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PENDAHULUAN 

Badan Kesehetan Dunia (WHO) 

mendefinisikan kesehatan sebagai “A 

stage of complete physical, mental and 

social well-being and not merely the 

disease or infirmity”.(1) Istilah kesehatan 

tersebut mempunyai arti bahwa kesehatan 

tidak hanya sebatas terhindar dari penyakit 

atau kelemahan tetapi mencakup 

kesehatan fisik, mental dan sosial. 

Hipertensi merupakan satu dari 

sekian penyakit tidak menular yang 

JURNAL KESEHATAN 
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UNIVERSITAS DIAN NUSWANTORO 
Volume 21. No.1, April 2022 
ISSN: 1412-6557 

*Corresponding Author: E-Mail: suharyo@dsn.dinus.ac.id 

ABSTRACT 

According to SIRANDU Semarang City, Tlogosari Kulon Primary Health Care (PHC) had 
hypertension in fifth place in 2019, with 1.835 cases, and third place in 2020, with 3.091 
cases. The goal of this study is to see how hypertension affects women aged 25 to 45 at 
Tlogosari Kulon PHC in 2019 and 2020. Hypertension case report at Tlogosari Kulon PHC 
in 2019 and 2020 was a descriptive study that used an observation method with the full 
population. Morbidity Monthly Report was used as a data source (LB 1). QGIS software 
was used to transform the data into new information. According to the findings, there were 
100 instances in 2019 based on the village, and 221 cases in 2020. In 2019, the ratio was 
0.22 percent, or 100 out of 46.202 female residents, compared to the number of female 
residents in 2018. In 2020, it was 0.48 percent, or 221 out of 46.202 people. Based on the 
size of the village and the number of female residents, Muktiharjo Kidul Village had the 
highest hypertension cases. It is preferable to use a geographic information system to 
locate and report many persons with hypertension when presenting and reporting 
sickness. It may make it easier for PHC to prioritize the area and promote health in order 
to encourage individuals to live a healthy lifestyle and avoid all hypertension risks. Further 
research into the impact of the population on the occurrence of hypertension is required. 

 

Keywords: Mapping, Hypertension, Women Aged 25-45 years 

lenovo
Typewritten text
08-11-2021

lenovo
Typewritten text
14-01-2022

lenovo
Typewritten text
30-04-2022



Suharyo et al.; Vol 21 (No.1): hal 195-205, 2022 

196 

 

menjadi faktor risiko terbesar yang 

menyebabkan kematian. Pada ICD 10 

hipertensi ditetapkan dalam kode I10-I16. 

Hipertensi adalah suatu kejadian yang 

mana didapati peningkatan tekanan darah 

dalam pembuluh darah arteri pada 

seseorang  yang berlangsung terus 

menerus dalam suatu periode.(2) 

Hipertensi dapat menyerang siapapun baik 

remaja maupun dewasa, baik pria maupun 

wanita. Bila ditinjau antara pria dan wanita, 

hipertensi lebih banyak dialami oleh 

wanita, khususnya wanita berusia 25-45 

tahun yang mana pada masa ini perubahan 

hormonal kerap kali terjadi di dalam tubuh 

yang disebabkan karena kesalahan dalam 

melakukan pola hidup.(3) 

Hipertensi merupakan salah satu 

penyakit kardiovaskuler yang sejauh ini 

masih menjadi tantangan yang cukup 

besar bahkan di seluruh dunia. Terdapat 2 

faktor risiko yang menyebabkan hipertensi 

yaitu risiko yang tidak bisa di kendalikan 

dan risiko yang bisa di kendalikan. Faktor 

risiko yang tidak bisa dikendalikan (mayor) 

yaitu contohnya jenis kelamin, usia, 

keturunan, ras. Sementara faktor risiko 

yang masih bisa dikendalikan (minor) yaitu 

seperti obesitas, kurangnya aktivitas 

bahkan olahraga, kebiasaan merokok, 

kebiasaan minum kopi, sensivtivitas 

terhadap natrium, memiliki kadar kalium 

yang rendah, alkoholisme, stress, 

pekerjaan, pendidikan, serta pola makan 

yang tidak sehat. Risiko kejadian hipertensi 

timbul ketika seseorang menginjak usia 20 

tahun pada laki-laki dan perempuan, dan 

hal ini dapat meningkat secara terus 

menerus seiring bertambahnya usia.(4) 

Hipertensi tergolong menjadi salah 

satu penyebab terbesar morbiditas 

penyakit atau angka kesakitan di dunia. 

