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Abstrak

Hipertensi dan rokok merupakan dua faktor yang saling terkait serta memiliki
dampak yang sangat signifikan terhadap kesehatan, terutama pada populasi
lansia usia 60 tahun ke atas. Hipertensi sering disebut sebagai "the silent killer"
karena sering kali tidak menunjukkan gejala yang jelas. Kebiasaan merokok
menjadi salah satu faktor risiko yang dapat diubah dan berkontribusi terhadap
peningkatan tekanan darah melalui mekanisme kerja nikotin yang menyebabkan
vasokonstriksi pembuluh darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
hubungan kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi pada lansia di
wilayah kerja Puskesmas Banyuputih, Kabupaten Batang, Provinsi Jawa
Tengah.Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain
cross-sectional. Jumlah populasi penelitian adalah 333 lansia yang berusia 60
tahun ke atas. Jumlah sampel sebanyak 93 responden yang diperoleh dengan
teknik consecutive sampling dan dihitung menggunakan rumus Slovin dengan
margin error 10%. Data penelitian diperoleh melalui pengukuran tekanan darah
menggunakan tensimeter digital serta penggunaan kuesioner kebiasaan
merokok dan kuesioner sosial-demografi. Data diolah secara statistik
menggunakan uji chi-square dengan tingkat signifikansi p < 0,05. Prevalensi
lansia penderita hipertensi pada penelitian ini adalah 73,1% dan proporsi lansia
yang merokok sebanyak 64,5%. Mayoritas responden memiliki kebiasaan
merokok berat (38,7%). Hasil uji chi-square menunjukkan adanya hubungan
signifikan antara kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi pada lansia
dengan nilai p-value 0,002. Terdapat hubungan antara kebiasaan merokok dan
hipertensi pada lansia di wilayah kerja Puskesmas Banyuputih, sehingga
dibutuhkan program kesehatan untuk menangani kebiasaan merokok pada
lansia.

Kata kunci: hipertensi, kesehatan komunitas, lansia, merokok

Abstract
Hypertension and smoking are two interrelated factors that have a significant
impact on health, particularly among the older adult population aged 60 and
older. Hypertension is often referred to as ‘“the silent killer” because it
frequently presents no obvious symptoms. Smoking is a modifiable risk factor
that contributes to elevated blood pressure through the mechanism by which
nicotine causes vasoconstriction of blood vessels. This study aimed to
determine the association between smoking habits and the prevalence of
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hypertension among older adults in the service area of the Banyuputih
Community Health Center, Batang Regency, Central Java Province. This study
employed a quantitative approach with a cross-sectional design. The study
population consisted of 333 older adults aged 60 years and older. A sample of
93 respondents was selected using consecutive sampling and calculated using
the Slovin formula with a margin of error of 10%. Data were collected through
blood pressure measurements using a digital sphygmomanometer, as well as a
smoking habits questionnaire and a sociodemographic questionnaire. Data
were statistically analyzed using the chi-square test with a significance level
of p < 0.05. The prevalence of hypertension among older adults in this study
was 73.1%, and the proportion of older adults who smoked was 64.5%. The
majority of respondents were heavy smokers (38.7%). The chi-square test
results showed a significant association between smoking habits and the
incidence of hypertension among the older adults, with a p-value of 0.002.
There is an association between smoking habits and hypertension among the
older adults in the service area of the Banyuputih Community Health Center;
therefore, a health program is needed to address smoking habits among the
older adults.

