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ABSTRACT

Hypertension is one of several common non-communicable diseases and
is known as a silent killer. Hypertension itself is an increase in blood
pressure above normal limits. If left untreated, it can lead to
complications such as stroke, myocardial infarction, kidney failure,
visual impairment, heart failure, dementia, and even death. This study
aims to determine the relationship between lifestyle factors, including
salt consumption, smoking, coffee consumption, and physical activity,
and the incidence of hypertension in elderly people in Salarri Village,
Limboro District, Polewali Mandar Regency. This study used a
guantitative, non-experimental design using a cross-sectional approach.
A sample of 67 respondents was obtained through purposive sampling.
The results showed that 20 respondents had pre-hypertension, 37
respondents had stage 1 hypertension, and 10 respondents had stage 2
hypertension. Of the total respondents, 59 respondents had a high salt
intake, 16 respondents smoked, 43 respondents consumed coffee, and 5
respondents were inactive. Analysis using SPSS revealed a significant
association between salt consumption (p-value 0.001) and coffee
consumption (p-value 0.043) and the incidence of hypertension in the
elderly in Salarri Village, Limboro District, Polewali Mandar Regency.
There was also no significant association between smoking (p-value
0.478) and physical activity (p-value 0.316) and the incidence of
hypertension in the elderly in Salarri Village, Limboro District, Polewali
Mandar Regency. Therefore, the public, especially those with
hypertension, is advised to control their blood pressure by reducing salt
and coffee consumption and engaging in physical activity, including
exercise.

PENDAHULUAN

disebut
menjadi

masyarakat karena tingginya angka kesakitan
dan kematian  (Kemenkes, 2022). Secara

Penyakit tidak menular (PTM) atau global, penyakit tidak menular ini secara tidak
juga  penyakit degeneratif telah proporsional menyerang masyarakat yang

permasalahan

kesehatan  di tinggal di negara dengan tingkat rendah atau
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menengah, dimana penyakit ini merupakan
penyebab kematian yang signifikan, terdapat
41 juta orang yang meninggal setiap tahunnya
akibat penyakit tidak menular (PTM),
kematian ini disebabkan oleh penyakit
kardiovaskular 17,9 juta orang, kanker 9,3 juta
orang, penyakit pernafasan kronis 4,1 juta
orang, dan diabetes 2,0 juta orang (WHO,
2023).
Hipertensi merupakan salah satu dari penyakit
tidak menular yang umum terjadi dan bersifat
kronis (Lamirault et al., 2019). Hipertensi
adalah  suatu  keadaan ketika terjadi
peningkatan tekana di dalam pembuluh darah,
dimana dengan pengukuran tekanan darah
didapat tekanan darah sistolik >140mmHg,
dan tekanan darah diastolic >90mmHg (Unger
et al.,, 2020). Penyakit ini sering disebut
sebagai silent killer karena seringkali tidak
menimbulkan gejala, sehingga penderita tidak
mengetahui bahwa dirinya terkena hipertensi
(Candra et al., 2022). Hipertensi sendiri
umumnya  menyebabkan  sakit  kepala,
gangguan penglihatan, mual dan muntah, nyeri
dada, sesak nafas, rasa pusing, muka merah,
dan bercak darah di mata (Ekasari et al.,
2021). Apabila hipertensi ini tidak terkontrol
dengan baik maka akan menimbulkan
komplikasi, terjadinya stroke, infark miokard,
gagal jantung, dimensia, gagal ginjal, dan
gangguan penglihatan (Jehani et al., 2022).
Hipertensi menjadi salah satu masalah
kesehatan yang terjadi di seluruh dunia
(Marleni et al., 2020) Terdapat sekitar 1,13
miliar orang di seluruh dunia yang didiagnosis
dengan hipertensi, yang berarti bahwa satu
dari setiap tiga orang secara global memiliki
kondisi ini. Angka tersebut diperkirakan akan
terus meningkat dan pada tahun 2025 (Susanto
& Wibowo, 2022). Menurut WHO, negara-
negara berkembang mengalami prevalensi
hipertensi yang lebih tinggi dibandingkan
dengan negara-negara maju. Dalam hal
statistik regional, Afrika memiliki tingkat
hipertensi tertinggi sebesar 40%, diikuti oleh
Amerika dengan 35%, dan Asia Tenggara
dengan  36%.  Selain  itu, hipertensi
menyebabkan kematian sekitar 1,5 juta orang
setiap tahun di Asia (WHO, 2023).
Berdasarkan data Riskesdas tahun
2018, prevalensi hipertensi di Indonesia
mencapai 34,11%, angka ini meningkat dari
tahun 2013 (Randa et al., 2022). Provinsi
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dengan prevalensi hipertensi tertinggi adalah
Kalimantan Selatan sebesar 44,13%, diikuti
Jawa Barat dengan 39%, dan Kalimantan
Timur sebesar 39,30%. Sementara itu,
Sulawesi Barat mencatat prevalensi sebesar
34,77% (Riskesdas, 2018).

