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ABSTRAK

Latar Belakang: Hipertensi merupakan masalah kesehatan kardiovaskular degeneratif
utama pada lanjut usia (lansia). Karakteristik fisik dan psikososial lansia yang unik
memicu berbagai faktor risiko yang saling berinteraksi memengaruhi tekanan darah.
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor risiko kejadian hipertensi pada
lansia usia di atas 60 tahun.

Metode: Jenis penelitian ini adalah kuantitatif analitik dengan pendekatan cross-
sectional. Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja puskesmas oeolo pada tahun 2026.
Sampel penelitian berjumlah 117 lansia yang dipilih menggunakan teknik purposive
sampling. Variabel yang diteliti meliputi usia, jenis kelamin, genetik, pola makan,
aktivitas fisik, obesitas, stres, merokok, dan konsumsi alkohol. Pengumpulan data
menggunakan kuesioner wawancara dan pengukuran sfigmomanometer. Analisis data
menggunakan uji Chi-Square untuk analisis bivariat dan uji Regresi Logistik
Berganda untuk analisis multivariat pada taraf signifikansi \(\alpha = 0,05\).

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa angka prevalensi hipertensi pada lansia
adalah sebesar 56,4% (66 responden). Analisis multivariat menunjukkan bahwa
tingkat stres merupakan faktor risiko yang paling dominan memicu hipertensi,
dengan nilai Odds Ratio (OR) tertinggi sebesar 4,40 (p-value = 0,001). Faktor lain
yang terbukti tetap berhubungan signifikan dengan hipertensi secara bersamaan
adalah pola makan buruk (OR = 3,40; p = 0,002), faktor genetik/riwayat keluarga
(OR = 3,05; p = 0,004), status obesitas (OR = 2,68; p = 0,017), dan peningkatan
faktor usia (OR = 1,84; p = 0,038). Sementara itu, aktivitas fisik, merokok, jenis
kelamin, dan konsumsi alkohol bertindak sebagai faktor perancu (confounding).

Kesimpulan: Tingkat stres yang tinggi merupakan pemicu utama hipertensi pada
lansia di lokasi penelitian, diikuti oleh pola makan buruk, riwayat keluarga dengan
hipertensi, obesitas, dan proses penuaan alami. Pelayanan kesehatan masyarakat
sangat disarankan untuk mengintegrasikan skrining kesehatan jiwa berkala dan
program manajemen stres ke dalam kegiatan bulanan Posyandu Lansia.

Kata Kunci: Hipertensi, Lansia, Multivariat, Pola Makan, Stres.
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ABSTRACT

Hypertension is a major degenerative cardiovascular health issue among the elderly.
The unique physical and psychosocial characteristics of older adults trigger various
interacting risk factors that affect blood pressure. This study aimed to analyze the risk
factors for the incidence of hypertension in the elderly aged over 60 years.

This was a quantitative analytical study with a cross-sectional approach. The study
was conducted at Oeolo community health center working area in 2026. A sample of
117 elderly individuals was selected using a purposive sampling technique. The
variables examined included age, gender, genetics, diet, physical activity, obesity,
stress, smoking, and alcohol consumption. Data were collected through interview
questionnaires and sphygmomanometer measurements. Data analysis involved Chi-
Square test for bivariant analysis and Multiple Logistic Regression test for
multivariant analysis at a significance level of \(\alpha = 0.05\).

The findings revealed that the prevalence of hypertension among the elderly was
56.4% (66 respondents). Multivariant analysis demonstrated that stress level was the
most dominant risk factor triggering hypertension, with the highest Odds Ratio (OR)
of 4.40 (p-value = 0.001). Other factors that remained significantly associated with
hypertension simultaneously were a poor diet (OR = 3.40; p = 0.002), genetic
factors/family history (OR = 3.05; p = 0.004), obesity status (OR = 2,68; p = 0,017),
and increasing age (OR = 1.84; p = 0.038). Meanwhile, physical activity, smoking,
gender, and alcohol consumption acted as confounding factors.

High stress level is the primary trigger of hypertension in the elderly at the study
location, followed by poor diet, family history of hypertension, obesity, and the
natural aging process. Public health services are highly recommended to integrate
regular mental health screening and stress management programs into the monthly
Elderly Posyandu activities.

Keywords: Diet, Elderly, Hypertension, Multivariant, Stress.
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