Keywords: hypertension, community health, smoking, older adult

PENDAHULUAN

Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan suatu masalah kesehatan
yang umum ditemui pada populasi lanjut usia (lansia), dan menjadi penyebab utama
kematian di dunia®®@. Menurut World Health Organization (WHO), lansia adalah
individu yang berusia 60 tahun ke atas dan mengalami proses penuaan®. Lansia
memiliki presentase tertinggi terkena hipertensi karena seiring bertambahnya usia
dapat menyebabkan penurunan kemampuan organ tubuh, termasuk sistem
kardiovaskuler seperti jantung dan pembuluh darah®. Berdasarkan laporan WHO
tahun 2023, sebanyak 1,28 miliar orang dewasa berusia 30-79 tahun di seluruh
dunia menderita hipertensi®. Berdasarkan hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI)
2023 yang dilakukan oleh Kementerian Kesehatan, diketahui bahwa 22,9% lansia
berusia di atas 60 tahun menderita penyakit hipertensi. Survei ini juga menyatakan
bahwa hipertensi merupakan faktor risiko tertinggi penyebab kematian keempat
dengan angka 10,2% . Badan Pusat Statistik dalam Profil Kesehatan Jawa Tengah
melaporkan prevalensi hipertensi di Jawa Tengah mencapai 37,57% ©. Prevalensi
hipertensi pada perempuan sebanyak 40,17%, lebih tinggi daripada penderita
hipertensi pada laki-laki sejumlah 34,83%. Prevalensi hipertensi di wilayah
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perkotaan sebanyak 38.11%, sedikit lebih tinggi jika dibandingkan dengan
pedesaan 37,01%.

Berdasarkan data yang diperoleh dari Dinas Kesehatan Kabupaten Batang
pada tahun 2023, hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang menduduki
peringkat pertama dalam laporan kasus. Dalam laporan tersebut, kasus hipertensi
pada lansia lebih banyak ditemukan pada perempuan, dengan jumlah kasus
mencapai 9.837, dibandingkan dengan laki-laki yang tercatat sebanyak 7.298 kasus.
Selain itu, data dari Puskesmas Banyuputih Kabupaten Batang menunjukkan bahwa
dalam lima tahun terakhir, kasus hipertensi pada lansia mengalami peningkatan
yang signifikan. Pada tahun 2020, tercatat sebanyak 857 kasus dan meningkat
menjadi 890 kasus pada tahun 2021. Peningkatan ini berlanjut hingga tahun 2022
dengan 955 kasus, dan mencapai puncaknya pada tahun 2023 dengan jumlah kasus
sebanyak 1.126. Namun, pada tahun 2024, terjadi penurunan signifikan menjadi
845 kasus. Dinamika ini menunjukkan masih tingginya jumlah kasus hipertensi
pada kelompok lansia.

Hipertensi yang sering disebut sebagai "the silent killer", merupakan kondisi
medis yang sering kali tidak ada gejala yang jelas, sehingga individu yang
mengalaminya cenderung tidak menyadari keberadaan penyakit tersebut(®®,
Hipertensi merupakan penyakit multifaktorial. Faktor yang tidak dapat diubah
meliputi usia, jenis kelamin, ras atau asal etnis, dan gen. Faktor yang dapat diubah
termasuk kelebihan berat badan atau obesitas, konsumsi garam berlebih, kurang
aktivitas fisik, konsumsi alkohol, efek samping obat, gula darah tinggi, masalah
ginjal, dan kebiasaan merokok®. Laporan Badan Pusat Statistik (BPS) tahun 2023,
sebanyak 23,91% populasi lansia di Indonesia mempunyai kebiasaan merokok 9.

Kebiasaan merokok menjadi masalah kesehatan di masyarakat karena bahan
kimia dalam tembakau dapat merusak lapisan di dalam dinding arteri, sehingga
membuat arteri lebih rentan terhadap plak (aterosklerosis)™V. Kandungan nikotin
di dalam tembakau dapat menstimulasi sistem saraf simpatis sehingga merangsang
jantung untuk berdetak lebih cepat dan menyebabkan penyempitan pembuluh
darah, serta melibatkan karbon gas monoksida yang dapat menggantikan oksigen

dalam aliran darah dan mendorong jantung untuk memenuhi kebutuhan oksigen
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tubuh®?,  Ketidakmampuan dinding pembuluh darah yang rusak untuk
memperbaiki diri akibat merokok juga menyebabkan penyumbatan pada arteri
tersebut, yang pada gilirannya meningkatkan tekanan darah dan detak jantung %
dan merugikan kesehatan lansia®®.

Penelitian terdahulu menunjukkan hasil yang berbeda tentang hubungan
antara kebiasaan merokok dan kejadian hipertensi. Penelitian Dilla dkk dengan 35
responden usia produktif (15-64 tahun) menyatakan adanya hubungan kebiasaan
merokok dengan hipertensi ‘2. Penelitian oleh Nurhayati dkkpada 325 responden
usia 21-65 tahun di Kabupaten Langkat dan penelitian Rismadi & Merindany pada
76 responden lansia laki-laki di Kabupaten Deli Serdang menyatakan adanya
hubungan kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi*®®_ Namun, penelitian
Andriyani terhadap 85 responden di Kabupaten Sragen tidak menemukan adanya
hubungan antara merokok dan hipertensi 7. Penelitian lain oleh Lubis dkk pada
210 responden di Kabupaten Deli Serdang juga tidak menemukan adanya korelasi
antara merokok dan hipertensi dalam penelitian 9.

