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Abstract 

Background: Hypertension is a disease that can occur in adolescents. The incidence of 

hypertension in adolescents can be influenced by various factors including foods that 

containing high sodium, lack of physical activity, stress, obesity, alcohol consumption 

and smoking. One of the accomplishment to prevent the occurrence of hypertension in 

adolescents is by increasing self-awareness through the provision of health education. 

Objective: The purpose of this study was to determine the effect of health education about 

hypertension risk factors (stress and sodium diet) on sale awareness of students in 

Universitas Muhammadiyyah Yogyakarta.  

Research Methods:. The type of this  research was quantitative research methods with 

quasy experiment pre-test & post-test with control group design. This study used two 

groups, the intervention group and the control group. The sample in this study was 

amounted to 54 respondents with sampling techniques using cluster sampling. Data 

analysis in this study used the Mann-Withney U Test and Wilcoxon Signed Rank. 

Results: The results analysis test of the Mann-Withney U Test obtained a significant 

value of 0.670 which means there is no difference in the significance value between the 

pre-test in the control group and the intervention group. While the results of the post-test 

between the intervention group and the control group obtained a significance value of 

0,000 meaning that there were significant differences in the intervention group and the 

control group. Wilcoxon Signed Rank test results in the intervention group pre test and 

post test values obtained a significance value of 0,000, meaning there were significant 

differences in results before and after being given health education, and for the Wilcoxon 

signed Rank test results in the control group between the pre test and post-test scores 

significance value of 0.006, which means there are significant differences before and 

after leafleat is given. 

Conclusion: Providing health education about risk factors for hypertension (stress and a 

high sodium diet) can increase self-awareness for Muhammadiyah University students in 

Yogyakarta 

Recommendation:  For the next researcher, they can make the same research with more 

respondents. 
 

Keywords:Self-awareness,Hypertension,Student
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Intisari 

Latar Belakang: Hipertensi merupakan suatu penyakit yang dapat terjadi pada remaja. 

Kejadian hipertensi pada remaja dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor diantaranya adalah 

seperti makanan yang mengandung tinggi natrium, kurangnya aktivitas fisik, stres, obesitas, 

konsumsi alkohol dan merokok upaya untuk mencegah kejadian hipertensi pada remaja yaitu 

dengan meningkat kan self-awareness melalui pemberian pendidikan kesehatan.  

Tujuan: Tujuan pada penelitian ini untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan tentang 

faktor risiko hipertensi (stres dan diet natrium) terhadap self-awareness mahasiswa program 

sarjana Univeristas Muhammadiyah Yogyakarta 

 

Metode: Jenis penelitian ini menggunakan metode penelitian kuantitatif quasy eksperiment 

pre-test & post-test with control group design. Penelitian ini menggunakan dua kelompok, 

yaitu kelompok intervensi dan kelompok kontrol yang berjumlah 54 responden. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan cluster sampling. Analisa data pada penelitian ini 

menggunakan uji Mann-Withney U Test dan Wilcoxon Signed Rank. 

 

Hasil Penelitian: Hasil dari analisis uji Mann-Withney U Test diperoleh nilai signifikan 0,670 

yang berarti tidak terdapat perbedaan nilai signifikansi antara pre-test pada kelompok kontrol 

dan kelompok intevensi.  Sedangkan hasil uji post-test antara kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol didapatkan nilai signifikansi 0,000 artinya terdapat perbedaan yang 

bermakna pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Hasil uji wilcoxon Signed Rank 

pada kelompok intervensi nilai pre test dan post test diperoleh nilai signifikansi 0,000 artinya 

terdapat perbedaan hasil yang signifikansi sebelum dan sesudah diberikan pendidikan 

kesehatan, dan untuk hasil uji wilcoxon signed Rank pada kelompok kontrol antara nilai pre 

test dan post-test  diperoleh nilai signifikansi sebesar 0,006 yang artinya terdapat perbedaan 

signifikan sebelum dan sesudah diberikan leafleat.   

 

Kesimpulan: Pemberian pendidikan kesehatan tentang faktor risiko hipertensi (stress dan diet 

tinggi natrium) dapat meningkatkan self-awareness pada mahasiswa Universitas 

Muhammadiyah Yogyakarta  

 

Saran :  Bagi peneliti selanjutnya bisa melakukan penelitian yang sama dengan jumlah 

responden yang lebih banyak. 

