Volume 5, Nomor 4, Desember 2024 ISSN : 2774-5848 (Online)
ISSN : 2777-0524 (Cetak)

FAKTOR - FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN
HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS MELINTANG
TAHUN 2024

Bulan Auliani'®, Rima Berti Anggraini?, Muhammad Faizal®
Program Studi Ilmu Keperawatan, Institut Citra Internasional, Pangkalpinang®?2
*corresponding Author : bulanauliani@gmail.com

ABSTRAK

Hipertensi adalah suatu kondisi yang mengacu pada suatu tekanan darah sistolik yang lebih besar dari
140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih besar dari 90. Hipertensi sudah menjadi masalah kesehatan
masyarakat dan akan menjadi masalah besar jika tidak segera ditangani. Faktor penyebab hipertensi
belum diketahui secara pasti. Ada beberapa faktor penyebab hipertensi itu sendiri, salah satunya adalah
gaya hidup masyarakat, seperti stres, kurang aktivitas fisik, serta seringnya konsumsi makanan kaya
natrium maupun kurangnya inisiatif dari masyarakat untuk memeriksakan diri ke fasilitas kesehatan,
inilah salah satu yang dapat memicu masyarakat mudah terdampak penyakit hipertensi. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi di wilayah
kerja Puskesmas Melintang Tahun 2024. Metode penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif
dengan pendekatan cros — sectional. Pengumpula data dilakukan dengan menggunakan kuesioner.
Populasi dalam penelitian ini adalah pasien yang berobat di poli umum berjumlah 4.072 yang ada di
Wilayah Kerja Puskesmas Melintang pada Tahun 2023. Sampel dalam penelitian ini yaitu 110
responden. Hasil penelitian ini membuktikan bahwa terdapat hubungan antara Tingkat stres p (0,025),
aktivitas fisik p (0,002), dan konsumsi makanan tinggi natrium p (0,012) dengan kejadian hipertensi di
Wilayah Kerja Puskesmas Melintang Tahun 2024. Saran dari penelitian ini untuk memberi informasi
tambahan untuk digunakan sebagai sumber informasi mengenai peningkatan pelayanan kesehatan
masyarakat khususnya mengenai tingkat stres, aktivitas fisik dan konsumsi makanan tinggi natrium
yang baik agar bisa mengurangi hipertensi.

Kata kunci : aktivitas fisik, hipertensi, konsumsi makanan tinggi natrium, tingkat stres

ABSTRACT

Hypertension is a condition that refers to a systolic blood pressure greater than 140 mmHg and a
diastolic blood pressure greater than 90. There are several factors that cause hypertension itself, one
of which is people's lifestyle, such as stress, lack of physical activity, frequent consumption of foods rich
in sodium and lack of initiative from the community to go to health facilities, this is one of the things
that can trigger people to be easily affected by the disease. hypertension. This research aims to
determine the factors associated with the incidence of hypertension in the Melintang Community Health
Center working area in 2024. This research method uses quantitative research with a cross-sectional
approach. Data collection was carried out using a questionnaire. The population in this study were
4,072 patients seeking treatment at general polyclinics in the Melintang Community Health Center
Work Area in 2023. The sample in this study was 110 respondents. The results of this study prove that
there is a relationship between stress level p (0.025), physical activity p (0.002), and consumption of
foods high in sodium p (0.012) with the incidence of hypertension in the Melintang Community Health
Center Work Area in 2024. Suggestions from this research are to provide additional information to be
used as a source of information regarding improving public health services, especially regarding stress
levels, physical activity and good consumption of foods high in sodium in order to reduce hypertension.

Keywords : physical activity, hypertension. consumption of foods high in sodium, stress levels
PENDAHULUAN

Hipertensi adalah suatu kondisi yang mengacu pada suatu tekanan darah sistolik yang lebih
besar dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih besar dari 90 (Ferry, 2017). Hipertensi
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merupakan penyakit yang umum terjadi di masyarakat. Hipertensi sudah menjadi masalah
kesehatan masyarakat dan akan menjadi masalah besar jika tidak segera ditangani. Hipertensi
seringkali menimbulkan situasi berbahaya. Pasalnya, keberadaannya sering kali tidak dipahami
dan tidak menimbulkan keluhan serius hingga sampai suatu waktu timbul komplikasi pada
jantung, otak, ginjal, mata, pembuluh darah atau organ-organ vital lainnya (Sari & Ardianto,
2021).

