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Kasus hipertensi di Indonesia masih tinggi. Hal ini terbukti dengan hasil laporan 

Riskesdas 2018 yang menyatakan bahwa ditemukan jumlah kasus hipertensi 

sebanyak 63.309.620 orang dan angka kematian sebanyak 427.218 orang di 

Indonesia. Kasus hipertensi didominasi oleh jenis kelamin laki-laki dibandingkan 

perempuan dan orang berusia diatas 75 tahun dibandingkan usia lain. Dinas 

Kesehatan Provinsi Jawa Timur menyatakan bahwa daerahnya mengalami 

peningkatan kasus hipertensi dari tahun 2013 ke tahun 2018 dan Kota Surabaya 

menyumbang kasus hipertensi terbanyak kedua di tahun 2020. 

Menurut PERHI (Perhimpunan Dokter Hipertensi Indonesia), hipertensi adalah 

suatu kondisi dimana tekanan darah seseorang meningkat dengan sistolik ≥ 140 

mmHg dan/atau diastolik ≥ 90 mmHg, baik berdasarkan pengukuran klinis atau 

fasilitas perawatan kesehatan. Hipertensi memiliki julukan sebagai “silent killer” 

karena banyak penderita yang tidak menyadari bahwa terdapat proses 

perkembangan suatu penyakit pada dirinya. Faktor risiko yang berhubungan dengan 

kejadian hipertensi, antara lain usia dan jenis kelamin yang terdapat pada 

penderitanya. Klasifikasi hipertensi dapat dibagi berdasarkan penyebab, jenis, dan 

derajatnya. Klasifikasi hipertensi berdasarkan derajat dibagi menjadi tiga, yaitu 

hipertensi derajat 1, hipertensi derajat 2, dan hipertensi derajat 3. Patofisiologi 

hipertensi tergantung penyebabnya. Usia berhubungan dengan kejadian hipertensi 

karena proses penuaan mengubah struktur sistem kardiovaskular yang dapat 

meningkatkan denyut jantung dan resistensi vaskular secara sistemik. Selain itu, 

jenis kelamin laki-laki berhubungan dengan kejadian hipertensi karena gaya hidup 

buruk, seperti merokok yang memiliki komponen berupa vasokonstriktor kuat 

sehingga menyebabkan peningkatan tekanan darah sedangkan jenis kelamin 

perempuan berhubungan dengan kejadian hipertensi karena saat masa menopause 

terjadi penurunan estrogen yang berperan untuk menjaga elastisitas pembuluh darah 

sehingga menyebabkan resistensi vaskular secara sistemik. Diagnosis hipertensi 
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ditegakkan melalui pemeriksaan tanda-tanda vital, yaitu melalui pengukuran 

tekanan darah. Namun, anamnesis, pemeriksaan fisik, dan pemeriksaan penunjang 

tetap dilakukan untuk dapat memastikan faktor risiko atau penyebab dari hipertensi. 

Pengobatan hipertensi mengutamakan terapi non-farmakologi dengan cara 

menjalani hidup sehat selama 3-6 bulan sebagai manajemen awal, tetapi jika tidak 

didapatkan penurunan tekanan darah setelah jangka waktu tersebut, atau memiliki 

penyakit kardiovaskular yang lain dianjurkan langsung menggunakan terapi 

farmakologi dengan obat anti-hipertensi sesuai anjuran dokter. 

Penelitian ini dilakukan menggunakan metode penelitian observasional analitik 

dengan desain penelitian cross sectional yang bertujuan untuk mengkaji hubungan 

antara usia dan jenis kelamin dengan derajat hipertensi pada dewasa di Poli Jantung 

RS Gotong Royong Surabaya. Penelitian ini dimulai pada tanggal 01-Agustus-2022 

hingga tanggal 10-September-2022 di Poli Jantung RS Gotong Royong Surabaya. 

Penelitian ini menggunakan metode semi-kuantitatif yang pengumpulan datanya 

didapatkan melalui rekam medis dari Poli Jantung RS Gotong Royong Surabaya 

dan menggunakan sampel sebanyak 47 pasien berusia 26-45 tahun yang 

memeriksakan dirinya saat rawat jalan di Poli Jantung RS Gotong Royong Surabaya 

pada bulan Januari hingga September pada tahun 2022, serta telah disesuaikan 

dengan kriteria inklusi dan eksklusi yang berlaku. Selain itu, penelitian ini 

menggunakan simple random sampling (salah satu metode dari probability 

sampling) untuk teknik pengambilan sampelnya. 

     Penelitian ini menggunakan uji Spearman dengan bantuan aplikasi SPSS 26. 