Kabupaten Polewali Mandar
merupakan salah satu kabupeten yang
termasuk dalam provensi Sulawesi Barat
dengan kasus hipertensi yang cukup tinggi
dengan kasus 24.667 kasus. Di Kabupaten
Polewali mandar terdapat 20 puskesmas,
diantaranya adalah Puskesmas Limboro.
Berdasarkan data penyakit hipertensi Dinas
Kesehatan kabupaten Polewali Mandar pada
tahun 2023, menjunjukkan bahwa jumlah
kasus hipertensi diwilayah kerja puskesmas
Limboro yakni 986 kasus (Dinas Kesehatan
Kabupaten Polewali Mandar, 2023).

Faktor yang dapat menyebabkan

hipertensi dibedakan menjadi 2, yakni faktor
yang dapat dirubah dan tidak dapat dirubah.
Faktor yang tidak dapat dirubah seperti
genetik, umur, jenis kelamin. sementara itu
faktor yang tidak dapat dirubah Konsumsi
garam, merokok, aktifitas fisik, konsumsi
makanan berlemak, konsumsi kopi (Black &
Hawks, 2014).
Hipertensi sendiri merupakan penyakit dengan
berbagai kuasa, penelitian terdahulu telah
membuktikan hal-hal yang dapat menjadi
faktor yang berpengaruh terhadap timbulnya
kejadian hipertensi. Studi terdahulu yang
dilakukan oleh Wahyuningsih & Astuti, (2016)
menunjukkan adanya hubungan antara faktor-
faktor seperti riwayat keluarga, usia, aktivitas
olahraga, stres, jenis kelamin, kebiasaan
merokok, konsumsi kopi, dan konsumsi garam
dengan kejadian hipertensi. Sementara itu,
sebuah studi oleh Angelina et al (2021) juga
menemukan bahwa kebiasaan merokok,
tingkat stres, dan aktivitas fisik berkaitan
dengan kejadian hipertensi.

Tingginya kejadian hipertensi di
masyarakat perlu dikaji secara mendalam
terutama pada lansia, Hadi Martono, (1994)
proses penuaan mengakibatkan berkurangnya
kemampuan jaringan untuk memperbaiki diri
dan mejaga fungsi normalnya, sehingga lansia
rentan terhadap penyakit. Oleh karena itu
penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi
faktor-faktor yang mempengaruhi peningkatan
tekanan darah.
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Tabel 1.0
Hubungan antara konsumsi garam dengan kejadian hipertensi
pada lansia di Desa Salarri.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Konsumsi Garam

_ _ _ Tinggi Normal Jumlah Nilai
Tingkat Hipertensi N % N % N % 0
Pra-Hipertensi 13 17,6 7 2,4 20 20,0
Hipertensi derajat 1 36 32,6 1 4.4 37 37,0 0,002
Hipertensi derajat 2 10 8,8 0 1,2 10 10,0

Jumlah 59 59,0 8 8,0 67 100
Berdasarkan tabel 1,0 terlihat

mengalami  hipertensi  derajat 1

responden tergolong konsumsi garam
tinggi yang mengalami prehipertensi
sebanyak 13 responden (17,6%),
hipertensi derajat 1 sebanyak 36
responden (32,6%), dan hipertensi
derajat 2 sebanyak 10 responden
(8,8%). Sedangkan responden yang
konsumsi garam dengan kategori
normal yang mengalami prehipertensi

sebanyak 1 responden (4,4%), dan
yang mengalami hipertensi derajat 2
sebanyak 0 responden (1,2%).

