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INTISARI 

Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang menjadi faktor 

risiko utama penyakit kardiovaskular. Lansia berisiko tinggi mengalami hipertensi 

karena perubahan fisiologis tubuh dan gaya hidup. Di Kabupaten Bantul, DIY, 

prevalensi hipertensi mencapai 30,4%, termasuk wilayah kerja Puskesmas 

Bambanglipuro. Diperlukan identifikasi faktor risiko pada lansia untuk mendukung 

upaya pencegahan dan pengelolaan yang lebih baik. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor yang berhubungan 

dengan kejadian hipertensi pada lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten 

Bantul, DIY. 

Metode: Desain penelitian ini adalah kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional. 

Sampel adalah lansia usia ≥60 tahun yang memeriksakan diri di Puskesmas 

Bambanglipuro. Prevalensi hipertensi di wilayah ini sebesar 54,24% (8.970 dari 15.947 

lansia). Teknik purposive sampling digunakan dengan total 54 responden. Data 

dikumpulkan melalui pengukuran tekanan darah dan kuesioner mengenai faktor risiko 

meliputi jenis kelamin, usia, genetik, obesitas, kebiasaan merokok, serta konsumsi 

natrium (menggunakan SQ-FFQ). Analisis dilakukan secara univariat dan bivariat 

dengan uji chi-square. 

Hasil: Sebanyak 42 dari 54 responden (77,8%) mengalami hipertensi. Terdapat 

hubungan signifikan dengan jenis kelamin (p=0,002; OR=10,000; CI 95%: 1,924–

51,975), usia (p=0,000; OR=0), riwayat keluarga (p=0,000; OR=39,000; CI 95%: 

6,731–225,958), obesitas (p=0,009; OR=6,692; CI 95%: 1,552–28,853), dan konsumsi 

natrium tinggi (p=0,039; OR=5,000; CI 95%: 1,265–19,762). Merokok tidak signifikan 

(p=0,398; OR=3,727; CI 95%: 0,215–64,474), tetapi menunjukkan risiko lebih tinggi. 

Kesimpulan: Faktor usia, genetik, obesitas, konsumsi natrium tinggi, dan merokok 

berhubungan dengan hipertensi. Intervensi promotif dan preventif perlu dilakukan 

untuk mengendalikan risiko tersebut. 

Kata Kunci: Bantul, Faktor Resiko, Hipertensi, Lansia, Puskesmas Bambanglipuro.
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ABSTRAK 

Background: Hypertension is a non-communicable disease that is a major risk factor 

for cardiovascular disease. The elderly are at high risk of developing hypertension due 

to physiological changes in the body and lifestyle. In Bantul Regency, Yogyakarta, the 

prevalence of hypertension reached 30.4%, including the Bambanglipuro Health 

Center working area. Identification of risk factors in the elderly is needed to support 

better prevention and management efforts. 

Objective: This study aims to analyze the factors associated with the incidence of 

hypertension in the elderly at Puskesmas Bambanglipuro, Bantul Regency, Yogyakarta. 

Metode: This research design is quantitative with a cross-sectional approach. The 

sample was the elderly aged ≥60 years who examined themselves at the Bambanglipuro 

Health Center. The prevalence of hypertension in this area was 54.24% (8,970 out of 

15,947 elderly). A purposive sampling technique was used with a total of 54 

respondents. Data were collected through blood pressure measurement and 

questionnaires regarding risk factors including gender, age, genetics, obesity, smoking 

habits, and sodium consumption (using SQ-FFQ). Analysis was performed univariately 

and bivariately with the chi-square test. 

Results: A total of 42 out of 54 respondents (77.8%) had hypertension. There was a 

significant association with gender (p=0.002; OR=10.000; CI 95%: 1.924-51.975), age 

(p=0.000; OR=0), family history (p=0.000; OR=39.000; CI 95%: 6.731-225.958), 

obesity (p=0.009; OR=6.692; CI 95%: 1.552-28.853), and high sodium consumption 

(p=0.039; OR=5.000; CI 95%: 1.265-19.762). Smoking was not significant (p=0.398; 

OR=3.727; CI 95%: 0.215-64.474), but showed a higher risk. 