Berdasarkan data WHO pada tahun 2015 

menyatakan bahwa prevalensi penyakit 

hipertensi di dunia menyentuh angka 1,13 

miliar individu, ini berarti bahwa 1 dari 3 

orang di dunia mengalami penyakit 

hipertensi. Angka tersebut diprediksikan 

akan terus bertambah hingga 1,5 miliar 

individu pada tahun 2025, dengan jumlah 

kematian hingga 9,4 juta individu.(5) 

Di Indonesia hipertensi masih 

menjadi masalah yang cukup besar. 

Prevalensi hipertensi mengalami kenaikan 

dari tahun ke tahun. Berdasarkan 

Riskesdas pada tahun 2018 prevalensi 

hipertensi mencapai 34,1%. Peningkatan 

ini dikatakan cukup tinggi jika dibandingkan 

dengan Riskesdas pada tahun 2013 yaitu 

25,8%.(6) 

Berdasarkan seluruh PTM yang 

dilaporkan pada tahun 2016, hipertensi 

masih menempati urutan tertinggi di Jawa 

Tengah, yaitu mencapai 60%. Hal ini 

menjadikan hipertensi harus diprioritaskan 

dalam pengendalian PTM di Jawa 

Tengah.(7) 

Berdasarkan profil kesehatan Kota 

Semarang pada tahun 2019 dari tahun 

2017 hingga 2019 kasus hipertensi 

menduduki posisi tertinggi dalam 

peningkatan kasus dari semua kasus PTM. 

Pada tahun 2019 kasus PTM paling tinggi 

pada Puskesmas dan FKTP adalah 
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hipertensi yaitu mencapai 232.180 kasus. 

Pada tahun 2019 kasus PTM berdasarkan 

jenis kelamin pada kasus hipertensi di 

Puskesmas banyak diderita oleh 

perempuan yaitu mencapai 143.992 kasus 

sedangkan pada laki-laki ada 88.188 

kasus.(8) 

Berdasarkan Sistem Pelaporan 

Terpadu (SIRANDU) Kota Semarang 

dalam rekapitulasi laporan 10 besar 

penyakit pada tahun 2019 di Puskesmas 

Tlogosari Kulon, hipertensi menduduki 

posisi kelima yaitu mencapai 1.835 kasus. 

Jumlah kasus hipertensi ini meningkat 

setelah sebelumnya pada tahun 2018 

hipertensi menduduki posisi kesembilan 

dengan kasus sebanyak 1.203. Dan pada 

tahun 2020 kasus hipertensi di Puskesmas 

Tlogosari Kulon menduduki posisi ketiga 

yaitu mencapai 3.091 kasus. Berdasarkan 

hasil survei awal di Puskesmas Tlogosari 

Kulon, pada Laporan Bulanan Data 

Kesakitan (LB 1) tahun 2019 terdapat 

1.647 kasus dan pada tahun 2020 terdapat 

3.041 kasus hipertensi yang tercatat di 

dalam SIMPUS. 

Puskesmas Tlogosari Kulon adalah 

salah satu Puskesmas Induk yang ada di 

Kota Semarang. Berlokasi di Kecamatan 

Pedurungan dan mencakup 4 wilayah 

kelurahan. Wilayah kelurahan tersebut 

yaitu Kelurahan Tlogosari Kulon, 

Kelurahan Muktiharjo Kidul, Kelurahan 

Gemah, dan Kelurahan Kalicari.(9) 

Pemetaan adalah suatu kegiatan 

yang dikerjakan untuk menghasilkan 

sebuah peta. Pemetaan menjadi salah satu 

media penyajian data. Dalam hal ini adalah 

data kondisi kesehatan wanita usia subur. 

Pemetaan dapat memberikan gambaran 

yang bermanfaat bagi layanan kesehatan. 

