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ABSTRAK

Hipertensi adalah keadaan ketika seseorang mengalami peningkatan
tekanan darah diatas normal. hipertensi merupakan penyebab kematian nomor 3
setel ah stroke (15,4%) dan tuberculosis (7,5%), yakni mencapai 6,8% dari populasi
kematian pada semua umur. Berdasarkan hasil riskesdas 2018 menunjukan bahwa
prevalens hipertensi mencapai 34,1% dari penduduk Indonesia Sedangkan
prevalens di Jakarta selatan padatahun 2017 yaitu 22,9%. Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisa hubungan antara aktivitas fisikk dan determinan lainnya dengan
kejadian hipertensi padawanita di Puskesmas K ebayoran Baru Jakarta. Penelitian
ini menggunakan metode penelitian survey analitik dengan desain case control,
dengan sampel penelitian berjumlah 160 responden 80 kasus yaitu pasien
puskemas kebayoran baru dan 80 kontrol yaitu kelurga pasien yang didapat dengan
teknik purposive sampling. Analisis menggunakan uji chi square. Hasil
menunujukan terdapat hubungan yang signifikan Antara asupan natrium (p-value =
0,00),status gizi (p-value = 0,008) dan tidak ada hubungan signifikan dengan
aktivitasfisik (p-value=0,225). Kesimpulan yaitu terdapat hubungan Antara asupan
natrium dan status gizi dengan kegjaidan hipertensi dan tidak terdapat hubungan
Antara aktivitas fisk dengan kegjadian hipertensi. Disarankan agar tenaga kerja
kesehatan meningkatkan program promosi kesehatan tentang pola hidup sehat dan
perlunya pojok gizi dalam memberikan konseling

Kata kunci : hipertensi,aktivitas fisik,status gizi dan asupan natrium.
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ABSTRACT

Hypertension is a condition when someone experiences an increase in blood
pressure above normal. Hypertension is the number 3 cause of death after stroke
(15,4%) and tuberculosis (7,5%). Which reaches 6,8% of the population of death at
all ages. Based on the result of 2018 riskesdas showed that the prevalence of
hypertension reached 34,1% of the Indonesian population. While the prevalence in
southern Jakarta in 2017 is 22,9%. This study aims to analyze the relationship
between physical activity and other determinantswith theincidence of hypertension
in women at the kebayoran baru health center in jakarta. This study uses analytical
survey research methods with case control design, with asample of 160 respondents
80 cases of new kebayoran health center patiens and 80 controls of the pantient’s
family obtained by purposive sampling technique and analysis using chi squaretest.
The results is showed a significant relationship between the intake of salt (p-
value=0,00), overwight (p-value=0,008) with hypertension and no significant
relationship between exercise (pvalue=0,225) with hypertension. The conclusion
that there is a relationship between salt intake and obesity and the incidence of
hypertension. It is recommended that health workers improve health promotion
programs on healty lifestyles and the need for nutrional corner of providing
counseling.

Keywords. hypertension, physical activity, nutritional status, and sodium
intake
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BAB |
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Penyakit tidak menular (PTM) merupakan masalah kesehatan
utama di negara-negara maju. Penyakit tidak menular saat ini menyebabkan
hampir 2 per 3 dari semua kematian di seluruh dunia. Salah satu penyakit
tidak menular yang menjadi masalah kesehatan yang sangat serius saat ini
yaitu hipertensi (WHO,2013)

Hipertensi adalah keadaan ketika seseorang mengalami peningkatan
tekanan darah diatas normal atau tekanan sistolik lebih tinggi dari 140
mmHg dan diastoliknya diatas 90 mmHg (Rachman, 2011). Hipertensi
merupakan penyebab kematian nomor 3 setelah stroke (15,4 %) dan
tuberkulosis (7,5 %), yakni mencapai 6,8 % dari populasi kematian pada
semuaumur (Arif dkk, 2011).

