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Abstract

Hypertension is one of the chronic diseases with high prevalence. Lack of fiber intake is associated with the
incidence of hypertension because fiber intake can help increase cholesterol excretion through feces and can
reduce energy intake and obesity which will ultimately reduce the risk of hypertension. High fat consumption
affects high cholesterol deposits in the blood and triggers hypertension. The level of knowledge about
hypertension affects compliance with treatment and a balanced diet. The study used a cross-sectional design
with a sample size of 40 elderly people using a non-probability sampling technique, namely purposive sampling.
Data were collected through questionnaires and analyzed using the Chi-Square test with the help of SPSS. The
results showed that there was no relationship between fruit and vegetable consumption and the incidence of
hypertension in the elderly at the Cikokol Health Center with p-value = 0.111 and p-value = 0.772. However,
there was a relationship between fat intake and level of knowledge with the incidence of hypertension in the
elderly at the Cikokol Health Center with p-value = 0.001.
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Abstrak

Hipertensi merupakan salah satu penyakit kronik dengan prevalensi yang tinggi. Kekurangan asupan serat
berhubungan dengan kejadian hipertensi dikarenakan asupan serat dapat membantu dalam meningkatkan
pengeluaran kolesterol melalui feses dan dapat mengurangi pemasukan energi dan obesitas yang pada akhirnya
akan menurunkan risiko hipertensi. Konsumsi lemak yang tinggi berpengaruh pada tingginya simpanan
kolesterol di dalam darah dan memicu terjadinya hipertensi. Tingkat pengetahuan tentang hipertensi
mempengaruhi kepatuhan pengobatan dan pola makan yang seimbang. Penelitian menggunakan desain cross-
sectional dengan jumlah sampel 40 lansia dengan teknik menggunakan teknik non probability sampling yaitu
purposive sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner dan di analisis menggunakan uji Chi-Square dengan
bantuan SPSS. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan konsumsi buah dan sayur dengan
kejadian hipertensi pada lansia di Puskesmas Cikokol dengan p-value = 0,111 dan p-value = 0,772. Namun,
terdapat hubungan asupan lemak dan tingkat pengetahuan dengan kejadian hipertensi pada lansia di Puskesmas
Cikokol dengan p-value = 0,001.

Kata Kunci : Hipertensi, asupan, pengetahuan

PENDAHULUAN

Manusia sering tidak teratur dalam menjalani pola makan sehari-hari, akibat buruk
dari kebiasaan ini dapat mengganggu kesehatan. Cara yang paling jitu untuk membuang
kebiasaan buruk ialah mengganti dengan kebiasaan yang lebih baik. Secara garis besar Pete
Cohen mengemukakan cara menghargai hidup dengan menjalaninya secara sehat dan teratur.
Jika tidak menjalankan kehidupan secara teratur maka perubahan tersebut akan
mempengaruhi terjadinya transisi epidemiologi dengan meningkatnya kasus-kasus penyakit
tidak menular seperti kanker, stroke diabetes melitus, hipertensi dan penyakit ginjal kronis
(Srianti et al., 2021).

Penyakit tidak menular menjadi salah satu masalah kesehatan masyarakat karena
tingkat morbiditas dan mortalitas yang tinggi secara global, merupakan jenis penyakit yang
tak bisa ditularkan oleh penderita ke orang lain, jenis penyakit ini berkembang secara
perlahan dan terjadi dalam jangka waktu yang panjang (Sudayasa et al., 2020). Hipertensi
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merupakan keadaan ketika seseorang mengalami peningkatan tekanan darah diatas batas
normal (Susanti et al., 2020). Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang menjadi
masalah kesehatan masyarakat secara global, regional, nasional dan lokal (Fauziah et al.,
2021). Hal ini menunjukan bahwa hipertensi menjadi faktor resiko penyakit yang cukup
berbahaya bagi kesehatan seseorang.

