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ABSTRAK 

Hipertensi merupakan kondisi dimana terjadi peningkatan tekanan darah secara kronis (dalam kurun waktu 

yang lama) yang dapat menyebabkan kesakitan pada seseorang dan bahkan dapat menyebabkan kematian. 

Seseorang dapat disebut menderita hipertensi jika didapatkan tekanan darah sistolik >140 mmHg dan 

diastolik >90 mmHg. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara tingkat stress dan 

gaya hidup terhadap Kualitas Tidur Pada Pasien Hipertensi Di RSU Mitra Medika Tanjung Mulia Medan 

2023. Desain penelitian yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan metode Survei Analitik dengan 

pendekatan Cross Sectional, menggunakan uji chi- square. Populasi dalam penelitian ini adalah Pasien 

penderita hipertensi dirawat di RSU Mitra Medika Tanjung Mulia, dengan jumlah populasi 514 orang , 

sedangkan sampel yang digunakan adalah Purvosive Sampling dengan rumus Slovin  yaitu sebanyak 83 

responden. Berdasarkan hasil peneliti analisa dengan menggunkan uji chi-square memperlihatkan 

bahwa terdapat hubungan faktor gaya hidup terhadap kualitas tidur (p value=0,00). Dan terdapat hubungan 

faktor tingkat stres terhadap kualitas tidur (p value=0,01). Kesimpulan: ada hubungan antara tingkat stress 

dan gaya hidup terhadap kualitas tidur pada pasien dengan hipertensi.  
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PENDAHULUAN

Hipertensi berawal dari bahasa 

latin yaitu hiper dan tension. Hiper ialah  

tekanan yang berlebihan dan tension  

ialah  tensi. Hipertensi merupakan 

kondisi dimana terjadi peningkatan 

tekanan darah secara kronis (dalam kurun 

waktu yang lama) yang dapat 

menyebabkan kesakitan pada seseorang 

dan bahkan dapat  menyebabkan 

kematian. Seseorang dapat disebut 

menderita hipertensi jika  didapatkan  

tekanan  darah sistolik >140 mmHg dan 

diastolik >90 mmHg (1). 

Data menurut World Health 

Organization (WHO) tahun 2019 

menunjukan bahwa 1,13 miliar orang 

mengalami hipertensi. Prevalensi 

hipertensi sebesar 34,1% diketahui 

bahwa sebesar 8,8% terdiagnosis 

hipertensi dan 13,3% orang yang 

terdiagnosis hipertensi tidak minum obat 

serta 32,3% tidak rutin minum obat. 

Kasus hipertensi semakin meningkat 

setiap tahunnya, diperkirakan pada tahun 

2025 terdapat 1,5 Miliar orang yang 

terkena hipertensi, dan diperkirakan 

setiap tahunnya 10,44 juta orang 

meninggal akibat hipertensi dan 

komplikasinya (2). 

Menurut Rikesdas 2018 

Prevalensi hipertensi di Indonesia 

berdasarkan hasil pengukuran pada 

penduduk usia 18 tahun sebesar 34,1%, 

tertinggi di Kalimantan Selatan (44,1%), 

sedangkan terendah di Papua sebesar 

(22,2%). Hipertensi terjadi pada 

kelompok umur 35-44 tahun (31,61%), 

umur 45-54 tahun (45,32%), umur 55-64 

tahun (55,22%). Di Sumatra Utara, data 

yang ada adalah data yang diperoleh dari 

kunjungan pada unit-unit Pelayanan 

Kesehatan seperti Puskesmas dan 

jaringannya. Dari 32.944 orang penduduk 

berusia 18 tahun keatas yang mengalami 

hipertensi dan dilakukan pengukuran 

tekanan darah.  

