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Abstrak

Latar Belakang: Hipertensi merupakan keadaan dimana tekanan darah sistolik Iebih dari 140 mmHg dan tekanan
darah diastolik Iebih dari 90 mmHg. Beberapa faktor risiko yang dapat memicu terjadinya hipertensi antara lain
usia, genetik, jenis kelamin, konsumsi makanan, konsumsi garam berlebih, kurangnya aktivitas fisik, dan stres.
Hal tersebut berkaitan dengan gaya hidup kurang sehat dapat disebabkan kurangnya pengetahuan tentang gizi.
Salah satu cara untuk meningkatkan pengetahuan dan kepatuhan diet penderita hipertensi dengan mengadakan
edukasi gizi.

Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh edukasi gizi melalui media online class terhadap tingkat pengetahuan,
asupan natrium, dan tekanan darah penderita hipertensi di Puskesmas Banjarejo Tulungagung

Metode: Penelitian ini termasuk penelitian kuantitatif, jenis penelitian quasi eksperimental dengan rancangan the
one group pretes—postest design. Sampel diambil sebanyak 28 orang. Data yang dikumpulkan meliputi data pre
test dan post test tingkat pengetahuan, data asupan natrium, dan data tekanan darah. Analisis data menggunakan
uji normalitas shapiro-wilk,apabila data berdistribusi normal dilanjutkan menggunakan uji Paired Sample T-Test,
sedangkan data yang tidak berdistribusi normal dilanjutkan uji Wilcoxon.

Hasil: Menunjukkan adanya pengaruh pemberian intervensi terhadap tingkat pengetahuan responden dibuktikan
dengan nilai p-value diet RG I 0,006, diet RG II dan IIT 0,000 < 0,05 yang berarti terdapat perbedaan yang
signifikan. Tingkat pengetahuan yang meningkat mempengaruhi asupan natrium responden dibuktikan dengan
nilai p-value < 0,05, penurunan asupan natrium menyebabkan tekanan darah responden juga merun

Simpulan: Pemberian intervensi berupa edukasi gizi cukup efektif sebagai upaya peningkatan pengetahuan,
sehingga terjadi penurunan asupan natrium dan tekanan darah penderita hipertensi.

Kata Kunci: Hipertensi, Tingkat pengetahuan, Asupan Natrium, Tekanan Darah

Abstract

Background: Hypertension is a condition where the systolic blood pressure is more than 140 mmHg and the
diastolic blood pressure is more than 90 mmHg. Several risk factors that can trigger hypertension include age,
genetics, gender, food consumption, excessive salt consumption, lack of physical activity, and stress. This is
related to an unhealthy lifestyle which can be caused by a lack of knowledge about nutrition. One way to increase
knowledge and adherence to the diet of people with hypertension is to provide nutrition education.

Purpose: To determine the effect of nutrition education through online class media on the level of knowledge,
sodium intake, and blood pressure of hypertension sufferers at the Banjarejo Tulungagung Health Center
Methods: This research is a quantitative research, a quasi-experimental research type with the one group pretest—
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posttest design. Samples were taken as many as 28 people. The data collected included pre-test and post-test data
on knowledge level, sodium intake data, and blood pressure data. Data analysis used the Shapiro-Wilk normality
test, if the data was normally distributed it was continued using the Paired Sample T-Test, while data that was not
normally distributed was continued with the Wilcoxon test.

Results: Indicates that there is an effect of giving the intervention on the level of knowledge of the respondents as
evidenced by the p-value of the RG I diet 0.006, RG diet IT and III 0.000 <0.05, which means there is a significant
difference. The increased level of knowledge affects the respondent's sodium intake as evidenced by the p-value
<0.05, the decrease in sodium intake causes the respondent's blood pressure to also decrease

Conclusion: Intervention in the form of nutrition education is quite effective as an effort to increase knowledge,
resulting in a decrease in sodium intake and blood pressure in hypertension sufferers.

