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ABSTRAK 
Tekanan darah adalah suatu tekanan yang terdapat di dalam pembuluh darah 

yang terjadi saat jantung memompakan darah ke seluruh tubuh. Publikasi terbaru dari 
National Health and Nutrition Examination Survey (NHANES) menunjukkan bahwa 1 dari 
10 anak usia 8-17 tahun mengalami prehipertensi dan hipertensi. Khusus di wilayah 
kerja Puskesmas Pagimana, Profil Kesehatan Puskesmas 2024 prevalensi kasus 
hipertensi pada usia ≥15 tahun yaitu 17,66% yang merupakan peringkat pertama dalam 
10 penyakit terbesar di wilayah kerja puskesmas tersebut. Tujuan umum penelitian ini 
adalah untuk menganalisis hubungan perilaku remaja terhadap kadar tekanan darah di 
wilayah kerja Puskesmas Pagimana tahun 2026. Jenis penelitian yang digunakan adalah 
penelitian Observasional analitik dengan pendekatan cross sectional. Populasi Penelitian 
ini adalah tekanan darah remaja yang berusia 10-19 tahun di wilayah kerja Puskesmas 
Pagimana. Besar sampel dalam penelitian ini adalah 332 responden menggunakan 
rumus Lemeshow. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik 
proportional random sampling dengan analisis menggunakan Uji Chi-Square. 
Berdasarkan hasil penelitian ditemukan bahwa terdapat hubungan antara Kebiasaan 
Konsumsi Garam (P-value 0,001), Kebiasaan Konsumsi Kafein (P-value 0,047), 
Kebiasaan Merokok (P-value 0,002), dan Kebiasaan Tidur (P-value 0,048) terhadap 
Kadar Tekanan Darah Remaja. Namun, Tidak terdapat hubungan antara Aktivitas Fisik 
(P-value 0,410) dan Manajemen Stres (P-value 0,446) terhadap Kadar Tekanan Darah 
Remaja. Diharapkan tenaga kesehatan dapat meningkatkan upaya promotif dan 
preventif. Remaja lebih meningkatkan kesadaran akan pentingnya menjaga pola hidup 
sehat sejak dini. Masyarakat, khususnya orang tua, diharapkan dapat memberikan 
pengawasan dan dukungan pada remaja. 
 
Kata kunci: Remaja, perilaku, status tekanan darah, hipertensi, studi potong 
lintang 
 

ABSTRACT 
 Blood pressure is the force exerted by circulating blood against the walls of blood 
vessels as the heart pumps blood throughout the body. According to the latest report from 
the National Health and Nutrition Examination Survey (NHANES), approximately one in 
ten children aged 8–17 years has prehypertension or hypertension. In the Pagimana 
Community Health Center catchment area, the 2024 Health Profile reported a 
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hypertension prevalence of 17.66% among individuals aged 15 years and older, making it 
the most common disease recorded in the area. This study aimed to examine the 
relationship between adolescents’ health behaviors and blood pressure status in the 
Pagimana Community Health Center catchment area in 2026. An analytical observational 
study with a cross-sectional design was conducted among adolescents aged 10–19 years. A 
total of 332 participants were selected using the Lemeshow sample size formula and 
proportional random sampling. Data were analyzed using the Chi-square test. The results 
showed significant associations between salt consumption (p = 0.001), caffeine 
consumption (p = 0.047), smoking (p = 0.002), and sleep habits (p = 0.048) and blood 
pressure status. In contrast, physical activity (p = 0.410) and stress management (p = 
0.446) were not significantly associated with blood pressure status. These findings suggest 
that improving healthy dietary practices, reducing smoking, and promoting adequate sleep 
may contribute to maintaining healthy blood pressure among adolescents. Strengthening 
health-promotion and prevention programs through collaboration among community 
health centers, schools, families, and communities is recommended to encourage healthier 
behaviors and reduce the risk of hypertension from an early age. 
 
Keywords: Adolescent, behaviors, blood pressure status, hypertension, cross-sectional study 
 
PENDAHULUAN 

Hipertensi masih menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat utama di 
dunia karena berkontribusi terhadap tingginya angka morbiditas dan mortalitas akibat 
penyakit kardiovaskular. Tekanan darah merupakan tekanan yang dihasilkan ketika 
jantung memompa darah ke seluruh tubuh melalui pembuluh darah, sedangkan 
hipertensi ditandai dengan peningkatan tekanan darah di atas batas normal yang dapat 
menimbulkan berbagai komplikasi apabila tidak dikendalikan (Priwahyuni et al., 2021; 
Kementerian Kesehatan RI, 2021). World Health Organization (WHO) memperkirakan 
sekitar 1,4 miliar orang dewasa di dunia hidup dengan hipertensi pada tahun 2025. 
Meskipun hipertensi lebih banyak ditemukan pada usia dewasa, kondisi ini juga mulai 
banyak dijumpai pada kelompok remaja. Studi The Brazilian Study of Cardiovascular 
Risks in Adolescents (ERICA) melaporkan prevalensi hipertensi pada remaja usia 12–17 
tahun sebesar 9,6%, sedangkan publikasi National Health and Nutrition Examination 
Survey (NHANES) menunjukkan bahwa satu dari sepuluh anak usia 8–17 tahun 
mengalami prehipertensi maupun hipertensi (WHO, 2025; Shaumi & Achmad, 2019). 