Kata Kunci: Self-awareness, Hipertensi, Mahasiswa 
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A. PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan suatu penyakit 

dimana tekanan sistolik diatas 130 mmHg 

dan tekanan diastolik diatas 80 mmHg 

(AHA, 2017). Hipertensi dapat mengaki-

batkan terjadinya peningkatan angka 

kesakitan dan angka kematian bagi 

penderitanya (kushariyadi, 2014). Di 

Indonesia kejadian hipertensi pada tahun 

2018 menunjukan  peningakatan sebanyak 

34,1% dibandingkan dengan tahun 2013 

yaitu 25,8%. Yogyakarta kejadian 

hipertensi mengalami peningkatan yang 

cukup pesat.  

Remaja adalah masa dimana 

terjadinya perubahan dari masa anak-anak 

menuju dewasa dengan rentang usia 13 

tahun sampai 20 tahun (Potter & Perry, 

2005). Remaja merupakan masa transisi 

dari masa anak-anak menuju dewasa dan 

dalam masa ini remaja mengalami banyak 

perubahan baik secara biologis, fisik, 

kognitif, dan sosio emosional (Marerie, 

2017).  

Hipertensi pada remaja lebih sering 

terjadi pada remaja yang memiliki  tingkat 

sosial ekonomi menengah ke atas. 

Hipertensi remaja dapat dipengaruhi oleh 

berbagai faktor diantaranya adalah zat gizi 

seperti natrium, karbohidrat, dan lemak, 

aktivitas fisik yang kurang, dan status gizi. 

Konsumsi makanan tinggi natrium, 

makanan/minuman yang banyak 

mengandung pemanis dan konsumsi lemak 

yang banyak akan mempengaruhi tekanan 

darah (Kurnianingtyas & Kartasurya, 

2017).  

Menurut Rahmawati dan Relawati 

(2016) faktor risiko yang ikut berkontribusi 

dalam kejadian hipertensi ada 2 faktor yaitu 

faktor risiko yang dapat dimodifikasi 

adalah gaya hidup, merokok, alkohol, 

obesitas, olahraga mengkonsumsi makanan 

tinggi natrium dan stres. Sedangkan faktor 

risiko yang tidak bisa di modifikasi adalah 

genetik, usia dan jenis kelamin. Ketika 

faktor risiko tersebut tidak dapat di kontrol 

maka kejadian hipertensi akan semakin 

meningkat.  

Salah satu cara untuk mencegah 

kejadian hipertensi pada remaja adalah 

dengan meningkatkan kesadaran diri atau 

self-awareness, seperti yang kita tau self-

awareness atau kesadaran diri adalah suatu 

pemahaman individu terhadap watak, 

kekhasan fisik, tempramen dan kepribadian 

yang ada pada dirinya. Kesadaran pada diri 

seseorang dapat menyebabkan orang 

tesebut mengenal bakat-bakat yang mereka 

miliki dan mampu mrmiliki konsep atau 

gambaran yang jelas tentang diri mereka 

sendiri dengan kelemahan dan kekuatan 

diri sendiri (Malikah, 2013). Untuk 

meningkatkan kesadaran diri atau self-

awareness pada seseorang bisa dengan 

pemberian pendidikan kesehatan.  

Pendidikan kesehatan dapat 

diartikan sebagai suatu proses yang 

terencana secara sadar dan bertujuan untuk 

menghasilkan peluang bagi semua individu 

agar memiliki kemampuan dan kemauan 

untuk belajar meningkatkan pengetahuan 

dan keterampilan (life skill) serta 

memperbaiki kesadaran (literacy) untuk 

kepentingan kesehatan (Nursalam, 2008).  

Menurut Diyono, Kristanto dan 

Prasetyo (2013), individu yang mempunyai 

pengetahuan yang baik menegenai suatu 

obyek, maka individu tersebut dapat 

mempunyai sikap yang baik pula serta 

perilaku yang baik juga terhadap obyek 

tersebut. Seseorang yang mempunyai 

pengetahuan tentang hipertensi akan 

melakukan tindakan untuk dapat 

mengontrol tekanan darah, apabila 

seseorang kurang pengetahuan tentang 

hipertensi biasanya cenderung kurang 

melakukan perilaku  pencegahan untuk 

mengontrol tekanan darah. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa perilaku pengontrolan 

tekanan darah dimulai dari pengetahuan 

yang memadai, kemudian setelah individu 
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mempunyai pengetahuan yang cukup 

tentang hipertensi, maka secara perlahan-

lahan akan mulai melakukan tindakan 

pencegahan dengan mengontrol tekanan 

darah . 