Hipertensi merupakan salah satu penyakit kronik dengan prevalensi yang tinggi. Data
dari WHO, penyakit hipertensi menyerang 22% penduduk dunia, di Asia Tenggara sendiri
memiliki angka kejadian hipertensi mencapai 36% (WHO, 2018). Tahun 2025 mendatang,
diprediksi orang dewasa di seluruh dunia akan mengalami hipertensi sebanyak 29% (WHO,
2018). Berdasarkan data hasil Kementrian Kesehatan tahun 2018 angka kejadian hipertensi
pada lansia di Indonesia untuk umur 55-64 tahun sebesar 45,9%, umur 65-74 tahun sebesar
57,6% dan 63,8% untuk umur di atas 75 tahun (Kemenkes RI, 2019).

Konsumsi lemak yang tinggi berpengaruh pada tingginya simpanan kolesterol di
dalam darah. Simpanan ini nantinya akan menumpuk pada pembuluh darah menjadi plak yang
akan menyebabkan penyumbatan pada pembuluh darah. Penyumbatan ini menjadikan
elastisitas pembuluh darah berkurang sehingga volume dan tekanan darah meningkat. Hal
inilah yang memicu terjadinya hipertensi (Poedjiadi, 2009).

Kekurangan asupan serat berhubungan dengan kejadian hipertensi dikarenakan asupan
serat dapat membantu dalam meningkatkan pengeluaran kolesterol melalui feses dan dapat
mengurangi pemasukan energi dan obesitas yang pada akhirnya akan menurunkan risiko
hipertensi (Nofi Susanti, 2021).

Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan Paczkowska et al. yang menjelaskan
bahwa pengetahuan tentang hipertensi mempengaruhi kepatuhan pengobatan dan pola makan
yang seimbang.

Puskesmas Cikokol merupakan salah satu pemberdaya masyarakat yang dilakukan
pada level kecamatan yaitu transformasi layanan kesehatan tingkat primer. Berdasarkan survei
pendahuluan, hipertensi berada di urutan 1 dari 3 masalah penyakit tertinggi di Puskesmas
Cikokol dengan prevalensi penyakit sekitar 73,3%.

Berdasarkan dari latar belakang maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
hubungan konsumsi buah dan sayur, asupan lemak, tingkat pengetahuan dengan kejadian
hipertensi lansia di Puskesmas Cikokol Tangerang.

METODE

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Oktober 2024 di Puskesmas Cikokol. Desain
penelitian adalah observasional analitik dengan rancangan cross-sectional. Populasi pada
penelitian ini yaitu lansia di Puskesmas Cikokol sebanyak 40 orang. Sampel sebanyak 45
lansia diambil dengan menggunakan teknik non probability sampling yaitu purposive
sampling berdasarkan rumus slovin. Pengolahan data dilakukan melalui editing, coding, entry
data, cleaning data, dan processing. Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat
menggunakan uji Chi-Square dengan bantuan SPSS.
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HASIL
Analisis Univariat
Tabel 1
Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin, Usia, Pendidikan
Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%)
Jenis Kelamin
Laki-laki 6 15%
Perempuan 34 85%
Total 40 100%
Usia
45 - 59 tahun 24 60%
60 - 69 tahun 13 32,5%
> 70 tahun 3 7,5%
Total 40 100%
Pendidikan
Tidak Sekolah 7 17,5%
SD 17 42,5%
SMP 12 30%
SMA 4 10%
Total 40 100%

Berdasarkan Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar berjenis kelamin
perempuan sebesar 34 orang responden (85%) dan laki-laki sebesar 6 responden (15%). Pada
penelitian ini usia responden paling banyak berusia 45-59 tahun dengan jumlah 24 responden
(60%) dan sebanyak 17 responden (42,5%) dengan pendidikan sekolah dasar (SD).