Menurut Data dari World Health Organization (WHO) tahun 2023 Hipertensi adalah
penyebab utama kematian dini di seluruh dunia yang diperkirakan 1,28 miliar orang dewasa
berusia 30-79 tahun di seluruh dunia menderita hipertensi, sebagian besar (dua pertiga) tinggal
di negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah. WHO memiliki tujuan untuk
mengurangi prevalensi hipertensi sebesar 33% antara tahun 2010 dan 2030. Data menunjukkan
bahwa 46% orang dewasa penderita hipertensi tidak menyadari bahwa mereka mengidap
penyakit tersebut. Kurang dari separuh orang dewasa (42%) penderita hipertensi di diagnosis
dan diobati. Namun hanya 1 dari 5 orang dewasa (21%) yang dapat mengendalikan tekanan
darahnya (WHO, 2023).

Menurut American Heart Association (AHA), jumlah penderita tekanan darah tinggi di
atas usia 20 tahun di Amerika Serikat adalah 74,5 juta. Data statistic dari National Health
Foundation menunjukkan bahwa sekitar 1,2 juta orang Amerika 15% dari populasi orang
dewasa AS menderita tekanan darah tinggi (AHA, 2015). Selain itu, jumlah penderita dari
negara-negara Barat seperti Inggris Raya, Selandia Baru dan Eropa Barat mencapai sekitar 15%
(Maryam, 2017). Di Amerika Serikat, 15% orang kulit putih dan 25% hingga 30% orang kulit
hitam berusia antara 18 dan 45 tahun menderita tekanan darah tinggi (Miswar, 2020).
Berdasarkan wilayah, disetiap benua, prevalensi penderita hipertensi tertinggi di Afrika 46%
dan terendah di Amerika Serikat 35% (Musfira, 2021).

Di Asia penyakit ini menyebabkan 1,5 juta kematian setiap tahunnya (Musfira, 2021).
Selain itu, di Asia Tenggara prevalensi hipertensi menempati urutan ketiga tertinggi (36%) dari
total penduduk (Pambudi, 2019). Terdapat 333 juta penderita hipertensi di negara maju dan
639 juta di negara berkembang, termasuk Indonesia (Yonata dan Pratama, 2021). Berdasarkan
data Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2021 mencatat estimasi jumlah kasus
hipertensi di Indonesia sebesar 63.309.620 orang, sedangkan angka kematian di Indonesia
akibat hipertensi sebesar 427.218 kematian. Hipertensi terjadi pada kelompok umur 31-44
tahun (31,6%), umur 45-54 tahun (45,3%), umur 55-64 tahun (55,2%) (Kemenkes RI, 2021).

Gambaran hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2007 menunjukkan bahwa prevalensi
hipertensi pada penduduk umur > 18 tahun sebesar 31,7% dan di diagnosa oleh tenaga
kesehatan adalah 10,1%. Berdasarkan data dari Riskesdas 2013, prevalensi hipertensi di
Indonesia terdapat 25,8%. Data menunjukkan hanya 0,7% orang yang terdiagnosis hipertensi
yang meminum obat hipertensi. Prevalensi hipertensi tertinggi terjadi di Bangka Belitung
30,9%, dan yang terendah di Papua 16,8%. Perkembangan prevalensi hipertensi pada tahun
2018 dibandingkan hasil Riskesdas pada tahun 2013, prevalensi penyakit hipertensi meningkat
dari 25,8% menjadi 34,1% (Riskesdas 2007,2013,2018).

Berdasarkan profil dari Dinas Kesehatan Provinsi Bangka Belitung pada tahun 2021
sebesar 125,767 jiwa, pada tahun 2022 menjadi 86,601 jiwa, dan hasil data pada tahun 2023
sebanyak 86,307 jiwa (Dinas Kesehatan Provinsi Bangka Belitung, 2023). Berdasarkan data
dari Dinas Kesehatan Kota Pangkalpinang, tercatat penyakit hipertensi merupakan 10 penyakit
pertama terbanyak pada 3 tahun terakhir pada tahun 2021 mencapai 13,758 penderita, dan
mengalami peningkatan pada tahun 2022 dengan angka 17.362 dan pada tahun 2023 penderita
hipertensi semakin mengalami peningkatan dengan angka 44.060 penderita (Dinas Kesehatan
Kota Pangkalpinang, 2023).