Rujul, Vadgama dan Parth (2012) 

menyatakan bahwa rendahnya self- 

awareness individu mengenai hipertensi 

akan mempengaruhi manajemen diri dan 

dampak negatif dari hipertensi. Individu 

yang mempunyai self-awareness yang baik 

akan dapat memahami kelemahan dan 

kelebihan dirinya sendiri (Istanti, 2012). 

Self-awareness individu baik dapat 

membentuk individu yang berkualitas, 

yaitu individu yang memahami pentingnya 

mencegah dirinya dari semua jenis 

penyakit termasuk hipertensi (Soedarsono 

dalam Malikah, 2013). 

Penelitian yang dilakukan oleh 

(Beigi et al., 2014) setelah dilakukan 

pemberian pendidikan kesehatan berupa 

perubahan pola gaya hidup  dapat 

meningkatkan self-awareness secara 

signifikan dari 12% menjadi 51% dimana 

efek dari pemberian pendidikan kesehatan 

dapat meningkatkan self-awareness dan 

dapat mengurangi angka kejadian 

hipertensi dimasa mendatang. 

Berdasarkan hasil penelitian oleh  

Ayuliantika tahun 2017 yang dilakukan di 

fakultas Bahasa Universitas Muhamma-

diyah Yogyakarta dengan total responden 

sebanyak 83 orang didapatkan faktor risiko 

hipertensi yang dominan di Fakultas 

Bahasa adalah stres, kurang aktivitas fisik 

dan konsumsi makan yang mengandung 

banyak natrium (garam).  

Berkaitan dengan hal tersebut 

peneliti tertarik untuk meneliti terkait 

pendidikan kesehatan tentang faktor risiko 

hipertensi (stres dan diet tinggi natrium) 

terhadap self-awareness pada mahasiswa 

Universitas Muhammadiyah Yogyakarta 

untuk mencegah kejadian hipertensi. 

Alasan peneliti ingin meneliti hal tersebut 

karena masih kurangnya kesadaran diri 

pada mahasiswa dan masih melakukan 

kegiatan yang dapat meningkatkan risiko 

terjadinya hipertensi dan pemberian 

pendidikan kesehatan pada mahasiswa di 

harapkan akan dapat menurunkan ataupun 

mengurangi terjadinya risiko hipertensi 

atau secara tidak langsung dapat mencegah 

secara dini agar terhindar dari kejadian 

hipertensi dimasa mendatang. 

B. METODE  

Jenis penelitian ini menggunakan 

quasy eksperiment pre-test & post-test with 

control group design. Penelitian ini 

menggunakan dua kelompok, yaitu 

kelompok intervensi dan kelompok kontrol. 

Pada kelompok intervensi diberikan 

intervensi mengenai pendidikan kesehatan 

faktor risiko hipertensi (stres dan diet tinggi 

natrium) sedangkan pada kelompok kontrol 

diberikan leaflet mengenai PHBS. Pada 

kedua kelompok dilakukan pre-test, dan 

untuk kelompok intervensi setelah 

diberikan intervensi diadakan pengukuran 

kembali yaitu berupa (post-test) untuk 

mengetahui perbedaan self-awareness 

pada kelompok intervensi dan kelompok 

kontrol. Sampel dalam penelitian adalah 

mahasiswa Universitas Muhammadiyah 

Yogyakarta, jumlah sampel sebanyak 54 

mahasiswa. penelitian ini dilakukan di 

Universitas Muhammadiyah Yogyakarta 

pada bulan April 2019. Variabel bebas 

dalam penelitian ini yaitu pendidikan 

kesehatan tentang faktor risiko hipertensi 

(stres dan diet tinggi natrium) dan variabel 

terikat adalah self-awareness mahasiswa 

Universitas Muhammadiyah Yogyakarta. 

