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ABSTRAK

Hipertensi merupakan kejadian meningkatnya tekanan darah dalam arteri. Puskesmas Kuta Krueng
mengalami peningkatan penyakit hipertensi dari tahun 2020 hingga 2022. Jenis penelitian ini
deskriptif analitik dengan desain Cross-Sectional. Populasi adalah seluruh masyarakat usia 20-44
tahun yang berdomisili di Wilayah Kerja Puskesmas Kuta Krueng berjumlah 3.909 dan sampel
berjumlah 98 responden dengan menggunakan teknik Accidental Sampling. Analisis yang digunakan
adalah uji Chi-Square melalui SPSS versi 25. Hasil analisis univariat menunjukkan 17.3% hipertensi,
42.9% prehipertensi dan 39.8% tidak hipertensi. Hasil analisis bivariat diperoleh adanya hubungan
antara riwayat obesitas (p-value 0.010), indeks massa tubuh (p-value 0.026), stres (p-value 0.027), dan
paparan asap rokok (p-value 0.057) dengan kejadian hipertensi. Dan tidak terdapat hubungan antara
aktivitas fisik (p-value 0.261) dan kebiasaan minum kopi (p-value 0.108) dengan kejadian hipertensi
di Wilayah Kerja Puskesmas Kuta Krueng Kabupaten Pidie Jaya Tahun 2023. Kesimpulannya adalah
ada hubungan riwayat obesitas, indeks massa tubuh, stres, dan paparan asap rokok dengan kejadian
hipertensi. Diharapkan kepada petugas kesehatan melakukan penyuluhan dan penanggulangan faktor
risiko pada masyarakat untuk menekan angka hipertensi.

Kata kunci : dewasa muda, gaya hidup, hipertensi

ABSTRACT

Hypertension is an occurrence of increased blood pressure in the arteries. Kuta Krueng Health
Center experienced an increase in hypertension from 2020 to 2022. This type of research is
descriptive analytics with Cross-Sectional design. The population is all people aged 20-44 years old
who are domiciled in the Kuta Krueng Puskesmas Working Area of 3,909 and the sample is 98
respondents using the Accidental Sampling technique. The analysis used is the Chi-Square test via
SPSS version 25. Univariate analysis results showed 17.3% hypertension, 42.9% prehypertension and
39.8% non-hypertensive. The results of the bivariate analysis obtained a relationship between the
history of obesity (p-value 0.010), body mass index (p-value 0.026), stress (p-value 0.027), and
exposure to cigarette smoke (p-value 0.057) with the incidence of hypertension. And there is no
relationship between physical activity (p-value 0.261) and coffee drinking habits (p-value 0.108) and
the incidence of hypertension in the Kuta Krueng Puskesmas Working Area, Pidie Jaya Regency in
2023. The conclusion is that there is a relationship between the his tory of obesity, body mass index,
stress, and exposure to cigarette smoke with the incidence of hypertension. It is hope that health
workers will carry out counseling and overcome risk factors in the community to reduce the rate of
hypertension.

Keywords : young adult, hypertension, lifestyle

PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang ditandai dengan
peningkatan tekanan darah dimana ketika tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan
tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg (P2PTM Kemenkes RI, 2018). Dan pengukuran
harus dilakukan minimal dua kali dengan selang waktu lima menit dalam keadaan cukup
istirahat untuk lebih memastikan keadaan tersebut (Kemenkes RI, 2020). Tekanan darah
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tersebut menunjukkan hasil dengan dua angka yaitu angka pertama sebagai sistolik dan angka
kedua sebagai diastolik. Sistolik menunjukkan saat jantung berkontraksi dalam pembuluh
darah sedangkan diastolik saat jantung beristirahat dalam pembuluh darah (Aryantiningsih &
Silaen, 2018).

Tekanan darah di atas normal dapat menyebabkan kesakitan dan kematian pada
seseorang. Hipertensi termasuk penyakit degenetatif yaitu bukan penyakit infeksi dimana
dapat dikendalikan. Hipertensi dikategorikan sebagai the silent killer karna penyakit ini
sering tidak ada keluhan sehingga penderita tidak mengetahui bahwa diri nya mengidap
penyakit hipertensi dan merasa bahwa dirinya sehat (Kemenkes RI, 2020). Hipertensi
merupakan kejadian meningkatnya tekanan darah dalam arteri. Umumnya penyakit ini tidak
menimbulkan gejala, dimana tekanan yang abnormal tinggi di dalam arteri dapat
menyebabkan risiko terjadinya stroke, aneurisma, gagal jantung, serangan jantung dan
kerusakan ginjal (Hasanah, 2019).

