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Intisari 

Tujuan Studi: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan kualitas tidur dengan penyakit 

hipertensi pada lansia di Puskesmas Air Putih Samarinda Ulu. 

Metodologi: Penelian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain Cross-Sectional. 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh lansia yang berada di wilayah kerja Puskesmas Air 

Putih Samarinda Ulu sebanyak 128 lansia dengan sampel sebesar 96 responden yang diambil 

menggunakan teknik Stratified Random Sampling. Adapun variabel dalam penelitian ini yaitu 

kualitas tidur untuk variabel independen, dan hipertensi untuk variabel dependen. Uji statistik dalam 

penelitian ini menggunakan uji Chi-Square. 

Hasil: Hasil dari penelitian ini menunjukkan  bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara 

kualitas tidur dengan penyakit hipertensi pada lansia dengan (p = 0,05 > 0,117) sehingga tidak ada 

hubungan antara kualitas tidur dengan penyakit  hipertensi pada lansia. 

Manfaat: Hasil penelitian ini diharapkan agar lansia penederita hipertensi meningkatkan 

pengetahuannya tentang cara mengoptimalkan kualitas tidur untuk menjaga tekanan darah.  

Kata Kunci: Hubungan, Kualitas Tidur, Hipertensi, Lansia 
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Abstract 

Purpose of Study: This study aims to determine the relationship between sleep quality and 

hypertensive disease in the elderly at the Air Putih Samarinda Ulu Health Center. 

Methodology: This research uses a quantitative approach with a Cross-Sectional design. The 

population in this study were all elderly people in the working area of the Air Putih Samarinda Ulu 

Health Center as many as 128 elderly people with a sample of 96 respondents who were taken using 

the Stratified Random Sampling technique. The variables in this study are sleep quality for the 

independent variable, and hypertension for the dependent variable. Statistical tests in this study used 

the Chi-Square test. 

Results: The results of this study indicate that there is no significant relationship between sleep 

quality and hypertension in the elderly with (p = 0.005 > 0,117) so that there is no relationship 

between sleep quality and hypertension in the elderly. 

Applications: The results of this study are expected that elderly people with hypertension increase 

their knowledge about how to optimize sleep quality to maintain blood pressure.  

Keywords: Relationship, Sleep Quality, Hypertension, Elderly 
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1. PENDAHULUAN 

Berdasarkan pernyataan World Health Organization (WHO) hipertensi menjadi masalah 

kesehatan yang sangat berbahaya di seluruh dunia sebab pada dasarnya hipertensi memiliki 

faktor dan risiko yang mengarah atau tertuju pada penyakit kardiovaskular seperti serangan 

jantung, ginjal dan stroke (Cahyati, 2021). WHO (2015) juga menyatakan bahwa terdapat 1,13 

miliar orang di dunia tepapar penyakit hipertensi dan terdapat 36,8% yang meminum obat. 

Peningkatan jumlah hipertensi akan meningkat setiap tahunnya dan diperkirakan pada tahun 

2025 akan mengalami kenaikan 1,5 miliar orang terpapar hipertensi. Adapun akan diperkirakan 

juga setiap tahunnya akan meninggal akibat hipertensi sebanyak 9,4 juta orang (Purwono et al., 

2020). 

Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang berada di seluruh dunia, dimana penyakit 

ini akan lebih banyak menyerang orang lanjut usia. Seperti penyataan Istavan et al., (2012) 

penyakit ini memiliki faktor resiko juga seperti penyakit arteri koroner, stroke, penyakit jantung 

kognitif, insufisiensi ginjal kronis, dan dimensi juga meningkat pada seseorang yang menderita 

hipertensi (Istvan, 2019). Dikatakan hipertensi apabila tekanan darah sistolik sama atau lebih 

besar dari 140 mmHg dan atau tekanan darah diastolik sama atau lebih rendah dari 90 mmHg 

(Kemenkes RI, 2019a). Hipertensi juga dapat meyerang siapa saja dan dapat terbagi atas 

kelompok umur, sosial dan ekonomi (Oktaviani, 2016). Hipertensi termasuk pada penyakit tidak 

menular (PTM) sebab hipertensi tidak dapat ditularkan kepada orang lain, yang secara umum 

penyakit ini disebabkan oleh pola hidup individu yang sangat minim akan memperhatikan 

kesehatannya (Cahyati, 2021). 