Instrumen yang digunakan pada penelitian 

ini adalah kuesioner self-awareness 

hipertensi (stres dan diet tinggi natrium), 

ppt dan leafleat PHBS. 

C. HASIL PENELIITIAN 

Berdasarkan tabel 6, mayoritas jenis 

kelamin responden adalah laki-laki dengan 

kelompok intervensi 15 orang (56%) dan 
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kontrol 19 orang (70%), diikuti hasil 

perhitungan usia menunjukan kelompok 

intervensi mayoritas pada umur 20 tahun 

yaitu 7 orang (26%), dan pada kelompok 

kontrol mayoritas pada umur 21 tahun yaitu 

sebanyak 8 orang (30%). Hasil perhitungan 

pada riwayat keluarga dengan hipertensi 

menunjukan kelompok intervensi 17 orang 

(63%) dan kontrol sebanyak 15 orang 

(56%) adalah yang memiliki riwayat 

keluarga dengan hipertensi. 

 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Mahasiswa Program Sarjana UMY 

(N=54) 

 
       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                Sumber data : Data Primer, 2019 

 

Berdasarkan tabel 7 didapatkan nilai 

signifikasi p=0,000 pada analisa self-

awareness pre dan post kelompok intervensi, 

karena nilai p<0,05 maka dapat disimpulkan 

bahwa terdapat peningkatan secara signifikan 

pada self-awareness pre test dan post- test 

pada kelompok intervensi.  

Pada analisa data nilai pre dan post 

self-awareness pada kelompok kontrol 

didapatkan nilai signifikasi p=0,006. Hasil 

tersebut memiliki makna bahwa terdapat 

perbedaan secara sinifikan nilai self-

awareness antara pre test dan pos tes pada 

kelompok kontrol. karena nilai p<0,05 maka 

dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan 

secara signifikan pada self-awareness pre-test 

dan post-test kelompok kontrol. 

 

 

 

 

 

 

 

Karakteristik 
Kelompok Intervensi Kelompok kontrol 

Jumlah (n) Persentase % Jumlah (n) Persentase % 

Jenis kelamin      

a.  Laki-laki 15 56 19 70 

b. Perempuan 12 44 8 30 

Total  27 100 27 100 

Usia      

a. 17 0 0 1 4 

b. 18 3 11 3 11 

c. 19 6 22 4 15 

d. 20 7 26 8 30 

e. 21 6 22 9 33 

f. 22 4 15 2 7 

g. 23 1 4 0 0 

Total  27 100 27 100 

Riwayat keluarga     

a. Ya 17 63 15 56 

b. Tidak  10 37 12 44 

Total 27 100 27 100 
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Tabel 7. Hasil Analisa Uji Beda Self-Awareness Pre-Test Dan Post-Test Tentang 

Penkes Faktor Risiko Hipertensi Pada Kelompok Intervensi Dan  

Kelompok Kontrol Dengan Uji Wilcoxon (N=54) 

Karakteristik 
Pretest 

(n) 

Rata-rata 

nilai 

Std. 

Deviasi 

Post-test 

(n) 

Rata-rata 

nilai 

Std. 

Deviasi 
P 

Intervensi  

Self-awareness 
27 17,59 3,974 27 22,04 1,480 0,000 

Kontrol  

Self-awarenes  
27 17,00 4,385 27 17,52 3,847 0,006 

Total  54   54    

Sumber: Data Primer 2019 

Hasil Analisa Uji Beda Self-Awareness 

Pre-Test 

Berdasarkan tabel 7 dengan uji 

Mann-Withney nilai pre-test self-

awareness anatara kelompok intervensi 

dan kelompok kontrol didapatkan nilai 

signifikansi =0,670. Hasil tersebut 

bermakna bahwa tidak terdapat nilai yang 

signifikan pada pre test self-awareness 

anatara kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan. 
 

Tabel 8. Hasil analisis self-awareness pre-test pada kelompok intervensi dan kelompok 

kontrol dengan uji Mann-Withney (N=54) 

 N Median  Min Max Mean S.D P 

Intervensi  27 19,00 8 23 17,59 3,974 
0,670 

Kontrol  27 18,00 9 22 17,00 4,385 

       Sumber: Data Primer 2019 

Hasil Analisa Uji Beda Self-Awareness 

Post-Test 

Berdasarkan tabel 9 dengan uji 

Mann-Withney nilai post-test didapatkan 

signifikasi 0,001 pada analisa perbedaan 

self-awareness post-test antara kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol. Karena 

nilai p<0,05 maka dapat dikatakan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan nilai 

self-awareness antara kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol setelah 

diberikan pendidikan kesehatan. 