Dari Uji Statistik Chi-Square
Tests dengan nilai a = 0,05 diperoleh
nilai p = 0,002 lebih kecil dari nilai o,
dengan demikian dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang
bermakna antara konsumsi garam

sebanyak 7 responden (2,4%), yang dengan kejadian hipertensi

Tabel 2.0

Hubungan antara merokok dengan kejadian hipertensi
pada lansia di Desa Salarri

Merokok
Bukan ;
B Perokok Jumlah prehip
e Tingkat Hipertensi perokok Nilaip  ertensi
r N % N % N % sebany
d Pra-Hipertensi 6 4,8 14 152 20 20,0 ak 14
a : : ; respon
ey 3w 3w uawm
3 ipertensi deraja ) 1 ' (15,2
r Jumlah 16 16,0 51 51,0 67 100 %),
k yang
an tabel 2.0 terlihat responden yang mengalami  hipertensi  derajat 1

merokok dan mengalami prehipertensi
sebanyak 6 responden  (4,8%),
hipertensi derajat 1 sebanyak 9
responden (8,8%), dan hipertensi
deragjat 2 sebanyak 1 responden
(2,4%). Sedangkan responden yang
bukan perokok dan  mengalami

sebanyak 28 responden (28,2%), dan
yang mengalami hipertensi derajat 2
sebanyak 9 responden (7,6%)

Dari Uji Statistik Chi-Square
Tests dengan nilai o = 0,05 diperoleh
nilai p = 0,619 lebih besar dari nilai o,
dengan demikian dapat disimpulkan
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bahwa tidak terdapat hubungan yang kejadian hipertensi
bermakna antara merokok dengan
Tabel 3.0
Hubungan antara konsumsi kopi dengan kejadian hipertensi
pada lansia di Desa Salarri
Konsumsi kopi
. Tidak
Konsumsi . Jumlah
Tingkat Hipertensi konsumsi Nilai p
N % N % N %
Pra-Hipertensi 15 12,8 5 7,2 20 20,0
Hipertensi derajat 1 25 23,7 12 13,2 37 37,0 0034

Hipertensi derajat 2 3 6,4 7 3,6 10 10,0
Jumlah 43 43,0 24 240 67 100

Berdasarkan tabel 3.0 terlihat
responden yang mengkonsumsi kopi
yang mengalami prehipertensi
sebanyak 15 responden (12,8%),
hipertensi derajat 1 sebanyak 25
responden (23,7%), dan hipertensi
deragjat 2 sebanyak 3 responden
(6,4%). Sedangkan responden yang
tidak mengkonsumsi  kopi  yang
mengalami prehipertensi sebanyak 5
responden (7,2%), yang mengalami

hipertensi derajat 1 sebanyak 12
responden  (13,3%), dan yang
mengalami  hipertensi  derajat 2
sebanyak 7 responden (3,6%)

Dari Uji Statistik Chi-Square
Tests dengan nilai o = 0,05 diperoleh
nilai p = 0,034 lebih kecil dari nilai o,
dengan demikian dapat disimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang
bermakna antara konsumsi kopi
dengan kejadian hipertensi.

Tabel 4.0
Hubungan antara aktifitas fisik dengan kejadian hipertensi
pada lansia di Desa Salarri

Merokok
- Tidak
) ) ) Bera_k_tlfltas beraktifitas Jumlah o
Tingkat Hipertensi fisik fisik Nilai p
N % N % N %
PB-Hipertensi 20 18,5 0 15 20 20,0 yang
f Hipertensi derajat1 33 342 4 28 37 370 .. m‘iggﬁ
d Hipertensi derajat 2 9 9,3 1 0,7 10 10,0 prehip
a Jumlah 62 62,0 5 5,0 67 100 ertensi
S sebany
arkan tabel 4.0 terlihat responden yang ak 0 responden (1,5%), yang
beraktifitas yang mengalami mengalami  hipertensi  derajat 1

prehipertensi sebanyak 20 responden
(18,5%), hipertensi derajat 1 sebanyak
33 responden (34,2%), dan hipertensi
deragjat 2 sebanyak 9 responden
(9,3%). Sedangkan tidak beraktifitas

sebanyak 4 responden (2,8%), dan
yang mengalami hipertensi derajat 2
sebanyak 1 responden (2,8%)