Riskesdas (2018) mengasumsikan prevalensi hipertensi pada penduduk Indonesia ≥ 18 

tahun berdasarkan pengukuran sebesar 34,1%, tertinggi di Kalimantan Selatan (44,1%) dan 

terendah di Papua (22,2%). Di Indonesia, perkiraan jumlah kasus adalah 63.309.620 orang 

sedangkan jumlah kematian akibat hipertensi di Indonesia adalah 427.218 kematian (Kemenkes 

RI, 2019b). Pertumbuhan penduduk tahun 2010-2020 sebesar 2,13% yaitu 14,3% penderita 

hipertensi (BPS Kalimantan Timur, 2021). Proporsi tertinggi di Kalimantan Timur adalah Kota 

Samarinda dengan 28,25%, peringkat kedua Kota Balikpapan dengan 19,6% dan peringkat 

ketiga Kabupaten Paser dengan pangsa 15,43 di Kabupaten/Kota Kalimantan Timur didiagnosis 

terendah adalah Kota Bontang dengan total persentase 0,0001% (Kemenkes, 2017). 

Tingkat tidur seseorang tidak hanya diukur dari jumlah waktu tidurnya, tetapi juga dari 

kualitas tidur itu sendiri. Dikatakan bahwa tidur seseorang berkualitas baik jika dia bangun 

dengan segar. Pola tidur akan bervariasi sesuai usia dan variasi pekerjaan atau aktivitas. Seiring 

bertambahnya usia, efisiensi tidur menurun. Efisiensi tidur didefinisikan sebagai durasi tidur 

relatif terhadap waktu yang dihabiskan di tempat tidur. Kebutuhan tidur pada lansia berkurang 

karena penurunan latihan tidur di rumah (Manurung, 2023).  

Kebiasaan tidur dengan durasi yang singkat dapat menyebabkan hormon pengatur 

keseimbangan tekanan darah tidak dapat bekerja secara optimal. Sehingga, sistem saraf menjadi 

hiperaktif dan selanjutnya akan mempengaruhi sistem tubuh termasuk jantung dan peradangan 

pembuluh darah (Uchmanowicz et al., 2019). Hasil penelitian yang dilakukan oleh Martini et al., 

(2018) tentang pola tidur yang buruk meningkatkan risiko hipertensi, menyatakan bahwa pola 

tidur yang buruk yaitu gangguan tidur, kualitas tidur yang buruk, dan durasi tidur yang pendek 

dapat meningkatkan risiko hipertensi (Martini et al., 2018). Berdasarkan penelitian Amanda et 

al., 2017, tentang hubungan kualitas tidur dengan tingkat kekambuhan hipertensi pada lansia di 

Kelurahan Tlogomas Kota Malang, di dapatkan hasil bahwa kualitas tidur yang tidak baik akan 

memudahkan lansia mengalami kekambuhan penyakit hipertensi (Amanda et al., 2017). 

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kota Samarinda (Dinkes) tahun 2021, jumlah 

hipertensi yang berada di Puskesmas Air Putih memliki angka sebanyak 351 jiwa. Hasil dari 

studi pendahuluan yang telah dilaksanakan peneliti, telah dilakukan wawancara secara langsung 

terhadap pemegang program lansia didapatan hasil bahwa pada Puskesmas Air Putih Samarinda 

Ulu tidak ada penelitian sebelumnya yang meneliti terkait hubungan kualitas tidur terhadap 

penyakit hipertensi pada lansia di Puskesmas Air Putih Kota Samarinda Ulu. Berdasarkan 

wawancara secara singkat pada lansia yang berada di posyandu lansia wilayah kerja Puskesmas 

Air Putih Samarinda Ulu, bahwa benar adanya gangguan kualitas tidur lansia sangat berpengaruh 

terhadap penyakit hipertensi. 
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Sehingga berdasarkan uraian diatas, maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian 

mengenai hubungan kualitas tidur terhadap penyakit hipertensi pada lansia di Puskesmas Air 

Putih Samarinda Ulu. 

 

2. METODOLOGI 

Jenis penilitian yang digunakan adalah penelitian kuantitatif dengan meggunakkan 

analisis deskriptif korelasi dengan pendekatan Cross-Sectional. Pada penelitian ini terdapat 

populasi yang berjumlah 128 responden. Populasi diambil dari wilayah kerja Puskesmas Air 

Putih Samarinda Ulu. 