Tabel 2
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Konsumsi Buah
dan Sayur, Asupan Lemak, Tingkat Pengetahuan

Variabel N=40 %
Konsumsi Buah
Jarang 24 60%
Sering 16 40%
Konsumsi Sayur
Jarang 24 60%
Sering 16 40%
Asupan Lemak
Jarang 17 42,5%
Sering 23 57,5%
Tingkat Pengetahuan
Kurang 24 60%
Baik 16 40%

Berdasarkan Tabel 2 hasil penelitian menunjukkan pada konsumsi buah dan sayur
dengan kategori jarang yaitu 24 responden (60%) serta asupan lemak dengan kategori sering
yaitu 23 responden (57,5%). Pada tingkat pengetahuan didapatkan dengan menggunakan
kuesioner pengetahuan. Hasil penelitian menunjukkan nilai paling banyak pada pengetahuan
kurang sebesar 24 responden (60%).
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Analisis Bivariat

Tabel 3
Hubungan Konsumsi Buah terhadap Kejadian Hipertensi Lansia
Konsumsi Kejadian Hipertensi
. — Total  p-value
Buah Normal Hipertensi
Jarang 4 4 8
50% 50% 100%
Sering 25 7 32 0.111
78,1% 21,9% 100% ’
Total 29 11 40
72,5% 27,5% 100%

Berdasarkan Tabel 3 menunjukkan tidak ada hubungan antara konsumsi buah terhadap
kejadian hipertensi lansia. Dari hasil uji Chi-Square didapatkan p = 0,111 dimana p > 0,05.
Hal ini menunjukkan tidak adanya hubungan yang signifikan antara konsumsi buah dengan
kejadian hipertensi pada lansia.

Tabel 4
Hubungan Konsumsi Sayur terhadap Kejadian Hipertensi Lansia
Konsumsi Kejadian Hipertensi
. — Total  p-value
Sayur Normal Hipertensi
Jarang 17 7 24
71% 29% 100%
Sering 12 4 16
75% 25%  100% 772
Total 29 11 40
72,5% 27,5% 100%

Berdasarkan Tabel 4 menunjukkan tidak ada hubungan antara konsumsi sayur
terhadap kejadian hipertensi lansia. Dari hasil uji Chi-Square didapatkan p = 0,772 dimana p
> (,05. Hal ini menunjukkan tidak adanya hubungan yang signifikan antara konsumsi sayur
dengan kejadian hipertensi pada lansia.

Tabel 5
Hubungan Asupan Lemak terhadap Kejadian Hipertensi Lansia

Asupan Kejadian Hipertensi
. — Total  p-value
Lemak Normal Hipertensi
Jarang 1 6 7
14,2% 85,8% 100%
Sering 28 5 33 0.01
85% 15% 100% ’
Total 29 11 40
72,5% 27,5% 100%

Berdasarkan Tabel 5 menunjukkan hubungan antara asupan lemak terhadap kejadian
hipertensi lansia. Dari hasil uji Chi-Square didapatkan p = 0,01 dimana p < 0,05. Hal ini
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara asupan lemak dengan kejadian
hipertensi pada lansia.
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Tabel 6
Hubungan Tingkat Pengetahuan terhadap Kejadian Hipertensi Lansia
Tingkat Kejadian Hipertensi
Total  p-value
Pengetahuan Normal Hipertensi
Kurang 2 22 24
8,3% 91,7% 100%

Baik 9 7 16 0.01

56,25% 43,75%  100% ’
Total 11 29 40

27,5% 72,5% 100%

Berdasarkan Tabel 4.7 menunjukkan ada hubungan antara tingkat pengetahuan
terhadap kejadian hipertensi lansia. Hasil penelitian setelah dilakukan uji Chi-Square
mendapatkan nilai p sebesar 0,01 sehingga nilai p < 0,05. Berdasarkan uji statistik dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan
kejadian hipertensi pada lansia.