Hasil survey awal yang dilakukan 

berdasarkan Rekam Medik di rumah sakit 

Mitra Medika Medan dinyatakan bahwa 

penderita penyakit hipertensi pada 
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Januari 2022 – April 2023 terdpat 514 

orang yang menderita hipertensi. Hasil 

dari wawancara awal dengan pasien pada 

tanggal 1 juli 2023 dengan 10 pasien di 

RSU Mitra Medika Medan diketahui 6 

pasien mengaku mengalami kesulitan 

tidur pada saat malam hari atau sering 

terbangun pada tengah malam dan 

sebanyak 4 pasien mengaku mengalami 
tidur cukup saat malam hari. Adapun 

didapatkan sebanyak 7 pasien mengaku 

sering mengalami pusing sampai sakit 

kepala dan merasakan gelisah, sedangkan 

sebanyak 3 pasien hanya mengalami 

pusing ringan. Dengan tingginya kejadian 

hipertensi maka sebagai cara sederhana 

untuk mencegah kekambuhan hipertensi 

dengan melakukan hidup sehat yang 

berawal dari menjaga kualitas tidur.  (3). 

Faktor penyebab terjadinya 

kekambuhan Hipertensi terbagi menjadi 2 

kelompok yaitu faktor yang tidak bisa 

dimodifikasi/tidak  dapat  diubah  antara  

lain jenis  kelamin, usia,  genetik.  Faktor 

lain adalah yang bisa dimodifikasi/yang 

dapat diubah yaitu pola makan, kebiasaan 

olahraga, kualitas tidur, stress, dan lain-

lain. Namun faktor resiko tersebut tidak 

serta merta menyebabkan hipertensi. 

Perlu peran faktor resiko lain secara 

bersama sama (common  underlying  risk  

factor) untuk  bisa menyebabkan 

kekambuhan hipertensi (4). 

Kualitas tidur yang buruk akan 

dapat mengganggu kesehatan fisik dan 

psikis. Dari segi fisik akan menyebabkan 

badan lemas, mata pucat, mata sembab, 

daya tahan tubuh menurun. Dari segi 

psikis akan menyebabkan badan menjadi 

lesu, lamban dan sulit berkonsentrasi. 

Ketidak cukupan kualitas tidur akan 

menyebabkan rusaknya memori di otak 

dan penurunan kemampuan kognitif. 

Apabila berlangsung dalam waktu yang 

lama, akan berdampak pada peningkatan 

tekanan darah, serangan jantung, stroke, 

depresi dan penyakit yang lainnya yang 

akan mempengaruhi kualitas hidup. 

Selain itu juga kualitas tidur yang buruk 

dapat menyebabkan peningkatan 

aktivitas simpatis dan peningkatan rata-

rata tekanan darah dan heart rate selama 

24 jam. Dengan demikian, kualitas tidur 

yang buruk dapat mengakibatkan 

gangguan tidur yang dapat berdampak 

pada peningkatan aktivitas sistem saraf 

simpatik yang berkepanjangan (5) 

Ketika seseorang mengalami 

gangguan ketika tidur, maka yang terjadi 
adalah tidak adanya penurunan tekanan 

darah saat orang tersebut tertidur. 

Seseorang seharusnya mengalami 

penurunan tekanan darah yang normal 

sebesar 5%. Jika setiap 5% penurunan 

secara normal yang seharusnya terjadi 

dan ternyata hal tersebut tidak dialami 

oleh seseorang, maka orang tersebut 

memiliki kemungkinan sebesar 20% 

mengalami peningkatan pada tekanan 

darah. Selain kondisi diatas, faktor lain 

yang bisa menyebabkan kualitas tidur 

seseorang menjadi buruk adalah adanya 

suatu kebiasaan waktu tidur yang relatif 

pendek juga dihubungkan dengan 

terjadinya peningkatan tekanan darah (6). 

Berdasarkan penelitian Putwi 

Rizki Sakinah, Cecep Eli Kosasih, Eka 

Afrima Sari (2018) bahwa kualitas tidur 

pada penderita hipertensi di Puskesmas 

Rancaekek berdasarkan usia didapatkan 

hasil bahwa lebih dari setengah 

responden yaitu usia lanjut ≥60 tahun 

(51,9%), berdasarkan jenis kelamin 

sebagian besar berjenis kelamin 

perempuan (82,3%), kurang dari setengah 

responden memiliki tekanan darah pada 

derajat satu (140-159/90- 99 mmHg) 

(45,6%) dan lama menderita hipertensi 

>4 tahun (45,6%), berdasarkan pekerjaan 

mayoritas responden tidak bekerja shift 

(100%), sebagian besar responden tidak 

merokok (89,9%), dan sebagian 

responden tidak mengkonsumsi kopi 

(53,2%), serta mayoritas responden tidak 

mengkonsumsi alkohol (100%). Hasi 

kualitas tidur pada penderita hipertensi di 

Puskesmas Rancaekek menunjukan 

bahwa mayoritas responden memiliki 

kualitas tidur buruk sebanyak 94,9% dan 
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hanya 4 orang (5,1%) yang memiliki 

kualitas tidur baik (7). 