 
Tabel 9. Hasil analisis Self-awareness post-test antara kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol dengan uji Mann-Withney (N=54) 

 N Median  Min Max Mean S.D P 

Intervensi  27 22,00 17 24 22,04 1,480 
0,000 

Kontrol  27 18,00 11 22 27,52 3,847 

           Sumber: Data Primer 2019 

D. PEMBAHASAN 

Karakteristik Demografi Responden  

a. Usia dan Jenis kelamin  

Berdasarkan tabel 6 didapatkan 

hasil bahwa mayoritas jenis kelamin 

baik kelompok intervensi dan 

kelompok kontrol adalah laki-laki 

dengan jumlah  kelompok intervensi 

15 orang dengan (56%) dan kelompok 

kontrol 19 orang dengan (70%). 

Menurut Yusrizal (2016) mengatakan 

jenis kelamin  pada laki-laki usia 

remaja berisiko dua kali lebih besar 

terkena hipertensi dibandingkan 

dengan wanita karena pada laki-laki 

terdapat hormone androgen yang dapat 
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meningkatkan kejadian hipertensi dan 

penyakit kardiovaskuler, pada laki-laki 

jumlah hormone androgen banyak 

ditemukan dibandingkan wanita, selain 

itu hipertensi dapat terjadi akibat 

adanya hormone testosterone yang 

dapat mengaktifkan sistem renin 

angiotensin yang dapat menyebabkan 

terjadinya peningkatan tekanan darah. 

Selaras dengan penelitian Triyanto 

(2014) jenis kelamin merupakan salah 

satu faktor risiko terjadinya hipertensi 

pada usia 35 tahun laki-laki sangat 

beresiko terkena hipertensi 

dibandingkan wanita, karena wanita 

memiliki hormone esterogen yang 

berfungsi untuk melindungi pembuuj 

darah dari aterosklerosis sehingga 

meminimalkan kejadian hipertensi dan 

penyakit kardiovaskuler pada wanita 

usia remaja dan dewasa awal.   

b. Riwayat keluarga  

Berdasarkan tabel 5 

menunjukan bahwa 17 orang (63%) 

pada responden kelompok intervensi 

dan 15 orang (56%) kelompok kontrol 

adalah memiliki riwayat keluarga 

dengan hipertensi. Pada penelitian ini 

didapatkan mayoritas responden me-

miliki riwayat keturunan hipertensi. 

Seseorang yang memiliki orang tua 

dengan hipertensi berisiko dua kali 

lebih besar dibandingkan dengan 

orang yang tidak memiliki riwayat 

keluarga hipertensi (Kurniadi, 2014)  

Martiningsih (2011) menyata-

kan bahwa faktor genetik berpengaruh 

dalam pengaturan sistem renin-

angiotensin-aldosteron yang mem-

pengaruhi tonus vaskuler, transportasi 

garam dan air pada ginjal yang 

berhubungan dengan kejadian 

hipertensi. Hal ini sejalan dengan 

penelitian pramana (2016) bahwa 

mayoritas responden memiliki riwayat 

keluarga dengan hipertensi sebanyak 

63 orang (79,3%) berpengaruh 

terhadap kejadian hipertensi. 

Sulastri (2015) kecenderungan 

untuk mengidap tekanan darah tinggi 

dapat diturunkan dalam keluarga, 

semakin dekat hubungan darah 

dengan seseorang yang mengidap 

tekanan darah tinggi, maka semakin 

tinggi pula kemungkinan orang 

tersebut terkana hipertensi.  

