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RELATIONSHIP OF SODIUM CONSUMPTION LEVELS AND STRESS LEVELS          

WITH BLOOD PRESSURE OF ELDERLY WITH HYPERTENSION  

 IN THE WORKING AREA OF BEBANDEM HEALTH CENTER 

 KARANGASEM REGENCY 

 

ABSTRACT 

 

High blood pressure (hypertension) is one of the problems of non-communicable 

diseases that are the main focus to be treated at this time. In addition to its high 

prevalence and tends to increase, it is also due to the degree of seriousness of this 

disease that can cause the onset of other diseases such as heart disease, stroke, even 

death. One of the factors that affect the morbidity and mortality rate of people with 

hypertension is the level of sodium consumption and stress levels. The purpose of 

this study was to determine the relationship between sodium consumption levels 

and stress levels with the blood pressure of the elderly with hypertension in the 

Bebandem Health Center Working Area, Karangasem Regency. This type of 

research is descriptive with a "cross sectional" design. Sampling technique by 

means of non probability sampling with consecutive sampling. The sample size is 

42 elderly. Data collection was carried out by interviews using a 1x24-hour food 

recall form, stress levels with a DASS 42 questionnaire, and sample identities. The 

data were processed with statistical analysis of Spearman Rank correlation. The 

results of this study obtained sodium consumption in the category of more than 23 

elderly (54.8%). Meanwhile, for stress levels, as many as 24 elderly (57.1%) in the 

normal category and 3 elderly (7.1%) moderate stress. Most of the samples were 

people with hypertension with uncontrolled blood pressure, namely 24 samples 

(57.1%). There is a relationship between the level of sodium consumption and the 

blood pressure value p=0.002 (<0.05). There is a relationship between stress level 

and blood pressure value p=0.013 (<0.05). The conclusion of this study is that there 

is a relationship between the level of sodium consumption and stress levels with the 

blood pressure of the elderly with hypertension in the Bebandem Health Center 

Working Area, Karangasem Regency. 
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ABSTRAK  

 
Tekanan darah tinggi (hipertensi) adalah salah satu masalah penyakit tidak menular 

yang menjadi fokus utama untuk ditangani saat ini.  Selain prevalensinya yang 

tinggi dan cenderung meningkat, juga karena tingkat keseriusan penyakit ini yang 

dapat menyebabkan timbulnya penyakit lain seperti jantung, stroke, bahkan 

kematian. Salah satu faktor yang mempengaruhi tingkat morbiditas dan mortalitas 

penderita hipertensi adalah tingkat konsumsi natrium dan tingkat stres. Tujuan 

penelitian ini adalah  untuk mengetahui hubungan tingkat konsumsi natrium dan 

tingkat stres dengan tekanan darah lansia penderita hipertensi di Wilayah Kerja 

Puskesmas Bebandem, Kabupaten Karangasem. Jenis penelitian bersifat   deskriptif   

dengan desain “cross sectional”. Teknik pengambilan sampel dengan cara non 

probability sampling dengan consecutive sampling. Besar sampel yakni 42 lansia. 

Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara menggunakan formulir food recall 

1x24 jam, tingkat stres dengan kuesioner DASS 42, dan identitas sampel. Data 

diolah dengan analisis statistik korelasi Rank Spearman. Hasil penelitian ini 

diperoleh konsumsi natrium dalam kategori lebih sebanyak 23 lansia (54,8%). 

Sedangkan, untuk tingkat stres sebanyak 24 lansia (57,1%) dalam kategori normal 

dan 3 lansia (7,1%) stres sedang. Sebagian besar sampel merupakan penderita 

hipertensi dengan tekanan darah tidak terkontrol yaitu sebanyak 24 sampel (57,1%). 

Ada hubungan antara tingkat konsumsi natrium dengan tekanan darah nilai p=0,002 

(<0,05). Ada hubungan antara tingkat stres dengan tekanan darah nilai p=0,013 

(<0,05). Kesimpulan dari penelitian ini adalah terdapat hubungan antara tingkat 

konsumsi natrium dan tingkat stres dengan tekanan darah lansia penderita 

hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Bebandem, Kabupaten Karangasem. 

