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ABSTRAK

Hipertensi merupakan penyakit yang merupakan faktor risiko penyebab penyakit
jantung, ginjal, otak dan penyakit kronis lainnya. Hasil laporan Riskesdas 2018
menyatakan prevalensi hipertensi di Indonesia sebesar 34,1% dan di Provinsi
Sumatera Selatan mencapai 57,6%. Berdasarkan profil Dinas Kesehatan Kota
Palembang tahun 2018 jumlah kasus hipertensi di Kota Palembang adalah 53.455
kasus dan kasus tertinggi berada pada wilayah kerja Puskesmas Sukarami yaitu
sebanyak 6942 kasus dengan presentase 45,4%. Tujuan penelitian ini adalah
mengetahui hubungan stres dengan kejadian hipertensi pada masyarakat di
Wilayah Kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang. Penelitian ini merupakan
penelitian kuantitatif dengan menggunakan desain studi cross-sectional. Teknik
pengambilan sampel menggunakan cluster sampling dengan jumlah sampel
sebanyak 112 responden. Hasil bivariat menunjukkan bahwa ada hubungan yang
signifikan antara stres (p=0,018), umur (p=0,000), pekerjaan (p=0,024), riwayat
hipertensi dalam keluarga (p=0,001), status pernikahan (p=0,006) dan kebiasaan
minum kopi (p=0,015) dengan kejadian hipertensi pada usia 25-54 tahun di
Wilayah Kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang. Hasil multivariat
menunjukkan ada pengaruh stres terhadap kejadian hipertensi setelah dikontrol
oleh umur, riwayat hipertensi dalam keluarga, pekerjaandan kebiasaan minum
kopi. Stres memiliki pengaruh terhadap hipertensi, oleh karena itu perlu ada upaya
untuk melakukan intervensi terhadap stres yaitu dengan berolahraga, relaksasi
mental (rekreasi), mencari tempat berbagi cerita atau konseling dengan orang lain,
pengendalian emosi dan memperdalam ibadah.

Kata Kunci :Hipertensi, Stres, Faktor risiko
Kepustakaan : 75 (2009-2020)
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ABSTRACT

Hypertension - or elevated blood pressure - is a serious medical condition that
significantly increases the risks of heart, brain, kidney and other diseases. The
results of Riskesdas’ report (Basic Health Survey) 2018 the prevalence of
hypertension in Indonesia and South Sumatra had been accounted for 34,1% and
57,6% respectively. Based on the profile of Public Health Office in Palembang
2018, the number of hypertension cases in Palembang was 53,455 cases with the
highest cases were the Sukarami Public Health Center with 6942 cases with a
percentage of 45,4%. The purpose of this study was to determine the relationship
of stress with the occurrence of hypertension in the community in the Work Area
of Sukarami Public Health Center in Palembang. This research had been used
quantitative study by cross-sectional design. The sampling technique used cluster
sampling with a sample size of 112 respondents. Bivariate had been shown a
significant relationship between stress (p = 0.018), age (p =<0,001), work (p =
0.024), family history of hypertension (p = 0.001), marital status (p = 0.006) and
drinking coffee habits (p = 0.015) with the inidendene age range 25-54 years old
in the Work Area of Sukarami Public Health Center Palembang . Multivariate
had been shown the effect of stress on the incidence of hypertension after being
controlled by age, family history of hypertension, work, and coffee drinking
habits. Stress had been associated with hypertension, therefore it should be some
efforts to intervene the stress by exercising, mental relaxation (recreation),seek a
help from other people, counseling with others, control the emotions, and devote
ourself to God.