Pengumpulan data menggunakan lembar kuesioner PSQI untuk mengetahui kualitas 

tidur lansia (Buysse et al., 1989). Jumlah sampel yang terdapat pada wilayah kerja Puskesmas 

Air Putih Samarinda Ulu, yakni 96 responden dengan menggunakan Lemshow. Uji statistik 

dalam penelitian ini meggunakan uji Chi-Square dengan alpha 0,05%. 

 

3. HASIL DAN DISKUSI 

3.1 Analisis Univariat 

3.1.1 Karaktristik Responden 

Tabel 3. 1 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia 

Usia Frekuensi Persentase 

(%) 

60 - 65 57 59,4 

66 - 70 20 20,8 

>70 19 19,8 

Total 96 100,0 

  Sumber: Data Primer 

 

Berdasarkan tabel 3.1 menunjukkan bahwa responden yang berumur antara 60-

65 tahun sebanyak 57 orang dengan tingkat persentase 59,4%, responden yang 

berumur antara 66-70 tahun sebanyak 20 orang dengan tingkat persentase 20,8% 

dan responden yang berumur lebih dari 70 tahun sebanyak 19 orang dengan tingkat 

persentase sebesar 19,8%. Berdasarkan karaktristik usia responden sebagian besar 

responden berumur 60-65 tahun sebesar 59,4%. 

Tabel 3. 2 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis 

Kelamin 

Frekuensi Persentase 

(%) 

Laki - Laki 19 19,8 

Perempuan 77 80,2 

Total 96 100,0 

 Sumber: Data Primer 

Berdasarkan tabel 3.2 karaktristik jenis kelamin responden tersebut, dapat 

dilihat bahwa responden laki-laki sebanyak 19 orang dengan tingkat persentase 

sebesar 19,8% dan responden perempuan yaitu sebanyak 77 orang dengan tingkat 

persentase 80,2%. 

Tabel 3. 3 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pendidikan Terakhir 

Pendidikan 

Terakhir 

Frekuensi Persentase 

(%) 

Tidak Sekolah 1 1,0 

SD 33 34,4 

SMP 18 18,8 

SMA 30 31,3 

S1 14 14,6 

Total 96 100,0 

 Sumber: Data Primer 
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Berdasarkan tabel 3.3 tersebut, menunjukkan bahwa responden yang 

tidak bersekolah sebanyak 1 orang dengan tingkat persentase 1,0%, responden 

dengan pendidikan terkahir SD sebanyak 33 orang dengan persentase 34,4%, 

responden dengan pendidikan terakhir SMP sebanyak 18 orang dengan 

persentase 18,8%, responden dengan pendidikan terakhir SMA sebanyak 30 

orang dengan angka persentase 31,3% dan responden dengan pendidikan 

terkahir S1 sebanyak 14 orang dengan persentase 14,6%. 

Tabel 3. 4 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pekerjaan 

Pekerjaan Frekuensi Persentase 

(%) 

IRT 63 65,6 

Petani 3 3,1 

Wiraswasta 1 1,0 

Swasta 12 12,5 

PNS 17 17,7 

Total 96 100,0 

 Sumber: Data Primer 

Berdasarkan tabel 3.4, meunjukkan bahwa responden dengan pekerjaan 

IRT (Ibu Rumah Tangga) berjumlah 63 responden dengan persentase 65,6%, 

pada pekerjaan petani berjumlah 3 responden dengan persentase 3,1%, 

pekerjaan wiraswasta terdapat 1 responden dengan persentase 1,0%, pekerjaan 

swasta terdapat 12 responden dengan persentase 12,5% dan pada pekerja PNS 

terdapat 17 responden dengan persentase 17,7%. 

Tabel 3. 5 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Tekanan Darah 

Tekanan Darah Frekuensi Persentase 

Tidak Hipertensi 

<140/90 mmHg 
38 39,6 

Hipertensi 

≥ 140/90 mmHg 
58 60,4 

Total 96 100,0 

     Sumber: Data Primer 

Berdasarkan tabel 3.5 tersebut, menunjukkan bahwa responden yang 

tidak hipertensi terdapat 38 orang lansia dengan angka persentase 39,6% dan 

responden yang mengalami hipertensi terdapat 58 orang lansia dengan angka 

persentase 60,4% yang artinya sebagian besar lansia mengalami hipertensi. 

