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Abstrak

Hipertensi ditandai dengan hasil pengukuran tekanan darah yang menunjukkan tekanan sistolik sebesar >
140 mmhg atau dan tekanan diastolik sebesar > 90 mmhg, Gaya hidup merupakan faktor penting yang
mempengaruhi kehidupan masyarakat. Gaya hidup yang tidak sehat dapat menjadi penyebab terjadinya
hipertensi misalnya aktivitas fisik, stres, dan Pola makan yang salah merupakan salah satu faktor resiko
yang meningkatkan penyakit hipertensi. Tujuan penelitian ini adalah Untuk mengetahui hubungan pola
makan dan aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan
desain deskriptif analitik menggunakan pendekatan cross sectional study, yaitu ingin mengetahui
hubungan antara satu variabel dengan variabel yang lain. Variabel yang dimaksud adalah variabel
independen dan variabel dependen. Uji analisis yang digunakan adalah analisa bivariat adalah analisis
yang menghubungkan dua variabel yaitu variabel bebas dan variabel terikat. Analisis bivariat dengan
menggunakan uji Chi Square dengan menggunakan a = 5%. Hasil penelitian ini adalah Ada hubungan
pola makan dengan kejadian penyakit hipertensi (p=0,000). Ada hubungan aktivitas fisik dengan
kejadian penyakit hipertensi (p=0,000). Diharapkan informasi hasil penelitian ini dapat digunakan
sebagai bahan tambahan untuk memperkaya pengetahuan dan keperluan referensi ilmu keperawatan
komunitas penyebab kejadian hipertensi.
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Abstract

Hypertension is characterized by the results of blood pressure measurements showing a systolic pressure of >
140 mmHg or a diastolic pressure of > 90 mmHg. Lifestyle is an important factor that influences people's lives.
An unhealthy lifestyle can be a cause of hypertension, for example physical activity, stress, and wrong eating
patterns are risk factors that increase hypertension. The purpose of this study was to determine the relationship
between diet and physical activity with the incidence of hypertension. This type of research is quantitative with
an analytic descriptive design using a cross sectional study approach, which wants to know the relationship
between one variable and another. The variables in question are the independent variables and the dependent
variables. The analytical test used is bivariate analysis, which is an analysis that connects two variables,
namely the independent variable and the dependent variable. Bivariate analysis using the Chi Square test using
o = 5%. The results of this study are there is a relationship between diet and the incidence of hypertension (p =
0.000). There is a relationship between physical activity and the incidence of hypertension (p=0.007). It is
hoped that the information on the results of this study can be used as additional material to enrich knowledge
and reference needs for community nursing science that causes hypertension.
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PENDAHULUAN

Hipertensi masih merupakan penyumbang
penyebab tertinggi kematian akibat penyakit tidak
menular.World  Health  Organization (WHO)
menjelaskan kematian paling tinggi dikaitkan
dengan penyakit kardiovaskuler yaitu WHOSEAR
(South East Asia Region) yang terdiri dari 11
Negara dan Indonesia menduduki  peringkat
pertama yaitu 26,4 %(Hosseinpoor et al. 2018).

Hipertensi menjadi ancaman kesehatan
masyarakat karena potensinya yang mampu
mengakibatkan  kondisi  komplikasi  seperti
stroke, penyakit jantung koroner, dan gagal
ginjal, penegakkan diagnosa dapat dilakukan
melalui pengukuran tekanan darah oleh tenaga
kesehatan atau kader kesehatan yang telah
dilatih dan dinyatakan layak oleh tenaga
kesehatan untuk melakukan pengukuran(Dosoo et
al. 2019). Hipertensi ditandai dengan hasil
pengukuran tekanan darah yang menunjukkan
tekanan sistolik sebesar > 140 mmhg atau dan
tekanan diastolik sebesar > 90 mmhg (DePalma
et al. 2018). Pengukuran tekanan darah dilakukan
sesuai dengan standar British  Society of
Hypertension menggunakan alat
sphygmomanometer air raksa, digital atau anaeroid
yangtelah ditera (Mariyona 2020).

