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INTISARI 

 

Latar Belak iang: Hiperitensi ataiu Penyiakit daraih tingigi adialah suaitu keadiaan 

dimiana seseor iang menigalami peninigkatan tekanian dariah diatias norimal yiang 

dituinjukkan oileh ang ika sistolik (bagiain atais) dan anigka 2 bawiah (diasto ilic) pa ida 

pemerikisaan teinsi dariah mengguniakan alat i penguikur tekainan dairah baiik yiang 

beruipa cuffi aiir riaksa (sphygmio manoimeter) ataupiun alait digiital laininya keadiaan 

ketika tekanian diarah sistoilik leibih diari 13i0 mmiHg dian teikan diastiolik leibih dairi 

90 mmHg. Tujiuan Peneilitian: Mengeitahui Gambiaran Antiara Poila Makian Paida 

Lanisia Peniderita Hipertiensi DiPadukuhan Karang Talun ,Wukir Sari Imogiri 1, 

Bantul Yogyakarta. Metiode penelitiian: Peneilitian iini Kuaintitatif analiitik, denigan 

deisain crosis secti ional. Popiulasi penelitiain inii adailah 80 respionden lainsia, tekniik 

pengambiilan samipel adaliah Purposiive Samipling dalam penelitian ini adalah 

sebaniyak 4i4 responden. Alait pengiumpulan daita mengguniakan kuesio iner dian 

anailisa daita mengguniakan Speriman Riank. Hiasil: Hasiil uji statiistik anali isis bivariiat 

denigan rumu is Sipearman Ranik an itara gamibaran p iola makian paida lanisia peniderita 

hiperitensi diperioleh niliai siginifikan yaitiu 0,00<0,05 yiang meniunjukkan bahiwa ada 

gamibaran ya ing siginifikan anitara polia ma ikan dain lanisia pen iderita hiperitensi. 

Kesim ipiulan: Adia Gamibaran Yanig Siginifikan Anitara Polia Mak ian Pad ia Lanisia 

Peniderita Hiperitensi Di Padukuhan Karang Talun,Wukir Sari,Imogiri 1,Bantul 

Yogyakarta. 

Katia kuinci : Poila Makan,Penderita Hiperteinsi,Lansiia 
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DESCiRIPTION OiF EATiING PATTERiNS IN ELDiERLY PATIiENTS 
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ABSTiRACT 

 

Backgiround: Hyperteinsion or higih bloiod pressuire is a condiition wh iere a perison 

experieinces an incriease in bloiod pressiure above normial as indiciated biy the systiolic 

nuimber (upiper pa irt) an id the biottom 2 numiber (diaistolic) on a bl iood presisure 

examiination uising a bilood presisure measuiring dievice, eitiher in the for im of a 

mericury cuff. (sphygmomianometer) or otiher digitail deviceis whe in thie syistolic 

bloiod presisure is moire thain 130 mmiHg anid thie diastiolic bliood presisure is miore 

thian 90 mmiHg.Res iearch Objecitive: To determiine tihe characteiristics of eaiting 

patiterns amiong eldeirly peoiple suffeiring froim hyperitension in Padukuhan Karang 

Talun, Wukir Sari Imogiri 1, Bantul Yogyakarta.Reseiarch metihod: T ihis reseiarch 

is quiantitative analyitical, witih a croiss seictional design. The popuilation oif tihis stiudy 

wais 80 elderily responde ints, the samipling techinique wias pur iposive samipling oif 44 

peoiple. Daita coll iection toiols usie questionniaires anid daite analiysis usies Sperim 

Ranik. Res iults: Tihe resuilts of statisti ical testis of bivariiate analiysis usinig tihe 

Speariman Ra ink forimula betweien tihe descriptiion of eaiting pattierns in elderily 

peoiple wiith hypiertenision obtaineid a siginificant valuie, namiely 0.00<0.05, whiich 

showis tihat tihere is a siginificant piciture betwe ien eatinig patiterns anid eliderly peoiple 

witih hyperitension. Concilusion: Therie is a signifiicant differience bet iween tihe 

eaiting pattierns oif eldeirly peiople sufifering f irom hypeirtension iin Padukuhan Karang 

Talun, Wukir Sari, Imogiri 1, Bantul Yogyakarta. 

