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ABSTRAK  
 

YULIANTI RAMPALINO. Hubungan pola makan dan olahraga dengan kejadian 

hipertensi di Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi Tengah. 

Dibimbing oleh HASNIDAR dan SRI YULIANTI. 

 

Gaya hidup berkaitan dengan pola makan yang salah. Beberapa alasan yang mendasari 

timbulnya masalah tersebut maka yang harus dilakukan tenaga kesehatan memberikan 

penjelasan dan mengarahkan pasien hipertensi terhadap pencegahan hipertensi khususnya 

pola makan. Hasil observasi pasien mengatakan sebelumnya sering mengkonsumsi 

makanan yang berlemak dan bergaram dan makanan instan lainnya. Pasien belum 

menyadari efek dari mengkonsumsi makanan tersebut bila belum sakit, ketika pasien 

merasa sakit baru mereka sadar bahaya mengkonsumsi makanan tersebut. Tujuan 

penelitian ini adalah dianalisisnya hubungan pola makan dan olahraga dengan kejadian 

hipertensi di Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi Tengah. Jenis 

penelitian ini adalah kuantitatif dengan pendekatan analitik menggunakan desain cross 

sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah kunjungan pasien hipertensi dengan 

kelompok umur 36-60 tahun di Rawat Jalan RSUD Madani sebanyak 315 orang. Sampel 

berjumlah 43 orang, dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling. Hasil 

penelitian dari 43 responden pola makan yang tidak sehat sebanyak 58,1% dan pola 

makan sehat sebanyak 41,9%, hasil uji Chi-Square nilai nilai p value: 0,000 (p value ≤ 

0,05). Kegiatan olahraga  yang kurang baik sebanyak 67,4% dan baik sebanyak 32,6%, 

hasil uji Chi-Square nilai nilai p value: 0,001 (p value ≤ 0,05). Simpulan ada hubungan 

pola makan dan olahraga dengan kejadian hipertensi di Rawat Jalan RSUD Madani. 

Saran bagi Rumah Sakit Daerah Madani Propinsi Sulawesi Tengah agar bisa membuat 

jadwal penyuluhan kepada pasien hipertensi dan keluarga sehingga pasien dapat 

diberikan penyuluhan secara terjadwal 2 minggu sekali. 

 

 

Kata kunci: Pola Makan, Olahraga, Hipertensi 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Hipertensi merupakan salah satu faktor risiko yang paling berpengaruh 

terhadap kejadian penyakit jantung dan pembuluh darah. Hipertensi sering 

tidak menunjukkan gejala, sehingga baru disadari bila telah menyebabkan 

gangguan organ seperti gangguan fungsi jantung atau stroke. Hipertensi tidak 

jarang ditemukan secara tidak sengaja pada waktu pemeriksaan kesehatan 

rutin atau datang dengan keluhan lain (Kemenkes RI 2012). 

Data World Health Organization (WHO) tahun 2015 menunjukkan satu 

miliar orang di dunia menderita hipertensi, dua pertiga diantaranya berada di 

negara berkembang yang berpenghasilan rendah sampai sedang. Prevalensi 

Hipertensi akan terus meningkat tajam dan diprediksi pada tahun 2025 

sebanyak 29% orang dewasa di seluruh dunia. Hipertensi telah 

mengakibatkan kematian sekitar 8 juta orang setiap tahun, dimana 1,5 juta 

kematian terjadi di Asia Tenggara yang sepertiga populasinya menderita 

hipertensi sehingga dapat menyebabkan peningkatan beban biaya kesehatan 

(Kemenkes RI 2017). 

Prevalensi Hipertensi nasional berdasarkan Riskesdas 2013 sebesar 

25,8%, tertinggi di Kepulauan Bangka Belitung (30,9%), sedangkan terendah 

di Papua sebesar (16,8%).  Menurut Joint National Committee (JNC) VII 

2013 didapatkan prevalensi hipertensi sebesar 5,3% (laki-laki 6,0% dan 

perempuan 4,7%), pedesaan (5,6%) lebih tinggi dari perkotaan (5,1%). 

(Kemenkes RI 2013).   

Data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia pada tahun 2016 

hipertensi paling banyak diderita oleh masyakat Sumatra Utara dengan total 

angka kejadian 98 per 1000 penduduk. Berdasarkan data tersebut dari 25,8% 

orang yang mengalami hipertensi hanya 1/3 yang terdiagnosis, sisanya 2/3 

tidak terdiagnosis. Data menunjukkan hanya 0,7% orang yang terdiagnosis 

tekanan darah tinggi minum obat hipertensi. Data dari 34 provinsi, Sulawesi 

1 
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Tengah masuk peringkat ke 18 dengan jumlah penderita hipertensi 100.654  

kasus (Kemenkes RI 2017). 