Conclusion: Age, genetics, obesity, high sodium consumption, and smoking are 

associated with hypertension. Promotive and preventive interventions are necessary to 

control these risks. 

Keywords: Bantul, Risk Factors, Hypertension, Elderly, Puskesmas Bambanglipuro 
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BAB I 

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang 

Darah yang dipompa oleh jantung terhadap dinding arteri dapat menghasilkan 

tekanan yang sering kita sebut dengan tekanan darah. Tekanan ini terbagi menjadi dua 

jenis, yaitu tekanan sistolik dan diastolik. Tekanan sistolik terjadi saat ventrikel bekerja 

untuk menyalurkan darah ke arteri sedangkan tekanan diastolik terjadi saat ventrikel 

beristirahat dan atrium mengalirkan darah ke ventrikel (1). Ketika tekanan darah tidak 

berada dalam batas normal, dapat mengakibatkan gangguan seperti tekanan darah 

tinggi (hipertensi) dan tekanan darah rendah (hipotensi) (2). Hipertensi sangat banyak 

terjadi didunia. Saat ini hipertensi telah mengintai usia produktif dan menjadi faktor 

resiko ketiga terbesar yang menyebabkan kematian dini. Penyakit ini dapat membuhuh 

secara diam-diam dan dikenal juga sebagai silent killer, karena pada banyak kasus tidak 

muncul gejala hingga terjadi komplikasi serius dan beresiko besar bila tidak segera 

diobati (3). 

Hipertensi merupakan salah satu faktor risiko utama dalam perkembangan penyakit 

kardiovaskular dan menjadi beban kesehatan global yang signifikan, karena penyakit 

kardiovaskular menempati peringkat teratas sebagai penyebab kematian terbanyak di 

dunia, termasuk di Indonesia. Berdasarkan data Kementerian Kesehatan RI tahun 2015, 

diperkirakan pada tahun 2025 sekitar 80% akan terjadi peningkatan hipertensi di negara 

berkembang.  Di tahun 2000 terjadi 639 juta kasus hipertensi dan diprediksi pada 

tahun2025 akan meningkat sebesar 1,15 miliar kasus hipertensi (4).  Hal tersebut 



 
 

 
 

diprediksi didasarkan angka penderita hipertensi dan pertumbuhan penduduk saat ini 

di tahun 2025 (5). Di Indonesia, jumlah kasus hipertensi sebesar 63.309.620 orang dan 

angka kematian akibat  hipertensi sebesar 427.218. Data hipertensi di Yogyakarta 

berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) menunjukkan prevalensi yang cukup 

tinggi. Data tahun 2023 menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi pada penduduk 

berusia di atas 15 tahun di Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) mencapai 

30,4%, menempatkan provinsi ini pada peringkat ketiga tertinggi secara nasional. 

Berdasarkan Buku Data Dinas Kesehatan DIY tahun 2023, Kabupaten Bantul mencatat 

jumlah kasus hipertensi terbanyak di wilayah DIY, yaitu sebanyak 49.306 orang. 

Sementara itu, Profil Kesehatan Kabupaten Bantul tahun 2022 mencatat bahwa 

Kecamatan Bambanglipuro berada di posisi keenam dalam hal cakupan pelayanan 

kesehatan bagi penderita hipertensi, jika ditinjau berdasarkan jenis kelamin dan 

distribusi layanan di tingkat puskesmas. Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang 

dilakukan oleh peneliti di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, terdapat 

8.970 kasus hipertensi pada lansia dari total populasi lansia sebanyak 15.947 orang. 

Angka kejadian hipertensi ini tergolong relatif tinggi pada tahun 2024. 

Hipertensi banyak ditemukan pada kelompok usia 31–44 tahun (31,6%), 45–54 

tahun (45,3%), dan 55–64 tahun (55,2%) (6). Survei di Indonesia menunjukkan 

prevalensi hipertensi pada orang dewasa sekitar 5–10% dan meningkat hingga lebih 

dari 20% pada usia di atas 50 tahun, serta diperkirakan terus naik setiap tahun (7). 