Hipertensi pada remaja perlu mendapat perhatian karena tekanan darah yang 
meningkat sejak usia muda cenderung berlanjut hingga usia dewasa dan berisiko 
menyebabkan kerusakan organ target serta penyakit kardiovaskular di kemudian hari. 
Remaja yang mengalami hipertensi persisten memiliki risiko 7,6 kali lebih besar untuk 
mengalami hipertensi pada usia dewasa dibandingkan remaja dengan tekanan darah 
normal (Sumami et al., 2024). Berbagai penelitian menunjukkan bahwa peningkatan 
tekanan darah pada remaja dipengaruhi oleh perilaku gaya hidup, seperti konsumsi 
garam berlebih, konsumsi kafein, kebiasaan merokok, kurangnya aktivitas fisik, kualitas 
tidur yang buruk, dan manajemen stres yang kurang baik (Binti Abdul Malik & Syahrul, 
2022; Istiani et al., 2024; Fahmi et al., 2023). 

Di Indonesia, hipertensi masih menjadi masalah kesehatan yang terus meningkat. 
Hasil Riskesdas tahun 2018 menunjukkan prevalensi hipertensi pada penduduk usia 
≥18 tahun mencapai 34,11%, sedangkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 
melaporkan prevalensi hipertensi sebesar 30,8% pada usia ≥18 tahun dan 9,3% pada 
kelompok usia 15–24 tahun (Riskesdas, 2018; SKI, 2023). Di Provinsi Sulawesi Tengah, 
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hipertensi secara konsisten termasuk dalam sepuluh penyakit terbanyak selama periode 
2022–2024. Kondisi serupa juga ditemukan di Kabupaten Banggai, di mana prevalensi 
hipertensi pada penduduk usia ≥15 tahun masih tergolong tinggi. Khusus di wilayah 
kerja Puskesmas Pagimana, hipertensi menempati peringkat pertama dari sepuluh 
penyakit terbanyak dengan prevalensi sebesar 17,66% pada tahun 2024 (Profil 
Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah, 2024; Profil Kesehatan Kabupaten Banggai, 2024). 

Hasil observasi awal di wilayah kerja Puskesmas Pagimana menunjukkan bahwa 
sebagian besar remaja belum pernah melakukan pemeriksaan tekanan darah secara 
rutin dan masih rendah dalam memanfaatkan layanan Posyandu Remaja. Selain itu, 
masih dijumpai perilaku berisiko, seperti tingginya konsumsi makanan tinggi garam dan 
minuman berkafein, kebiasaan merokok, rendahnya aktivitas fisik, durasi tidur yang 
kurang akibat kebiasaan begadang, serta pengelolaan stres yang kurang optimal. Kondisi 
tersebut menunjukkan bahwa remaja di wilayah ini memiliki faktor risiko yang 
berpotensi memengaruhi tekanan darah sehingga diperlukan upaya deteksi dini dan 
pencegahan melalui pendekatan promotif dan preventif sesuai program GERMAS, 
CERDIK, PATUH, dan Posyandu Remaja (Milla et al., 2022; Anita et al., 2023; Poltekkes 
Kemenkes, 2023). 

Sampai saat ini, penelitian yang secara khusus menganalisis hubungan perilaku 
remaja dengan kadar tekanan darah di wilayah kerja Puskesmas Pagimana masih 
terbatas. Padahal, informasi tersebut diperlukan sebagai dasar penyusunan program 
pencegahan hipertensi sejak usia dini. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk 
menganalisis hubungan perilaku remaja yang meliputi kebiasaan konsumsi garam, 
konsumsi kafein, aktivitas fisik, kebiasaan merokok, kebiasaan tidur, dan manajemen 
stres terhadap kadar tekanan darah remaja di wilayah kerja Puskesmas Pagimana 
Tahun 2026. 

 
METODE PENELITIAN 

 Studi observasional analitik ini menggunakan desain potong lintang untuk meneliti 

hubungan antara perilaku kesehatan dan status tekanan darah pada remaja di wilayah cakupan 

Puskesmas Pagimana. Variabel independen terdiri dari konsumsi garam, konsumsi kafein, 

aktivitas fisik, kebiasaan merokok, kebiasaan tidur, dan manajemen stres, sedangkan variabel 

dependen adalah status tekanan darah. Penelitian ini dilakukan di 24 desa dalam wilayah 

cakupan Puskesmas Pagimana. Pengumpulan data dilakukan pada 11-16 Juni 2026, 

sedangkan keseluruhan proses penelitian, Januari dan Agustus 2026. 

