cukup.Kemudian peningkatan tekanan darah yang berlangsung dalam jangka 

waktu lama (persisten) dapat menimbulkan kerusakan pada ginjal (gagal ginjal), 
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jantung (penyakit jantung koroner) dan otak (stroke) bila tidak dideteksi secara 

dini dan mendapatkan pengobatan yang memadai (Kemenkes RI, 2014). 

Puskesmas Jati Luhur merupakan sebuah Puskesmas yang berada di 

wilayah Kecamatan Jati Asih yang membawahi dua wilayah Kelurahan Jati Luhur 

dan Kelurahan Jati Sari. Pada profil Puskesmas Kelurahan Jati Luhur tahun 2016 

diketahui bahwa hipertensi merupakan penyakit kelima tertinggi, yaitu sebanyak 

2.214 kasus (7,2%) ditahun 2016 dan jumlah kasus hipertensi tahun 2017 

sebanyak 2.583 (9,1%). Kemudian dari hasil data tersebut disimpulkan bahwa di 

Puskesmas Jati Luhur terjadi peningkatan jumlah kasus hipertensi dari tahun 

2016-2017, karena itu saya ingin menelitifaktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 

 

B. Rumusan Masalah  

Berdasarkan data profil kesehatan Kota Bekasi tahun 2014 bahwa penyakit 

hipertensi termasuk 5 besar kasus penyakit tertinggidengan terbanyak ke 4 dengan 

jumlah kasus 36.807 kasus (13,8%), Kemudian berdasarkan hasil studi 

pendahuluan di wilayah kerja Puskesmas Jati Luhur padatahun 2016 didapatkan 

hasil bahwa kasus hipertensi merupakan angka kesakitan dengan urutan ke 5 dari 

10 besar penyakit dengan jumlah kasustahun 2016 sebanyak 2.214 kasus (7,2%) 

dan tahun 2017 sejumlah 2.583 kasus (9,1%). Faktor risiko yang berpengaruh 

terjadinya hipertensi yaitu usia, jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, riwayat 

keluarga, obesitas, merokok dan aktifitas fisik yang menyebabkan terjadinya 

perubahan alamiah dalam tubuh yang mempengaruhi frekuensi denyut jantung, 

pembuluh darah dan hormon.Berdasarkan masalah dalam penelitian ini maka 

peneliti ingin mengetahui “Faktor-Faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian 

Hipertensi Di Wilayah Kerja Puskesmas Jatiluhur Bekasi Tahun 2018”. 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum 

 Untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 
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2. Tujuan Khusus 

a. Diketahui gambaran kejadian hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Jati 

Luhur, Kecamatan Jati Sampurna, Kota Bekasi tahun 2018. 

b. Diketahui gambaran karakteristik meliputi usia, jenis kelamin, 

pendidikan, pekerjaan, dan riwayat keluarga di Wilayah Kerja Puskesmas 

Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 

c. Diketahui gambaran status gizi (tinggi badan dan berat badan) di 

Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 

d. Diketahui gambaran merokok di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, 

Kecamatan Jati Sampurna, Kota Bekasi tahun 2018. 

e. Diketahui gambaran aktifitas fisik dengan kejadian hipertensi di Wilayah 

Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 

f. Diketahui adanya hubungan antara karakteristik (usia, jenis kelamin, 

pendidikan, pekerjaan, dan riwayat keluarga) dengan kejadian Hipertensi 

di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018.  

g. Diketahui adanya hubungan antara status gizi(tinggi badan dan berat 

badan) dengan kejadian Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Jati 

Luhur, Bekasi tahun 2018. 

h. Diketahui adanya hubungan antara merokok dengan kejadian Hipertensi 

di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 

i. Diketahui adanya hubungan antara aktivitas fisikdengan kejadian 

Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. 

 

D. Manfaat Peneliti 

1. Bagi Masyarakat 

 Diharapkan bermanfaat bagi masyarakat sebagai tambahan informasi 

tentang faktor-faktor risiko dan pencegahan terhadap kejadian hipertensi. 

2. Bagi Puskesmas Jati Luhur 

 Diharapkan dapat menjadi masukan untuk mengetahui faktor-faktor 

penyebab status tekanan darah pada penderita hipertensi yang ada di 

Puskesmas Jati Luhur.  
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3. Bagi Peneliti 

 Diharapkan dapat menerapkan dan memanfaatkan ilmu yang didapat 

selama pendidikan dan menambah pengetahuan peneliti mengenai kejadian 

hipertensi.  

4. Bagi Fakultas Ilmu-Ilmu Kesehatan UHAMKA  

 Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai sumber informasi 

untuk pengembangan mahasiswa dan sumber data tentang ilmu kesehatan 

masyarakat untuk penelitian berikutnya yang berkaitan dengan faktor-faktor 

yang berhubungan dengan kejadian hipertensi. 

 

E. Ruang Lingkup 

 Penelitian ini berjudul faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. Penelitian 

ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain studi cross sectional untuk 

mengetahui adanya hubungan antara karakteristik usia, jenis kelamin, pendidikan, 

pekerjaan, riwayat keluarga, obesitas, merokok, dan aktifitas fisik dengan kejadian 

hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi tahun 2018. Penelitian 

dilaksanakan pada bulan Mei sampai Juli tahun 2018 di Wilayah Kerja Puskesmas 

Jati Luhur, Bekasi. Sampel yang diambil adalah pengunjung puskesmas Jati Luhur 

yang menderita hipertensi, jumlah sampel yang diperlukan adalah 143orang 

dimana pengambilan sampel dilakukan dengan caraquota sampling. Metode yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah melalui observasi dan pengukuran langsung 

dengan alat ukur sphygmomanometer, timbangan injak, microtoise serta 

penyebaran kuesioner di Wilayah Kerja Puskesmas Jati Luhur, Bekasi. Faktor 

risiko yang diteliti adalah status gizi, merokok, dan aktifitas fisik dengan 

memperhatikan faktor karakteristik individu sebagai faktor yang 

mempengaruhinya meliputi usia, jenis kelamin, pendidikan, pekerjaan, dan 

riwayat keluarga.  
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