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ABSTRACT

Background: Hypertension is an increase in systolic blood pressure >140mmHg and diastolic
>90mmHg which exceeds the normal limit. Hypertension is the main cause of heart failure,
stroke, and kidney failure. The increasing prevalence of the elderly has led to the emergence
of various health problems and the most commonly seen is changes in blood pressure due to
the aging process. Prevention of hypertension can be done with pharmacological and non-
pharmacological therapy. Objective: This study aims to analyze the Effect of Using Family
Medicinal Plants (Toga) By Giving Celery Leaf Water (Apium Graveolens) In Lowering
Blood Pressure in the Elderly With Hypertension. Method: The research design used a quasi-
experimental design with one group pretest-posttest in January-February 2025 with a sample
of 40 respondents. The sampling technique used was total sampling. The instrument in this
study was an observation sheet for checking blood pressure in the elderly. The data was
processed using SPSS version 26 and analyzed using the chi-square test with an a value
<0.05. Results: Paired T-test obtained systolic blood pressure results with p-value = 0.000 <a
=0.05 and diastolic blood pressure results with p-value = 0.000 <a = 0.05. Conclusion: HO is
rejected and H1 is accepted, meaning there is a significant effect between systolic and
diastolic blood pressure before and after giving celery leaf boiled water to elderly people
with hypertension, while age, education, coffee consumption and smoking habits have a
significant effect on the incidence of hypertension. However, gender has no effect on the
incidence of hypertension.

Kata Kunci :

Celery leaves, Elderly,
Blood pressure,
Hypertension.

Latar Belakang : Hipertensi merupakan peningkatan yang terjadi pada tekanan darah sistolik
>140mmHg dan diastolik >90mmHg yang melebihi dari batas normal. Hipertensi
merupakan penyebab utama terjadinya gagal jantung, stroke, dan gagal ginjal. Peningkatan
prevalensi lansia telah mendorong munculnya berbagai masalah kesehatan dan paling umum
terlihat adalah perubahan pada tekanan darah sebagai dampak dari proses penuaan.
Pencegahan hipertensi dapat dilakukan dengan terapi farmakologi dan non farmakologi.
Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis Pengaruh Penggunaan Tanaman Obat
Keluarga (Toga) Dengan Pemberian Rebusan Air Daun Seledri (Apium Graveolens) Dalam
Menurunkan Tekanan Darah Pada Lansia Dengan Hipertensi. Metode : Desain penelitian
menggunakan quasi eksperiment dengan one group pretest-posttest design pada bulan
Januari-Februari 2025 dengan sampel sejumlah 40 responden. Teknik pengambilan sampel
yang digunakan adalah total sampling. Instrumen dalam penelitian ini yaitu lembar
observasi pemeriksaan tekanan darah pada lansia. Data diolah menggunakan SPSS versi 26
dan dianalisis dengan uji chi-square nilai a< 0,05. Hasil : Uji Paired T-test didapatkan hasil
tekanan darah sistolik dengan nilai p-value = 0,000<a = 0,05 dan hasil tekanan darah
diastolik dengan nilai p-value = 0,000 <a = 0,05. Kesimpulan : HO ditolak dan H1 diterima
artinya ada pengaruh yang signifikan antara tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dan
sesudah pemberian air rebusan daun seledri pada lansia penderita hipertensi, sedangkan pada
usia, pendidikan, konsumsi kopi dan kebiasaan merokok memiliki pengaruh yang signifikan
terhadap kejadian hipertensi. Namun, jenis kelamin tidak memiliki pengaruh dengan
kejadian hipertensi.
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PENDAHULUAN [erjadl karena adanya penlngRatan dalam

Hipertensi merupakan peningkatan yang terjadi
pada tekanan darah sistolik >140mmHg dan
diastolik >90mmHg yang melebihi dari batas
normal. Hipertensi merupakan penyebab utama
terjadinya gagal jantung, stroke, dan gagal ginjal.
Hipertensi bukan merupakan penyakit menular akan
tetapi dapat menyebabkan kematian (WHO, 2018).
Hal ini mengakibatkan suplai oksigen dan nutrisi
yang di alirkan oleh darah terhambat hingga ke
jaringan tubuh (Susanty, 2022).