Pemetaan berfungsi sebagai alat untuk 

mengawasi dan menganalisis persebaran 

penyakit yang terjadi pada suatu wilayah. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya yang 

mana menggunakan metode deskriptif, 

dihasilkan peta persebaran penyakit 

hipertensi primer dengan tertinggi dan 

terendah berdasarkan kelurahan. Untuk 

kasus tertinggi pada tahun 2010 terdapat di 

kelurahan Kartasura yaitu 1.301 kasus dan 

pada tahun 2011 terdapat di Kelurahan 

Telukan yaitu 1.274 kasus. Sementara 

kasus paling sedikit pada tahun 2010 

terdapat di kelurahan Ngadirejo dengan 0 

kasus dan tahun 2011 terdapat di 

kelurahan Duwet yaitu 12 kasus.(10) Oleh 

karena itu, peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian mengenai pemetaan 

penyakit hipertensi pada wanita usia 25-45 

tahun di Puskesmas Tlogosari Kulon pada 

tahun 2019 dan 2020. 

Berdasarkan data perkembangan 

masalah hipertensi yang terjadi, maka 

tujuan penelitian ini adalah untuk 

memetakan persebaran penyakit 

hipertensi pada wanita usia 25-45 tahun di 

Puskesmas Tlogosari Kulon pada tahun 

2019 dan 2020 berdasarkan kelurahan dan 

jumlah penduduk wanita. 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan jenis 

penelitian deskriptif yaitu penelitian yang 

menggambarkan objek penelitian yang 



Suharyo et al.; Vol 21 (No.1): hal 195-205, 2022 

198 

 

telah diamati dengan menggunakan 

variable kelurahan dan jumlah penduduk 

wanita. Metode yang digunakan adalah 

observasi dengan lembar observasi 

sebagai instrumen penelitian. Data yang 

digunakan adalah data Laporan Bulanan 

Data Kesakitan (LB 1) di Puskesmas 

Tlogosari Kulon tahun 2019 dan 2020, dan 

data dari Badan Pusat Statistik Kota 

Semarang tahun 2019 terkait jumlah 

penduduk wanita. Data tersebut diolah 

menjadi suatu informasi baru dengan 

analisis secara deskriptif dan spasial. 

Analisis secara deskriptif yaitu dengan 

mendeskripsikan data penyakit hipertansi 

pada wanita usia 25-45 tahun dan jumlah 

penduduk wanita menurut wilayah 

kelurahan di Puskesmas Tlogosari Kulon 

pada tahun 2019 dan 2020. Analisa secara 

spasial dengan perancangan SIG 

menggunakan software QGIS sehingga 

didapatkan peta persebaran peyakit 

hipertensi berdasarkan kriteria yang 

ditentukan di Puskesmas Tlogosari Kulon 

tahun 2019 dan 2020. 

HASIL

Tabel 1 Jumlah Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun Berdasarkan Kelurahan 
Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 2019 

No. Kelurahan Jumlah % 
1. Muktiharjo Kidul 50 50% 
2. Tlogosari Kulon 26 26% 
3. Gemah 12 12% 
4. Kalicari 12 12% 
Total 100 100% 

Sumber: laporan LB 1 kasus hipertensi tahun 2019 

 

Tabel 1 menunjukkan bahwa pada 

wanita usia 25-45 tahun, penderita 

hipertensi terbanyak tahun 2019 berada di 

kelurahan Muktiharjo Kidul yaitu sebesar 

50% dan terendah berada di kelurahan 

Gemah dan Kalicari yaitu masing-masing 

12%.

Tabel 2 Jumlah Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun Berdasarkan Kelurahan 
Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 2020 

No. Kelurahan Jumlah % 

1. Muktiharjo Kidul  112 50,7 

2. Tlogosari Kulon 69 31,2 

3. Gemah 24 10,9 

4. Kalicari 15 6,8 

Total 221 100,0 

Sumber : laporan LB 1 kasus hipertensi tahun 2020 

 

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa 

pada wanita usia 25-45 tahun, penderita 

hipertensi terbanyak tahun 2020 berada di 

kelurahan Muktiharjo Kidul yaitu sebesar 

50,7% dan terendah berada di kelurahan 

Kalicari yaitu 6,8%.
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Tabel 3 Jumlah Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun Berdasarkan Jumlah 
Penduduk Wanita Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 2019 