Berdasarkan data awal yang di ambil di Puskesmas Melintang penyakit hipertensi
merupakan penyakit yang menduduki posisi pertama pada tahun 2020 dengan jumlah 3.085
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orang itu sudah termasuk laki-laki dan perempuan dan mengalami penurunan pada tahun 2021
sebanyak 2.922 orang. Ditahun berikutnya yaitu tahun 2022 sebanyak 3.137 orang dan ditahun
2023 mengalami peningkatan sebesar 3.228 orang (Puskesmas Melintang, 2023). Saat ini,
hipertensi merupakan masalah kesehatan umum dan salah satu penyebab utama kematian
diseluruh dunia. Hipertensi disebut sebagai penyakit kronis tidak menular dari satu orang ke
orang lain. Penyakit tidak menular masih menjadi masalah kesehatan masyarakat yang utama
di Indonesia. Peningkatan penyakit tidak menular umumnya disebabkan oleh gaya hidup
seseorang yang tidak mengutamakan kesehatan (Riskesdas, 2019).

Faktor penyebab hipertensi belum diketahui secara pasti. Ada beberapa faktor penyebab
hipertensi itu sendiri, salah satunya adalah gaya hidup masyarakat, seperti stres, kurang
aktivitas fisik, serta seringnya konsumsi makanan kaya natrium maupun kurangnya inisiatif
dari masyarakat untuk memeriksakan diri ke fasilitas kesehatan, inilah salah satu yang dapat
memicu masyarakat mudah terdampak penyakit hipertensi (Rahajeng, 2018). Salah satu faktor
yang dapat menaikkan atau menurunkan tekanan darah adalah keadaan emosi, termasuk tingkat
stres. Stres adalah ketegangan fisik dan mental yang tidak menyenangkan. Ketika seseorang
stres, tekanan darah meningkat dan hormon adrenalin yang merangsang system saraf simpatis
meningkat sehingga dapat meningkatkan tekanan darah dan detak jantung. Ketika seseorang
mengalami stres dalam jangka waktu yang lama maka tekanan darahnya akan tetap tinggi, dan
jika faktor penyebabnya tidak ditangani maka tekanan darahnya akan tetap tinggi atau biasa
disebut dengan hipertensi. Stres dapat memengaruhi kondisi fisik secara keseluruhan dan
menyebabkan tekanan darah meningkat. Oleh karena itu, orang yang memiliki riwayat penyakit
hipertensi ini disarankan untuk menghindari atau setidaknya mengelola tingkat stresnya
(Arta,dkk 2021).

Selain itu, kurangnya aktivitas fisik juga dapat meningkatkan terjadinya kenaikan tekanan
darah sehingga meningkatkan produksi glukosa di hati, mengurangi penggunaan energi otot,
serta meningkatkan kortisol dan hormon stres. Orang dengan aktivitas fisik terbatas mengalami
kesulitan mengatasi stres. Oleh karena itu, Tingkat stres meningkat pada orang yang tidak aktif
secara fisik. Aktivitas fisik yang teratur mempunyai potensi besar untuk melindungi terhadap
stres pada orang dengan tingkat stres tinggi. Namun aktivitas fisik yang cepat dan tidak teratur
dapat menyebabkan terbentuknya radikal bebas yang merupakan faktor risiko aterosklerosis
yang dapat menyebabkan hipertensi (Gerber, dkk 2017).

Berlebihan mengonsumsi makanan tinggi natrium juga dapat meningkatkan kadar lemak
dalam tubuh menyebabkan penumpukan plak di pembuluh darah, menyebabkan pembuluh
darah mengeras dan kehilangan elastisitas, membatasi aliran darah dan akhrinya menyumbat
arteri. Tekanan darah yang besar diperlukan agar darah dapat mengalir melalui pembuluh darah
yang menyempit ini sehingga menyebabkan terjadinya hipertensi (Andini, 2017). Penelitian
menunjukkan bahwa penderita hipertensi atau tekanan darah tinggi dapat menurunkan tekanan
darahnya dengan menurunkan kadar natrium selama empat minggu (Palimnong, 2018).
Meskipun tekanan darah tinggi biasanya tidak menimbulkan gejala apapun pada pasien,
tekanan darah pasien dapat tetap tinggi dalam jangka waktu lama sehingga menyebabkan
komplikasi. Stres, kurang aktivitas fisik dan makanan tinggi natrium juga dapat menyebabkan
tekanan darah tinggi. Pencegahan dan pengendalian tekanan darah tinggi dapat dilakukan
dengan berfokus pada pengurangan stres, meningkatkan aktivitas fisik, dan mengurangi
makanan kaya natrium (Kurniawan, 2019).