Keywords: Stress, Hypertension, Risk factors
Literature: 75 (2009-2020)
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Tekanan darah tinggi (hipertensi) adalah suatu peningkatan tekanan darah
sistolik yang mencapai lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik yang
mencapai lebih dari 90 mmHg dengan melakukan dua kali pengukuran dalam
selang waktu lima menit dengan keaadaan yang baik/tenang. Hipertensi sering
disebut sebagai silent killer karena penyakit ini memiliki gejala yang berbeda-
beda pada setiap individu dan gejalanya hampir sama dengan penyakit lain. Gejala
yang biasanya terjadi adalah sakit kepala atau rasa berat di tengkuk leher, jantung
berdebar, mudah capek, penglihatan rendah, telinga berdenging dan mimisan
(Kemenkes.RI, 2014).

Terdapat beberapa dampak yang ditimbulkan apabila penyakit hipertensi
dibiarkan dan tidak diobati secara benar yaitu timbulnya kerusakan pada ginjal,
penyakit jantung dan kerusakan fungsi otak yang dapat menyebabkan stroke.
Penyakit hipertensi terus meningkat apabila seseorang yang mengalami hipertensi
tidak dapat mengontrol tekanan darahnya, maka dari itu semua pihak baik dari
dokter, pemerintah, pihak swasta maupun masyarakat harus berpartisipasi agar
penyakit hipertensi dapat terkendali (Kemenkes.RI, 2014).

Trend penyakit hipertensi semakin meningkat setiap tahunnya. Data World
Health Organization (WHQO) memperkirakan jika saat ini terdapat 1,13 miliar
orang di seluruh dunia menderita hipertensi dan sebagian besar penderita
merupakan orang yang tinggal di negara dengan berpenghasilan rendah.
Hipertensi merupakan faktor risiko utama kematian global. Penyakit hipertensi
menjadi perhatian khusus dalam dunia kesehatan karena penyakit hipertensi
adalah salah satu penyebab terjadinya peningkatan risiko penyakit kronis,
sehingga penyakit hipertensi menjadi salah satu target global untuk penyakit tidak
menular yaitu prevalensi hipertensi ditargetkan berkurang 25% pada tahun 2025
(WHO, 2019).

Prevalensi  hipertensi di Indonesia berdasarkan data riskesdas

menunjukkan peningkatan yaitu di tahun 2013 sebesar 25,8% dan di tahun 2018



meningkat menjadi 34,1% (Riskesdas, 2018). Menurut data profil kesehatan
Provinsi Sumatera Selatan tahun 2016 jumlah kasus kejadian hipertensi adalah
sebanyak 98.132 kasus (30,33%) (Dinkes Prov. Sumsel, 2016). Berdasarkan
profil kesehatan Kota Palembang tahun 2018 jumlah kasus kejadian hipertensi di
kota Palembang yaitu sebanyak 53.455 (22,5%) dan jumlah kasus hipertensi
tertinggi berada di Kecamatan Sukarami pada wilayah kerja Puskesmas Sukarami
yaitu sebanyak 6942 kasus (45,4%) (Dinkes Kota Palembang, 2018).

Penelitian sebelumnya menunjukkan beberapa faktor risiko penyebab
terjadinya hipertensi yaitu stres, umur, jenis kelamin, riwayat hipertensi dalam
keluarga, kebiasaan merokok, obesitas, ketujuh kebiasaan minum kopi, status
pernikahan dan pekerjaan. Faktor pertama adalah stres, hampir setiap orang
pernah mengalami stres dalam hidupnya walaupun dengan kadar yang berbeda-
beda. Orang yang bertempat tinggal di wilayah perkotaan lebih berisiko
mengalami stres dibandingkan orang yang tinggal di wilayah pedesaan (Florian
Lederbogen et al., 2011). Hal tersebut dikarenakan persaingan dan tuntutan hidup
di wilayah perkotaan lebih tinggi. Selain itu suasana sibuk di perkotaan diperparah
dengan adanya kemacetan, bising, polutif dan tuntutan untuk selalu serba cepat
sehingga menimbulkan stres yang semakin tinggi. Setiap individu pasti
mempunyai masalah yang semakin rumit dan beragam akibat modernisasi dan
perkembangan dunia. Namun setiap orang memiliki cara yang berbeda dalam
mengatasi stres. Stres terdiri dari dua jenis yaitu stres akut yang berlangsung
dalam jangka waktu sebentar contohnya seseorang yang sedang berada pada
kondisi keramaian, keributan, kelaparan dan kondisi yang bahaya. Sedangkan
stres kronik terjadi dalam jangka waktu yang lama dan terus-menerus, contohnya
seseorang yang berada pada masalah atau peristiwa tertekan yang berlangsung
secara terus menerus dalam jangka panjang, kesepian dan kekhawatiran terhadap
masalah finansial yang dapat mengancam masalah kesehatan (Taufiqurrohman,
2015). Sebuah penelitian yang dilakukan di Puskesmas DTP Wanaraja Kabupaten
Garut menyebutkan bahwa semakin tinggi tingkat stres maka semakin tinggi
tekanan darah seseorang (Hasbi Taobah Ramdani, 2017). Penelitian lain
mendapatkan bahwa 1 orang berada pada kategori stres normal, 2 orang stres