World Health Organization (WHO) mengestimasi prevalensi hipertensi saat ini di
tingkat dunia sebesar 22% dari total populasi penduduk di dunia. Negara Afrika merupakan
wilayah yang memiliki kasus hipertensi tertinggi di dunia yaitu sebesar 27%, sedangkan Asia
Tenggara prevalensi hipertensi menempati urutan ketiga dengan prevalensi hipertensi sebesar
25% terhadap total penduduk dan prevalensi hipertensi terendah di laporkan berada di
wilayah Amerika yaitu sebesar 18%. Kematian akibat penyakit tidak menular salah satunya
yang yang disebabkan oleh hipertensi mengalami peningkatan terus menerus setiap tahunnya
di seluruh dunia (World Health Organization, 2021). Kematian akibat penyakit tidak menular
salah satunya yang yang disebabkan oleh hipertensi mengalami peningkatan terus menerus
setiap tahunnya di seluruh dunia (Namira, 2018).

Berdasarkan laporan Riskesdas (2018) prevalensi hipertensi di Indonesia pada usia > 18
tahun sebesar 34,11%. Prevalensi hipertensi tertinggi berada di Kalimantan Selatan
(44,13%) dan yang terendah berada di Papua (22,22%). Laporan yang sama juga
menyebutkan hipertensi di Indonesia pada kelompok umur 18-24 tahun (13,22%), umur 25-
34 tahun (20,13%), umur 35-44 tahun (31,61%), umur 45-54 tahun (45,32%), umur 55-
64 tahun (55,23%), umur 65-74 tahun (63,22%), dan umur 75+ tahun sebesar (69,53%). Dari
prevalensi sebesar 34,11% yang terdiagnosis hipertensi sebesar 8,8% dan yang terdiagnosis
tetapi tidak minum obat (13,3%) dan yang tidak rutin minum obat (32,3%) (Kemenkes R,
2018).

Sedangkan di provinsi Aceh data dari Riskesdas (2018) menunjukkan prevalensi
hipertensi pada penduduk usia > 18 tahun sebesar 26,45%, yang menempati urutan ke 29 di
Indonesia. Prevalensi tertinggi di Aceh berada di Kabupaten Bener Meriah (36,75%) dan
terendah di Simeulu (18,47%). Sedangkan pada kelompok umur 18-24 tahun (10,48%),
umur 25-34 tahun (15,45%), umur 35-44 tahun (26,88%), umur 45-54 tahun (38,05%),
umur 55-64 (47,11%), umur 65-74 tahun (55,31%), dan umur 75+ tahun (57,08%)
(Kemenkes, 2018).

Data dari Dinas Kesehatan Provinsi Aceh (2021) menunjukkan bahwa prevalensi
hipertensi di Provinsi Aceh yang mendapat pelayanan kesehatan sesuai standar sebanyak
426,684. Hanya dua kabupaten/kota yang cakupannya memenuhi standar 100% yaitu
kabupaten Aceh Barat Daya dan Kabupaten Pidie(Dinkes Aceh, 2021).

Berdasarkan data rekapan dari Dinas Kesehatan Pidie Jaya menunjukkan bahwa
prevalensi hipertensi terus mengalami peningkatan dari tahun ke tahun. Pada tahun 2020
dilaporkan bahwa jumlah prevalensi hipertensi sebanyak 19.077 penduduk Pidie Jaya yang
menderita hipertensi. Dan meningkat menjadi 20.520 penderita pada tahun 2021. Kemudian
pada tahun 2022 prevalensi hipertensi juga mengalami peningkatan yang signifikan sebanyak
23.518 penderita. Dimana terdapat penambahan jumlah hipertensi sebanyak 2.998 dari tahun
sebelumnya (Dinkes Pidie Jaya, 2022). Hasil rekapan dari Puskesmas Kuta Krueng (2022)
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menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi dari bulan Januari sampai dengan Desember
tahun 2022 secara keseluruhan sebanyak 1.512 (Puskesmas Kuta Krueng, 2022).