Populasi penelitian terdiri dari seluruh remaja berusia 10–19 tahun yang tinggal di 

wilayah cakupan Puskesmas Pagimana, berjumlah 2.447 orang. Ukuran sampel minimum 

dihitung menggunakan rumus Lemeshow untuk populasi terbatas, dengan asumsi tingkat 

kepercayaan 95% (Z = 1,96), proporsi yang diharapkan sebesar 50%, dan presisi 5%. 

Berdasarkan asumsi tersebut, ukuran sampel yang dibutuhkan adalah 332 remaja. Peserta 

dipilih menggunakan metode pengambilan sampel acak proporsional. Sampel dialokasikan 

secara proporsional di 24 desa sesuai dengan jumlah remaja yang memenuhi syarat di setiap 

desa, kemudian diikuti dengan pemilihan acak peserta dari kerangka pengambilan sampel 

yang tersedia di setiap desa. Kriteria inklusi adalah remaja berusia 10–19 tahun yang 

berdomisili di wilayah studi, mampu berkomunikasi secara efektif, dan setuju untuk 

berpartisipasi dalam penelitian. Remaja yang sedang mengonsumsi obat antihipertensi, 

memiliki kondisi medis yang diketahui memengaruhi tekanan darah, atau sedang mengalami 

penyakit akut pada saat pengumpulan data dikecualikan. Peserta dengan respons kuesioner 

yang tidak lengkap atau pengukuran tekanan darah yang hilang juga dikecualikan dari analisis 

akhir. 
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Data primer dikumpulkan melalui kuesioner terstruktur yang diisi oleh pewawancara dan 

pengukuran tekanan darah langsung. Data sekunder diperoleh dari Puskesmas Pagimana, 

Dinas Kesehatan Kabupaten Banggai, Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah, Survei 

Kesehatan Dasar Indonesia (Riskesdas), Survei Kesehatan Indonesia (SKI), dan literatur 

ilmiah relevan lainnya. Konsumsi garam, konsumsi kafein, kebiasaan merokok, dan kebiasaan 

tidur dinilai menggunakan kuesioner terstruktur yang dikembangkan untuk penelitian ini. 

Aktivitas fisik dinilai menggunakan Kuesioner Aktivitas Fisik Global (GPAQ), sedangkan 

manajemen stres diukur menggunakan kuesioner skala Likert empat poin. Tekanan darah 

diukur menggunakan sphygmomanometer digital dengan prosedur sebelum pengukuran 

tekanan darah, peserta beristirahat setidaknya 5 menit dalam posisi duduk. Tekanan darah 

diukur dua kali. Semua data yang dikumpulkan diperiksa kelengkapannya (disunting), 

dikodekan, dimasukkan ke dalam IBM SPSS Statistics, dan dibersihkan sebelum analisis 

statistik. Nilai yang hilang dan kesalahan entri data diidentifikasi dan dikoreksi sebelum 

analisis. Analisis deskriptif (univariat) dilakukan untuk merangkum karakteristik partisipan 

dan variabel penelitian menggunakan frekuensi dan persentase. Asosiasi bivariat antara 

perilaku kesehatan dan status tekanan darah diperiksa menggunakan uji Chi-square, dengan 

signifikansi statistik ditetapkan pada p < 0,05. 

 
HASIL 

Karakteristik Responden 
 Tekanan darah pada remaja dipengaruhi oleh berbagai faktor, baik faktor yang 
tidak dapat dimodifikasi maupun faktor yang dapat dimodifikasi. Faktor yang tidak 
dapat dimodifikasi meliputi usia, jenis kelamin, dan riwayat penyakit keluarga. Selain 
itu, karakteristik responden seperti tingkat pendidikan dan tempat tinggal juga perlu 
dideskripsikan untuk memberikan gambaran umum mengenai subjek penelitian. Tabel 
1 menyajikan distribusi karakteristik responden berdasarkan tekanan darah, kelompok 
umur, jenis kelamin, riwayat penyakit keluarga, tingkat pendidikan, dan tempat tinggal 
di wilayah kerja Puskesmas Pagimana Tahun 2026. 