Dari Uji Statistik Chi-Square
Tests dengan nilai o = 0,05 diperoleh
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nilai p = 0,340 lebih besar dari nilai a,
dengan demikian dapat disimpulkan
bahwa tidak terdapat hubungan yang

Pembahasan

Berdasarkan  hasil  penelitian  di
dapatkan  bahwa  penderita  hipertensi
kebanyakan yang mengkonsumsi garam
dengan kategori tinggi sebanyak 59 responden
dibandingkan konsumsi garam normal 8
responden. Hasil uji statistic didapat nilai P
value 0,002 (P<0,05) yang mempunyai arti
didapatkan hubungan yang bermakana antara
konsumsi garam dengan kejadian hipertensi
pada lansia.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Armita.S et al.,
(2024) yang mengemukakan adanya hubungan
yang bermakna antara asupan garam harian
yang dikonsumsi dengan peningkatan tekanan
darah. Penelitian yang dilakukan oleh Yunus
et al., (2023) juga memperlihatkan temuan
serupa yang menyatakan terdapat hubungan
antara konsumsi garam  dengan Kkejadian
hipertensi pada lansia.

Penelitian yang sama pula oleh
Purwono et al., (2020) menunjukkan terdapata
hubungan kejadian hipertensi dengan pola
konsumsi garam, yang dimana semakin
banyak garam yang dikonsumsi oleh seseorang
semakin  berisiko pula seseorang itu
mengalami hipertensi.

Hal ini sejalan dengan teori bahwa
konsumsi garam atau natrium  yang
dikonsumsi oleh masyarakat memiliki peran
dalam peningkatan tekanan darah. Jumlah
asupan natrium yang direkomendasikan,
menurut WHO kurang dari 2 g perhari dan
garam kurang dari 5 g atau sama dengan 1
sendok teh per hari.
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bermakna antara aktifitas fisik dengan
kejadian hipertensi.

Pengaruh  asupan garam  terhadap
peningkatan tekanan darah diakibatkan
oleh konsentrasi natrium yang terkandung
dalam garam dan menyebabkan
peningkatan cairan ekstraseluler, tingginya
kadar natrium dalam cairan ekstraseluler
akan menarik cairan yang ada didalam
intrasesuler untuk menetralkan nya,
meningkatnya cairan di ekstraseluler
kemudian menyebabkan meningkatnya
volume darah, sehingga berdampak pada
timbulnya hipertensi (Aristi et al., 2020).

Peneliti berasumsi bahwa
mengonsumsi garam merupakan faktor yang
paling berpengaruh terhadap peningkatan
tekanan darah sebagaimana yang dilihat dari
hasil penelitian dilihat bahwa penderita
hipertensi rata rata mengkonsumsi garam.
Yunus et al., (2023), garam memiliki pengaruh
dengan risiko terjadinya hipertensi semakin
tinggi konsumsi garam seseorang, semakin
tinggi risiko hipertensi. hal ini disebabkan oleh
kebiasan masyarakat setempat yang pada
umumnya menggunakan garam  umtuk
memberikan rasa pada makanan nanmun pada
kadar yang tinggi. Dilihat dari demografinya
lokasi penelitian berada dipegunungan yang
mana mayoritasnya pengkonsumsi ikan asin
sehingga  makin memperbesar  risiko
masyarakat untuk mengalami hipertensi.

Berdasarkan hasil penelitian
didapatkan  penderita  hipertensi  yang
beraktifitas 62 responden dan yang tidak
beraktifitas fisik 5 orang dari uji statistic
didapat nilai P value 0,340 (P>0,05) yang
berarti tidak terdapat hubungan aktifitas fisik
dengan kejadian hipertensi.