Peningkatan tekanan darah yang berlangsung dalam waktu yang lama jika tidak di
deteksi dan mendapat pengobatan yang memadai akan menyebabkan kerusakan pada ginjal,
jantung, otak dan lainnya. Sehingga untuk mengendalikan hipertensi perlu adanya tindakan
seperti promosi kesehatan agar dapat memelihara, meningkatkan dan melindungi kesehatan
diri maupun kondisi lingkungan (P2PTM, 2019). Penelitian telah menemukan bahwa
banyak faktor yang mempengaruhi terjadinya hipertensi. Faktor yang dapat mempengaruhi
hipertensi ada dua yaitu faktor yang tidak dapat diubah seperti usia, jenis kelamin, dan
genetik atau keturunan serta faktor yang dapat diubah seperti kurangnya aktivitas fisik,
kebiasaan merokok, konsumsi alkohol, stres, dislipidemia, tingginya konsumsi garam,
obesitas dan diet rendah serat (Kementerian Kesehatan RI, 2018).

Penyebab utama kematian dan ketidak mampuan fisik yang di derita oleh masyarakat
disebabkan oleh penyakit tidak menular (PTM) termasuk di Indonesia. Dari total populasi
lebih dari dua pertiga yang meninggal akibat PTM dan kematian akibat PTM ini terus
mengalami peningkatan dari tahun ke tahun di seluruh dunia, terkhususnya di negara miskin
dan menengah (Kementerian Kesehatan RI, 2020). Pada umumnya kejadian hipertensi
sebagian besar terjadi pada lansia karna semakin meningkatnya usia maka risiko untuk
terkena hipertensi semakin besar karna terjadi perubahan alamiah dalam tubuh, tetapi
ternyata prevalensi hipertensi juga terdapat pada kelompok usia dewasa muda yang
disebabkan oleh perubahan gaya hidup seseorang (Kemenkes, 2022).

Alasan peneliti memilih usia dewasa muda (20-44 tahun) karna usia tersebut usia yang
jauh dari penyakit tapi karna adanya gaya hidup yang tidak sehat sehingga menyebabkan
terkena hipertensi di usia tersebut. Usia dewasa muda merupakan usia yang penuh dengan
berbagai kesibukan karna pekerjaan atau kegiatan lainnya dan gaya hidup yang kurang
memperhatikan kesehatan sehingga cendrung meningkatkan risiko untuk terkena hipertensi.
Jadi dengan kondisi tersebut perlu adanya upaya untuk mengetahui faktor penyebab hipertensi
secara dini pada usia tersebut sehingga dapat memberikan solusi dan intervensi yang tepat
dan cepat dalam mencegah hipertensi dan komplikasi lainnya.

Puskesmas Kuta Krueng merupakan Puskesmas yang terletak di Gampong Kuta Krueng
Kecamatan Bandar Dua Kabupaten Pidie Jaya. Salah satu permasalahan kesehatan yang
dihadapi di Wilayah Kerja Puskesmas Kuta Krueng adalah masih tingginya angka kejadian
hipertensi pada penduduk usia >18 tahun. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor-
faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi pada usia dewasa muda (20-44 tahun) di
Wilayah Kerja Puskesmas Kuta Krueng Kabupaten Pidie Jaya Tahun 2023.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang bersifat deskriptif analitik dengan
desain Cross-Sectional, dimana pengumpulan data dilakukan pada waktu yang bersamaan
dalam mengukur variabel independen dan variabel dependen yang tujuannya adalah untuk
mengetahui Faktor-Faktor yang berhubungan dengan Kejadian Hipertensi pada Usia Dewasa
Muda (20-44 Tahun) di Wilayah Kerja Puskesmas Kuta Krueng Kabupaten Pidie Jaya Tahun
2023. Penelitian ini dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Kuta Krueng Kabupaten Pidie
Jaya yang dilakukan pada tanggal 20 Juni sampai dengan 08 Juli 2023. Populasi dalam
penelitian ini adalah seluruh masyarakat usia 20-44 tahun yang berdomisili di wilayah kerja
Puskesmas Kuta Krueng Kabupaten Pidie Jaya Tahun 2023. Sampel berjumlah 98 responden
yang didapatkan dari rumus slovin menggunakan teknik accidental sampling.

