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ABSTRAK 

HUBUNGAN TINGKAT STRES DENGAN KEJADIAN HIPERTENSI 

PADA MASYARAKAT USIA 30-80 TAHUN 

 

Oleh : 

Tutut Ayuni Masturah, Inayatur Rosyidah, Iva Milia Hani Rahmawati 

S1 Ilmu Keperawatan Fakultas Kesehatan ITSKes ICMe Jombang 

Tututayuni19@gmail.com 

 

Pendahuluan : Stres merupakan respon fisiologis dan psikologis seseorang yang 

berusaha menyesuaikan dan mengatur baik tekanan dari faktor internal maupun 

eksternal, tekanan internal seperti kondisi fisik, dan eksternal seperti stres. Stres 

dapat memicu hormon adrenalin sehingga menyebabkan jantung memompa lebih 

cepat sehingga menyebabkan peningkatan tekanan darah. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui hubungan tingkat stres dengan kejadian hipertensi pada 

masyarakat usia 30-80 tahun di Ds.Hargomulyo Bojonegoro. Metode : Jenis 

penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain cross sectional. Populasi pada 

tingkat stres dengan penderita hipertensi diambil dengan simple random sampling 

dan didapatkan sampel sebanyak 60 responden. Variabel independen pada 

penelitian ini adalah tingkat stres yang di ukur menggunakan kuesioner dan 

variabel dependent pada penelitian ini adalah hipertensi yang di ukur 

menggunakan chek tekanan darah dengan Sphgmanometer dan Lembar Cheklist 

dengan pengolahan data editing, coding, scoring, tabulating. Analisis statistic uji 

dengan uji rank spearman. Hasil : hasil penelitian ini menunjukkan dari 60 

responden didapatkan data bahwa 54 ( 90.0% ) responden mengalami stres ringan 

dengan hipertensi stadium awal sebanyak 13 responden ( 21.7% ), stres ringan 

dengan hipertensi stadium 2 sebanyak 36 responden ( 60.0% ), stres ringan 

dengan hipertensi stadium 3 sebanyak 5 responden ( 10.0% ), dan responden yang 

mengalami stres sedang dengan hipertensi stadium awal sebanyak 6 responden ( 

10.0% ). Hasil uji rank spearman diperoleh nilai p= 0,01< α 0,05 artinya H1 

diterima. Kesimpulan : Terdapat hubungan tingkat stres dengan kejadian 

hipertensi pada masyarakat usia 30 -80 tahun di Ds Hargomulyo Bojonegoro. 

Saran : Diharapkan untuk tetap melakukan pengendalian emosi serta melakukan 

relaksasi untuk mengurangi ketegangan dan rutin mengikuti posyandu yang sudah 

di sediadan oleh kader kesehatan agar dapat meningkatkan pengetahuan dan 

wawasan. 

Kata kunci : Stres, Hipertensi, Masyarakat 
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ABSTRACT 

THE RELATIONSHIP BETWEEN STRESS LEVEL AND HYPERTENSION 

INCIDENCE IN PEOPLE AGED 30-80 YEARS 

 

By : 

Tutut Ayuni Masturah, Inayatur Rosyidah, Iva Milia Hani Rahmawati 

S1 Nursing Science Faculty of Health ITSKes ICMe Jombang 

Tututayuni19@gmail.com 

 

Introduction: Stress is a physiological and psychological response of a person 

trying to adjust and regulate both pressure from internal and external factors, 

internal pressure such as physical conditions, and external pressure such as 

stress. Stress can trigger the hormone adrenaline, causing the heart to pump 

faster, causing an increase in blood pressure. This study aims to determine the 

relationship between stress levels and the incidence of hypertension in people 

aged 30-80 years at Ds. Hargomulyo Bojonegoro. Methods: This type of research 

is quantitative with a cross-sectional design. The population of stress-level 

hypertension sufferers was taken by simple random sampling and obtained a 

sample of 60 respondents. The independent variable in this study was the stress 

level which was measured using a questionnaire and the dependent variable in 

this study was hypertension which was measured using a blood pressure check 

with a Sphgmanometer and a checklist sheet with data processing editing, coding, 

scoring, tabulating. Statistical analysis test with Spearman's rank test. Results: 

The results of this study show that from 60 respondents, data was obtained that 54 

(90.0%) respondents experienced mild stress with early-stage hypertension as 

many as 13 respondents (21.7%), mild stress with stage 2 hypertension as many 

as 36 respondents (60.0%), mild stress with Stage 3 hypertension was 5 

respondents (10.0%), and respondents who experienced moderate stress with 

early-stage hypertension were 6 respondents (10.0%). Spearman's rank test 

results obtained p = 0.01 < α 0.05 meaning that H1 is accepted. Conclusion: 

There is a relationship between stress levels and the incidence of hypertension in 

people aged 30 -80 years in Ds Hargomulyo Bojonegoro. Suggestion: It is hoped 

that you will continue to exercise emotional control and relaxation to reduce 

tension and routinely attend the posyandu that has been provided by health cadres 

to increase knowledge and insight. 

Keywords: Stress, Hypertension, Community 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar belakang 

 

Hipelrtelnsi melrulpakan pelnyakit kronis yang se lring ditelmulkan ditelngah 

masyarakat dan me lngakibatkan angka ke lsakitan yang tinggi. (Rizki elt al., 

2017). Saat ini hipe lrtelnsi te llah melnjadi masalah global kare lna prelvalelnsinya 

yang telruls melningkat dari tahu ln kel tahuln. Strels melnjadi masalah yang masih 

hangat di kalangan masyarakat di indone lsia, banyak masyarakat yang ku lrang 

melmahami dampak strels yang dapat melnimbullkan hipelrtelnsi, strels yang dapat 

telrjadi karelna pelngarulh lingku lngan yang akhirnya akan melmbelrikan relaksi 

pada tulbulh dan psikis selselorang yang dapat melningkatkan telkanan darah pada 

pelndelrita hipelrtelnsi. Strels dapat melmicul hormon adrelnalin selhingga 

melnyelbabkan jantulng melmompa lelbih celpat selhingga melnye lbabkan 

pelningkatan telkanan darah (Kulrniawan & Sullaiman, 2019) , keljadian 

hipelrtelnsi di Delsa Hargomu llyo culkulp tinggi. 

Tahuln 2025 dipelrkirakan telrdapat 1,5 Miliar orangyang telrkelna 

hipelrtelnsi, dandipelrkirakan se ltiap tahulnnya 9,4 ju lta orang melninggal akibat 

hipelrtelnsi dan komplikasinya. Me lnulrult data WHO tahu ln 2019, se lkitar 1,13 

miliar orang di sellulrulh du lnia melndelrita telkanan darah tinggi. Prelvalelnsi 

hipelrtelnsi melncapai 34,1% de lngan angka telrtinggi di provinsi kalimantan 

sellatan 44,1% dan yang telrelndah di provinsi papula selbelsar 22,2% (Adam, 

2019). Melnulrult Kelmelntrian Kelselhatantahuln 2018 hipelrtelnsi melnjadi 

pelringkat pelrtama dari je lnis pelnyakit tidak melnullar delngan julmlah kasuls 

melncapai 185.857 (Kelmelnkels RI, 2019). Ke lpala Dinkels Provinsi Jatim 
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dr Elrwin Astha Triyono melngulngkapkan, bahwa di tahuln 2013-2018, tellah 

telrjadi pelningkatan kasu ls hipelrtelnsi selbelsar 8,3%. Seldangkan julmlah 

pelndelrita hipelrtelnsi di Jatim tahuln 2021 selbelsar 5.271.569 orang, dan 

melngalami kelnaikan dari tahu ln selbellulmnya, yakni se lbelsar 27%. Data 

morbiditas angka kelsakitan di Bojonelgoro pada tahuln 2020 julmlah pelndelrita 

hipelrtelnsi selbanyak 193.385. Kade lr kelselhatan Delsa Hargomu llyo melngatakan 

julmlah pelndelrita hipelrtelnsi selbanyak 70 orang. Julmlah pelndelrita hipelrtelnsi 

ulsia 30-80 tahuln se lbelsar55,2%. Dalam tinjau lan sistelmatis ole lh John J. dan 

Bhatt D. atas “Elmelrging Risk Factors for Athe lrosclelrosis” melngamati bahwa 

lima dari 13 pelnellitian me lnulnjulkkan strels sangat telrkait de lngan hipelrtelnsi, 

pada pelnellitian   didapatkan hasil yang signifikan antara tingkat strelss telrhadap 

tingkat kelkambulhan hipelrtelnsi. Belrdasarkan stuldi pelndahullulan yang 

dilakulkan olelh pelnelliti pada tanggal 16 marelt 2023, pada 10 orang di De lsa 

Hargomullyo melnulnjulkkan bahwa dari 10 orang, 9 orang me lngalami 

hipelrtelnsi dan 1 orang    tidak melngalami hipelrtelnsi, dari 9 orang saat ditanya 

telntang keladaan dirinya melrelka melngatakan bahwa, 7 orang melngalami 

telkanan dan melngalami strelsor telrhadap pelmelnulhan kelhidu lpan selhari– hari, 

selmelntara 2 orang melngalami stre lsor kelnakalan anak, hal te lrselbult 

melnulnju lkkan bahwa dari 9 orang yang melngalami hipelrtelnsi itu l dipelngarulhi 

olelh pola pikir, telkanan dan strelsor yang dialami. 

Strels melrulpakan relspon fisiologis dan psikologis selselorang yang 

belrulsaha melnye lsulaikan dan melngatulr baik telkanan dari faktor intelrnal maulpuln 

elkstelrnal, telkana intelrnal selpelrti kondisi fisik, dan elkstelrnal selpelrti strels 
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(Situlmorang, 2020). Stre ls dibagi melnjadi tiga tingkatan yang mellipu lti strels 

ringan, strels seldang, dan strels belrat, tulbulh melrelspon strels yang mellipulti 

pelningkatan keltelgangan otot, pelningkatan deltak jantulng, dan pelningkatan 

telkanan darah. Strels jangka panjangdapat me lnye lbabkan pelru lbahan belrbahaya 

pada tulbulh, Olelh karelna itu l, strels belrat bagi se lselorang bellulm telntul melnjadi 

strels belrat bagi orang lain karelna seltiap orang melmiliki pelrselpsi dan tolelransi 

yang belrbelda telrhadap hal-hal yang melnjadi hambatan atau l tulntultan yang 

melnimbu llkan strels. Strels melrulpakan melkanismel individu l, daya tahan atau l 

adaptasi individu l telrhadap strels belrbelda-belda karelna belrgantu lng pada u lsia, 

jelnis kellamin, kelpribadian, kelcelrdasan, elmosi, statuls sosial atau l pelkelrjaan. Ini 

didulkulng olelh telori bahwa elmosi yang kulat dan strels jangka panjang yang 

intelns ditelrjelmahkan melnjadi relaksi somatik yang belkelrja langsu lng pada 

sistelm pelreldaran darah dan delngan delmikian melmpelngarulhi deltak jantulng dan 

aliran darah. 

Strels adalah salah satul pelmicul telkanan darah tinggi yang palingsu llit. 

Selselorang delngan riwayat te lkanan darah tinggi yang ke lmu ldian telrkelna strels 

belrlelbihan melmiliki risiko tinggi telrkelna telkanan darah tinggi lagi. Kondisi 

strels pada pelndelrita hipelrtelnsi melnyelbabkan kellelnjar hipofisis di otak 

melngirimkan hormon kel kellelnjar elndokrin, yang kelmuldian melningkatkan 

produlksi hormon adrelnalin dan julga hormon hidrokortison selhingga 

melnyelbabkan delnyult jantu lng lelbih celpat se lhingga melnyelbabkan pelningkatan 

telkanan darah (Lina. 2018). Strels melnyelbabkan tulbulh melmprodulksi lelbih 

banyak hormon kortison dan adre lnalin yang telntulnya dapat me lningkatkan 

telkanan darah. Jika kondisi ini belrlangsu lng lama, maka jantu lng dan pelmbullulh 
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darah yang tellah mellampauli batas kompelnsasi akan rulsak selhingga telrjadi 

hipelrtelnsi. Hipelrtelnsi telrmasu lk salah satul faktor relsiko yang belrpotelnsi 

melnimbullkan pelnyakit jantu lng dan pelmbullulh darah. Hipelrtelnsi selring tidak 

melnulnjulkkan geljala bagi pelndelrita dan barul disadari seltellah adanya ganggulan 

pada organ se lpelrti organ jantu lng, otak dan ginjal (Fadhli, 2018). Dampak dari 

hipelrtelnsi dapat melngakibatkan ge ljala pulsing, sakit kelpala, mulal, napas belrat, 

nyelri dada, jika ini di biarkan dan telkanan darah tinggi selmakin melningkat 

tanpa dibelrikan pelnanganan atau l ulpaya u lntulk melngelndalikan bisa belrakibat 

hingga komplikasi selpelrti strokel, ganggulan jantulng, dan ganggulan ginjal. 

Pelngellolaan strels ataul manajaman strels melrulpakan salah satul ulpaya 

ulntulk melncelgah pelningkatan hipelrtelnsi. Coping melrulpakan ulpaya ulntulk 

melnghilangkanstrels. Se ltiap orang melmiliki melkanismel kopingyang be lrbelda 

(Pu lspanelgara, 2019). Coping adalah langkah ataul cara selselorang ulntulk 

melngatasi masalah dan melngulrangi strelss yang dirasakan (Mad Zaini elt al., 

2022). Selselorang delngan melkanismel adaptif mampu l melnyellelsaikan masalah, 

dan diharapkan orang delngan hipelrtelnsi dan kellompok risiko hipelrtelnsi dapat 

mellakulkan tindakan prelvelntif ulntulk melncelgah hipelrtelnsi dan komplikasinya. 

 

1.2 Rulmulsan masalah 

 

Apakah ada hulbulngan tingkat strels delngan keljadian hipelrtelnsi di Ds 

Hargomullyo Bojonelgoro? 

1.3 Tuljulan pelnellitian 

 

1.3.1 Tuljulan ulmulm 

 

Melnganalisis hu lbulngan tingkat strels telrhadap keljadian hipelrtelnsi di Ds 

Hargomullyo Bojonelgoro 
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1.3.2 Tuljulan khulsuls 

 

1. Melngidelntifikasi tingkat strels pada masyarakat di Ds Hargomullyo 

Bojonelgoro? 

2. Melngidelntifikasi keljadian hipelrtelnsi pada   masyarakat di   Ds. 

 

Hargomullyo Bojonelgoro? 

 

3. Melnganalisis hu lbulngan tingkat strels delngan keljadian hipelrtelnsi 

pada masyarakat di Ds. Hargomullyo Bojonelgoro? 

 

1.4 Manfaat pelnellitian 

 

Belrdasarkan tuljulan pelnellitian yang helndak dicapai, maka pelnellitian ini 

diharapkan melmpulnya manfaat baik selcara langsu lng maulpuln tidak 

langsu lng. 

1.4.1 Manfaat teloritis 

 

Diharapkan pelnellitian ini dapat dijadikan selbagai tambahan dan 

sulmbelr informasi se lrta dapat dikelmbangkan selbagai mode ll 

kelpelrawatan selhingga melnambah khasanah kel ilmu lan khulsulsnya 

dibidang kelselhatan. 

1.4.2 Manfaat praktis 

 

1. Manfaat bagi masyarakat 

 

Diharapkan pelnellitian ini dapat dijadikan se lbagai tambahan 

yang belrmanfaat u lntulk lelbih melmahami pelntingnya pe lngellolaan 

strelss yang dapat melmicul telrjadinya hipelrtelnsi. 

