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BAB V 

PENUTUP 

5.1 Simpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan tentang faktor risiko 

kejadian pada ibu rumah tangga usia produktif  di Wilayah kerja Puskesmas 

Kabila maka diperoleh kesimpulan sebagai berikut : 

1. Riwayat keluarga merupakan faktor risiko kejadian hipertensi di Wilayah kerja 

Puskesmas Kabila (OR=1,406) dimana responden dengan ada riwayat keluarga 

1,406 kali lebih berisiko menderita penyakit hipertensi dibandingkan dengan 

responden yang tidak memiliki riwayat keluarga. 

2. Aktifitas fisik merupakan faktor risiko kejadian hipertensi di Wilayah kerja 

Puskesmas Kabila (OR=2,200) dimana responden yang tidak melakukan 

aktifitas fisik 2,200 kali lebih berisiko menderita penyakit hipertensi 

dibandingkan dengan responden yang melakukan aktifitas  

3. Konsumsi garam merupakan faktor risiko kejadian hipertensi di Wilayah kerja 

Puskesmas Kabila (OR=1,478) dimana responden yang mengonsumsi garam ≥ 

5 gram/hari  1,478 kali lebih berisiko menderita penyakit hipertensi 

dibandingkan dengan responden yang mengonsumsi garam < 5 gram/hari. 

4. Obesitas merupakan faktor risiko kejadian hipertensi di Wilayah kerja 

Puskesmas Kabila (OR=1,149) dimana responden yang obesitas  1,149 kali 

lebih berisiko menderita penyakit hipertensi dibandingkan dengan responden 

yang tidak obesitas. 
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5.2 Saran 

Sesuai dengan kesimpulan yang telah dikemukakan, peneliti ingin 

memberikan beberapa saran sebagai berikut : 

1. Bagi Penderita Hipertensi  

Pentingnya untuk menjaga setiap kemungkinan faktor risiko terkena penyakit 

hipertensi dengan cara mengendalikan faktor risiko, dan melakukan 

penatalaksanaan hipertensi dengan baik berupa kontrol kesehatan secara rutin, 

selain itu di harapkan penderita dapat mengubah pola hidup menjadi pola hidup 

yag sehat seperti : 

1) Apabila memiliki riwayat kelurga yang menderita penyakit hipertensi 

sebaiknya melakukan kontrol rutin tekanan darah. 

2) Kurang melakukan aktifitas fisik sebaiknya melakukan aktifitas sebanyak 

minimal 3  kali dalam seminggu selama 30 menit. 

3) Mengosumsi garam secara berlebihan ≥5 gram/hari sebaiknya mengurangi 

mengonsumsi garam secara berlebihan dan mengurangi makanan yang asin. 

4) Menurunkan berat badan bagi yang obesitas untuk menghindari terjadinya 

peningkatan tekanan darah dan mengupayakan untuk kembali ke tekanan darah 

yang normal. 

2. Bagi Puskesmas 

1) Petugas diharapkan dapat meningkatkan upaya promotif dan preventif berupa 

memberikan penyuluhan kesehatan, pembagian leaflet, dan poster sebagai 

upaya pencegahan dan pengendalian hipertensi. 
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2) Memberikan informasi dan edukasi kepada ibu rumah tangga yang menderita 

hipertensi untuk rajin melakukan kontrol tekanan darah secara aktif dan rutin, 

serta meningkatkan kesadaran untuk menjaga pola hidup yang sehat. 

3. Bagi Penenliti  

Diharapkan bagi peneliti selanjutnya untuk dapat mengkaji lebih dalam lagi faktor 

lain yang dapat berisiko dan memiliki hubungan dengan kejadian hipertensi. 
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