Lanjut usia merupakan kelompok yang rentan mengalami berbagai gangguan 

kesehatan akibat menurunnya fungsi fisiologis tubuh. Kondisi ini dapat memicu 



 
 

 
 

munculnya berbagai penyakit degeneratif seperti gangguan penglihatan, gangguan 

pendengaran, demensia, osteoporosis, serta hipertensi (Kemenkes RI, 2015). Pada 

kelompok lansia, hipertensi biasanya ditandai dengan peningkatan tekanan darah, 

yakni tekanan sistolik ≥160 mmHg dan tekanan diastolik ≥90 mmHg. Faktor-faktor 

yang berkontribusi terhadap kejadian hipertensi antara lain pola hidup yang tidak sehat, 

kebiasaan makan yang tidak seimbang, kelebihan berat badan, stres, konsumsi garam 

berlebihan, kebiasaan merokok, serta kurangnya aktivitas fisik. (8). Faktor risiko yang 

tidak bisa diubah meliputi usia, jenis kelamin, genetik, dan riwayat keluarga. Jika tidak 

ditangani, hipertensi dapat menimbulkan komplikasi serius seperti stroke, serangan 

jantung, gagal ginjal, kebutaan, hingga penurunan pendengaran (9). 

Selain usia, faktor lain yang menjadi pemicu hipertensi adalah obesitas. Obesitas  

(kegemukan) akan banyak berhubungan   dengan   pembuluh   darah   dan   jantung   

(penyakit  kardiovaskuler).   Terbentuknya   atherosclerosis akan menyebabkan 

munculnya “karat lemak” di dalam darah. Akibatnya pembuluh darah menyempit dan 

tekanan darah naik. Beberapa penyakit pun akan muncul seperti, serangan jantung, 

stroke, hingga kemungkinan terserang kanker. Semua ini hanya akan berujung pada 

kematian dini (10). Pola konsumsi masyarakat modern cenderung tidak lagi memenuhi 

kebutuhan gizi secara optimal, disebabkan oleh metode pengolahan makanan yang 

kompleks dan penggunaan berbagai zat aditif kimia. Padahal, makanan bergizi idealnya 

berasal dari sumber alami yang bebas dari kontaminasi bahan kimia seperti pestisida 

dan zat kimia sintetis lainnya. Selain itu, banyak hasil pertanian masa kini berasal dari 

lahan dengan kesuburan rendah, disertai dengan praktik penyimpanan yang kurang 



 
 

 
 

tepat, durasi distribusi yang panjang, serta proses pengolahan yang kurang optimal, 

sehingga menyebabkan penurunan kandungan nutrisi. Akibatnya, makanan yang 

dikonsumsi lebih banyak mengandung bahan tambahan seperti pemanis, garam, dan 

penyedap rasa dibandingkan kandungan gizi yang dibutuhkan tubuh (11). 

Pola makan penderita hipertensi harus dijaga dengan baik, penderita hipertensi 

sebaiknya mengkonsumsi makanan yang baik yaitu makan makanan yang tidak banyak 

mengandung natrium salah satunya (garam), hindari makanan berlemak (seperti 

jeroan), daging, susu, keju), tingkatkan asupan makanan berserat tinggi (seperti 

sayuran dan buah-buahan), asupan makanan yang mengandung kalium (seperti kacang-

kacangan, pisang,  belimbing), makanan yang mengandung magnesium (seperti 

kentang dan buncis), makanan yang mengandung kalsium (misalnya susu skim, 

cincau), makanan yang mengandung isoflavon (misalnya kedelai dan turunannya 

seperti tempe dan susu kedelai), hindari  minuman yang mengandung alkohol dan 

kafein (12). 

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa aktivitas fisik berpengaruh terhadap 

kejadian hipertensi pada lansia. Penelitian oleh Kristiana Ledoh (2024) di Puskesmas 

Batakte, Iswahyuni (2017) di Desa Jetiskarangpung (p = 0,002), serta Aulia (2023) di 

Puskesmas Bulango Timur (p = 0,012), menunjukkan adanya hubungan signifikan 

antara tingkat aktivitas fisik dan tekanan darah. Semakin aktif lansia secara fisik, 

semakin normal tekanan darah mereka. Di sisi lain, penelitian Mayasari (2020) 

mengidentifikasi berbagai faktor penyebab hipertensi tanpa merinci aktivitas fisik 

secara khusus (13). Sementara itu, Imelda (2020) menemukan bahwa pola makan tinggi 



 
 

 
 

garam dan lemak serta stres berkorelasi dengan hipertensi pada lansia, namun tidak 

menemukan hubungan signifikan antara hipertensi dengan aktivitas fisik, merokok, 

obesitas, atau status sosial ekonomi. Perbedaan hasil ini menunjukkan bahwa selain 

aktivitas fisik, pola makan dan stres juga berperan penting dalam kejadian hipertensi 

pada lansia (14). 