 

Kata Kunci : Tingkat Konsumsi Natrium, Tingkat Stres, Tekanan Darah 
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RINGKASAN PENELITIAN 
 

Hubungan Tingkat Konsumsi Natrium dan Tingkat Stres  

dengan Tekanan Darah Lansia Penderita Hipertensi  

di Wilayah Kerja Puskesmas Bebandem  

Kabupaten Karangasem 

 

Oleh: Putu Diah Utari (NIM. P07131218077) 

 

Tekanan Darah Tinggi atau Hipertensi merupakan suatu gangguan pada 

pembuluh darah sehingga mengakibatkan suplasi oksigen dan nutrisi. Keadaan ini 

menyebabkan tekanan darah di arteri meningkat dan jantung harus bekerja lebih 

keras untuk memenuhi kebutuhan tersebut (Nina Putri C and Meriyani, 2020). Hasil 

Riset Kesehatan Dasar menyebutkan prevalensi Hipertensi pada tahun 2018 sebesar 

34.1% dibandingkan dengan tahun 2013 yaitu sebesar 25,8% (Kemenkes, 2018). 

Pada kelompok umur lansia hipertensi menempati urutan pertama sebagai penyakit 

tidak menular yang dialami yaitu sejumlah 57,6%. Prevalensi hipertensi di 

Kabupaten Karangasem berdasarkan hasil pengukuran pada penduduk umur 65-74 

tahun yaitu sebesar 51,85% . Salah satu faktor pencetus terjadinya tekanan darah 

tinggi adalah konsumsi natrium dengan intake berlebihan dan stres.  

Penelitian ini bertujuan untuk membuktikkan hubungan antara tingkat 

konsumsi natrium dan tingkat stres dengan tekanan darah lansia penderita 

hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Bebandem, Kabupaten Karangasem. Waktu 

penelitian yaitu 3 bulan dari penjajakan awal hingga pengumpulan data yaitu pada 

bulan Januari-Maret 2022. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ni adalah 

dengan cara non probability sampling dengan consecutive sampling. Sampel 

penelitian ini yaitu 42 orang lansia yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. 

Pengukuran tingkat konsumsi natrium dengan metode formulir food recall 

1x24 jam dan menganalisis zat gizi dengan menggunakan nutrisurvey 2007. 

Pengukuran tingkat stres menggunakan kuesioner DASS 42, dimana hasil penilaian 

dijumlahkan dan dikategorikan. Untuk mengetahui hubungan antara tingkat 

konsumsi natrium dan tingkat stres dengan tekanan darah lansia digunakan uji 

statistik korelasi Rank Spearman. 

Hasil penelitian dari 42 sampel diketahui, diperoleh konsumsi natrium dalam 

kategori lebih sebanyak 23 lansia (54,8%). Hasil penelitian dari  42 sampel 
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diketahui lebih banyak lansia yang memiliki konsumsi natrium yang berlebih. 

Sedangkan, tingkat stres didapatkan hasil sebanyak 24 lansia (57,1%) dalam 

kategori normal, sedangkan 3 lansia (7,%) mengalami stres sedang. Hasil penelitian 

dari 42 sampel diketahui sebagian besar lansia termasuk kedalam kategori stres 

normal. Sebagian besar sampel merupakan penderita hipertensi dengan tekanan 

darah tidak terkontrol yaitu sebanyak 24 sampel (57,1%). 

Hasil uji korelasi Rank Spearman  hubungan tingkat konsumsi natrium 

dengan tekanan darah lansia menunjukkan p-value sebesar 0,002 yang bernilai lebih 

kecil dibandingkan dengan 0,05 yang berarti terdapat hubungan yang siginifikan 

antara tingkat konsumsi natrium dengan tekanan darah lansia. Sedangkan hasil uji 

korelasi Rank Spearman  hubungan tingkat stres dengan tekanan darah lansia 

menunjukkan p-value sebesar 0,013 yang bernilai lebih kecil dibandingkan dengan 

0,05 yang berarti terdapat hubungan yang siginifikan antara tingkat stres dengan 

tekanan darah lansia.  

Kesimpulan dari hasil penelitian ini adalah ada hubungan antara tingkat 

konsumsi natrium dan tingkat stres dengan tekanan darah lansia penderita 

hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Bebandem, Kabupaten Karangasem. Saran 

dari hasil penelitian ini adalah agar memberikan edukasi pada lansia dan 

keluarga/pendamping mengenai pencegahan meningkatnya tekanan darah pada 

lansia yang dimana akan memicu terjadinya penyakit hipertensi, serta perlu adanya 

penelitian lebih lanjut dengan memodifikasi variabel-variabel independen baik 

menambah variabel atau menambah time series datanya. Sehingga akan lebih 

objektif dan bervariasi dalam melakukan penelitian. 
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