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ABSTRAK 

Hipertensi adalah suatu keadaan tekanan darah sistolik ≥ 140 mm Hg dan atau tekanan 

darah diastolik ≥ 90 mmHg. Kondisi ini sering dialami oleh kelompak usia lanjut. Hingga saat ini 

hipertensi masih menjadi masalah kesehatan di Indonesia. Di tahun 2018 sebanyak 34,1% 

penduduk Indonesia menderita hipertensi. Berbagai komplikasi dapat terjadi, salah satunya adalah 

gangguan fungsi kognitif.  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara lama 

hipertensi dengan fungsi kognitif pada lansia. Penelitian ini mengunakan desain cross sectional 

dengan 84 responden yang dipilih secara consucutive sampling di Poli Penyakit dalam RSUD 

Sanjiwani Gianyar Bali periode bulan Maret- Mei tahun 2022. Instrumen penelitian ini 

menggunakan tes Mini Mental State Examination (MMSE) untuk menentukan fungsi kognitif dan 

kuesioner yang berisikan pertanyaan mengenai identitas diri dan riwayat hipertensi. Analisis data 

menggunakan uji statistik chi-square untuk mengetahui adanya hubungan antara lama hipertensi 

dan penurunan fungsi kognitif. Hasil penelitian menunjukkan mayoritas responden merupakan 

perempuan (60,7%), berusia 70-79 tahun (52,4%), berpendidikan tidak tamat atau SD (47,6%), 

memiliki hipertensi ≥ 5 tahun (65,5%) dan mengalami penurunan fungsi kognitif (58,3%). Hasil 

analisis uji chi-square menemukan adanya hubungan yang bermakna antara lama hipertensi 

dengan penurunan fungsi kognitif pada lansia (p value = 0,022).  

Kata Kunci: hipertensi, kognitif, MMSE 

 

ABSTRACT 

Hypertension is a condition of systolic blood pressure ≥ 140 mm Hg or diastolic blood 

pressure≥ 90 mm Hg. It is often experienced by the elderly.  Until now, hypertension is still a 

health problem in Indonesia. In 2018 as many as 34.1% of Indonesia's population suffered from 

hypertension. Various complications can occur, one of which is impaired cognitive function. This 

study aims to determine the relationship between the duration of hypertension and cognitive 

function in the elderly. This study used a cross-sectional design with 84 respondents selected by 

conclusive sampling at the Internal Medicine Polyclinic in the Sanjiwani Hospital, Gianyar, Bali, 

for March-May 2022. The research instrument used the Mini-Mental State Examination (MMSE) 

test to determine cognitive function and a questionnaire containing questions regarding the 

identity and history of hypertension. Data analysis used the Chi-Square statistical test to determine 

the relationship between the duration of hypertension and decreased cognitive function. The 

results showed that the majority of respondents were women (60.7%), aged 70-79 years (52.4%), 

had not graduated from elementary school or elementary school (47.6%), had hypertension ≥ 5 

years (65.5%) and decrease in cognitive function (58.3%). The chi-square test results found a 

significant association between the duration of hypertension and decreased cognitive function in 

the elderly (p-value = 0.022). 

Keywords: hypertension, cognitive, MMSE 
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PENDAHULUAN  

Hipertensi merupakan gangguan sistem 

peredaran darah yang menyebabkan kenaikan 

tekanan darah di atas normal sehingga terjadi 

penurunan suplai oksigen dan nutrisi ke 

jaringan. Menurut Kriteria Join National 

Comitte (JNC 8) tekanan darah normal adalah 

<140/90 mmHg. Seseorang dikatakan 

memiliki tekanan darah tinggi bila tekanan 

darah sistolik ≥ 140 mm Hg dan atau tekanan 
darah diastolik ≥ 90 mmHg.1,2 Hipertensi 