Berdasarkan hasil data Riskesdas dari tahun 2013 sampai dengan tahun
2018 mengalami peningkatan, proporsi hipertensi pada tahun 2013 sebanyak
25,8%, dan di tahun 2018 mengalami peningkatan sebanyak 8,3% menjadi
34,1 %. Sedangkan prevalens hipertensi di Jakata selatan padatahun 2017
yaitu 22,9 %

Sekitar 95% hipertens di indonesia merupakan hipertensi esensial yang
tidak diketahui  penyebabnya dan bersifat multifaktorial.(Muhammad
Y ogiantoro, 2006). Berdasarkan penelitian prospektif farminghan heart study
, Wanita berusia 30-39 tahun yang memiliki tekanan darah >140/90 mmHg
dan di pantau terus selama 20 tahun, ternayata mempunyai resiko mengalami
stroke,menderita gagal jantung, dan beresiko mengalami penyakit pembuluh
darah periphera (Krummel DA, 2004).

Faktor resiko pada hipertensi terbagi menjadi duayaitu faktor yang
dapat di ubah dan tidak dapat di ubah. faktor yang tidak dapat di ubah yaitu
riwayat keluarga (keturunan), jenis kelamin dan umur, Sedangkan Faktor
yang dapat di ubah antara lain obesitas, kurang olahraga/aktivitas fisik,

1
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konsumsi garam berlebih, merokok dan konsums alcohol, stres. (suiraoka,
2012).

Jenis kelamin juga merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi
tekanan darah (Rosta, 2011). Perempuan cenderung menderita hipertensi
daripada laki-laki. sebanyak 27,5% perempuan mengalami hipertens,
sedangkan untuk laki-laki hanya sebesar 5,8% sga Perempuan akan
mengalami peningkatan resiko tekanan darah tinggi (hipertensi) setelah
menopouse Yyaitu usia diatas 45 tahun. Perempuan yang belum menopouse
dilindungi oleh hormon estrogen yang berperan dalam meningkatkan kadar
High Density Lipoprotein (HDL). Kadar kolesterol HDL rendah dan
tingginya kolesterol LDL (Low Density Lipoprotein) mempengaruhi
terjadinya proses aterosklerosis dan mengakibatkan tekanan darah tinggi
(Anggraini dkk,2009).

Salah satu faktor yang dapat di ubah adalah aktivitas fisik. Aktivitas
fisikk yang kurang merupakan salah satu faktor terjadinya hipertensi. Pada
Hasil Data Riskesdas Tahun 2018 menyatakan bahwa aktifitasfisik kurang di
daerah jakarta sebanyak 47,8%. Aktifitas fisk yang baik dan rutin akan
melatih otot jatung dan tahanan perifer yang dapat mencegah peningkatan
darah. Olahraga yang teratur dapat merangsang pelepasan hormone
endorphin yang menimbulkan efek euphoria dan relaksasi otot sehingga
tekanan darah tidak meningkat ( hasanudin, 2018) sedangkan , kurangnya
aktifitas fissk meningkatkan resiko menderita hipertensi. Orang yang tidak
aktif cenderung mempunyai frekuensi denyut jantung yang lebih tinggi
sehingga otot jantungnya harus bekerja lebih keras pada setiap kontraksi,
makin besar tekanan yang dibebankan pada arteri sehingga tekanan darah
akan meningkat (Nur afni karim, 2018)

Selain aktivitas fisik faktor lain yang memicu timbulnya penyakit
hipertensi yang dapat di ubah adalah status gizi yang tidak seimbang dan
asupan natrium . Ketidakseimbangan antara konsumsi makanan dengan
status gizi akan menimbulkan malnutrisi atau kegemukan (obesitas).
Menurut Hasil Rikesdas Tahun 2018 bahwa orang yang terkena obesitas di
daerah jakarta pada usia dewasa sebanyak 29,8% .Berat badan dan indeks

Hubungan Antara..., Alliya Nur Fauziyyah, FIKES, 2019.



berat badan berkolerasi dengan tekanan darah. hipertensi pada orang gemuk
5kali lebihtinggi di bandingkan dengan orang yang berberat badan normal.