No. Kelurahan 
Jumlah 

Penderita Penduduk wanita % 

1. Muktiharjo Kidul 50 16.930 0,29 

2. Tlogosari Kulon 26 16.563 0,16 

3. Gemah 12 7.933 0,15 

4. Kalicari 12 4.776 0,25 

Total 100 46.202 0,22 

Sumber : laporan LB 1 kasus hipertensi tahun 2019 dan BPS kota Semarang 

 

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa 

jika dilihat secara keseluruhan penderita 

hipertensi pada wanita usia 25-45 tahun 

berdasarkan jumlah penduduk wanita 

mencapai 0,22%. Pada wilayah kerja 

Puskesmas Tlogosari Kulon persentase 

tertinggi berada di kelurahan Muktiharjo 

Kidul yaitu 0,29% sedangkan persentase 

terendah berada di kelurahan kelurahan 

Gemah yaitu 0,15%.

Tabel 4 Jumlah Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun Berdasarkan Jumlah 
Penduduk Wanita Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 2020 

No. Kelurahan 
Jumlah 

Penderita Penduduk wanita % 

1. Muktiharjo Kidul 112 16.930 0,66 

2. Tlogosari Kulon 69 16.563 0,42 

3. Gemah  15 7.933 0,19 

4. Kalicari 24 4.776 0,50 

Total 221 46.202 0,48 
Sumber : laporan LB 1 kasus hipertensi tahun 2020 dan BPS kota Semarang 

 

Tabel 4 menunjukkan bahwa 

keseluruhan penderita hipertensi pada 

wanita usia 25-45 tahun berdasarkan 

jumlah penduduk wanita mencapai 0,48%. 

Pada wilayah kerja Puskesmas Tlogosari 

Kulon persentase tertinggi berada di 

kelurahan Muktiharjo Kidul yaitu sebesar 

0,66% sedangkan persentase terendah 

berada di kelurahan Gemah yaitu 0,19%.
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Gambar 1 : Peta Persebaran Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun 
Berdasarkan Kelurahan Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 2019 

 

Berdasarkan gambar 1 dapat 

dijelaskan bahwa dari 4 wilayah kelurahan 

untuk wanita usia 25-45 tahun dengan 

kasus hipertensi di wilayah kerja 

Puskesmas Tlogosari Kulon, pada 

kelurahan Muktiharjo Kidul merupakan 

daerah dengan kasus terbanyak dan 

kelurahan Kalicari dan Gemah merupakan 

daerah dengan kasus paling sedikit.

 

 
Gambar 2 : Peta Persebaran Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun 
Berdasarkan Kelurahan Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 2020 

 

Di wilayah kerja Puskesmas 

Tlogosari Kulon yang mempunyai empat 

wilayah kelurahan kerja, Kelurahan 

Muktiharjo Kidul merupakan daerah 

dengan kasus terbanyak untuk wanita usia 

25-45 tahun yang menderita hipertensi,dan 
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kelurahan Kalicari merupakan daerah 

dengan kasus paling sedikit.

 

 
Gambar 3 : Peta Persebaran Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun 

Berdasarkan Jumlah Penduduk Wanita Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 
2019 

 

Distribusi masalah pada gambar 3 

menunjukkan bahwa perbandingan jumlah 

penderita hipertensi dengan jumlah 

penduduk wanita di wilayah kerja 

puskesmas tlogosari kulon terbanyak 

terdapat di kelurahan Muktiharjo Kidul 50 

penderita dari total 16.930 kasus atau 

setara dengan 1 : 339 dan terendah 

kelurahan Gemah yaitu 12 penderita dari 

7.933 kasus atau setara dengan 1 : 661.

 

 
Gambar 4 Peta Persebaran Penderita Hipertensi Pada Wanita Usia 25-45 Tahun 

Berdasarkan Jumlah Penduduk Wanita Di Wilayah Kerja Puskesmas Tlogosari Kulon Tahun 
2020 
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Peta persebaran hipertensi pada 

gambar 4 menunjukkan bahwa 

perbandingan antara jumlah penderita 

hipertensi pada Wanita usia 25-45 tahun 

dengan jumlah penduduk wanita di wilayah 

kerja puskesmas tlogosari kulon terbanyak 

terdapat di kelurahan Muktiharjo Kidul 112 

penderita dari 16.930 total kasus atau 

setara dengan 1 : 151 dan terendah 

kelurahan Gemah yaitu 15 penderita dari 

7.933 kasus atau setara dengan 1 : 331. 