Menurut Firdaus, I (2021) dalam penelitiannya yang berjudul Hubungan Tingkat Stres dan
Aktivitas Fisik terhadap kejadian hipertensi menyatakan ada hubungan antara tingkat stres dan
aktivitas fisik ternadap kejadian hipertensi yang didapatkan hasil uji chi- square dengan nilai
p =0,013 (p <0,005) (Insanul Firdaus, 2021). Berdasarkan penelitian Audina, R (2019) dengan
judul Hubungan Konsumsi Makanan Tinggi Natrium dengan Kejadian Hipertensi menyatakan
ada hubungan yang bermakna antara konsumsi makanan tinggi natrium dengan kejadian
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hipertensi yang didapatkan hasil uji statistik chi-square p-value 0,009 (p < 0,05) (Rima Audina,
2019).

Menurut Audina, R (2019) dalam penelitiannya yang berjudul Hubungan Asupan Natrium,
Aktivitas Fisik dan Stres dengan Kejadian Hipertensi menunjukkan bahwa sebagian kecil pra-
hipertensi yaitu 22,4%. Dilihat dari distribusi olahraganya, 68,22% paling banyak berolahraga
kurang dan 0,93% paling sedikit berolahraga sedang. Distribusi stres paling sedikit kebal
terhadap stres yaitu 36,44% dan yang paling banyak kurang kebal yaitu 63,55%. Kebanyakan
orang lanjut usia mengonsumsi makanan yang meningkatkan tekanan darah, seperti makanan
tinggi garam, gula, dan lemak. Uji chi-square menunjukkan bahwa perilaku olahraga dan stres
berhubungan signifikan dengan perkembangan hipertensi. Disimpulkan ada hubungan antara
aktivitas fisik dan tingkat stres dengan kejadian hipertensi di Puskesmas Sungai Penuh (Rima
Audina, 2019).

Survey awal yang dilakukan oleh peneliti pada tanggal 29 Januari 2024 di Puskesmas
Melintang pada 10 orang pasien poli umum dengan diagnosa hipertensi, hampir rata-rata pasien
tidak melakukan ke semua komponen untuk mengurangi tingkat stres, kurangnya aktivitas fisik
yang dilakukan, dan sering mengonsumsi makanan tinggi natrium. Ada 10 pasien yang rajin
cek kesehatan berkala, 8 pasien yang mengalami stres ringan, 6 pasien yang jarang melakukan
aktivitas fisik seperti (Olahraga, bekerja, melakukan pekerjaan rumah, dll), dan 10 pasien yang
sering mengonsumsi makanan tinggi natrium seperti (Garam, sayur dalam kaleng, saus sambal,
keju, dll). Hal ini menunjukkan bahwa masih kurangnya minat dan perhatian masyarakat dalam
melaksanakan semua komponen untuk mengurangi stres, melakukan aktivitas fisik yang
teratur, dan mengurangi makanan tinggi natrium yang menjadi salah satu cara pengendalian
tekanan darah (Bulan Auliani, 2024).

Adapan tujuan dari penelitian ini adalah untuk diketahuinya faktor-faktor yang
berhubungan dengan kejadian hipertensi di Puskesmas Melintang Tahun 2024.

METODE

Desain penelitian, yang juga dikenal sebagai metode penelitian, pada dasarnya
mencerminkan suatu pendekatan yang dipilih untuk mencapai suatu tujuan penelitian.
Sementara itu, tujuan dari penelitian adalah mengungkapkan, menggambarkan, dan
menyimpulkan hasil pemecahan masalah melalui cara tertentu yang sesuai dengan prosedur
penelitiannya. Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif kuantitatif yang
menggunakan metode “cross-sectional” untuk mengumpulkan data variabel independent dan
dependen secara bersamaan. Variabel dalam penelitian ini terdiri dari variabel bebas
(Independen) vaitu tingkat stres, aktivitas fisik, dan konsumsi makanan tinggi natrium.
Sedangkan variabel terikat (Dependen) adalah kejadian hipertensi. Sehingga peneliti ingin
melihat apakah ada hubungan dari kedua variabel. Populasi dalam penelitian ini adalah pasien
yang berobat di poli umum berjumlah 4.072 yang ada di Puskesmas Melintang pada tahun
2023. Sampel dalam penelitian ini adalah sebagian dari populasi yaitu sebanyak 110 orang.