Pengaruh pendidikan kesehatan faktor 

risiko hipertensi (stress dan makanan 

tinggi natrium) 

a. Uji berpasangan pre-test post-test 

self-awareness kelompok kontrol 

Berdasarkan tabel 6 hasil 

analisa kuesioner self-awareness pre-

test dan post-test pada kelompok 

kontrol, di dapatkan self-awareness 

nilai p = 0,006 karena nilai p<0,05 

maka terdapat perbedaan yang 

signifikan antara nilai self-awareness 

pre-test dan post-test pada kelompok 

kontrol. Perbedaan nilai pre-test dan 

post-test self-awareness yang 

signifikan pada kelompok kontrol 

dikarenakan responden kelompok 

kontrol pada penelitian ini merupakan 

mahasiswa FKIK. Mahasiswa FKIK 

sudah memiliki pengetahuan terkait 

dengan hipertensi sehingga hasil dari 

pre-test dan post-test terdapat 

perbedaan, hal ini di dukung oleh 

penelitian fatmawati (2014) yang 

melakukan perbandingan pengetahuan 

kesehatan pada mahasiswa kesehatan 

memiliki pengetahuan lebih tinggi 

dibandingkan dengan mahasiswa non 

kesehatan.  

Mahasiswa FKIK telah 

dibiasakan untuk melakukan 

pembelajaran dengan menggunakan 

metode problem based learning yaitu 

salah satu metode pembelajaran yang 

memiliki permasalahan yang nyata 

sehingga mahasiswa di tuntut untuk 
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berfikir kritis dan memiliki 

keterampilan dalam memecahkan 

masalah. Hal ini didukung oleh 

penelitian Dewi dkk (2016) 

menyatakan bahwa terdapat perbedaan 

pada pengetahuan mahasiswa yang 

menggunakan metode pembelajaran 

problem based learning dibandingkan 

dengan mahasiswa yang tidak 

menggunakan pembelajaran problem 

based learning. Kelompok kontrol 

hanya diberikan leaflet PHBS yang 

tidak ada hubungannya dengan 

hipertensi dan tidak diberikan 

pendidikan kesehatan terkait faktor 

risiko hipertensi.  

b. Uji berpasangan pre-test post-test 

self-awareness kelompok intervensi 

dan uji tidak berpasangan. 

Berdasarkan tabel 7 dan 9 di 

dapatkan bahwa nilai signifikansi self-

awareness pre-test dan post-test 

kelompok intervensi adalah p=0,000 

dan nilai signifikansi self-awareness 

post-test antara kelompok intervensi 

dan kelompok kontrol adalah p=0,000. 

Hasil analisa data tersebut terdapat 

nilai mean yang signifikan (p<0,05), 

hal ini dikarenakan responden 

intervensi mendapatkan pendidikan 

kesehatan tentang faktor risiko 

hipertensi (stres dan diet tinggi 

natrium), sehingga pengetahuan dan 

self-awareness meningkat. 

Pendidikan kesehatan 

merupakan upaya pembela-jaran 

mahasiswa agar ingin melaku-kan 

tindakan dan untuk meningkatkan 

kesadaran diri dan mengurangi angka 

kejadian hipertensi pada mahasiswa. 

Hal ini sesuai dengan teori dari 

Nursalam (2008) mengatakan pendidi-

kan kesehatan dapat diartikan sebagai 

suatu proses yang terencana secara 

sadar dan bertujuan untuk menghasil-

kan peluang bagi semua individu agar 

memiliki kemampuan dan kemauan 

untuk belajar meningkatkan pengeta-

huan dan keterampilan (life skill) serta 

memperbaiki kesadaran (literacy) 

untuk kepentingan kesehatan. Menu-

rut Notoatmodjo (2007) Pendidikan 

kesehatan secara umum adalah proses 

untuk meningkatkan kemampuan mas-

yarakat dalam memelihara kesehatan 

dan meningkatkan kesehatannya. 

Penelitian ini menggunakaan 

metode pendidikan kesehatan untuk 

kelompok besar, teknik pendidikan 

kesehatan menggunakan ceramah. Isi 

dari materi pendidikan kesehatan 

mengenai faktor risiko hipertensi 

dengan mengunakan audiovisual dan 

menggunakan kata-kata yang mudah 

dipahami oleh responden. Pemeberian 

pendidikan kesehatan dengan 

menggunakan media audiovisual 

dapat menarik perhatian responden 

selain itu dengan pemberian 

pendidikan kesehatan dapat 

meningkatkan pengetahuan responden 

(Ruby dkk, 2016). 

Pemberian pendidikan 

kesehatan dapat me-ningkatkan 

pengetahuan pengetahuan serta self-

awareness mahasiswa agar dapat 

merubah pola hidup dan mencegah 

terjadinya hipertensi pada usia remaja. 

