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HUBUNGAN STRES DENGAN KEKAMBUHAN HIPERTENSI PADA

LANSIA USIA 60-69 TAHUN DI PUSKESMAS KASIHAN 11 BANTUL
Rahmit I. Usman?, Mahfud?, Nindita K Santoso.?

ABSTRAK

Latar belakang : Stres adalah reaksi tubuh terhadap situasi yang menimbulkan
tekanan, perubahan, ketegangan emosi. Ada banyak faktoryang mempengaruhi
kekambuhan hipertensi, menurut WHO salah satu yangmempengaruhi kekambuhan
hipertensi adalah stress.

Tujuan : Untuk mengetahui hubungan stres dengan kekambuhan hipertensi pada
lansia usia 60-69 tahun di Puskesmas Kasihan Il Bantul.

Metode penelitian : Jenis penelitian ini adalah kuantitatif. Rancangan penelitian
yang digunakan menggunakan pendekatan cross sectional.Sampel pada penelitian
ini adalah 93 responden, Instrumen yangdigunakan adalah kuesioner DASS 42 dan
Sphygmomanometer dan Stetoskop.

Hasil : Berdasarkan tabel 7 hasil uji statistik korelasi spearman's rank didapatkan
Pvaiue pada persilangan antara stres dengan tingkat kekambuhan hipertensi sebesar
0,000, karena Pvawe< 0,05 maka H: diterima dan Ho ditolak yang artinya ada
hubungan antara stres dengan tingkat kekambuhan hipertensi dengan kekuatan
korelasi 0,653, karena hasil kekuatan korelasi daikategorikan kuat, maka semakin
tinggi stres maka akan meningkatkan kekambuhan hipertensi pada lansia dengan
usia 60-69 tahun puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakarta.

Kesimpulan : Terdapat hubungan yang signifikan antara stres dengan tingkat
kekambuhan hipertensi pada lansia 60-69 tahun di wilayah kerja puskesmas
kasihan 11 Bantul.

Kata kunci : stres, kekambuhan hipertensi, lansia.
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THE RELATIONSHIP BETWEEN STRESS AND RELAPSE IN

ELDERLY AGED 60-69 YEARS AT KASIHAN Il HEALTH CENTER BANTUL
Rahmit I. Usman?, Mahfud2, Nindita K Santoso.2

ABSTRACT

Background back : Stress is the body's reaction to a situation that causes stress,
change, emotional tension. There are many factors that affect the recurrence of
hypertension, according to the WHO, one of which affects the recurrence of
hypertension is stress.

Objective : To determine the relationship between stress and hypertension
recurrence in the elderly aged 60-69 years at the Kasihan Il Health Center
Bantul.

Research method: This type of research is quantitative. The research design used
used a cross sectional approach. The sample in this study was 93 respondents, the
instruments used were DASS 42 questionnaire and Sphygmomanometer and
Stethoscope.

Results: Based on table 7 of the results of the Spearman's Rank Correlation
statistical test, Pvawe Was obtained at the cross between stress and the
hypertension recurrence rate of 0.000, because the Pvawe< 0.05 then H1 was
accepted and HO was rejected which means that there is a relationship between
stress and the hypertension recurrence rate with a correlation strength of 0.653,
because the results of the correlation strength are categorized as strong, then the
higher the stress, the more it will increase the recurrence of hypertension in the
elderly aged 60-69 years Kasihan Il health center Bantul Yogyakarta.
Conclusion: There is a significant relationship between stress and the rate of
hypertension recurrence in the elderly 60-69 years in the working area of the
Kasihan Il Bantul Health Center.

Keywords: stress, recurrent hypertension, elderly.
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BAB 1
PENDAHULUAN

A. Latar belakang

Stres terjadi karna adanya tekanan dari lingkungan terhadap seseorang
sehingga merangsang reaksi tubuh dan psikis. Stres juga mampu memicu
terjadinya kekambuhan pada penderita hypertensi. Reaksi tubuh yang terjadi
pada akibat stress meliputi nafas pendek, jantung berdebar-debar, dan keringat
dingin. Stres tidak memandang usia, stres tergolong menjadi tiga bagian yaitu
stress ringan, sedang, dan berat (1). Stress bisa merangsang hormon adrenalin
sehingga memompa jantung lebih cepat mengakibatkan tekanan darah
meningkat. Apabila stress pada penderita hypertensi tidak diatasi maka akan
memicu komplikasi yang lain (2).