Menurut WHO kejadian hipertensi sekitar 40%
terdapat di negara dengan ekonomi berkembang.
Penderita hipertensi di Indonesia mengalami
kenaikan 8,3% pada 5 tahun terakhir yaitu tahun
2013 sekitar 25,6% menjadi 34,1% pada tahun 2018.
Diperkirakan pada tahun 2025 jumlah penderita
hipertensi akan mengalami peningkatan seiring
dengan bertambahkan jumlah penduduk yaitu 29%
yang mengalami hipertensi (WHO, 2018).
Berdasarkan data Kementerian Kesehatan pada
tahun 2018 menyatakan bahwa angka kejadian
hipertensi pada lansia dengan usia 55-64 tahun
sekitar 45,9%, usia 65-74 tahun sekitar 57,6% dan
usia 75 tahun sekitar 63,8% (Kemenkes, 2019).

Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar
Banten pada tahun 2019, prevalensi kejadian
hipertensi sebesar 19,22% (Dinkes Provinsi Banten,
2020), sedangkan di kota Serang prevalensi kejadian
hipertensi pada tahun 2017 sebesar 13,4% dan
mengalami peningkatan di tahun 2018 yaitu sebesar
31,14% (Dinkes Kota Serang, 2019). Masyarakat
indonesia telah banyak memanfaatkan pelayanan
kesehatan sebagai pengobatan tradisional sekitar
31,4%. Hal ini sesuai dengan Peraturan Pemerintah
Nomor 103 Tahun 2014 tentang Pelayanan
Kesehatan ~ Tradisional = menyatakan  bahwa
masyarakat dapat melakukan perawatan kesehatan
secara mandiri dalam memanfaatkan Tanaman Obat
Keluarga (TOGA) yang memiliki banyak manfaat
dan keefektivitasnya dalam pengobatan. Penggunaan
Tanaman Obat Keluarga (TOGA) terus mengalami
peningkatan yang menjadi alternatif  dalam
pengobatan hipertensi karena mudah di temukan dan
di kenal oleh masyarakat (Hussaana, 2016).

Hipertensi  semakin  meningkat  dengan
bertambahnya usia. Laki-laki sangat beresiko tinggi
menderita hipertensi lebih awal (Lazdia, 2020).
Sedangkan pada wanita resiko hipertensi terjadi

ateroskelrosis dan pada hormon estrogen memiliki

peran penting dalam hipertensi pada wanita
menopause.
Faktor-faktor yang berhubungan dengan

kejadian hipertensi yaitu faktor genetik, umur, jenis
kelamin, obesitas, pola hidup dan Kkebiasaan
merokok. Pencegahan hipertensi dapat dilakukan
dengan terapi farmakologi dan non farmakologi
(Lazdia, 2020). Hipertensi yang terjadi pada lansia
disebabkan oleh adanya perubahan pola gaya hidup
dan seiring dengan bertambahnya usia, konsumsi
garam yang berlebihan dan stress, sehingga tekanan
darah meningkat. Pola hidup yang baik dapat
terhindari dari gejala hipertensi (Yulianti, 2022).
Obat-obatan anti-hipertensi dapat menyebabkan
ketergantungan terhadap penggunanya. Pengobatan
secara non-farmakologi bersumber dari buah dan
sayur yang memiliki kandungan dalam mengontrol
tekanan darah. Salah satu tumbuhan yang dapat
berfungsi untuk mengontrol tekanan darah adalah
daun seledri dengan kandungan “apiin” yang
berfungsi dalam calcium antagonist dan manitol
yang berfungsi seperti diuretic (Muzakar, 2018).

Pengobatan tradisional khususnya
menggunakan tanaman obat berlangsung modern.
Salah satu faktornya yaitu dengan penggunaan obat-
obatan non-farmakologi dapat dikenal masyarakat
sebagai terapi komplementer dalam menanggulangi
masalah kesehatan yang berlandaskan pada filosofi
dan konsep dasar hidup manusia, sehingga dapat
dipandang secara holistik dan kultural dalam
pelayanan kesehatan yang dijadikan sebagai role
model terapi komplementer.
TUJUAN

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
Pengaruh Penggunaan Tanaman Obat Keluarga
(Toga) Dengan Pemberian Rebusan Air Daun
Seledri (Apium Graveolens) Dalam Menurunkan
Tekanan Darah Pada Lansia Dengan Hipertensi.
METODE