Angka kejadian hipertensi di Asia Tenggara
mencapai 36%. Di Indonesia hasil dari Riset
Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, Indonesia
memiliki prevalensi kejadian hipertensi sebesar
34,1% (Kementerian Kesehatan 2019).Sebab
utama tingginya dan meningkatnya prevalensi
hipertensi di negara-negara yang berpenghasilan
rendah dan menengah adalah makanan yang
tidak sehat, terutama kelebihan natrium dan
kalium yang tidak tercukupi, kurangnya aktivitas
fisik, merokokdan konsumsi alkohol (Siagian,
Alifariki, and Tukatman 2021).

Menurut  (Triyanto  2014)  Hipertensi
merupakan salah satu penyakit degeretatif.
Umumnya tekanan darah bertambah secara
perlahan dengan bertambahnya umur. Resiko untuk
menderita hipertensi pada populasi >55 tahun yang
tadinya normal adalah 90%. Sampai umur 55
tahun,laki-laki lebih banyak menderita hipertensi
dibanding perempuan. Hipertensi ini pada dasarnya
memiliki sifat yang cenderung tidak stabil dan sulit
untuk di kontrol, maka dapat menyebabkan
terjadinya infark jantung, gagal ginjal, stroke dan
kerusakan mata.

Beberapa  faktor yang  memengaruhi
terjadinya hipertensi dibagi menjadi 2 faktor yaitu
faktor yang tidak dapat diubah atau dikontrol dan

faktor yang dapat diubah atau dikontrol. Faktor
yang dapat diubah atau dikontrol dibagi menjadi
genetik, jenis kelamin dan usia. Sedangkan faktor
yang dapat diubah atau dikontrol yaitu konsumsi
lemak, konsumsi  kopi  berlebih,  obesitas,
stres,diabetes melitus, kebiasaan merokok, pola
asupan garam berlebih (Putu Sudayasa et al. 2020).

Gaya hidup merupakan faktor penting yang
mempengaruhi kehidupan masyarakat. Gaya
hidup vyang tidak sehat dapat menjadi penyebab
terjadinya hipertensi misalnya aktivitas fisik, stres,
dan Pola makan yang salah merupakan salah satu
faktor  resiko  yang meningkatkan penyakit
hipertensi. Faktor makanan  modern  sebagai
penyumbang utama terjadinya hipertensi Kelebihan
asupan lemak mengakibatkan kadar lemak
dalam  tubuh meningkat, terutama kolesterol yang
menyebabkan kenaikan berat badan sehingga
volume darah mengalami peningkatan tekanan
yang lebih besar (Rihiantoro and Widodo 2018).

Salah satu faktor penyebab terjadinya
hipertensi yaitu pola makan yang kurang baik
seperti seringnya mengonsumsi  makanan  yang
tinggi natrium, makanan cepat saji yang
mengandung  banyak lemak, dan Kkurangnya
mengonsumsi  buah dan sayur.  Pola  makan
merupakan karakteristik dari kegiatan yang berulang
kali dari individu dalam memenuhi kebutuhannya
akan makanan, sehingga kebutuhan fisiologis,
sosial dan  emosionalnya dapat terpenuhi
(Sulistyoningsih 2011 n.d.) .

pola konsumsi makan yang baik cenderung
tidak terkenapenyakit hipertensi sedangkan pola
konsumsi makan yang buruk cenderung terkena
penyakit hipertensi tingkat | dan hipertensi tingkat 11
(Kadir 2019).

Kurangnya aktivitas fisik membuat organ
tubuh dan pasokan darah maupun oksigen menjadi
tersendat sehingga menimbulkan banyak
permasalahan kesehatan seperti tingginya berat badan
serta meningkatnya tekanan darah (Putra Apriadi
Siregar 2020)

Tujuan penelitian adalah Untuk mengetahui
hubungan pola makan dan aktivitas fisik dengan
kejadian hipertensi.