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas
Banyuputih Kabupaten Batang pada tanggal 4 November 2024 dengan wawancara
singkat pada tujuh pengunjung lansia, ditemukan lima pengunjung lansia yang
menyatakan memiliki kebiasaan merokok aktif, sedangkan dua pengunjung lainnya
tidak merokok. Lima pengunjung yang merokok tersebut memiliki tekanan darah
yang lebih tinggi dibandingkan dua pengunjung yang tidak merokok. Petugas
puskesmas juga menyatakan bahwa rata-rata pasien lansia di Puskesmas
Banyuputih memiliki kebiasaan merokok. Berdasarkan uraian latar belakang yang
telah dipaparkan, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian yang bertujuan untuk
mengetahui hubungan kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi pada lansia

di wilayah kerja Puskesmas Banyuputih Kabupaten Batang.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain cross-
sectional. Populasi pada penelitian ini adalah 333 lansia yang berusia diatas 60

tahun yang berkunjung di Puskesmas Banyuputih Kabupaten Batang selama 3
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bulan (Oktober-Desember 2025). Teknik pengambilan sampel menggunakan
consecutive sampling dengan jumlah sampel minimal 77 orang yang dihitung
menggunakan rumus Slovin dengan margin error 10%. Kriteria inklusi sampel
penelitian adalah pasien rawat jalan di Puskesmas Banyuputih, berumur 60 tahun
atau lebih, bersedia menjadi responden penelitian. Kriteria ekslusinya adalah lansia
yang tidak tinggal di wilayah kerja Puskesmas Banyuputih, sudah berhenti merokok
selama 1 bulan terakhir, dan mengalami kesulitan berkomunikasi. Setiap
pengunjung puskesmas yang memenuhi Kriteria inkluasi dan eksklusi dipilih
menjadi responden penelitian secara berurutan sesuai kedatangan ke puskesmas
selama periode penelitian tanggal 3-22 Februari 2025, sampai jumlah sampel
terpenuhi menjadi 93 sampel (dengan penambahan 20% dari jumlah sampel
minimal).

Proses pengumpulan data diawali dengan penjelasan penelitian,
penandatangan informed consent, pengukuran tekanan darah dan diakhiri dengan
pengisian kuesioner kebiasaan merokok. Adapun instrumen yang digunakan pada
penelitian ini yaitu kuesioner kebiasaan merokok (5 pertanyaan) yang telah
dinyatakan valid dan reliabel®™®. pengukurna tekanan darah dilakukan
menggunakan tensi meter digital merk Omron yang telah dikalibrasi. Seluruh data
dianalisis menggunakan software SPSS untuk memverifikasi distribusi frekuensi
masing-masing variabel dan memvalidasi korelasi antara variabel independen dan
dependen dengan menggunakan tabulasi silang. Uji chi-square digunakan untuk

analisis data dengan tingkat signifikansi p < 0,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini bertujuan untuk menginvestigasi hubungan antara kebiasaan
merokok dengan hipertensi pada lansia. Sebanyak 93 lansia pengunjung Puskesmas
Banyuputih berpartisipasi sebagai responden dalam penelitian ini sebagaimana
digambarkan oleh Tabel 1.
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Responden (n=93)

Variabel

Frekuensi (n) Presentase (%0)

Jenis Kelamin

Laki-laki 44 47,3
Perempuan 49 52,7
Umur
60-69 tahun 66 71
70-79 tahun 23 24,7
>80 tahun 4 4,3
Pekerjaan
Tidak bekerja 33 35,5
Petani 26 28
Peternak 4 4,3
Buruh 12 12,9
Pedagang 18 19,3
Riwayat Penyakit
Tidak ada 51 63
Asam urat 12 14,8
Kolesterol 8 9,9
Diabetes melitus 10 12,3

Tabel 1 menunjukkan bahwa proporsi responden terbanyak berdasarkan jenis

kelamin adalah lansia perempuan (52,7%). Sebagian besar responden (71%) berusia

60-69 tahun. Dari segi status pekerjaan, proporsi responden yang tidak bekerja

mencapai 35,5%. Sebagian kecil responden (4,3%) bekerja sebagai peternak.