Keywiords: Diiet, Hyperitension Suffereirs, Eld ierly 

 
1 Studients of Nursiing (S1) Stud iy Prograim an id Nursiies STIKES Wira Husada 

Yogyakarta 
2 Leciturer STIKES Wira Husada Yogyakarta 
3 Lectiiurer STIKES Wira Husada Yogyakarta 

 

 

 

 

 

 



1 
 

PENDAHULUAN  

Menurut  World Health Organization (WHO) menetapkan usia 60 tahun 

sebagai usia yang menunjukkan proses penuaan yang berlangsung secara 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 ginijal serta peningkatan kehilangan jaringan aktif 

tubuh berupa otot-otot tubuh. Penurunan organ tubuh pada lansia akibat dari 

berkurangnya jumlah dan kemampuan sel tubuh, sehngga 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. Hiperitensi 

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 

memeiriksakan diri ke pelayanan kesehatan (Wulansari, 2019).  

World Health Organization (WHO) mengatakan bahwa hipertensi 

merupakan penyebab utama kematian dini diseluruh dunia. Meningkatnya 

prevalensi hipertensi menyebabkan lebih banyak kematian setiap tahunnya dan 

meningkatkan resiko komplikasi terutama pada lansia (WHO 2019). Diperikirakan 

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 
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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 diIndonesia 

umumnya telah dilaksanakan diberbagai tingkatan fasilitas kesehatan baik primer 

dan sekunder (Kemenkes RI, 2017).Secara statistic prevalensi hipertensi 

diIndonesia berdasarkan usia mengalami peningkatan yang signifikan sekitar 30-

40% pada orang dewasa dan meningkat progresif prevalensinya sering dengan 

bartambahnya usia, dimana diketahui terdapat >60% lansia mengalami hipertensi 

(Kemenkes RI, 2017). Menteri Kesehatan mencatat bahwa jumlah lansia 

diIndonesia 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). 
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Tabel 1.1 

Lansian Yang Mengalami Hipertensi (DIY) 

 

Sumber : Dinas Kesehatan DIY 2023 

Berdasarkan tabel di atas data dari Dinas Kesehtan Daera Istimewa 

Yogyakarta (DIY) tahun 2022 masalah hipertensi pada lansia di 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, jumlah 

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 

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 
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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. 

METODE PENELITIAN  

Jeinis penelitian ya ing diguinakan adala ih peneilitian kuaintitatif deisain ana ilitik 

deingan menggunaikan pendeikatan Croiss Sectionail. Croiss Sectiional adialah 

pengiambilan datia variiabel beibas dan variabeil teirgantung dilakukain sesekali 

wseaktu padia saiat yaing bersaimaan. Popuilasi dalaim peneilitian adailah lansiia deingan 

hipeirtensi dipadukuhan karang talun ,Kabupaten Bantul Yogyakarta. Jumla ih 

populaisi dalaim penelitiain inii adailah seibanyak 8i0 poipulasi lansiia.Alat ukur 

menggunakan konsioner .Data di olah dan dianalisa menggunakan sperman-rank. 
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HASIL  

a. Karakteristik responden  

Taibel 1.1i Kairakteristik Reisponden 

 

Umur  f % 

60-65 taihun  

66-70 taihun  

71-75 taihun  

76-80 taihun 

18 

14 

9i 

3 

40,9 

31,8 

20,5 

6,8i 

Total  44 100 

Jenis kelamin 

Liaki-liaki  

Periempuan 

2i2 

2i2 

5i0 

5i0 

Total  44 100 

Pendidikkan 

Tiidak sekolah  

SiD 

SMP 

SiMA/SMK 

14 

19 

6 

5 

31,8 

43,2 

13,6 

11,4 

Total  44 100 

Pekerjaan 

Petani   

Ibu rumah tangga 

24 

2i0 

54,5 

4i5,5 

Total  44 100 

  Sumiber :Daita Terolah 2024 

Berdaisarkan Distriibusi frekuiensi taibel 1.1 men iunjukkan bahiwa 

kiarakteristik respoinden berdiasarkan umiur yanig pailing bianyak pa ida usiia 

6i0-6i5 tahu in dengain jumilah 18 riesponden (4i0,9%) uimur yaing pailing sediikit 

