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Abstrak 

Hipertensi merupakan keadaan seseorang mengalami peningkatan tekanan darah di atas 

normal. Hipertensi dapat menyebabkan komplikasi yang mengenai berbagai organ seperti 

jantung, otak, ginjal, mata, dan arteri perifer.penyebab terjadinya  hipertensi salah satunya 

adalah  kebiasaan merokok tujuan  penelitian ini adalah untuk  mengetahui  korelasi 

Kebiasaan Merokok dengan jenis Hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Tunjung teja 

kabupaten Serang Metode penelitian  cross Sectional cara pengambilan sampel dengan Non 

Random  cara Incidental sampling sebanyak 95 orang  hasil penelitian dan interprestasi  

bahwa sebanyak 56 orang ( 58,9%) merokok sebanyak 10-20 Batang dan menderita 

Hipertensi Tahap 1 sebanyak 48 orang ( 50.5%) dan adanya hubungan kebiasaan dengan 

Hipertensi dengan nilai p Value 0.007< 0,05  Kesimpulan  kebiasaan merokok dapat 

meningkatkan tekanan darah. 

 

Kata Kunci:  Hipertensi, Masa usia lanjut, Merokok 
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PENDAHULUAN  

Penyakit hipertensi atau tekanan darah 

tinggi adalah salah satu jenis penyakit 

yang mematikan di dunia (Fauzi, 2014). 

Hipertensi merupakan penyakit tidak 

menular yang paling penting untuk diobati 

karena hipertensi adalah faktor risiko 

tertinggi untuk angka kesakitan dan 

kematian.Hipertensi yang tidak ditangani 

dapat menjadi penyebab kondisi kesehatan 

yang serius, termasuk stroke, 

pembengkakan pembuluh darah, penyakit 

jantung koroner, penyakit ginjal dan 

penyakit arteri lainnya. (Ulfa,2017) 

 

WHO tahun 2015 menunjukkan sekitar 

1,13 miliar orang didunia menderita 

hipertensi, artinya 1 dari 3 orang di dunia 

terdiagnosis hipertensi, prevalensi 

hipertensi akan terus meningkat tajam dan 

diprediksi pada tahun 2025 sebanyak 29 % 

orang dewasa diseluruh dunia terkena 

hipertensi. Di Indonesia, prevalensi 

hipertensi menurut Riskesdas tahun 2018 

sangat tinggi yaitu 34,1%. Angka ini 

mengalami peningkatan jika dibandingkan 

prevalensi hipertensi pada Riskesdas 2013 

yaitu sebesar 25,8%. Kejadian hipertensi 

tertinggi di banten yaitu pandeglang 

dengan 36,1%, lebak dengan 28,7%, 

serang dengan 26,1%. 

 

Adapun faktor- faktor yang sering 

menyebabkan terjadinya hipertensi dibagi 

dalam dua kelompok besar, yaitu faktor 

yang melekat atau tidak dapat diubah 

seperti jenis kelamin, umur, genetik dan 

faktor yang dapat diubah seperti pola 

makan, pengetahuan,olah raga, merokok 

dan lain-lain Pemerintah Indonesia dalam 

hal ini telah memberikan perhatian serius 

dalam pencegahan dan penanggulangan 

penyakit tidak menular termasuk 

hipertensi.  

 

Merokok adalah faktor risiko yang dapat 

berubah untuk tekanan darah tinggi. 

Merokok memiliki beberapa efek negatif, 

seperti tekanan darah tinggi dan detak 

jantung serta peningkatan kadar adrenalin 

dan norepinefrin dari aktivasi sistem saraf 

simpatik. Dampak jangka panjang 

merokok termasuk kerusakan pembuluh 

darah, disfungsi endotel, peningkatan 

bahan kimia inflamasi, dan tekanan darah 

tinggi.3 Setelah merokok, neurotransmiter 

nerophinephrine dan epinefrin dihasilkan. 

Neurotransmiter ini terkait dengan 

perubahan hemodinamik dan metabolik 

yang dimediasi oleh proses adrenergik. 