Sebanyak 63% responden tidak memiliki riwayat penyakit, dan 9,9% responden

memiliki riwayat kolesterol tinggi.

Tabel 2. Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Kebiasaan Merokok

(n=93)

Kebiasaan Merokok

Variabel Tidak(n=33) Ringan(n=10) Sedang(n=14) Berat(n=36)
n (%) n (%) n (%) n (%)

Jenis Kelamin

Laki-laki 6 (13,6) 3(6,9) 7 (15,9) 28 (63,6)

Perempuan 27 (55,1) 7(14,3) 7 (14,3) 8 (16,3)
Umur

60-69 tahun 22 (33,3) 7 (10,6) 10 (15,2) 27 (40,9)

70-79 tahun 9(39,1) 2 (8,7) 4 (17,4) 8 (34,8)

>80 tahun 2 (50) 1(25) 0(0,0) 1(25)
Pekerjaan

Tidak 18 (54,5) 2(6,1) 5 (15,2) 8 (24,2)

bekerja 5(19,2) 4 (15,4) 4 (15,4) 13 (50)
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Kebiasaan Merokok
Variabel Tidak(n=33) Ringan(n=10) Sedang(n=14) Berat(n=36)

n (%o) n (%o) n (%o) n (%0)

Petani 2 (50) 0(0,0) 0(0,0) 2 (50)
Peternak 3 (25) 1(8,3) 2 (16,7) 6 (50)
Buruh 5(27,8) 3 (16,7) 3 (16,7) 7 (38,8)
Pedagang

Riwayat

Penyakit 21 (41,2) 6 (11,8) 10 (19,5) 14 (27,5)
Tidak ada 4 (33,4) 1(8,3) 1(8,3) 6 (50)
Asam urat 3(37,5) 0(0,0) 1(12,5) 4 (50)
Kolesterol 4 (40) 1(10) 0(0,0) 5 (50)
Diabetes
melitus

~ Tabel 2 menggambarkan bahwa proporsi lansia laki-laki yang memiliki
kebiasaan merokok berat sebesar 63,6%, hanya 13,6% lansia laki-laki yang tidak
merokok. Sebagian besar responden perempuan (55,1%) tidak memiliki kebiasaan
merokok. Responden usia 60-69 tahun menunjukkan kebiasaan merokok berat
dengan proporsi mencapai 40,9%, dan proporsinya menurun seiring dengan
bertambahnya usia. Berdasarkan status pekerjaan, proporsi responden yang tidak
bekerja dan tidak memiliki kebiasaan merokok mencapai 54,5%. Responden yang
memiliki kebiasaan merokok dalam kategori berat berasal dari kalangan pekerja
yang membutuhkan aktivitas fisik, seperti petani, peternak, dan buruh, dengan
angka mencapai 50%. Responden yang memiliki kebiasaan merokok dalam
kategori berat juga memiliki riwayat asam urat tinggi, kolesterol tinggi, dan
diabetes melitus, dengan proporsi masing-masing sebesar 50%. Proporsi responden
yang tidak merokok dan tidak memiliki riwayat penyakit sebanyak 41,2%.
Berdasarkan tabel 2, terlihat beberapa pola menarik mengenai kebiasaan
merokok di kalangan responden. Dari segi jenis kelamin, mayoritas laki-laki
teridentifikasi sebagai perokok berat. Hal ini menunjukkan bahwa merokok lebih
umum di kalangan laki-laki. Menurut Andriyani, hal ini disebabkan oleh faktor
stres dan lingkungan sosial yang mendukung kebiasaan merokok pada kalangan
laki-laki, sehingga menciptakan pola di mana laki-laki lansia lebih cenderung
menjadi perokok berat dibandingkan perempuan @7,  Hasil penelitian ini
menunjukkan bahwa pada kelompok usia 60-69 tahun paling tinggi perokok