PEMBAHASAN
Analisis Univariat

Hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar lansia berjenis kelamin perempuan
sebanyak 34 orang (85%) dan laki-laki sebanyak 6 orang (15%). Berdasarkan jenis kelamin,
diperoleh hasil bahwa kebanyakan lansia berjenis kelamin Perempuan. Hal ini dikarenakan
menurut data dari Subdirektorat Statistik Pendidikan dan Kesejahteraan Sosial (2020), lansia
perempuan lebih banyak dibanding lansia laki-laki (52,29% berbanding 47,71%). Perempuan
akan mengalami peningkatan resiko tekanan darah tinggl setelah menopause yaitu usia diatas
45 tahun. Perenpuan yang belum mengalami menopause 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 nmgakibatkan tekanan darah tinggi. Penelitian lain juga
juga berpendapat bahwa pada masa paruh baya lebih tinggi penyakit hipertensi pada wanita
ketika seorang wanita mengalami menopause, hal ini terjadi karena wanita yang menopause
mengalami penurunan horimn estrogen, yang selama ini melindungi pembuluh darah dari
kerusakan (Kusumawaty dkk, 2016).

Hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar lansia berada pada rentang usia 45-
59 tahun (pra lansia) sebanyak 24 orang (60%), usia 60-69 tahun (lanjut usia) sebanyak 13
orang (32,5%), dan >70 tahun (lanjut usia resiko tinggi) sebanyak 3 orang (7,5%). Penelitian
ini sejalan dengan penelitian Juwita, dkk (2018) penelitian ini menunjukkan angka kejadian
hipertensi pra Iansia (45-59 tahun) dari hasil penelitian ini cukup tinggi, yaitu 65 responden
(65%). Hal itu mungkin disebabkan karena pada saat seseorang berusia >45 tahun dinding
arteri mengalami penebalan yang menyebabkan pembuluh darah mengalami penyempitan
secara perlahan dan menjadi kaku sehingga menyebabkan hipertensi. Selain itu, prevalensi
hipertensi akan meningkat dengan bertambahnya usia dan terlihat mulai dari usia pra lansia
45 tahun.

Hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar lansia memiliki pendidikan terakhir
SD sebanyak 17 orang (42,5%), SMP sebanyak 12 orang (30%), SMA sebanyak 4 orang
(10%), dan tidak sekolah sebanyak 7 orang (17,5%). Tinggi rendahnya pendidikan dapat
mempengaruhi sikap dan perilaku individu tersebut (Firmansyah dkk, 2022). Semakin tinggi
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pendidikan tidak dapat dipungkiri akan lebih mudah untuk individu mendapatkan informasi
dan semakin mudah pengetahuan yang akan dimilikinya (Katmawanti dkk, 2021).
Pengetahuan individu tersebut dapat mengontrol tekanan darah dengan perilaku konsumsi
makanan sehat sebagai upaya untuk mencegah tekanan darah tinggi (Fandinata & Ernawati,
2020).

Kejadian hipertensi berdasarkan responden pada penelitian ini adalah yang terbanyak
pada pra lansia yang berusia 45-59 tahun dengan 29 yang hipertensi dan 11 orang yang tidak
hipertensi. Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan menunjukkan bahwa dari 24
responden pra lansia lebih dari separuh (60%) responden mengalami hipertensi. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian Elsa, dkk (2021), penelitian ini menunjukkan bahwa
lebih dari sebagian pra lansia mengalami hipertensi yaitu sebanyak 52,2% atau 47 responden.

Analisis Bivariat
Hubungan Konsumsi Buah dan Sayur Terhadap Kejadian Hipertensi Lansia