Salah satu intervensi yang dapat digunakan untuk mengatasi stres dalah
dengan relaksasi. Relaksasi merupakan upaya untukmengendurkan ketegangan
jasmaniah, yang pada akhirnya mengendurkan ketengangan jiwa. Salah satu
cara terapi relaksasi adalah bersifat respiratoris, yaitu dengan mengatur
aktivitas bernafas. Pelatihan relaksasi pernafasana dilakukan dengan mengatur
mekanisme pernafasan baik tempu maupun irama dan intensitas yang lebih
lambat dan dalam. Keteraturan dalam pernafasan, menyebabkan sikap mental
dan badan yang rileks sehingga menybebakan otot lentur dan dapat menerima
situasi yang merangsang luapan emosi tanpa membuatnya kaku (2).

Teknik relaksasi merupakan salah satu terapi perlakuan yang merupakan
teknik self-control, dimana teknik relaksasi berguna untuk meregulasi emosi

dan fisik individu dari kecemasan, ketegangan,stress dan lainnya (2).
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Hipertensi adalah salah satu masalah Kesehatan terbesar di dunia
disebabkan karna tingginya prevalensi dan berhubungan dengan peningktan
resiko penyakit kardiovaskuler. Hipertensi yaitu ketika keadaan darah sistolik >
120 mmHg dengan diastolic < 80 mmHg.Gangguan ini sering menyebabkan
perubahan pada pembuluh darah yang menyebabkan semakin tingginya tekanan
darah (3).

Penderita Hypertensi bisa mengalami kekambuhan selama hidupnya.
Seringkali penderita hipertensi menyalahkan makanan dan lingkungan
sekitarnya sebagai penyebab terjadinya hypertensi. Padahal untuk mencegah
terjadinya kekambuhan, penderita harus menetapkan beberapa hal seperti
beristirahat dengan cukup, mengatur pola diet, berolahraga, tidak
mengkonsumsi alcohol, menghindari stress serta mengatur beban kerja yang
dilakukan setiap hari. Apabila penderita hipertensi dapat menerapkan sikap
yang baik dalam menyikapi penyakit tersebut maka kekambuhan hipertensi
dapat dicegah, tetapi pada kenyataanya mereka tidak mengetahui hal-hal
tersebut dan cenderung meremehkan (4).

Hampir 1 milyar orang diseluruh dunia memiliki tekanan darah tinggi.
Menurut World Health Organization (WHO) di tahun 2020 sekitar 1,56 miliar
orang dewasa akan hidup dengan hipertensi. Penyakit hipertensi membunuh
hampir 8 miliar orang setiap tahun dan hampir 1,5 juta orang setiap tahunya di
Kawasan AsianTimur-Selatan. Sekitar sepertiga dari orang dewasa di Asia

Timur-Selatan yang menderita hipertensi (4).



Menurut Riskesdas 2018 Pravelensi penderita hipertensi di Kota
Yogyakarta sebesar 9,94% atau berjumlah 32,248 Jiwa (5). Dari Dinkes
Bantul tahun 2020 untuk kasus lansia dengan hipertensi berjumlah 31424 Jiwa
(6). Di kota Yogyakarta pada tahun 2018 didapatkan data kasus hipertensi
sebanyak 18.940 kasus (7).

Berdasarkan studi pendahuluan pada bulan November tahun 2021 di
Puskesmas Kasihan Il Bantul melalui wawancara dengan petugas didapatkan
data selama tahun 2020 jumlah pasien Hipertensi usia 60 — 69 tahun yang terdiri
dari pasien baru yang laki-laki berjumlah 40, pasien baru yang perempuan
berjumlah 77 dan pasien lama yang laki-laki berjumlah 393 dan pasien lama
yang perempuan berjumlah 947, sehingga jumlah total selama tahun 2020
pasien Hipertensi usia 60-69 tahun berjumlah 1.456 pasien,dalam satu bulan
terdapat rata-rata 121 pasien hipertensi.

Berdasarkan data studi pendahuluan yang dilakukan pada tahun 2021 bulan
November maka peneliti tertarik mengambil judul hubungan stres dengan
kekambuhan hipertensi pada lansia usia 60-69 tahun di Puskesmas Kasihan Il
Bantul Yogyakarta. Peniliti tertarik untuk mengangkat judul hubungan stres
dengan kekambuhan hipertensi pada lansia usia 60-69 tahun di Puskesmas
Kasihan 11 Bantul, karena peneliti menemukan masih banyak penelitian —
penelitian sebelumnya yang mengatakan terdapat hubungan dan juga tidak ada

hubungan terhadap stres dengan kekambuhan hipertensi.