beratnya. Temuan ini mengindikasikan bahwa kebiasaan merokok cenderung
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menurun seiring bertambahnya usia, yang mungkin dipengaruhi oleh faktor
kesehatan dan meningkatnya kesadaran akan bahaya merokok®®. Responden yang
tidak bekerja dan tidak merokok memiliki pola kesehatan yang lebih baik
dibandingkan dengan mereka yang merokok™”. Hal ini dapat disebabkan oleh
kurangnya paparan terhadap zat berbahaya dari rokok, yang berkontribusi pada
kesehatan fisik dan mental yang lebih baik.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar non perokok berasal
dari kalangan lansia tidak bekerja. Temuan ini menunjukkan adanya faktor sosial
dan ekonomi pada kebiasaan merokok lansia. Selain itu, responden yang tidak
memiliki riwayat penyakit juga menunjukkan kecenderungan yang sama. Hal ini
mengindikasikan bahwa kesehatan yang lebih baik dan kesadaran akan risiko
kesehatan dapat berkontribusi pada keputusan untuk tidak merokok. Menurut
Lapodi dkk, kebiasaan merokok di kalangan lansia sering kali dipengaruhi oleh

faktor-faktor seperti pengalaman hidup, lingkungan sosial, dan kondisi

kesehatan?,
Tabel 3. Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Kejadian Hipertensi
(n=93)
Kejadian Hipertensi
Variabel Normal Tingkat 1 Tingkat 2 Tingkat 3
(n=25) (n=27) (n=21) (n=20)
n (%) n (%) n (%) n (%)
Jenis Kelamin
Laki-laki 8 (18,2) 14 (31,8) 10 (22,7) 12 (27,3)
Perempuan 17 (34,7) 13 (26,5) 11 (22,4) 8 (16,4)
Umur
60-69 tahun 17 (25,8) 20 (30,3) 17 (25,7) 12 (18,2)
70-79 tahun 7 (30,4) 4 (17,4) 4 (17,4) 8 (34,8)
>80 tahun 1(25) 3 (75) 0 (0,0 0 (0,0
Pekerjaan
Tidak bekerja 7(21,2) 14 (42,4) 6 (18,2) 6 (18,2)
Petani 7 (26,9) 5(19,2) 8 (30,8) 6 (23,1)
Peternak 2 (50) 0 (0,0 0 (0,0 2 (50)
Buruh 3 (25) 2 (16,7) 5(41,7) 2 (16,6)
Pedagang 6 (33,3) 6 (33,3) 2(11,1) 4 (22,3)
Riwayat Penyakit
Tidak ada 14 (27,5) 17 (33,3) 10 (19,6) 10 (19,6)
Asam urat 2 (16,7) 3 (25) 3 (25) 4(33,3)
Kolesterol 3(37,5) 2 (25) 2 (25) 1(12,5)
Diabetes melitus 4 (40) 4 (40) 2 (20) 0 (0,0)
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Tabel 3 menggambarkan karakteristik hipertensi pada responden penelitian.
Proporsi lansia laki-laki (81,8%) yang mengalami hipertensi lebih tinggi
dibandingkan wanita (65,3%). Pada kelompok usia 60-69 tahun, prevalensi
hipertensi tingkat 1 tercatat sebesar 30,3%, sedangkan hipertensi tingkat 2
mencapai 25,8%. Di antara individu berusia 70-79 tahun, prevalensi hipertensi
tingkat 3 adalah 34,8% dan proposi pada usia >80 tahun tercatat ada 75% menderita
hipertensi tingkat 1. Berdasarkan status pekerjaan, sebagian besar individu yang
tidak bekerja menunjukkan proporsi hipertensi tingkat 1 sebesar 42,4%. Di
kalangan petani, prevalensi hipertensi tingkat 2 mencapai 30,8% dan hipertensi
tingkat 3 sebesar 23,1%. Pada peternak, 50% mengalami hipertensi tingkat 3,
sedangkan buruh menunjukkan prevalensi hipertensi tingkat 2 sebesar 41,7% dan
25% di antaranya tidak mengalami hipertensi. Pada responden yang bekerja sebagai
pedagang, proporsi individu yang tidak mengalami hipertensi adalah 33,3%. Selain
itu, analisis riwayat penyakit menunjukkan bahwa individu tanpa riwayat penyakit
memiliki proporsi hipertensi sebesar 27,5%. Prevalensi hipertensi tingkat 2 pada
lansia dengan riwayat penyakit asam urat sebanyak 33,3%, pada lansia dengan
riwayat kolesterol besar 25%, dan pada lansia dengan diabetes melitus sebesar 40%.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden berjenis
kelamin perempuan (34,7%) tidak mengalami hipertensi. Sebaliknya, laki-laki
lebih banyak terwakili pada kejadian hipertensi yang lebih tinggi, dengan 31,8%
mengalami hipertensi tingkat 1 dan 27,3% pada tingkat 3. Menurut Rahmadhani,
laki-laki memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami hipertensi dibandingkan
perempuan karena faktor-faktor seperti pola hidup, stres, dan predisposisi genetik
berkontribusi pada perbedaan ini. Rahmadhani juga mengungkapkan bahwa pria
cenderung memiliki tekanan darah yang lebih tinggi akibat kebiasaan merokok.
Namun, hasil penelitian ini tidak sepenuhnya mewakili prevalensi hipertensi di
masyarakat karena responden diperoleh dari pelayanan di dalam puskesmas®@.
Puskesmas juga mempunyai program layanan di luar gedung, seperti posyandu
integrasi layanan primer, yang memberikan layanan kepada pasien secara rutin