2. Manfaat bagi pelrawat 

 

Pelrawat dapat melnggulnakanpelnellitian ini selbagai dasar dalam 

manajaman strelss pelngellolaan pasieln hipelrtelnsi. 
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3. Manfaat bagi pelnelliti sellanjultnya 

 

Pelnellitian ini dapat digu lnakan selbagai re lfelrelnsi dan bahan 

pelrtimbangan atau lpuln informasi ulntulk pelnelliti sellanjultnya ataul 

mulngkin bisa ditelrapkan delngan meltodel pelndelkatan lainnya yang 

mellibatkan lintas selktor dalam pellaksanaan pelnellitian. 
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BAB 2  

TINJAUlAN PUlSTAKA 

 

2.1 Konselp Dasar Hipelrtelnsi 

 

2.1.1 Pelngelrtian Hipelrtelnsi 

 

Hipelrtelnsi dapat dide lfinisikan se lbagai telkanan darah sistolik ≥ 140 

mmHg dan / diastolik ≥ 90 mmHg yang diu lkulr tiga kali dalam hari yang 

belrbelda di antara pasieln belrulsia ≥ 65 tahuln Zhang, X. elt al. (2019) . 

Hipelrtelnsi julga dikelnal selbagai silelnt killelr, dikarelnakan para pasieln 

hipelrtelnsi tidak melngelrti bahwa diri melrelka melngalami telkanan darah 

tinggi. Melningkatnya hipelrtelnsi diselbabkan olelh ulsia yang belrtambah. 

Hipelrtelnsi yang tidak dapat dikelndalikan sangat belrbahaya dan dapat 

melngakibatkan pelnyakit komplikasi se lpelrti strokel, ginjal, jantu lngkoronelr 

dan ganggulan pelnglihatan (Delstriani, 2019). 

2.1.2 Klasifikasi Hipelrtelnsi 

 

Telkanan darah tinggi diklasifikasikan belrtu ljulan ulntu lk melmpelrmuldah 

diagnosis selrta telrapi atau l pelnatalaksanaan hipelrtelnsi. Telkanan darah tinggi 

dapat dibagi melnjadi tiga , yaitul : 

1. Hipelrtelnsi Stadiulm awal 

 

2. Hipelrtelnsi Stadiulm 2 

 

3. Hipelrtelnsi Stadiulm 3 

 

Klasifikasi hipelrtelnsi melnulrult Amelrican He lart Association ( AHA, 

2020) dibagi melnjadi tiga, selbagai belriku lt: 
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Tabell 2.1 Klasifikasi Hipelrtelnsi 

 

Kellompok Sistol (Mmhg) Diastol (Mmhg) 

Hipelrtelnsi stadiulm awal 130-139 80-89 

Hipelrtelnsi stadiulm 2 >140 >90 

Hipelrtelnsi stadiulm 3 >180 >120 

 

2.1.3 Faktor dan pelnyelbab hipelrtelnsi 

 

1. Faktor dan pelnye lbab hipelrtelnsi antara lain (Rulsiani, 2017) : 

 

a. Faktor Geln/orang tula 

 

Statistik melnu lnjulkan bahwa jika orang tu la ju lga melmiliki telkanan 

darah tinggi, selselorang lelbih mulngkin ulntulk melmiliki telkanan darah 

tinggi. 

b. Ciri pelrselorangan 

 

Jelnis kellamin, u lmulr dan ras melrulpakan pelnye lbab dari timbu llnya 

telkanan darah. Me lningkatnya te lkanan darah tinggi bisa dise lbabkan olelh 

ulsia yang belrtambah. Telkanan darah padawanita biasanya le lbih relndah 

dibandingkan delngan telkanan darah pada laki-laki. Statistik dari data di 

Amelrika melnyatakan bahwa orangku llit hitam lelbih mu lngkin melndelrita 

telkanandarahtinggi dari pada orang kullit pultih. 

c. Kelbiasaan hidu lp 

 

Pola hidulp yang kulrang baik antara lain : 

 

1) Tingginya konsu lmsi garam 

 

Statistik melnulnjulkkan pelnduldulk ataul masyarakat de lngan 

melngulrangi konsu lmsi garam lelbih relndah telrkelna pelnyakitdarah 

tinggi. Dalam ilmu l keldoktelran tellah dibu lktikan bahwa melmbatasi 

asulpan garam mellaluli pelnggulnaan diulreltic dapat lelbih 

melnulrulnkan telkanan darah . 
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2) Kelgelmulkan ataul makan yang belrlelbihan 

 

Selpelrti yang kita keltahuli belrsama, faktor obelsitas atau l 

kellelbihan belrat badan be lrkaitan delngan hipelrtelnsi, dan te llah 

telrbulkti bahwa pe lndelrita hipelrtelnsi 76,30% me lngalami kellelbihan 

belrat badan dari 64 orang (84,20%) dari relsponde ln. 

3) Strels atau l keltelgangan jiwa 

 

Kellelnjar adrelnal dapat melngellularkan hormone l adrelnalin, 

melmbulat jantu lng belrdeltak lelbih celpat dan ke lras, akibatnya 

telkanan darah tinggi dapat melnyelbabkan strelss atau l keltelgangan 

melntal, selpelrti kelmarahan, balas delndam, delprelsi, keltakultan dan 

rasa belrsalah. 

4) Pelngarulh lain 

 

Pelngarulh lainnya yang bisa melngakibatkan melningkatnya 

telkanan darah adalah : 

a) Melrokok, sistelm adrelnelrgik telrangsang selhingga melnambah 

telkanan darah 

b) Minulm alkohol 

 

c) Pelngarulh obat, selpelrti elpheldrinel dan elpinelfrin 

 

2. Pelnyelbabnya, hipelrtelnsi telrbagi melnjadi dula (Rulsiani, 2017), yaitu l: 

 

a. Hipelrtelnsi primelr (hipelrtelnsi elselnsial atau l   idiopatik) 

 

Hipelrtelnsi elselnsial tidak dikeltahuli ataul hipelrtelnsi idiopatik yang 

diselbabkan olelh belrbagai pelrulbahan pada jantu lng dan pe lmbu llulh darah 

telrdapat selbanyak 85-90% kasuls. Hipelrtelnsi karelna belrbagai 

pelnye lbabidiopatik dari pada pelnyelbab tulnggal adalah katelgori ulmulm 
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dari hipelrtelnsi ataul diselbult hipelrtelnsiprimelr. Faktor ge lneltik dan faktor 

lingkulngan biasanya belrhulbulngan delngan hipelrtelnsi elselnsial. 

Melningkatnya angkapre lvellelnsi hipelrtelnsi elselnsial dise lbabkan julga dari 

kontribulsifaktor lain yaitu l obelsitas, asulpan garam, be lrtambahnya u lsia, 

melrokok dan julga strelss. 

b. Hipelrtelnsi selkulndelr 

 

Hipelrtelnsi selkulndelr hanyaseldikit yangtelrdiagnosis, dipelrkirakan se lkitar 

6% keljadiannya, biasannya telmpat dimana pelnellitiannya julga 

melmpelngarulhi angka keljadian telrhadap hipelrtelnsi. Hampir dari 

kelsellulrulhan hipelrtelnsi selkulndelr belrhulbulngan delngan 2 melkanismel, 

yaitul: ganggulan fu lngsi ginjal dan se lkrelsi hormonel. Contoh hipe lrtelnsi 

selkulndelr antara lain: hipelrtelnsi nelulrogelnic, ginjal dan elndokrin. 

3. Pelrulbahan-pelrulbahan yang telrjadi pada orang u lsia lanju lt melnyelbabkan 

hipelrtelnsi, selpelrti pada (Nulraini, 2015) : 

a. Melnulrulnnya kelellastisitasan dinding aorta 
 

b. Pelnelbalan katulb jantu lng. 

 

c. Melnulrulnnya kontraksi dan volulmel jantulng akibat melnulrulnnya 

kelmampulan jantulng melmompa darah 

d. Belrkulrangnya ke lmampulan pelmbullulh darah pelrifelr ulntulk Belrnafas 

yangmelnyelbabkan hilangnya ke lellastisitasanpelmbullulh darah te lrpaculnya 

relsistelnsi pelmbullu lh darah pelrifelr 

2.1.4 Manifelstasi klinis 

 

Manifelstasi Klinis Hipelrtelnsi (Nulraini, 2015), tanda dan geljala 

hipelrtelnsi dibeldakan melnjadi dula yaitul : 



11 
 

 

 

 

 

1. Tanpa geljala 

 

Delngan tidak adanya ge ljala spe lsifik, ini tidak ada hu lbu lngannya delngan 

pelningkatan telkanan darah, ke lculali doktelr yang melmelriksa melngelnai 

pelnelntulan telkanan darah artelri. Hal ini melnulnjulkkan bahwa jika telkanan 

darah tidak telratulr hipelrtelnsi artelrial tidak mulngkin telrdiagnosa. 

2. Geljala yang ulmulm 

 

Kellellahan dise lrtai nye lri kelpala selringkali dikatakan ge ljala yang u lmulm 

pada hipelrtelnsi. Dan telrbulkti bahwa ini melnjellaskan tanda yang u lmu lm 

belrkelnaan pasieln yangmelncari bantulanmeldis. Telkanan darah tinggi 

telrkadang diselrtai de lngan geljala lain. Namu ln, tanda- tanda ini tidak 

sellalul belrhulbulngan delngan telkanan darah tinggi selpelrti belrcak darah 

dimata ataul pelndarahan, su lbkonjulngtiva ulmulm telrjadi dan diselbabkan 

olelh kelrulsakan saraf optik akibat telkanan darah tinggi yang tidak 

telrkontrol. 

Adapuln belbelrapa kellulhan selorang yang melngalami telkanan darah tinggi 

 

yaitul: 

 

a. Melrasa sakit kelpala diselrtai pulsing 

 

b. Gampang capelk dan lelmas 

 

c. Melngalami masalah pelrnafasan 

 

d. Celmas 

 

e. Mulal diselrtai mulntah 

 

f. Melngalami mimisan 

 

g. Melnulrulnnya daya sadar 
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2.1.5 Komplikasi 

 

Komplikasi hipelrtelnsi melnulrult (Su lprayitno, 2020) : 

 

1. Strokel 

 

Strokel melrulpakan kondisi keltika sulatul arela pada otak melngalami 

kelmatian sell. Belrbagai faktor se lpelrti artelrosklelrosis dan telkanan darah 

tinggi yang tidak telrkontrol melnye lbabkan pelnyulmbatan atau l pelcahnya 

pelmbullulh darah, hal itu l melngakibatkan telrpultulsnya pasokan darah ke l 

otak. Keljadian stroke l kelbanyakan telrjadi selcara melndadak dan bisa 

melngakibatkan kelrulsakan pada otak. 

2. Infark Miokard 

 

Infark miokard telrjadi ke ltika artelri koronelr artelrosklelrotik tidak dapat 

melmasok oksigeln kel otot jantulng ataul melmbelntulk gulmpalan darah yang 

melnghalangi aliran darah me llaluli pelmbullulh darah ini. Hipe lrtelnsi kronis 

tidak dapat melmelnu lhi kelbultulhan oksigeln miokard,iske lmia jantu lng dapat 

melnyelbabkan infark miokard. Se llain itul, hipelrtrofi velntrikell 

melnyelbabkan pelrulbahan waktul aruls mellelwati velntrikell yang 

melnyelbabkan pelningkatan relsiko aritmia, hiposia dan pelmbelkulan 

darah. 

3. Gagal Ginjal 

 

Kelrulsakan progrelsif yangtelrjadi diselbabkan olelhtelkanantinggi pada 

kapilelr ginjal dan glomelrulluls dan dapat melngakibatkan kelgagalan pada 

ginjal. Telkanan darah tinggi melmaksa ginjal ulntulk belkelrja lelbih kelras, 

melnyelbabkan kelrulsakan  lelbih celpat pada sell-sell ginjal. 
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4. Pelrulbahan Kognitif 

Telkanan darah tinggi dapat melnyelbabkan komplikasi selpelrti pelnulrulnan 

kinelrja  melntal, kulrangnya pelrhatian, dan pelnu lrulnan melmori. 

Telkanan darah tinggi 

julga dapat melnye lbabkan masalah be lrpikir dan bellajar dan salah satu l 

geljala pelrtama dari komplikasi ini adalah sullit melngelnali kata-kata 

saat belrbicara. 

5. Kelmatian 

 

Telkanan darah tinggi dapat melnyelbabkan pelmbullulh darah dalam tulbulh 

individul lelmah dan mellelbar, bila keljadian itul telruls melnelruls bisa 

melngakibatkan pelmbullulh darah pelcah dan belrakibat fatal hingga 

kelmatian. 

2.1.6 Patofisiologi 

 

Pelnelbalan pada dinding pe lmbullulh darah dan hilangnya ke lellastisan 

dinding artelri sangat belrhulbulngan delngan hipelrtelnsi. keljadian ini 

melnyababkan pelningkatan re lsistelnsi pelrifelr, akhirnya jantu lng lelbih sullit 

ulntulk melngatasi pelningkatan relsistelnsi. Dampaknya, pe lnulrulnan aliran 

darah kel organ vital (se lpelrti jantu lng, otak, dan ginjal) (Rulsiani, 2017 ). 

Keltika pelmbullulh darah melndapat rangsangan dari siste lm saraf simpatik 

selbagai relspon telrhadap dorongan e lmosional, itu l julga melmbelriimpulls 

kellelnjar adrelnal yang melnyelbabkan aktivitas vasokonstriksi tambahan. 

Meldullla adrelnal mellelpaskan adrelnalin yang melngakibatkan pe lmbullulh 

darah melnyelmpit. Kortisol dan ste lroid lainnya dike llularkanolelh bagian lular 

dari adrelnal, yang melnimbullkan relspons vasokonstriksi melningkat, 

pelnye lmpitan pelmbullulh darah melnyelbabkan aliran darah diginjal me lnulruln, 

kelmuldian mellelpaskan re lnin. Produ lksi angiotelnsin Idiransang olelh relnin,  
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lalul dirulbah melnjadi angiote lnsin II, yangmelrulpakan vasokonstriktor ku lat, 

dan melmbelrikan dorongan pada kortelks adrelnal u lntulk melnselkrelsi 

aldostelron. Hormonel inimelngakibatkan natriulm dan air teltap belrada di 

tulbulluls ginjal,melnimbu llkan volulmel pelmbullulh darah atau l telkanan darah 

melningkat (Yalon, 2017). 

Aliran darah diteltapkan olelh total darah yang dipompa mellaluli 

velntrikell kiri selrta deltak jantulng sellama seltiap kontraksi. Relsistelnsi 

pelmbullulh darah pelrifelr telrgantulng pada ulkulran rongga nadi pelrifelr. 

Selmakin selmpit pelmbullulh darah, kelmulngkinan belsar aliran darah 

melningkat, selmakin belsar elkspansi, dan selmakin belsar relsistelnsi. Karelnaitul, 

selmakin selmpit pelmbullulh darah, telkanan darah akan lelbih naik. Pe llelbaran 

ataul pelnyelmpitan pelmbullulh darah diatasi olelh sistelm saraf simpatis 

maulpuln sistelm relnin-angiotelnsin. Melrangsang sistelm saraf simpatis dan 

mellelpaskan katelkolamin se lpelrti elpinelprin dan nore lpnelprin.Dari du la bahan 

kimia ini belrakibat vasokontriksi, pelningkatan cu lrah jantulng dan 

kontraktilitas velntrikell. Hal yangsama belrlakul ulntu lk sistelm relnin- 

angiotelnsinyang julga melnyelbabkan vasokontriksi bila dirangsang 

(Wahyulni, 2018). 

2.2 Konselp Dasar Strels 

 

2.2.1 Pelngelrtian strels 

 

Strelss adalah su latul relaksi fisik dan psikis telrhadap se ltiap tulntultan 

yang melnyelbabkan ke ltelganggan dan melngganggul stabilitas kelhidulpan 

selhari - hari (Priyoto, 2014). Strelss melrulpakan relspon tulbulh telrhadap 

lingkulngan diselkitarnya, selhingga dapat melnjadi sistelm pelrtahanan diriyang 

dapat melmprotelksi diri kita (Nasir, 2015). Strels melrulpakan relaksifisiologis  
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dan psikologis yang te lrjadi jika se lselorang melrasakan ke ltidakselimbangan 

antara tulntultan yang dihadapi de lngan kelmampulanulntulk melngatasi tulntultan 

telrselbult. Strels dapat dikatakan adalah geljala pelnyakit 26 masa kini yang elrat 

kaitannya delngan adanya kelmajulan pelsat dan pelrulbahan yang melnulntult 

adaptasi selselorang te lrhadap pelrulbahan telrselbult delngan sama pelsatnya. 

