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THE RELATIONSHIP OF STRESS LEVEL WITH DEGREE 

HYPERTENSION IN ELDERLY IN WORK AREA 

UPTD PUSKESMAS DAWAN II DISTRICT 

KLUNGKUNG IN 2024 

 
 

ABSTRACT 

 
Hypertension, also known as high blood pressure, refers to a condition 

where blood pressure exceeds normal limits, with systolic values reaching 140 

mmHg or more, and diastolic values of 90 mmHg or more. The elderly are 

generally more susceptible to degenerative diseases such as hypertension. The 

aim of this research is to determine the relationship between stress levels and 

the degree of hypertension in the elderly in the Dawan II Community Health 

Center UPTD area in 2024. This research method uses research methods, 

namely non-experimental quantitative research carried out in the UPTD area. 

Dawan II Community Health Center from January – May 2024 using a 

purposive sampling technique of 139 respondents. The results showed that the 

majority of respondents had a moderate level of stress in grade 1 hypertension, 

42 people (30.2%). The results of data analysis were tested using the Spearman 

rank test, obtained p value = 0.000 < α = 0.05, r value = 0.449 so it can be 

concluded that there is a relationship between stress levels and the degree of 

hypertension in the elderly in the Dawan II Community Health Center UPTD 

area in 2024. 

 
Keywords: Hypertension, Stress Level, Elderly 
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HUBUNGAN TINGKAT STRES DENGAN DERAJAT 

HIPERTENSI PADA LANSIA DI WILAYAH KERJA 

UPTD PUSKESMAS DAWAN II KABUPATEN 

KLUNGKUNG TAHUN 2024 

ABSTRAK 

 
Hipertensi atau dikenal sebagai tekanan darah tinggi, merujuk pada 

kondisi di mana tekanan darah melebihi batas normal, dengan nilai sistolik 

mencapai 140 mmHg atau lebih, dan diastolik 90 mmHg atau lebih. Lansia 

umumnya lebih rentan terhadap penyakit degeneratif seperti hipertensi Tujuan 

penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan tingkat stress dengan 

derajat hipertensi pada lansia di wilayah UPTD Puskesmas Dawan II tahun 2024. 

Metode penelitian ini menggunakan metode penelitian yaitu penelitian 

kuantitatif non-eksperimental yang dilakukan dilaksanakan di wilayah UPTD 

Puskesmas Dawan II mulai bulan Januari – Mei 2024 melalui teknik purposive 

sampling sebanyak 139 responden. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

mayoritas responden memiliki tingkat stress sedang pada hipertensi derajat 1 

sebanyak 42 orang (30.2%). Hasil analisis data di uji  menggunakan uji rank 

spearman diperoleh nilai p value = 0,000 < α = 0,05, nilai r = 0,449 sehingga 

dapat disimpulkan terdapat adanya hubungan tingkat stress dengan derajat 

hipertensi pada lansia di wilayah UPTD Puskesmas Dawan II tahun 2024.  

 

Kata Kunci : Hipertensi, Tingkat Stres, Lansia 

  



viii 

 

 

RINGKASAN PENELITIAN 

 
HUBUNGAN TINGKAT STRES DENGAN DERAJAT 

HIPERTENSI PADA LANSIA DI WILAYAH KERJA 

UPTD PUSKESMAS DAWAN II KABUPATEN 

KLUNGKUNG TAHUN 2024 

 
 

Oleh : PUTU ERLINA ARTA DEWI 

 
Hipertensi atau dikenal sebagai tekanan darah tinggi, merujuk pada kondisi 

di mana tekanan darah melebihi batas normal, dengan nilai sistolik sama dengan 

atau lebih dari 140 mmHg, dan diastolik sama dengan atau lebih dari 90 mmHg 

(Erdwin Wicaksana et al., 2019). Berdasarkan laporan nasional RISKESDAS 2018, 

sebanyak 34,11 % individu di setiap provinsi yang minimal berusia 18 tahun 

didapati menderita hipertensi berdasarkan hasil pengukuran. Di Indonesia sendiri 

pada tahun 2020 terdapat jumlah kasus penyakit hipertensi (33,5%) atau sebesar 

69,7 juta orang dan pada tahun 2021 terdapat sejumlah (34,1%) atau 72,5 juta orang. 