Tabel 3. 6 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Kualitas Tidur 

Kualitas Tidur Frekuensi Persentase 

Kualitas Tidur Baik 28 29,2 

Kualitas Tidur Buruk 68 70,8 

Total 96 100,0 

     Sumber: Data Primer 

Berdasarkan tabel 3.6 tersebut, menunjukkan bahwa terdapat 28 

responden yang memiliki kualitas tidur baik dengan persentase 29,2% dan 

terdapat 68 responden memiliki kualitas tidur buruk dengan persentase 70,8%. 
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3.2 Analisis Bivariat 

Tabel 3. 7 Hasil Uji Chi-Square Hubungan Kualitas Tidur Dengan Penyakit Hipertensi 

Pada Lansia Di Puskesmas Air Putih Samarinda Ulu 

Kualitas Tidur 
Hipertensi P- 

Value Tidak Hipertensi Hipertensi Total 

 N % N % N % 

0,117 
Baik 15 15,6% 13 13,5% 28 29,2% 

Buruk 23 24,0% 45 46,9% 68 70,8% 

Total 38 39,6% 58 60,4% 96 100,0% 

      Sumber: Data Primer 

 

Berdasarkan tabe l 3.7 diatas, menunjukkan bahwa kualitas tidur baik dengan tidak 

menderita hipertensi terdapat 15 responden dengan persentase 15,6%. Kualitas tidur baik 

dengan hipertensi terdapat 13 responden dengan persentase 13,5%. Kualitas tidur buruk 

dengan tidak hipertensi terdapat 23 responden dengan persentase 24,0% dan kualitas tidur 

buruk dengan hipertensi terdapat 45 responden dengan persentase 46,9%. Pada p-value 

didapatkan nilai sebesar 0,117, nilai tersebut > 0,05 sehingga H0 diterima. Berdasarkan 

hasil uraian, maka dapat ditentukan bahwa terdapat hubungan antara kualitas tidur dengan 

hipertensi pada lansia di Posyandu dalam wilayah kerja Puskesmas Air Putih Kota 

Samarinda Ulu. 

 

3.3 Diskusi 

Berdasarkan karaktristik responden berdasarkan usia pada tabel 3.1 didapatkan data 

usia responden berumur 60-65 tahun terdapat 57 responden (59,4%), 66-70 tahun terdapat 

20 responden (20,8%) dan >70 tahun terdapat 19 responden (19,8%). Berdasarkan data 

Badan Pusat Statistik (BPS) tahun 2022 menyatakan bahwa Angka Harapan Hidup (AHH) 

di Indonesia tercatat sebesar, 74 tahun untuk perempuan dan 70 tahun untuk laki-laki (BPS, 

2022). Penelitain ini sejalan dengan penelitian Ria Roziah Famuji Siti (2020) dengan judul 

penelitian Hubungan Kualitas Tidur Terhadap Nilai Tekanan Darah Lansia Di Kota Batu, 

yang menunjukkan terdapat usia kurang lebih 60-69 tahun dengan jumlah 235 responden, 

hasil uji terdapat bahwa tidak ada hubungan bermakna antara usia terhadap kualitas tidur 

lansia di Kota Batu dengan hasil p-value sebesar 0,138 (R. R. F. Siti, 2020). 

Pada tabel 3.2 diketahui mayoritas responden di wilayah kerja Puskesmas Air Putih 

Samarinda Ulu, berjenis kelamin perempuan dengan jumlah 77 responden (80,2%). 

Sebagian besar responden pada penelitian ini memiliki tekanan darah yang tidak normal 

yang terdapat pada responden dengan jenis kelamin perempuan. Menurut Riskesdas (2018) 

Jenis kelamin merupakan faktor yang memepengaruhi tekanan darah yang tidak dapat 

diubah. Perempuan lebih banyak mengalami hipertensi dibandingkan dengan laki-laki. Hal 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Khairunnisa Pasaribu (2018) yang 

menyatakan bahwa sebagian besar responden penelitian yang berjenis kelamin perempuan 

dengan jumlah 31 responden (73,8%) dan 11 responden (26,2%) berjenis kelamin laki-laki. 

Perempuan akan mengalami penurunan produksi estrogen pada usia menopouse yang 

menyebabkan fungsi pemeliharaan struktur pembuluh darah juga akan menurun dan wanita 

juga lebih rentan terkena penyakit hipertensi (Khairunnisa, 2018). 