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Tekanan Darah, Kelompok Umur, Jenis 
Kelamin, Riwayat Penyakit Keluarga, Tingkat Pendidikan, dan Tempat Tinggal di 

Wilayah Kerja Puskesmas Pagimana Tahun 2026 
Tekanan Darah N % 
Tidak Normal 167 50.3 
Normal 165 49.7 
Kelompok Umur   
Remaja Awal (Usia 10-14 Tahun) 113 34 
Remaja Akhir (Usia 15-19 Tahun) 219 66 
Jenis Kelamin   
Laki-laki 167 50.3 
Perempuan 165 49.7 
Riwayat Penyakit Keluarga   
Ya 132 39.8 
Tidak 200 60.2 
Tingkat Pendidikan   
SD 33 9.9 
SMP 87 26.2 
SMA/MA 212 63.9 
Tempat Tinggal   
Ampera 8 2.4 
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Asaan 9 2.7 
Bajo' Poat 4 1.2 
Balai Gondi 7 2.1 
Baloa Doda 11 3.3 
Basabungan 14 4.2 
Bulu 10 3.0 
Dongkalan 8 2.4 
Gomuo 1 0.3 
Hohudongan 1 0.3 
Jayabakti 115 34.6 
Lambangan 14 4.2 
Lamo 9 2.7 
Nain 3 0.9 
Pagimana 27 8.1 
Pakowa 14 4.2 
Pinapuan 7 2.1 
Pisou 14 4.2 
Sepa 14 4.2 
Sinampangnyo 9 2.7 
Taloyon 10 3.0 
Tampe 3 0.9 
Tongkonunuk 7 2.1 
Uwedaka 13 3.9 

          Sumber: Data Primer, 2026 

 
 Berdasarkan Tabel 1, diketahui bahwa sebagian besar responden memiliki 
tekanan darah tidak normal (50,3%), termasuk dalam kelompok remaja akhir usia 15–
19 tahun (66,0%), berjenis kelamin laki-laki (50,3%), tidak memiliki riwayat penyakit 
keluarga (60,2%), dan tingkat pendidikan SMA/MA (63,9%). Berdasarkan tempat 
tinggal, responden terbanyak berasal dari Desa Jayabakti (34,6%), sedangkan 
responden paling sedikit berasal dari Desa Gomuo dan Desa Hohudongan, masing-
masing sebesar 0,3%. 
 
Analisis Univariat 
 Tekanan darah pada remaja dipengaruhi oleh berbagai faktor, baik faktor yang 
tidak dapat dimodifikasi maupun faktor yang dapat dimodifikasi. Faktor yang dapat 
dimodifikasi yaitu perilaku antara lain: Kebiasaan Konsumsi Garam, Kebiasaan 
Konsumsi Kafein, Aktivitas Fisik, Kebiasaan Merokok, Kebiasaan Tidur, dan Manajemen 
Stres. Tabel 2 menyajikan Distribusi perilaku remaja di wilayah kerja Puskesmas 
Pagimana Tahun 2026. 

Tabel 2. Distribusi Perilaku remaja di wilayah kerja Puskesmas Pagimana 
Tahun 2026. 

Perilaku Remaja N % 

Kebiasaan Konsumsi Garam   
Berisiko 155 46.7 

Tidak Berisiko 177 53.3 

Kebiasaan Konsumsi Kafein   

Berisiko 156 47 
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Tidak Berisiko 176 53 

Aktivitas Fisik   

Berisiko 57 17.2 

Tidak Berisiko 275 82.8 

Kebiasaan Merokok   

Ya 50 15.1 

Tidak  282 84.9 

Kategori Kebiasaan Merokok   
Perokok Berat 25 50 

Perokok Ringan 25 50 

Kebiasaan Tidur   

Berisiko 178 53.6 

Tidak Berisiko 154 46.4 

Manajemen Stres   
Tidak Baik 179 53.9 

Baik 153 46.1 
          Sumber: Data Primer, 2026 

 
 Berdasarkan hasil penelitian, sebagian besar responden memiliki kebiasaan 
konsumsi garam yang tidak berisiko (53,3%), kebiasaan konsumsi kafein yang tidak 
berisiko (53,0%), serta aktivitas fisik yang tidak berisiko (82,8%). Sebagian besar 
responden juga tidak memiliki kebiasaan merokok (84,9%), sedangkan dari responden 
yang merokok, proporsi perokok ringan dan perokok berat masing-masing sebesar 
50,0%. Sementara itu, sebagian besar responden memiliki kebiasaan tidur yang berisiko 
(53,6%) dan manajemen stres yang tidak baik (53,9%). 
 
Analisis Bivariat 
 Tekanan darah pada remaja dipengaruhi oleh berbagai faktor, baik faktor yang 
tidak dapat dimodifikasi maupun faktor yang dapat dimodifikasi. Faktor yang dapat 
dimodifikasi yaitu perilaku antara lain: Kebiasaan Konsumsi Garam, Kebiasaan 
Konsumsi Kafein, Aktivitas Fisik, Kebiasaan Merokok, Kebiasaan Tidur, dan Manajemen 
Stres. Tabel 2 menyajikan Analisis Hubungan perilaku remaja terhadap kadar tekanan 
darah di wilayah kerja Puskesmas Pagimana Tahun 2026. 