76-80 tahun 3 responden (6,8%). Karaikteristik resiponden berdiasarkan jeniis 

keilamin pali ing bany iak lakii-laiki 2i2 respondien (5i0%) d ian pierempuan  

denigan jum ilah 2i2 resiponden (5i0%). Karaikteristik respionden berda isarkan 

Pendiidikan pailing bainyak S iD dengian jumilah 19 respionden (43,2%),yaiing 

paliing sedikit SMA/SMK 5 respo inden  (11,4%). Karakitersitik respoindien 

berdiasarkan pekeirjaan pialing banyak Tani 24 responden  (54.5%) dan IRT 

20 responden (45.5%). 
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Tabel 1.5 Karakitersitik resiponden 

Berdiasarkan Tekianan Dariah 

Tekanian dar iah  f  % 

Noirmal  

Hiperteinsi ringian  

Hipiertensi sed iang  

Hiperitensi be irat  

8 

23 

6 

7 

18,2 

52,3 

13,6 

15,9 

Toital  44 100 

Suimber :Datai Terolaih 2024 

Berdasairkan tabel 1.5 Karaiktersitik respoinden berdasarkan tekanan 

darah paling banyak hipertensi ringan 23 responden (52.3%) dan yang 

paling sedikit hipertensi sedang 6 responden ( 13,6 %) .  

Tabel 1.6 Karakteirsitik resiponden 

Berdasiarka Poila Maikan 

Polamaikan  f   % 

Biaik  

Tiidak baik  

2i0 

2i4 

4i5.5 

5i4.5 

Toital  4i4 1i00 

Suimber : daita terolah 2024  

Taibel 1.3 mienunjukan pola makan pada lansia dipadukuhan karang 

talun paliing ban iyak tida ik baiik sebaniyak 24 respondien (54.5%) d ian baiik 

sebainyak 20 respionden (45.5%). 

b. Anailisa Univiariat Beridasarkan Variiabel Peneliitian  

Hiasil anali isis penelitiian melipiuti polia m iakan dian kejaidian 

hiperitensi, daipat diliihat piada grafik dibaiwah iini. 
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Suimber : diata terolah 2024  

Berdaisarkan tiabel 2.2 diaitas menuinjukan bah iwa haisil tabiulasi sil iang piola 

makian de ingan hiper itensi di ketahui dairi 44 respionden terdap iat yanig hiperitensi 

rinigan 23 orang den igan polia makain baiik 12 (52,1%) dan pola makan tidak baiak 

11 (47,8%) yang hipertensi sedang 6 orang dengan pola makan baiak 4 (9,0%) dan 

pola makan tidak baiak 2 (4,5%) 

c. Hasil Analisis Bivariat gamibaran Poila Maikan paida lan isia pend ierita Hipeirtensi 

dipadukhan karang talun   

Tabel .3 gamibaran Poila Makain pad ia la insia peniderita Hipiertensi Dipadiukuhan  

     karang talun  

Variabel  Correlations  p.value Keterangan  

Pola makan dan hipertensi  0,027 0,00 Signifikan  

Sumber : Data Terolah 2024  

Berdasarkan Tabel 2.3 menuinjukan dairi ha isil ujii Speirman’s riho 

meniggunakan pro igram SiPSS statiistics 25 foir winidows teintang gambiaran Polia 

Miakan Paida lansiia pendeirita Hiperteinsi dipadukuhian karaing taliun. D iari haisil ujii 

speairman’s rhio meinunjukan haisil niliai signifikiansi (a=0,00), dimiana haisil vailue 

<0,00 miaka Hia diteri ima Hi0 ditoliak hial iiini meniunjukan bah iwa adia gamibaran  

anitara kediua variiabel yaiitu anitara variiabel po ila makian deingan variiabel hipeirtensi. 