sekali setiap bulan di masyarakat.
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Usia juga merupakan faktor kunci dalam kejadian hipertensi hasil penelitian
ini menunjukkan bahwa proporsi responden yang menderita hipertensi tingkat 3
meningkat seiring dengan peningkatan usia. Sejalan dengan penelitian terdahulu,
bahwa risiko hipertensi meningkat seiring bertambahnya usia, disebabkan oleh
perubahan fisiologis dalam sistem kardiovaskular, seperti penurunan elastisitas
pembuluh darah dan peningkatan resistensi pembuluh darah@?.

Faktor pekerjaan juga berkontribusi terhadap kejadian hipertensi. Hasil
penelitian ini menunjukan bahwa responden hipertensi yang tidak bekerja memiliki
prevalensi hipertensi tingkat 1 lebih tinggi, yaitu 42,4%. Di sisi lain, terdapat 7
orang responden yang tidak bekerja dan tidak mengalami hipertensi, yang
mencakup 21,2% dari total responden. Temuan ini menunjukkan bahwa individu
yang tidak terlibat dalam aktivitas ekonomi mungkin lebih rentan terhadap
hipertensi, kemungkinan disebabkan oleh penurunan tingkat aktivitas fisik dan
peningkatan stres psikologis. Penelitian menunjukkan bahwa gaya hidup sehari-
hari dan stres dapat berkontribusi pada peningkatan tekanan darah. Faktor gaya
hidup, termasuk diet tinggi garam dan rendahnya aktivitas fisik, berkontribusi pada
risiko hipertensi ?V. Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa hiperurisemia,
hiperkolesterolemia, dan diabetes mellitus merupakan komorbid yang berhubungan
erat dengan hipertensi serta meningkatkan risiko komplikasi kardiovaskular pada
lansia.

Tabel 4. Hubungan Kebiasaan Merokok Dengan Kejadian Hipertensi (n=93)
Kejadian Hipertensi
Tingkat Tingkat Tingkat

Variabel Normal
(n=25) L 2 3 value
(n=27) (n=21) (n=20)
Kebiasaan Merokok n (%) n (%) n (%) n (%)
Tidak 17 11(33,3) 3(9,1) 2(6,1)
(51,5)
Ringan 0 (0,0) 3(30) 5 (50) 2(20) 0,002
Sedang 2(14,3) 3(21,4) 4(28,6) 5(357)
Berat 6(16,6) 10(27,8) 9(25  11(30,6)

Tabel 4 menunjukkan hasil tabulasi silang antara variabel kebiasaan merokok
dengan kejadian hipertensi di hasil uji statistik dengan menggunakan uji chi square

diperoleh nilai p value sebesar 0,002 < 0,05. Sehingga dapat disimpulkan ada
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hubungan yang signifikan antara kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi
pada lansia di wilayah kerja Puskesmas Banyuputih Kabupaten Batang. Sejalan
pada penelitian ini, penelitian sebelumnya juga melaporkan adanya hubungan yang
signifikan antara kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi di Kabupaten
Labuhanbatu Selatan®®. Individu yang merokok memiliki kemungkinan lebih
tinggi untuk mengalami peningkatan tekanan darah dibandingkan dengan non-
perokok, seiring bertambahnya usia, dampak negatif merokok terhadap kesehatan
kardiovaskular menjadi semakin jelas, sehingga penting untuk memberikan
perhatian khusus pada lansia yang memiliki kebiasaan merokok®®,