Penelitian ini menggunakan desain penelitian
quasi eksperiment dengan one group pretest-posttest
design di wilayah Desa Bojong Salam. Bentuk
observasi yaitu dengan melakukan pengukuran
tekanan darah sebelum dan sesudah diberikan
rebusan daun seledri. Penelitian ini dilaksanakan
pada bulan Januari-Februari 2025 dengan sampel
sejumlah 40 responden tanpa adanya kelompok

secara signifikan Qada wanita menopause. Hal ini  kontrol. Teknik Qengambilan samgel xaitu total
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sampllng. Instrumen dalam penellflan ini yaitu artinya ada peruﬁalian yang S|gn|I|Ran antara

lembar observasi pemeriksaan tekanan darah pada
lansia. Kriteria inklusi bersedia menjadi responden
dan tidak mengkonsumsi obat penurun tekanan
darah. Sebelum diberikan intervensi responden
terlebih dulu diberi penyuluhan tentang manfaat dan
cara merebus daun seledri yaitu dengan mencuci
bersih daun seledri, timbang sebanyak sebanyak
100gr, masukkan daun seledri kedalam panci berisi
400cc air bersih dan rebus selama 10-15 menit.
Rebusan daun seledri diminum sebanyak 200cc
dalam gelas selama 7 hari. Data dikumpulkan
dengan pengisian kuesioner dan wawancara.
Selanjutnya data diolah menggunakan SPSS versi 26
dan dianalisis dengan uji chi-square nilai a< 0,05.

Lokasi Penelitian : Desa Bojong Salam

HASIL

Pada lansia mengalami perubahan fungsional
tubuh yang bersumber dari sistem kardiovaskuler.
Dengan bertambahnya usia tekanan darah pada
denyut jantung dan curah jantung mengalami
penurunan yang signifikan karena miokardium pada
jantung mengalami penebalan dan sulit untuk
diregangkan, sehingga katup jantung dapat
menimbulkan peningkatan pada tekanan diastolik.

Tabel 1

Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah Intervensi

No Hasil Tekanan N Mean SD Min Max p-

Darah value

1 Pretest sistol 10 155.75 3.686 137 169
0,000

2 Posttest sistol 10 139,39 3.133 139 145

3 Pretest diastol 10 95,53 1.872 90 97
0,000

4 Pretest diastol 10 86,71 1.423 82 88

Sumber : Uji Paired T-Test, SPSS Ver.26

Berdasarkan tabel 1, menunjukkan Uji Paired
T-test didapatkan hasil tekanan darah sistolik dengan
nilai p-value = 0,000<a = 0,05 dan hasil tekanan
darah diastolik dengan nilai p-value = 0,000 <a =

tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dan
sesudah pemberian air rebusan daun seledri pada
lansia penderita hipertensi.
Tabel 2
Pengaruh Usia Dengan Kejadian Hipertensi

P-Value

Hipertensi Tidak Hipertensi

Usia

N Persentase N Persentase
60-65 8 25% 2 3% 0,000
66-70 25 60% 5 12%
Total 33 85% 7 15%

Sumber : Uji Chi-Square, SPSS Ver.26

Berdasarkan tabel 2, menunjukkan bahwa dari
40 responden dengan usia 60-65 tahun mengalami
hipertensi yaitu 25% lebih rendah dibanding dengan
usia 66-70 tahun mengalami hipertensi lebih tinggi
yaitu 60%. Hasil uji statistik dengan menggunakan
uji Chi-square didapatkan nilai p-value 0,000<0,05
yang artinya HO ditolak dan H1 diterima yang

berarti terdapat hubungan antara usia dengan
kejadian hipertensi pada lansia.
Tabel 3
Pengaruh Jenis Kelamin Dengan Kejadian
Hipertensi
. Hipertensi Tidak Hipertensi P-Value
Jenis
Kelamin
N Persentase N Persentase
Wanita 14 20% 2 1%
0,077
Laki-Laki 22 78% 2 1%
Total 36 98% 4 2%

Sumber : Uji Chi-Square, SPSS Ver.26

Berdasarkan tabel 3, menunjukkan bahwa dari
40 responden dengan jenis kelamin wanita
mengalami hipertensi yaitu 20% dan pada laki-laki
yaitu 78%. Hasil uji statistik dengan menggunakan
uji Chi-square didapatkan nilai p-value 0,077>0,05
yang artinya HO diterima dan H1 ditolak sehingga
tidak terdapat pengaruh antara jenis kelamin dengan
kejadian hipertensi pada lansia.