Menurut Made Adelia Pradnya 

Saraswati, Putu Ayu Sita Saraswati , I 

Putu Gede Adiatmika, Luh Putu Ratna 

Sundari (2019) bahwa kualitas tidur pada 

penderita hipertensi wanita lansia di 

Denpasar Timur berdasarkan usia, 

kualitas tidur, tekanan darah sistolik dan 
tekanan darah diastolik. Karakteristik 

sampel berdasarkan usia terbanyak ialah 

pada usia 60-64 tahun yaitu sejumlah 26 

orang (38,3%), pada usia 65-69 tahun 

sejumlah 22 orang (32,8%) dan pada usia 

70-74 tahun sejumlah 19 orang (28,4). 

Karakteristik sampel berdasarkan 

kualitas tidur dari 67 orang memiliki 

kualitas tidur yang baik sejumlah 28 

orang (41,8%) sedangkan responden 

yang mempunyai kualitas tidur yang 

buruk sejumlah 39 orang (58,2%). 

Responden yang memiliki kualitas tidur 

yang buruk sebanyak 39 orang. 

Responden yang memiliki tekanan darah 

sistolik yang normal sejumlah 5 orang 

(12,8%), 6 orang (15,4%) yang 

mempunyai tekanan darah pre hipertensi, 

19 orang (48,7%) yang memiliki tekanan 

darah hipertensi stadium I dan 9 orang 

(23,1%) yang memiliki tekanan darah 

hipertensi stadium II. Hasil penelitian 

setelah dilakukan uji Chi Square Test 

mendapatkan nilai p-value sebesar 0,000 

sehingga nilai p- value < 0,05 yang berarti 

ada hubungan antara kualitas tidur 

dengan tekanan darah sistolik (5). 

Hasil penelitian Azizah Al Ashri 

Nainar, Lilis Rayatin, Nila Indiyani 

(2020) bahwa kualitas tidur pada 

penderita hipertensi di Lansia Hipertensi 

di Puskesmas Balaraja berdasarkan jenis 

kelamin laki-laki adalah sebanyak 23 

responden (26.1%), sedangkan untuk 

responden yang berjenis kelamin 

perempuan sebanyak 65 responden 

(73.9%). Berdasarkan kategori Elderly 

(60-74 tahun) adalah sebanyak 50 

responden (55.8%). Namun responden 

yang masuk dalam kategori Old (75-90 

tahun) adalah sebanyak 38 responden 

(43.2%), berdasarkan pendidikan 

didapatkan hasil responden yang tidak 

lulus SD adalah sebanyak 30 responden 

(34.1%), pendidikan terakhir SD 

sebanyak 38 responden (43.2%), 

pendidikan terakhir SMP sebanyak 13 

responden (14.8%) dan responden yang 

memiliki pendidikan terakhir SMA 

sebanyak 7 responden (8%). Hasil 
penelitian menunjukan dari 40 lansia 

yang memiliki kualitas tidur buruk, 

terdapat 17 orang yang mengalami 

hipertensi pada stage I dan 23 orang yang 

mengalami hipertensi pada stage II. Akan 

tetapi dari 48 responden yang memiliki 

kualitas tidur baik, sebanyak 40 orang 

yang mengalami hipertensi pada stage I 

dan terdapat 8 orang yang mengalami 

hipertensi pada stage II. Hasil uji statistik 

Chi-Square di peroleh P Value = 0.008 (P 

Value ˂  ɑ = 0.05) maka Ho ditolak artinya 

ada hubungan kualitas tidur dengan 

kejadian hipertensi lansia di Lingkungan 

Wilayah Kerja Puskesmas Balaraja 

Kabupaten Tangerang (8). 