Tabel 3. Analisis Perilaku remaja di wilayah kerja Puskesmas Pagimana Tahun 2026. 

Perilaku Remaja 

Tekanan Darah N Uji 
Statistik 

chi-
square 

Tidak 
Normal 

% Normal % n % 

Kebiasaan Konsumsi 
Garam 

       

Berisiko 95 61,3 60 38,7 155 100  = 
13.232 
P-Value 
= 0,001 

Tidak Berisiko 72 40,7 105 59,3 177 100 

Kebiasaan Konsumsi 
Kafein 

 
 

 
    

Berisiko 88 56,4 68 43,6 156 100  = 
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Tidak Berisiko 79 44,9 97 55,1 176 100 
3.944 
P-Value 
= 0,047 

Aktivitas Fisik        

Berisiko 32 56,1 25 43,9 57 100  = 
0,678 
P-Value 
= 0,410 

Tidak Berisiko 135 49,1 140 50,9 275 100 

Kebiasaan Merokok        

Perokok Berat 23 92 2 8 25 100  = 
9,524 
P-Value 
= 0,002 

Perokok Ringan 12 48 13 52 25 100 

Kebiasaan Tidur        

Berisiko 99 55,6 79 44,4 178 100  = 
3,893 
P-Value 
= 0,048 

Tidak Berisiko 68 44,2 86 55,8 154 100 

Manajemen Stres        

Tidak Baik 94 52,5 85 47,5 179 100  = 
0,581 
P-Value 
= 0,446 

Baik 73 47,7 80 52,3 153 100 

          Sumber: Data Primer, 2026 
 

 Berdasarkan hasil analisis hubungan perilaku remaja terhadap tekanan darah 
menggunakan uji Chi-Square, diketahui bahwa terdapat beberapa variabel perilaku yang 
memiliki hubungan signifikan dengan tekanan darah remaja. Pada kebiasaan konsumsi 
garam, Hasil uji statistik menunjukkan nilai p-value = 0,001 (p < 0,05), sehingga 
terdapat hubungan yang signifikan antara kebiasaan konsumsi garam dengan tekanan 
darah remaja. Pada kebiasaan konsumsi kafein, Hasil uji Chi-Square diperoleh p-value = 
0,047 (p < 0,05), yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara 
kebiasaan konsumsi kafein dengan tekanan darah remaja. 
 Sementara itu, pada variabel aktivitas fisik, Hasil uji statistik menunjukkan p-
value = 0,410 (p > 0,05), sehingga tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 
aktivitas fisik dengan tekanan darah remaja. Pada kebiasaan merokok, Hasil uji Chi-
Square menunjukkan p-value = 0,002 (p < 0,05), yang menunjukkan adanya hubungan 
signifikan antara tingkat kebiasaan merokok dengan tekanan darah remaja. 
 Pada kebiasaan tidur, Hasil uji statistik menunjukkan p-value = 0,048 (p < 0,05), 
sehingga terdapat hubungan signifikan antara kebiasaan tidur dengan tekanan darah 
remaja. Sedangkan pada variabel manajemen stres, Hasil uji Chi-Square menunjukkan p-
value = 0,446 (p > 0,05), sehingga tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 
manajemen stres dengan tekanan darah remaja di wilayah kerja Puskesmas Pagimana. 
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PEMBAHASAN 

Kebiasaan Konsumsi Garam 
 Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

kebiasaan konsumsi garam dengan status tekanan darah pada remaja di wilayah kerja 
Puskesmas Pagimana (p=0,001). Responden dengan kebiasaan konsumsi garam berisiko 
memiliki proporsi tekanan darah tidak normal lebih tinggi dibandingkan responden 
dengan konsumsi garam tidak berisiko. Temuan ini menunjukkan bahwa remaja dengan 
pola konsumsi garam yang lebih tinggi cenderung memiliki status tekanan darah yang 
berbeda dibandingkan dengan remaja yang membatasi konsumsi garam. 

Secara biologis, natrium merupakan komponen utama dalam garam yang 
berperan dalam pengaturan keseimbangan cairan tubuh. Asupan natrium yang tinggi 
dapat berkaitan dengan perubahan volume cairan tubuh dan respons vaskular yang 
berhubungan dengan regulasi tekanan darah. Namun, dalam penelitian potong lintang 
ini, hubungan yang ditemukan tidak dapat diartikan sebagai hubungan sebab akibat, 
melainkan menunjukkan adanya keterkaitan antara kebiasaan konsumsi garam dan 
status tekanan darah pada waktu pengukuran dilakukan. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Mardiana et al. (2025) yang 
menemukan adanya hubungan antara asupan natrium dan tekanan darah pada remaja. 
Penelitian tersebut menunjukkan bahwa kelompok dengan asupan natrium lebih tinggi 
memiliki kecenderungan mengalami tekanan darah yang lebih tinggi dibandingkan 
kelompok dengan asupan natrium lebih rendah. Namun, hasil penelitian ini berbeda 
dengan penelitian Binti Abdul Malik dan Syahrul (2022) yang tidak menemukan 
hubungan signifikan antara konsumsi natrium dan tekanan darah remaja. Perbedaan 
hasil tersebut kemungkinan berkaitan dengan variasi karakteristik responden, metode 
pengukuran konsumsi natrium, pola makan, status gizi, serta faktor gaya hidup lain yang 
turut berkaitan dengan tekanan darah. 