Tabel 4
Pengaruh Pendidikan Dengan Kejadian
Hipertensi
Hipertensi Tidak Hipertensi P-Value
Pendidikan
N Persentase N Persentase

sD 7 15% 2 1%
SMP 17 65% 3 8% 0,000
SMA 5 9% 3 2%
Total 32 89% 8 11%

Sumber : Uji Chi-Square, SPSS Ver.26

0305 yang berartinxa HO ditolak dan Ha diterimai
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Berdasarkan tabel 4, menunjuRRan hasil dengan seﬁanyaR 1 Kkali dalam sehari sebanyaR 200cc air

tingkat pendidikan terendah yaitu SD 15%, SMA
9% dan tertinggi pada tingkat pendidikan SMP 65%.
Hasil uji statistik dengan menggunakan uji Chi-
square didapatkan nilai p-value 0,000<0,05 yang
artinya HO ditolak dan H1 diterima sehingga
terdapat pengaruh antara tingkat pendidikan dengan
kejadian hipertensi pada lansia.

Tabel 5
Pengaruh Merokok Dengan Kejadian Hipertensi

P-Value

Hipertensi Tidak Hipertensi

Merokok

N Persentase N Persentase
Ya 20 69% 3 5%
0,000
Tidak 15 25% 2 1%
Total 35 94% 5 6%

Sumber : Uji Chi-Square, SPSS Ver.26

Berdasarkan tabel 5, menunjukkan bahwa
dari 40 responden yang mengalami hipertensi
dengan kebiasaan merokok yaitu 69% dan tidak
merokok  15%. Hasil uji statistik dengan
menggunakan uji Chi-square didapatkan nilai p-
value 0,000>0,05 yang artinya HO ditolak dan H1
diterima sehingga terdapat pengaruh antara
kebiasaan merokok dengan kejadian hipertensi pada
lansia.

Tabel 6
Pengaruh Minum Kopi Dengan Kejadian
Hipertensi
Minum Hipertensi Tidak Hipertensi P-Value
Kopi N Persentase N Persentase
Rutin 23 68% 3 5%
Tidak 9 15% 5 12% oo
Rutin
Total 32 83% 8 17%

Sumber : Uji Chi-Square, SPSS Ver.26

Berdasarkan tabel 6, menunjukkan hasil pada
kebiasaan minum kopi yang rutin dengan kejadian
hipertensi pada lansia diketahui terdapat (68%)
sedangkan yang tidak rutin minum kopi sebanyak
(15%). Hasil uji chi-square diperoleh nilai p-value
0,000<0,05 yang artinya ada pengaruh antara
mengkonsumsi kopi dengan kejadian hipertensi pada
lansia.

PEMBAHASAN
Pengaruh Usia Dengan Kejadian Hipertensi

Hasil analisis menunjukkan bahwa terdapat
perbedaan pada kelompok kontrol dan kelompok
intervensi. Pemberian rebusan daun seledri diberikan

rebusan, dengan mengkonsumsi 8 batang daun
seledri selama 1 minggu. Berbagai kandungan yang
terdapat pada daun seledri yaitu sebagai anti-
hipertensi yang dapat menurunkan kontraksi
pembuluh darah. Selain itu daun seledri memiliki
kandungan yang berperan  penting dalam
menurunkan tekanan darah yaitu 3-nbtyl phthalide
(3ND).

Berdasarkan analisis menunjukkan bahwa
setelah responden diberi rebusan air daun seledri
selama 1 minggu dapat menurunkan tekanan darah.
Hal ini sejalan dengan menelitian yang dilakukan
oleh Mariyona, 2020 menyatakan bahwa konsumsi
200cc air rebusan daun seledri selama 5 hari dapat
menurunkan tekanan darah yaitu 148/91mmHg
menjadi 147/88mmHg. Pada setiap 100gr herbal
seledri mengandung air 93ml, kalium 400mg,
protein 0,9gr, lemak 0,1gr, karbohidrat 4gr, serat
0,9gr, kalsium 50mg, besi 1mg, fosfor 40mg,
yodium 150mg, magnesium 85mg, vitamin A
1301U, vitamin C 15mg, riboflavin 0,05mg, tiamin
0,03mg, dan nikotinamid 0,4mg (Lala, 2018).