B. Rumusan masalah
Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam penelitian
ini adalah bagaimana hubungan stress dengan kekambuhan hipertensi pada

lansia usia 60-69 tahun di Puskesmas Kasihan Il Bantul Yogyakarta ?

C. Tujuan penelitian
1. Tujuan Umum
Tujuan umum untuk mengetahui hubungan stress dengan kekambuhan
hipertensi pada lansia usia 60-69 tahun di Puskesmas Kasihan Il Bantul.
2. Tujuan Khusus
a. Mengetahui karakteristik responden meliputi umur, jenis kelamin,
pekerjaan, dan Pendidikan di Puskesmas Kasihan 11 Bantul.
b. Mengetahui hubungan tingkat stres pada responden lansia di Puskesmas
Kasihan 11 Bantul.
c. Menganalisis kekambuhan hipertensi pada responden lansia usia 60-69

tahun di Puskesmas Kasihan Il Bantul.

D. Manfaat penelitian
1. Manfaat teoritis
Hasil Penelitian ini diharapkan dapat memberikan mafaat secara teoritis
dan dapat berguna sebagai penambahan ilmu terutama dalam ilmu

keperawatan.



2. Manfaat praktis

a. Bagi peneliti
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan
pengetahuan tentang penelitian hubungan stress dengan kekambuhan
hipertensi pada lansia usia 60-69 tahun di Puskesmas Kasihan Il Bantul.
b. Bagi responden
Hasil penelitian ini diharapkan menambah pengetahuan dan wawasan
tentang hubungan stress dengan kekambuhan hipertensi.
c. BagiPuskesmas Kasihan Il Bantul
Hasil penelitian ini diharapkan bisa menjadi bahan pertimbangan
maupun evaluasi bagi pihak puskesmas dalam memeberikan pelayanan
kepada penderita hipertensi, sehingga dapat mengurangi stress pada
pasien hipertensi.
d. Bagi Universitas Alma Ata
Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan referensi atau literatur
bagi aktivitas akademik dalam penelitian selanjutnya tentang hubungan

stress dengan kekambuhan hipertensi pada lansia.



E. Keaslian penelitian
Tabel 1. Keaslian penelitian

Peneliti Judul Metode Hasil Persamaan Perbedaan
Penelitian
HUSNA,  Hubungan Metode Berdasarkan hasil 1. Desain 1. Uji penelitian:
ASMAU stres Cross analisis dengan Penelitian dalam penelitian sebelumnya
L (2020) dengan Section menggunakan uji menggunakan menggunakan kendaltau. Sementara
tekanan al Kendaltau diperoleh Cross Sectional. dalam peneleitian sekarang
darah pada nilai 2. Variabel menggunakan Spearmen’s Rank.
lansia p-value sebesar Independen Stres 2, Hasil penelitian:
hipertensin 0.696(>0,05) yang 3. O_bJG_k_ yang dalam hasil peneletian sebelumnya
di berarti tidak diteliti adalah tidak ada hubungan yg
puskesmas ada hubungan yang adalah signifikan dengan kedua varibel.
Sedayu 2 signifikan antara lansia Sementara dalam penelitian sekarang
Bantul stresss dengan d(_angan _ didapatkan hasil adanya hubungan
Yogyakarta tekanan darah pada hipertensi antara kedua variable.

pasien lansia yang
mengalami
hipertensi di
Puskesmasn
Sedayu 2 Bantul.
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(2017)

Hubungan
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dengan
kejadian
hipertensi
pada
penderita
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Metod

e Cross

section
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Hubungan tingkat
stress dengan kejadian

hipertesi pada

penderita hipertensi

dengan
p-value
= 0.001. dapat

disimpulkan bahwa
ada hubungan yang

bermakna antara

stress dengan kejadian
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penderita hipertensi

1.

3.

Desain
penelitian
menggunakan
Croos Sectional
Variabel
Independe

n Stres.
Mengguna
kan

instumen
penelitian
DASS

1. Tekhnik pengambilan sampel

dalam penelitian sebelumnya
menggunakan tekhnik Accidental
sampling. Sementara dalam
penelitian sekarang menggunakan
tekhnik purposive sampling.
Metode penelitian:

dalam penelitian sebelumnya
menggunakan metode penelitian
deskriptif analitik. Sementara dalam
penelitian sekarang menggunakan
metode kuantitatif
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