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ABSTRACT

Non communicable disease is the greatest cause of death in indonesia one of them is
hypertension. The prevalence of hypertension in the world very high so also
occurring in indonesia. Geographic factors is one of the risk factors of hypertension.
Population of coastal areas have a greater risk of hypertension than the population
of mountains. It became reason the researchers conduct research in village gili
ketapang district probolinggo, because it is a coastal area is in form of an
island. This research is analyze the risk factors of hypertension in yhe population
ofcoastal areas in the Gili Ketapang villagge. This research is non reactive research
or unobstrusive measures, because the data used is in form of data secondary.
Analysis of data conducted include analysis univariat, bivariat, and multivariate with
a = 0.05. Based on the research known that incident of hypertension in gili ketapang
village probolinggo regency is 69,7 %. The age has the largest percentage is > 66
years (35,8%), most of the reponden have total cholesterol levels with normal
criteria (73,1 %), did not suffer from diabetes mellitus (87.6%), not exercising (94.5
%), no smoking (93%), there are not obese (76,6%), and the majority of reponden
often consume salty foods (90%). The risk factor associated with an occurrence of
hypertension on this research are age ( p-value 0,000 ) and consumption of salty
foods ( p-value 0,003 ). While risk factors the most dominant associated with the
incident of hypertension is age with the odd ratio is 1,622.

Key words: Hypertension, Risk Factors, Coastal Areas Population.



RINGKASAN

FAKTOR RISIKO HIPERTENSI PADA PENDUDUK DAERAH PANTAI
(Analisis Data Sekunder Kantor Kesehatan Pelabuhan Kelas II Probolinggo
Tentang Deteksi Dini Penyakit Tidak Menular di Desa Gili Ketapang
Kabupaten Probolinggo Tahun 2012 ) ; Eko Purna Putra, 082110101034; 2012: 66
halaman; Bagian Epidemiologi Biostatistika dan Kependudukan Fakultas Kesehatan

Masyarakat Universitas Jember.

Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang perlu diperhatikan oleh tenaga
kesehatan yang bekerja pada pelayanan kesehatan primer karena angka prevalensinya
yang tinggi dan akibat jangka panjang yang ditimbulkannya. Prevalensi hipertensi
meningkat sejalan dengan perubahan gaya hidup tradisional ke gaya hidup modern
yang merugikan kesehatan. Hipertensi diperkirakan menjadi penyebab kematian 7,1
juta orang di seluruh dunia, yaitu sekitar 13% dari total kematian, dan prevalensinya
hampir sama besar baik di negara berkembang maupun di negara maju (Ayu, 2008).
Di Indonesia sendiri berdasarakan hasil Riset Kesehatan Dasar tahun 2007
menyebutkan, prevalensi hipertensi telah mencapai 31,7% dari total penduduk
dewasa dan mencapai 6,8% dari proporsi penyebab kematian pada semua umur
(Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan, 2008).

Probolinggo merupakan sebuah Kabupaten di Jawa Timur yang memiliki
sebuah Desa yang terletak di sebuah pulau yaitu Desa Gili Ketapang. Menurut Bustan
(2007), salah satu faktor risiko hipertensi yaitu faktor geografis, dimana penduduk
daerah pantai memiliki faktor risiko menderita hipertensi lebih besar dari pada
penduduk pegunungan. Berdasarkan  pengamatan terhadap kebiasaan hidup
masyarakat, diketahui bahwa tidak hanya satu faktor saja yang mungkin

menyebabkan terjadinya hipertensi pada penduduk Desa Gili Ketapang Kabupaten



Probolinggo. Hal tersebut menjadi alasan penulis untuk melakukan penelitian tentang
factor risiko hipertensi pada penduduk daerah pantai dengan menggunakan data
sekunder Kantor Kesehatan Pelabuhan Kelas II Probolinggo Tahun 2012 dengan
tujuan untuk menganalisis faktor risiko terjadinya hipertensi di daerah tersebut.

Penelitian ini adalah penelitian non-reaktif atau unobstrusive measures karena
pada pengukuran variabel yang akan digunakan peneliti menggunakan data sekunder.
Data yang digunakan dalam penelitian adalah data deteksi dini penyakit tidak
menular Kantor Kesehatan Pelabuhan Kelas II Probolinggo di Desa Gili Ketapang
Kabupaten Probolinggo tahun 2012 dengan Jumlah sampel adalah sebanyak 201
responden. Dalam penelitian ini analisis data dilakukan secara univariat, bivariat dan
multivariat dengan menggunakan uji regresi logistik untuk analisis bivariat dan
multivariatnya.

Berdasarkan Penelitian yang telah dilakukan, diketahui bahwa kejadian
hipertensi di Desa Gili Ketapang adalah sebesar 69,7%. Berdasarkan karakteristik
responden, golongan umur yang memiliki prosentase terbesar adalah golongan umur
> 66 tahun, sebagian besar reponden penelitian ini memiliki kadar kolesterol total
dengan kriteria normal, tidak menderita penyakit diabetes melitus, berolahraga, tidak
merokok, tidak mengalami obesitas, dan mayoritas reponden sering mengkonsumsi
makanan asin. Selanjutnya, faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian
hipertensi adalah umur dan konsumsi makanan asin. Sedangkan faktor risiko yang
memiliki hubungan yang paling dominan dengan kejadian hipertensi adalah umur.

Oleh karena itu, disarankan kepada masyarakat desa Gili Ketapang Kabupaten
Probolinggo untuk selalu meningkatkan pengetahuan tentang hipertensi baik itu
faktor risiko, gejala, maupun cara pencegahannya melalui kegiatan penyuluhan
kesehatan ataupun kegiatan lainnya. Untuk Kantor Kesehatan Pelabuhan Kelas II
Probolinggo disarankan, untuk melakukan penyempurnaan formulir atau instrument
yang digunakan untuk Kegiatan Deteksi Dini Penyakit Tidak Menular selanjutnya
agar hasil yang didapatkan lebih baik lagi.
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