Keywords: Hypertension, level of knowledge, sodium intake, blood pressure
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PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan keadaan dimana tekanan darah sistolik Iebih dari 140 mmHg dan tekanan
darah diastolik Iebih dari 90 mmHg (WHO, 2018). Penyakit hipertensi dari tahun ke tahun terus
mengalami peningkatan. Menurut WHO angka kejadian hipertensi di dunia sebanyak satu milyar,
prevalensi ini diprediksi akan meningkat pada tahun 2025 sebesar 29% (Memah dkk.,2019). Prevalensi
hipertensi di Indonesia tahun 2013 pada kelompok usia dewasa muda, yaitu kelompok usia 18-24 tahun
sebesar 8.7%, kelompok usia 25-34 tahun sebesar 14.7% dan pada kelompok usia 35-44 tahun sebesar
24.8%, sedangkan pada tahun 2018 terjadi peningkatan menjadi 13.2% pada usia 18-24 tahun, 20.1%
usia 25-34 tahun, dan 31.6% usia 35-44 tahun (Riskesdas, 2018).

Jawa Timur merupakan Provinsi banyak ditemukan penderita hipertensi dengan prevalensi
sebesar 22.71% atau sekitar 2.360.592 penduduk, dengan proporsi Taki-laki sebesar 18.99% (808.009
penduduk) dan perempuan sebesar 18.76% (1.146.412 penduduk) (Buku Profil Kesehatan Jatim, 2018).
Berdasarkan data Badan Pusat Statistik Daerah Tulungagung pada tahun 2017 angka kejadian hipertensi
mencapai 21. 214 kasus, sedangkan menurut hasil studi pendahuluan yang dilakukan di Puskesmas
Banjarejo Kabupaten Tulungagung terdapat 58 orang yang menderita hipertensi. Penyebab terjadinya
hipertensi sampai saat ini masih belum diketahui, namun ada beberapa faktor risiko yang dapat memicu
terjadinya hipertensi antara lain usia, genetik, jenis kelamin, konsumsi makanan, konsumsi garam
berlebih, kurangnya aktivitas fisik, dan stres (Tjekyan & Zulkarnain, 2017). Faktor risiko tersebut
berkaitan dengan gaya hidup yang kurang sehat penyebabnya dapat berupa kurangnya pengetahuan
tentang gizi.

Menurut Soraya (2017) pengetahuan tentang gizi secara tidak langsung mempengaruhi status
gizi. Dalam penelitian yang dilakukan oleh Rostini Mapagerang (2018) menyebutkan bahwa
pengetahuan dan sikap pasien hipertensi terhadap gizi berhubungan dengan asupan natrium. Asupan
natrium berlebih menyebabkan tubuh meretensi cairan sehingga volume darah meningkat, selain itu juga
dapat mengecilkan diameter pembuluh darah arteri sehingga jantung harus memompa darah lebih kuat
dan menimbulkan terjadinya hipertensi (Madyasari dkk., 2020). Penatalaksanaan penyakit hipertensi
dan pencegahan terjadinya komplikasi dapat dilakukan melalui terapi farmakologi dan non farmakologi.

Terapi farmakologi dapat berupa pemberian obat anti hipertensi, sedangkan terapi non
farmakologi dapat berupa memperbaiki pola hidup, melakukan aktivitas fisik, pengaturan pola makan,
dan melakukan diet rendah garam (Cahyani, 2021). Salah satu cara untuk meningkatkan pengetahuan
dan kepatuhan diet penderita hipertensi adalah dengan mengadakan edukasi gizi. Menurut Notoajmodjo
2014 dalam (Putri, 2022) Edukasi Gizi merupakan pendekatan edukatif kepada seseorang ataupun
masyarakat untuk menambah pengetahuan dan memperbaiki perilaku terhadap gizi agar mencapai status
gizi yang diharapkan. Keberhasilan dalam edukasi gizi tidak terlepas dari media yang dipakai.

Media yang akan digunakan dalam edukasi gizi ini adalah media sosial (online class) seperti
Whatsapp. Menurut penelitian yang dilakukan oleh (Helma Yunara dkk., 2021) yang menyatakan bahwa
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terdapat perbedaan asupan energi, asupan lemak, dan konsumsi makanan jajanan sebelum dan sesudah
edukasi gizi melalui Whatsapp. Pada awal dan akhir penelitian peneliti melakukan kontrol tekanan darah
kepada penderita untuk mengukur keberhasilan penelitian dan agar tidak menimbulkan bias.

Berdasarkan hal tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian yang berjudul “Edukasi
Gizi Melalui Media Online Class Terhadap Tingkat Pengetahuan, Asupan Natrium, Dan Tekanan Darah
Penderita Hipertensi Di Puskesmas Banjarejo Tulungagung”.