Variabel dependen dalam penelitian ini adalah kejadian hipertensi, sedangkan untuk
variabel independen meliputi riwayat obesitas, indeks massa tubuh, aktivitas fisik, stres,
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kebiasaan minum kopi dan paparan asap rokok. Penelitian ini menggunakan data primer dan
sekunder. Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini yaitu menggunakan informed
consent (persetujuan responden), wawancara dengan kuesioner, pengukuran tekanan darah,
berat badan dan tinggi badan. Data di analisis secara univariat dan bivariat dengan uji chi-
square menggunakan SPSS versi 25 untuk mengetahui hubungan antara riwayat obesitas,
indeks massa tubuh, aktivitas fisik, stres, kebiasaan minum kopi dan paparan asap rokok
dengan kejadian hipertensi pada usia dewasa muda (20-44 tahun) di wilayah kerja Puskesmas
Kuta Krueng Kabupaten Pidie Jaya Tahun 2023.

HASIL

Berdasarkan tabel 1. Hasil analisis univariat distribusi karaktersitik responden
berdasarkan jenis kelamin, pendidikan dan pekerjaan. Hasil analisis univariat menunjukkan
bahwa dari 98 responden mayoritas terdapat pada responden yang berjenis kelamin
perempuan yaitu sebanyak 66 (67.3), responden yang berpendidikan SMK yaitu sebanyak 61
(62.2%) dan responden yang memiliki pekerjaan sebagai ibu rumah tangga yaitu sebanyak 57
(58.2%).

Tabel 1. Karakteristik Responden

Karakteristik Responden n %
Jenis Kelamin

Laki-Laki 32 32.7
Perempuan 66 67.3
Pendidikan

SMP 28 28.6
SMK 61 62.2
Akademi/PT 9 9.2
Pekerjaan

Petani 13 13.3
Swasta 28 28.6
Ibu Rumah Tangga 57 58.2
Total 98 100

Berdasarkan tabel 2. Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa mayoritas responden
terdapat pada responden yang tidak ada riwayat obesitas (77.6%), indeks massa tubuh normal
(36.7%), aktivitas fisik sedang (49%), tidak stres atau normal (49%), sering minum kopi
(43.9%), terpapar asap rokok (74.5%) dan prehipertensi (42.9%.

Berdasarkan tabel 3. Hasil analisis bivariat menggunakan uji chi-square menghasilkan
(p-value 0.010) dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara riwayat obesitas dengan
kejadian hipertensi pada usia dewasa muda. Pada variabel indeks massa tubuh dengan
kejadian hipertensi, dari hasil perhitungan menggunakan uji chi-square menghasilkan (p-
value 0.026) dimana dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara indeks massa tubuh
dengan kejadian hipertensi pada usia dewasa muda. Kemudian untuk variabel aktivitas fisik
dengan kejadian hipertensi, dari hasil perhitungan menggunakan uji chi-square menghasilkan
(p-value 0.261) dimana dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara aktivitas
fisik dengan kejadian hipertensi pada usia dewasa muda. Selanjutnya variabel stres dengan
kejadian hipertensi, dari hasil perhitungan menggunakan uji chi-square menghasilkan (p-
value 0.027) di simpulkan bahwa terdapat hubungan antara stres dengan kejadian hipertensi
pada usia dewasa muda. Sedangkan untuk variabel kebiasaan minum kopi dengan kejadian
hipertensi, dari hasil perhitungan menggunakan uji chi-square menghasilkan (p-value 0.108)
dapat disimpulkan tidak terdapat hubungan antara kebiasaan minum kopi dengan kejadian
hipertensi pada usia dewasa muda (20-44 tahun) di wilayah kerja Puskesmas Kuta Krueng
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Kabupaten Pidie Jaya Tahun 2023. Dan untuk variabel paparan asap rokok dengan kejadian
hipertensi, dari hasil perhitungan menggunakan uji chi-square menghasilkan (p-value 0.057)
dimana dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara paparan asap rokok dengan
kejadian hipertensi pada usia dewasa muda (20-44 tahun) di wilayah kerja Puskesmas Kuta
Krueng Kabupaten Pidie Jaya Tahun 2023.