Hal ini dapat meningkatkan tekanan darah 

dan denyut nadi. Zat dalam rokok 

menghambat kemampuan lapisan 

pembuluh darah untuk memperbaiki, yang 

menyebabkan penyumbatan di arteri yang 

terluka. Tekanan darah seseorang dapat 

dipengaruhi secara signifikan oleh 
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merokok karena gas CO yang dibuat 

ketika asap menyempit pembuluh darah, 

meningkatkan tekanan darah. Nikotin 

meningkatkan denyut jantung dan 

mempersempit pembuluh darah, yang 

keduanya meningkatkan tekanan darah. 

Akibatnya, denyut jantung meningkat dan 

tekanan darah(Dilla,2024). 

Hasil wawancara langsung dengan 10 

orang lansia memiliki kebiasaan 

merokok,8 diantara perokok yang 

menderita penyakit hipertensi. Oleh karena 

itu, penelitian dilakukan untuk mengkaji 

banyaknya kasus kebiasaan  merokok yang 

dapat menjadi indikator risiko penyakit 

hipertensi. Penulis menyatakan 

ketertarikannya untuk melakukan 

penelitian tentang hubungan perilaku 

merokok dengan hipertensi pada individu 

usia lanjut. 

 

METODE PENELITIAN  

Populasi penelitian untuk penelitian ini 

adalah semua individu yang masih berada 

pada rentang usia lansia yang datang 

berobat ke puskesmas Tunjung Teja. Teknik 

Incidental sampling digunakan untuk 

memilih sampel 95 responden, yang berusia 

antara . Penelitian ini menggunakan 

pendekatan cross sectional . Teknik yang 

digunakan untuk mengumpulkan data 

disebut data primer. Selanjutnya digunakan 

alat pengumpul data berupa lembar 

kuisioner  untuk memperoleh informasi 

mengenai karakteristik peserta. Selanjutnya 

data diteliti 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 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

1. Hasil Univariat  

Analisis univariat merupakan suatu 

bentuk analisis yang fokus utamanya 

adalah mendeskripsikan atau 

merepresentasikan data yang diperoleh. 

Hal ini memerlukan ilustrasi distribusi 

frekuensi variabel independen dan 

variabel dependen. 

a.  Hasil Karakteristik kebiasaan 

merokok  

Tabel 1 

Distribusi frekuensi kebiasaan 

merokok di Puskesmas Tunjung Teja  

tahun 2024 

   Kebiasaan Merokok  Frekuensi Persentasi (%) 

Kurang dari 10 
batang 19 

20 

10-20 batang      56 58.9 
Lebih dari 20 
batang                                 
20 

21,1 

Total 95  100.0 

Sumber: Data Primer, 2024 

                

Berdasarkan tabel 1  di atas diketahui 

bahwa 95 responden mempunyai 

kebiasaan merokok  Kurang dari 10 

batang perhari ada  19 responden ( 

20%),Kebiasaan merokok 10-20 batang 

perhari  ada  56 orang ( 58,9%) dan 
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kebiasan merokok lebih dari 20 batang 

perhari ada 20responden (21,1%). 

 

b. Hasil Karakteristik   Hipertensi  

Tabel 2 

Distribusi frekuensi  Grade  Hipertensi 

di Puskesmas Tunjung Teja tahun 2024 

Hipertensi Frekuensi Presentase(%) 

Grade 1 48 50.5 

Grade 2 47 49.5 

Total  95 100.0 

Sumber : Data Primer 2024 

Berdasarkan tabel 2  di atas diketahui 

bahwa  95 responden mempunyai menderita 

Hipertensi Grade I perhari  sebanyak 48 

orang ( 50.5%)  dan Hipertensi Grade II 

sebanyak 47 Responden( 49,5%)  

 

2. Hasil Bivariat   

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui korelasi antara variabel 

dependen dan independen. Uji chi-square  

dengan tingkat kepercayaan 95% 

digunakan dalam penelitian bivariat ini: 

 Hubungan Merokok dengan Hipertensi di 

Puskesmas Tunjung Teja Tahun 2024 

                            Tabel 3 

Hubungan  Merokok Dengan    

Hipertensi di Puskesmas Tunjung Teja 

tahun 2024 

 

Merokok 

Hipertensi Total   

P 

Value  
Tahap I Tahap II  

N % N % N % 

Kurang 

dari10 

10 21 9 19 19 20  

 

    