METODE

Penelitian ini termasuk penelitian kuantitatif, jenis penelitian quasi eksperimental dengan
rancangan the one group pretes—postest design. Penelitian ini dilakukan dengan memberikan edukasi
gizi terkait diet rendah garam sebanyak dua kali selama kurang lebih tiga minggu yaitu pada bulan Mei
2023. Penelitian ini dilakukan secara online dengan media kelas online berupa Whatsapp, jadi tidak
memerlukan tempat, namun tetap dilakukan pengukuran berat badan, tinggi badan, dan tekanan darah
secara langsung kerumah responden. Populasi pada penelitian ini adalah penderita hipertensi usia
dewasa yang memeriksakan kesehatanya di Puskesmas Banjarejo, berdasarkan studi pendahuluan yang
telah dilakukan di Puskesmas Banjarejo bulan April 2023 sebanyak 30 pasien menderita hipertensi yang
terdiri dari laki-laki dan perempuan usia 30-56 tahun.

Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan kriteria inklusi dan eksklusi,
dengan kriteria inklusi sebagai berikut: laki-laki dan perempuan, dapat diajak berkomunikasi dengan
baik, tidak memiliki komplikasi seperti jantung, ginjal, diabetes melitus, dan bersedia menjadi
responden. Sedangkan kriteria eksklusinya responden mengalami sakit saat penelitian sehingga tidak
dapat melanjutkan penelitian sampai tuntas, responden memiliki kepentingan mendesak selama lebih
dari satu minggu sehingga tidak dapat mengikuti edukasi gizi. Variabel dependen pada penelitian ini
yaitu tingkat pengetahuan, asupan natrium, dan tekanan darah penderita hipertensi, sedangkan variabel
independennya yaitu edukasi gizi melalui media online class pada pasien hipertensi.

Penelitian ini terdiri dari 3 tahap yaitu pretest, edukasi gizi atau intervensi dan posttest. Pada
tahap pertama dilakukan pengumpulan data karakteristik responden, pengukuran tekanan darah, berat
badan dan tinggi badan, asupan recall 2x24 jam dan pretest untuk mengukur pengetahuan responden
sebelum dilakukan intervensi. Pada tahap kedua diberikan intervensi berupa edukasi gizi diet rendah
garam. Pada tahap ketiga dilakukan posttest pengetahuan tentang diet rendah garam dan dilakukan
pengukuran tekanan darah serta recall 2x24 jam.

Analisis statistik yang digunakan yaitu uji Shapiro wilk untuk mengetahui apakah data
berdistribusi normal (parametrik) atau tidak. Apabila data berdistribusi normal dilanjutkan dengan uji
Paired Sample T-Test, namun apabila data tidak berdistribusi normal maka dilanjutkan dengan uji
Wilcoxon. Penelitian ini menggunakan tingkat kepercayaan 95% dan alpha 0,05 dengan menggunakan
bantuan program komputer excel dan SPSS.

HASIL

Karakteristik Sampel:

Data karakteristik responden meliputi usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, pekerjaan, status
gizi, kebiasaan merokok, kebiasaan mengonsumsi alkohol, riwayat berkunjung ke posbindu, dan riwayat
mendapatkan edukasi gizi terkait diet rendah garam. Responden penelitian yaitu pasien hipertensi usia
dewasa (18-60 tahun) baik yang berjenis kelamin laki-laki maupun perempuan, yang mempunyai dan
dapat mengoperasikan aplikasi Whatsapp, serta bersedia menjadi responden. Berikut ini merupakan
karakteristik responden dalam penelitian sebagai berikut:
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Tabel 1. Karakteristik responden

Karakteristik responden n %
Usia

Dewasa awal (35-40 tahun) 4 14,28
Dewasa pertengahan (40-60 tahun) 24 85,7
Jenis kelamin

Laki-laki 7 25
Perempuan 21 75
Pekerjaan

Ibu rumah tangga 17 60,7
Pedagang 4 14,2
Petani 6 21,4
Guru 1 3,5
Status Gizi

BB normal 20 71,4
BB lebih tingkat ringan 4 14,2
BB lebih tingkat berat 4 14,2
Kebiasaan merokok