sering disebut silent killer karena pada tahap 

awal biasanya asimptomatis, sehingga 

penderita tidak merasakan hingga sampai 

terjadi komplikasi atau menyebabkan 

kematian. 1,2  

Secara global, prevalensi hipertensi lebih 

dari 30% populasi orang dewasa atau lebih dari 

satu miliar orang di seluruh dunia.3 Hipertensi 

merupakan salah satu masalah kesehatan 

masyarakat di Indonesia. Menurut data Riset 

Kesehatan Dasar Kementrian Kesehatan RI 

tahun 2018, secara nasional 34,1% penduduk 

Indonesia menderita hipertensi. Survey 

prevalensi hipertensi di Provinsi Bali 

melaporkan 29,97% penduduk menderita 

hipertensi. Sementara itu Sebagian besar 

sebanyak 56,41% diantaranya merupakan 

kelompok lanjut usia atau lebih dari 65 tahun. 
4  

Secara global perubahan gaya hidup 

berperan besar dalam meningkatkan angka 

kejadian hipertensi. Bertambahnya usia 

mengakibatkan tekanan darah meningkat, 

karena dinding arteri pada usia lanjut 

mengalami penebalan yang mengakibatkan 

penumpukan zat kolagen pada lapisan otot, 

sehingga pembuluh darah menyempit dan 

kaku.5 Salah satu komplikasi hipertensi adalah 

pada sistem saraf pusat yang menyebabkan 

terjadinya gangguan fungsi kognitif. Pada 

penelitian sebelumnya telah diungkapkan 

bahwa hipertensi yang berlangsung lama dapat 

menurunkan fungsi kognitif, yang berakibat 

menurunnya kualitas hidup penderita.6 

Fungsi kognitif merupakan salah satu 

komponen intelektual yang berperan penting 

dalam menentukan kualitas hidup seseorang. 

Fungsi kognitif merupakan kemampuan dalam 

memberi atensi, registrasi, memori, mengingat 

kembali (recall), dan Bahasa.6 Secara global 

prevalensi gangguan fungsi kognitif dari 

derajat ringan sampai berat sekitar 10,16% 

pada populasi lanjut usia.7 Berdasarkan latar 

belakang di atas, maka penulis tertarik untuk 

mengetahui hubungan antara lama hipertensi 

dan fungsi kognitif pada lansia. 

 

METODOLOGI 

Penelitian menggunakan menggunakan 
design studi cross sectional. Penelitian 

dilaksanakan di Poli Penyakit Dalam RSUD 

Sanjiwani Gianyar, Bali. Data diperoleh dari 

hasil wawancara mengunakan kuesioner yang 

berisi pertanyaan mengenai informasi 

mengenai identitas dan riwayat hipertensi 

responden. Instrumen untuk menentukan 

fungsi kongnitif adalah menggunakan tes Mini 

Mental State Examination (MMSE).   

Populasi target pada penelitian ini adalah 

seluruh pasien lanjut usia di RSUD Sanjiwani 

Gianyar Bali. Populasi terjangkau dalam 

penelitian ini adalah seluruh pasien lansia ≥ 60 

tahun yang berobat di Poli Penyakit Dalam 

RSUD Sanjiwani Gianyar Bali. Sampel 

penelitian ini adalah pasien hipertensi lansia ≥ 

60 tahun yang berobat di Poli Penyakit Dalam 

RSUD Sanjiwani Gianyar Bali selama periode 

bulan Maret tahun 2022 sampai Mei tahun 

2022. Teknik pengambilan sampel dilakukan 

secara consecutive sampling. Kriteria inklusi 

pasien yaitu lansia yang berusia ≥ 60 tahun, 

berjenis kelamin laki-laki atau perempuan dan 

mempunyai riwayat hipertensi. Sedangkan 

kriteria eksklusi meliputi lansia yang tidak 

setuju menjadi subjek penelitian, lansia yang 

tidak bisa menyelesaikan tes MMSE, lansia 

dengan riwayat penyakit stroke, gangguan 

jiwa berat, retardasi mental, riwayat tumor 

otak, parkinson, infeksi sistem saraf pusat dan 

epilepsi.  