Tabel 2. Analisis Univariat

Variabel n %

Riwayat Obesitas

Ada 22 22.4

Tidak Ada 76 77.6

Indeks Massa Tubuh

Obesitas 35 35.7

Overweight 18 184

Normal 36 36.7

Kurus 9 9.2

Aktivitas Fisik

Ringan 39 39.8

Sedang 48 49

Berat 11 11.2

Stres

Normal 48 49

Ringan 20 20.4

Sedang 24 24.5

Berat 6 6.1

Kebiasaan Minum Kopi

Sering 43 43.9

Jarang 17 17.3

Tidak Pernah 38 38.8

Paparan Asap Rokok

Terpapar 73 74.5

Tidak Terpapar 25 25.5

Kejadian Hipertensi

Hipertensi 17 17.3

Prehipertensi 42 42.9

Tidak Hipertensi 39 39.8

Total 98 100

Tabel 3. Analisis Bivariat

Kejadian Hipertensi Total p-
Variabel Hipertensi Prehipertensi Tidak Hipertensi value
n % n % n % n %

Riwayat Obesitas
Ada 8 36.4 10 455 4 18.2 22 100 0.010
Tidak Ada 9 11.8 32 42.1 35 46.1 76 100
Indeks Massa Tubuh
Obesitas 11 31.4 18 51.4 6 17.1 35 100
Overweight 2 111 7 38.9 9 50 18 100 0.026
Normal 3 8.3 14 38.9 19 52.8 36 100
Kurus 1 11.1 3 33.3 5 55.6 9 100
Aktivitas Fisik
Ringan 6 15.4 17 43.6 16 41 39 100 0.261
Sedang 10 20.8 17 35.4 21 43.8 48 100
Berat 1 9.1 8 72.7 2 18.2 11 100

. ______________________________________________________________________________|
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Stres

Normal 7 14.6 18 375 23 47.9 48 100

Ringan 8 40 8 40 4 20 20 100 0.027
Sedang 2 8.3 14 58.3 8 333 24 100

Berat 0 0 2 33.3 4 66.7 6 100
Kebiasaan Minum

Kopi 6 14 25 58.1 12 27.9 43 100

Sering 3 17.6 5 29.4 9 52.9 17 100 0.108
Jarang 8 21.1 12 31.6 18 47.4 38 100

Tidak Pernah

Paparan Asap Rokok

Terpapar 14 19.2 35 47.9 24 32.9 73 100 0.057
Tidak Terpapar 3 12 7 28 15 60 25 100

Total 17 17.3 42 42.9 39 39.8 98 100

PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi-square menunjukkan ada hubungan
antara riwayat obesitas dengan kejadian hipertensi dengan nilai p-value sebesar 0.010.
Seseorang yang mempunyai riwayat obesitas cenderung meningkatnya risiko hipertensi
dibandingkan dengan yang tidak ada riwayat obesitas. Hal ini disebabkan karena orang
obesitas membutuhkan darah lebih banyak dimana makanan dan oksigen yang disuplai ke
jaringan tubuh memerlukan darah, hal ini akan meningkatkan volume darah yang beredar
melalui pembuluh darah seseorang, meningkatnya kerja jantung yang akan menyebabkan
meningkat tekanan darah. Obesitas menyebabkan terjadinya resistensi insulin antara
hiperinsulinemia, aktivitas saraf simpatis dan sistem rennin-angiotensin, dan perubahan fisik
pada ginjal. Peningkatan insulin terjadi karena meningkatnya konsumsi energi yang mana
natriuretik potensial menyebabkan terjadinya reabsorpsi natrium dan terus terjadi
peningkatan tekanan darah (Ulfa Intan Tiara, 2020).

Penelitian ini sejalan dengan beberapa penelitian yang menunjukkan terdapat hubungan
yang signifikan antara obesitas dengan kejadian hipertensi (Andriani et al., 2023; Asyfah et
al., 2020; Rahmadhani, 2021). Tetapi tidak sejalan dengan penelitian yang menyatakan tidak
terdapat hubungan antara obesitas dengan kejadian hipertensi. Tidak terdapatnya hubungan
antara obesitas dengan hipertensi karena sedikitnya guru yang obesitas mengalami hipertensi
dibandingkan dengan guru yang tidak hipertensi (Imamah, 2022).

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi-square menunjukkan ada hubungan
antara indeks massa tubuh dengan kejadian hipertensi dengan nilai p-value sebesar 0.026.
Peningkatan indeks massa tubuh erat kaitannya dengan kejadian hipertensi baik pada laki-laki
maupun perempuan. Karena peningkatan nilai indeks massa tubuh yang berkaitan dengan
peningkatan berat badan dapat memicu terjadinya hipertensi. Semakin bertambah berat badan
maka kebutuhan darah untuk mensuplai oksigen ke jaringan tubuh juga meningkat. Pembuluh
darah yang sempit karena tumpukan lemak mengakibatkan volume darah sehingga jantung
bekerja lebih keras dan tekanan darah juga semakin besar dan menyebabkan terjadinya
hipertensi (Rahma & Baskari, 2019). Pengendalian indeks massa tubuh merupakan bagian
dari penerapan pola hidup sehat. Dengan mampu mengendalikan indeks massa tubuh maka
risiko faktor akibat terjadinya hipertensi dapat dikurangi sedini mungkin (Melliya et al.,
2023).