Pada tabel 3.3 data lansia berdasarkan pendidikan terakhir paling banyak yakni pada 

pendidikan SD yaitu 33 responden (43,4%). Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

sebelumnya Cici Marta Hayati et al,. (2022) dengan judul Faktor-Faktor Yang 

Berhubungan Dengan Kualitas Tidur Lansia Di RW 03 Kelurahan Kebon Manggis Jakarta, 

menyatan bahwa terdapat prioritas responden dengan pendidikan SD dengan persentase 

50%. Dari hasil uji Chi-Square didapatkan tidak ada hubungannya antara tingkat 

pendidikan dengan kualitas tidur lansia (Cici Haryati et al., 2022). Sehingga tingakt 

pendidikan tidak terdapat pengaruh terhadap hipertensi. 

Pada tabel 3.4 data lansia berdasarkan pekerjaan terdapat paling banyak pada berstatus 

kerja sebagai IRT yang terdapat 63 responden (65,6%). Penelitian ini sejalan dengan Ria 
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Roziah Famuji Siti (2020) dengan judul penelitian Hubungan Kualitas Tidur Terhadap 

Nilai Tekanan Darah Lansia Di Kota Batu, dengan jumlah responden ibu rumah tangga 

yakni 231 responden dengan uji Chi-Square menunjukkan bahwa hasil uji p-value= 0,079 

yang menyatakan bahwa tidak terdapat hubungan antara pekerjaan dengan kualitas tidur 

(R. R. F. Siti, 2020). Sehingga tidak terdapat hubungan antara pekerjaan dengan kualitas 

tidur lansia. 

Pada tabel 3.5 didapatkan data karakteristik responden berdasarkan tekanan darah. 

Sebagian besar lansia memiliki rata-rata tekanan darah sistol dan diastol ≥140/90 mmHg 

berjumlah 58 responden (60,4%). Penelitian in sejalan dengan penelitian Khairunnisa 

(2018) yang menjelaskan bahwa sebagian besar responden mengalami hipertensi sejumlah 

28 orang (66,7%) dan yang tidak hipertensi sebanyak 14 orang (33.3%) (Khairunnisa, 

2018). Semakin bertambahnya usia maka resiko terkena hipertensi semakin tinggi, hal ini 

disebabkan beberapa faktor salah satunya fungsi ginjal sebagai penyeimbang tekanan darah 

akan menurun (Tamamilang et al., 2018). 

Pada tabel 3.5 didapatkan data jumlah kualitas tidur lansia yang paling banyak adalah 

kualitas tidur buruk dengan jumalah 68 (70,8%) dan terdapat 28 responden (29,2%) kualitas 

tidur lansia baik. Berdasarkan data penelitian yang telah dilaksanakan di wilayah kerja 

Puskesmas Air Putih Samarinda Ulu, menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 

kualitas tidur dengan penyakit hipertensi pada lansia dengan hasil uji Chi-Square yang 

menunjukkan hasil nilai p-value 0,117 atau p>0,05. Hal ini dikarenakan oleh lansia tersebut 

yang mengalami gangguan kesehatan dan mempunyai permasalahan hidup yang akan 

berdampak pada stres sehingga menyebabkan kualitas tidur lansia menjadi buruk. 

Berdasarkan penelitan yang diperoleh bahwa gangguan tidur yang dialami oleh lansia yang 

berupa sulit untuk memulai tidur, sering terbangun di tengah malam, seringnya ke kamar 

mandi untuk buang air kecil di waktu tengah malam, merasa kedinginan ataupun kepanasan 

ditengah malam, dan terasa nyri dibagian tubuh baik itu di badan maupun dibagian sendi-

sendi. 

Faktor-faktor psikologis yang menyebabkan gangguan tidur pada lansia,s eperti 

masalah rumah tangga, mimpi buruk dan perasaan kacau ataupun gelisah sehingga 

menyebabkan lansia stres, yang akhirnya akan memicu gangguan tidur. Berdasarkan 

Kementrian Kesehatan RI telah dilaksanakannya program posyandu lansia untuk mendapat 

pemeriksaan kesehatan baik itu fisik maupun mental serta dapat memantau prilaku 

kesehatan melalui posyandu lansia yang telah disediakan (Oktaviani et al., 2022). Beberapa 

cara untuk mempertahankan kualitas tidur lansia yakni dengan cara memperhatikan apa 

yang dikonsumsi sebelum saat tidur. Sebisa mungkin untuk waktu makan 4 jam sebelum 

tidur, sehingga tidak ada kemungkinan besar bangun pada malam hari karena ingin makan. 