Pengukuran jumlah sampel minimal 

dihitung dengan asumsi prevalensi kejadian 

hipertensi di Bali adalah 29,97% sehingga 

didapatkan sampel berjumlah 70 orang. Untuk 

menghindari sampel yang tidak bisa mengikuti 

proses penelitian, maka sampel ditambahkan 

20% dari jumlah sampel minimal, sehingga 

jumlah sampel menjadi 84 orang. 
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Pada penelitian ini, variabel bebas adalah 

lama hipetensi yang dikelompokkan menjadi 

<5 tahun dan >5 tahun. Variabel lama 

hipertensi diukur berdasarkan durasi 

responden menderita hipertensi sejak awal 

terdiagnosis sampai saat penelitian dilakukan. 

Sedangkan tingkat fungsi kognitif menjadi 

variabel terikat pada studi ini. Fungsi Kognitif 

merupakan kemampuan intelektual responden 

dalam aspek memori, konsentrasi, fungsi 
esekutif, dan bahasa yang dinilai 

menggunakan kuesioner Mini Mental State 

Examination (MMSE) dengan kategori normal 

dan menurun. Instrumen Tes MMSE 

mencakup 30 pertanyaan dan perintah 

mengenai fungsi kognitif yang meliputi 5 

aspek yaitu orientasi, registrasi, atensi, 

kalkulasi, recall dan bahasa. Fungsi kognitif 

dinyatakan menurun apabila responden 

mendapat skor < 25 dan fungsi kognitif 

dinyatakan normal apabila responden 

mendapat skor 25-30.8 

Data yang diperoleh dianalisis secara 

univariat untuk menentukan distribusi 

frekuensi karakteristik responden. Analisis 

secara bivariat juga dilakukan menggunakan 

uji chi-square untuk mengetahui adanya 

hubungan antara lama hipertensi dengan 

penurunan fungsi kognitif. Penilaian 

signifigkansi atau kebermaknaan pada 

perbedaan diukur pada α = 0,05. Jika p value < 

0,05 berarti terdapat hubungan yang bermakna 

antara variabel bebas dan variabel terikat. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

HASIL 

Responden dalam penelitian ini berjumlah 

84 orang yang telah setuju menjadi subjek 

penelitian. Jenis kelamin responden lebih 

banyak perempuan yaitu 51 orang (60,7%) 

dibandingkan laki-laki 33 orang (39,3%). 

Dilihat dari usianya lebih banyak usia 70-79 

tahun yaitu 44 orang (52,4%), sedangkan usia 

>80 tahun sebanyak 10 orang (11,9%) dan 

dalam jumlah sedang pada kelompok usia 60-

69 tahun sebanyak 30 orang (35,7%). 

Mayoritas responden berpendidikan rendah 

yaitu tidak tamat atau SD sebanyak 47,6% 

(n=40), sementara responden yang 

berpendidikan SMP yaitu 30,9% (n=26), SMA 

sebanyak 19,1% (n=16) dan perguruan tinggi 

sebanyak 2,4%(n=2). Responden lebih banyak 

sudah menderita hipertensi > 5 tahun sebanyak 

65,5% (n= 55) dibandingkan responden yang 

menderita hipertensi kurang dari 5 tahun. Hasil 

tes MMSE menunjukan responden yang 

mengalami penurunan fungsi kognitif 

sebanyak 58,3% (n=49) sedangkan responden 

dengan fungsi kognitif normal lebih sedikit 

yaitu sebanyak 41,7% (n=35). Karakteristik 
responden disajikan pada tabel 1. 