HASIL

Analisa Univariat

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Kejadian Hipertensi di Puskesmas Melintang
Tahun 2024
No Kejadian Hipertensi Jumlah Persentase (%)
1 Hipertensi 36 32,7
2 Tidak Hipertensi 74 67,3
Total 110 100

.
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Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan
kejadian hipertensi di Puskesmas Melintang tahun 2024, yang tidak hipertensi berjumlah 74
responden (67,3%) lebih banyak dibandingkan dengan hipertensi.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Tingkat Stres di Puskesmas Melintang Tahun
2024
No Tingkat Stres Jumlah Persentase (%0)
1 Stres Berat (> 26) 49 44,5
2 Stres Ringan (< 26) 61 55,5
Total 110 100

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan
tingkat stres di Puskesmas Melintang tahun 2024, yang stres ringan berjumlah 61 responden
(55,5%) lebih banyak dibandingkan dengan stres berat.

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Aktivitas Fisik di Puskesmas Melintang Tahun
2024
No Aktivitas Fisik Jumlah Persentase (%0)
1 Aktivitas Berat (> 7,9) 49 44,5
2 Aktivitas Ringan (< 7,9) 61 55,5
Total 110 100

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan
aktivitas fisik di Puskesmas Melintang tahun 2024, yang aktivitas ringan berjumlah 61
responden (55,5%) lebih banyak dibandingkan dengan aktivitas berat.

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Konsumsi Makanan Tinggi Natrium di
Puskesmas Melintang Tahun 2024
No Konsumsi Makanan  Tinggi Jumlah Persentase (%)
Natrium
1 Sering 53 48,2
2 Jarang 57 51,8
Total 110 100

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa distribusi frekuensi responden berdasarkan
konsumsi makanan tinggi natrium di Puskesmas Melintang tahun 2024, yang jarang berjumlah
57 responden (51,8%) lebih banyak dibandingkan dengan yang sering.

Analisa Bivariat

Tabel 5. Hubungan antara Tingkat Stres dengan Kejadian Hipertensi di Puskesmas
Melintang Tahun 2024

Kejadian Hipertensi

No Tingkat Hipertensi Tidak Total Nilai POR

Stres Ipertens Hipertensi p 95%ClI

n % n % n %

1 Stres 22 449 27 551 49 100

Berat 2735
2 Stres 14 23 a7 77 61 100 0,025 !

Ringan (1,204 - 6,213)
Jumlah 36 32,7 74 673 110 100

Berdasarkan tabel 5 didapat hasil, responden dengan kejadian hipertensi dengan tingkat
stres berat sebanyak 22 responden (44,9%), lebih banyak di bandingkan responden dengan
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tingkat stres ringan, sedangkan kejadian tidak hipertensi pada tingkat stres ringan berjumlah
47 responden (77%), lebih banyak dibandingkan responden dengan tingkat stres berat. Dari
hasil uji statistik antara tingkat stres dengan kejadian hipertensi, didapatkan nilai p (0,025) < o
(0,05) sehingga disimpulkan ada hubungan yang bermakna antara tingkat stres dengan kejadian
hipertensi. Hasil analisa lebih lanjut didapatkan nilai POR = 2,735 (95% ClI: 1,204 — 6,213),
hal ini berarti bahwa responden dengan tingkat stres berat memiliki kecenderungan 2,7 kali
lebih besar terjadi hipertensi dibandingkan responden dengan tingkat stres yang ringan.