Melnulrult Rahman (2016), u lsaha, kelsullitan, hambatan, dan ke lgagalan dalam 

melngikulti delrap kelmaju lan dan pelrulbahannya melnimbullkan belranelka 

ragam kellulhan. 

2.2.2 Tingkat strels 

 

Tingkat strels telrbagi keldalam tiga tingkatan yaitu l strels ringan, stre ls 

seldang dan strels belrat (Su lprayitno, 2020). E lfelk dari strels belrat bisa 

melnyelbabkan pelrilaku l kita tidak elfisieln bahkan dalam kasu ls yang elkstrim 

strels bisa melmbelbani dan melmpelngarulhi kelpribadian. Kare lna keltelgangan 

yang ku lat, belbelrapa pelnulrulnan pelnye lsulaian diri dapat dilihat dari taraf 

fisiologis dimana strels telrselbult dapat melnghasilkan kellelmahan atau l 

kelkulrangan pada kelmampu lan individu l ulntulk mellawan viruls dan baktelri. 

Seldangkan pada taraf psikologis pelrselpsi ataul ancaman melnimbullkan 

pelningkatan lapangan pelrselpsi yang selmakin melnyelmpit dan prosels kognisi 

yang se lmakin parah (Wiramihardja, 2015). Ole lh selbab itul, selmakin lama 

strels yang dialami se lselorang dan belrkelpanjangan maka akan me lnimbullkan 

tingkat strels yang belrat pulla dan melngancam nyawa. 

2.2.3 Pelnyelbab strels 

 

Strels telrjadi karelna adanya strelssor, Strelssor melrulpakan rangsangan 

yang situ lasi dan kondisinya me lngulrangi kelmampulan kita ulntulk melrasa 

selnang, nyaman, bahagia danprodu lktif. De lngan kata lain stre lssor adalah 

pelmicul telrjadinya strels. Sulmbelr strelssor bisa diselbabkan karelna kelgagalan  
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melncapai tuljulan, pelrulbahan gaya hidu lp, konflik tuljulan, dan stimu llasi yang 

tidak melnyelnangkan (Saam dan Wahyu lni, 2013). Seldangkan melnulrult 

Melnulrult (Hartono, 2016), stre ls pada selselorang diawali delngan adanya 

stimulli yang melnceltu lskan pelrulbahan (strelsor). Strelsor melnulnjulkan su latul 

kelbultulhan yang tidak telrpelnulhi, bisa belrulpa kelbultulhan fisiologis, 

psikologis sosial, lingku lngan, pelrkelmbangan spiritulal, ataul kelbultulhan 

kulltulral. Pelnyelbab stre ls telrdiri atas faktor instrinsik dan faktor elkstrinsik. 

Faktorintrinsik belrsu lmbelr dari aspelk fisiologik, selpelrti kelhamilan, 

melnopaulsel, kelsakitan dan dari aspelk psikologik, selpelrti, frulstasi, konflik, 

telkanan, dan krisis. Ge ljala yang mu lncull bisa belrvariasi telrgantulng delngan 

belrat ringannya stre lsor dan waktu l yang dialami, ge ljala strels bisa dibeldakan 

melnjadi dula, yaitul geljala fisik dan geljala melntal. Geljala     yang timbull dari 

fisik antara lain : jantu lng belrdelbar- delbar lelbih celpat, tidak telratulr, 

pelrnafasan lelbih celpat dan pelndelk, belrkelringat, mulkamelrah, su llit tidulr, 

sakit kelpala, ganggulan pelncelrnaan dan lain se lbagainya, se ldangkan geljala 

yang timbu ll dari melntal anta ra lain melnarik diri, delprelsi, melrasa telrtelkan, 

kelhilangan kelsadaran, kelcelmasan, tak bisa rilelks, bingulng, kelmarahan, 

kelkelcelwaan, ovelraktifdan agrelsif. 

2.2.4 Faktor Yang Melmpelngarulhi Strels 

 

Faktor-faktor yang melmpelngarulhi tingkat strels selbagai belrikult 

(Elka, 2012; Asih, 2017) : 

a. U lsia dan tingkat pelrkelmbangan Selmakin tula ulsia selselorang ataul  

selmakin tinggi tingkat pelrkelmbangan selselorang, maka selmakin banyak 

pelngalaman hidulp yang dimilikinya, hal ini yang telrjadi pada lansia. 

b. Jelnis kellamin dapat dipelngarulhi olelh asam lelmak belbas dalam tulbulh. 

 

Pelrelmpulan melmiliki produlksi asam lelmak belbas lelbih banyak dari pada 
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laki-laki, se lhingga pelrelmpulan belrisiko melngalami stre lss yang lelbih 

tinggi dari pada laki-laki. 

c. Pelndidikan Selselorang yang belrpelndidikan tinggi akan lelbih muldah dalam 

 

melmanfaatkan koping se lhingga melmiliki tingkat stre lsss yang relndah 

dibandingkan delngan yang belrpelndidikan relndah. 

d. Keladaan fisik Pelnyakit (hipelrtelnsi ) adalah salah satul faktor yang 

melnyelbabkan strelss. Se lselorang yang se ldang melndelrita pe lnyakit le lbih 

belrisiko melngalami strels dari pada orang yang tidak melndelrita 

pelnyakit. 

e. Tingkat pelngeltahu lan Pe lngeltahulan selselorang yang relndah lelbih mu ldah 

melngalami strelss Ke ltidak tahulan selselorang telrhadap se lsulatul dianggap 

selbagai telkanan yang dapat melnye lbabkan krisis dan dapat melmicu l 

telrjadinya strelss yang diselbabkan karelna kulrangnya informasi yang 

didapatkannya, belgitu l julga delngan lansia yang melmiliki pe lngeltahulan 

yang relndah. 

2.2.5 Cara Melngatasi Strels 

 

Kelmelnkels (2022) Rasa stre ls yang dialami ole lh selselorang melrulpakan 

hal yang normal u lntu lk dialami apabila se lselorang melngalami telkanan atau l 

dipaksa ulntulk dapat belradaptasi dalam waktul yang singkat. Namu ln 

delmikian, bahaya stre ls dalam jangka waktu l yang panjang akan me lmbulat 

selselorang melngalami be lrbagai masalah kelselhatan yang dapat melngganggu l 

aktivitas hariannya . 

Telrdapat 5 cara ulntu lk melngatasi strels antara lain : 

 

1. Melningkatkan ibadah kelpada  Tulhan Yang Maha Elsa 

 

2. Melnjaga kelselhatan delngan belrolahraga selcara telratulr, selpelrti belrjalan 
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dan belrselpelda, selrta melnculkulpi kelbultulhan tidulr dan makan makanan 

yang belrgizi selimbang 

3. Mellakulkan hobi yang selsulai delngan minat dan bakat 

 

4. Belrfikit hal-hal yang melnyelnangkan dalam hidulp 

 

5. Melmbicarakan pelrasaan dan kellulhan yang dialami kelpada selselorang 

yang dapat dipelrcaya. 

Pelngulkulran tingkat strelss 

 

Delprelssion Anxielty Srelss Scalel olelh Lovibond melrulpakan 

selpelrangkat yang telrdapat tiga skala ke ladaan diri u lntulk di rancang u lntulk 

melngulkulr elmosi nelgatif yang te lrdiri dari de lprelsi, kelcelmasan dan strelss. 

(Lovibond dalam Psychology Foulndation of Au lstralia, 2014) me lnyatakan 

bahwa telrdapat 14 ite lm delngan isi yang se lrulpa dalam ku lisionelr DASS. 

Skala ulntulk melngu lkulr strelss yaitul melnilai kelsullitan ulntulk telnang, 

kelgulgulpan, mulrah marah dan ge llisah. Kelpelkaan maulpu ln elksprelsi yang 

lelbih dan kulrang belrsabar. 

DASS sulb- skala strelss : 
 

1. Saya melrasa bahwa diri saya melnjadi pelmarahkarelnahal – halselpellel. 

 

2. Saya selring belrelaksi belrlelbihan telrhadap dalam situlasi telrtelntul. 

 

3. Saya melmiliki kelsullitan dalam belrsantai 

 

4. Saya melrasa diri saya muldah melrasa kelsal 

 

5. Saya melrasa tellah melnghabiskan banyak elnelrgi ulntulk melrasacelmas 

 

6. Saya melnelmulkan diri saya melnjadi muldah sabar keltika dalam keladaan 

telrtulnda (misalnya : macelt saat pelrjalanan, selring melnulnggul). 

7. Saya melrasakan jika saya muldah telrsingu lng 
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8. Saya melrasa kelsullitan dalam belristirahat . 

 

9. Saya melrasa bahwa saya muldah marah 

 

10.  Saya melrasa sullit ulntulk telnang jika ada yang melmbulat saya kelsal. 

 

11.  Saya sullit ulntulk sabra dalam melnghadapi ganggulan telrhadap  hal yang seldang 

saya lakulkan. 

12.  Saya selring melrasa gellisah 

 

13. Saya tidak pelrdulli pada apapuln yang melnghalangi sayamellakulkan apa yang saya 

inginkan 

14. Saya gampang gellisah Telrdapat elmpat pilihan jawaban yang 

diseldiakan ulntulk seltiap pelrtanyaan yaitu l : 

0. tidak selsulai delngan saya sama selkali, ataul tidak pelrnah 

 

1. : selsulai delngan saya sampai tingkat telrtelntul, atau l kadang –kadan 

 

2. : selsulai delngan saya sampai batas yang dapat dipelrtimbangkan, 

ataul lulmayan selring 

3. : sangat selsulai delngan saya, ataul selring selkali 

 

seljulmlah nilai ulntulk masing - masing dari pelrtanyaan yang disellelsaikan 

olelh masing - masing relspondeln, masing masing 

sulb skala, kelmuldian elvalulasi selsulai indelks tingkat kelparahandi bawah 

 

ini : 

 

tingkat strelss : 

 

1. Ringan : 0 – 18 

2. Seldang : 19 – 253. 

3. Belrat : 26 - 33 

(sulmbelr : Delprelssion Anxielty Srelss Scalel/ DASS-42) 
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2.3 Hulbulngan Strels Delngan Kelajadian Hipelrtelnsi 

 

Hasil pelnellitian yang dilakulkan olelh Fanny Damayanti Situlmorang, dam 

Sri Meli Wullandar (2022) de lngan juldull “Hulbulngan Tingkat Strels Delngan 

Keljadian Hipelrtelnsi Pada Anggota Prolansi di Wilayah Kelrja Pulskelsmas 

Porongpong” tuljulan pelnellitian yaitul ulntulk melngeltahuli melngeltahuli apakah ada 

hulbulngan antara tingkat stre ls delngan hipelrtelnsi pada anggota prolanis. Je lnis 

pelnellitian ini melnggulnakan Cross Selctional Stuldy (obselrvasional yang belrsifat 

analitik) delngan telknik total sampling. Pe lnellitian ini dilaku lkan pada bu llan 

Felbrulari 2020 pada 40 anggota prolanis di wilayah kelrja Pulskelsmas 

Parongpong, Kelcamatan Parongpong, Kabulpateln Bandulng Barat. Dari 40 

relspondeln telrdapat hulbulngan yang signifikan antara tingkat strels delngan 

hipelrtelnsi delngan nilai sistolikdan ju lga diastolik delngan nilai p < 0,05. Dapat 

disimpullkan bahwa stre ls mampulmelmpelngarulhi telkanan darah baik sistolik 

maulpuln diastolik pada re lspondeln, maka se lbaiknya anggota prolanis me lnjaga 

pola hidulp selhat ulntulk melnghindari strels. 

Hasil pelnellitian yang dilakulkan olelh Iwan Ardian, Nultrisia Nul‟im Haiya, 

Tri U ltama Sari (2019) delngan ju ldull “Signifikansi Tingkat Strels Delngan 

Telkanan Darah Pada Pasie ln Hipelrtelnsi” Tuljulan pelnellitian ini adalah u lntulk 

melngeltahuli hulbulngan tingkat strels delngan telkanandarah padapasieln hipelrtelnsi 

di Pu lskelsmas Bangeltayu l Selmarang. Meltodel: Pelnellitian ini melrulpakan jelnis 

pelnellitian ku lantitatif analitik obselrvational. De lsain yang digu lnakan adalah 

cross selctional. Julmlah sampell 99. Hasil: Selbagian belsar relspondeln 

melnulnju lkan ulsia yang se lring telrkelna hipelrtelnsi pada pe lnellitian ini paling 

telrbanyak yaitu l ulsia 45-50 selbanyak (32,3%), jelnis kellamin yaitul delngan 
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julmlah telrbanyak laki-laki delngan prelselntasel 55 (55,6%), tingkat pelndidikan 

paling banyak yaitul SMP 47 (47,5%), pelkelrja selbanyak 54 (54,5%). Diskulsi: 

Telrdapat hulbulngan tingkat strelss delngan telkanan darah pada pasieln hipelrtelnsi 

(p=0.001). 

Hasil pelnellitian yang dilaku lkan olelh Helrawati Ikhsan (2021) de lngan 

juldull “Hu lbulngan Tingkat StrelssDelngan Keljadian Hipelrtelnsi Pada IRTPada 

Masa Pandelmi Di Pu lske lsmas Bula Tahuln 2021” Tuljulanpelnellitian ini adalah 

ulntulk melngeltahuli hulbulngan tingkat strelss delngan keljadian hipelrtelnsi padaIRT 

pada masa pandelmi di Pu lskelsmas Bula tahuln 2021. Meltodel pelnellitian ini 

melnggulnakan cross selctional. Sampell dalam pelnellitian ini melnggulnakan 

telknik pulrposivel sampling selbanyak 80 relspondeln. Pelnellitian ini 

melnggulnakan instrulmelnt belrulpa kulelsionelr delngan analisis data me lnggulnakan 

ulji gamma. Hasil pelnellitian ini melnulnjulkkan telrdapat hulbulngan antara tingkat 

strels delngan keljadian hipe lrtelnsi pada ibu l rulmah tangga pada masapandelmi 

Covid-19 di PKMBu laTahuln 2021. 

Hasil pelnellitian yang dilakulkan olelh Wini Yu lningsih (2017) delngan 

juldull “Hulbulngan Tingkat Stre ls Delngan Keljadian Hipelrtelnsi Pada Pelndelrita 

Hipelrtelnsi” Tuljulan dari pelnellitian ini adalah ulntulk melngeltahuli hu lbulngan 

tingkat strels delngan keljadian hipelrtelnsi padapelndelrita hipelrtelnsi di Pulskelsmas 

DTP Wanaraja Tahuln 2016. Meltodel pelnellitian yang digulnakan adalah 

delskriptif analitik delngan pelndelkatan cross selctional delngan variabell 

indelpelndelnt Tingkat Strels dan variabell delpelndelntKeljadian Hipelrtelnsi. Sampell 

yang digulnakan adalah 98 orang pelndelrita hipelrtelnsi diPu lskelsmas DTP 

Wanaraja delngan melnggulnakan telknik accidelntal sampling. Hasil analisis 
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ulnivariat melnulnjulkkan tingkat strels yang belrat (45.9%) delngan keljadian 

hipelrtelnsi yang belrat lelbih belsar (42.9%). Analisis bivariat melnulnjulkkan 

adanya hulbulngan antara tingkat strels delngan keljadian hipelrtelnsi pada 

pelndelrita hipelrtelnsi delngan p-valulel= 0.001. 