 

Tabel 1. Karakteristik responden 

Variabel Jumlah % 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 33 39,3 

Perempuan 51 60,7 

Usia (Tahun)   

60-69 30 35,7 

70-79 44 52,4 

>80 10 11,9 

Riwayat Pendidikan   

Tidak tamat atau SD 40 47,6 

SMP 26 30,9 

SMA 16 19,1 

Perguruan tinggi 2 2,4 

Hipertensi   

>5 tahun 55 65,5 

<5 tahun 29 34,5 

Tes MMSE   

Normal 35 41,7 

Menurun 49 58,3 

 

Mayoritas responden yang menderita 

hipertensi > 5 tahun sebanyak 67,3% (n= 37) 

mengalami penurunan fungsi kognitif. 

Sedangkan sebanyak 33,3% (n=18) memiliki 

fungsi kognitif normal. Responden yang 

menderita hipertensi <5 tahun, lebih banyak 

memiliki fungsi kognitif normal sebanyak 

58,6% (n=17) dan 12 responden lainnya 

mengalami penurunan fungsi kognitif. Hasi uji 

statistik dengan menggunakan chi-square, 

menunjukan p value sebesar 0,022 artinya 

bahwa terdapat hubungan yang bermakna 

secara statistik antara lama menderita 
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hipertensi dengan penurunan fungsi kognitif 

pada lansia rawat jalan di Poli Penyakit Dalam 

RSUD Sanjiwani Gianyar, Bali (Tabel 2). 

 

Tabel 2. Uji chi-square antara lama hipertensi 

dengan fungsi kognitif pasien lansia 

Lama 

Hipertensi 

Fungsi Kognitif 

P Menurun Normal Total 

N (%) N (%) N 

>5 Tahun 37 (67,3) 18 (32,7) 55 
0,022 

<5 Tahun 12 (41,4) 17 (58,6) 29 

Total 49 (58,3) 35 (41,7) 84  

 

PEMBAHASAN 

Penelitian ini mengunakan responden 

sebanyak 84 lansia. Responden pada studi ini 

mayoritas berjenis kelamin perempuan 

(60,7%). Hal ini senada dengan peneilitian 

sebelumnya yang dilakukan oleh Lestari et al.9 

yang mendapatkan lebih banyak subjek 

perempuan (82,0%) dibandingkan laki-laki 

yang menderita hipertensi.  

Berdasarkan variabel umur responden, 

studi ini mendapatkan lebih banyak lansia 

berusia 70-79 tahun (47,9%), dibandingkan 

yang berusia 60-69 tahun (28,2%) dan paling 

sedikit berusia diatas 80 tahun (23,9%). 

Semakin bertambahnya usia maka risiko 

mengalami hipertensi akan semakin 

meningkat. Hasil yang sama juga ditunjukan 

oleh penelitan Anto et al.10 mengenai 

Hipertensi dan cognitive function impairment 

pada lansia dengan jumlah responden 57 

orang, didominasi oleh lansia berusia lebih 

dari 70 tahun (59,6 %).  

Riwayat pendidikan merupakan hal 

penting dalam penelitian ini karena 

berpengaruh dalam menjawab Tes Mini 

Mental State Examination (MMSE) untuk 

menilai fungsi koginitif responden. Dari 

penelitian ini berdasarkan tingkat pendidikan 

didapatkan sebagian besar berpendidikan 

rendah. Hasil studi yang sama juga ditemukan 

oleh Lasta et al.11 di Puskesmas Salamantan 

Kalimantan Barat yang mendapatkan 

mayoritas tingkat pendidikan responden yang 

menderita hipertensi dan penurunan fungsi 

kognitif adalah tidak tamat sekolah atau hanya 

berpendidikan SD (55,5%).  