Dalam penelitian ini, konsumsi garam diperoleh berdasarkan laporan responden 
melalui kuesioner sehingga masih memungkinkan terjadinya bias ingatan (recall bias) 
atau ketidaktepatan dalam memperkirakan jumlah konsumsi garam sehari-hari. 
Meskipun demikian, temuan ini menunjukkan pentingnya upaya promosi kesehatan 
mengenai pembatasan konsumsi makanan tinggi natrium pada kelompok remaja 
sebagai bagian dari pencegahan risiko gangguan tekanan darah sejak usia dini. 
Kebiasaan Konsumsi Kafein 

Hasil analisis menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 
kebiasaan konsumsi kafein dengan status tekanan darah pada remaja (p=0,047). Remaja 
dengan konsumsi kafein berisiko menunjukkan proporsi tekanan darah tidak normal 
yang lebih tinggi dibandingkan kelompok dengan konsumsi kafein tidak berisiko. Hasil 
tersebut menunjukkan adanya asosiasi antara kebiasaan konsumsi minuman berkafein 
dan status tekanan darah pada responden penelitian.  

Temuan penelitian ini sejalan dengan penelitian Try Sepriani et al. (2025) yang 
menemukan hubungan signifikan antara konsumsi kopi dan tekanan darah. Hasil serupa 
juga dilaporkan oleh Tandiono dan Budiyanti (2023) yang menunjukkan adanya 
hubungan konsumsi kopi dengan tekanan darah pada kelompok remaja. Namun, 
penelitian ini berbeda dengan Saputri dan Lilfitriyani (2020) yang tidak menemukan 
hubungan signifikan antara konsumsi minuman berkafein dan tekanan darah. 
Perbedaan tersebut dapat disebabkan oleh variasi jumlah konsumsi kafein, frekuensi 
konsumsi, karakteristik responden, serta adanya faktor lain seperti pola tidur, aktivitas 
fisik, dan pola makan. 
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Pengukuran konsumsi kafein dalam penelitian ini menggunakan data yang 
dilaporkan langsung oleh responden sehingga kemungkinan terdapat keterbatasan 
dalam mengingat jenis maupun jumlah minuman berkafein yang dikonsumsi. Oleh 
karena itu, hasil penelitian ini perlu diinterpretasikan sebagai hubungan statistik antara 
konsumsi kafein dan tekanan darah, bukan sebagai bukti bahwa konsumsi kafein secara 
langsung menyebabkan perubahan tekanan darah. 
Aktivitas Fisik 

Berdasarkan hasil penelitian, tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 
aktivitas fisik dengan status tekanan darah pada remaja (p=0,410). Hasil ini 
menunjukkan bahwa tingkat aktivitas fisik responden dalam penelitian ini belum 
menunjukkan perbedaan yang bermakna terhadap status tekanan darah. 

Tidak ditemukannya hubungan dapat disebabkan oleh distribusi aktivitas fisik 
responden yang relatif homogen atau adanya faktor lain yang lebih dominan berkaitan 
dengan tekanan darah, seperti pola konsumsi makanan, kebiasaan tidur, konsumsi 
kafein, kebiasaan merokok, serta faktor genetik. Selain itu, aktivitas fisik yang dilakukan 
dalam kehidupan sehari-hari belum tentu menggambarkan intensitas dan durasi 
aktivitas secara keseluruhan. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Binti Abdul Malik dan Syahrul 
(2022) yang melaporkan bahwa aktivitas fisik tidak berhubungan signifikan dengan 
tekanan darah remaja. Penelitian Saputri et al. (2021) juga menunjukkan bahwa tekanan 
darah pada remaja merupakan kondisi multifaktorial yang tidak hanya dipengaruhi oleh 
satu faktor perilaku. Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan Arifin et al. (2026) yang 
menemukan hubungan antara aktivitas fisik rendah dan peningkatan tekanan darah. 