ringan, 4 orang stres sedang, 9 orang stres berat dan 40 orang stres sangat berat



yang mengalami hipertensi (Asfri Sri Rahmadeni, Lela Fajar, 2019). Sebuah
penelitian lain tentang hipertensi menunjukkan bahwa stres memiliki hubungan
terhadap kejadian hipertensi dengan nilai korelasinya sebesar 0,8 artinya semakin
besar tingkat stres seseorang maka semakin besar seseorang mengalami hipertensi
(Khotimah, 2013). Hubungan stres dan hipertensi diduga terjadi melalui aktifitas
saraf simpatis yang dapat meningkatkan tekanan darah secara bertahap. Jika stres
terjadi berkepanjangan maka akan mengakibatkan tekanan darah menjadi tinggi
(Sutanto, 2010).

Fakor kedua adalah umur, sebuah penelitian berdasarkan analisis data
Riskesdas menunjukkan bahwa usia produktif lebih berisiko untuk mengalami
hipertensi, seseorang yang berumur 25-34 tahun memiliki risiko 1,56 Kkali
mengalami hipertensi dibandingkan dengan umur 18-24 tahun, seiring
bertambahnya umur seseorang maka akan meningkatkan terjadinya hipertensi
(Rahajeng and Tuminah, 2009). Selain itu sebuah penelitian juga menyatakan
bahwa orang yang berjenis kelamin perempuan lebih beresiko mengalami
hipertensi dibandingkan laki-laki (Jannah et al., 2016).

Faktor ketiga adalah riwayat hipertensi dalam keluarga, penelitian yang
dilakukan di Puskesmas Basuki Rahmat kota Palembang menunjukkan ada
hubungan antara riwayat hipertensi dalam keluarga dengan hipertensi (p=0,023)
dengan nilai PR=1,620 yang artinya orang yang memiliki riwayat hipertensi
dalam keluarga lebih berisko 1 kali mengalami hipertensi dibandingkan dengan
orang yang tidak memiiki riwayat hipertensi dalam keluarga (Heriziana, 2017).
Selain itu, dalam penelitian tersebut juga menyatakan bahwa ada hubungan antara
kebiasaan merokok dengan hipertensi (p=0,021) dan nilai PR=1,472 yang artinya
orang yang memiliki kebiasaan merokok memiliki risiko 1 kali untuk mengalami
hipertensi dibandingkan dengan responden yang tidak merokok.

Faktor selanjutnya yang menjadi faktor penyebab terjadinya hipertensi
adalah obesitas. Sebuah penelitian yang dilakukan di Puskesmas Merdeka kota
Palembang mendapatkan bahwa ada hubungan antara obesitas dengan kejadian
hipertensi (p=0,011). Faktor lain penyebab hipertensi yaitu kebiasaan minum
kopi, penelitian ini juga menyatakan bahwa ada hubungan antara kebiasaan

minum kopi dengan hipertensi (p=0,045) (Ningsih, Purba and Faisya, 2012).