Hasil pelnellitian yang dilakulkan olelh Madel Adi Sultarjana (2021) delngan 

juldull “Hulbulngan Frelku lelnsi Konsulmsi Kafelin Dan Tingkat Strels Delngan 

Keljadian Hipelrtelnsi Pada Ulsia Delwasa Mulda” Tuljulan pelnellitian ini u lntulk 

melngeltahuli hulbulngan fre lkulelnsi konsu lmsi kafelin dantingkat strels delngan 

keljadian hipelrtelnsi pada u lsia delwasa mu lda. Pelnellitian yang dilaku lkan adalah 

pelnellitian obselrvasional delngan rancangan cross selctional, sampe ll dipilih 

delngan telknik sampling pu lrposivel sampling yang mellibatkan 110 re lspondeln 

masyarakat yang be lrtelmpat tinggal di wilayah ke lrja U lnit Pellaksana Telknis 

Daelrah (U lPTD) Pulskelsmas II Ke lcamatan De lnpasar Barat delngan u lsia 20-40 

tahuln, hasil yang dipe lrolelh diulji delngan u lji statistik rank spe larman delngan 

α=0,05. Hasil pelnellitian melnulnjulkkan telrdapat hulbulngan signifikan antara 

frelkulelnsi konsu lmsi kafelin delngan keljadian  hipelrtelnsi (p<0,05). 
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Faktor penyebab : 

1. Usia 

2. Jenis kelamin 

3. Pendidikan 

4. Keadaan fisik 

5. Tingkat 

pengetahuan 

Faktor penyebab : 

1. Gen/orang tua 

2. Ciri perseorangan 

3. Kebiasaan hidup 

BAB 3 

 

KElRANGKA KONSElPTUlAL DAN HIPOTElSIS 

 

 

3.1 Kelrangka konselptulal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keltelrangan : 

Ditelliti 

Tidak ditelliti 

Belrhulbulngan 

Melmpelngarulhi 

Gambar 3.1 Kelrangka konselp tingkat strels delngan keljadian hipelrtelnsi pada 

masyarakat. 

Stresor stress : 

1. Fisiologis 
2. Psikologis 
3. Sosial 
4. Lingkungan 
5. Perkembanga

n spiritual 
6. Kebutuhan 

kultur 

Ringan 

Sedang 

Berat 

Hipertensi 

Ht stadium awal 

Ht stadium 2 

Ht stadiu 3 
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3.2 Hipotelsis pelnellitian 

 

Hipotelsis adalah jawaban selmelntara atas rulmulsan masalah pelnellitian 

yangakandicari jawabannya dalam pelnellitian (Yalon elt al., 2017). 

H1 : Telrdapat hulbulngan tingkat strelss delngan keljadian hipelrtelnsi di 

DelsaHargomu llyo. 
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

4.1 Jelnis Pelnlitian 

 

Riselt ini melmakai pelndelkatan riselt kulantitatif analitik. Meltode l 

Pelnellitian Kulantitatif adalah Meltodel pelnellitian yang belrlandaskan pada 

filsafat positifismel, digu lnakan ulntulk melnelliti pada popu llasi ataul sampell 

telrtelntul, pelngulmpullan data me lnggulnakan instru lmeln pelnellitian, analisis data 

belrsifat kulantitatif ataul statistik, delngan tuljulan ulntulk melngulji hipotelsis 

yangditeltapkan (Su lgiyono, 2017). Pe lndelkatan kulantitatif analitik be lrmaksu ld 

ulntulk melnganalisis hu lbulngan antar variabell. Riselt ini ulntulk melnganalisis 

Tingkat Strels delngan ke ljadian hipelrtelnsi pada masyarakat De lsa Hargomullyo 

Bojonelgoro. 

4.2 Rancangan Pe lnellitian 

 

"Rancangan pelnellitian ataul delsain pelnellitian ini melmakai pelndelkatan 

analitic cross selctional yakni se lbulah pelnellitian yang melmbahas dinamika 

korellasi dari faktor risiko delnganelfelk lelwat caraobselrvasi, pelndelkatan, ataulpuln 

pelngulmpullan data se lkaliguls pada se lbulah masa atau lpuln agar bisa dipe llajari 

dinamika korellasi dari faktor-faktor relsiko delngan elfelk, lelwat cara obse lrvasi, 

pelndelkatan, ataulpuln pelngulmpullan data telrmasu lk pada selbulah masa (point time l 

approach)" (Nulrsalam, 2017). 

4.3 Waktu l Dan Telmpat Pelne llitian 

 

4.3.1 Waktul pelnellitian 

 

Pelnellitian di mullai dari pe lrelncanaan (pelnyu lsulnan proposal) 

sampai delngan pelnyulsulnan laporan akhir, dimullai dari bullan April sampai Julli 

2023. 
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4.3.2 Telmpat pelnellitian 

 

Pelnellitianini akan dilaksanakan Di Delsa Hargomullyo Bojonelgoro 

 

4.4 PopullasiPopulasi, sampell dan sampling 

 

4.4.1 Populasi  

Popu llasi melrulpakan ku lmpullan objelk ataul informasi delngan 

kritelria khulsuls ulntulk ditelliti (Handayani, 2019). Popu llasi pelnellitian ini 

sellulrulh masyarakat Di De lsa Hargomullyo Bojonelgoro yang be lrulmulr 

30 – 80 tahuln selbanyak 70 Jiwa. 

4.4.2 Sampell 

 

Sampell melrulpakan bagian belrdsarkan popu llasi telrjangkaul yang 

bisa dijadikan sulbjelk pelnellitian delngan cara pelngambilan sampe ll 

(Su lgiyono, 2019). Pelnellitian ini dihitulngdelngan ru lmuls belsar sampell 

melnggulnakan rulmuls Slowvin, adapuln rulmuls Slowvin selbagai 

belrikult : 

n = N 

 

1+N(d)² 

 

n = 70 

1+ 70 (0,05)2 

 

n = 70 

1+70 (0,0025) 

 

n = 70 

1,175 

 

n = 59,8 n = 60 (di bullatkan) 
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Keltelrangan : 

 

n : belsar sampell N : belsar popullasi 

d : tingkat signifikan(0,05)². 

4.4.3 Sampling 

 

Sampling melrulpakan prosels melmilah porsi dari popullasi ulntulk 

bisa melwakili popullasi yang dipilih (Djollong, 2020). Meltode l 

pelngambilan sampell yang digulnakan dalam rise lt ini adalah simple l 

random sampling. Orang yang diwawancarai dipilih tanpa 

melmandang shift de lngan simplel random sampling dan dilakulkan 

selsulai delngan prinsip pelngacakan. Simplel sampling, yaitu l 

melngambil sampe ll dari su latul popullasi atau lpuln melnggu lnakan meltode l 

ulndian (Su lgiyono, 2018) . 
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Dependent Variable : 

Hipertensi 

Desain penelitian: 

cross sectional 

Populasi : 

 

Seluruh masyarakat Di Desa Hargomulyo Bojonegoro yang berumur 

30 – 80 tahun sebanyak 70 Jiwa 

Sampling : simple random sampling 

 

Pengumpulan Data : 

Analisa data 

Independent Variable : 

Tingkat Stres 
Pengolahan Data : 

Editing, coding, 
tabulating 

Sampel : 

Sebagian dari masyarakat di Desa Hargomulyo Bojonegoro Sebanyak 60 Responden 

Analisis : 

Paired t test 

Hasil dan Kesimpulan 

 

 

 

4.5 Jalannya pelnellitian (kelrangka kelrja) 

 

Kelrangka kelrja ialah sulatul strulktulral konse lptulal dasar yang dipakai 

dalam melnangani ataulpuln melmelcahkan selbulah pelrmasalahan komplelk 

Windiyaningrulm (2018). 

 

 

 

 

Gambar 4.1 Kelrangka Kelrja Pelnellitian hulbulngan antara Tingkat Strels 

delngankeljadian hipelrtelnsi pada masyarakat Delsa Hargomullyo Bojonelgoro. 

Identifikasi masalah 

 

Tingkat stress dengan kejadian 
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4.6 Idelntifikasi variabell 

 

Variabell yakni konse lp yang bisa digolongkan atas dula yakni yang 

sifatnya kulalitatif dan kulantitatif. Variabellialah karaktelristik sulbyelkpelnellitiian 

yang melngalami pelrulbahan atas selbulah sulbyelk melnuljul lainnya 

(Windiyaningrulm, 2018). 

4.6.1 Variabell belbas   (indelpelndelnt) 
 

Variabell belbas adalah variabell yang melnimbullkan pelrgantian ataulpuln 

pelnciptaan variabell telrikat (Djollong, 2020). Variabe ll indelpelndelnt yang di 

gulnakanan dalam pelnellitian ini adalah Tingkat Strels. 

4.6.2 Variabell telrgantulng (delpelndelnt) 

 

Variabell telrikat adalah variabe ll yang nilainya ditelntulkan olelh variabell 

lain, dan variabell relspon akan mu lncull selbagai akibat dari manipu llasi variabell 

lain. (Widyaningru lm, 2018). Variabell telrikat yang digulnakan dalam pelnellitian 

ini adalah Hipelrtelnsi. 

4.7 Delfinisi opelrasional 

 

Delfinisi opelrasional yakni se lcara opelrasional melmbelri delfinisi variabell 

atas dasar karaktelristik yang dilihat, ole lh karelnanya melmbulat pelnelliti 

mulngkin mellaksanakan pelngaulkulran ataulpuln obselrvasi selcara celrmat atas 

selbulah delnomelna ataulpuln obyelk, pelnelntulan delfinisi opelrasional 

dilaksanakan atas dasar parameltelr yang melnjadi u lkulran pada pelnellitian 

(Windiyaningrulm, 2018). 



30 
 

 

 

 

Tabell 4.2 Hulbulngan antara Tingkat Strels delngan keljadian hipelrtelnsi 

padamasyarakat Delsa Hargomullyo Bojonelgoro 

 

 

 

 

 

 

 

 

Strels. 

 

maulpuln 

elmosional 

(melntal/psikis

) apabila ada 

pelrulbahan 

dari 

lingkulngan 

yang 

melngharulska

n selselorang 

melnyelsulaikan 

diri 

 
18 

Strelss Seldang : 19- 
25 

Strelss Belrat : 
26- 33 

Delprelssion 
Anxielty Strelss 
Scalels 

( DASS 42 ) 

 

 

 

 

  

Variabell 

Delpelndeln

t 

Hipelrtelns

i 

Keladaan 

dimana 

telkanan 

darah sistolik 

pada tulbulh 

selselorang 

lelbih dari 

ataul sama 

delngan 140 

mmHg dan 

ataul telkanan 

darah 

diastolik 

lelbih dari 

ataul sama 

delngan 90 

mmHg 

Sphgmanomelt
elr 

Lelmbar 

Chelk list 

Nominal Delngan kritelria: 

Hipelrtelnsi 
stadiu lm awal : 
sistol 130-139 

diastol 80-80 

Hipelrtelnsi 

stadiu lm 2 : 

sistol > 140 

diastol >90 
Hipelrtelnsi 
stadiu lm 3: sistol 

>180 diastol 

>120 

Amelrican Helart 
Association 
(AHA, 2020) 

 

Variabel Definisi 
 

Operasional 

Alat Ukur Sekala 
 

data 

Skor 

Variabel 

Independet 

Tingkat 

Reaksi 

seseorang baik 

secara fisik 

Kuesioner 
DASS 42 

Nominal Menurut self 
assesment scale : 
Sress Ringan : 0- 
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4.8 Pelngulmpullan dan analisa data 

 

4.8.1 Instrulmeln 

 

Alat pelnellitian ialah alat yang dipelrgulnakan pelnelliti ulntulk 

melngulmpullkan data, melmbulat pelkelrjaan melrelka lelbih foku ls (Saryono, 2018). 

Instrulmeln pelnellitian yang digulnakan yaitul kulelsionelr dan lelmbar Chelk list 

yang dimana ku lelsionelr belrisi telntang Variabell tingkat strels dan lelmbar Chelk 

list belrisi telntang Variabell Hipelrtelnsi. 

4.8.2 Proseldulr pelnellitian 

 

Proseldulr pelnellitian yaitul langkah-langkah yang dipakai ulntulk 

melngulmpullkan data gu lna melnjawab pelrtanyaan pelnellitian yang diaju lkan di 

dalam pelnellitian (Agu ls, 2020). Didalam proseldulr pelnellitian yang bultulh 

dilaksanakan yakni: 

a. Melngajulkan juldull kel doseln pelmbimbing. 

b. Prosels pelnyu lsulnan proposal pelnellitian. 

c. Melngulruls sulrat izin pelnellitian kel kampu ls ITSKels Icme l 

Jombang.  

d. Melngulruls sulrat izin pelnellitian kel kantor kelpala delsa 

Hargomullyo Bojonelgoro. 

e. Melnjellaskan kelpada calon relspondeln telntang pe lnellitian dan bila 

belrseldia melnjadi relspondeln dipelrsilahkan melnandatangani 

inform conselnt. 

f. Pelmbelrian kulelsionelr tingkat strels dan melnyiapkan lelmbar celklist 

SOP Hipelrtelnsi pada relspondeln dalam satu l hari yang 

dilaksanakan sellama 30- 90 melnit. 

g. Pelnyulsulnan laporan hasil pelnellitian. 
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4.8.3 Pelngulmpullan data 

 

Pelngulmpullan data yakni se lbulah prosels pelndelkatantelrhadap su lbyelkdan 

prosels melngulmpullkan karaktelristik su lbye lk yang dibu ltulhkan u lntulk selbulah 

pelnellitian (Hamni, 2021). Didalam pelnellitian proseldulr yangbultulhdilaksanakan 

yakni: 

a Elditing 

 

Elditing adalah aktivitas me lninjaul ataulpuln melmpelrbaiki isi su latul form 

ataul sulrveli (Notoatdmodjo, 2013). Su lrveli ini disu lsuln ulntulk mellihat kelultulhan 

dan keljellasan jawaban dalam ku lelsionelr yang diisi ole lh relspondelnselhingga 

dapat diolah delngan baik. 

b Coding 

 

Coding adalah prose ls pelngulbahan data belrulpa kalimat atau l karaktelr 

melnjadi angka (Notoatdmodjo, 2013).Pe lngkodelan dilaku lkan seltellahselmula 

sulrveli diprosels atau l dieldit U lntulk melmbantul pelmroselsan data, balasan 

diulrultkan belrdasarkan tanda ataul angka. 

1. Data ulmulm 

 

a. Data relspondeln 

 

                               Relspondeln 1 Kodel R1 

 

Relspondeln 2 Kodel R2 

 

Relspondeln 3 Kodel R3 

 

b. Jelnis kellamin 

 

Pria J1 

 

Wanita J2 
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c. U lsia 

 

30-40 tahuln U l1 

41-50 tahuln U l2 

51-60 tahuln U l3 

61-70 tahuln U l4 

71-80 tahuln U l5 

 

d. Pelndidikan 

 

P1 SD 

 

P2 SMP 

 

P3 SMA 

 

P4 Tidak Selkolah 

 

e. Pelkelrjaan 

 

P1 IRT 

 

P2 Peltani 

 

P3 Wiraswasta 

 

2. Data Khu lsuls 

 

a. Klasifikasi Hipelrtelnsi 

 

S1 Awal 

S2 2 

S3  3 

b. Tingkat Strels 

 
R 1 

S 2 

B 3 



34 
 

 

 

 

 

a) Tabu llating 

 

Tabu llating ialah prosels tabullasi data selsulai delngan tuljulan pelnellitian 

dankelinginan pelnelliti (Andi, 2018). 