Perbedaan hasil penelitian dapat berkaitan dengan variasi karakteristik 
responden, instrumen pengukuran aktivitas fisik, metode kategorisasi aktivitas fisik, 
serta faktor perancu seperti status gizi dan pola makan. Oleh karena itu, aktivitas fisik 
tetap perlu menjadi bagian dari promosi kesehatan remaja meskipun pada penelitian ini 
tidak ditemukan hubungan statistik yang signifikan. 
Kebiasaan Merokok 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 
kebiasaan merokok dengan status tekanan darah pada remaja di wilayah kerja 
Puskesmas Pagimana (p=0,002). Berdasarkan hasil analisis, sebagian besar responden 
yang memiliki kebiasaan merokok berada pada kelompok dengan tekanan darah tidak 
normal dibandingkan dengan responden yang tidak merokok. Temuan ini menunjukkan 
bahwa terdapat asosiasi antara perilaku merokok dan status tekanan darah pada 
remaja. Meskipun demikian, karena penelitian ini menggunakan desain cross-sectional, 
hasil tersebut tidak dapat menjelaskan hubungan sebab akibat, melainkan hanya 
menunjukkan adanya hubungan pada saat penelitian dilakukan. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Wahyudi dan Albary (2021) yang 
menemukan adanya hubungan antara perilaku merokok dan tekanan darah pada 
remaja. Penelitian Siswanto et al. (2023) juga menunjukkan bahwa intensitas merokok 
memiliki hubungan dengan peningkatan risiko gangguan tekanan darah karena paparan 
nikotin yang lebih sering berkaitan dengan respons kardiovaskular yang lebih besar. 
Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian Tirta dan Drew (2026) yang tidak 
menemukan hubungan signifikan antara kebiasaan merokok dan tekanan darah. 
Perbedaan tersebut kemungkinan disebabkan oleh variasi karakteristik responden, 
jumlah sampel, lama kebiasaan merokok, jumlah konsumsi rokok, serta metode 
pengukuran perilaku merokok yang digunakan. 
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Perbedaan hasil antarpenelitian juga dapat dipengaruhi oleh kemungkinan 
adanya bias informasi karena kebiasaan merokok diperoleh melalui laporan langsung 
responden (self-report). Pada kelompok remaja, perilaku merokok terkadang masih 
menjadi hal yang sensitif untuk dilaporkan sehingga dapat terjadi kecenderungan 
responden memberikan jawaban yang lebih dapat diterima secara sosial (social 
desirability bias). Meskipun demikian, temuan penelitian ini menunjukkan pentingnya 
penguatan edukasi kesehatan mengenai dampak perilaku merokok terhadap kesehatan 
kardiovaskular serta perlunya upaya pencegahan perilaku merokok sejak usia remaja 
melalui kegiatan promosi kesehatan di sekolah maupun masyarakat. 
Kebiasaan Tidur 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 
kebiasaan tidur dengan status tekanan darah pada remaja di wilayah kerja Puskesmas 
Pagimana (p=0,048). Responden dengan kebiasaan tidur berisiko memiliki proporsi 
tekanan darah tidak normal yang lebih tinggi dibandingkan dengan responden yang 
memiliki kebiasaan tidur tidak berisiko. Temuan ini menunjukkan adanya hubungan 
antara pola tidur dan status tekanan darah pada remaja. Namun, hubungan tersebut 
perlu diinterpretasikan secara hati-hati karena desain penelitian potong lintang tidak 
dapat menentukan arah hubungan maupun hubungan sebab akibat. 

Tidur merupakan salah satu faktor perilaku yang berkaitan dengan 
keseimbangan fungsi fisiologis tubuh, termasuk sistem kardiovaskular. Durasi tidur 
yang kurang atau pola tidur yang tidak teratur dapat berhubungan dengan perubahan 
aktivitas sistem saraf simpatis dan regulasi hormon yang berkaitan dengan tekanan 
darah. Pada kelompok remaja, kebutuhan tidur yang cukup penting karena masa remaja 
merupakan periode pertumbuhan dan perkembangan yang membutuhkan proses 
pemulihan tubuh secara optimal. American Academy of Sleep Medicine 
merekomendasikan remaja memperoleh waktu tidur sekitar 8–10 jam setiap malam 
untuk mendukung kesehatan secara keseluruhan (AASM, 2021). 

Dalam penelitian ini, kebiasaan tidur diperoleh melalui kuesioner sehingga masih 
terdapat kemungkinan keterbatasan dalam mengingat durasi maupun pola tidur yang 
sebenarnya. Selain itu, tekanan darah pada remaja merupakan kondisi yang dipengaruhi 
oleh berbagai faktor, sehingga hubungan antara tidur dan tekanan darah dapat 
dipengaruhi oleh faktor lain seperti konsumsi kafein, aktivitas fisik, status gizi, dan pola 
makan. Oleh karena itu, hasil penelitian ini mendukung pentingnya edukasi mengenai 
pola tidur sehat sebagai salah satu komponen perilaku hidup sehat pada remaja, 
terutama dalam upaya menjaga kesehatan kardiovaskular. 
Manajemen Stres 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 
antara kemampuan manajemen stres dengan status tekanan darah pada remaja di 
wilayah kerja Puskesmas Pagimana (p=0,446). Hasil analisis menunjukkan bahwa 
proporsi tekanan darah tidak normal pada kelompok dengan manajemen stres kurang 
baik tidak berbeda secara bermakna dibandingkan kelompok dengan manajemen stres 
baik. Temuan ini menunjukkan bahwa kemampuan manajemen stres dalam penelitian 
ini belum menunjukkan hubungan statistik dengan status tekanan darah pada 
responden. 