Melihat berbagai faktor yang dapat memengaruhi terjadinya hipertensi, peneliti 

merasa perlu untuk melakukan kajian lebih lanjut. Oleh karena itu, penelitian ini 

difokuskan di wilayah kerja Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah 

Istimewa Yogyakarta, dengan judul: “Analisis Faktor-Faktor yang Berhubungan 

dengan Kejadian Hipertensi pada Lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten 

Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta”. 

 

B. Identifikasi Masalah 

Paparan  latar belakang masalah tersebut, adapun masalah yang terdapat dalam 

penelitian ini, yaitu bagaimana “Analisis Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan 

Kejadian Hipertensi Pada Lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, 

Daerah Istimewa Yogyakarta”. 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui Faktor-Faktor Yang Berhubungan dengan Kejadian Hipertensi Pada 

Lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa 

Yogyakarta. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui gambaran hipertensi pada lansia di Puskesmas Bambanglipuro, 

Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta. 

b. Mengetahui hubungan antara jenis kelamin dengan kejadian hipertensi pada 

lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa 

Yogyakarta. 

c. Mengetahui hubungan antara usia dengan kejadian hipertensi pada lansia di 

Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta. 

d. Mengetahui hubungan antara riwayat hipertensi pada keluarga dengan kejadian 

hipertensi pada lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah 

Istimewa Yogyakarta. 

e. Mengetahui hubungan antara merokok dengan kejadian hipertensi pada lansia 

di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa 

Yogyakarta. 

f. Mengetahui hubungan antara overweight dan obesitas dengan kejadian 

hipertensi pada lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah 

Istimewa Yogyakarta. 



 
 

 
 

g. Mengetahui hubungan antara konsumsi natrium berlebih dengan kejadian 

hipertensi pada lansia di Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah 

Istimewa Yogyakarta. 

 

D. Manfaat Penelitian  

Berdasarkan tujuan diatas, adapun manfaat penelitian yang ingin dicapai dalam 

penelitian ini adalah sebagai berikut. 

1. Manfaat Teoritis 

Memberikan informasi dan hasil penelitian bisa dapat digunakan sebagai 

sumbangan dan tambahan bagi ilmu pengetahuan khususnya tentang Hubungan 

faktor-faktor yang mempengaruhi Kejadian Hipertensi Pada Lansia di puskesmas 

Bambanglipuro, sehingga dapat digunakan sebagai bahan perbaikan maupun 

peningkatan pengetahuan lagi. 

2. Manfaat Khusus 

a. Bagi Lansia 

Bisa bermanfaat khususnya dalam menjaga pola makan dan kesehatan serta 

bagi penderita penyakit hipertensi untuk selalu mengontrol tekanan darah dan 

menghindari faktor-faktor yang menyebabkan terjadinya penyakit hipertensi. 

b. Bagi Institusi pendidikan 

Dari Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi atau masukan 

yang mendukung bagi program S1 Gizi dalam proses perkuliahan terutama 



 
 

 
 

yang berkaitan dengan Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

Hipertensi pada Lansia. 

c. Bagi Puskesmas 

Sebagai informasi tambahan kepada petugas kesehatan mengenai Pengaruh 

Faktor-Faktor Yang Berhubungan dengan Kejadian Hipertensi Pada Lansia di 

Puskesmas Bambanglipuro, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta. 

d. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai referensi untuk pengembangan 

penelitian selanjutnya. 