 

METODE 

Penelitian ini adalah kuantitatif 

dengan metode survei analitik, dengan 

pendekatan cross sectional. Populasi 

dalam penelitian ini adalah pasien yang 

memiliki penyakit Hipertensi yang 

dirawat inap di RSU Mitra Medika 

dengan jumlah populasi 514 orang. 

Sampel dalam penelitian ini berjumlah 83 

orang. Pengambilan sampel dengan 

menggunakan purposive sampling, 

dengan kriteria Inklusi, Pasien rawat inap 

dengan diagnosa Medis Hipertensi, 

memiliki kesadaran kompos mentis dan 

Pasien telah di rawat minimal 2 hari rawat 

inap di RSU Mitra Medika Medan 

 

HASIL 

Kateristik Responden 

Tabel 1 Karakteristik Responden 

Berdasarkan Jenis Kelamin, usia, 

Pendidikan, pekerjaan Pada Pasien 

Penyakit Hipertensi  
Jenis Kelamin Jumlah % 
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Jenis Kelamin   

Laki-Laki 39 47.0 

Perempuan 44 53.0 

Usia   

36-45 tahun 4 4.8 

46-55 tahun 14 16.9 

56-66 tahun 42 50.6 

>65 tahun 23 27.7 

Pendidikan   

SD 17 20.5 

SMP 20 24.1 

SMA 39 47.0 

Perguruan Tinggi 7 8.4 

Pekerjaan   

IRT 33 39.8 

Petani 7 8.4 

PNS 5 6.0 

Wiraswasta 14 16.9 

Lain-lain 24 28.9 

Total 83 100 

 

Berdasarkan  tabel 4.1 karakteristik 

responden  berdasarkan jenis kelamin 

pada penderita penyakit Hipertensi dari 

83 responden diketahui bahwa paling 

banyak adalah perempuan sebanyak 44 

responden (53.0%), sedangkan laki-laki 
sebanyak 39 responden  (47%). 

Karakteristik responden berdasarkan usia 

pada penderita penyakit Hipertensi dari 

83 responden diketahui bahwa yang 

paling banyak adalah usia 56-65 tahun 

yaitu masa lansia akhir yaitu sebanyak 42 

responden (50.6%).  

Karakteristik responden berdasarkan 

pendidikan pada penderita penyakit 

Hipertensi dari 83 responden diketahui 

bahwa yang paling banyak adalah SMA 

sebanyak 39 responden (47.8%).  

Karakteristik responden  berdasarkan 

pekerjaan pada penderita penyakit 

Hipertensi dari 83 responden diketahui 

bahwa yang paling banyak adalah IRT 

sebanyak 33 responden (39.8%).  

 

Gambaran Tingkat Stress, Gaya 

Hidup, Kualitas Tidur Pada Penderita 

Penyakit Hipertensi  

Kualitas Tidur Jumlah 

f % 

Baik 48 57.8 

Cukup  21 25.3 

Kurang 14 16.9 

Gaya Hidup 

Baik 35 42.2 

Cukup  34 41.0 

Kurang 14 16.9 

Tingkat Stres 

Ringan 49 59.0 

Sedang 27 32.5 

Berat 7 8.4 

Total 83 100 

 

Berdasarkan  tabel 2 diatas dari 83 

responden  penderita penyakit Hipertensi 

di Rumah Sakit Umum Mitra Medika 

Medan Tahun 2023, Kualitas Tidur 

terbanyak terdapat pada kategori baik 

sebanyak 48 responden (57.8%), 

sedangkan Kualitas Tidur paling sedikit 

terdapat pada kategori kurang sebanyak 

14 responden (16.9%), dan kualitas tidur 

yang cukup sebanyak 21 responden 

(25.3%), penderita penyakit Hipertensi di 

RSU Mitra Medika Medan Tahun 2023, 

Gaya Hidup paling banyak terdapat pada 

kategori baik sebanyak 35 responden 

(42.2%), sedangkan gaya hidup yang 

paling sedikit terdapat pada kategori 

kurang dengan 14 responden (16.9%), 

dan kategori cukup sebanyak 34 

responden (41.0%). penyakit Hipertensi 

di Rumah Sakit Umum Mitra Medika 

Medan Tahun 2023, Tingkat Stres 

terbanyak terdapat pada kategori Ringan 

sebanyak 49 responden (59.0%), 

sedangkan Tingkat Stres yang paling 

sedikit terdapat pada kategori Berat 

sebanyak 7 responden (8.4%), dan 

kategori sedang sebanyak 27 responden 

(32.5%). 