Berdasarkan uraian di atas bahwa dengan
pemberian  rebusan  daun  seledri  terbukti
menurunkan tekanan darah pada penderita
hipertensi. Hal ini terjadi karena daun seledri dapat
memberikan efek dilatasi pada pembuluh darah yang
menghambat angiotensin converting enzyme (ACE)
yang memiliki kandugan flavonoid, flavoglukosida
(apiin), apigenin, saponin, tanin, minyak astsiri,
fitotsterol, kolin, lipase, pthalides, asparagine dan
alkaloid yang berfungsi sebagai quencer atau
penstabilan oksigen singlet. Senyawa ini berfungsi
sebagai antioksidan yang melepaskan ion hidrogen
kepada radikal bebas peroksi agar tekanan darah
menjadi stabil. Apigenin yang terdapat pada daun
seledri bermanfaat dalam mencegahn terjadinya
penyempitan pada pembuluh darah dan tekanan
darah tinggi.

Usia lanjut merupakan faktor penyebab resiko
terjadinya hipertensi. Diskusi yang dilakukan oleh
peneliti dengan responden mengenai keluhan
memberikan dukungan lebih lanjut yaitu responden
sering mengalami keluhan seperti sakit kepala,
pusing, susah tidur, gelisah dan jantung berdebar-
debar. Meningkatnya kejadian hipertensi seiring
dengan bertambahnya usia merupakan proses alami
penuaan dan didorong oleh beberapa faktor

eksternal. Hal ini ditandai dengan adanxa Qerubahan
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pada struktur dan fungsi jantung serta pembulu
darah. Seiring dengan bertambahnya usia dinding
vertikel kiri dan corpus collasum mengalami
penebalan dan elastisitas pembuluh darah semakin
menurun, sehingga menyebabkan peningkatan pada
tekanan darah sistolik dan diastolik. Sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Yuli (2019)
menyatakan bahwa usia menjadi salah satu faktor
penyebab hipertensi dengan ditemukan adanya
pengaruh yang signifikan antara faktor usia dengan
kejadian hipertensi. Hasil uji chi kuadrat dengan
nilai X2 hitung = 34,720 dan X2 tabel = 3,841
dengan taraf signifikan 5%. Hal ini menunjukkan Ha
diterima dan Ho ditolak, artinya ada pengaruh yang
signifikan antara usia dengan kejadian hipertensi
pada lansia di wilayah kerja Puskesmas Maiwa
Kabupaten Enrekang. Penelitian yang dilakukan
oleh Suprayitna (2022) menyatakan bahwa sebagian
besar usia responden 60-74 tahun beresiko
mengalami hipertensi.

Arteri dalam tubuh mengalami perubahan yang
signifikan seiring dengan bertambahnya usia
menjadi tebal dan kaku, sehingga mengurangi
jumlah dan aliran balik darah yang melewati
pembuluh darah. Tekanan sistolik dapat meningkat
akibat kurangnya kemampuan darah untuk kembali.
Proses penuaan  menyebabkan  peningkatan
konsentrasi plasma perfifer, adanya
glomerulosklerosis, fibrosis usus dan gangguan
sistem neurohormonal termasuk sistem renin-
angiotensin-aldosteron yang akan berkontribusi pada
peningkatan vasokonstriksi dan terjadi resistensi
pada pembuluh darah serta peningkatan terkanan
darah (hipertensi) (Mohi, 2024). Usia merupakan
salah satu faktor utama yang dapat mempengaruhi
terjadinya hipertensi pada lansia, hal ini disebabkan
karena adanya perubahan secara alamiah dalam
tubuh yang terjadi pada jantung, pembuluh darah
dan hormon (Tindangan, 2020).