Penelitian ini menunjukan responden 

penderita hipertensi lebih banyak menderita 

hipertensi lebih dari 5 tahun (59,2%). Hasil 

yang sama juga diperoleh dari penelitian oleh 

Simanjuntak et al.12 terhadap 52 responden, 

didapatkan lebih banyak (59,6%) responden 

yang menderita hipertensi ≥ 5 tahun. Hal ini 

disebabkan oleh beberapa faktor, salah satunya 

usia tua yang memiliki kencenderungan 

memiliki tekanan darah lebih tinggi 
dibandingkan kelompok usia muda, disamping 

terjadi penurunan fungsi organ tubuh termasuk 

jantung.2 Pada lansia terjadi beberapa 

perubahan kardiovaskuler seperti hipertrofi 

katup jantung, penurunan kemampuan 

memompa darah yang mengakibatkan 

penurunan kontraksi jantung dan volume darah 

yang beredar dan akhirnya mengakibatkan 

peningkatan vasokontriksi pembuluh darah 

yang berisiko terjadinya hipertensi.2,5 

Fungsi kognitif berperan penting dalam 

menentukan kualitas hidup seseorang. Fungsi 

kognitif merupakan kemampuan seseorang 

dalam memberi atensi, registrasi, memori, 

mengingat kembali, bahasa, dan kemampuan 

visuospasial.7 Dalam penelitian ini, hasil tes 

MMSE menunjukan responden mengalami 

penurunan fungsi kognitif lebih banyak 

dibandingkan responden yang tidak 

mengalami penurunan fungsi kognitif. 

Berbagai faktor risiko penurunan  fungsi 

kognitif pada lanjut usia meliputi umur, 

genetik, psikis, pendidikan, lingkungan, dan 

penyakit sistemik seperti hipertensi.7  

Dilihat dari data tingkat pendidikan, 

responden lebih banyak mempunyai tingkat 

pendidikan rendah yaitu tidak tamat sekolah 

atau SD, hal ini mungkin mempengaruhi 

fungsi kognitif yang lebih rendah. Semakin 

tinggi pendidikan seseorang semakin mudah 

pula mereka menerima informasi, dan pada 

akhirnya makin banyak pula pengetahuan yang 

dimilikinya. 7 

Menurut studi oleh Sari et al.13 dalam 

penelitiannya menyatakan bahwa seseorang 

yang mendapatkan pendidikan lebih tinggi 

akan memiliki kemampuan kognitif yang lebih 

baik, hal ini dikarenakan rangsangan stimulus 

yang semakin kompleks dapat meningkatkan 

kadar asetilkolin yang mencegah otak 
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mengalami gangguan fungsi kognitif. Aspek 

fisiologis sistem saraf pusat pada responden 

yang berpendidikan tinggi di dalam otaknya 

akan membentuk sinaps lebih banyak dan 

meningkatkan vaskularisasi di otak, sehingga 

kemampuan kognitifnya akan lebih baik.13 

Hasil dari uji chi square terhadap 

hubungan lama hipertensi dan fungsi kognitif 

pada penelitian ini menunjukan nilai p = 0,022 

yang berarti adanya hubungan yang signifikan 
antara riwayat lamanya hipertensi dengan 

fungsi kognitif pada pasien lansia di Poli 

Penyakit Dalam RSUD Sanjiwani Gianyar 

Bali. Lansia dengan riwayat hipertensi > 5 

tahun mengalami penurunan fungsi kognitif 

bermakna secara statistik. Hasil ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan oleh Anto et 

al.10 dengan jumlah responden 56 orang, 

menunjukan 83,9% dari responden yang 

menderita hipertensi ≥ 5 tahun mengalami 

penurunan fungsi kognitif secara signifikan (p 

value = 0,004). Studi lainnya oleh Indrayani et 

al.14 tentang hubungan hipertensi dan risiko 

mild congnitive impairment pada pasien lanjut 

usia menemukan adanya hubungan bermakna 

antara lama hipertensi dan mild cognitive 

impairment (p value = 0,000).  

