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INTISARI 

 

Latar Belakang : sampai saat ini, hipertensi masih merupakan tantangan besar di 

Indonesia. Cakupan indikator penderita hipertensi berobat di kabupaten magetan 

masih dibawah target nasional yaitu 29,41%. Permasalahannya terjadi pada saat 

dilakukan pendataan dan intervensi awal ditemukan anggota rumah tangga dengan 

hasil pengukuran tekanan darah > 140/90 mmHg yang tidak berobat, penderita 

tidak pernah melakukan cek tekanan darah secara rutin, pemanfaatan UKBM 

(posyandu lansia dan posyandu PTM) belum maksimal  

Tujuan : untuk mengetahui gambaran pengetahuan tentang penyakit hipertensi 

pada masyarakat di Dukuh Keron Desa Plangkrongan Kecamatan Poncol. 

Metode Penelitian : Rancangan Penelitian yang digunakan adalah penelitian 

deskriptif kuantitatif, menggunakan 120 sampel responden yang berusia 20 –  75 

tahun yang diambil dengan    teknik total sampling. Penelitian ini menggunakan 

kuesionner sebanyak 25 pernyataan untuk mengukur tingkat pengetahuan 

masyarakat dalam 3 skala ukur yaitu    kategori baik, cukup baik dan kurang baik.  

Hasil : Dalam penelitian ini dengan jumlah sampel sebanyak 120 responden 

didapatkan hasil sebagai berikut, responden dengan    tingkat pengetahuan baik    

yaitu sebanyak 105 (87%) responden. Responden tingkat pengetahuan cukup baik 

yaitu sebanyak 13(11%) responden, sedangkan responden yang memiliki tingkat 

pengetahuan kurang baik sebanyak 2(2%) responden.  

Kesimpulan : Berdasarkan hasil penelitian maka dengan jumlah sampel sebanyak 

120 responden didapatkan hasil rata rata nilai responden sebanyak 86 % maka 

dapat dikategori tingkat pengetahuan tersebut Pengetahuan Baik.  

 

Kata Kunci : pengetahuan, Tingkat Pengetahuan, Penyakit Hipertensi  
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ABSTRACT 

 

Background: Until now, hypertension is still a big challenge in Indonesia. The 

coverage of indicators of hypertension sufferers seeking treatment in Magetan 

district is still below the national target of 29.41%. The problem occurred when 

data collection and initial intervention were found that household members with 

blood pressure measurement results >  140/90 mmHg who did not seek 

treatment, patients never checked their blood pressure regularly, utilization of 

UKBM (posyandu for elderly and posyandu PTM) was not maximized.  

Purpose: to find out the description of knowledge about hypertension in the 

community in Keron Hamlet, Plangkrongan Village, Poncol District. Research  

Methods: The research design used is descriptive quantitative research, using a 

sample of 120 respondents aged 20 − 75 years who were taken with a total 

sampling technique. This study uses a questionnaire as many as 25 statements to 

measure the level of community knowledge in 3 measuring scales, namely good, 

good enough and not good categories.  

Results: In this study with a sample of 120 respondents, the following results 

were obtained, respondents with a good level of knowledge were 

105 (87%) respondents. Respondents with a fairly good level of knowledge were 

as many as 13 (11%) respondents, while respondents who had a poor level of 

knowledge were 2 (2%) respondents.  

Conclusion: Based on the results of the study, with a sample of 120 respondents, 

the average value of respondents was 86%, so that the level of knowledge was 

categorized as Good Knowledge. 

 

Keywords: knowledge, level of knowledge, hypertension disease 
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BAB I  

PENDAHULUAN 
 

A. Latar Belakang 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang 

menjadi masalah kesehatan di seluruh dunia karena prevalensinya yang 

tinggi dan terus meningkat. Hipertensi berhubungan dengan beberapa 

penyakit seperti penyakit kardiovaskular,stroke,retinopati, penyakit ginjal. 

Hipertensi menjadi faktor risiko ketiga terbesar penyebab kematian dini 

(Fitri, 2015). 