Pengaruh Jenis Kelamin Dengan Kejadian
Hipertensi

Jenis kelamin adalah salah satu faktor yang
signifikan mempengaruhi tekanan darah dan tidak
dapat diubah. Penelitian yang dilakukan oleh Everet
dan Zajacova 2015, dan Falah, 2019) menunjukkan
bahwa laki-laki memiliki tingkat hipertensi yang
lebih tinggi dibandingkan wanita. Hal ini terjadi
karena perempuan Yyang telah mengalami masa
menopause mengalami penurunan kadar estrogen.

oleh Podungge , yang menyatakan bahwa
perempuan yang belum menopause mendapatkan
perlindungan dari hormon estrogen, yang berperan
dalam  meningkatkan  kadar High  Density
Lipoprotein (HDL). Kadar kolesterol HDL yang
tinggi berfungsi sebagai faktor pelindung dalam
mencegah  terjadinya  proses  aterosklerosis
(Podungge, 2020).

Pernyataan Sari dan Susanti (2016) mendukung
hal ini, di mana mereka menekankan bahwa
rendahnya kadar High Density Lipoprotein (HDL)
dan tingginya kadar Low Density Lipoprotein (LDL)
berkontribusi pada terjadinya aterosklerosis, yang
pada gilirannya dapat menyebabkan peningkatan
tekanan darah. Aterosklerosis sendiri adalah proses
yang menyebabkan pembuluh darah menjadi kaku,
sehingga sulit untuk memperbesar diameter, yang
mengakibatkan ~ peningkatan  tekanan  darah
(Nugrahani et al. , 2018).

Penelitian yang dilakukan oleh Aristoteles,
2019 juga menunjukkan bahwa tekanan darah
cenderung meningkat pada wanita, terutama pada
tekanan darah sistolik, seiring bertambahnya usia.
Pada usia 55 tahun, kemungkinan seorang wanita
menderita hipertensi menjadi lebih tinggi. Salah satu
penyebab pola ini adalah perbedaan hormonal antara
pria dan wanita. Ketika produksi hormon estrogen
menurun pada saat menopause, wanita kehilangan
manfaat perlindungan yang diberikan hormon
tersebut, sehingga tekanan darah pun meningkat.
Meskipun angka kejadian hipertensi pada pria
sebanding dengan wanita, wanita yang masih dalam
masa pramenopause biasanya terlindungi dari
penyakit kardiovaskular. Estrogen berperan penting
dalam perlindungan ini, karena hormon ini dapat
meningkatkan kadar HDL (high-density lipoprotein)
yang tinggi. Kadar kolesterol HDL yang tinggi, pada
gilirannya, menjadi faktor perlindungan terhadap
proses aterosklerosis.

Dalam penelitian oleh Muhammad yunus, dkk
tahun 2021, menyatakan bahwa wanita memiliki
risiko yang lebih tinggi untuk mengalami penyakit
dibandingkan pria. Hal ini berkaitan dengan
kecenderungan wanita yang lebih mudah mengalami
penurunan sistem kekebalan tubuh. Selain itu,
aktivitas padat yang dilakukan wanita di rumah,
ditambah dengan perannya sebagai ibu rumah
tangga, seringkali membuatnya bekerja lebih keras.
Usaha yang terus-menerus ini dapat menguras

Temuan ini seialan dengan teori yang diungkagkan tenaga dan meningkatkan kerentanan wanita
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lebih mudah mengalami kelelahan dan sakit.
Pengaruh  Pendidikan  Dengan  Kejadian
Hipertensi

Pendidikan juga menjadi indikator penting
dalam kemampuan seseorang untuk mengakses
informasi  kesehatan dan memahami informasi
tersebut (Istigomah et al., 2022). Hubungan antara
tingkat pendidikan dan nilai tekanan darah pada
lansia mungkin dapat dijelaskan oleh kesadaran
mereka untuk bagaimana menerapkan pola hidup
sehat. Sebagian lansia yang menjadi responden
senantiasa melakukan pemantauan kesehatan di
fasilitas layanan kesehatan dan rutin berolahraga,
baik secara bersama-sama maupun di rumah masing-
masing. Temuan ini sejalan dengan apa yang
diungkapkan oleh  Podungge (2020), vyang
menunjukkan bahwa ada hubungan antara tingkat
pendidikan dan hipertensi pada lansia yang telah
mengalami menopause.