Pada tahun 2022 terdapat sejumlah (34,7%) atau sebesar 75,4 juta orang yang 

mengalami penyakit hipertensi (Kemenkes RI, 2022). Kasus penyakit hipertensi di 

provinsi bali pada tahun 2020 sebesar 738 ribu orang, dan pada tahun 2021 

berjumlah sebesar 555 ribu orang dan pada tahun 2022 dengan jumlah sebesar 658 

ribu orang (Dinkes Bali,2022). Di wilayah Kabupaten klungkung memiliki jumlah 

penderita hipertensi sebanyak 16.584 orang, tahun 2021 dengan jumlah sebanyak 

18.325 orang, (Dinas Kesehatan Kabupaten Klungkung,2022). Puskesmas Dawan II 

merupakan salah satu puskesmas dengan jumlah kasus penyakit hipertensi tinggi 

yaitu pada tahun 2022 sebesar 649 orang (UPTD Puskesmas Dawan II,2022) 

Penyakit hipertensi dapat dipicu oleh dua faktor , pada kasus ini faktor resiko 

dapat di bagi menjadi dua yaitu faktor yang tidak dapat dikendalikan misalnya 

umur, jenis kelamin, serta keturunan atau genetik. Dan faktor yang dapat 

dikendalikan misalnya berlebihan mengonsumsi garam dan alkohol, merokok, 

kurang berolahraga, serta obesitas  (Trisnawan, 2019). Lansia yang mengalami stres 

sering merasa tertekan, lemah secara fisik, kehilangan minat terhadap berbagai hal, 

dan makan lebih sedikit. Semakin tinggi tingkat stres yang dialami, semakin tinggi 

pula tingkat hipertensi yang mungkin terjadi, dan sebaliknya, semakin rendah 
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tingkat stres, semakin ringan tingkat hipertensi 

Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui apakah ada hubungan 

tingkat stres dengan derajat hipertensi pada lansia di wilayah kerja UPTD 

Puskesmas Dawan II Kabupaten Klungkung tahun 2024. Penelitian ini merupakan 

penelitian menggunakan metode penelitian kuantitatif non-eksperimental dengan 

pendekatan cross-sectional. Cara pengambilan sampel menggunakan teknik 

purposive sampling dan menggunakan sampel sebanyak 139 lansia yang 

mengalami hipertensi di Puskesmas Dawan II Kabupaten Klungkung. 

Hasil penelitian ini menunjukkan mayoritas karakteristik responden 

berdasarkan umur dengan dengan mayoritas umur 60 - 74 tahun sebanyak 122 orang 

(87.8%), jenis kelamin laki - laki sebanyak 80 orang (57.6%), pendidikan SD 

sebanyak 67 orang (48.2%) dan pekerjaan IRT sebanyak 50 orang (36.0%). 

Selanjutnya mayoritas tingkat stress dengan kategori stres sedang sebanyak 58 

orang (41.7%), sedangkan mayoritas derajat hipertensi dengan kategori hipertensi 

tingkat 1 sebanyak 83 orang (59.7%). Hasil Penelitian ini didapatkan menggunakan 

uji rank spearman dengan hasil nilai p value =0,000 < α = 0,05,  maka dapat 

disimpulka terdapat adanya hubungan tingkat stress dengan derajat hipertensi pada 

lansia di wilayah UPTD Puskesmas Dawan II tahun 2024 

Maka peneliti menyarankan kepada para lansia untuk lebih mampu menjaga 

pola makan dan emosional untuk mencegah terjadinya stress yang memicu tekanan 

darah meningkat. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan atau referensi 

untuk peneliti selanjutnya. Peneliti selanjutnya diharapkan melakukan penelitian 

dengan mengembangkan dan menambahkan instrumen yang menunjang 

pemeriksaan perkembangan lebih detail dan ruang lingkup penelitian lansia 

hipertensi yang mengalami stres dicapai lebih luas dari sebelumnya 
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