Hipertensi menjadi salah satu penyakit 

kardiovaskuler yang banyak diderita oleh 

lanjut usia. Penyakit ini dapat berdampak pada 

fungsi kardiovaskular, abnormalitas integritas 

struktural serebral (kerusakan korteks 

prefrontal, hiperintensitas substansia alba) dan 

penurunan fungsi kognitif khususnya pada 

penderita yang tidak minum obat 

antihipertensi. Hipertensi sering dikaitkan 

dengan penurunan fungsi kognitif. Meski 

demikian mekanisme ini sangat kompleks dan 

belum diketahui secara pasti.10,15 

Peningkatan tekanan darah memicu 

timbulnya kerusakan endotel pada arteri 

serebral, membentuk lesi di subkortikal otak 

mengakibatkan terbentuknya plak 

aterosklerosis, sehingga mengakibatkan 

terjadiya penebalan dinding arteri yang 

menghambat aliran darah serebral. Obstruksi 

arteriol menyebabkan gangguan di substansi 

alba. Kerusakan pada substansi alba 

mengakibatkan fungsi kognitif yang buruk. 6,16 

Hasil yang salaras juga diperoleh dari 

penelitian Gunawati et al.17 yang menemukan 

adanya penurunan fungsi kognitif secara 

signifikan pada kelompok dengan riwayat 

hipertensi > 5 tahun (p value= 0,000). Namun 

hasil yang berbeda dikemukakan oleh Pandean 

et al.18 yang menyatakan tidak terdapat 

hubungan yang signifikan antara lama 

menderita hipertensi dengan penurunan fungsi 

kognitif (p value= 0,335) dari 90 responden di 
Poliklinik Ilmu Penyakit dalam RSUD Prof. 

DR. R. D. Kandou Manado. Perbedaan ini 

kemungkinan dikarenakan penderita 

hipertensi lama yang rutin mengkonsumsi obat 

antihipertensi atau terkontrol mengalami 

kerusakan substansia alba tidak seburuk 

penderita hipertensi yang tidak teratur minum 

obat, selain itu pasien dengan tekanan darah 

yang tidak terkontrol menunjukan kerusakan 

substansia alba yang lebih luas.19 

Hipertensi yang tidak dikontrol akan 

membuat sel otot polos vaskular serebral 

berproliferasi, mengakibatkan lumen menjadi 

lebih sempit dan dinding vaskular menebal 

sehingga suplai oksigen dan nutrisi yang 

menuju ke jaringan otak oleh darah menjadi 

terganggu.6,15 Apabila dibiarkan akan terjadi 

iskemik di sel neuron otak. Pompa ion yang 

membutuhkan ATP akan tidak berfungsi 

sehingga ion natrium dan kalsium akan 

terjebak dalam sel saraf yang pada akhirnya 

membuat sel saraf mati, infark lakunar dan 

menimbulkan masalah fungsi kognitif. 

Semakin lama jika dibiarkan maka akan 

semakin memperparah lesi di substansia alba 

maupun infark lacunar, sehingga gangguan 

fungsi kognitif akan semakin berat. 10,15 

Penderita hipertensi kronis merupakan 

faktor predisposisi atrofi atau penyusutan 

massa otak pada individu lanjut usia. 

Perubahan struktural otak yang mirip penderita 

demensia alzheimer seperti amyloid dan atropi 

cerebral juga memperburuk fungsi kognitif. 

Berbagai kelainan ini lambat laun 

menimbulkan penyakit pembuluh darah di 

otak, yang pada tahap akhir menyebabkan 

gangguan kognitif. 6,10 
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KESIMPULAN 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit 

tidak menular yang masih menjadi masalah 

kesehatan di tingkat nasional maupun global. 

Penurunan fungsi kognitif merupakan salah 

satu masalah yang ditimbulkan oleh hipertensi 

karena dapat mengganggu kualitas hidup 

seseorang. Hasil penelitian ini menemukan 

adanya hubungan yang signifikan antara 

riwayat hipertensi lebih dari 5 tahun terhadap 
risiko penurunan fungsi kognitif pada pasien 

lansia rawat jalan di Poli Penyakit Dalam 

RSUD Sanjiwani Gianyar Bali. Pencegahan, 

merubah gaya hidup dan meminum obat 

antihipertensi secara teratur diyakini 

merupakan upaya terbaik untuk mencegah dari 

berbagai macam komplikasi yang dapat 

terjadi.  
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