Hipertensi disebut sebagai pembunuh diam diam    karena sering 

tidak menunjukkan tanda dan gejala. Gejala biasanya timbul setelah 20 

tahun terdiagnosis hipertensi dan baru diketahui apabila sudah terjadi 

komplikasi pada organ tubuh seperti jantung, ginjal, otak dan mata. Hal 

tersebut menyebabkan pengobatan hipertensi terlambat dan dapat 

mengurangi angka harapan hidup karena kelemahan fungsi organ-organ 

tersebut dapat mengakibatkan kecacatan bahkan kematian. Hipertensi juga 

dapat menambah beban ekonomi  dan mengurangi kesejahteraan baik 

di tingkat rumah tangga hingga nasional (Oktaviarini et al., 2019). 

Sampai saat ini, hipertensi masih merupakan tantangan besar di 

Indonesia (Morika and Yurnike, 2016). Penyebab tingginya angka 

penderita hipertensi di Indonesia adalah dengan adanya perubahan gaya 
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hidup dengan mengkomsumsi makanan yang tinggi kadar kolestrol, 

makanan yang kandungan garam yang tinggi, kurangnya berolah raga dan 

tidak terlepas dari faktor genetic (Carlson, 2016 dalam (Nade and 

Rantung, 2020). 

Menurut data WHO 2018, diseluruh dunia, sekitar 972 juta orang 

atau 26,4 % menderita penyakit hipertensi, angka ini kemungkinan akan 

meningkat menjadi 29,2 % di tahun 2021 (Pratama, 2016). Prevalensi 

hipertensi di Indonesia berdasakan Riset Kesehatan Dasar 2018 sebesar 

34,1%( Riset kesehatan Dasar, 2018). 

Cakupan indikator penderita hipertensi berobat di kabupaten 

magetan masih dibawah target nasional yaitu 29,41%. Permasalahannya 

terjadi pada saat dilakukan pendataan dan intervensi awal ditemukan 

anggota rumah tangga dengan hasil pengukuran tekanan darah > 140/90 

mmHg yang tidak berobat, penderita tidak pernah melakukan cek tekanan 

darah secara rutin, pemanfaatan UKBM ( posyandu lansia dan posyandu 

PTM) belum maksimal (Dinkes.magetan.go.id). 

Di Indonesia sebanyak 80 − 95% dari pasien hipertensi 

didiagnosis memiliki hipertensi primer, atau esensial. Pada 5 − 20% 

pasien hipertensi, gangguan mendasar yang menye babkan peningkatan 

tekanan darah dapat diidentifikasi. Pada individu dengan hipertensi 

sekunder, mekanisme spesifik untuk peningkatan tekanan darah sering 

lebih jelas (Jameson et al., 2018). 
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B. Rumusan Masalah 

Bagaimana gambaran pengetahuan tentang penyakit hipertensi di 

Dukuh Keron RT 16 RW 02 di Desa Plangkrongan, Kecamatan Poncol 

Kabupaten Magetan, Jawa Timur? 

 

C. Tujuan Penelitian  

Diketahui gambaran pengetahuan tentang penyakit hipertensi pada 

di Dukuh Keron RT 16 RW 02 di Desa Plangkrongan, Kecamatan Poncol 

Kabupaten Magetan, Jawa Timur. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat teoritis 

a. Manfaat dari penelitian ini diharapkan dapat menambah 

pengetahuan dan wawasan menyangkut hal hal yang berkaitan 

dengan penyakit hipertensi. 

b. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan referensi 

untuk penelitian selanjutnya 

2. Manfaat praktis 

a. Bagi masyarakat dapat menambah ilmu tentang hipertensi 

b. Bagi peneliti untuk memberikan kontribusi terhadap 

pengembangan ilmu pengetahuan dibidang penelitian serta 

menambah wawasan tentang penyakit hipertensi.
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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1 

 

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

Saya yang bernama Nina Dwi Rahmawati, Sehubungan dengan penelitian 

yang berjudul “GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN MASYARAKAT 

TENTANG HIPERTENSI DI DESA PLANGKRONGAN, DUKUH KERON RT 

16 RW 2“. Dengan hormat saya mohon kesediaannya untuk mengisi kuesioner 

penelitian. Jika bersedia, silahkan menandatangani lembar persetujuan ini sebagai 

bukti kesediaan anda. Partisipasi anda dalam penelitian ini bersifat sukarela. 