Berdasarkan penelitian terdahulu mendapatkan bahwa stres adalah faktor
risiko penyebab terjadinya hipertensi. Setiap individu memiliki pandangan
tersendiri tentang definisi stres dan apa yang menyebabkan terjadinya stres.
Seseorang yang mengalami stres terbukti dapat meningkatkan tekanan darahnya.
Semakin besar tingkat stres seseorang maka semakin besar kemungkinan
seseorang mengalami hipertensi. Maka dari itu berdasarkan masalah yang telah
disebutkan di atas, peneliti merasa perlu melakukan analisis hubungan antara stres
dengan kejadian hipertensi pada masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami
Kota Palembang.

1.2 Rumusan Masalah

Hipertensi adalah suatu keadaan dimana tekanan darah seseorang
meningkat yang ditunjukkan dengan tekanan darah sistolik yang lebih dari 140
mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg. Menurut data profil dinas
kesehatan Kota Palembang tahun 2018 yang telah disebutkan dimana prevalensi
hipertensi teritnggi berada di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang
yaitu 6942 kasus. Dengan adanya pengaruh globalisasi yang membawa perubahan
nilai kehidupan begitu cepat dimana seseorang bisa mengalami stres akibat
ketidaksanggupan dalam pencapaian tuntutan dan berbagai masalah kehidupan
setiap harinya. Dari rumusan tersebut, peneliti merasa perlu untuk melakukan
penelitian “Analisis Hubungan Gejala Stres Dengan Kejadian Hipertensi Pada
Masyarakat Di Wilayah Kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang”.

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Menganalisis hubungan stres dengan kejadian hipertensi pada masyarakat
di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui distribusi frekuensi kejadian hipertensi dan stres pada
masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
2. Menganalisis hubungan stres dengan kejadian hipertensi pada masyarakat

di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.

3. Menganalisis hubungan umur dengan kejadian hipertensi pada masyarakat

di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
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Menganalisis hubungan jenis kelamin dengan kejadian hipertensi pada
masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
Menganalisis hubungan riwayat hipertensi dalam keluarga dengan
kejadian hipertensi pada masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami
Kota Palembang.

Menganalisis hubungan pekerjaan dengan kejadian hipertensi pada
masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
Menganalisis hubungan status pernikahan dengan kejadian hipertensi pada
masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
Menganalisis hubungan kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi
pada masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
Menganalisis hubungan kebiasaan minum kopi dengan kejadian hipertensi
pada masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.
Menganalisis hubungan obesitas dengan kejadian hipertensi pada

masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sukarami Kota Palembang.

1.4 Manfaat Penelitian

141
1.

1.4.2

Manfaat Teoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi dan
refrensi tentang kejadian hipertensi dan faktor risikonya.

Penelitian ini dimaksudkan sebagai sarana pengaplikasian ilmu yang
didapat dan sekaligus menambah wawasan mengenai hipetensi agar bisa
diaplikasikan dalam kehidupan sehari-hari.

Manfaat Praktis

Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi sumber informasi tambahan
bagi seluruh civitas akademik Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas
Sriwijaya mengenai kejadian hipertensi.

Bagi Pemerintah

Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi informasi bagi pemerintah
untuk memanfaatkan dalam menyusun langkah intervensi yang efektif dan

efisien untuk mengurangi angka kejadian hipertensi.



c. Bagi Masyarakat

Hasil penelitian diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat
tentang faktor-faktor yang dapat meningkatkan risiko hipertensi pada
individu mupun keluarga, terutama mengenai hubungan stres dengan
kejadian hipertensi sehingga dapat terciptanya penanggulangan mandiri
ataupun pencegahan mandiri sedini mungkin.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antara stres dengan

kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Sukarami kota Palembang.

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain potong lintang

(cross sectional). Penelitian dilaksanakan pada bulan Februari-Maret 2020.
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