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GAMBARAN POLA MAKAN PADA LANSIA PENDERITA
HIPERTENSI DIPADUKUHAN KARANG TALUN,
WUKIR SARILIMOGIRI 1, BANTUL
YOGYAKARTA

Afrianto Susanto Seingo?, Fransiska Tatto Dua Lembang?, Nur Anisah®

INTISARI

Latar Belakang: Hipertensi atau Penyakit darah tinggi adalah suatu keadaan
dimana seseorang mengalami peningkatan tekanan darah diatas normal yang
ditunjukkan oleh angka sistolik (bagian atas) dan angka 2 bawah (diastolic) pada
pemeriksaan tensi darah menggunakan alat pengukur tekanan darah baik yang
berupa cuff air raksa (sphygmo manometer) ataupun alat digital lainnya keadaan
ketika tekanan darah sistolik lebih dari 130 mmHg dan tekan diastolik lebih dari
90 mmHg.Tujuan Penelitian: Mengetahui Gambaran Antara Pola Makan Pada
Lansia Penderita Hipertensi DiPadukuhan Karang Talun ,Wukir Sari Imogiri 1,
Bantul Yogyakarta.Metode penelitian: Penelitian ini Kuantitatif analitik, dengan
desain cross sectional. Populasi penelitian ini adalah 80 responden lansia, teknik
pengambilan sampel adalah Purposive Sampling dalam penelitian ini adalah
sebanyak 44 responden. Alat pengumpulan data menggunakan kuesioner dan
analisa data menggunakan Sperman Rank.Hasil: Hasil uji statistik analisis bivariat
dengan rumus Spearman Rank antara gambaran pola makan pada lansia penderita
hipertensi diperoleh nilai signifikan yaitu 0,00<0,05 yang menunjukkan bahwa ada
gambaran yang signifikan antara pola makan dan lansia penderita
hipertensi.Kesimpulan: Ada Gambaran Yang Signifikan Antara Pola Makan Pada
Lansia Penderita Hipertensi Di Padukuhan Karang Talun,Wukir Sari,Imogiri
1,Bantul Yogyakarta.

Kata kunci : Pola Makan,Penderita Hipertensi,Lansia
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3 Dosen STIKES Wira Husada Yogyakarta
DESCRIPTION OF EATING PATTERNS IN ELDERLY PATIENTS

HYPERTENSION IS ACCORDED TO KARANG TALUN,
WUKIR SARI, IMOGIRI 1, BANTUL
YOGYAKARTA

Afrianto Susanto Seingo!, Fransiska Tatto Dua Lembang?, Nur Anisah®

ABSTRACT

Background: Hypertension or high blood pressure is a condition where a person
experiences an increase in blood pressure above normal as indicated by the systolic
number (upper part) and the bottom 2 number (diastolic) on a blood pressure
examination using a blood pressure measuring device, either in the form of a
mercury cuff. (sphygmomanometer) or other digital devices when the systolic
blood pressure is more than 130 mmHg and the diastolic blood pressure is more
than 90 mmHg.Research Objective: To determine the characteristics of eating
patterns among elderly people suffering from hypertension in Padukuhan Karang
Talun, Wukir Sari Imogiri 1, Bantul Yogyakarta.Research method: This research
is quantitative analytical, with a cross sectional design. The population of this study
was 80 elderly respondents, the sampling technique was purposive sampling of 44
people. Data collection tools use questionnaires and date analysis uses Sperm
Rank. Results: The results of statistical tests of bivariate analysis using the
Spearman Rank formula between the description of eating patterns in elderly
people with hypertension obtained a significant value, namely 0.00<0.05, which
shows that there is a significant picture between eating patterns and elderly people
with hypertension. Conclusion: There is a significant difference between the
eating patterns of elderly people suffering from hypertension in Padukuhan Karang
Talun, Wukir Sari, Imogiri 1, Bantul Yogyakarta.