Penelitian ini sejalan dengan temuan
dari penelitian Wirakhmi & Purnawan, (2023)
yang menunjukkan tidak ada hubungan antara
aktivitas fisik dan hipertensi pada lanjut usia di
Puskesmas Kutai Sari, Kabupaten Purbalingga.
Hal yang serupa juga ditemukan dalam
penelitian Tamamilang et al., (2018) yang
menyatakan tidak ada hubungan signifikan
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antara aktivitas fisik dan kejadian hipertensi di
Puskesmas Paceda.

Penelitian ini tidak sejalan dengan
teori dimana aktifitas fisik yang sedarhana
yaitu aktifitas fisik setiap hari seperti berdiri,
berjalan-jalan, dan bekerja secara teratur dapat
mengurangi risiko terjadinya hipertensi dan
dapat meningkatkan kesehatan, aktifitas fisik
juga mampu mencegah terjadinya
penumpukan sumbatan dinding arteri dan
mengurangi risiko serangan jantung dan strok
dimana aktifitas fisik dapat menstabilkan
aliran darah aliran, dan menjaga elastisitas
arteri (Sinaga et al., 2022). Menurut gerakan
masyarakat sehat (GERMAS) diwajibkan
melakukan aktifitas fisik 30 menit berupa
tingkah laku yang terstruktur dan multidimensi
(Hegde & Solomon, 2015)

Penelitian yang dilakukan oleh
Indriani et al., (2023) meyatakan aktifitas fisik
memiliki hubungan antau dampak yang
signifikan terhadap kejadian hipertensi,
semakin besar aktifitas maka semakin Kkecil
kejadian hipertensi, hal tersebut karena
aktifitas fisik dapat mengatur kestabilan kerja
jantung yang mempengaruhi tekana ndarah.

Menurut peneliti penyebab responden
yang melakukan aktifitas fisik namun tetap
hipertensi diakibatkan oleh faktor lain karena
dilihat dari pekerjaan masyarakat lokak
merupakan petani yang tergolong aktifitas
sedang yang harusnya mengurangi risiko
terkena hipertensi sebagaimana pada penelitian
ini didapatkan yang menjadi faktor penyebab
hipertensi konsumsi garam dan konsumsi kopi.
Penelitian yang dilakukan oleh Feng et al.,
(2021) menjelaskan terdapat faktor-faktor
yang berpengaruh dengan kejadian hipertensi
selain aktifitas olahraga seperti obesitas,
konsumsi alcohol, merokok, aktifitas olahraga
seperti kepatuhan minum obat hipertensi, usia,
status pasangan, konsumsi garam, konsumsi
kopi, dan stress.

Kekurangan dalam penelitian ini
terdapat pada konsumsi garam yang hanya
membaginya menjadi 2 kategori namun belum
melihat seberapa banyak kadar kandungan
natrium yang dikonsusmsi oleh responden,
tidak melihat jenis rokok yang di konsumsi
dan jumlah nikotin yang terkandung didalaml
batang rokok, tidak melihat jumlah asupan
harian dan jenis kopi yang dikonsumsi seperti
kopi hitam tanpa campuran atau kopi yang
memiliki campuran bahan lain, tidak melihat
aktifitas fisik dari aktifitas apa saja yang
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dilakukan serta lama melakukan aktifitas
harian tersebut.

KESIMPULAN

Kejadian hipertensi pada lansia di desa salarri
terdapat 20 responden mengalami pra-
hipertensi, 37 responden mengalami hipertensi
derajat 1, dam 10 responden mengalami
hipertensi derajat 2.

Lansia yang mengkonsumsi tinggi garam 59
responden dan normal 8 responden, responden

Lansia yang merokok 16 responden dan tidak
merokok 51 responden, responden

Lansia yang mengkonsumsi kopi 43 responden
dan tidak konsumsi kopi 24 responden

Lansia yang beraktifitas fisik 62 responden
dan yang tidak beraktifitas fisik 5 responden.

Dari hasil analisis hubungan antara variabel-
variabel yang diteliti di dapatkan adanya
hubungan konsumsi garam dan merokok
dengan terjadinya hipertensi, dan tidak adanya
hubungan merokok dan aktifitas fisik dengan
kejadian hipertenasi pada lansia di desa salarri
kecamatan limboro kabupaten polewali
mandar.
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