Berdasarkan hasil uji statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value konsumsi buah
sebesar 0,111 (p>0,05) dan konsumsi sayur sebesar 0,772 (p>0,05) yang menunjukkan bahwa
tidak ada hubungan yang bermakna antara konsumsi buah dengan kejadian hipertensi pada
lansia. Hal ini dikarenakan dalam penelitian ini tidak dapat diketahui jumlah buah dan sayur
yang dikonsumsi subjek oleh karena itu adanya kemungkinan subjek mengkonsumsi buah dan
sayur dalam jumlah kecil sehingga kurang memenuhi asupan vitamin, mineral, dan serat.
Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Burgi et al. (2016) menunjukkan bahwa subjek
yang mengkonsumsi buah dan sayur >6 porsi/hari berisiko lebih rendah terkena hipertensi
dibandingkan dengan subjek yang mengkonsumsi buah dan sayur <1 porsi per hari.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Raprianti &
Kardjadijaja (2021) yang menunjukkan tidak ada hubungan yang bermakna antara konsumsi
buah dan sayur dengan tekanan darah sistolik. Selain itu penelitian yang dilakukan oleh
Fauziah et al. (2015) juga menunjukkan bahwa asupan serat yang dikonsumsi subjek dari
buah dan sayur tidak berhubungan dengan tekanan darah. Hal ini menunjukkan bahwa jika
asupan serat sudah sesuai anjuran namun masih terdapat faktor pencetus lain yang tidak
terkontrol maka tekanan darah tidak dapat diturunkan.

Hasil ini berbanding terbalik dengan penelitian yang dilakukan oleh Suryani et al.
(2020) yang menunjukkan adanya hubungan asupan buah dan sayur dengan tekanan darah.
Hal ini dikarenakan mayoritas subjek dalam penelitian tersebut tidak pernah mengonsumsi
buah setiap hari dan hanya mengonsumsi sayur satu kali dalam sehari sehingga asupan serat
rendah. Penelitian yang dilakukan oleh Wu et al. (2016) juga menunjukkan adanya hubungan
asupan buah dan sayur dengan tekanan darah. Hasil penelitian tersebut menunjukkan
penurunan risiko hipertensi sebesar 1,9% untuk setiap porsi konsumsi buah per hari dan
menurun sebesar 1,2% untuk setiap porsi per hari dari tota konsumsi buah dan sayuran.

Buah dan sayur yang sering dikonsumsi seperti pisang, pepaya, jeruk, wortel, tomat,
sawi, terong. Mayoritas subjek dalam penelitian ini mengkonsumsi pisang 3-6x/minggu,
pepaya 3-6x/minggu dan jeruk 2x/bulan. Penelitian yang dilakukan oleh Prakosa et al. (2014)
menunjukkan bahwa konsumsi pisang tidak berhubungan dengan hipertensi. Namun
penelitian lainnya menunjukkan bahwa konsumsi buah pisang dapat menurunkan tekanan
darah (Chrisanto, 2017). Adanya perbedaan tersebut dikarenakan metode yang digunakan saat
penelitian. Sedangkan pada komoditi sayuran, subjek mengkonsumsi wortel setiap hari, tomat
3-6x/minggu dan terong 2x/bulan. Konsumsi wortel dapat membantu menurunkan tekanan
darah (Andriani et al., 2023). Pada penelitian tersebut, subjek mengkonsumsi jus wortel yang
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diberikan peneliti selama 7 hari berturut-turut. Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa
terjadi penurunan rata-rata tekanan darah setelah mengkonsumsi jus wortel.

Hubungan Asupan Lemak Terhadap Kejadian Hipertensi Lansia

Berdasarkan hasil uji statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value sebesar 0,01 (p <
0,05) yang menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna antara asupan lemak dengan
kejadian hipertensi pada lansia. Hasil ini sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Manawan (2016) menyatakan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara asupan lemak
dengan tekanan darah. Subjek yang hipertensi sebagian besar 21 orang (70%). Penelitian ini
juga didukung oleh penelitian yang dilakukan Rotinsulu (2016) yang menyatakan bahwa
terdapat hubungan yang signifikan antara asupan lemak dengan tekanan darah. Subjek dengan
kategori asupan lemak lebih sebagian besar hipertensi sebanyak 39 orang (52%) dan subjek
dengan kategori asupan lemak kurang sebagian besar tidak hipertensi sebesar 98 orang
(84,5%).