Hasil analisis yang diharapkan dari penelitian ini adalah nilai p ≤ 0,05 dan nilai r = 

0,8 – 1,00. Hasil analisis hubungan antara usia dengan derajat hipertensi pada 

dewasa di Poli Jantung RS Gotong Royong Surabaya didapatkan nilai p = 0,938 

yang diinterpretasikan sebagai korelasi tidak bermakna dan nilai r = -0,012 yang 

diinterpretasikan sebagai korelasi sangat lemah. Selain itu, hasil analisis hubungan 

antara jenis kelamin dengan derajat hipertensi pada dewasa di Poli Jantung RS 

Gotong Royong Surabaya didapatkan nilai p = 0,632 yang diinterpretasikan sebagai 

korelasi tidak bermakna dan nilai r = -0,072 yang diinterpretasikan sebagai korelasi 

sangat lemah. Simpulan penelitian ini adalah tidak terdapat hubungan antara usia 

dengan derajat hipertensi pada dewasa dan tidak terdapat hubungan antara jenis 



xix 
 

kelamin dengan derajat hipertensi pada dewasa di Poli Jantung RS Gotong Royong 

Surabaya. Saran untuk masyarakat supaya mampu mengubah gaya hidupnya 

menjadi lebih baik dan meminimalkan kemungkinan terdapat faktor risiko 

hipertensi yang lain pada tubuhnya. 
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ABSTRAK 
HUBUNGAN USIA DAN JENIS KELAMIN DENGAN DERAJAT 

HIPERTENSI PADA DEWASA DI POLI JANTUNG 

RS GOTONG ROYONG SURABAYA 

Putu Raka Prema Aristian 

NRP: 1523019048 

 

Latar belakang : Hipertensi adalah suatu kondisi dimana tekanan darah seseorang 

meningkat dengan sistolik ≥ 140 mmHg dan/atau diastolik ≥ 90 mmHg, baik 

berdasarkan pengukuran klinis atau fasilitas perawatan kesehatan. Hipertensi sering 

dijuluki sebagai “silent killer”. Faktor risiko yang berhubungan dengan kejadian 

hipertensi, antara lain usia dan jenis kelamin. Tujuan : Mengkaji hubungan antara 

usia dengan derajat hipertensi pada dewasa dan mengkaji hubungan antara jenis 

kelamin dengan derajat hipertensi pada dewasa di Poli Jantung RS Gotong Royong 

Surabaya. Metode : Penelitian ini dilakukan menggunakan metode penelitian 

observasional analitik dengan desain penelitian cross sectional yang pengumpulan 

datanya didapatkan melalui rekam medis dari Poli Jantung RS Gotong Royong 

Surabaya dan penelitian ini menggunakan simple random sampling (sebuah metode 

probability sampling) untuk teknik pengambilan sampelnya. Sementara itu, hasil 

analisis yang diharapkan dari penelitian ini adalah nilai p ≤ 0,05 dan nilai r = 0,8 – 

1,00. Hasil : Pada penelitian ini setelah dilakukan uji Spearman ditemukan bahwa 

hasil analisis hubungan antara usia dengan derajat hipertensi pada dewasa di Poli 

Jantung RS Gotong Royong Surabaya didapatkan nilai p = 0,938 yang 

diinterpretasikan sebagai korelasi tidak bermakna dan nilai r = -0,012 yang 

diinterpretasikan sebagai korelasi sangat lemah. Selain itu, hasil analisis hubungan 

antara jenis kelamin dengan derajat hipertensi pada dewasa di Poli Jantung RS 

Gotong Royong Surabaya didapatkan nilai p = 0,632 yang diinterpretasikan sebagai 

korelasi tidak bermakna dan nilai r = -0,072 yang diinterpretasikan sebagai korelasi 

sangat lemah. Simpulan : Tidak terdapat hubungan antara usia dengan derajat 

hipertensi pada dewasa dan tidak terdapat hubungan antara jenis kelamin dengan 

derajat hipertensi pada dewasa di Poli Jantung RS Gotong Royong Surabaya. 

Kata kunci : Hipertensi, usia, jenis kelamin, derajat hipertensi. 
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ABSTRACT 
CORRELATION BETWEEN AGE AND GENDER WITH DEGREE OF 

HYPERTENSION IN ADULTS AT CARDIOLOGY CLINIC OF 

GOTONG ROYONG HOSPITAL IN SURABAYA 

Putu Raka Prema Aristian 

NRP: 1523019048 

 

Background : Hypertension is a condition that blood pressure in person has 

increase with systolic 140 mmHg and/or diastolic 90 mmHg either based on clinical 

measurements or health care facilities. Hypertension is often called as “silent 

killer”. Risk factors which associated with the incidence of hypertension include 

age and gender. Goals : To examine the correlation between age and degree of 

hypertension in adults and to examine the correlation between gender and degree 

of hypertension in adults at the Cardiology Clinic of Gotong Royong Hospital in 

Surabaya. Method : This research was using an analytical observational method 

with a cross sectional as the design which data accumulation was obtained through 

medical records from Cardiology Clinic of Gotong Royong Hospital in Surabaya 

and this research was used simple random sampling (one of the probability 

sampling method) for the sampling technique. Meanwhile, the expected results of 

analysis from this research are p value ≤ 0.05 and r value = 0.8 – 1.00. Result : 

After the Spearman test, this research was founding that the result of analysis about 

correlation between age and degree of hypertension in adults at the Cardiology 

Clinic of Gotong Royong Hospital in Surabaya, it had p value = 0.938 which is 

interpreted as non-significant correlation and r value = -0.012 which is interpreted 

as very weak correlation. Then, the result of analysis about correlation between 

gender and degree of hypertension in adults at the Cardiology Clinic of Gotong 

Royong Hospital in Surabaya, it had p value = 0.632 which is interpreted as non-

significant correlation and r value = -0.072 which is interpreted as very weak 

correlation. Conclusion : There is no correlation between age and degree of 

hypertension in adults and there is no correlation between gender and degree of 

hypertension in adults at the Cardiology Clinic of Gotong Royong in Surabaya. 

Keywords: Hypertension, age, gender, degree of hypertension.
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