Data Dinas Kesehatan Kota Palu pada tahun 2013 jumlah kasus 

hipertensi sebanyak 16.240, tahun 2014 sebanyak 17.467 kasus, tahun 2015 

sebanyak 17.945 kasus, tahun 2016 sebanyak 20.899 kasus dan tahun 2017 

sebanyak 27.301 kasus (Dinkes Kota Palu 2017). Profil RSUD Madani  tahun 

2013 jumlah penderita hipertensi sebanyak 2.387 kasus, 2014 sebanyak 2.691 

kasus, 2015 sebanyak 3.126 kasus, tahun 2016 sebanyak 3.633 kasus, dan 

tahun 2017 sebanyak 4.401 kasus (RSUD Madani 2017). 

Rumah Sakit Umum Daerah Madani memiliki 1 buah gedung olahraga 

dimana pada tahun 2000-2014 masih sering dimanfaatkan untuk kegiatan 

olahraga bagi pasien yang sementara dirawat maupun pasien rawat jalan. 

Kegiatan olahraga dilakukan pada hari jumat dan sabtu,  dipimpin oleh 

instruktur rehab medik. Perawat mendampingi pasien yang mengikuti 

kegiatan tersebut. Pada tahun 2015-2019 tidak ada aktivitas olaharaga untuk 

pasien yang dilakukan di Rumah Sakit Umum Daerah Madani, padahal 

kegiatan olahraga sangat penting dilakukan untuk meningkatakan kebigaran 

dan menjaga kesehatan (RSUD Madani 2019). 

Penyebab hipertensi secara pasti masih belum diketahui dengan jelas. 

Data menunjukkan, hampir 90% penderita hipertensi tidak diketahui 

penyebabnya secara pasti. Para ahli telah mengungkapkan bahwa terdapat dua 

faktor yang memudahkan seseorang terkena hipertensi, yakni faktor yang 

tidak dapat dikontrol dan faktor yang dapat dikontrol. Beberapa faktor risiko 

yang termasuk dalam faktor risiko yang tidak dapat dikontrol seperti genetik, 

usia, jenis kelamin, dan ras. Faktor risiko yang dapat dikontrol berhubungan 

dengan faktor lingkungan berupa perilaku atau gaya hidup seperti obesitas, 

kurang aktivitas, stres dan konsumsi makanan. Konsumsi makanan yang 

memicu terjadinya hipertensi diantaranya adalah konsumsi makanan asin, 

konsumsi makanan manis, konsumsi makanan berlemak dan konsumsi 

minuman berkafein yaitu kopi atau teh. Fruktosa mengakibatkan sintesis 
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lemak dalam hati yang dapat menghasilkan peningkatan kadar trigliserida dan 

kolestrol (Andra 2015). 

Pengenalan dini terhadap hipertensi serta penanggulangannya akan 

dapat menurunkan angka kematian tersebut. Masyarakat sering mengabaikan 

hipertensi karena gejalanya sendiri kurang bermakna. Selain itu pengetahuan 

tentang pengendalian hipertensi masih sangat minim, sebab hal ini juga yang 

dapat menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi meningkatnya angka 

kejadian hipertensi (Andra 2015). Pencegahan kejadian hipertensi dapat 

dilakukan dengan penerapan pola makan yang benar, penerapan pola makan 

yang benar dapat dilakukan dengan mengkonsumsi sayur dan buah, dan 

menghindari mengkonsumsi alkohol dan rokok (Sudarmako A 2015).  

Gaya hidup berkaitan dengan pola makan yang salah. Beberapa alasan 

yang mendasari timbulnya masalah tersebut maka yang harus dilakukan 

tenaga kesehatan memberikan penjelasan dan mengarahkan pasien hipertensi 

terhadap pencegahan hipertensi khususnya pola makan, meliputi mengurangi 

konsumsi garam dan lemak, diet rendah garam, banyak makan sayuran dan 

buah-buahan, hindari jeroan, otak, makanan bersantan kental, kulit ayam serta 

perbanyak minum air putih (Suyono 2011). 

Olahraga juga dapat menurunkan risiko penyakit hipertensi yang 

melalui mekanisme penurunan denyut jantung dan tekanan darah, penurunan 

tonus simpatik, meningkatkan diameter arteri koroner, dan sistem 

kolateralisasi pembuluh darah, meningkatkan high-density lipoprotein (HDL) 