Tabel 6. Hubungan antara Aktivitas Fisik dengan Kejadian Hipertensidi Puskesmas
Melintang Tahun 2024

Kejadian Hipertensi

N  Aktivita ) . Tidak Total Nilai POR

o sFisik Hipertensi Hipertensi p 95%Cl
n % n % n %

1 Berat 24 49 25 51 49 100

2 Ringan 12 19,7 49 80,3 61 100 0,002 3,920

(1,686 — 9,116)

Jumlah 36 32,7 74 67,3 110 100

Berdasarkan tabel 6 didapat hasil, responden dengan kejadian hipertensi dengan aktivitas
berat sebanyak 24 responden (49%), lebih banyak di bandingkan responden dengan aktivitas
ringan, sedangkan kejadian tidak hipertensi pada aktivitas ringan berjumlah 49 responden
(80,3%), lebih banyak dibandingkan responden dengan aktivitas berat. Dari hasil uji statistik
antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi, didapatkan nilai p (0,002) < a (0,05) sehingga
disimpulkan ada hubungan yang bermakna antara aktivitas fisik dengan kejadian hieprtensi.
Hasil analisa lebih lanjut didapatkan nilai POR = 3,920 (95% CI: 1,686 — 9,116), hal ini berarti
bahwa responden dengan aktivitas berat memiliki kecenderungan 3,9 kali lebih besar terjadi
hipertensi dibandingkan responden dengan aktivitas fisik ringan.

Tabel 7. Hubungan antara Konsumsi Makanan Tinggi Natrium dengan Kejadian
Hipertensi di Puskesmas Melintang Tahun 2024

Kejadian Hipertensi

N . . . Tidak Total Nilai POR

o Konsumsi Hipertensi Hipertensi D 95%Cl
n % n % n %

1 Sering 24 453 29 547 53 100 3103

2 Jarang 12 211 45 78,9 57 100 0,012 !

Jumlah 36 327 74 673 110 100 (1,346 —7,156)

Berdasarkan tabel 7 didapat hasil, responden dengan kejadian hipertensi yang sering
mengkonsumsi makanan tinggi natrium sebanyak 24 responden (45,3%), lebih banyak di
bandingkan responden yang jarang mengkonsumsi makanan tinggi natrium, sedangkan
kejadian tidak hipertensi yang jarang mengkonsumsi makanan tinggi natrium ringan berjumlah
45 responden (78,9%), lebih banyak dibandingkan responden yang sering mengkonsumsi
makanan tinggi natrium. Dari hasil uji statistik antara konsumsi makanan tinggi natrium dengan
kejadian hipertensi, didapatkan nilai p (0,012) < o (0,05) sehingga disimpulkan ada hubungan
yang bermakna antara konsumsi makanan tinggi natrium dengan kejadian hieprtensi. Hasil
analisa lebih lanjut didapatkan nilai POR = 3,103 (95% CI: 1,346 — 7,156), hal ini berarti bahwa
responden dengan yang sering mengkonsumsi makanan tinggi natrium memiliki
kecenderungan 3,1 kali lebih besar terjadi hipertensi dibandingkan dengan responden yang
jarang mengkonsumsi makanan tinggi natrium.
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PEMBAHASAN

Hubungan antara Tingkat Stres dengan Kejadian Hipertensi di Puskesmas Melintang
Tahun 2024

Stres merupakan emosi yang terjadi ketika seseorang merasa tertekan. Tekanan atau
bimbingan dapat berupa menjaga hubungan, atau prestasi akademis. Situasi stres disebabkan
oleh ketidakseimbangan antara tekanan seseorang dengan kemampuannya dalam mengatasi
tekanan tersebut. Orang membutuhkan energi yang cukup untuk mengatasi situasi stres tanpa
mengorbankan kesejahteraan mereka (Shahabuddin, 2010). Stres didefinisikan sebagai
ketidakmampuan mengatasi ancaman yang dihadapi oleh mental, fisik, emosional, dan spiritual
manusia, yang pada suatu saat dapat mempengaruhi keadaan fisik manusia tersebut. Stres dapat
dipandang dalam dua acara, sebagaiu stres baik dan stres buruk (distres). Stres yang baik
disebut stres positif sedangkan stres yang buruk disebut stres negatif. Stres buruk dibagi
menjadi dua yaitu stres akut dan stres kronis (Widyastuti, Palupi, 2004). Menurut WHO (2003)
stres adalah reaksi/respon tubuh terhadap stressor psikososial (tekanan mental/beban
kehhidupan (Priyoto, 2014).