Hiasil peirhitungan ris = 0,027 mienunjukan aida hubungian yaing renidah aintara 

gaimbaran poila miakan diengan hiperitensi. Araih koreilasi paida perihitungan ris yaiitu 

poisitif, aritinya seimakin tidiak biaik piola ma ikan seimakin tiniggi hipeirtensi paida 

lainsia di padukuhan karang talun.Taibel 1.1i Kairakteristik Reisponden 

PEMBAHASAN  

A. PEMBAHASAN  

1. Poila Makian Lanisia  

Berdaisarkan Taibel 1.3 haisil peneliitian piola maikan paida lans iia dipadukuhan 

karang talun pa iling baniyak didaipatkan polia makian yaing tidiak biaik sebianyak 24 

orang (54,5%) lansia mengatakan bahiwa seiring konsiumsi makainan (gore ingan 

,miie insitan, ikian asiin, ikian sardien, dagiing ayaim, tempe dian susiu) yaing 

menigandung hiepertensi tinggi dian poila maikan yaing biaik sebianyak 20 oraing 
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(45,5%). Mayioritas haisil penielitian iini aidalah piola maikan yiang ti idak biaik, hial 

teirsebut teirlihat pa ida hiasil kuisioneir poila miakan yaing tiinggi deingan polia miakan 

tidiak biaik.  

Berdasarkan hasil penelitian yang telah di lakukan oleh peneliti di dapatkan 

hasil dari pola makan lansia panling banyak pola makan tidak baik karena seiring 

konsiumsi makainan (goreingan ,miie insitan, ikian asiin, ikian sard ien, dagiing ayaim, 

tempe dian susiu yang mengandung lemak). Pola makan yang tidak sehat dapat 

menyebabkan hipertensi (tekanan darah tinggi) melalui beberapa mekanisme 

yang saling terkait dengan pola makan yang tidak sehat terhadap lansia .makanan 

yang tidak sehat bagi lansia konsumsi garam,lemak,gula ,alcohol,pola makan 

tidak teratur, dapat menyebabkan terjadi hipertensi pada lansia di padukahan 

karang talun.  

Peineliti ini Berasiumsi bahiwa p iola maikan lainsia yanig a ida dipadukuhan 

karang talun mengaliami polia maikan yaing tidiak biaik, disebiabkan oileh piola 

makian yan ig masiih kiurang seiimbang kairena lan isia dipadukuhan karang talun 

tersebiut miasih bianyak yiang  mengkionsumsi suimber lemaik seiperti suisu , keiju, 

sanitan, f iastfiood (miakanain cepiat s iaji), soft dirink. Sepierti lanisia y iang beirada 

dpadukuhan karang talun, resp ionden y iang haimpir setiiap hairi haniya 

mengkonsuimsi naisi, miie dain teilur dikarenakian kebanyiakan lainsia haniya tingigal 

sendiirian ata iu den igan siuaimi/istriinya, kareina kebaniyakan da iri keluargainya 

merantiau kekiota. 

Peneliitian inii sejailan denigan peneliitian (Mahmudah et al., 2015) yiang 

menigatakan bahiwa poila maikan tiidak baiik terjaidi tierkait kiurangnya 

menigkonisumsi sum iber kairbohiidrat, proitein, leimak, seirat sierta kuranignya 

penigetahuain, ak itivitas yanig har ius dilakukian untuik penierapan periilaku seihat 

sehinigga hial tersiebut siebiagai sailah sa itu caira meningkatikan hipertiensi. Hiasil 

penielitian iini jugia sejialan denigan peinelitian (Mahmudah et al., 2015) yaing 

menunjuikkan bahiwa 67,7% resiponden ya ing meimiliki poila makian kuraing biaik 

dian 32,3% yan ig meimiliiki poila makain yanig baiik.  

Adaipun makanan yaing memipenigaruhi pemili ihan makanian pasiien hipertenisi 

dipeingar iuhi oleih berbiagai kompileks se iperti: jeniisi makan ian dain jumilah 
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makainan. Jeniis makanian adailah makianan pokiok teridiri da iri naisi, saiyur, laiuk-

pauik, buiah, dian siusu. Diiet iini diberikian paida pasiein dengian ode ima, asitiesis, 

dian hipertiensi beirat. Paida pengiolahan maikanannya tidiak ditaimbahkan garam 

dapur, hindari makanan tinggi natrium. Menurut penelitian Sangad iiji (Brunner 

& Suddarth, 2014). 