Identitas pribadi anda dan semua informasi yang diberikan akan dirahasiakan dan 

hanya digunakan untuk keperluan penelitian ini. Terima kasih atas partisipasi anda 

dalam penelitian ini. Maka yang bertanda tangan dibawah ini bersedia untuk 

menjadi responden dan memberikan jawaban sejujur jujurnya dalam penelitian 

ini.  

Nama :  

Usia :  

   

  Yogyakarta 20 Juni 2022 

Responden  Peneliti 

 

 

 

 

 

(hvhjhjbjbhjknkjk) 

  

(Nina Dwi Rahmawati) 
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Lampiran 2 

 

Kuesioner ini peneliti ini mengambil dari peneliti sebelumnya yang telah 

dilakukan uji valiabel dan reabilitas oleh peneliti yang bernama Alfia Rachma 

Nurlaili pada tahun 2021.  

Gambaran Tingkat Pengetahuan Masyarakat tentang Hipertensi di Desa 

Plangkrongan, Dukuh Keron RT 16 RW 2 

Petunjuk pengisian 

1. Berikan tanda ‘’ v ‘’ atau centang pada kolom jawaban dilembar kuesioner 

2. Isilah kuesioner ini dengan jujur sesui dengan yang anda ketahui 

Identifikasi Responden 

Nama    :  

Jenis Kelamin      : 

Umur     :  

Pengetahuan Responden 

No Pernyataan Benar Salah 

1. Nama lain dari Tekanan Darah Tinggi adalah Hipertensi   

2. Disebut Darah Tinggi apabila nilai pengukuran darah diatas 
140/90 mmHg 

  

3. Pengobatan tradisional dapat digunakan dalam mengatasi 
Tekanan Darah Tinggi 

  

4. Minuman alkhohol diperbolehkan bagi penderita Hipertensi   

5. Sering mengkonsumsi makan asin dapat menyebabkan 
Tekanan Darah meningkat 

  

6. Kegemukan merupakan faktor resiko terkena Hipertensi    
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7. Mengontrol pola makan dan sering mengkonsumsi buah dan 

sayuran dapat mengurangi resiko terjadinya penyakit 
Hipertensi 

  

8. Hipertensi yang berkelanjutan akan mengakibatkan stroke    

9. Hipertensi hanya terjadi pada usia lansia    

10. Meminum obat Antihipertensi Merupakan salah satu cara 
mencegah kekambuhan hipertensi  

  

11. Penderita Hipertensi meminum obatnya sebelum makan   

12. Banyak pikiran atau stres merupakan salah satu resiko 
kambuhkan Hipertensi 

  

13. Penyakit hipertensi merupakan penyakit keturunan   

14. Merokok merupakan salah satu faktor yang dapat 
menyebabkan penyakit Hipertensi 

  

15. Penderita penyakit Hipertensi wajib mengontrol tekanan darah 
tinggi di pelayanan mayarakat 

  

16. Berolahraga ringan salah satu kegiatan sederhana yang dapat 
dilakukan 

  

17. Kopi baik dikonsumsi bagi penderita Hipertensi   

18. Mengurangi konsumsi gorengan, jeroan daging sapi, dan 
kambing dapat menurunkan resiko Hipertensi 

  

19. Beberapa obat Hipertensi menyebabkan ketergantungan   

20. Obat hipertensi dapat menyebabkan kerusakan hati saat 
digunakan dalam dosis besar dan jangka panjang 

  

21. Seledri, bawang putih, kapulaga, jahe merupakan salah satu 
bahan herbal yang dapat digunakan untuk mencegah darah 
tinggi 

  

22. Hipertensi mempengaruhi fungsi jantung dan ginjal    

23. Amlodipine, nifedipine captropril merupakan salah satu obat 
untuk penyakit Hipertensi 

  

24. Orang Hipertensi harus membatasi makanan yang mengandung 
lemak saja, agar tekanan darahnya tetap normal 

  