Hal ini ditafsirkan dalam skala: 
 

a) 0 % : Tidak ada 

 

b) 1 - 25 % : Selbagian kelcil 

 

c) 26 - 49 % : Hampir seltelngahnya 

 

d) 50 % : Seltelngahnya 

 

e) 51 - 75 % : Selbagian belsar 

 

f) 76 - 99 % : Hampir sellu lrulhnya 

 

g) 100 % : Sellulrulhnya (Andi, 2018) 

 

4.8.4 Analisa data 

 

Selsuldah sellulrulh data dari kulelsionelr dijulmlakan, belrikultnya 

dilaksanakan,langkah melngolah data delngan seljulmlah prosels melncakulp 

Crulz (2020) : 

a U lnivariat 

 

Analisis ini digu lnakan ulntulk melndelskripsikan Hasil pelngulkulran 

variabell tingkat strels dan variabell hipelrtelnsi dimana variabell Tingkat Strels di 

ulkulr delngan melnggulnakan alat u lkulr lelmbar chelk List delngan kate lgori skor 

baik, culkulp, dan kulran selmelntara variabell hipelrtelnsi di ulkulr delngan 

mnggulnakan telkanan darah de lngan melnggulnakan telnsimeltelr delngan skor 

baik, culkulp, dan kulrang data katelgori belrulpa nominal selmula karaktelristik  

relspondeln dalam pelnellitian ini selpelrti : ulsia, jelnis kellamin, tingkat pelndidikan  

dan pelkelrjaan belrbelntu lk katelgori yang dianalisis melnggu lnakan analisa 

proporsidalam tabell distribu lsi frelkulelnsi. 
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b Bivariat 

 

Meltodel melnggulnakan ulji statistik delngan U lji Rank Spelarman yaitul sulatu l 

cara ulntulk melncari hasil pe lngulkulran dari du la variabell dan gu lna melninjaul 

kulatnya hu lbulngan dan arah hu lbulngan dari dula variabell delngan skala ordinal 

yang nantinya dianalisa de lngan program kompu ltelrisasi pada taraf signifikan 

(𝛼) 0.05. 

4.9 Eltika Pe lne llitian 

 

Eltika pelnellitian ialah selpelrangkat nilai dijadikan pandu lan pelnelliti saat 

mellaksanakan pelnellitian (Hidayat 2017). Selsuldah pelngaju lan pelrmohonan 

telrhadap institulsi program pelndidikan S1 Kelpelrawatan ITSKe ls ICMel Jombang 

gulna melmpelrolelh pelrseltuljulan mellaksanakan riselt. Selsu ldah melndapatkan 

pelrseltuljulan barullah lalu l mellaksanakan pelnellitian lelwat pelnelkanan eltika 

melncakulp : 

a. Lelmbar pelrseltuljulan me lnjadi relspondeln (informeld Conse lnt) Jika sulbjelk 

ingin belrpartisipasi dalam pe lnellitian, ia haruls melnandatangani formu llir 

kelselpakatan yang dibagikan kelpada relspondeln ataulpuln su lbjelk selbellulm 

mellakulkan pelnellitian, delngan maksuld agar relspondeln melngeltahuli tuljulan 

pelnellitian (Notoadmojo, 2012). 

b. Tanpa nama (anonimity) 

 

Pelnelliti tidak melmbelrikan nama re lspondeln yang digu lnakan se lbagai su lbjelk 

pelnellitian ulntulk mellindu lngi kelrahasiaan idelntitas sulbjelk, namuln pelnellitian 

melmbelrikan karaktelr ataulpuln tanda khulsuls (Notoadmojo, 2012). 
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c. Kelrahasiaan (confide lntiality) 

 

Kelrahasiaan informasi yang didapat diu lngkapkan kelpada pihak telrtelntu l 

yang te lrkait delngan pelnellitian, maka kelrahasiaan su lbjelk pelnellitian aman 

selpelnulhnya. 

d. Elthical clelarancel 

 

Eltika pelnellitian melrulpakan standar bagi pelnelliti ulntulk melnjulnjulng tinggi 

nilai-nilai intelgritas, keljuljulran dan keladilan dalam mellakulkan 

pelnellitian. 

e. Belrbulat baik (Belnelficielncel) 

 

Belnelficielncel belrarti hanya mellakulkan kelbaikan. Kelbaikan belrarti 

melncelgah keltidakadilan dan ke ljahatan, melnghilangkan keltidakadilan dan 

keljahatan, dan melmpromosikan kelbaikan dalam diri kita dan orang lain. 

Dalam kontelks pelrawatan kelselhatan, konflik mulngkin mulncull antara 

prinsip ini dan otonomi. 

4.10 Keltelrbatasan Pe lne llitian 

 

4.9.1 Pelnellitian 

keltelrbatasan waktul, dan jarak telmpulh 

 



 

 

BAB 5 

HASIL DAN PElMBAHASAN 

 

 

5.1 Hasil Pelnellitian 

 

Pada bab ini akan melnjellaskan hasil dan pelmbahasan pelnellitian. Pelngambilan 

data yang dilaku lkan di De lsa Hargomu llyo Kabulpateln Bojonelgoro delngan julmlah 

relspondeln 60 orang. Pe lngulmpullan data yang dilaksanakan pada tanggal 26 Ju lni 

sampai delngan 29 Ju lni 2023 melngelnai hu lbulngan tingkat strels telrhadap keljadian 

hipelrtelnsi pada masyarakat ulsia 30 – 80 tahuln di Delsa Hargomu llyo Bojonelgoro. 

5.1.1 Gambaran lokasi pelnellitian 

 

Pelnellitian ini dilakulkan di Delsa Hargomu llyo Kabu lpateln 

Bojonelgoro. Yang telrleltak di pelrdelsaan, mayoritas ialah peltani. Jarak dari 

Delsa kel pulsat pelmelrintah kabulpateln ± 7 km, u lntulk jarak De lsa pada Ibu l 

Kota Provelnsi Jawa Timulr melncapai ± 210 km. 

5.1.2 Data ulmulm 

 

Karaktelristik relspondeln ulntulk pelnellitian ini mellipu lti jelnis kellamin, 

ulsia, dan pelkelrjaan. Rincian ditulnjulkkan di bawah ini: 

1. Karaktelristik relspondeln belrdasarkan jelnis kellamin 

 

Tabell 5.1 Distribu lsi frelkulelnsi relspondeln belrdasarkan jelnis kellamin anggota 
masyarakat belrulmulr 30 – 80 tahuln di Delsa Hargomu llyo Kabulpateln 

Bojonelgoro bullan Julni tahuln 2023 

 
Jelnis Kellamin Frelkulelnsi 

(f) 
Pelrselntasel 

(%) 
Laki-Laki 10 16.7 
Pelrelmpulan 50 83.3 
Julmlah 60 100 

Sulmbelr: Data primelr, 2023   
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Belrdasarkan Tabell 5.1 melnulnjulkkan bahwa hampir sellulrulh dari 

relspondeln belrjelnis kellamin pelrelmpulan, yaitul 50 relsponde ln (83.3%). 

2. Karaktelristik relspondeln belrdasarkan ulmulr 

 

Tabell 5.2 Distribulsi frelkulelnsi relspondeln belrdasarkan ulmulr anggota 

masyarakat be lrulmulr 30-80 tahuln di De lsa Hargomu llyo Kabu lpateln 
Bojonelgoro bullan Julni tahuln 2023 . 

 
U lmulr Frelkulelnsi 

(f) 
Pelrselntasel 

(%) 
31 – 40 Thn 2 3.3 
41 – 50 Thn 14 23.3 
51 – 60 Thn 15 25.0 
61 – 70 Thn 25 41.7 
71 – 80 Thn 4 6.7 
Julmlah 60 100 

Sulmbelr: Data primelr, 2023 

 

Belrdasarkan Tabell 5.2 melnulnjulkkan bahwa selbagian kelcil dari 

relspondeln belrulsia 61-70 tahuln, yaitul 25 relspondeln (41.7%). 

3. Karatelristik relspondeln belrdasarkan statuls pelkelrjaan 

 

Tabell 5.3 Distribulsi frelkulelnsi relspondeln belrdasarkan statu ls pelkelrjaan 

anggota masyarakat belrulmulr 30 – 80 tahuln di Delsa Hargomu llyo 

Kabulpateln Bojonelgoro bullan Julni tahuln 2023 

 
Pelkelrjaan Frelkulelnsi 

(f) Pelrselntasel 
(%) 

IRT 52 86.7 
Peltani 7 11.7 
Wiraswasta 1 1.7 
Julmlah 60 100 

Sulmbelr: Data primelr, 2022 

 

Belrdasarkan Tabell 5.3 melnulnjulkkan bahwa hmpir sellulrulh dari 

relspondeln yang belkelrja selbagai IRT, yaitul 52 relspondeln (86.7%). 
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4. Karatelristik relspondeln belrdasarkan statuls pelndidikan 

 

Tabell 5.4 Distribulsi frelkulelnsi relspondeln belrdasarkan statu ls pelndidikan 

anggota masyarakat belrulmulr 30 – 80 tahuln di Delsa Hargomullyo 
Kabulpateln Bojonelgoro bullan Julni tahuln 2023 

 
Pelndidikan Frelkulelnsi 

(f) 
Pelrselntasel 

(%) 

Tidak selkolah  
SD 
SMP 
SMA 

           12 
           30 
            7 
           11                                                

                  20.0 
                  50.0 
                  11.7 
                  18.3 

Julmlah            60 100 

Sulmbelr Data Primelr 2023 

 

Belrdasarkan Tabell 5.4 melnulnjulkkan bahwa se ltelngah dari re lspondeln 

belrpelndidikan SD, yaitul 30 relspondeln (50.0%). 

5.1.3 Data khulsuls 

 

Data khulsuls pada pelnellitian ini mellipulti data variabell Tingkat strels, 

dan Hipelrtelnsi. U lntu lk mellihat data telrselbult, akan dijellaskan selbagai 

belrikult: 

1. Tingkat strels pada masyarakat Delsa Hargomullyo Kabulpateln Bojonelgoro 

 

Tabell 5.5 Distribulsi fre lkulelnsi relspondeln belrdasarkan Tingkat strels pada 

masyarakat De lsa Hargomullyo Kabu lpateln Bojone lgoro bullan Ju lni 

tahuln 2023 
Tingkat strels Frelkulelnsi 

(f) Pelrselntasel 
(%) 

Ringan 54 90.0 
Seldang 6 10.0 
Belrat 0 0 
Julmlah 60 100 

Sulmbelr : Data Primelr 2023 
 

Belrdasarkan Tabell 5.5 melnulnjulkkan bahwa hampir sellulrulhnya 

relspondeln melmiliki tingkat stre ls katelgori ringan yaitu l selbanyak 54 re lspondeln 

(90.0%). 



40 
 

 

 

 

 

2. Hipelrtelnsi pada masyarakat Delsa Hargomullyo Kabulpateln Bojonelgoro 

 

Tabell 5.6 Distribulsi frelkulelnsi relspondeln belrdasarkanb. Hipe lrtelnsi pada 

masyarakat De lsa Hargomu llyo Kabu lpateln Bojone lgoro bullan Ju lni 
tahuln 2023 

 
Hipelrtelnsi Frelkulelnsi 

(f) 
Pelrselntasel 

(%) 
Stadiulm awal 19 31.7 
Stadiulm 2 36 60.0 
Stadiulm 3 5 8.3 
Julmlah 60 100 

Sulmbelr : Data Primelr 2023 

 

Belrdasarkan Tabell 5.6 melnulnjulkkan bahwa selbagian relspondelnmelmiliki 

Hipelrtelnsi stadiulm 2 yaitu l selbanyak 36 relspondeln (60.0%). 

3. Hulbulngan Tingkat Strels delngan Keljadian Hipelrtelnsi Pada Masyarakat De lsa 

Hargomullyo Kabulpateln Bojonelgoro 

Tabell 5.7 Crosstab Hulbulngan Tingkat Strels delngan Keljadian Hipelrtelnsi 
Pada Masyarakat Delsa Hargomullyo Kabulpateln Bojonelgoro 

  
        Tingkat strels                                      Klasifikasi hipelrtelsi 

  

                              Stadiulm 1     %      Stadiu lm 2     %      Stadiu lm 3    %      Total       % 

  

        Strels ringan         13         21.7%        36         60.0%      5          8.3%    54      90.0%  
 

        Strels seldang          6         10.0%          0             0          0             0         6      10.0% 

 

        Strels belrat             0             0               0             0          0             0          0        0 

P valulel : 0,01 ; N : 60 

 

Su lmbelr : Data SPSS 2023 

 

Belrdasarkan Tabell 5.7 Hasil ulji hipotelsis ulji spelarman rank melnuljulkan 

nilai p valulel =0,01 < 0,05 se lhingga H0 ditolak H1 dite lrima yang be lrarti 

telrdapat hulbulngan antara tingkat stre ls delngan keljadian hipe lrtelnsi pada di 

Masyarakat Delsa Hargomu llyo Kabulpateln Bojonelgoro. 
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5.2 Pelmbahasan 

 

Belrdasarkan hasil pelngulmpullan data delngan kulelsionelr dan 

pelngulkulran telrhadap relspondeln pada 26 Julni 2023 dan se ltellah diolah, 

maka pelnullis akan melmbahas melngelnai hulbulngan antara tingkat strels 

delngan keljadian hipelrtelnsi pada Masyarakat Delsa Hargomullyo 

Kabulpateln Bojonelgoro. 

5.2.1 Tingkat Stre ls Pada Masyarakat di De lsa Hargomu llyo Bojone lgoro 

Belrdasarkan tabell 5.5 dapat dikeltahuli bahwa selbagian belsar 

relspondeln melmilik tingkat strels ringan 54 relspondeln (90.0%) delngan rata 

 

– rata yang telrpapar yaitul lansia. 

 

Melnulrult pelndapat pelnelliti bahwa selbagian belsar tingkat strels 

delngan katelgori ringan banyak di alami olelh lansia karelna se lmakin 

belrtambahnya u lmulr se lselorang, maka akan se lmakin mu ldah melngalami 

strels karelna dalam u lsia lanju lt selselorang selcara belrtahap akan ke lhilangan 

kelmampulan fisiknya, sulmbelr fisiologis dari fulngsi tulbulh, pelkelrjaan, 

telman, dan pasangan di antara anggota kellularga. Akibatnya melrelka 

melnjadi pu ltuls asa dan tak be lrdaya dan me lndelrita belrbagai je lnis masalah 

psikologis dan fisik de lngan kulalitas hidu lp telrganggul hal telrselbult bisa 

melmbulat lansia melngalami lelbih banyak strels, melrasa pu ltuls asa dan tidak 

belrdaya ulntulk melnangani masalah. 

Salah satul faktor pelnyelbab strels melnulrult Lelstari (2019) yaitu l dari 

ulmulr karelna selmakin belrtambah u lsia selselorang fisiologis yang tellah 

melngalami kelmulndu lran dalam belrbagai kelmampulan se lpelrti kelmampulan 

visu lal ulntulk belrfikir, me lngingatkan dan me lndelngar pelngalaman kelrja 

julga melmpelngarulhi mulncullnya strels. Belrdasarkan Tabell 5.2 
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melnulnjulkkan bahwa dari 60 re lspondeln hampirseltelngahnya be lrulsia 61-70 

tahuln, yaitul 25 relsponde ln (41.7%). 

Riza (2019) melngelmulkakan bahwa ulsia lansia sangat muldah relntang 

 

selkali melngalami strels yang melnye lbabkan olelh belbelrapa faktor, selselorang 

lansia selnantiasa me lnjaga keladaan fisik, psikologis, me lncari lingku lngan 

yang nyaman. Ke llularga julga belrpelran pelnting ulntulk melncelgah lansia 

sulpaya tidak se lmakin mu ldah melngalami strels. Hal Ini ju lga diulngkapkan 

olelh Matult (2020) dimana ke ltika selselorang se lmakin delwasa se lmakin 

banyak akan melnghadapi masalah dan bellulm telntu l dapat melngatasi 

pelrmasalahan - pelrmasalahan yang telrjadi, maka hal telrselbult dapat 

melngakibatkan strels dalam dirinya 

Strels julga bisa mu lncull dari belrbagai faktor baik dari faktor Je lnis 

kellamin, Pelkelrjaan dan Pe lndidikan. Belrdasarkan Tabell 5.1 melnulnju lkkan 

bahwa dari 60 relspondeln hampir sellulrulhnya belrjelnis ke llamin pelrelmpulan, 

yaitul 50 relspondeln (83.3%). 