Keywords: Diet, Hypertension Sufferers, Elderly
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Menurut World Health Organization (WHQO) menetapkan usia 60
tahun sebagai usia yang menunjukkan proses penuaan yang berlangsung
cara nyata dan seseorang telah disebut lanjut usia. Lansia merupakan proses
penuaan dengan bertambahnya usia individu yang ditandai dengan
penurunan fungsi organ tubuh seperti otak, jantung, hati dan ginjal serta
peningkatan kehilangan jaringan aktif tubuh berupa otot-otot tubuh.
Penurunan organ tubuh pada lansia akibat dari berkurangnya jumlah dan
kemampuan sel tubuh, sehingga kemapuan tubuh untuk mepertahankan
fungsi secara normal menghilang, sehingga tidak dapat bertahan terhadap
infeksi dan memperbaiki kerusakan yang diderita (WHO, 2019)

Lanjut usia (lansia) adalah seseorang yang memiliki usia lebih dari
atau sama dengan 60 tahun (WHO, 2019). Lanjut usia juga merupakan
tahap akhir perkembangan pada daur kehidupan manusia yang ditandai
dengan penurunan fungsi organ tubuh lansia akibat berkurangnya jumlah
dan kemampuan sel tubuh (Sunaryo, 2017). Jumlah lansia semakin
meningkat dari tahun ke tahun,populasi lansia di Indonesia pada tahun 2017
sebanyak 23,66 juta jiwa (9,03%) dan diperkirakan akan mengkat setiap
tahunnya

Hipertensi merupakan peningkatan tekanan darah diatas normal.
Hipertensi juga merupakan masalah yang perlu diwaspadai karena tidak
ada tanda gejala yang khusus pada penyakit hipertensi yang terjadi pada
lansa dan pada beberapa orang masih merasa sehat untuk beraktivitas
seperti biasanya. Orang-orang akan sadar memiliki penyakit hipertensi
ketika gejala yang dirasakan semakin parah dan memeriksakan diri ke
pelayanan kesehatan (Wulansari, 2019).

World Health Organization (WHQO) mengatakan bahwa hipertensi
merupakan penyebab utama kematian dini diseluruh dunia. Meningkatnya

prevalensi hipertensi menyebabkan lebih banyak kematian setiap tahunnya



dan meningkatkan risiko komplikasi terutama pada lansia (WHO 2019).
Diperkirakan sekitar 1,28 miliar seorang dewasa berusia 30 hingga 79 tahun
menderita hipertensi diseluruh dunia (WHO 2019) Selain itu, sekitar 46%
seorang dewasa dengan hipertensi tidak menyadari bahwa mereka
menderita hipertensi, sementara hanya 1/5 atau (21%) seseorang dewasa
dengan hipertensi yang dapat mengatur gaya hidup mereka melalui gaya
hidup sehat. (WHO 2019).

Data hipertensi di Indonesia menunjukkan hasil yang progresif
sebagai penyebab utama morbiditas dan mortalitas, penatalaksanaan
hipertensi dilndonesia umumnya telah dilaksanakan diberbagai tingkatan
fasilitas kesehatan baik primer dan sekunder (Kemenkes RI, 2017).Secara
statistic prevalensi hipertensi dilndonesia berdasarkan usia mengalami
peningkatan yang signifikan sekitar 30-40% pada orang dewasa dan
meningkat progresif prevalensinya seiring dengan bartambahnya usia,
dimana diketahui terdapat >60% lansia mengalami hipertensi (Kemenkes
RI, 2017). Menteri Kesehatan mencatat bahwa jumlah lansia dilndonesia
diperkirakan akan meningkat menjadi 36 jutah jiwa pada tahun 2025
dengan kondisi berisiko tinggi terkena penyakit degeneratif termasuk
hipertensi (Kemenkes RI, 2017)

Hipertensi menjadi ancaman bagi kesehatan masyarakat karena
dapat menyebabkan komplikasi seperti stroke, penyakit jantung koroner,
dan gagal ginjal (Kemenkes RI, 2019). Menurut data Institute for Health
Metrics and Evaluation (IHME), 23,7% dari 1,7 juta kematian di Indonesia
tahun 2016 terjadi akibat hipertensi (Kemenkes, 2019). Sehingga sangat
penting untuk mendeteksi penyakit hipertensi lebih awal agar segera
mendapatkan pengobatan yang sesuai (Mulyadi, 2019)