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti, didapatkan bahwa ada
hubungan antara tingkat stres dengan kejadian hipertensi di Puskesmas Melintang tahun 2024.
Hasil analisa lebih lanjut didapatkan nilai POR = 2,735 (95% CI: 1,204 — 6,213), hal ini berarti
bahwa responden dengan tingkat stres berat memiliki kecenderungan 2,7 kali lebih besar terjadi
hipertensi dibandingkan responden dengan tingkat stres yang ringan. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Aisyiyah, 2017 didapatkan hasil uji statistik terdapat
hubungan yang bermakna antara tingkat stres dengan kejadian hipertensi terlihat dari nilai p-
Value yang lebih kecil dari a (0,05) yaitu 0,001. Penelitian lain yang dilakukan oleh Yayan
Supriyadi (2017) juga menyatakan bahwa ada hubungan yg bermakna antara tingkat stres
dengan kejadian hipertensi di Puskesmas Karawang Barat Tahun 2017 dengan nilai p = 0,011.

Berdasarkan hasil penelitian ini, peneliti berpendapat bahwa responden dengan tingkat
stres yang tinggi secara bertahap dapat meningkatkan tekanan darah dengan meningkatkan
aktivitas saraf simpatis. Dengan kata lain, semakin stres seseorang maka semakin tinggi pula
tekanan darahnya. Masalah lainnya adalah bahwa dalam beberapa kasus, emosi negatif seperti
kecemasan dan depresi sering kali muncul secara perlahan dan tanpa sepengetahuan seseorang,
sehingga membuat emosi tersebut asing bagi individu dan baru mengetahui saat timbul gejala
fisik, seperti misalnya hipertensi.

Hubungan antara Aktivitas Fisik dengan Kejadian Hipertensi di Puskesmas Melintang
Tahun 2024

Aktivitas fisik adalah latihan yang dilakukan oleh otot, dibutuhkan energi dan struktur
termasuk aktivitas yang akan dilakukan selama bekerja, bermain, pekerjaan rumah dan
aktivitas rekreasi (WHO, 2017). Aktivitas fisik adalah suatu gerakan tubuh yang dihasilkan
otot rangkan dan membutuhkan energi, termasuk aktivitas yang dilakukan saat bekerja,
bermain, melakukan pekerjaan rumah tangga, dan kegiatan rekreasi (WHO, 2017). Menurut
Komite Penanggulangan Kanker Nasional (2019), aktivitas fisik merupakan suatu kegiatan
yang melibatkan pergerakan otot rangka yang membutuhkan lebih banyak energi
dibandingkan, hal ini merupakan suatu faktor yang penting untuk keseimbangan energi.
Aktivitas fisik adalah segala sesuatu yang kita lakukan melibatkan gerakan tubuh yang
dihasilkan oleh otot rangka yang membutuhkan pengeluaran energi dalam aktivitas sehari-
sehari dan keberadaan tempat untuk melakukannya. Aktivitas fisik sangat penting untuk
manusia guna keberlangsungan hidup, karena dengan melakukan aktivitas fisik dapat
mengurangi risiko penyakit jantung koroner dan berat badan berlebih (Ardiyanto dan Mustafa,
2021).
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Aktivitas fisik adalah segala sesuatu yang kita lakukan yang melibatkan gerakan tubuh
yang dihasilkan oleh otot rangka. Aktivitas sehari-hari memerlukan konsumsi energi dan ada
tempat untuk melakukannya. Aktivitas fisik yang dilakukan itu penting untuk kelangsungan
hidup manusia untuk mengurangi risiko penyakit jantung koroner dan obesitas (Ardiyanto dan
Mustafa, 2021). Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti, didapatkan bahwa
ada hubungan antara aktifitas fisik dengan kejadian hipertensi di di Puskesmas Melintang tahun
2024. Hasil analisa lebih lanjut didapatkan nilai POR = 3,920 (95% CI: 1,686 — 9,116), hal ini
berarti bahwa responden dengan aktivitas berat memiliki kecenderungan 3,9 kali lebih besar
terjadi hipertensi dibandingkan responden dengan aktivitas fisik ringan. Penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh Nadaa (2022) yang berjudul hubungan aktivitas fisik
dengan hipertensi terdapat hubungan yang signifikan antara aktivitas fisik dengan hipertensi
(P value = 0,029). Penelitian lain yang dilakukan oleh Yayan Supriyadi (2017) juga
menyatakan bahwa ada hubungan yg bermakna antara aktivitas fisik dengan kejadian hipertensi
di Puskesmas Karawang Barat Tahun 2017 dengan nilai p = 0,000.