METODE

Jenis Penelitian ini adalah kuantitatif dengan
desain deskriptif analitik menggunakan pendekatan
cross sectional study, yaitu ingin mengetahui
hubungan antara satu variabel dengan variabel yang
lain. Variabel yang dimaksud adalah variabel
independen dan variabel dependen. Pada penelitian
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ini berjumlah 50 orang. Teknik sampling dalam
penlitian ini menggunakan teknik non-probabilty
sampling dengan metode purposive sampling. Alat
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu : lembar
informed consent dan kuesioner penelitian.
Analisis dilakukan secara univariat dan bivariat

dengan uji chi square dengan a = 0,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Tabel 1 Karakteristik Responden

Variabel Frekuensi %
Jenis Kelamin
Laki-Laki 39 78,0
Perempuan 11 22,0
Umur
< 65 Tahun 36 72,0
> 65 Tahun 14 28,0
Kategori Hipertensi
Pra Hipertensi 37 74,0
Hipertensi Tingkat 1 13 26,0
Pola Makan
Baik 33 66,0
Kurang 17 34,0
Aktivitas Fisik
Baik 32 64,0
Kurang 18 36,0
Total 50 100

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa
jenis kelamin laki-laki sebanyak 39 responden
dengan persentase 78% dan jenis kelamin
perempuan sebanyak 11 responden dengan
persentase 22%. Usia paling tinggi adalah < 65
tahun sebanyak 36 responden dengan persentase
72% dan > 65 tahun sebanyak 14 responden
dengan persentase 28%. Responden yang
menderita pre hipertensi sebanyak 37 responden
dengan persentase 74% dan menderita hipertensi
tingkat 1  sebanyak 13 responden dengan
persentase 26%. Responden yang memiliki pola
makan baik sebanyak 33 responden dengan
persentase 66% dan yang memilki pola makan
kurang sebanyak 17 responden dengan persentase
34%. Responden yang memiliki aktivitas baik
sebanyak 32 responden dengan persentase 64%
dan yang memiliki aktivitas kurang sebanyak 18
responden dengan persentase 36%.

Tabel 2. Analisa Bivariat Hubungan Pola Makan
Dengan Kejadian Hipertensi

Kategori Hipertensi

Pola Pra Hipertensi Total
Makan Hipertensi Tingkat 1
n % n %

Baik 32 64,0 1 2,0 33
Kurang 5 10,0 12 24,0 17 0,000
Total 37 740 13 26,0 50

Berdasarkan Tabel 2 bahwa responden yang
memiliki pola makan baik yang mengalami pra hipertensi
sebanyak 32 (64,0%) dan mengalami hipertensi stadium
1 sebanyak 1 (2,0%). Untuk responden yang memiliki
pola makan kurang yang mengalami pra hipertensi
sebanyak 5 (10,0%) dan mengalami hipertensi stadium 1
sebanyak 12 (24,0%). Berdasarkan uji chi square
didapatkan nilai p=0,000 artinya ada hubungan pola
makan dengan kejadian hipertensi.

Penelitian (Shi et al. 2018) menjelaskan bahwa
didapatkan 1831 peserta dengan kejadian hipertensi.
Pada variabel pola makan hasil dibagi menjadi 2
bagian yaitu ‘Modern’ dan ‘Prudent’. Hasil dari pola
makan ‘Modern’ seperti (makanan yang dipanggang
atau dihisab, makanan instan, makanan kaleng, buah
atau sayur yang difermentasikan, makan fermentasi,
minuman  ringan, dan  makanan yang digoreng)
dengan uji logistik menunjukkan nilai OR = 1,51,p =
0,001 yang artinya ada diantara hubungan perilaku pola
makan modern terhadap kejadian hipertensi. Hasil dari
pola makan ‘Prudent’ seperti (makanan kedelai, susu,
buah dan sayur) dengan uji logistik menunjukkan nilai
OR = 0,93,p = 0,670 dengan artian tidak terdapat
pengaruh pola makan prudent dengan kejadian hipertensi.