Asupan lemak berhubungan dengan terjadinya tekanan darah tinggi karena asupan
lemak yang berlebih dapat meningkatkan kadar lemak di dalam darah yang akan menumpuk
pada dinding pembuluh darah sehingga akan membentuk plak yang pada akhirnya
berkembang menjadi aterosklerosis. Aterosklerosis menyebabkan pembuluh darah menyempit
sehingga terjadi tahanan aliran darah dalam pembuluh darah koroner naik yang akan
menyebabkan terjadinya tekanan darah tinggi (Dewi, 2017).

Berdasarkan hasil wawancara FFQ menunjukkan bahwa makanan tinggi lemak yang
sering dikonsumsi oleh responden yaitu makanan yang diolah dengan cara digoreng, makanan
bersantan, dan lemak hewan (lemak daging dan ayam), kuning telur dengan frekuensi 3-5
kali/minggu, dan gorengan (tahu dan tempe) kemudian rata-rata ibu rumah tangga yang di
wawancarai sebagian besar lauk harian yang dikonsumsi diolah dengan cara digoreng,
ditumis, serta makanan bersantan.

Hubungan Tingkat Pengetahuan Terhadap Kejadian Hipertensi Lansia

Berdasarkan hasil uji statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value sebesar 0,01
(»<0,05) yang menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna antara pengetahuan dengan
kejadian hipertensi pada lansia. Hasil penelitian ini sejalan dengan Wahyuni dan Susilowati
(2018) yang menyatakan ada hubungan antara tingkat pengetahuan dengan hipertensi
(p<0,001). Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang penting untuk terbentuknya
tindakan seseorang. Pengetahuan adalah faktor internal yang mempengaruhi terbentuknya
perilaku. Perilaku seseorang tersebut akan berdampak pada status kesehatannya, Berdasarkan
konsep tersebut dapat dijelaskan bahwa semakin meningkatnya Pengetahuan masyarakat
tentang hipertensi memotivasi mereka untuk lebih menjaga tekanan darah agar tekanan
darahnya tetap terkendali. Perilaku baik ini dapat diwujudkan melalui perubahan gaya hidup,
misalnya. membatasi makanan berlemak, mengurangi makanan asin, tidak merokok, tidak
minum alkohol, rutin berolahraga dan menghindari stres. Pengetahuan pasien mengenai
hipertensi juga berpengaruh pada kepatuhan pasien dalam melakukan pengobatan. Pasien
dengan tingkat pengetahuan yang baik tentang hipertensi akan patuh terhadap pengobatan.
Seiring dengan meningkatnya pengetahuan tentang hipertensi, pasien hipertensi dapat
melakukan penatalaksanaan penyakitnya sehingga pasien menjadi lebih baik.

Salah satu faktor yang mempengaruhi pengendalian tekanan darah penderita hipertensi
adalah pengetahuan. Pengetahuan dipengaruhi oleh tingkat pendidikan seseorang, semakin
tinggi pendidikan semakin baik pula tingkat pengetahuan yang dimiliki seseorang akan tetapi
pada saat sekarang ini terdapat faktor lain yang mempengaruhi pengetahuan seseorang yaitu
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informasi. Pengetahuan diperoleh melalui informasi yaitu kenyataan (fakta), melihat dan
mendengar sendiri.

Berdasarkan hasil wawancara dengan kuesioner, rata-rata responden kurang memiliki
pengetahuan yang baik. Responden kurang mampu menjawab dengan benar pertanyaan yang
terkait tentang hipertensi. Jadi dapat disimpulkan bahwa penderita hipertensi pada lansia di
Puskesmas Cikokol memiliki pengetahuan terkait hipertensi yang kurang baik.

KESIMPULAN

Penelitian ini menyimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan konsumsi buah dan
sayur dengan kejadian hipertensi pada lansia di Puskesmas Cikokol dengan p-value = 0,111
dan p-value = 0,772. Namun, terdapat hubungan asupan lemak dan tingkat pengetahuan
dengan kejadian hipertensi pada lansia di Puskesmas Cikokol dengan p-value = 0,01.
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