 

 

Tabulasi Silang Hubungan Gaya 

Hidup Dengan Kualitas Tidur 

Penderita Hipertensi 
Gaya 

Hidu

p 

Kualitas Tidur 
Total 

Baik Cukup Kurang 

f % f % f % F % 

Baik 3

0 

36.1 2 2.4 3 3.6 35 42.2 

Cuku

p 

1

3 

15.7 15 16.1 6 7.2 34 41.0 
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Buruk 5 6.0 4 4.8 5 6.0 14 16.9 

Total 4

8 

57.8 21 25.3 15 16.9 83 100 

Berdasarkan tabel 4. tabulasi 

silang menunjukkan bahwa antara gaya 

hidup dan kualitas tidur penderita 

penyakit hipertensi di Rumah Sakit 

Umum Mitra Medika Tanjung Mulia 

Medan Tahun 2023 bahwa dari 83 

responden (100%) dengan gaya hidup 
baik dengan kualitas tidur baik sebanyak 

30 responden (36.1%), gaya hidup cukup 

dengan kualitas tidur baik sebanyak 13 

responden (15.7%), gaya hidup buruk 

kualitas tidur baik sebanyak 5 responden 

(6.0%), gaya hidup baik dengan kualitas 

tidur cukup sebanyak 2 responden 

(2.4%), gaya hidup cukup dengan 

kualitas tidur cukup sebanyak 15 

responden (16.1%), gaya hidup buruk 

dengan kualitas tidur cukup sebanyak 4 

responden (4.8%), gaya hidup baik 

dengan kualitas tidur kurang sebanyak 3 

responden (3.6%), Gaya hidup cukup 

dengan tidur kurang sebanyak 6 

responden (7.2%), gaya hidup buruk 

dengan tidur kurang sebanyak 5 

responden (6.0%). 

Tabulasi Silang Hubungan Tingkat 

stres Dengan Kualitas Tidur 

Penderita Hipertensi  

Tingka

t Stres 

Kualitas Tidur 
Total 

Baik Cukup Kurang 

f % f % f % F % 

Ringan 36 43.4 7 8.4 6 7.2 49 59.0 

Sedang 11 22.9 12 14.5 4 4.8 27 32.5 

Berat 1 2.1 2 2.4 4 4.8 7 8.4 

Total 48 57.8 21 25.3 14 16.9 83 100 

Berdasarkan 5 tabulasi silang 

menunjukkan bahwa antara gaya hidup 

dan kualitas tidur penderita penyakit 

hipertensi di Rumah Sakit Umum Mitra 

Medika Tanjung Mulia Medan Tahun 

2023 bahwa dari 83 responden (100%) 

dengan tingkat stres ringan dengan 

kualitas tidur baik sebanyak  36 

responden (43.4%), tingkat stres sedang 

dengan kualitas tidur baik sebanyak 11 

responden (22.9%), tingkat stres berat 

dengan mengalami kualitas tidur baik 

sebanyak 1 responden (2.1%), tingkat 

stres ringan dengan kualitas tidur cukup 

sebanyak 7 responden (8.4%), tingkat 

stres sedang dengan kualitas tidur cukup 

sebanyak 12 responden (14.5%), tingkat 

stres berat dengan kualitas tidur cukup 

sebanyak 2 responden (2.4%), tingkat 

stres ringan dengan kualitas tidur kurang 

sebanyak 6 responden (7.2%), tingkat 

stres sedang dengan tidur kurang 

sebanyak 4 responden (4.8%), tingkat 
stres berat dengan tidur kurang sebanyak 

4 responden (4.8%). 