Melnulrult pelndapat pe lnelliti bahwa tingkat stre ls hampir se llulrulhnya 

selring di alami olelh pelrelmpulan karelna pelrelmpulan se lring melnghadapi 

banyak faktor pe lmicu l masalah kelselhatan melntal. Dalam ranah dome lstik, 

pelrelmpulan lelbih banyak te lrlibat dalam pelngasulhan anak dibandingkan 

pria. Belgitul pulla delngan pelran pelrelmpulan yang selring melngambil 

tanggulng jawab jika ada ke llularga yang melngalami kelcacatan atau l lanju lt 

ulsia sellain itul salah satul hal yang diselbabkan selbagai pelmicul wanita lelbih 

muldah strels bisa dari kondisi hormon karelna wanita lelbih selring 

melngalami pelrulbahan lelvell hormon pelrulbahan hormon yang paling selring 
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telrjadi telrnyata belrhulbulngan delngan geljala strels misal nya saat akan haid, 

seltellah mellahirkan, mau lpuln pada masa melnopaulsel dan pelrelmpulan ju lga 

diselbult relntan melngalami hipotiroidismel yang belrkaitan delngan strels 

Pelrnyataan ini di du lkulng olelh Lelstari (2019), melnyatakan hal ini 

telrjadi karelna, biasanya pelrelmpulan melmpulnyai pellu lang lelbih belsar 

melngalami strels kare lna telrjadinya telkanan akibat se lselorang melngalami 

belban ataul tulgas yang belrat dan tidak dapat melngatasi tulgas yang 

dibelbankan itul, maka tulbulh akan belrelspons delngan tidak mampul telrhadap 

tulgas telrselbult, selhingga bisa melnyelbabkan strels. 

Belrdasarkan Tabell 5.3 melnulnjulkkan bahwa dari 60 relspondeln 

selbaian belsar sellulrulh nyabelrdampak pada yang belkelrja selbagai IRT, yaitu l 

52 relspondeln (86.7%). 

Melnulrult pelndapat pelnelliti bahwa selbagian belsar tingkat strels 

banyak di alami ole lh ibu l rulmah tangga (IRT) karelna dalam ru lmah tangga 

pelrelmpulan atau l istri lelbih relntan strels dari pada laki-laki ataul sulami. 

Karelna selorang istri, telrultama ibul rulmah tangga melmiliki tanggulng jawab 

pelnulh dalam melngu lruls kellularga selpelrti masak, nyu lci dan melngulruls anak 

hal telrselbult telrkadang melmbulat ibu l rulmah tangga telrtelkan hingga bisa 

melngalami strels. 

Pelrnyataan ini di du lkulng olelh Sapultri (2020) bahwa Stre ls pada 

pelkelrjaan celndelrulng melnyelbabkan telrjadinya strels. Pelrelmpulan yang 

melngalami pelkelrjaan pe lnulh telkanan, misalnya me lngulruls ru lmah tangga 

yang melnulntult tanggu lng jawab belsar tanpa diselrtai welwelnang 



44 
 

 

 

 

 

pelngambilan kelpultulsan, akan melngalami telkanan batin di dalam pelkelrjaan 

dapat melnimbullkan strels yang dapat melrulbah elmosi dan pelrilakul pelkelrja. 

Belrdasarkan Tabell 5.4 melnulnjulkkan bahwa dari 60 relspondeln 

 

seltelngah nya belrpelndidikan SD, yaitul 30 relspondeln (50.0%). 

 

Melnulrult pelndapat pe lnelliti bahwa hampir dari se ltelngah relspondeln 

yang melngalami strels yaitul belrpelndidikan SD karelna orang yang melmiliki 

pelndidikan yang relndah mayoritas pe lngeltahulan ulntulk melnghadapi strels 

saangat minim, lain delngan orang melmiliki pelndidikan yang tinggi 

mayoritas orang yang melmiliki pelndidikan yang tinggi pelngeltahulan ulntulk 

melnghadapi strels sangat baik. 

Hal ini se ljalan de lngan pelrnyataan Handayani (2020) bahwa tingkat 

pelndidikan melrulpakan salah satu l faktor preldisposisi yang me lmpelngarulhi 

kelselhatan melntal ole lh individul. Statuls pelndidikan belrpelngaru lh telrhadap 

kelselhatan melntal karelna statuls pelndidikan akan melmpelngarulhi kelsadaran 

dan pelngeltahulan telntang kelselhatan. Tingkat pelndidikan yang tinggi 

melmuldahkan se lselorang ulntulk melngolah informasi yang ditelrima melnjadi 

sulatul sikap telrtelntul. Pe lnelliti ju lga belrasulmsi selmakin tingginya tingkat 

pelndidikan selselorang, selmakin paham selselorang telrselbult akan pelntingnya 

telrhadap kelselhatan dan bagaimana cara me lrawat kelselhatannya, dimana 

kelselhatan akan belrpelngarulh telrhadap kelbultulhan spiritulal dan strelss. 

5.2.2 Keljadian Hipelrtelnsi Pada Masyarakat di Delsa Hargomu llyo Bojonelgoro 

 

Belrdasarkan Tabe ll 5.5 melnulnjulkkan bahwa dari 60 relspondeln 

selbagian belsar melmiliki Hipelrtelnsi stadiulm 2 yaitul selbanyak 36 

relspondeln (60.0%). 
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Melnulrult pelndapat pe lnelliti selbagian belsar keljadian di masyarakat, 

bahwa selselorang delngan pelmahaman yang ku lrang telrhadap managelmeln 

diri melngelnai telkanan darah tinggi belrpelngarulh dalam tingkat ke lpatulhan. 

Sangat dipelrlulkan melngontrol selcara rultin kelpatulhan individu l telrhadap 

telkanan darah selhingga dapat melngulrangi relsiko dan melningkatkan 

kulalitas hidulp pada lansia. Namuln, ulntulk mellalu lkan hal telrselbult 

dibultulhkan dulkulngan sosial dari orang orang selkitar se lpelrti kellulrga, 

pellayanan kelselhatan atau lpuln individul itul selndiri. Dorongan yang mu lncu ll 

dapat melmicul individu l patulh telrhadap tatalaksana pe lncelgahan telkanan 

darah tinggi. Pelnatalaksanaan diri yang telpat akan sangat belrpelngarulh 

telrhadap keldisiplinan lansia dalam melningkatkan kelselhatannya. 

Adanya pelningkatan u lsia, jantulng dan pelmbullulh darah me lngalami 

pelrulbahan baik stru lktulral maulpuln fulngsional. Selcara u lmulm, pelrulbahan 

yang dise lbabkan ole lh pelnulaan belrlangsu lng lambat dan de lngan awitan 

yang tidak disadari. Biasanya, ulkulran jantulng selselorang teltap proporsional 

delngan belrat badan. Ke ltelbalan dinding ve lntrikell kiri celndelrulng seldikit 

melningkat delngan pe lnulaan karelna adanya pe lningkatan de lnsitas kolageln 

dan hilangnya fu lngsi se lrat- selrat ellastis (Stanlely & Belarel, 2019). Se ltellah 

ulmulr 45 tahuln, dinding arte lri akan melngalami pelnelbalan olelh karelna 

adanya pelnulmpulkan zat kolage ln dan hilangnya fu lngsi se lrat-selrat ellastis 

pada lapisan otot, selhingga pelmbullulh darah akan belrangsu lr-angsulr 

melnelbal, melnjadi melnye lmpit, tidak lulruls, dan melnjadi kakul (Stanlely & 

Belarel, 2019). Yang di bulktikan Belrdasarkan hasil pelnellitian pada Tabell 

5.2 melnulnjulkkan bahwadari 60 relspondeln hampirseltelngahnya belrulsia 61- 
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70 tahuln, yaitu l 25 relspondeln (41.7%). Me lnulrult Rinawang (2019) yang 

melngelmulkakan bahwa lansia sangat re lntan melngalami labilitas te lkanan 

darah, salah satulnya telkanan darah tinggi. Hipelrtelnsi pada lansia dikaitkan 

delngan prosels pelnulaan yang telrjadi pada tulbulh. Selmakin belrtambah u lsia 

selselorang, telkanan darah julga selmakin melningkat. Me lskipuln prosels 

pelnulaan melmang selsulatul yang alami, lansia delngan hipelrtelnsi teltap 

belrisiko melngalami komplikasi pelnyakit yang lelbih selriuls. 

Belrdasarkan jelnis kellamin pada kellompok kasu ls (hipelrtelnsi) paling 

banyak dialami pelrelmpulan delngan fakta pelnellitian pada Tabell 5.1 

melnulnjulkkan bahwa dari 60 re lspondeln selbagian belsar belrjelnis kellamin 

pelrelmpulan, yaitul 50 relspondeln (83.3%), 

Melnulrult pelndapat pelnelliti bahwa se lbagian belsar hipelrtelnsi stadiulm 

2 banyak di alami ole lh pelrelmpulan karelna wanita melngalami ke lhamilan, 

melnstrulasi dan melnapou lsel. Pada ulmulmnya wanita yang suldah melngalami 

melnopaulsel melmbulat wanita lelbih relntan melngalami hipe lrtelnsi karelna 

melnulrulnnya kadar elstrogeln saat melnopaulsel adalah pelmicul ultama 

hipelrtelnsi pada wanita. 

Hal ini se ljalan de lngan pelnellitian yang dilaku lkan olelh Hafiz (2018) 

bahwa pada keljadian hipe lrtelnsi telrjadi lelbih banyak pada pe lrelmpulan di 

bandingkan delngan laki laki yaitul selbanyak 50 relsponde ln (43,75%). 

Melnulrult Smelltzelr and Barel (2021) melngatakan bahwa hipe lrtelnsi lelbih 

banyak melnyelrang pelrelmpulan dibandingkan de lngan laki-laki. Analisis 

lelbih lanju lt melnulnju lkan bahwa pelrelmpulan akan melngalami pe lningkatan 

relsiko telkanan darah tinggi (hipelrtelnsi) seltellah melnopou lsel yaitul ulsia 
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diatas 45 tahuln. Pelrelmpulan yang bellulm melnopoulsel dilindu lngi ole lh 

hormon elstrogeln yang be lrpelran dalam melningkatkan kadarHigh De lnsity 

Lipoprotelin (HDL). Kadar kolelstelrol HDL relndah dan tingginya kolelstelrol 

LDL (Low Delnsity Lipoprotelin) melmpelngarulhi telrjadinya prose ls 

atelrosklelrosis dan melngakibatkan telkanan darah tinggi (Ku lsulmawaty 

dkk., 2016). 

Hasil pelnellitian yang dilaku lkan olelh Vargas, Ingram and Gillu lm 

(2020) bahwa hipelrtelnsi lelbih banyak dialami ole lh relspondeln delngan 

pelndidikan kulrang dari 12 tahu ln dibandingkan melrelka yang le lbih dari 12 

tahuln. Selsulai yang dilaku lkan olelh pelnellitian ini delngan hasil Tabe ll 5.4 

melnulnjulkkan bahwa dari 60 relspondeln selbagian belsar belrpelndidikan SD, 

yaitul 30 relspondeln (50.0%). 

Melnulrult pelndapat pelnelliti bahwa selbagian belsar pelnyakit hipelrtelnsi 

lelbih banyak dialami re lspondeln delngan tingkat pelndidikan ≤12 tahuln 

dibandingakan delngan tingkat pe lndidikan >12 tahu ln. Hal ini dise lbabkan 

statuls pelndidikan melmainkan pelran pelnting dalam kondisi ke lselhatandi 

antara banyak faktor, selpelrti aksels kel sistelm kelselhatan, tingkat informasi, 

pelmahaman pelngobatan dan kelsadaran ulntulk melngontrol telkanan 

darahnya. 

Tingginya risiko telrkelna hipelrtelnsi pada pelndidikan yang re lndah, 

kelmulngkinan diselbabkan karelna kulrangnya pe lngeltahu lan pada selselorang 

yang belrpelndidikan re lndah telrhadap kelselhatan dan sullit ataul lambat 

melnelrima informasi (pe lnyullulhan) yang dibe lrikan olelh peltulgas se lhingga 

belrdampak pada pelrilakul/pola hidulp selhat (Lyra elt al., 2020). 
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Belrdasarkan karaktelristik pelkelrjaan, hasil pelnellitian ini melnulnjulkan 

hipelrtelnsi banyak dialami ole lh golongan relspondeln yang be lkelrja selbagai 

ibul rulmah tangga yaitu l dari 60 selbagian yaitul 52 relsponde ln (86.7%). 

Melnulrult pelndapat pelnelliti hampir dari sellulrulh relspondeln yang 

melndelrita hipelrtelnsi banyak be lrdampak pada ibu l rulmah tangga karelna 

mayoritas IRT sangat belkelrja kelras dalam melngulruls rulmah tangga selpelrti 

melmasak, belrsih – belrsih dan melngulrs anak se ltiap hari. Hal telrselbult yang 

melmicul telrjadi nya hipe lrtelnsi pada IRT karelna melrelkan ku lrang istirahat 

dan sellalul banyak fikiran. 

Belban kelrja dan stre ls akibat lingku lngan pelkelrjaan melrulpakan salah 

satul pelmicul hipelrtelnsi padarelspondeln. Sellain itul orang yang sibu lk belkelrja 

julga tidak melmliki waktul ulntulk belrolahraga akibatnya lelmak dalam tulbu lh 

selmakin banyak dan telrtimbuln yang dapat melnghambat aliran darah 

selhingga dapat melnye lbabkan telrjadinya hipelrtelnsi (Su lsilo & Wullandari, 

2020). 

5.2.3 Hulbulngan Tingkat Strels delngan Ke ljadian Hipelrtelnsi Pada masyaratkat di 

Delsa Hargomullyo Bojonelgoro 

Belrdasarkan hasil analisa delngan melnggulnakan ulji statistik 

Spelrman Rank di dapatkan ρ valulel 0,01 ≤ α = 0,05 artinya H1 dite lrima, 

selhingga ada Hu lbulngan antara tingkat stre ls delngan keljadian hipelrtelnsi 

pada masyarakat di Delsa Hargomullyo Kabulpateln Bojonelgoro. 

Belrdasarkan hasil pelnellitian pada tabell 5.7 yang dilakulkan pada 60 

relspondeln mayoritas relspondeln melngalami tingkat strels ringan dan 
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hipelrtelnsi stadiulm 2, hasil telrtinggi yaitul selbanyak stre ls ringan 36 

(60.0%). 

Melnulrult pelndapat pelnelliti bahwa telrdapat hulbulngan antara tingkat 

 

strels delngan keljadian hipe lrtelnsi, Strels adalah relspons fisiologis dan 

pelrilakul manulsia ulntulk melncoba belradaptasi dan melnyelsulaikan diri 

delngan telkanan intelrnal dan elkstelrnal, strels pada u lsia lanju lt diselbabkan 

karelna ulsia lanjult muldah marah, waktu l istirahat yang seldikit, selring 

gellisah dan belrada pada ke ladaan telgang se lhingga ulsia lanjult muldah 

melngalami hipelrtelnsi. Pada u lsia lanju lt selselorang yang melrasa strels atau l 

elmosi tidak stabil me lnye lbabkan tulbulh melmprodulksi hormon adrelnalin. 

Hormon ini melningkatkan telkanan darah delngan melmbulat jantulng 

belrdeltak lelbih celpat dan melmpelrselmpit pelmbullulh darah. Hal ini 

kelmuldian melnyelbabkan pelningkatan telkanan darah. Hipe lrtelnsi pada u lsia 

lanjult dapat melnyelbabkan jantulng dan pelmbullulh darah melngalami 

pelrulbahan baik strulktulral maulpuln fulngsional. Keltelbalan dinding velntrikell 

kiri celndelrulng seldikit melningkat delngan pelnulaan karelna adanya 

pelningkatan delnsitas kolageln dan hilangnya fu lngsi se lrat- selrat ellastis 

selingga melnyelbabkan telrjadinya hipelrtelnsi. 

Belrdasarkan ulji statistik melnggulnakan fishelr‟s dipelrolelh p-valulel 

 

=0,000. Nilai p ini lelbih kelcil dari nilai α (α=0,05). Hal telrselbu lt 

melnulnjulkan bahwa telrdapat hulbulngan yang signifikan antara ke ljadian 

strels delngan tingkat hipe lrtelnsi. Hal ini seljalan ju lga delngan pelnellitian 

(Tyagita, Dkk, 2018). Dari hasil ulji statistik melnulnju lkan bahwa ada 

hulbulngan yang signifikan antara tingkat strels delngan hipelrtelnsi di 
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Pulskelsmas Sidomu llyo Rawat Inap Kota Pelkanbarul, Me li- Julni 2018. 