PEMBAHASAN 

Jumlah penderita hipertensi pada 

wanita usia 25-45 tahun berdasarkan 

kelurahan di wilayah kerja Puskesmas 

Tlogosari Kulon tahun 2019 sebanyak 100 

kasus, sementara pada tahun 2020 

sebanyak 221 kasus. Berdasarkan 

pemetaan dapat diketahui kasus terbanyak 

tahun 2019 berada di kelurahan Muktiharjo 

Kidul yaitu terdapat 50 penderita dari total 

kasus. Artinya penderita di kelurahan 

Muktiharjo Kidul adalah setengah dari total 

kasus pada empat kelurahan. Sedangkan 

terendah berada di kelurahan Kalicari dan 

Gemah yang masing-masing terdapat 12 

penderita dari total kasus. Sementara 

untuk kelurahan Tlogosari Kulon yang 

mana merupakan lokasi Puskesmas 

Tlogosari Kulon itu sendiri terdapat 26 

penderita dari total kasus. 

Sementara pada tahun 2020 

berdasarkan pemetaan dapat diketahui 

kasus penderita terbanyak berada di 

kelurahan Muktiharjo Kidul yaitu 112 

penderita dari total kasus. Sedangkan 

terendah berada di kelurahan Kalicari yaitu 

15 penderita dari total kasus. Sementara 

untuk kelurahan Tlogosari Kulon yang 

mana merupakan lokasi Puskesmas 

Tlogosari Kulon itu sendiri terdapat 69 

penderita dari total kasus dan untuk 

kelurahan Gemah terdapat 24 penderita 

dari total kasus. Angka tersebut mengalami 

peningkatan baik secara total kasus 

maupun per kelurahan. Hal tersebut di 

sebabkan pada masa usia 25-45 tahun 

yang mana masuk ke dalam usia subur 

perubahan hormonal pada tubuh sering 

terjadi karena kurang memperhatikan 

kesehatan, misalnya pola hidup yang tidak 

benar seperti konsumsi makanan cepat saji 

atau penggunaan obat-obatan 

hormonal(3). 

Hasil penelitian sama dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Muhammat 

Fauzi tahun (2011) yang menyatakan 

bahwa di kabupaten Sukoharjo penderita 

hipertensi menurut wilayah pada tahun 

2010 dan 2011 terjadi sebuah peningkatan. 

Hal tersebut disebabkan karena pola hidup 

yang tidak benar seperti merokok, aktivitas 

fisik yang kurang, mengkonsumsi makanan 

yang berkalori dan berlemak, bahkan 

alkohol(10). 

Berdasarkan pemetaan jika 

dibandingkan antara tahun 2019 dan 2020 

menunjukkan hasil bahwa pada peta tahun 

2020 gradasi warna di kelurahan Gemah 

menjadi lebih gelap daripada peta tahun 

2019. Kelurahan Gemah merupakan 

kelurahan yang paling jauh dengan lokasi 
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Puskesmas Tlogosari Kulon. Semakin jauh 

tempat tinggal dengan lokasi Puskesmas 

akan menjadi hambatan bagi pasien untuk 

melakukan pengobatan hipertensi. Hal ini 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan 

oleh Qory Putri Rasajati (2015) yang mana 

disebutkan bahwa ada hubungan antara 

jarak tempat tinggal dengan pelayanan 

kesehatan dalam pengobatan 

hipertensi(11). 

Jumlah penderita hipertensi pada 

wanita usia 25-45 tahun berdasarkan 

jumlah penduduk wanita di wilayah kerja 

Puskesmas Tlogosari Kulon secara 

keseluruhan yaitu 0,22% atau 1 dari 462 

penduduk wanita, sementara pada tahun 

2020 mencapai 0,48% atau 1 dari 209. Dari 

hasil tersebut terjadi peningkatan jumlah 

penderita hipertensi berdasarkan jumlah 

penduduk wanita. 