Variabel yang diukur dalam penelitian ini adalah kemampuan manajemen stres, 
bukan tingkat stres yang dialami oleh responden. Kemampuan seseorang dalam 
mengelola stres dapat menggambarkan strategi koping yang digunakan ketika 
menghadapi tekanan, tetapi tidak secara langsung menunjukkan jumlah maupun tingkat 
stres yang dialami. Secara teori, stres yang berlangsung dalam intensitas tinggi dan 
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dalam waktu lama dapat berkaitan dengan perubahan aktivitas sistem saraf simpatis 
dan respons hormonal yang berhubungan dengan tekanan darah. Namun, pengaruh 
tersebut dapat berbeda pada setiap individu tergantung pada karakteristik psikologis, 
lingkungan sosial, dan faktor perilaku lainnya. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Binti Abdul Malik dan Syahrul 
(2022) yang menemukan bahwa stres tidak berhubungan signifikan dengan tekanan 
darah pada remaja. Temuan tersebut menunjukkan bahwa tekanan darah pada 
kelompok remaja kemungkinan berkaitan dengan kombinasi berbagai faktor perilaku 
lainnya, seperti pola makan, konsumsi kafein, kebiasaan tidur, dan kebiasaan merokok. 
Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan penelitian Ankhofiya et al. (2021) yang 
menemukan hubungan antara manajemen stres dan tekanan darah. Perbedaan tersebut 
kemungkinan disebabkan oleh perbedaan konstruk variabel yang digunakan, karena 
beberapa penelitian mengukur tingkat stres, sedangkan penelitian ini mengukur 
kemampuan manajemen stres. 

Tidak ditemukannya hubungan antara manajemen stres dan tekanan darah 
dalam penelitian ini juga dapat dipengaruhi oleh keterbatasan pengukuran 
menggunakan kuesioner self-report serta kemungkinan adanya faktor lain yang lebih 
dominan berkaitan dengan tekanan darah responden. Selain itu, pengukuran dilakukan 
pada satu waktu sehingga belum menggambarkan kondisi stres maupun strategi koping 
responden dalam jangka panjang. Meskipun tidak ditemukan hubungan statistik, 
penguatan kemampuan manajemen stres tetap penting sebagai bagian dari promosi 
kesehatan remaja karena berkaitan dengan kesejahteraan psikologis dan perilaku 
kesehatan secara umum. 
 
KESIMPULAN DAN SARAN   

Berdasarkan hasil penelitian mengenai hubungan perilaku remaja terhadap kadar 
tekanan darah di wilayah kerja Puskesmas Pagimana, dapat disimpulkan bahwa 
karakteristik responden didominasi oleh remaja akhir (usia 15–19 tahun), berjenis 
kelamin laki-laki, dan sebagian besar tidak memiliki riwayat penyakit keluarga. Hasil 
analisis menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara kebiasaan 
konsumsi garam, kebiasaan konsumsi kafein, kebiasaan merokok, dan kebiasaan tidur 
dengan kadar tekanan darah remaja, sedangkan aktivitas fisik dan manajemen stres 
tidak menunjukkan hubungan yang bermakna dengan kadar tekanan darah remaja di 
wilayah kerja Puskesmas Pagimana. Berdasarkan hasil tersebut, tenaga kesehatan di 
Puskesmas Pagimana diharapkan dapat meningkatkan upaya promotif dan preventif 
melalui edukasi mengenai pembatasan konsumsi garam dan kafein, pencegahan 
kebiasaan merokok, serta penerapan pola tidur yang baik, disertai skrining tekanan 
darah secara berkala dan kerja sama dengan sekolah serta orang tua dalam mendukung 
perilaku hidup sehat remaja. Remaja dan masyarakat diharapkan meningkatkan 
kesadaran untuk menerapkan gaya hidup sehat dengan mengonsumsi makanan rendah 
garam, membatasi kafein, menghindari rokok, menjaga kualitas tidur, melakukan 
aktivitas fisik secara rutin, serta mengelola stres secara positif agar risiko hipertensi 
dapat dicegah sejak usia dini. Selain itu, peneliti selanjutnya disarankan menggunakan 
desain penelitian yang lebih kuat, seperti longitudinal atau kohort, memanfaatkan alat 
ukur yang lebih objektif untuk menilai faktor perilaku, serta menambahkan variabel lain 
yang berpotensi memengaruhi tekanan darah sehingga diperoleh hasil penelitian yang 
lebih komprehensif. 

. 
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