Pola makan dengan konsumsi lauk hewani yang
tinggi lemak juga menyebabkan hipertensi. Selain
itu,mengkonsumsi karbohidrat yang mengandung tinggi
natrium dan tinggi lemak, susu dan penyedap makanan,
menunjukkan bahwa hubungan yang signifikan dengan
kejadian hipertensi (Manik and Wulandari 2020).

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian
menunjukkan bahwa 24 responden dengan pola makan
buruk, 20 responden mengalami pre-Hipertensi, 13
responden mengalami Hipertensi tingkat satu dan 7
responden mengalami Hipertensi tingkat dua. Terdapat
pengaruh pola makan terhadap kejadian Hipertensi di
wilayah  kerja Puskesmas Dungaliyo Kabupaten
Gorontalo. Disarankan masyarakat agar kiranya dapat
lebih memperhatikan pola makan yang sehat sehingga
bisa meminimalisir risiko Hipertensi.

Menurut (Pamelia 2015) menemukan hubungan
yang signifikan antara kebiasaan makan makanan cepat
saji dankejadian tekanan darah tinggi. Asupan makanan
berkaitan dengan status gizi dan penyakit yang diderita
seseorang (Adinda, Sudaryati, and Siregar 2020).

Pada penelitian (Mustofa, Hasbie, and Roynaldo
2022) didapatkan nilai signifikansi / p-value sebesar
0,000 terdapat hubungan yang bermakna antara pola
makan dengan kejadian hipertensi. Apabila seseorang
memiliki pola makan yang buruk maka orang tersebut
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beresiko mengalami  hipertensi 14,250 kali lebih
tinggi dibandingkan dengan mereka yang memiliki
pola makan yang baik.

Hasil peneltian (Mardianto, Darwis, and
Suhartatik 2021). menunjukan adanya hubungan pola
makan dengan kejadian hipertensi di Rumah Sakit Tk 11
Pelamonia Makassar. Dengan jumlah responden
sebanyak 28 orang, setelah di lakukan pengujian
bivariat di dapatkan nilai p = 0,000 dalam artian jika
nilai p lebih kecil dari nilai a maka Ho di tolak artinya
terdapat pengarug atau hubungan pola makan dengan
kejadian hipertensi. Pola makan adalah salah satu
penyebab terjadinya berbagai penyakit seperti salah
satunya adalah hipertensi. Salah satucara untuk
mengurangi terjadinya penyakit hipertensi adalah
dengan menjaga pola makan dengan baik yaitu
mengurangi asupan banyak lemak dan asupan garam
disamping itu perlu meningkatkan buah dan sayur
(Rihiantoro and Widodo 2018).

Dari hasil uji statistik yang dilakukan oleh
(Sitorus 2018) diperoleh nilai uji signifikasi asupan
lemak yaitu sebesar 0,001 (<0,05), maka dapat
disimpulkan  bahwa terdapat hubungan yang
bermakna antara asupan lemak dengan kejadian
hipertensi. Dari  hasil analisis diperoleh juga nilai
OR= 5,38 (Cl 95% : 2,011-14,421) artinya pasien
rawat jalan dengan asupan lemak kurang baik
mempunyai peluang berisiko 5 kali lebih besar
mengalami hipertensi dibanding dengan pasien rawat
jalan dengan asupan lemak baik.

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Saragih and Karimah
2023) hasil yang didapatkan tidak terdapat hubungan
antara status gizi, asupan kalium, asupan natrium
dengan kejadian hipertensi.

Tabel 3. Analisa Bivariat Hubungan Aktivitas
Fisik Dengan Kejadian Hipertensi

resistensi insulin, berat badan, dan
perut, dan memperbaiki profil lipid darah.

Aktivitas  fisik  responden < 600
MET/minggu berisiko 1,25 kali lebih besar
menderita hipertensi daripada responden dengan
aktivitas fisikk > 600 MET/minggu, terdapat
pengaruh aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi
nilai p-value = 0,000 (Hardati and Ahmad 2017).
Menurut (Hegde, S. M., & Solomon 2015) bahwa
semakin rendah aktivitas fisik yang dilakukan
seseorang maka tekanan darah semakin tinggi,
aktivitas fisik dapat mengurangi  risiko
hipertensi karena dapat menekan aktivitas sistem
saraf simpatis dalam menurunkan tekanan darah.