Berdasarkan ~ temuan  penelitian,  tidak
ditemukan kesenjangan antara teori dan hasil
penelitian sebelumnya dengan hasil yang diperoleh
dalam penelitian ini. Peneliti berpendapat bahwa
tingkat pendidikan seseorang berpengaruh signifikan
terhadap risiko terjadinya hipertensi. Pendidikan
yang rendah dapat menyebabkan kurangnya
pengetahuan tentang informasi kesehatan serta
rendahnya kesadaran untuk menjalani perilaku hidup
sehat.

Orang dengan tingkat pendidikan yang tinggi
cenderung memiliki pengetahuan yang lebih baik
tentang kesehatan, termasuk informasi mengenai
hipertensi. Mereka juga lebih mudah mengadopsi
gaya hidup sehat, seperti pola makan yang baik,
olahraga teratur, dan menjaga berat badan ideal.
Kualitas perilaku seseorang sangat dipengaruhi oleh
tingkat pendidikannya, yang berperan dalam cara
mereka menerima dan memproses informasi, serta
dampaknya terhadap kesehatan mereka. Dengan
memahami cara-cara untuk mencegah hipertensi,
seseorang yang memiliki pengetahuan yang
memadai tentang penyebab, faktor risiko, tanda-
tanda, dan gejala hipertensi, serta batasan tekanan
darah yang normal, akan lebih mampu menghindari
faktor pemicu penyakit ini (Notoatmodjo, 2015).

Penelitian ini sejalan dengan temuan yang
diungkapkan oleh Maulidina, Harmani, dan Suraya
(2019), yang menunjukkan bahwa terdapat

bahwa responden dengan tingkat pendidikan rendah
(63,6%) lebih banyak mengalami hipertensi
dibandingkan dengan responden yang memiliki
pendidikan tinggi (29,1%).

Pengaruh Kebiasaan Merokok Dengan Kejadian
Hipertensi

Merokok merupakan salah satu faktor penyebab
terjadinya hipertensi khususnya pada usia lanjut. Hal
ini didasari dengan adanya kandungan nikotin yang
menyebabkan peningkatan pada tekanan darah
karena nikotin yang terdapat didalam rokok dapat
diserap oleh pembuluh darah kecil dalam paru-paru
hingga ke otak.

Tembakau adalah bahan baku utama dari rokok
yang memberikan rasa yang sangat baik. Namun,
rokok juga mengandung bahan-bahan lain seperti

amonia, formic  acid, hydrogen cyanide,
nitrousoxide,  formaldehyde, phenol, acetol,
hydrogen sulfide, pyridine, methyl chlorine,

methanol, dan tar. Salah satu zat adiktif yang dapat
menyebabkan ketergantungan adalah nikotin, atau
senyawa pirrolidin yang ditemukan dalam tanaman
Nicotiana tabacum, Nicotiana rustica, dan jenis
lainnya.

Klasifikasi status merokok, ada tiga kategori:
perokok, bekas perokok, dan bukan perokok.
Perokok didefinisikan sebagai individu yang
merokok setidaknya satu batang sehari selama
setidaknya satu tahun, bekas perokok didefinisikan
sebagai individu yang merokok setidaknya satu
batang sehari selama setahun, tetapi tidak lagi
merokok dan bukan perokok didefinisikan sebagai
individu yang tidak merokok.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Sutriyawan (2019) menemukan
bahwa orang yang berusia >18 tahun dari 74
responden di puskesmas Neglasari Kota Bandung
memiliki hubungan antara perilaku merokok dan
kejadain hipertensi, dengan nilai P=0,008 dan POR
3,436. Ini berarti bahwa orang yang merokok lebih
berpeluang 3,4 kali  menderita  hipertensi
dibandingkan dengan orang yang tidak merokok.
Penelitian yang dilakukan oleh. Dwi (2023)
menyatakan bahwa adanya hubungan perilaku
merokok dengan kejadian hipertensi (p=0,014,
POR=3,445 (1,370-8,662). Peluang seseorang yang
merokok untuk mengalami hipertensi sebesar 3 kali

hubungan antara tingkat Qendidikan dengan keiadian lebih besar.
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Pengaruh Kebiasaan Minum Kopi Dengan Iebih rendah (Evi dan Andi, 2016), (Miranda,
Hipertensi 2021), (Surma dan Oparil, 2021).