Jika di bandingkan antara penderita 

hipertensi pada wanita usia 25-45 tahun 

dengan jumlah penduduk wanita di wilayah 

kerja Puskesmas Tlogosari Kulon pada 

tahun 2019 untuk setiap kelurahan, kasus 

paling tertinggi terdapat di kelurahan 

Muktiharjo Kidul dengan perbandingan 1 : 

339, kelurahan Kalicari 1 : 397, kelurahan 

Tlogosari Kulon 1 : 637, dan kelurahan 

Gemah 1 : 661. Sementara pada tahun 

2020 kasus tertinggi berada di kelurahan 

Muktiharjo Kidul 1 : 151, kelurahan 

Tlogosari Kulon 1 : 240, kelurahan Kalicari 

1 : 318, dan kelurahan Gemah 1 : 331. 

Kelurahan Muktiharjo Kidul memiliki 

jumlah penduduk paling banyak di wilayah 

kerja Puskesmas Tlogosari Kulon yaitu 

sebanyak 33.463, dan jumlah penduduk 

wanita mencapai 16.930. Sementara 

Kelurahan Kalicari adalah Kelurahan yang 

mamiliki kepadatan penduduk paling 

rendah diantara 4 kelurahan di wilayah 

kerja Puskesmas Tlogosari Kulon yaitu 

sebanyak 9.509 dengan jumlah penduduk 

wanita yaitu 4.776. Disebutkan dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Adi 

Setiawan (2021) semakin tinggi kepadatan 

penduduk disuatu wilayah maka penduduk 

pada wilayah tersebut lebih rentan terkena 

hipertensi daripada penduduk yang berada 

di wilayah yang rendah kepadatan 

penduduknya(12). Padatnya penduduk 

tersebut dapat memicu kebisingan di 

wilayah tersebut. Kebisingan dapat 

menyebabkan stres yang mana 

merupakan faktor risiko terjadinya 

hipertensi. Hal ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Putra (2020) 

yang menyatakan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara paparan 

kebisingan dengan peningkatan darah 

atau kejadian hipertensi(13). Dari hasil 

tersebut dapat disimpulkan bahwa 

banyaknya penduduk wanita dapat 

mempengaruhi angka kejadian hipertensi 

pada wanita usia 25-45 tahun di wilayah 

kerja Puskesmas Tlogosari Kulon. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan dari penelitian di atas yaitu 

terjadi peningkatan jumlah penderita 

hipertensi berdasarkan kelurahan pada 

tahun 2019 ke tahun 2020 dan kelurahan 

Muktiharjo kidul menempati posisi pertama 

pada dua tahun tersebut, jarak tempuh 
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yang jauh dari kelurahan Gemah ke lokasi 

puskesmas dapat menghambat 

pengobatan hipertensi penduduk tersebut, 

pada tahun 2019 maupun 2020 jumlah 

penderita hipertensi pada wanita usia 25-

45 tahun berdasarkan jumlah penduduk 

wanita di wilayah kerja Puskesmas 

Tlogosari Kulon paling banyak yaitu 

kelurahan Muktiharjo Kidul dan paling 

sedikit kelurahan Kalicari, dan banyaknya 

jumlah penduduk wanita mempengaruhi 

angka kejadian hipertensi pada wanita usia 

25-45 tahun di wilayah kerja Puskesmas 

Tlogosari Kulon. 

Saran dari penelitian di atas 

sebaiknya perlu adanya penyuluhan 

mengenai pola hidup sehat agar 

masyarakat wilayah kerja Puskesmas 

Tlogosari Kulon dapat memahami dan 

menghindari segala risiko hipertensi, perlu 

dilakukan penyuluhan atau konseling pada 

kelurahan Gemah agar masyarakat 

setempat tidak mengabaikan pengobatan 

hipertensi, perlu pemantauan terhadap 

kelurahan Muktiharjo Kidul agar dapat 

meminimalisir meningkatnya angka 

hipertensi, perlu penelitian lebih lanjut 

tentang pengaruh jumlah penduduk 

dengan kejadian hipertensi. 
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