Sedangkan mikronutrien yang berperan penting perkembangan
penyakit hipertensi salah satunya karenaasupan Natrium (Na) dalam jumlah
berlebihan dalam waktu tertentu. Konsums natrium yang berlebih
menyebakan tubuh meretensi cairan yang dapat meningkatlan volume
darah. Asupan natrium yang berlebih dapat mengecilakn diameter arteri,
menyebabkan jantung harus memompa keras untuk mendorong volume
darah melalui ruang yang makin sempit, sehingga tekanan darah menjadi
naik akibatnyaterjadi hipertensi. (Fitri Y, 2018)

Hal ini didorong oleh perubahan polahidup masyarakat yang cenderung
tidak aktif secara fisik ( contohnya banyak menghabiskan waktu dengan
menonton tv,) konsumsi buah dan sayur rendah ( banyak makan makanan
olahan siap sgji, tinggi garam, gula dil), serta konsumsi rokok dan alcohol
(Warta kesmas, 2017)

Berdasarkan data diatas peneliti ingin tahu apakah ada hubungan antara

aktivitasfisik, status gizi dan asupan natrium dengan penyakit hipertensi pada

wanitadi puskesmas kebayoran baru Jakarta selatan

Tujuan pendlitian

1.

Tujan umum
Mengetahui hubungan antara aktivitasfisik, status gizi dan asupan natrium
dengan kejadian hipertensi pada wanita di puskesmas kebayoran baru
Jakarta
Tujuan khusus
a. Mengidentifikasi karakteristik pasien hipertenss di Puskesmas
Kebayoran Baru Jakarta Selatan
b. Mengidentifikas Status Gizi pasien hipertenss di Puskesmas
K ebayoran Baru Jakarta Selatan
c. Mengidentifikasi Aktivitas Fisik pasien hipertensi di Puskesmas
Kebayoran Baru Jakarta Selatan
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d. Mengidentifikasi Asupan Natrium pasien hipertensi di Puskesmas
Kebayoran Baru Jakarta Selatan

e. Menganalisis hubungan aktivitas fisik dengan penderita hipertensi
wanitadi puskesmas kebayoran baru Jakarta selatan

f. Menganalisis hubungan antara ststus gizi dengan penderita penyakit
hipertensi wanita di puskesmas kebayoran baru Jakarta selatan

0. Menganalisis hubungan antara natrium dengan penderita penyakit

hipertensi wanitadi puskesmas kebayoran baru Jakarta selatan

C. Rumusan masalah
Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah “Apakah Terdapat
Hubungan Antara Aktivitas Fisik , Status Gizi dan Asupan Natrium dengan
Tekanan Darah Pada Penderita Penyakit Hipertenss Wanita Di Puskesmas
Kebayoran Baru Jakarta Selatan”

D. Manfaat pendlitian

1. Masyarakat
Penelitian ini dapat membantu memberikan informasi tentang faktor yang
berhubungan dengan hipertens sehinggadapat menjadi dasar dalam upaya
pencegahan penyakit hipertensi.

2. Bagi isntalas kesehatan
Penelitian ini dapat digunakan sebagai dasar untuk melakukan promosi
kesehatan dalam menanggulangi penyakit tidak menular khususnya
penyakit hipertensi.

3. Bagi pendliti
Sebagai sarana pembelgjaran melakukan penelitian  sekaligus
mengaplikasikan ilmu yang sudah didapat selama perkuliahan dan dapat
menambah wawasan dan sebagai pengembangan ilmu pengetahuan yang
berkaitan dengan faktor resko keadian hipertenss untuk bahan

pertimbangan bagi penelitian lain ataupun penelitian lanjutan
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Ruang Lingkup

Dalam proposal pendlitian ini peneliti akan meneliti tentang Hubungan
Antara Aktivitas Fisik, Status Gizi Dan Asupan Natrium Dengan Kejadian
Hipertensi Pada Wanita di Puskesmas Kebayoran Baru Tahun 2019. Sampel
yang digunakan untuk sampel kasus adalah wanita dewasa yang memiliki
riwayat penyakit hipertensi dan untuk sampel control adalah wanita yang
tidak memiliki riwayat penyakit hipertensi. penelitian ini akan di lakukan
pada bulan agustus 2019 bertempat di Puskesmas Kabayoran Baru Jakarta
Selatan, pendlitian ini di lakukan karnariwayat penyakit hipertensi di Jakarta
selatan pada wanita cukup tinggi sebesar 28,12% (Profil Kesehatan Jakarta
2017) Penelitian ini menggunakan n design case control Pengumpulan data
dilakukan dengan melakukan pengukuran tekanan darah menggunakan
sfigmomanometer , wawancara asupan natrium dengan menggunakan Semi-
Quantitative Food Freguency Questionnare, status gizi dengan penimbangan
berat badan dan tinggi badan dan wawancara aktivitas fisk menggunakan
International Physical Activity Questionnare.
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