0,007  

10-20 22 47 34 72 56 59 

Lebih 

dari 20 

16 32 4 9 20 21 

Total  48 100 47 100 95 100 

        Sumber : Data Primer 2024  

Berdasarkan tabel 3 terdapat 95 sampel 

penelitian diantaranya 48 responden 

dengan hipertensi grade 1 yang 

mempunyai kebiasaan Merokok  Kurang 

dari 10 perhari ada 10 responden (21%) 

dan  kebiasaan Merokok 10-20 perhari  ada 

22 responden (47 %) dan kebiasaan 

merokok lebih dari 20 batang per hari ada 

16 responden (32%), Kemudian dari 47 

dengan hipertensi grade 2 yang 

mempunyai kebiasaan Merokok  Kurang 

dari 10 perhari ada 9 responden (19%) dan  

kebiasaan Merokok 10-20perhari  ada 34 

responden (72 %) dan kebiasaan merokok 

lebih dari 20 batang per hari ada 4 

responden ( 9 %) 

 

Penelitian ini melibatkan 95 responden, 

yang mayoritas merokok sebanyak 10-20 

batang perhari 56 (58,9%) Secara 

keseluruhan, perokok merupakan 

mayoritas responden. Penciptaan asap yang 

dihasilkan dari pembakaran produk 

tembakau murni atau campuran tembakau 

yang dihirup oleh mereka yang merokok 

dikenal sebagai paparan asap rokok. Salah 

satu kondisi tidak menular yang sering 

dikaitkan dengan paparan asap rokok 

adalah hipertensi,memang  efek merokok 

bertahan selama 10-20 tahun setelah 

berhenti 

 

Adapun kandungan pada rokok yang dapat 

mengakibatkan hipertensi antara lain; 4800 

jenis zat kimia diantaranya adalah nikotin, 
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Tar, CO, timah hitam dan lain-lain yang 

semuanya merupakan zat berbahaya bagi 

kesehatan (Kemenkes, 2012). Nikotin yang 

masuk kedalam tubuh akan mengakibatkan 

pelepasan adrenalin yang akan 

menyebabkan pembuluh darah mengalami 

vasokonstriksi sehingga tekanan darah 

akan mengalami peningkatan. Tar yang 

terdapat dalam rokok mempengaruhi 

tekanan darah dengan meningkatkan 

pompa aktivitas pompa jantung, sedangkan 

karbon monoksida (CO) akan mengikat 

hemoglobin dan mengentalkan darah 

sehingga butuh tekanan tinggi untuk 

mencukupi kebutuhan metabolism tubuh 

(Angraini, 2016). Sesorang yang menjadi 

perokok aktif dalam waktu yang lama, 

memiliki resiko tinggi terhadap kejadian 

hipertensi. Hal ini terjadi akibat dari gas 

CO atau carbon monoksida yang 

dihasilkan dari asap rokok yang terhirup 

yang akan mengakibatkan pembuluh darah 

mengalami  kondisi kurang elastis, 

sehingga tekanan darah meningkat dan 

kondisi tersebut diperparah dengan adanya 

efek nikotin yang membuat pembuluh 

darah mengalami vasokonstriksi yang akan 

mebuat kerja jantung semakin berat dan 

tekanan darah meningkat.  

  

Jumlah rokok yang dikonsumsi pasien 

perhari, memiliki hubungan yang 

signifikan dengan angka kejadian 

hipertensi. Semakin banyak jumlah rokok 

yang dikonsumsi oleh pasien perhari 

maka dapat memperparah manifestasi 

klinis dari penyakit hipertensi sehingga 

keberhasilan pengobatan semakin kecil 

(Haris, 2013). 

 

KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian yang telah 

dianalisis oleh peneliti dengan jumlah 

sampel sebanyak 95 responden dengan 

judul korelasi Kebiasaan Merokok dengan 

Hipertensi  pada usia lanjut dipuskesmas 

Tunjung Teja tahun 2024   dapat 

disimpulkan bahwa 48 responden 50,5% 

dari 95 responden merupakan responden 

hipertensi  Grade  1 dan 58,9% yang 

memiliki kebiasaan merokok  sebanyak 10-

20 batang setiap harinya  penelitian ini 

dinyatakan  ada hubungan secara statistic 

dengan nilai p-value 0,007 (>0,05) 
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