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PENDAHULUAN

A.LatarBelakang

Hipertensimerupakasnsalahsatupenyakittidakmenular

yangdapatmengakibatkanmorbiditassertamortalitasyangtinggi

pada seseorang.Hipertensiatau penyakitdarah tinggiadalah

gangguan pada pembuluh darah yang mengakibatkan suplai

oksigendannutrisiyangdibawaolehdarahterhambatsampaike

jaringan tubuh yang membutuhkannya (Sutanto,2010).Secara

umum hipertensimerupakansuatukeadaantanpagejala.Jikatidak

terdeteksi secara dini dan mendapatkan pengobatan dapat

menimbulkankerusakanpadatubuhyaitudapatterjadipadaginjal

yang dapatmenyebabkan gagalginjal,jantung menyebabkan

penyakit penyakit jantung koroner dan otak yang dapat

menyebabkanterjadinyastroke.(Mardalena,2019).

Hinggasaatinihipertensimasihmenjadimasalahkesehatan

yangcukupbesaruntuktetapdiatasi.MenurutWHO(Worldhealth

Organization) menyebutkan bahwa hipertensimenyerang 22%

pendudukdidunia,sertamencapai36% angkakejadiandiAsia

Tenggara.Hipertensijuga menjadipenyebab kematian dengan

angka23,7% daritotal1,7jutakematiandiIndonesiatahun2016.

Pada Riskesdas (Riset Kesehatan Dasar) yang dilakukan
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kementrian kesehatan tahun 2018 menghasilkan peningkatan

kejadianhipertensidibandingkanhasilpadatahun2013.Prevelansi

kejadianhipertensiberdasarkanhasilriskesdas2018adalah34,1%.

Angkatersebutlebihtinggidibandingkattahun2013yanghanya

beradadiangkaprevelansi25,8%.

DatadaridinasKesehatanKabupatenKendaltahun2013

didapatkanbahwapenyakithipertensimempunyaiurutanke-2yaitu

sebanyak29523orangdari10penyakitterbanyakdiKabupaten

Kendal,dantahun2014sebanyak23229orang(DinkesKabKendal,

2014).

Hipertensi merukapan suatu kondisi dimana terjadi

peningkatantekanandarahyangdapatdialamaisecarakronispada

penderita dan dalam jangka waktu yang panjang dapat

menyebabkan kerusakan organ. Dan pada akhirnya dapat

meningkatkanangkakesakitan(morbiditas)danangkakematian

(mortalitas)pada penderita hipertensi.Tekanan darah sendiri

merupakan suatu produk outputjantung dan resistan vaskular

sistemik. Peningkatan output jantung, peningkatan resistan

vaskularsistemikataukedua-duanyakemungkinandapatterjadi

padapasiendenganhipertensiarter.Untukpopulasiyangmasih

muda outputjantung biasanya dapatmeningkat,sementara itu

resistanvaskularsistemikdanpembuluhdarahyang mengeras

ataukaku(stiffness)lebihdominanterjadipadapopulasilansia.
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(HardinsyahdanI,2017)

Peningkatantekanandarahatauhipertensiinisamaseperti

diabetes yang merupakan silentkiller,karena masing-masing

individu memilikigejala yang bervariasidan penyakitinijuga

memilikigejalahampirsamadenganpenyakitlainnyasehingga

sulit untuk dibedakan.Gejala-gejala yang dapat timbulpada

penderitahipertensiiniantaralainyaitusakitkepalaataurasaberat

padaditengkuk,mengalamivertigo,jantungterasaberdebar-debar,

mudah lelah,penglihatan kabur,telinga berdenging dan dapat

terjadimimisan.(Mardalena.2019)

Penyebabhipertensiitusendiridapatdibedakanmenjadidua,

yaitu penyebab hipertensiyang dapat diubah dan penyebab

hipertensiyangtidakdapatdiubah.Berikutinimerupakanfaktor

yangtidakdapatdiubahpadapenyebabhipertensiantaralainyaitu

usia,jeniskelaminataugender,sukuatauras,genetik,karakteristik

pribadi,fisiologiginjal,faktorendokrin,fungsisistem sarafotonom,

fungsi jantung dan berbagai faktor lingkungan seperti diet

(terutamapadaasupannartium yangtinggidanrendahnyakalium,

kalsium)suku dan ras juga dapatmempengaruhiperbedaan

tekanandarahpadaindividu.(HardinsyahdanI,2017:310)