Penderita hipertensi memerlukan pengobatan yang berkelanjutan
agar tekanan darah dapat terkontrol dan terhindar dari komplikasi (Wahyudi
et al., 2020). Hipertensi dapat dikontrol atau dikendalikan dengan self care
management dan memodifikasi gaya hidup (Wahyudi et al., 2020). Individu

yang memiliki penyakit kronis akan mengalami perubahan yang signifikan



dalam kegiatan sehari- hari, diperlukannya self care management untuk
menghindari komplikasi dan menurunkan gejala maupun risiko dari
komplikasi (Anshari, 2020). Dampak yang dapat timbul 5 apabila tidak
menerapkan self care management diantaranya penyakit hipertensi atau
tekanan darah yang tidak terkontrol, dan menyebabkan komplikasi seperti
stroke, penyakit gagal jantung, dan gagal ginjal (Anshari, 2020).

Tabel 1.1

Lansian Yang Mengalami Hipertensi (Diy)

No Kabupaten/kota Jumlah hipertensi
1. KAB.Bantul 58.694
2. KAB.Kulonprogo 51.403
3. KAB.Sleman 47.351
4. KAB.Gunung kidul 39.053
5. Yogyakarta 28.420
Tolal 224.921

Sumber : Dinas Kesehatan DIY 2023

Berdasarkan tabel di atas data dari Dinas Kesehtan Daera Istimewa
Yogyakarta (D1Y) tahun 2022 masalh hipertensi pada lansia di kabupaten
DIY sebanyak 224.921 orang. Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan
Daerah Istimewa Yogyakarta kasus hipertensi tertinggi berada di Kabupaten
Bantul dengan jumlah penderita hipertensi sebanyak 58.694 kasus.

Pola makan merupakan salah satu faktor risiko yang meningkatkan
penyakit hipertensi. Faktor makanan modern sebagai penyumbang utama
terjadinya hipertensi (Syaharani Adzra, 2022). Menerapkan pola makan
yang sehat memang tidak dapat menjamin jika akan terbebas dari penyakit,
namun setidaknya memperhatikan asupan makanan sehari-hari mampu
meminimalisir risiko kemungkinan seseorang terserang penyakit.

Pola makan adalah suatu cara atau perilaku seseorang dalam
memilih bahan makanan untuk di konsumsi setiap hari, yaitu meliputi jenis
makanan, jJumlah makanan, dan frekuensi makanan dengan maksud tertentu
seperti mempertahankan kesehatan, status nutrisi, dan membantu

kesembuhan penyakit (Kemenkes, 2019)



Pada umumnya masyarakat Kabupaten Bantul suka mengonsumsi
makana yang asin dan guri, yang paling utama dan yang paling sering
dikonsumsi adalah ikan asin,ikan mujair, serta makanan yang mengandung
kolesterol tinggi, seperti makanan rendang, santan, jeroan, soto kambing,
gorengan dan berbagai olahan daging yang memicu tekanan darah tinggi,
serta makanan cepat saji yang mengandung lemak jenuh dan garam dengan
kadar tinggi. Mereka yang senang makan-makanan asin, berlemak dan gurih
berpeluang besar terkena hipertensi. Kandungan Na (Natrium) dalam garam
yang berlebihan dapat menahan air (retensi) sehingga meningkatkan jumlah
volume darah. Akibat nya jantung harus bekerja keras memompa darah dan
tekanan darah menjadi naik. Inilah menyebabkan hipertensi (Nugroho, Da
Costa, et al., 2019)