 

PEMBAHASAN 

Stres merupakan suatu fenomena 

yang terjadi pada setiap orang dalam 

kehidupan sehari-hari yang tidak dapat 

dihindari. Stres yang terjadi pada setiap 

orang berbeda-beda, termasuk stresor dan 

menejemen stres itu sendiri. Stres 

memberikan pengaruh secara total pada 

individu seperti dampak fisik, sosial, 

intelektual, psikologis, dan spiritual. 

Stres tidak mengenal usia, stres bisa 

menyerang siapa saja baik yang muda 

maupun yang tua, seperti halnya yang 

terjadi dikalangan masyarakat. Dengan 

kata lain, stres pasti terjadi pada siapapun 

dan dimanapun. Yang menjadi masalah 

adalah apabila jumlah stres itu begitu 

banyak dialami seseorang. Dampaknya 

adalah stres itu membahayakan kondisi 

fisik dan mentalnya (13). 

Stres terjadi karena adanya tekanan 

dari lingkungan terhadap seseorang 

sehingga merangsang reaksi tubuh dan 

psikis. Stres juga mampu memicu 

peningkatan tekanan darah pada 

penderita hipertensi. Reaksi tubuh yang 

terjadi akibat stres meliputi nafas pendek, 

jantung berdebar-debar dan keringat 

dingin. Stres tidak memandang usia, stres 

dapat digolongkan menjadi tiga bagian 

yaitu stres ringan, stres sedang dan stres 

berat. Stres dapat memicu hormon 

adrenalin sehingga memompa jantung 

lebih cepat mengakibatkan tekanan darah 

meningkat apabila stres tidak diatasi akan 

memicu komplikasi yang lain (18). 

Hubungan antara stress dengan 

kualitas tidur dapat dijelaskan secara 
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fisiologis dimana stress yang dialami 

seseorang akan mengaktifkan sistem 

sympatho-adreno medullary (SAM) dan 

HPA yang selanjutnya mempengaruhi 

hiperaktivitas kardiovakular, 

katekolamin, kortisol, ACTH, CRH. 

Sistem stress yang berinteraksi dengan 

endokrin, sistem pencernaan dan 

kekebalan, dan jalur umpan balik 
positif/negatif. Sekresi kortisol yang 

berlebihan secara negatif mempengaruhi 

struktur saraf seperti hipokampus, 

mengakibatkan defisit memori dan 

terutama mempengaruhi tidur secara 

negatif dengan mempengaruhi aktivitas 

sistem SAM dan HPA.  

Hubungan stress dan kualitas tidur 

dapat dilihat dengan menggunakan model 

kognitif dimana bahwa perhatian dan 

refleksi pada stress awal akan menganggu 

tidur dan menyebabkan episode insomnia 

akut. Reaksi individu terhadap masalah 

tidur yaitu masalah perilaku, keyakinan, 

sikap, dan interpretasi berkontribusi 

dalam mempertahankan atau 

memperburuk insomnia berikutnya. 

Begitu kualitas tidur dimulai, perhatian 

dan refleksi berubah dari stress 

kehidupan menjadi tidur itu sendiri dan 

dengan gejala siang hari tanpa tidur yang 

cukup. Aktivitas kognitif yang negatif ini 

diperkuat jika terasa terancam terkait 

dengan tidur  

Penelitian ini juga sejalan dengan 

penelitian Fanny Damayanti Situmorang 

dengan judul Hubungan Tingkat Stres 

Dengan Kejadian Hipertensi Pada 

Anggota Prolanis Di Wilayah Kerja 

Puskesmas Parongpong Tahun 2020, 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

yang signifikan antara tekanan darah 

diastolik responden dengan tingkat stres 

yang dialami oleh responden dengan nilai 

0,001<0,05 artinya Ha  diterima H0 

ditolak, ada hubungan yang bermakna 

antara  Tingkat Stres Dengan Kejadian 

Hipertensi Pada Anggota Prolanis Di 

Wilayah Kerja Puskesmas Parongpong 

Tahun 2020 (17). 

 

  

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian diperoleh 

ada hubungan antara tingkat stress dan 

gaya hidup terhadap kualitas tidur pasien 

hipertensi.  
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