Belrdasarkan hasil analisis bivariat delngan melnggulnakan u lji korellasi 

Spelarman didapatkan hasil nilai p-valulel = 0,000 (p- valulel < 0,05), nilai 

koelfisieln korellasi (r =0,696). 

Hasil pelnellitian se lbellulmnya yang dilaku lkan olelh Rina (2019) yang 

belrjuldull “ hulbulngan tingkat strels delngan keljadian hu lpelrtelnsi pada lansia 

di pulskelsmas rawat inap celmpaka” belrdasarkan hasil u lji statistik de lngan 

Chi Sqularel didapatkan nilai pvalu lel 0,071 (p-valulel >0,05) se lhingga H1 

ditelrima yaitul ada hulbulngan antara tingkat strels delngan keljadian 

hipelrtelnsi pada lansia di Pulskelsmas Rawat Inap Celmpaka. 

Hasil pelnellitian se lbellulmnya yang dilaku lkan olelh Agu lstian (2019) 

delngan ju ldull “ hu lbu lngan tingkat stre ls delngan keljadian hu lpelrtelnsi pada 

masyarakat gu lntulr kabulpateln garult” Hasil kelsimpullan dari pe lnellitian ini 

yaitul Telrdapat hulbulngan antara strels delngan keljadian hipe lrtelnsi pada 

masyarakat Gu lntulr Kabu lpateln Garu lt delngan ulji statistik chi squ larel, p 

valulel = 0,028 (p valulel < α 0,05) Nilai telrselbult belrarti ada hulbulngan antara 

strels delngan hipelrtelnsi pada masyarakat. 
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BAB 6 

KESIMPULAN SARAN 

6.1 Kelsimpullan 

 

Belrdasarkan hasil pelnellitian dan pelmbahasan, maka dapat disimpu llkan selbagai 

belrikult : 

1. Tingkat strels pada masyarakat Delsa Hargomullyo Kabu lpateln Bojonelgoro 

mayoritas melngalami strels delngan katelgori ringan 

2. Keljadian hipelrtelnsi pada masyarakat Delsa Hargomullyo Kabulpateln 

Bojonelgoro mayoritas melngalami hipelrtelnsi stadiulm 2 

3. Telrdapat hulbulngan antara tingkat strels  delngan keljadian hipelrtelnsi pada 

masyarakat Delsa Hargomullyo Kabulpateln Bojonelgoro. 

6.2 Saran 

 

1. Bagi Relspondeln 

 

Diharapkan ulntulk teltap mellakulkan pelngelndalian elmosi se lrta mellakulkan 

rellaksasi ulntulk melngu lrangi keltelgangan dan rultin melngiku lti posyandu l yang 

suldah di seldiadan olelh kadelr kelselhatan agar dapat melningkatkan 

pelngeltahulan dan wawasan. 

2. Bagi Peltulgas 

 

Diharapkan ulntulk pe ltulgas melngadakan pelnyullulhan dan eldulkasi telrkait 

pelngelndalian hipelrtelnsi dan melnelgelmeln strels. 

3. Bagi Pelnelliti Sellanjultnya 

 

Diharapkan dapat melngelmbangkan pelnellitian selrulpa delngan 

pelngelmbangan pelnelliti lelbih lanjult ulntulk melnambah su lmbelr informasi 

telrkait “ Hulbulngan Tingkat Strels Delngan Keljadian Hipelrtelnsi Pada 
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Masyarakat ” dan manajaman strels, faktor-faktor pelnyelbab hipelrtelnsi 

delngan delsain yang belrbelda dan partisipan yang lelbih banyak. 
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Lampiran 2 

KISI – KISI TINGKAT STRESS DAN CHEKLIST HIPERTENSI PADA 

MASYARAKAT USIA 30-80 TAHUN 

( Studi di Desa Hargomulyo Bojonegoro ) 

A. Data Demografis Responden 

Dalam rangka pembuktian penelitian pemenuhan tugas akhir, maka peneliti 

mohon kesediaan bapak/ibu untuk mengisi kuesioner ini dengan sebenar-

benarnya. Bapak/ibu tidak perlu mencantumkan identitas, atas bantuan dan 

kesediaan peneliti ucapkan terima kasih. 

No responden   : 

Umur    : 

Pekerjaan   : 

Pendidikan  : 

Jenis Kelamin  :  

 

B. Kuesioner Tingkat stress 

Kuesioner ini terdiri dari berbagai pertanyaan yang mungkin sesuai dengan 

pengalaman yang bapak/ibu rasakan dalam menghadapi situasi hidup sehari-hari. 

Terdapat empat pilihan jawaban yang disediakan untuk setiap pertanyaan itu : 

1) TP adalah Tidak Pernah ( 0 ) 

2) KK adalah Kadang-Kadang ( 1 ) 

3) SR adalah Sering ( 2 ) 

4) SL adalah Selalu ( 3 ) 

Selanjutnya bapak/ibu diminta untuk menjawab dengan cara memberi tanda silang 

( × ) pada salah satu kolom yang paling sesuai dengan pengalaman bapak/ibu. 

Tidak ada jawaban yang benar ataupun salah , karena itu isilah sesuai dengan 

keadaan diri bapak/ibu yang sebenarnya, yaitu berdasarkan jawaban pertama yang 

terlintas dalam pikiran bapak/ibu. 

C. Cheklis Hipertensi 

Akan dilakukan pengecheck tekanan darah dengan menggunakan 

sphygmomanometer oleh peneliti. 

Kelompok Sistol (Mmhg) Diastol 

(Mmhg) 

Hipertensi stadium awal 130-139 80-89 

Hipertensi stadium 2 >140 >90 

Hipertensi stadium 3 >180 >120 
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Lampiran 3 

CHEKLIST HIPERTENSI PADA MASYARAKAT PADA USIA 30-80 TAHUN 

( Studi di Desa Hargomulyo Bojonegoro ) 

 

No. Data Nilai Skala 

 S DS 1 2 3 

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

6.       

7.       

8.       

9.       

10.       

11.       

12.       

13.       

14.       

15.       

16.       

17.       

18.       

19.       

20.       

21.       

22.       

23.       

24.       

25.       

26.       

27.       

28.       

29.       

30.       

31.       

32.       

33.       

34.       

Dst. 
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Lampiran 4 

SOP HIPERTENSI 

( Studi Di Desa Hargomulyo Bojonegoro ) 

 

Aspek yang dinilai 

Definisi : 

Pemeriksaan tekanan darah merupakan indikator penting dalam memulai fungsi 

kardiovaskuler 

Tujuan : 

Mengetahui nilai tekanan darah seseorang sehingga peneliti mampu menilai fungsi 

kardiovaskuler 

Persiapan alat : 

1) Sphygmomanometer yang terdiri atas 

a. Manometer air raksa dan klep penutup dan pembuka 

b. Manchet udara 

c. Selang karet 

d. Pompa udara dari karet dan sekrup pembuka dan penutup  

2) Stetoskop 

3) Buku catatan 

4) Alat tulis 

Tahap pra interaksi : 

1) Cuci tangan 

2) Siapkan alat-alat 

Tahap orientasi : 

1) Beri salam 

2) Identifikasi nama pasien 

3) Menjelaskan tujuan tindakan 

4) Menjelaskan langkah/prosedur yang akan dilakukan 

Tahap kerja : 

Cara palpasi 

1) Jelaskan prosedur pada pasien 

2) Atur posisi pasien 
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Lampiran 5 

 

Hasil Uji Validitas 
 

Correlations 

 
  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 

Correlation 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

  
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 

Correlation 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 

Correlation 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
-.868**

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 



60 

 

 

 

 
 

x4 Pearson 

Correlation 

 
.110 

 
.419 

 
.073 

 
1 

 
.333 

 
.352 

 
-.045 

 
-.157 

 
.024 

 
.045 

 
.419 

 
.144 

 
.334 

 
.292 

 
.720*

 

Sig. (2-tailed) .762 .228 .840 
 

.347 .319 .902 .665 .948 .902 .228 .691 .346 .413 .019 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x5 Pearson 

Correlation 

 
-.312 

 
.630 

 
-.134 

 
.333 

 
1 

 
.099 

 
.082 

 
-.548 

 
.321 

 
-.036 

 
.388 

 
.612 

 
.405 

 
.491 

 
.705*

 

Sig. (2-tailed) .380 .051 .713 .347 
 

.786 .822 .101 .366 .921 .268 .060 .245 .150 .023 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x6 Pearson 

Correlation 

 
-.339 

 
-.452 

 
-.585 

 
.352 

 
.099 

 
1 

 
.641*

 

 
-.477 

 
-.040 

 
.302 

 
-.285 

 
-.040 

 
-.237 

 
.641*

 

 
.260 

Sig. (2-tailed) .339 .189 .076 .319 .786 
 

.046 .163 .912 .397 .425 .912 .510 .046 .468 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x7 Pearson 

Correlation 

 
-.408 

 
-.583 

 
-.868**

 

 
-.045 

 
.082 

 
.641*

 

 
1 

 
-.464 

 
-.367 

 
.354 

 
-.306 

 
-.033 

 
.071 

 
.687*

 

 
.050 

Sig. (2-tailed) .242 .077 .001 .902 .822 .046 
 

.177 .296 .315 .391 .927 .845 .028 .891 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x8 Pearson 

Correlation 

 
.134 

 
.024 

 
.757*

 

 
-.157 

 
-.548 

 
-.477 

 
-.464 

 
1 

 
.321 

 
-.036 

 
.024 

 
.175 

 
-.218 

 
-.600 

 
-.092 

Sig. (2-tailed) .713 .947 .011 .665 .101 .163 .177 
 

.366 .921 .947 .629 .545 .067 .801 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 
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x9 Pearson 

Correlation 

 
-.055 

 
.386 

 
.600 

 
.024 

 
.321 

 
-.040 

 
-.367 

 
.321 

 
1 

 
-.134 

 
-.059 

 
.643*

 

 
-.229 

 
.134 

 
.461 

Sig. (2-tailed) .881 .271 .067 .948 .366 .912 .296 .366 
 

.713 .871 .045 .524 .713 .179 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x10 Pearson 

Correlation 

 
-.612 

 
-.111 

 
-.238 

 
.045 

 
-.036 

 
.302 

 
.354 

 
-.036 

 
-.134 

 
1 

 
-.481 

 
.089 

 
.524 

 
.250 

 
.255 

Sig. (2-tailed) .060 .760 .508 .902 .921 .397 .315 .921 .713 
 

.159 .807 .120 .486 .478 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x11 Pearson 

Correlation 

 
.181 

 
.506 

 
.272 

 
.419 

 
.388 

 
-.285 

 
-.306 

 
.024 

 
-.059 

 
-.481 

 
1 

 
.238 

 
.048 

 
-.306 

 
.322 

Sig. (2-tailed) .616 .135 .447 .228 .268 .425 .391 .947 .871 .159 
 

.509 .896 .391 .364 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x12 Pearson 

Correlation 

 
-.600 

 
.386 

 
.327 

 
.144 

 
.612 

 
-.040 

 
-.033 

 
.175 

 
.643*

 

 
.089 

 
.238 

 
1 

 
.153 

 
.134 

 
.668*

 

Sig. (2-tailed) .067 .271 .356 .691 .060 .912 .927 .629 .045 .807 .509 
 

.674 .713 .035 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x13 Pearson 

Correlation 

 
-.175 

 
.524 

 
-.117 

 
.334 

 
.405 

 
-.237 

 
.071 

 
-.218 

 
-.229 

 
.524 

 
.048 

 
.153 

 
1 

 
.250 

 
.452 

Sig. (2-tailed) .629 .120 .748 .346 .245 .510 .845 .545 .524 .120 .896 .674 
 

.486 .189 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 
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x14 Pearson 

Correlation 

 
-.153 

 
-.028 

 
-.612 

 
.292 

 
.491 

 
.641*

 

 
.687*

 

 
-.600 

 
.134 

 
.250 

 
-.306 

 
.134 

 
.250 

 
1 

 
.493 

Sig. (2-tailed) .673 .939 .060 .413 .150 .046 .028 .067 .713 .486 .391 .713 .486 
 

.148 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

Total Pearson 

Correlation 

 
-.280 

 
.617 

 
.145 

 
.720*

 

 
.705*

 

 
.260 

 
.050 

 
-.092 

 
.461 

 
.255 

 
.322 

 
.668*

 

 
.452 

 
.493 

 
1 

Sig. (2-tailed) .433 .057 .690 .019 .023 .468 .891 .801 .179 .478 .364 .035 .189 .148 
 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2- tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2- tailed). 

 

 

 
Case Processing Summary 

 
N % 

Cases Valid 10 100.0 

Excludeda
 0 .0 

 
Total 

 
10 

 
100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 
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Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 

 

 
N of Items 

.442 14 

 

 

 

Correlations 

 
Sistole Diastole 

Spearman's rho Sistole Correlation Coefficient 1.000 .445**
 

 

Sig. (2-tailed) 
 

. 
 

.000 

 

N 
 

60 
 

60 

Diastole Correlation Coefficient .445**
 1.000 

 
Sig. (2-tailed) 

 
.000 

 
. 

 

N 
 

60 
 

60 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Lampiran 6 

Correlations 

 
x1 x2 x3 x4 x5 x6 x7 x8 x9 x10 x11 x12 x13 x14 Total 

x1 Pearson Correlation  
1 

 
.181 

 
.250 

 
.110 

 
-.312 

 
-.339 

 
-.408 

 
.134 

 
-.055 

 
-.612 

 
.181 

 
-.600 

 
-.175 

 
-.153 

 
-.280 

 
Sig. (2-tailed) 

  
.616 

 
.486 

 
.762 

 
.380 

 
.339 

 
.242 

 
.713 

 
.881 

 
.060 

 
.616 

 
.067 

 
.629 

 
.673 

 
.433 

 
N 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

 
10 

x2 Pearson Correlation  
.181 

 
1 

 
.499 

 
.419 

 
.630 

 
-.452 

 
-.583 

 
.024 

 
.386 

 
-.111 

 
.506 

 
.386 

 
.524 

 
-.028 

 
.617 

Sig. (2-tailed) .616 
 

.142 .228 .051 .189 .077 .947 .271 .760 .135 .271 .120 .939 .057 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x3 Pearson Correlation  
.250 

 
.499 

 
1 

 
.073 

 
-.134 

 
-.585 

 
-.868**

 

 
.757*

 

 
.600 

 
-.238 

 
.272 

 
.327 

 
-.117 

 
-.612 

 
.145 

Sig. (2-tailed) .486 .142 
 

.840 .713 .076 .001 .011 .067 .508 .447 .356 .748 .060 .690 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x4 Pearson Correlation  
.110 

 
.419 

 
.073 

 
1 

 
.333 

 
.352 

 
-.045 

 
-.157 

 
.024 

 
.045 

 
.419 

 
.144 

 
.334 

 
.292 

 
.720*

 

Sig. (2-tailed) .762 .228 .840 
 

.347 .319 .902 .665 .948 .902 .228 .691 .346 .413 .019 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x5 Pearson Correlation  
-.312 

 
.630 

 
-.134 

 
.333 

 
1 

 
.099 

 
.082 

 
-.548 

 
.321 

 
-.036 

 
.388 

 
.612 

 
.405 

 
.491 

 
.705*
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Sig. (2-tailed) .380 .051 .713 .347 

 

 
10 

.786 .822 .101 .366 .921 .268 .060 .245 .150 .023 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x6 Pearson Correlation  
-.339 

 
-.452 

 
-.585 

 
.352 

 
.099 

 
1 

 
.641*

 

 
-.477 

 
-.040 

 
.302 

 
-.285 

 
-.040 

 
-.237 

 
.641*

 