 
 

 
 

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No. Nama 

Peneliti dan 

Tahun 

Judul Penelitian Hasil Penelitian Persamaan Perbedaan 

1 Arif Rizky 

Himawan, Isti 

Suryani, 

Yulinda 

Kurniasari 

(2018) 

(15) 

Hubungan Kebiasaan 

Merokok Dan 

Konsumsi Kopi 

Dengan Kejadian 

Hipertensi Pada 

Laki-Laki Yang 

Bekerja di Instansi 

Pemerintah 

Kabupaten Bantul 

Tahun 2018 

Laki-laki yang bekerja di instansi 

pemerintahan 56,1%, kebiasaan 

merokok 23,9%, konsumsi kopi 

37,4%. Hasil analisa bivariat ada 

hubungan antara kebiasaan merokok 

dengan kejadian hipertensi (p value 

= 0,029), tidak ada hubungan antara 

konsumsi kopi dengan kejadian 

hipertensi (p value = 0,393) pada 

laki-laki yang bekerja di instansi 

pemerintah kabupaten bantul. 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Kedua penelitian tersebut 

sama-sama mengkaji 

faktor-faktor yang 

mempengaruhi terutama 

merokok dengan kejadian 

hipertensi 

- Menggunakan analisis 

data yang sama 

 

- Sampel penelitian ke 

dua penelitian ini 

memiliki sampel yang 

berbeda. 

- Lokasi penelitian 

- Usia responden    

pada penelitian ini 

yaitu laki-laki yang 

bekerja di instansi 

pemerintahan bantul 

yang berarti kategori 

semua umur  

sedangkan pada 

penelitian yang akan 

dilakukan oleh 

peneliti yaitu pada 

usia lansia. 

 

 

 
 



 
 

 
 

No. Nama 

Peneliti dan 

Tahun 

Judul Penelitian Hasil Penelitian Persamaan Perbedaan 

2 Annisa Nurul 

Jannah, 

Pramitha 

Sari, Effatul 

Afifah. Siska 

Ariftriyana 

(2024) 

(16) 

Hubungan Persen 

Lemak Tubuh Dan 

Lingkar Pinggang 

Dengan Kejadian 

Hipertensi Pada 

Lansia Di Wilayah 

Kerja Puskesmas 

Minggir 

kejadian hipertensi pada lansia di 

wilayah kerja puskesmas minggir 

sebesar 59,3%. Terdapat hubungan 

yang signifikan antara persen lemak 

tubuh (p=0,000; OR= 22,08; 95% 

CI= 7,13 – 68,372) dan lingkar 

pinggang (p=0,000; OR= 25,579; 

95%  CI= 8,848 -  73,948) dengan 

kejadian hipertensi pada lansia) 

 

 

- Sama - sama memiliki 

sampel lansia di antara 

kedua penelitian  

- analisis data yang sama 

- Desain penelitian 

- Lokasi penelitian  

- Data yang diambil 

berbeda yaitu 

penelitian ini 

mengambil data 

kejadian hipertensi 

berdasarkan lingkar 

pinggang dan 

menghitung lemak 

tubuh. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

No. Nama 

Peneliti dan 

Tahun 

Judul Penelitian Hasil Penelitian Persamaan Perbedaan 

3 Yenny 

Purwati, 

Probosuseno, 

Arianto Hadi 

(2018) 

(17) 

Hubungan Kualitas 

Tidur Dengan 

Kejadian Hipertensi 

Pada Lansia Di 

Kabupaten Bantul 

 

Jumlah sampel 163 Responden yang 

mengalami hipertensi dengan 

kualitas tidur buruk yaitu sebanyak 

65 orang (57,7%), yaitu sedangkan 

orang (40,3%). Frekuensi responden 

yang tidak hipertensi dengan kualitas 

tidur buruk yaitu sebanyak 31 orang 

(38,3%), sedangkan responden yang 

tidak hipertensi dengan kualitas tidur 

baik yaitu sebanyak 34 orang 

(26,7%). Analisis menunjukan 

bahwa terdapat hubungan antara 

kualitas tidur dengan kejadian 

hipertensi di kabupaten bantul 

dengan p-value 0,018 (p-value < 

0,05). 

- Menggunakan instrumen 

yang sama yaitu lembar 

Kuesioner dan 

sphygmomanometer. 

- Usia responden  

- Sampel penelitian 

ini berfokus  

menggunakan  

kualitas tidur 

berhubungan dengan 

kejadian hipertensi 

sedangkan penelitian 

yang akan dilakukan 

menggunakan sampel 

faktor-faktor yang 

berhubungan dengan 

hipertensi 

- Lokasi penelitian 

- Jenis metode 

penelitian  
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