2. Tekainan Daraih Pad ia Lainsia  

Berdiasarkan haisil pen ielitian iini didaipatka in 44 resiponden menun ijukan 

tekianan dairah denigan hipertenisi rinigan  dai in hiperteinsi ber iat. Padia lanisia 

dipadukhan karang talun, diteimukan bahiwa lainsia palinig baniyak meniderita 

hipeirtensi ringian 140/90-159/99mmHg  sebanyak 23 responden (52,3%) karena 

lansia sering mengkonsumsi makanan yang tidak sehat seperti makanan tinggi 

garam, lemak,gula ,alcohol,pola makan tidak teratur dapat menyebabkan 

tekanan darah tinggi .Lansia mengatakan tidak tahu mengenai bahaya dari 

hipertensi karena lansia masih banyak yang kurang berpendidikan 19 orang SD 

dan 14 orang tidak sekola maka kurangnya pnegetahuan tentang hipertensi pada 

lansia,dan hipertensi sedang I60/100-179/100 mmHg sebanyak 6 orang (13,6 

%). 

Peneliiti Berasum isi banyaiknya hipeirtensi rinigan padia lanisia dipad iukuhan 

karaing taliun disebabikan olieh pola makan yang tidak baiak maka lansia tersebut 

mengalami hipertensi. Seiperti dipadukuhan karang talun sete ingah diari 

responiden yiang beriusia >60 kieaitas memiiliki riw iayat hipertiensi. Begiitu juiga 

denigan pendidi ikan, pendiidikan respo inden kebany iakan hanyia taimat SDi, hamipir 

semiua respondien yanig saiya wawanciara tidaik mengetaihui apiia siajia peniyebiab 

diaiiri hipertiiensi, giejaila apiia ya inig terijiadi, fakiitor yaniig mempiengairuhi dian caira 

untiuk mengiatasinya. Kemudiian yanig paliing baniyak da iri pengihasilan dibaiwah 

UMiR kareina un ituk keluairga beberaipa pasiein mengataikan adia yan ig kuriang 

mamipu unituk memibeli bebierapa pe irsediaan maikanan dikairenakan aida yanig 

masiih meimiliki utanig biaripun sudiah meniginjak usiia lansiia. 

Hasiil peneli itian iini sejailan de ingan penielitian (clariisa 202i1) yaing 

mengatakian dairi 8i4 respondien 3i9 responde in (4i6,4%) adailah laiki-laiki da in 4i5 

respoindien (5i3,6%) adalah perempuan. Sebagian besar responden berumur 61 
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tahiun. Haisil peinelitian meniunjukan seb iagian besiar responiden meng ialami 

Hipeirtensi Gr iade I, yaiitu sebanyaik 4i7 respionden (5i6,0%), sebani iyiak 2i9 

respionden (3 i4,5%) mengailami Hipierten isi Graide II dian sebian iyak 8 resip ioniden 

(9,5i%) men igalami Hipiertensi Graide IIIi. 

Hipeirtensi adaliah konidisi tekanain daraih yiang beirada diaitas baitas-batias 

tekainan dariah norimal. Hipertiensi adalaih peny iakit yiang hairus selialu dipaintau 

siecara berkiala kareina penyaikit inii mer iupakan peniyakit yiang akian diialami 

pendierita seiumur hiduip. Resiko hiperitensi meinurut (Bruniner & Suiddarth 2014) 

yaiitu faktior resiiko yiang tidaik bisia diubiah. Bebeirapa miacam faiktor resiiko yanig 

tiidak biisa diubaih yaitiu: rasi, usiia, riwaiyat keluairga, dian jeinis kelamiin. Siuku 

yiaing berkiulit hita im ya ing bereisiko lebi iih tiniggi terikena hipiertensi. Pen ieliti iini 

sejailan dengian penelitiian (Pujiianta 2015). Responiden yan ig mengaliami 

hipiertensi terja idi kareina bebe irapa faiktor sepierti: usiia, herediiter (fakitor 

keturuinan), pen ididikan, dain poila aktiivitas. Sepierti umiur respoinden, mayioritas 

uimur >6i0 tahiun, paria responiden muilai menyadiari pentingniya men ijaga 

keisehaitan. Penididikan jugia diketiahui daipat sa ilah satiu penc ietus pieningkiatan 

tekanian dara ih dimaina jikia respoinden sudiah mengetaihui piola ma ikan ya ing baiik 

dairi jeniis makianan dian freku iensi maikan ya ing haruis dik ionsumsi tientu 

peniingkatian tekanian dar iah tiidak akian terijadi.  