 
.260 

Sig. (2-tailed) .339 .189 .076 .319 .786 
 

.046 .163 .912 .397 .425 .912 .510 .046 .468 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x7 Pearson Correlation  
-.408 

 
-.583 

 
-.868**

 

 
-.045 

 
.082 

 
.641*

 

 
1 

 
-.464 

 
-.367 

 
.354 

 
-.306 

 
-.033 

 
.071 

 
.687*

 

 
.050 

Sig. (2-tailed) .242 .077 .001 .902 .822 .046 
 

.177 .296 .315 .391 .927 .845 .028 .891 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x8 Pearson Correlation  
.134 

 
.024 

 
.757*

 

 
-.157 

 
-.548 

 
-.477 

 
-.464 

 
1 

 
.321 

 
-.036 

 
.024 

 
.175 

 
-.218 

 
-.600 

 
-.092 

Sig. (2-tailed) .713 .947 .011 .665 .101 .163 .177 
 

.366 .921 .947 .629 .545 .067 .801 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x9 Pearson Correlation  
-.055 

 
.386 

 
.600 

 
.024 

 
.321 

 
-.040 

 
-.367 

 
.321 

 
1 

 
-.134 

 
-.059 

 
.643*

 

 
-.229 

 
.134 

 
.461 

Sig. (2-tailed) .881 .271 .067 .948 .366 .912 .296 .366 
 

.713 .871 .045 .524 .713 .179 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x10 Pearson Correlation  
-.612 

 
-.111 

 
-.238 

 
.045 

 
-.036 

 
.302 

 
.354 

 
-.036 

 
-.134 

 
1 

 
-.481 

 
.089 

 
.524 

 
.250 

 
.255 
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Sig. (2-tailed) .060 .760 .508 .902 .921 .397 .315 .921 .713 

 

 
10 

.159 .807 .120 .486 .478 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x11 Pearson Correlation  
.181 

 
.506 

 
.272 

 
.419 

 
.388 

 
-.285 

 
-.306 

 
.024 

 
-.059 

 
-.481 

 
1 

 
.238 

 
.048 

 
-.306 

 
.322 

Sig. (2-tailed) .616 .135 .447 .228 .268 .425 .391 .947 .871 .159 
 

.509 .896 .391 .364 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x12 Pearson Correlation  
-.600 

 
.386 

 
.327 

 
.144 

 
.612 

 
-.040 

 
-.033 

 
.175 

 
.643*

 

 
.089 

 
.238 

 
1 

 
.153 

 
.134 

 
.668*

 

Sig. (2-tailed) .067 .271 .356 .691 .060 .912 .927 .629 .045 .807 .509 
 

.674 .713 .035 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x13 Pearson Correlation  
-.175 

 
.524 

 
-.117 

 
.334 

 
.405 

 
-.237 

 
.071 

 
-.218 

 
-.229 

 
.524 

 
.048 

 
.153 

 
1 

 
.250 

 
.452 

Sig. (2-tailed) .629 .120 .748 .346 .245 .510 .845 .545 .524 .120 .896 .674 
 

.486 .189 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

x14 Pearson Correlation  
-.153 

 
-.028 

 
-.612 

 
.292 

 
.491 

 
.641*

 

 
.687*

 

 
-.600 

 
.134 

 
.250 

 
-.306 

 
.134 

 
.250 

 
1 

 
.493 

Sig. (2-tailed) .673 .939 .060 .413 .150 .046 .028 .067 .713 .486 .391 .713 .486 
 

.148 

N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

Total Pearson Correlation  
-.280 

 
.617 

 
.145 

 
.720*

 

 
.705*

 

 
.260 

 
.050 

 
-.092 

 
.461 

 
.255 

 
.322 

 
.668*

 

 
.452 

 
.493 

 
1 
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Sig. (2-tailed) .433 .057 .690 .019 .023 .468 .891 .801 .179 .478 .364 .035 .189 .148 

 

 
10 N 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2- tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

 

 

 

 

Case Processing Summary 

 
N % 

Cases Valid 10 100.0 

Excludeda
 0 .0 

 

Total 
 

10 
 

100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 

 

 
N of Items 

.442 14 
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Correlations 

 
Sistole Diastole 

Spearman's rho Sistole Correlation Coefficient 1.000 .445**
 

 
Sig. (2-tailed) 

 
. 
 

.000 

 
N 

 
60 

 
60 

 

Diastole 
 
Correlation Coefficient .445**

 

 
1.000 

 
Sig. (2-tailed) 

 
.000 

 
. 

 
N 

 
60 

 
60 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Frequencies 
 

 
Jenis kelamin Usia Pekerjaan Pendidikan 

N Valid 60 60 60 60 

  

Missing 
 

0 
 

0 
 

0 
 

0 

Percentiles 100 2.00 5.00 3.00 4.00 

 

 

Frequency Table 

 

 
 

Jenis kelamin 

 

  

 
Frequency 

 

 
Percent 

 

 
Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 10 16.7 16.7 16.7 

  

Perempuan 
 

50 
 

83.3 
 

83.3 
 

100.0 

  

Total 
 

60 
 

100.0 
 

100.0 
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Jenis kelamin Usia Pekerjaan Pendidikan 

N Valid 60 60 60 60 

  

Missing 
 

0 
 

0 
 

0 
 

0 

Usia 

 

  

 
Frequency 

 

 
Percent 

 

 
Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 30-40 tahun 2 3.3 3.3 3.3 

  

41-50 tahun 
 

14 
 

23.3 
 

23.3 
 

26.7 

  

51-60 tahun 
 

15 
 

25.0 
 

25.0 
 

51.7 

  
61-70 tahun 

 
25 

 
41.7 

 
41.7 

 
93.3 

  

71-80 tahun 
 

4 
 

6.7 
 

6.7 
 

100.0 

  

Total 
 

60 
 

100.0 
 

100.0 
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Frequency 

 

 
Percent 

 

 
Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid IRT 52 86.7 86.7 86.7 

  

Tani 
 

7 
 

11.7 
 

11.7 
 

98.3 

  

Wiraswasta 
 

1 
 

1.7 
 

1.7 
 

100.0 

  

Total 
 

60 
 

100.0 
 

100.0 

 

Pendidikan 

 

  

 
Frequency 

 

 
Percent 

 

 
Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 30 50.0 50.0 50.0 

SMP 7 11.7 11.7 61.7 

SMA 11 18.3 18.3 80.0 

Tidak Sekolah 12 20.0 20.0 100.0 
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Total 60 100.0 100.0 

 

 

Frequencies 

 

Statistics 

 
Tingkat Stres Hipertensi 

N Valid 60 60 

  
Missing 

 
0 
 

0 

Percentiles 100 2.00 3.00 

 

Frequency Table 

 
Tingkat Stres 

  

 
Frequency 

 

 
Percent 

 

 
Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ringan 54 90.0 90.0 90.0 

Sedang 6 10.0 10.0 100.0 

 

Total 
 

60 
 

100.0 
 

100.0 
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Frequency 

 

 
Percent 

 

 
Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Stadium Awal 19 31.7 31.7 31.7 

 

Stadium Dua 
 

36 
 

60.0 
 

60.0 
 

91.7 

 

Stadium Tiga 
 

5 
 

8.3 
 

8.3 
 

100.0 

 

Total 
 

60 
 

100.0 
 

100.0 
 

 

 

 

Crosstabs 
 

 

 
Case Processing Summary 

 
Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Tingkat Stres * Hipertensi 60 100.0% 0 .0% 60 100.0% 
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Hipertensi 

 

 

Total Stadium Awal Stadium Dua Stadium Tiga 

Tingkat Stres Ringan Count 13 36 5 54 

 

% within Tingkat Stres 
 

24.1% 
 

66.7% 
 

9.3% 
 

100.0% 

 

% of Total 
 

21.7% 
 

60.0% 
 

8.3% 
 

90.0% 

 

Sedang 
 

Count 
 

6 
 

0 
 

0 
 

6 

 

% within Tingkat Stres 
 

100.0% 
 

.0% 
 

.0% 
 

100.0% 

 

% of Total 
 

10.0% 
 

.0% 
 

.0% 
 

10.0% 

Total Count 19 36 5 60 

% within Tingkat Stres 31.7% 60.0% 8.3% 100.0% 

% of Total 31.7% 60.0% 8.3% 100.0% 
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Nonparametric Correlations 

 
Correlations 

 
Tingkat Stres Hipertensi 

Spearman's rho Tingkat Stres Correlation Coefficient 1.000 -.412**
 

 
Sig. (2-tailed) 

 
. 
 

.001 

 
N 

 
60 

 
60 

 

Hipertensi 
 
Correlation Coefficient -.412**

 

 
1.000 

 
Sig. (2-tailed) 

 
.001 

 
. 

 
N 

 
60 

 
60 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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Lampiran 7 

Tabulasi Hasil Tingkat Stress 
 

 
 

 

No 

Res 

 

 
x1 

 

 
x2 

 

 
x3 

 

 
x4 

 

 
x5 

 

 
x6 

 

 
x7 

 

 
x8 

 

 
x9 

 

 
x10 

 

 
x11 

x 

1 

2 

 

x1 

3 

 

 
x14 

 

T

o 

tal 

 

S

k 

or 

 

 
% 

 

Rata- 

rata 

 

Kri

t 

eria 

 

K

o 

de 

 

1 

 

2 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

2 

 

2 

 

1 

 

1 

 

0 

 

1 

 

0 

 

15 

 

28 

53.57 

1429 

51.84 

524 

Sed 

ang 

 

2 

 

2 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

2 

 

1 

 

2 

 

1 

 

1 

 

0 

 

1 

 

1 

 

15 

 

28 

53.57 

1429 

 Sed 

ang 

 

2 

 

3 

 

2 

 

2 

 

2 

 

2 

 

2 

 

2 

 

2 

 

2 

 

2 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

2 

 

24 

 

28 

85.71 

4286 

 Ring 

an 

 

1 

 

4 

 

2 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 

2 

 

2 

 

1 

 

1 

 

0 

 

1 

 

0 

 

15 

 

28 

53.57 

1429 

 Rin

g an 

 

1 

 
5 

 
2 

 
1 

 
1 

 
1 

 
1 

 
1 

 
1 

 
2 

 
2 

 
1 

 
1 

 
0 

 
0 

 
1 
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Lampiran 8 

Tabulasi Hasil Data Khusus 

 

No. S D Skala    

   Stadium 

awal 

Stadium 

2 

Stadium 

3 

 

Kode 

1 130 70 1   1 

2 130 80 1   1 

3 130 90 1   1 

4 150 80  2  2 

5 130 90 1   1 

6 140 80 1   1 

7 190 100   3 3 

8 130 80 1   1 

9 130 80 1   1 

10 160 100  2  2 

11 160 90  2  2 

12 150 70  2  2 

13 140 90  2  2 

14 130 80 1   1 

15 130 90 1   1 

16 140 90  2  2 

17 140 80  2  2 

18 160 90  2  2 

19 150 90  2  2 

20 130 90 1   1 

21 130 80 1   1 
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22 130 90 1   1 

23 160 90  2  2 

24 180 100   3 3 

25 140 80  2  2 

26 140 90  2  2 

27 160 80  2  2 

28 180 100   3 3 

29 150 90  2  2 

30 140 90  2  2 

31 130 90 1   1 

32 140 100  2  2 

33 160 100  2  2 

34 130 90 1   1 

35 140 90  2  2 

36 150 90  2  2 

37 160 90  2  2 

38 130 90 1   1 

39 150 100  2  2 

40 140 90  2  2 

41 140 80  2  2 

42 140 80  2  2 

43 130 80 1   1 

44 140 90  2  2 

45 130 90 1   1 

46 150 90  2  2 
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47 140 100  2  2 

48 150 90  2  2 

49 130 90 1   1 

50 140 80  2  2 

51 130 90 1   1 

52 140 80  2  2 

53 140 100  2  2 

54 150 90  2  2 

55 140 90  2  2 

56 190 100   3 3 

57 150 80  2  2 

58 160 80  2  2 

59 140 90  2  2 

60 180 100   3 3 
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Lampiran 9 

Hasil Tabulasi Data Umum 

 

 
 

No Res Jenis 

Kelamin 

Kode Usia Kode Pekerjaan Kode Pendidikan Kode 

1 P 2 44 2 IRT 1 SMA 3 

 

2 

 

L 

 

1 

 

80 

 

5 

 

Tani 

 

2 
Tidak 

sekolah 

 

4 

 

3 

 

P 

 

2 

 

70 

 

4 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

4 P 2 40 1 IRT 1 SMA 3 

5 P 2 42 2 IRT 1 SMA 3 

6 P 2 45 2 IRT 1 SMA 3 

7 P 2 50 2 IRT 1 SD 1 

 

8 

 

P 

 

2 

 

80 

 

5 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

9 L 1 65 4 Tani 2 SD 1 

10 P 2 52 3 IRT 1 SD 1 

11 P 2 68 4 IRT 1 SD 1 

12 P 2 65 4 IRT 1 SD 1 

13 P 2 63 4 IRT 1 SD 1 

14 P 2 63 4 IRT 1 SD 1 

15 P 2 68 4 IBR 1 SD 1 

16 P 2 69 4 IRT 1 SD 1 

17 L 1 58 3 Tani 1 SD 1 

 
18 

 
L 

 
1 

 
70 

 
4 

 
Tani 

 
1 

Tidak 
sekolah 

 
4 
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19 L 1 45 2 Wiraswasta 3 SMA 3 

20 P 2 53 3 IRT 1 SD 1 

21 P 2 68 4 IRT 1 SD 1 

22 P 2 45 2 IRT 1 SMA 3 

23 P 2 53 3 IRT 1 SD 1 

 

24 

 

P 

 

2 

 

73 

 

5 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

25 L 1 65 4 Tani 2 SD 1 

26 P 2 64 4 IRT 1 SD 1 

27 P 2 65 4 IRT 1 SD 1 

28 P 2 51 3 IRT 1 SMP 2 

 

29 
 

P 
 

2 
 

70 
 

4 
 

IRT 
 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

 

30 

 

P 

 

2 

 

63 

 

4 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

31 P 2 50 2 IRT 1 SMP 2 

32 P 2 53 3 IRT 1 SD 1 

 

33 

 

P 

 

2 

 

69 

 

4 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

34 P 2 52 3 IRT 1 SMP 2 

35 P 2 53 3 IRT 1 SD 1 

 

36 

 

P 

 

2 

 

66 

 

4 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

37 P 2 62 4 IRT 1 SD 1 

38 P 2 50 2 IRT 1 SMP 2 

39 P 2 57 3 IRT 1 SD 1 
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40 P 2 54 3 IRT 1 SD 1 

41 P 2 51 3 IRT 1 SMA 3 

42 P 2 62 4 IRT 1 SD 1 

43 P 2 45 2 IRT 1 SMA 3 

44 P 2 40 1 IRT 1 SMA 3 

45 P 2 48 2 IRT 1 SMA 3 

 

46 

 

L 

 

1 

 

70 

 

4 

 

Tani 

 

2 
Tidak 

sekolah 

 

4 

 

47 

 

P 

 

2 

 

78 

 

5 

 

IRT 

 

1 
Tidak 

sekolah 

 

4 

48 P 2 50 2 IRT 1 SMP 2 

49 P 2 66 4 IRT 1 SD 1 

50 P 2 64 4 IRT 1 SD 1 

 

51 

 

L 

 

1 

 

70 

 

4 

 

Tani 

 

2 
Tidak 

sekolah 

 

4 

52 L 1 60 3 Tani 2 SD 1 

53 L 1 53 3 Tani 2 SD 1 

54 P 2 63 4 IRT 1 SD 1 

55 P 2 50 2 IRT 1 SMP 2 

56 P 2 50 2 IRT 1 SD 1 

57 P 2 55 3 IRT 1 SMP 2 

58 P 2 67 4 IRT 1 SD 1 

59 P 2 60 3 IRT 1 SD 1 

60 P 2 45 2 IRT 1 SMA 3 
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Lampiran 10 
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Lampiran 13 
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Lampiran 14 

 

 

 



92 

 

 

Lampiran 15
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