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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1    Kesimpulan 

  Pada penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti yaitu mengenai 

hubungan antara faktor risiko dengan kejadian hipertensi dengan total 

responden hipertensi 37, dan kontrol 37 responden di Puskesmas “X” wilayah 

Surabaya Utara, yang dapat disimpulkan yakni: 

Faktor risiko yang mempengaruhi prevalensi hipertensi adalah usia, riwayat 

keluarga, kebiasaan merokok, kebiasaan mengkonsumsi asin, kebiasaan 

mengkonsumsi lemak jenuh, mengkonsumsi jelantah, kebiasaan 

mengkonsumsi alkohol, olahraga, obesitas, stres kejiwaan. Untuk faktor 

risiko yang tidak mempengaruhi kejadian hipertensi adalah jenis kelamin dan 

penggunaan kontrasepsi estrogen (Pil KB). 

 

5.2    Saran 

         Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, maka saran yang dapat 

dilakukan sebagai berikut: 

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai rancangan penelitian 

yang berbeda seperti studi kohort, dengan jumlah variabel tertentu. 

2. Pada jenis kelamin yang diteliti menggunakan ukuran dan metode yang 

lebih mendalam. 

3. Pada penggunaan kontrasepsi estrogen (Pil KB) yang diteliti 

menggunakan ukuran dan metode subjek dengan pemakaian selama 12 

tahun berturut-turut agar lebih valid. 
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