Hal sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh (Rihiantoro and Widodo 2018)
yang menyatakan bahwa terdapat hubungan
aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi, dengan
diperoleh nilai OR=2,255 yang berarti subjek yang
melakukan aktivitas fisik ringan  berisiko
mengalami  hipertensi  sebesar 2,255  Kkali
dibandingkan dengan yang melakukan aktivitas
fisik sedang dan berat.

Berdasarkan hasil penelitian  (Dwi
Anggraini, Dody lzhar, and Noerjoedianto 2018)
diperoleh bahwa dari 42 responden yang memiliki

lingkar

aktivitas fisik ringan, sebanyak 37 orang
(88,10%) diantaranya mengalami  hipertensi.
Sedangkan  diantara 40 responden  yang

mempunyai aktivitas fisik sedang, ada sebanyak
19 orang(47,50%) yang mengalami hipertensi.
Dan dari 15 responden dengan aktivitas fisik
tinggi, sebanyak 5 orang(33,33%) mengalami
hipertensi. Hasil uji statistik diperoleh nilai p =
0,000mempunyai arti bahwa p< 0,05 maka

hipotesis gagal ditolak dengan  kata lain
terdapat  hubungan  antara aktivitas  fisik
dengan  kejadian  hipertensi  di Puskesmas

Kategori Hipertensi
Hipertensi

Aktivitas Pra

Rawasari Kota Jambi Tahun 2018.
Aktivitas fisik dapat menurunkan tekanan

fisik Hipertensi Tingkat 1 Total darah melalui mekanisme penurunan tahanan
n % n % perifer karena adanya perubahan pada aktivitas

Baik 30 60,0 2 4,0 32 sistem saraf simpatis dan respon vaskular setelah
Kurang 7 14,0 11 22,0 18 QPQktivitas fisik. Aktivitas fisik juga dapat
Total 37 740 13 260 50 mensimulasi penurunan aktivitas saraf simpatis
. . . . dan meningkatkan aktivitas saraf parasimpatis

Hasil penelitian ini  sejalan dengan yang menyebabkan vasodilatasi penampang
penelitian (Firdaus and Suryaningrat 2020) pembuluh darah sehingga terjadi penurunan

didapatkan hubungan yang bermakna antara
aktivitas fisik total dengan kontrol tekanan
darah pada pasien hipertensi (p= 0,027). Secara

umum, olahraga mengurangi tekanan darah
dengan  mekanis-me  resistensi  vaskular
sistemik, aktivitas sim-patis, aktivitas renin
plasma, penilaian model homeostasis, indeks
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tekanan darah, baik sistolik maupun diastolik
(Kasyifa, Rahfiludin, and Suroto 2018).

Hasil penelitian (WULANDARI 2019).
Didapatkan ada hubungan aktifitas fisik dengan
kejadian hipertensi (p=0,003). Kesimpulan bahwa
terdapat hubungan bermakna antara aktifitas fisik
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dengan kejadian hipertensi pada pra lansia di
Wilayah Kerja Puskesmas Lubuk Buaya Padang.
Diharapkan agar petugas kesehatan mampu
memberikan motivasi kepada masyarakat dalam
pencegahan dan penanganan hipertensi dengan
melakukan pemeriksaan rutin.

Hasil penelitian (Muhammad Nurman. and
Annisa 2018) didapatkan bahwa ada hubungan
aktivitas fisik dengan tekanan darah pada lansia
hipertensi. Dengan p value 0,001. Diharapkan
kepada masyarakat untuk dapat secara rutin
melakukan aktivitas fisik sesuai dengan Physical
Activity Rate.

SIMPULAN

Terdapat hubungan yang signifikan pola makan
dan aktivitas fisik dengan kejadian penyakit
hipertensi. Yang ditunjukkan dengan nilai

P.Value = 0,000, yang mana angka tersebut <
0,05
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