Hasil penelitian ini sejalan dengan beberapa penelitian yang menunjukkan terdapat
hubungan yang signifikan antara indeks massa tubuh dengan kejadian hipertensi (Fitriani et
al., 2022; Rahma & Baskari, 2019; Yulia & Himawan, 2021). Tapi tidak sejalan dengan
penelitian yang menyatakan tidak terdapat hubungan antara indeks massa tubuh dengan
kejadian hipertensi. Hal ini disebabkan karena responden yang mengalami obesitas sama-

JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 5361



Volume 4, Nomor 4, Desember 2023 ISSN : 2774-5848 (Online)
ISSN : 2774-0524 (Cetak)

sama tinggi pada responden yang mengalami hipertensi maupun normotensi (Ansar et al.,
2021). Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi-square menunjukkan tidak terdapat
hubungan antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi dengan nilai p-value sebesar 0.261.
Kurangnya aktivitas fisik akan membuat seseorang menjadi gemuk sehingga lebih mudah
untuk terkena hipertensi. Kinerja jantung akan meningkat dengan kita melakukan aktivitas
fisik. Sehingga darah yang mengalir ke seluruh tubuh dapat di pompa dengan baik. Jika
aktivitas fisik kurang di lakukan maka pembakaran energi juga akan berkurang di dalam
tubuh sehingga terjadilah penyimpanan lemak dalam tubuh karna kelebihan energi (Sinurat,
R.E etal., 2022).

Dalam penelitian ini aktivitas fisik bukan merupakan faktor risiko hipertensi. Hal ini
disebabkan karena tidak hanya aktivitas fisik saja yang dapat meningkatkan tekanan darah
melainkan ada faktor lain yang saling mempengaruhi peningkatan tekanan darah seseorang
seperti faktor keturunan, kolesterol dan lainnya.

Hasil penelitian ini sejalan dengan beberapa penelitian yang menunjukkan tidak terdapat
hubungan antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi (Garwahusada & Wirjatmadi,
2020; Tamamilang et al., 2018; Wirakhmi, 2023). Tapi tidak sejalan dengan penelitian yang
menyatakan terdapat hubungan antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi. Hal ini
mungkin karena sebagian besar responden telah berusia lanjut, sehingga tidak mampu
melakukan aktivitas fisik yang berat. Selain itu, sebagian besar responden ibu rumah tangga,
yang digantikan oleh anak mereka untuk melakukan pekerjaannya (Herawati et al., 2020).

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi-square menunjukkan terdapat hubungan
antara stres dengan kejadian hipertensi dengan nilai p-value sebesar 0.027. Stres erat
kaitannya dengan kejadian hipertensi pada seseorang. Stres merupakan respon tubuh
seseorang yang nonspesifik terhadap setiap tuntunan beban atas dirinya. Jika seseorang
mengalami stres dalam waktu yang panjang maka akan meningkatkan resistensi pembuluh
darah perifer dan curah jantung sehingga akan menstimulasi aktivitas saraf simpatik dimana
hal tersebut dapat menjadi faktor terjadinya hipertensi (Sianturi & Efendi, 2004). Stres dapat
meningkatkan aktivitas saraf simpatik yaitu saraf yang bekerja saat kita beraktivitas dimana
dapat mempengaruhi tekanan darah meningkat secara bertahap. Jika stres terus terjadi
berkepanjangan maka dapat mengakibatkan tekanan darah semakin tinggi dalam artian bahwa
terjadi tekanan darah tinggi atau hipertensi (Gasong et al., 2018).