Hal ini di dukung oleh teori nursalam 

et all (2009) tujuan dari pendidikan 

kesehatan ialah untuk menumbuhkan 

satu perubahan sikap dan tingkah laku 

pada individu, kelompok khusus, 

keluarga dan masyarakat dalam proses 

memelihara dan membina perilaku 

hidup yang sehat serta mampu 

berperan aktif untuk mewujudkan 

derajat kesehatan yang optimal. Beige 

at all (2014) yang mengatakan bahwa 

pendidikan kesehatan dapat me-

ningkatkan self-awareness secara 

signifikan dari 12% menjadi 51%, 



7 
 

 
 

sehingga dengan pemberikan 

pendidikan kesehatan terkait faktor 

risiko hipertensi (stres dan diet tinggi 

natrium) dapat menurunkan angka 

kejadian hipertensi pada mahasiswa. 

Menurut Soedarsono dalam Malika 

(2013) self-awereness individu yang 

baik dapat membentuk individu yang 

berkualitas, yaitu individu yang 

memahami pentingnya mencegah 

dirinya dari semua jenis penyakit. Hal 

ini sesuai dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Moradpoor dkk (2013) 

menyatakan bahwa Self-awareness 

yang baik maka individu tersebut 

tidak akan melakukan hal-hal yang 

bersifat negatif, individu tersebut 

cenderung memikirkan dampak yang 

akan terjadi. Selain itu jika seseorang 

individu memiliki self-awareness yang 

baik maka individu tersebut akan lebih 

mudah dalam hal mengambil 

keputusan serta dapat memikirkan 

dampak apa yang akan terjadi 

selanjutnya 

E. KESIMPULAN 

1. Data demografi menunjukan hasil, 

mayoritas jenis kelamin responden 

adalah laki-laki, usia mayoritas adalah 

20-21 tahun, riwayat keluarga 

mayoritas tidak memiliki riwayat 

keluarga dengan hipertensi dan 

riwayat merokok responden mayoritas 

tidak merokok.  

2. Terdapat perbedaan yang signifikan 

pada self-awareness responden kelom-

pok intervensi sebelum dan setelah 

diberikan pendidikan kesehatan faktor 

risiko hipertensi (stres dan makanan 

tinggi natrium). 

3. Terdapat perbedaan yang signifikan 

pada self-awareness pada kelompok 

kontrol sebelum dan setelah diberikan 

leafleat PHBS. 

4. Terdapat perbedaan yang signifikan 

pada self-awareness antara kelompok 

intervensi dibandingkan kelompok 

kontrol setelah diberikan pendidikan 

kesehatan faktor risiko hipertensi 

(stres dan makanan tinggi natrium). 

5. Tidak terdapat perbedaan yang 

signifikan self-awareness antara 

kelompok intervensi dan kelompok 

kontrol sebelum diberikan pendidikan 

kesehatan faktor risiko hipertensi (stes 

dan makanan tinggi natrium) 

F. SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian tentang 

pengaruh pendidikan kesehatan faktor 

risiko hipertensi (stress dan makanan 

tinggi natrium) terhadap self-awareness 

pada mahasiswa program sarjana 

universitas muhammadiyah Yogyakarta, 

maka peneliti dapat memberi saran sebagai 

berikut: 

1. Bagi Ilmu Keperawatan  

Perawat dapat menggunakan 

pemdidikan kesehatan faktor risiko 

hipertensi sebagai modifikasi inter-

vensi untuk menurunkan angka 

kejadian hipertensi pada remaja dan 

dapat meningkatkan pengetahuan 

terkait hipertensi  

2. Bagi Responden  

Responden diharapkan dapat 

menerapkan gaya hidup sehat agar 

dapat terhindar dari penyakit hiper-

tensi atau sebagai langkah untuk 

mengurangi angka kejadian hipertensi 

pada remaja. 

3. Bagi Penelitian Selanjutnya 

Peneliti selanjutnya diharapkan 

hasil penelitian ini dapat dijadikan 

sebagai sumber informasi untuk 

penelitian lebih lanjut. 

4. Bagi Institusi  

Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat menjadi salah satu pilihan 

penatalaksanaan untuk mengurangi 

angka kejadian hipertensi pada 

mahasiswa. 
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