Penyebab hipertensihingga saatinisecara pastibelum

dapatdiketahuai,tetapigayahidupberpengaruhbesarterhadap
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kasusini.Terdapatbeberapafaktoryangmenjadiresikoterjadinya

hipertensi,sepertiusia,jeniskelamin,merokok,dangayahidup

kurang aktivitasyang dapatmengarah ke obesitas(Tirtasari&

Kodim,2019).Padaobesitasprevelensihipertensidapatmeningkat

ataulebihtinggidibandingkandenganseseorangyangmemiliki

beratbadan normal.Dimana beratbadan yang berlebih atau

obesitasdapatmeningkatkanbebankerjajantunguntukmemompa

darahkeseluruhtubuh,yangmengakibatkantekanandarahdapat

cenderunglebihtinggi.Selainitutahananperiferdapatberkurang

ataunormalpadaseseorangdenganobesitas,sedangkanuntuk

aktivitassarafsimpatismeninggi,denganaktivitasreninplasma

yangrendah.(HardinsyahdanI,2017:310)

Pola makan merupakan salah satu faktor yang dapat

menyebabkanpenigkatakanpadatekanandarah.Seseorangdapat

mengalamihipertensikarenapolamakannya,dimanaseseorang

yang tidak menjaga pola makannya dan seseorang yang suka

denganmakanmakananyangasin,makananmengandunglemak

danmakandagingkambingsehinggadapatmenyebabkanatau

menimbulkan terjadinya hipertensi(Rumayulis,2010).Makanan-

makananyangdapatmenyebabkanataumeningkatkantekanan

darahjikadikonsumsiterusmenerusdalam jangkawaktuyang

lamaantaralainyaituikanasin,ikansarden,ikanpindang,ikanteri

kering dan makanan lain yang diawetkan dengan garam.
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Penggunaangaram dapuryangberlebihan,makandagingkambing

yang berlebihan,makan daun singkong yang tdikonsumsiterus

menerusjugadapatmeningkatkantekanandarah.Dariberbagai

hasilpenelitianyangdilakukandiketahuibahwastatusgizipada

seseorangsangatberkaitandengantekanandarahkarenayang

menderita hipertensidan obesitas lebih banyak dibandingkan

denganstatusgizinormal(HardinsyahdanI,2017:310).

Padausia40tahunkeatas,kemampuanfungsifisiologis

tubuhseseorangsemakinmenurun.Jikapolamakanseseorang

tidak seimbang maka memilikirisiko lebih tinggimengalami

berbagaipenyakitdegeneratif.Penyakitdiabetesmelitus,gangguan

fungsiginjal,hipertensidan stroke dapat meningkat karena

konsumsigaram dan gula yang berlebihan sehingga dapat

menyebabkan atau mempengaruhikeseimbangan metabolisme

yangadadalam tubuhseseorang.(Prasetyaningrum,2014).

Polamakanyangsalahmerupakansalahsatufaktorresiko

yangdapatmenyebabkanmeningkatnyapenyakithipertensi.Faktor

makanan modern merupakan penyumbang utama terjadinya

hipertensi,contohmakananmodernadalahsepertimakanandan

minuman dalam kemasan (buah-buahan kalengan,ikan-ikanan

kaleng,sodadanlainsebagainya)(AS,2010).

Kelebihan asupan natrium juga dapat menimbulkan
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ekstraselulermenyebabkanvolumedarahyangberdampakpada

timbulnya hipertensi(Sutanto,2010).Kurangnya mengkosumsi

sumbermakananyangmengandungkalium mengakibatkanjumlah

natrium menumpuk dan akan meningkatkan resiko hipertensi

(Junaedidkk,2013)

Darihasilstudipendahuluan diPuskesmas Cepiring di

bagianprogram PenyakitTidakMenulardidapatkanhasilbahwa

terdapat15desadiKecamatanCepiringdandaridatatersebut

terdapat97orangyangmengalamihipertensiyangmemeriksakan

diri dipuskesmas. Bagian bidang Penyakit Tidak Menular

mengatakan“Bahwakebanyakanpasiensetelahdaripuskesmas

merekatidakmelakukankontrolpengobatanlagi,biasanyadengan

alasantidakmerasakansakit.Sehinggaprogram pengobatanuntuk

mengontrolhipertensipunmenjadiputustidakdilanjutkan.”