Hasil penelitian ini sejalan dengan beberapa penelitian yang menunjukkan terdapat
hubungan antara stres dengan kejadian hipertensi (Herawati et al., 2020; Pangaribuan, 2021;
Sari et al., 2018). Tetapi tidak sejalan dengan penelitian yang menyatakan tidak terdapat
hubungan antara stres dengan kejadian hipertensi. Karena responden paling banyak terdapat
pada kategori stres sedang yaitu sebanyak 18 orang (45%) dan responden paling banyak
terdapat pada kategori prehipertensi sebanyak 15 orang (37,5%) (Kartika et al., 2021)

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi-square menunjukkan tidak terdapat
hubungan antara kebiasaan minum kopi dengan kejadian hipertensi dengan nilai p-value
sebesar 0.108. Kopi dapat mempengaruhi tekanan darah karena mengandung polifenol,
kalium dan kafein. Dimana yang sangat berhubungan dengan terjadinya hipertensi adalah
kafein karena kafein memiliki efek yang antagonis terhadap peningkatan tekanan darah
(Puspita & Fitriani, 2021). Kopi yang sudah masuk dalam tubuh kita akan di sebarkan oleh
aliran darah ke seluruh tubuh dari traktus gastro intestinal dalam waktu 5-15 menit. Dalam
secangkir kopi itu mengandung kafein sebanyak 60,4-80,1 mg. 4 kafein dalam kopi yang
sangat berefek terhadap peningkatan tekanan darah. Sehingga orang yang mengonsumsi kopi
sebanyak 1-2 cangkir/ hari dapat meningkatkan risiko terkena hipertensi sebanyak 4,12 kali
lebih tinggi dari pada orang yang tidak terbiasa minum kopi (Anwar & Igbal, 2022). Dalam
penelitian ini kopi bukan faktor risiko hipertensi pada usia dewasa muda, kemungkinan ada
faktor-faktor risiko lain yang mempengaruhi terjadinya hipertensi di wilayah tersebut.
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Hasil penelitian ini sejalan dengan beberapa penelitian yang menunjukkan tidak terdapat
hubungan antara kebiasaan minum kopi dengan kejadian hipertensi (Budi Kristanto, 2021;
Lestari et al., 2020; Ningsih et al., 2022).

Berdasarkan hasil uji statistik menggunakan chi-square menunjukkan terdapat hubungan
antara paparan asap rokok dengan kejadian hipertensi dengan nilai p-value sebesar 0,057.
Asap rokok yang terhirup ke dalam tubuh baik pada perokok pasif maupun perokok aktif
dapat menyebabkan terjadinya hipertensi akibat zat kimia yang terkandung di dalam
tembakau yang dibakar karena dapat merusak lapisan dalam dinding arteri, sehingga arteri
lebih rentan terjadi penumpukan plak. Yang disebabkan oleh nikotin yang dapat merangsang
saraf simpatis sehingga memacu kerja jantung lebih keras dan peran serta karbonmonoksida
yang dapat menggantikan oksigen di dalam darah dan memaksa jantung memenuhi
kebutuhan oksigen tubuh (Martina et al., 2019).

Hasil penelitian ini sejalan dengan beberapa beberapa penelitian yang menunjukkan
terdapat hubungan antara paparan asap rokok dengan kejadian hipertensi (Aryani, 2019;
Martina et al., 2019; Nugraheni & Wijayanti, 2018). Tetapi tidak sejalan dengan penelitian
yang menyatakan tidak terdapat hubungan antara paparan asap rokok dengan kejadian
hipertensi. Tidak adanya hubungan karena terdapat beberapa responden yang berada pada
kategori tidak terpapar namun mengalami hipertensi kehamilan hal ini disebabkan karena
paparan asap rokok tidak memberikan pengaruh pada kondisi ibu hamil sehingga ibu hamil
yang mengalami hipertensi tersebut disebabkan karena faktor lain salah satunya yaitu karena
mereka memiliki riwayat hipertensi sebelumnya (Agustin Zidni et al., 2022).

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, peneliti menyimpulkan bahwa terdapat
hubungan antara riwayat obesitas. indeks massa tubuh, stres dan paparan asap rokok dengan
kejadian hipertensi Dan tidak ada hubungan antara aktivitas fisik dan kebiasaan minum kopi
dengan kejadian hipertensi pada usia dewasa muda (20-44 tahun) di wilayah kerja puskesmas
Kuta Krueng Kabupaten Pidie Jaya. Diharapkan bagi masyarakat agar dapat menjaga berat
badan yang ideal dan tidak merokok atau menghindari asap rokok dan mengelola stres
dengan baik agar dapat menurunkan angka kejadian hipertensi dan prehipertensi serta bagi
petugas kesehatan agar lebih meningkatkan edukasi kepada masyarakat tentang faktor risiko
terjadinya hipertensi.
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