Merokok dapat mempengaruhi tekanan darah karena nikotin pada rokok yang
merupakan zat adiktif dapat menyebabkan vasokonstriksi, yaitu penyempitan
pembuluh darah, yang berakibat pada peningkatan tekanan darah. Selain itu,
merokok juga dapat merusak endotelium pembuluh darah, yang berfungsi untuk
menjaga kesehatan pembuluh darah dan mengatur tekanan darah kerusakan ini
dapat menyebabkan peningkatan resistensi vaskular, yang berkontribusi pada
perkembangan tingkat hipertensi®?. Sehingga hubungan antara merokok dan
hipertensi dapat dijelaskan melalui mekanisme kerja nikotin, yang berkontribusi
terhadap peningkatan tekanan darah. Nikotin yang terdapat di dalam rokok diserap
oleh pembuluh darah kecil di paru-paru dan kemudian didistribusikan ke seluruh
tubuh melalui sirkulasi darah, termasuk ke otak. Setelah mencapai otak, nikotin
memicu respons yang mengirimkan sinyal ke kelenjar adrenal untuk melepaskan
epinefrin (adrenalin)®. Peningkatan kadar adrenalin ini menyebabkan jantung
berdenyut lebih cepat dan bekerja lebih keras, yang berakibat pada peningkatan
frekuensi denyut jantung dan kontraksi jantung, sehingga mengakibatkan
peningkatan tekanan darah®®).

Hasil penelitian ini mengindikasikan bahwa kebiasaan merokok merupakan
faktor risiko yang perlu memperoleh perhatian lebih dalam upaya pengendalian
hipertensi pada lansia, meskipun hipertensi merupakan penyakit yang dipengaruhi
olen berbagai faktor. Temuan ini menegaskan pentingnya penguatan upaya
promotif dan preventif terhadap perilaku merokok di tingkat pelayanan kesehatan

primer. Dalam praktik keperawatan, hasil penelitian ini memberikan implikasi
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bahwa perawat, khususnya perawat komunitas, perlu mengoptimalkan edukasi
mengenai bahaya merokok, memberikan konseling berhenti merokok, melakukan
pengkajian rutin terhadap kebiasaan merokok sebagai bagian dari asesmen faktor
risiko hipertensi, serta meningkatkan pemantauan tekanan darah secara berkala
pada kelompok lansia.

Namun demikian, penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Desain
cross-sectional tidak memungkinkan peneliti menjelaskan hubungan sebab-akibat
antara kebiasaan merokok dan kejadian hipertensi. Selain itu, penelitian hanya
dilakukan di satu puskesmas dengan teknik consecutive sampling, sehingga hasil
penelitian memiliki keterbatasan dalam generalisasi ke populasi lansia yang lebih
luas. Penelitian ini juga belum mengendalikan beberapa faktor perancu, seperti
indeks massa tubuh, pola makan, konsumsi garam, aktivitas fisik, tingkat stres,
konsumsi obat antihipertensi, dan lama menderita hipertensi yang berpotensi

memengaruhi kejadian hipertensi.

SIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara
kebiasaan merokok dan kejadian hipertensi pada lansia di wilayah kerja Puskesmas
Banyuputih. Hasil penelitian ini menegaskan pentingnya upaya pengendalian
perilaku merokok sebagai bagian dari strategi pencegahan dan pengendalian
hipertensi pada lansia. Puskesmas dan tenaga kesehatan perlu memperkuat program
edukasi kesehatan, konseling berhenti merokok, serta pemantauan tekanan darah
secara berkala pada kelompok lansia. Penelitian selanjutnya disarankan
menggunakan desain analitik yang lebih kuat dan mempertimbangkan faktor-faktor
lain yang berpotensi memengaruhi hipertensi, seperti pola makan, aktivitas fisik,

indeks massa tubuh, konsumsi garam, stres, dan riwayat penyakit penyerta.
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