Berdasarkan hasil wawancara yang telah dilakukan oleh peneliti
pada tanggal 8 februari 2024 dipadukuhan Karang Talun terhadap 10 lansia
yang mengalami hipertensi,5 diantaranya memiliki riwayat hipertensi
selama 4-5 tahun dengan pengobatan rutin ketika merasa pusing, tegang
bagian tengkuk dan lansia mengatakan sering konsumsi makanan yang
tinggi garam dan berlemak.5 lansia lainnya menderita hipertensi sekitar
kurang dari 2 tahun lansia mengatakan minum obat anti hipertensi dan lansia
tidak tahu mnegenai makanan yang harus dikonsumsi. Dampak yang timbul
jika konsumi makan yang tinggi garam dan berlemak akan beresiko
terjakanya hipertensi dan dapat menyebabkan penyakit stroke.Lansia
mengatakan merasa takut dengan penyakit hipertensi karena sering tekanan
daranya tinggi. Jumlah makanan yang dikonsumsi lansia penderita
hipertensi tidak seimbangkan dan tidak sesuaikan dengan jumlah kalori
yang dibutuhkan. Sedangkan Jumlah makanan yang harus dikonsumsi
lansia hendak nya mempunyai porsi yang seimbang antara karbonhidrat (60-
65%), protein (15% protein ikan, 100% protein hewani dan 75% protein
habati),dan lemak (20-25% dari total kal/hari) dan lansia melebih porsi
makan yang harus dikonsumsi setiap hari serta makanan yang harus

dihindarinya.



Berdasarkan uraian latar belakang di atas, maka peneliti tertarik
melakukan penelitian tentang “Gambaran pola makan padan lansia
penderita hipertensi Di Wilayah Padukuhan Karang Talun Wukur Sari
Bantul Yogyakarta”.

B. Rumusan Masalah
Rumusan masalah pada penelitian ini adalah:“Bagaiaman Gambaran pola
makan padan lansia penderita hipertensi dikelurahan Wukirsari, padukuhan
Karang Talun, Bantul ,Yogyakarta” ?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum

Untuk mengetahui Gambaran pola makan padan lansia penderita
hipertensi diKelurahan Wukir Sari Padukuhan Karangtalun Bantul
Yogyakarta.

2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui gambaran pola makan pada lansia Penderita

hipertensi di Kelurahan Wukirsari Padukuhan Karang Talun Bantul
Yogyakarta
b. Untuk mengetahui Pengetahuan pada lansia Penderita hipertensi di
kelurahan Wukirsari Padukuhan Karang Talun Bantul Yogyakarta.
c. Untuk mengetahui karakteristik responden lansia Penderita
hipertensi di Kelurahan Wukirsari Padukuhan Karang Talun Bantul
Yogyakarta.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan ilmu pengetahuan
Gambaran Pola Makan Pada Lansia Yang Menderita Hipertensi
Dipadukuhan Karangtalun Desa Wukirsari Bantul Yogyakarta.

2. Manfaat pkraktis
a. Bagi perawat



Penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan bagi
perawat sebagai bahan referensi dalam pengembangan pelayanan
terhadap lansia yang mengalami hipertensi.
b. Bagi puskesmas
Penelitian ini dapat dijadikan sebagai pedoman dan masukan bagi
petugas kesehatan di padukuhan Karang Talun desa Wukirsari
Bantul Yogyakarta.
c. Bagi lansia
Penelitian ini di harapakan dapat menjadi sumber informasi dalam
Gambaran pola makan dengan kejadian hipertensi
d. Bagi peneliti selanjutnya
Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai referensi
penelitian selanjutnya.
E. Ruang Lingkup Penelitian
1. Materi penelitian
Ruang lingkup yang penulis bahas berhubungan dengan persyaratan
gelar sarjana keperawatan.
2. Responden/Subyek Penelitian
Responden dalam penelitian ini adalah lansia yang menderita hipertensi
di Padukuhan karang talun Desa wukirsari Bantul Yogyakarta .
3. Tempat penlitian
Penelitian ini rencana telah dilakukan dipadukuhan Karangtalun desa
Wukirsari Bantul Yogyakarta.
4. Waktu penelitian
Penelitian ini telah dilakukan pada bulan februari - april 2024



F. KEASLIAN PENELITIAN

Peneliti

Judul penelitian

Persamaan

Perbedaan

(Choirun
Anisah &
Umdatus
Soleha, 2017)