3. Gamibaran  Poila Mak ian Paida Lan isia Pendeirita  Hiperitensi Di Padukuhan 

Karang Talun  

Hiasil peinelitian meniunjukan bahwia Polia Maikan denigan hipeiritensi 

diketaihui diari 44 respoinden terdaipat yanig hiperteinsi  8 oranig deingan poila 

maikan biaik sebianyak 2 (3,6%) po ila tidaik baiik sebainyak 6 (4,4)  hiper itensi 

ringan 23 orang  den igan piola maikan ba iik sebainyak 12 (52,1%),piola mak ian tidiak 

baiik 11 (47,8%) hiperteinsi sediang 6 oriang deingan piola maikan baiik sebany iak 4 

(5,5%) dian hipiertensi rinigan deingan pola makain i tidiak baiik sebianyak 2 (6,5%), 

hiperteinsi sengian 7 oraing deingan polia maikan biaik 4 (3,2,%) piola mkian tidaik 

biaik 3 (3,8%) sedang ian hipertiensi beirat 7 oriang deingan poila miakan biaik 2 

(2,7%) dain poila maikan tidaik baiik 5 (3,3%). Hasiil peneilitian iini berdasar ikan Uiji 

Speiarman’s Rhio menunijukan biahwa terdiapat gamibaran antiara poila miakan 
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dengain pendeirita hiperteinsi paida lanisia. H iasil Uiji Spearmian’s Rhio menunjiukan 

haisil nilaii signifiikansi p-valuie=0,0i0 diimana p-valiue<0.0 i5 yiang ber iarti Hia 

diteriima Hio ditoilak,sehinigga daipat disimpiulkan bahiwa ad ia gambarian poila 

maikan paida lanisi pendiierita  hipertiensi dipadukuhan karang talun. 

KESIMPULAN  

A. KESIMiPULAN  

Berdasarkan hasi il penelitiain yanig ditemuikan oleih penieliti teintang 

Gambarian Poii\la miakan paida lanisia pendierita Hiperteinsi dipadukiuhan 

karang talun,wukir sari bantul yogyakarta dapait disimipulkan biahwa  

1. Karaiktersitik responiden berdaisarkan tek ianan daraih paliing baniyak 

hipertiensi riingan  dain y iang paliing seidikit hipertieinsi sediang . 

2. Respoinden memiiliki polia maikan yanig tiidak baiik paling banyak dan 

pola makan tidak baik sedikit. 

3. Adaniya gambairan yaing signi ifikan anitara poila makian den igan teikanan 

daraih padia lansiia di Padukuhan Karang Talun didapatkain p-vailue=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. 
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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. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



13 
 

 

DAFTAR PUSTAKA 

 

1. Agustin, R. (2019). Hubungan Pola Makan Dengan Kejadian Hipertensi 

Pada Lansia Di Puskesmas Lubuk Buaya. 

2. Anshari, Z. (2020). Komplikasi hipertensi dalam kaitannya dengan 

pengetahuan pasien terhadap hipertensi dan upaya pencegahannya. Jurnal 

Penelitian Keperawatan Medik, 2(2), 54–61. https: //doi. org/10. 36656/ 

jpkm. v2i2.289 

3. A Nugroho, K. P., Rr Maria Dyah Kurniasari, R., Noviani, T., Studi Ilmu 

Gizi, P., Kedokteran dan Imu Kesehatan, F., & Kristen Satya Wacana, U. 

(2019). Gambaran pola makan sebagai penyebab kejadian penyakit tidak 

menular (diabetes mellitus, obesitas, dan hipertensi) di wilayah kerja 

puskesmas cebongan, kota salatiga. In Jurnal Kesehatan Kusuma Husada-

Januari. 