25. Makanan atau minuman yang mengandung kafein atau alkohol 
dapat meningkatkan tekanan darah tinggi 
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Lampiran 3 

Surat    Izin Penelitian 
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Lapiran 4 

Hasil pengukuran tekanan darah responden  

NAMA TEKANAN 

DARAH SISTOL 

TEKANAN DARAH 

DIASTOL 

    R1  130 80 

R2 120 80 

R3 140 80 

R4 130 70 

R5 120 80 

R6 140 80 

R7 130 80 

R8 120 70 

R9 140 80 

R10 140 80 

R11 150 80 

R12 140 80 

R13 120 70 

R14 120 80 

R15 130 80 

R16 140 80 

R17 130 80 

R18 120 80 

R19 120 80 

R20 130 80 

R21 120 80 

R22 140 80 

R23 150 80 

R24 160 80 

R25 140 80 

R26 160 90 

R27 130 80 

R28 140 80 

R29 120 80 

R30 140 80 

R31 150 90 

R32 110 70 

R33 130 80 

R34 120 70 

R35 130 80 

R36 120 80 

R37 110 70 

R38 130 70 

R39 110 70 

R40 120 80 

R41 110 70 

R42 130 80 

R43 110 80 

R44 130 80 

R45 110 80 

R46 130 70 

R47 120 80 

R48 130 90 

R49 130 80 

R50 120 70 

R51 120 80 

R52 130 80 

R53 120 80 

R54 150 80 

R55 130 80 

R56 120 80 
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R57 130 80 

R58 130 30 

R59 110 80 

R60 120 80 

R61 150 80 

R62 150 80 

R63 160 90 

R64 120 70 

R65 140 80 

R66 150 90 

R67 110 70 

R68 130 80 

R69 120 70 

R70 130 80 

R71 120 80 

R72 110 70 

R73 130 70 

R74 110 70 

R75 120 80 

R76 110 70 

R77 130 80 

R78 110 80 

R79 130 80 

R80 110 80 

R81 130 70 

R82 120 80 

R83 150 80 

R84 130 80 

R85 120 80 

R86 130 80 

R87 130 30 

R88 110 80 

R89 120 80 

R90 150 80 

R91 150 80 

R92 160 90 

R93 120 70 

R94 140 80 

R95 120 80 

R96 140 80 

R97 130 70 

R98 120 80 

R99 140 80 

R100 130 80 

R101 120 70 

R102 140 80 

R103 140 80 

R104 150 80 

R105 140 80 

R106 120 70 

R107 120 80 

R108 130 80 

R109 140 80 

R110 130 80 

R111 120 80 

R112 120 80 

R113 130 80 

R114 120 80 

R115 110 70 

R116 130 80 

R117 120 70 

R118 130 80 

R119 120 80 

R120 110 70 
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Lampiran 5 

Hasil jawaban kuesioner yaang diisi oleh responden 
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Lampiran 6 

Pengisian kuesioner oleh responden 

  

Lampiran 7 

Mengukur tekanan darah responden  
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Lampiran 8 

Pengisian kuesioner oleh responden 

 

 


	8706057d9deaf15b249c3c07491df617b97a028bd44e660ad7fabee3b7280711.pdf
	GAMBARAN TINGKAT PENGETAHUAN MASYARAKAT
	TENTANG HIPERTENSI DI DUKUH KERON RT 16 RW 2    DESA PLANGKRONGAN KECAMATAN PONCOL
	KABUPATEN MAGETAN JAWA TIMUR
	SURAT PERNYATAAN
	INTISARI
	ABSTRACT
	KATA PENGANTAR
	DAFTAR ISI
	BAB I  PENDAHULUAN
	A. Latar Belakang
	B. Rumusan Masalah
	C. Tujuan Penelitian
	D. Manfaat Penelitian


	8706057d9deaf15b249c3c07491df617b97a028bd44e660ad7fabee3b7280711.pdf
	DAFTAR PUSTAKA
	LAMPIRAN
	Lampiran 1
	Lampiran 2
	Lampiran 3
	Lampiran 5
	Lampiran 6
	Lampiran 7