Gambaran pola makan pada
penderita hipertensi yang
Menjalani rawat inap di irna f
rsud syarifah ambami

Rato ebu kabupaten
bangkalan — madura

Penelitian sebelumnya
dan peneliti ini sama-
sama menggunakan
responden lansia yang
mengalami hipertensi

Peneliti sebelumnya mengunakan Jenis penelitian
ini adalah penelitian desskriptif,

-Penelitian ini di lakukan di tempat yang berbeda
dengan jenis penelitian kuantitatif

(A Nugroho et

Gambaran pola makan

penelitian sebelumnya

Peniliti sebelumnya menggunakan Jenis penelitian

al., 2019) menyebabkan dan penelitian ini sama- adalah  deskriptif  kuantitatif. = Data yang
Kejadian penyakit tidak sama respondennya dikumpulkan  vyaitu data primer dengan
menular lansia yang mengalami  menggunakan Food Frequency Questionnaire
(diabetes mellitus, obesitas, hipertensi . (FFQ) danFood Recall.
dan Penelitian ini di lakukan di tempat yang berbeda
Hipertensi) di wilayah kerja dengan jenis penelitian kuantitatif
puskesmas
Cebogan, kota sala tiga
(Nova Elvia&  Gambaran pola konsumsi Penelitian sebelumnya Penelitian  sebelumnya menggunakan jenis
Muhammad pangan dan pola penyakit dan penelitian ini sama- penelitian bersifat deskriptif, dengan desain cross-

Avrifin Siregar,
2018)

pada usia lanjut di wilayah
kerja puskesmas tapaktuan
kecamatan tapaktuan
kabupaten aceh selatan

sama menggunakan
pendekatan Cross
sectional dengan

metode analitik.

sectional. Penelitian ini dilakukan di wilayah kerja
Puskesmas Tapaktuan. Populasi dalam penelitian
ini adalah seluruh penduduk lansia yang ada di
wilayah kerja Puskesmas Tapaktuan Kecamatan
Tapaktuan Kabupaten Aceh Selatan yaitu
sebanyak 638 orang.




BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang ditemukan oleh peneliti tentang

Gambaran Pola makan pada lansia penderita Hipertensi dipadukuhan

karang talun,wukir sari bantul yogyakarta dapat disimpulkan bahwa

1. Responden memiliki pola makan yang tidak baik (54,5%)

2. Responden Pendidikan paling banyak SD dengan jumlah (43,2%),
SMA/SMK  (11,4%).

3. Karaktersitik responden berdasarkan tekanan darah hipertensi ringan
(52.3%) dan hipertensi sedang ( 13,6 %) .

4. Adanya gambaran yang signifikan antara pola makan dengan tekanan
darah pada lansia dipadukuhan karang talun didapatkan p-value=0,00
(p<0,05).

B. SARAN

1. Bagi institusi pendidikan
Hasil penelitian ini menjadi masukan dan bahan pertimbangan bagi
mahasiswa S1 Keperawatan program sarjana dalam melakukan praktik
keperawatan komunitas,gerontik,dan pada usia lanjut.

2. Bagi perawat
Hasil penelitian ini menjadi bahan pertimbangan bagi pihak Puskesmas
untuk meningkatkan pelayanan pada lansia yang menderita hipertensi.

3. Bagi lansia dan keluarga di Padukuhan karang talun
Hasil penelitian ini menjadi masukan bagi lansia bahwa gambaran pola
makan berhubungan dengan hipertensi pada lansia dan untuk keluarga
lansia tersebut supaya dapat memahami bahwa lansia yang menderita
hipertensi itu juga berkaitan dengan pola makan sehingga dapat
memberikan perawatan yang maksimal bagi lansia.

4. Bagi peneliti

Hasil penelitian ini menjadi bahan masukan dan bisa memberikan

tambahan pengetahuan serta informasi khususnya tentang cara



meningkatkan pola makan yang baik bagi penderita hipertensi dan dapat
digunakan untuk sebagai bahan acuan bagi peneliti selanjutnya.
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