4. Ayu Pertiwiningrum, D., & Kamalah, A. D. (2021). Gambaran Self Efficacy 

Pada Pasien Hipertensi: Literature Review. Prosiding Seminar Nasional 

Kesehatan, 1, 2148–2156. https://doi.org/10.48144/prosiding.v1i.990 

5. Azizah, W., Hasanah, U., Pakarti, A. T., Dharma, A. K., & Metro, W. 

(2022). Azizah, Penerapan Slow Deep Breathing 607 penerapan slow deep 

breathing terhadap tekanan darah pada pasien hipertensi implementation of 

slow deep breathing on blood pressure in hypertension patients. Jurnal 

Cendikia Muda, 2(4). 

6. B, H., Akbar, H., Langingi, A. R. C., & Hamzah, St. R. (2021). Analisis 

hubungan pola makan dengan kejadian hipertensi pada lansia. Journal 

Health & Science : Gorontalo Journal Health and Science Community, 

5(1), 194–201. https://doi.org/10.35971/gojhes.v5i1.10039 

7. brunar, & suddar. (2016). Pola konsumsi garam dengan kejadian hipertensi 

pada lansia salt consumption pattern with hypertension in elderly. Jurnal 

wacana kesehatan volume 5, nomor 1, juli 2016 e-issn 2544-6251. 

8. Brunner, & Suddarth. (2014). Keperawatan Medikal Bedah. Jakarta: EGC. 



14 
 

Diakses pada tanggal 19 januari 2018. 

9. 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. Sekolah Tinggi Ilmu 

Kesehatan Yarsi Surabaya. 

10. Clarisa, G. A. Della, Nuryanto, K., Sandra P, I. P. G. Y., & Damayanti, I. 

A. M. (2021). Hubungan pola makan dengan derajat hipertensi pada lansia 

di puskesmas ubud i. Jurnal Riset Kesehatan Nasional, 5(2), 80–86. 

https://doi.org/10.37294/jrkn.v5i2.323 

11. Dewantara Sherika Putri, Iyos Sutresna, & Delli Yuliana Rahmat. (2023). 

Gambaran pola makan pada lansia penderita hipertensi. Universitas 

Pendidikan Indonesia, 4(2774–5848). 

12. Kemenkes, R. (2019). Hipertensi Membunuh Diam-Diam, Ketahui Tekanan 

Darah Anda. Kementrian Kesehatan Republik Indonesia. 22 Mei 2019. 

13. Kemenkes RI. (2017). Infodatin Hipertensi. Jakarta: kementrian kesehatan 

RI.(diakses 19 Desember 2017). 

14. Mahmudah, S., Maryusman, T., Arini, F. A., & Malkan, I. (2015). 

Hubungan gaya hidup dan pola makan dengan kejadian hipertensi pada 

lansia di kelurahan sawangan baru kota depok tahun 2015. Biomedika, 7(2). 

https://doi.org/10.23917/biomedika.v7i2.1899 

15. Masan Leton, E., Mahaji Putri, R., Mazarina Devi, H., Studi Keperawatan, 

P., Ilmu Kesehatan, F., & Tribhuwana Tunggadewi, U. (2022). Tahun 2022, 

hal 486-500 Berhubungan Dengan Kejadian Demensia Pada Lansia. Care: 

Jurnal Ilmiah Ilmu Kesehatan, 10(3), 486. 

16. Mulyadi, A. (2019). Gambaran perubahan tekanan darah pada lansia 

hipertensi yang melakukan senam lansia. Journal of Borneo Holistic Health, 

2(2). https://doi.org/10.35334/borticalth.v2i2.740 

17. Notoatmojo. (2017). Metodologi penelitian kesehatan ,edisi 4,rineka 

cipta;Jakarta. 

18. Nova Elvia, & Muhammad Arifin Siregar. (2018). Gambaran pola konsumsi 

pangan dan pola penyakit pada usia lanjut di wilayah kerja puskesmas 



15 
 

tapaktuan kecamatan tapaktuan kabupaten aceh selatan. Fakultas Kesehatan 

Masyarakat USU. 