dan menurunkan low-density lipoprotein (LDL) darah. Melalui kegiatan 

olahraga, jantung dapat bekerja secara lebih efisien, frekuensi denyut nadi 

berkurang, namun kekuatan memompa jantung semakin kuat, penurunan 

kebutuhan oksigen jantung pada intensitas tertentu, penurunan lemak badan 

dan berat badan serta menurunkan tekanan darah. Manfaat olahraga teratur 

terbukti dapat menurunkan tekanan darah, mengurangi resiko terhadap stroke, 

serangan jantung, gagal ginjal, gagal jantung, dan penyakit pembuluh darah 

lainnya. Selain itu olahraga dinilai cukup murah dan efek sampingnya kecil 

bila dilakukan sesuai aturan (Cahyono 2018). 
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Hasil penelitian Mahmudah (2015) tentang  hubungan gaya hidup dan 

pola makan dengan kejadian  hipertensi pada lansia di Kelurahan Sawangan 

Baru Kota Depok Tahun 2015 dengan hasil penelitian menunjukkan asupan 

natrium (OR Exp (B)=4,627) sebagai faktor resiko yang paling berhubungan 

dengan kejadian hipertensi. Untuk mengurangi kasus hipertensi perlu adanya 

cara untuk mencegahnya seperti memberikan penyuluhan kepada masyarakat 

mengenai hipertensi dan bagi penderita penyakit hipertensi untuk selalu 

mengontrol tekanan darah dan menghindari faktor-faktor yang menyebabkan 

terjadinya penyakit hipertensi. 

Hasil penelitian Andria (2014), menunjukkan bahwa sebagian besar 

lansia menderita hipertensi dan berolahraga kurang dengan jumlah 45 lansia. 

Hasil analisis berikutnya berdasarkan uji Chi-square dengan tingkat 

signifikasi 5% terdapat hubungan antara variabel independent dan dependent 

dengan n = 107 didapatkan X2 = 21,101 dan p value = 0,000 di mana p < 

0,05. Sehingga dapat disimpulkan Hi diterima yang artinya ada hubungan 

antara perilaku olahraga dengan tingkat hipertensi pada lansia di posyandu. 

Berdasarkan survei pendahuluan yang peneliti lakukan pada tanggal 20 

Februari 2019, hasil wawancara terhadap 5 orang pasien dilihat dari pola 

makan, pasien mengatakan sebelumnya sering mengkonsumsi makanan yang 

berlemak dan bergaram dan makanan instan lainnya. Pasien belum menyadari 

efek dari mengkonsumsi makanan tersebut bila belum sakit, ketika pasien 

merasa sakit baru mereka sadar bahaya mengkonsumsi makanan tersebut. 

Pasien mengatakan ketika sebelum sakit mereka jarang melakukan kegiatan 

olahraga atau jalan-jalan pagi. Pasien lebih banyak menghabiskan waktunya 

untuk beraktivitas seperti biasa seperti kekantor naik motor atau mobil dan 

ketika di kantor lebih banyak beraktivitas duduk. Oleh karena itu peneliti 

tertarik untuk meneliti “Hubungan pola makan dan olahraga dengan kejadian 

hipertensi di Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi 

Tengah”.  
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B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas, rumusan 

masalah dalam penelitian ini adalah apakah ada hubungan pola makan dan 

olahraga dengan kejadian hipertensi di Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah 

Madani Provinsi Sulawesi Tengah? 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan  Umum  

Dianalisisnya hubungan pola makan dan olahraga dengan kejadian 

hipertensi di Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi 

Tengah. 

2. Tujuan Khusus  

a. Diidentifikasi pola makan pasien hipertensi di Rawat Jalan Rumah 

Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi Tengah 

b. Diidentifikasi kegiatan olahraga pasien hipertensi di Rawat jalan 

Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi Tengah 

c. Diidentifikasi kejadian hipertensi di Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah 

Madani Provinsi Sulawesi Tengah 

d. Dianalisisnya hubungan pola makan dengan kejadian hipertensi di 

Rawat Jalan Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi Tengah 

e. Dianalisisnya hubungan olahraga dengan kejadian hipertensi di Rawat 

Jalan Rumah Sakit Daerah Madani Provinsi Sulawesi Tengah 

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Bagi Institusi Pendidikan 

Bagi institusi pendidikan, dapat memberikan tambahan referensi di 

perpustakaan dan dapat dimanfaatkan bagi rekan lain jika melakukan 

penelitian dengan variabel yang berbeda. 
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2. Bagi Masyarakat  

Dapat dijadikan bahan informasi bagi masyarakat dalam upaya 

pencegahan penyakit tidak menular dengan cara mengatur pola makan dan  

olahraga  olahraga sehingga  hipertensi dapat dicegah. 

3. Bagi Institusi  Tempat Penelitian   

Bagi pihak RSUD Madani dapat dijadikan kerangka acuan dalam 

membuat program penyuluhan kepada masyarakat, khususnya tentang 

penyakit akibat gaya hidup seperti hipertensi.  Bagi perawat yang bekerja 

di Poli Interna dapat menambah wawasan dalam melakukan tindakan 

keperawatan terutama dalam memberikan penyuluhan kepada pasien 

hipertensi. 
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