Selain itu juga, harus menjaga pola makan lansia dan alangkah baiknya lansia harus 

mengurangi konsumsi kafein dan memperbanyak konsumsi buah-buahan dan sayur-mayur. 

Penelitian ini sejalan dengan Hasanah Siti Naimatul (2022) dengan judul Hubungan 

Kualitas Tidur Dengan Tekanan Darah Pada Penderita Hipertensi Di Kecamatan Kaliasat 

dengan total 98 responden yang menunjukkan hasil uji ststistik spearman rank didapatkan 

p-value tekanan darah sistolik  0,059 dan tekanan darah diastolik dengan nilai p-value = 

0,562 yang berarti tidak ada hubungan yang signifikan antara kualitas tidur dengan tekanan 

darah (N. H. Siti, 2022). 

Selain itu, pada penelitian Vani et. al., (2018) dengan judul penelitian Kualitas Tidur 

Tidak Mempengaruhi Tekanan Darah pada Lansia di Panti Sosial Tresna Werdha Kota 

Bandung, dengan uji statistik Chi-Square terdapat nilai p= 0,113 untuk tekanan darah 

sistolik dan p= 0,543 untuk tekanan darah diastolik, sehingga dapat disimpulkan pada 

penelitian Mohani et. al., 2018 tidak terdapat hubungan yang signifikan antar akualitas tidur 

dengan tekanan darah pada lansia (Mohani et al., 2018). 

Berdasarkan penelitian Julia F, van den Berg dkk (2007) menyatakan bahwa 

peningkatan tekanan darah yang dipengaruhi oleh kualitas tidur yang buruk terjadi seketika 

adanya pembatasan durasi tidur yang disebabkan oleh beberapa faktor eksternal, seperti 

waktu bangun yang pasti untuk berpergian kerja, lansia durasi tidur lebih singkat dapat juga 
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disebabkan oleh proses penuaan yang menyebabkan peneurunan kebutuhan tidur (Berg et 

al., 2007). 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil dari penelitian yang dilakukan pada hubungan kualitas tidur terhadap 

penyakit hipertensi pada lansia di Puskesmas Air Putih Samarinda Ulu, maka dapat disimpulkan 

bahwa sebagian besar responden memiliki kualitas tidur baik dengan tidak hipertensi terdapat 15 

responden (15,6%), responden dengan kualitas tidur baik dengan hipertensi terdapat 13 

responden (13,5%) dan responden dengan kualitas tidur buruk dengan tidak hipertensi terdapat 

23 responden (24,0%), responden kualitas tidur buruk dengan hipertensi terdapat 45 responden 

(46,9%). Hasil analisis hubungan kualitas tidur dengan penyakit hipertensi pada lansia di 

Puskesmas Air Putih Samarinda Ulu didaptkan nilai P-value =  atau p > 0,05 sehingga dapat 

diinterprestasikan bahwa tidak ada hubungan yang signifikan antara kualitas tidur dengan 

penyakit hipertensi di Puskesmas Air Putih Samarinda Ulu. 

 

5. SARAN 

1. Untuk masyarakat 

Diharapkan untuk masyarakat sebaiknya perlu memperhatikan ganggguan - gangguan tidur 

yang dialami terkait dengan kualitas tidur dan perlu mengatur kembali terkait pola tidur agar 

mendapat kualitas tidur yang baik. Masyarakat maupun responden juga perlu memperhatikan 

kewaspadaan terhadap penyakit hipertensi dan perlu meningkatkan kepatuhan untuk 

menjauhi segala faktor risiko terjadinya hipertensi dan selalu melakukan pemerikasaan 

dengan rutin untuk meminimalisir penyakit hipertensi. 

2. Untuk instansi dan institusi kesehatan 

Diharapkan untuk instansi dan isntitusi kesehatan, penelitian ini dapat digunakan sebagai 

masukan bagi kesehatan pasien hipertensi dan dapat dijadikan sebagai refrensi. 

3. Untuk peneliti selanjutnya 

Diharapkan untuk penelit selanjutnya, mungkin nanti akan berminat untuk melakukan 

penelitian dan mengembangkan penelitian ini, diharapkan mungkin bisa dapat menggunakan 

desain penelitian lain sehingga observasi dan hasilnya akan lebih baik dan akurat. 
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