19. Nova Fridalni, N., Devi Syarief, Mb., Afrizal, Mk., Ns Zulham Efendi, Mk., 

Yani Maidelwita, Mk., Asriwan Guci, Mb., & Jamal Jamil Pondok Kopi 

Siteba Padang -Sumatera Barat, J. (n.d.). STIKes MERCUBAKTIJAYA 

TAHUN 2017 Publisher STIKes MERCUBAKTIJAYA. 

20. Nugroho, K. P. A., Da Costa, J. F., Triandhini, R. L. N. K. R., & Indriati, S. 

R. (2019). Gambaran Pola Makan Lansia Obesitas dengan Hipertensi di 

Wilayah Kerja Puskesmas Tegalrejo Kota Salatiga. Journal of Health, 6(1), 

16–23. https://doi.org/10.30590/vol6-no1-p16-23 

21. Oktaria, M., Hardono, H., Wijayanto, W. P., & Amiruddin, I. (2023). 

Hubungan Pengetahuan dengan Sikap Diet Hipertensi pada Lansia. Jurnal 

Ilmu Medis Indonesia, 2(2), 69–75. https: //doi.org/ 10.35912/ 

jimi.v2i2.1512  

22. Purba, R. H. B. (2021). Gambaran Pola Makan Pada Penderita Hipertensi. 

Politeknik Kesehatan Kemenkes Medan. 

23. Rahmanda, A., Dwi Prajayanti, E., & Ilmu Kesehatan, F. (2022). 

SEHATRAKYAT (Jurnal Kesehatan Masyarakat) Gambaran Pola Makan 

dan Aktivitas Fisik pada Lansia Hipertensi di Posyandu Lansia Desa 

Tremas Pacitan. 1(4), 295–301. https: //doi.org/ 10.54259/ sehatrakyat. 

v1i4.1091. 

24. Santiya Anbarasan, S. (2015). Gambaran kualitas hidup lansia dengan 

hipertensi di wilayah kerja puskesmas rendang pada periode 27 februari 

sampai 14 maret 2015. Intisari Sains Medis, 4(1), 113–124. 

https://doi.org/10.15562/ism.v4i1.57  

25. Sarihati, I. G. A. D., Pratiwi, P. D., & Swastini, I. G. A. A. P. (2021). 

Gambaran Kadar Glukosa Darah Sewaktu Pada Penderita Hipertensi di 

Puskesmas II Mendoyo. Jurnal Analis Kesehatan, 10(2), 75. 

https://doi.org/10.26630/jak.v10i2.2956  

26. Sugiyono P.D. (2018). Metode Penelitian Kuantitatif dan Kualitatif dan 

R&D  

https://doi.org/10.15562/ism.v4i1.57
https://doi.org/10.26630/jak.v10i2.2956


16 
 

27. Syaharani Adzra. (2022). Gambaran hubungan dukungan keluarga dengan 

kepatuhan diet hipertensi pada pasien penderita hipertensi: studi literature 

review. Fakultas Kesehatan Masyarakat, Universitas Islam Negeri 

Sumatera Utara, Indonesia. 

28. Wahyudi, W. T., Herlianita, R., & Pagis, D. (2020). Dukungan keluarga, 

kepatuhan dan pemahaman pasien terhadap diet rendah garam pada pasien 

dengan hipertensi. Holistik Jurnal Kesehatan, 14(1), 110–117. 

https://doi.org/10.33024/hjk.v14i1.1843 

29. WHO. (2019). A Global brief on hypertension: Silent killer, global public 

health crises (World Health Day 2019). Geneva: WHO. 2019.. 

30. WHO. World Health. (2015). Hipertensi Tekanan Darah Tinggi 2015. 

Geneva: World Health Organization; 2015. 

31. Wulansari, Jayanti. (2019). Hubungan Pengetahuan Tentang Hipertensi 

Dengan Pengetahuan Tekanan Darah pada Pasien Hipertensi di Poliklinik 

Penyakit Dalam RSUD Moewardi Surakarta. Jurnal e-Biomedik (eBM). . 5. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


	nasakah_publikasi_i
	lembar_pengesahan_ii
	intisari_iii
	abstrak_iv
	pendahuluan_1
	metode_penelitian_4
	hasil_5
	pembahasan_7
	kesimpulan_11
	daftar_pustaka_13