“Pasienpunterkadangkurangpatuhdalam minum obatyang

diberikanpuskesmasdandesayangbagianutaradekatdengan

lautbiasanya lebih suka makanan yang sedikitasin,berbeda

dengandesayangadadiselatanyangjauhdarilaut.Sehinggadesa

yang dekatdengan lautlebih banyak mengalamihipertensi.”.

Bagianprogram PenyakitTidakMenulardipuskesmascepiringjuga

mengatakan bahwa peran dan dukungan keluarga pasien yang

mengalamihipertensidalam mengontrolhipertensijuga sangat

diperlukan,sepertihalnyadalam minum obatdanpolamakan.
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Hasilpenelitian yang dilakukan oleh Cahyani,Dian,dan

Ginanjar(2019),yangberjudul“HubunganKonsumsiMakananLaut

DenganKejadianHipertensiPadaMasyarakatPesisirDiWilayah

Kerja Puskesmas Mangkak Kota Semarang” didapatkan hasil

bahwa faktoryang dapatmempengaruhihipertensididaerah

pesisiryaitusepertikonsumsigaram,polamakandangayahidup.

Penelitiyanglainjugamengatakanhalyangsamaterhadapfaktor-

faktoryangdapatmeningkatkantekanandarahtinggi.Olehkarna

itupenelititertarikuntukmelakukanstudilebihlajutdenganjudul:

“Hubungan Pola Makan Dengan Kejadian HipertensiDiDaerah

SekitarPesisirKecamatanCepiring”

B.RumusanMasalah

Hipertensidapatdisebabkanolehadanyapolamakanyang

kurang baiksepertimakan-makanan yang tinggilemak,makan

makananatauminumankalengansepertiikankaleng,buah-buahan

kaleng,sertaminumansoda.Polakonsumsimakananyangkurang

baikdapatmenyebabkantingginyaangkakejadianhipertensiserta

adanyakejadianmorbiditasdanmortalitasakibatadanyapenyakit

hipertensi. Warga Kecamatan Cepiring lebih banyak makan

makanan yang mengandung lemah serta mengalami putus

pengobatan untukhipertensiketika gejalatidakdirasakan yang
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manahaltersebutmerupakansalahsatufaktorpemicukejadian

hipertensiyanglebihtinggi,olehkarenaitudirumuskanmasalah

sebagaiuberikikut,“apakahadaHubunganPola MakanDengan

KejadianHipertensiDiDaerahSekitarPesisirKecamatanCepiring?”

C.TujuanPenelitian

1.TujuanUmum

Untuk mengetahui hubungan pola makan dengan

kejadianhipertensididaerahsekitarpesisirkecamatancepiring.

2.TujuanKhusus

a.Untukmengetahuipolamakanpadamasyarakatdidaerah

sekitarpesisirkecamatancepiring

b.Untukmengetahuikejadianhipertensipadamasyarakatdi

daerahsekitarpesisirkecamatancepiring

c.Untuk mengetahuiadanya hubungan antara pola makan

dengan kejadian hipertensi di daerah sekitar pesisir

kecamatancepiring

D.ManfaatPenelitian
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1.BagiResponden

Semoga dengan penelitian ini responden dapat

mengontrolhipertensinyadanmengaturpolamakananuntuk

dikonsumsisehari-hari.

2.BagiTempatPenelitian

Memberikan masukan kepada tenaga kesehatan dan

ataupun bidan desa untuk membantu memantau atau

mengontrolkondisirespondenyangmengalamihipertnsi.

3.BagiInstitusi

Darihasilpenelitianinidapatdigunakansebagaireferensi

danpertimbanganuntukpenelitianselanjutnya.

4.BagiPenelitiSelanjutnya

Diharapkan darihasilpenelitian inidapat dijadikan

sebagaisalah satu data untuk penelitian selanjutnya yang

terkaitdenganpolamakanhipertensididaerahpesisir.