Kandungan kafein kopi dapat menyebabkan
hipertensi. Kandungan kafein terbesar dalam kopi
memiliki efek yang signifikan terhadap tekanan
darah, terutama pada orang yang menderita
hipertensi. Faktor biologi yang menyebabkan
peningkatan tekanan darah ini termasuk kafein
mengikat reseptor adenosin, mengaktifkan sistem
saraf simpatik dengan meningkatkan konsentrasi
cathecolamines dalam plasma, dan menstimulasi
kelenjar adrenalin serta meningkatkan produksi
kortisol. Semua ini menyebabkan vasokonstriksi dan
peningkatan total resistensi perifer. Kandungan
kafein dalam kopi bervariasi tergantung pada jenis
kopi, dari mana kopi berasal, iklim tempat kopi
dibudidayakan, dan proses pengolahan. Hasil
penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan oleh
Nurpratiwi, (2023) menunjukkan bahwa banyak
responden yang mengalami hipertensi
mengkonsumsi kopi lebih dari 3 cangkir perhari.
Adapun derajat hipertensi yang paling dominan yang
diderita berupa hipertensi derajat 2. Hasil analisis uji
statistik menunjukkan bahwa terdapat antara
kebiasaan mengkonsumsi kopi dengan derajat
hipertensi di Puskesmas Perumnas 1 Kota Pontianak
Barat dengan nilai p= 0,000.

Studi lain (Grosso, 2017) membahas hubungan
antara konsumsi kopi dan asupan natrium; konsumsi
satu cangkir kopi setiap hari dikaitkan dengan
asupan 38 mg natrium tambahan setiap hari.
Diketahui bahwa peningkatan retensi cairan terkait
dengan peningkatan ekskresi volume urin, yang
mengakibatkan peningkatan berat badan dan tekanan
darah.

Toleransi tubuh terhadap paparan terus-menerus
kafein pada kopi dapat berupa reaksi humoral dan
hemodinamik akibat regulasi hormone kompleks
tubuh untuk menjaga tekanan darah. Dengan
menghentikan pelepasan renin, kalium menurunkan
tekanan darah sistolik diastolik dan meningkatkan
eksresi natrium dan air. Akibatnya, volume plasma,
curah jantung, dan tekanan perifer turun, dan
tekanan darah turun. Kafein dapat diimbangi oleh
kalium dan polifenol. Tekanan darah orang yang
tidak biasa minum kopi lebih rendah daripada orang
yang mengonsumsi 1-2 cangkir kopi setiap hari.
Orang yang mengonsumsi lebih dari enam cangkir
kopi setiap hari juga memiliki tekanan darah yang

Kesimpulan

1. Ada pengaruh yang signifikan antara tekanan
darah sistolik dan diastolik sebelum dan
sesudah pemberian air rebusan daun seledri
pada lansia penderita hipertensi

2. Penelitian yang dilakukan menunjukkan bahwa
usia, pendidikan, konsumsi kopi dan kebiasaan
merokok memiliki pengaruh yang signifikan
terhadap kejadian hipertensi sedangkan jenis
kelamin tidak memiliki pengaruh dengan
kejadian hipertensi. Namun, faktor-faktor ini
bukanlah salah satu penyebab timbulnya
hipertensi, karena terdapat sejumlah faktor lain
yang berperan seperti gaya hidup yang tidak
sehat, termasuk mengkonsumsi kopi secara
berlebihan, pola makan yang kurang seimbang,
kurangnya konsumsi sayur dan buah, kebiasaan

mengonsumsi  makanan cepat saji  serta
kebiasaan merokok.

Saran

1. Tenaga kesehatan bekerjasama dengan kader
dalam  menggerakkan  masyarakat  untuk

pemanfaatan lahan rumah guna penanaman
TOGA di setiap rumah.

2. Tenaga kesehatan bekerjasama dengan kader
lansia untuk terus mempromosikan dan
memberikan edukasi kegiatan perilaku hidup
sehat lansia.

3. Dilakukan monitoring dan deteksi dini apabila
ditemukan lansia yang cenderung akan
mengalami hipertensi.

4. Peneliti selanjutnya untuk dilakukan penelitian

terkait riwayat hipertensi dalam keluarga,
mengingat adanya faktor genetik yang dapat
diturunkan.
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