Berdasarkan hasil penelitian ini, peneliti berpendapat bahwa responden dengan aktivitas
ringan secara tidak langsung mempengaruhi perkembangan hipertensi. Semakin ringan
aktivitas fisik yang dilakukan maka akan semakin tinggi resiko terjadinya hipertensi. Aktivitas
fisik juga sangat memengaruhi stabilitas tekanan darah. Pada orang yang tidak aktif melakukan
kegiatan fisik cenderung mempunyai frekuensi denyut jantung yang lebih tinggi. Hal tersebut
mengakibatkan otot jantung bekerja lebih keras pada setiap kontraksi. Makin keras usaha otot
jantung dalam memompa darah, makin besar pula tekanan darah yang dibebankan pada dinding
arteri sehingga tahanan perifer yang menyebabkan kenaikan tekanan darah. Kurangnya
aktivitas fisik juga dapat meningkatkan risiko kelebihan berat badan yang akan menyebabkan
risiko hipertensi meningkat.

Hubungan antara Konsumsi Makanan Tinggi Natrium dengan Kejadian Hipertensi di
Puskesmas Melintang Tahun 2024

Natrium merupakan kation utama dalam cairan ekstraseluler tubuh. Kation-kation ini dapat
memberikan tekanan osmotik untuk mencegah air keluar dari darah dan masuk ke dalam sel
(Azrimaidaliza dkk, 2020). 35-40% natrium ditemukan di kerangka manusia (Yusuf, 2018).
Natrium termasuk bagian dari komponen mineral yang paling banyak di konsumsi,natrium
yang di konsumsi akan di absorpsi dan di bawa oleh aliran darah ke ginjal, pengeluaran natrium
ini di atur oleh hormon aldosterone. Konsumsi garam atau banyaknya kandungan natrium
dalam makanan yang dikonsumsi oleh masyarakat merupakan salah satu penyebab hipertensi.
Natrium yang diserap ke dalam pembuluh darah yang berasal dari konsumsi garam yang tinggi
mengakibatkan adanya retensi air, sehingga volume darah meningkat.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh peneliti, didapatkan bahwa ada
hubungan antara konsumsi makanan tinggi natrium dengan kejadian hipertensi di di Puskesmas
Melintang tahun 2024. Hasil analisa lebih lanjut didapatkan nilai POR = 3,103 (95% CI: 1,346
— 7,156), hal ini berarti bahwa responden dengan yang sering mengkonsumsi makanan tinggi
natrium memiliki kecenderungan 3,1 kali lebih besar terjadi hipertensi dibandingkan dengan
responden yang jarang mengkonsumsi makanan tinggi natrium. Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Audina, R (2019), menyatakan ada hubungan bermakna antara
konsumsi makanan tinggi natrium dengan kejadian hipertensi yang didapatkan hasil uji statistic
chi-square p-value 0,009 (p < 0,05). Penelitian lain yang dilakukan oleh Yayan Supriyadi
(2017) juga menyatakan bahwa ada hubungan yg bermakna antara konsumsi makanan tinggi
natrium dengan kejadian hipertensi di Puskesmas Karawang Barat Tahun 2017 dengan nilai p
=0,003.

Berdasarkan hasil penelitian ini, peneliti berpendapat bahwa responden yang
Mengonsumsi makanan tinggi natrium merupakan faktor risiko tekanan darah tinggi. Asupan
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garam yang tinggi menyebabkan sekresi hormon natriuretic berlebihan sehingga secara tidak
langsung meningkatkan tekanan darah. Efek asupan natrium pada hipertensi disertai dengan
peningkatan volume plasma (cairan) dan tekanan darah. Mengkonsumsi natrium dalam jumlah
yang berlebihan dapat menahan air (retensi) sehingga meningkatkan jumlah volume darah,
akibatnya jantung harus bekerja keras untuk memompakan darah dan tekanan darah menjadi
naik. Natrium yang berlebihan akan menggumpal di dinding pembuluh darah dan mengikisnya
hingga terkelupas hingga nantinya akan menyumbat pembuluh darah yang menyebabkan
hipertensi.

KESIMPULAN

Ada hubungan antara tingkat stres, aktivitas fisik dan konsumsi makanan tinggi natrium di
Wilayah Kerja Puskesmas Melintang Tahun 2024.
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