Merokok 7 25
Tidak merokok 21 75
Kebiasaan mengonsumsi alkohol

Tidak 28 100
Riwayat berkunjung ke Posbindu

Jarang 22 78,5
Sering 6 21,5
Mendapat edukasi

Mendapatkan edukasi 7 25
Tidak 21 75
Total 28 100

Tabel 1 menjelaskan bahwa menurut usia responden, yang paling banyak menderita hipertensi
yaitu usia dewasa pertengahan (40-60 tahun) dengan prevalensi sebesar 85,7%. Responden yang
mengalami hipertensi lebih banyak berjenis kelamin perempuan dari pada laki-laki dengan prevalensi
perempuan sebesar 75% dan laki-laki sebesar 25%. Hipertensi lebih banyak diderita oleh responden
dengan tingkat pendidikan tinggi (SMA, Diploma, S1) dari pada tingkat pendidikan yang rendah (Tidak
tamat SD, SD, SMP), dengan prevalensi responden yang memiliki tingkat pendidikan tinggi sebesar
55,57% sedangkan responden dengan tingkat pendidikan rendah sebesar 46,4%. Hipertensi dapat dipicu
oleh beberapa hal lain yaitu asupan garam berlebih, genetik, obesitas, stress, dan merokok (Manurung
& Wibowo, 2016). Sebagian besar penderita hipertensi yaitu ibu rumah tangga dengan presentase
sebesar 60,7%. Responden yang mengalami hipertensi berdasarkan status gizi dengan prevalensi paling
banyak yaitu responden yang memiliki status gizi normal sebesar 71,4%. Prevalensi responden yang
memiliki kebiasaan merokok sebesar 25% atau 7 orang khususnya responden yang berjenis kelamin
laki-laki. Rata-rata responden yang mengalami hipertensi yaitu responden yang jarang berkunjung ke
Posbindu dengan prevalensi sebesar 78,5%. Hipertensi lebih banyak dialami oleh responden yang tidak
pernah mendapatkan edukasi gizi dengan prevalensi 75%.

Pengaruh Edukasi Gizi Terhadap Tingkat Pengetahuan Penderita Hipertensi Di Puskesmas
Banjarejo Tulungagung:

Tabel 2 menunjukkan tingkat pengetahuan responden dalam 3 klasifikasi yaitu diet rendag
garam I (RG I), diet rendah garam II (RG II), dan diet rendah garam III (RG III) sebelum dan sesudah
diberikan intervensi. Pada klasifikasi diet rendah garam I terdapat 1 responden yang memiliki tingkat
pengetahuan kurang dan 3 responden tergolong memiliki tingkat pengetahuan cukup, sedangkan
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sesudah diberikan intervensi tingkat pengetahuan responden mengalami peningkatan, 2 responden
memiliki tingkat pengetahuan cukup dan 2 yang lain memiliki tingkat pengetahuan baik. Sebelum
diberikan intervensi diet rendah garam II terdapat 3 responden dengan tingkat pengetahuan kurang, 7
responden dengan tingkat pengetahuan cukup, dan 2 responden dengan tingkat pengetahuan baik,
sesudah diberikan intervensi terdapat peningkatan pengetahuan responden, responden yang memiliki
tingkat pengetahuan cukup sebanyak 8 orang, sedangkan responden yang memiliki tingkat pengetahuan
baik sebanyak 4 orang. Pemberian intervensi pada diet rendah garam III juga meningkatkan pengetahuan
responden, sebelum dilakukan intervensi sebanyak 3 responden memiliki tingkat pengetahuan kurang,
5 responden dengan tingkat pengetahuan tergolong cukup, dan 4 responden dengan tingkat pengetahuan
tergolong baik, sedangkan sesudah diberikan intervensi tingkat pengetahuan responden dengan kategori
cukup sebanyak 4 orang, dan kategori baik sebanyak 8 orang.

Berdasarkan uji statistik yang telah dilakukan didapatkan hasil pada diet rendah garam I nilai
p-value 0,006 , pada diet rendah garam II didapatkan nilai p-value 0,000, dan pada diet rendah garam
1T didapatkan hasil nilai p-value 0,000 , dari ketiga kategori tersebut didapatkan nilai p-value <0,05
yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan tingkat pengetahuan antara sebelum dan sesudah
diberikan intervensi.

Tabel 2. Perbedaan Tingkat Pengetahuan Sebelum dan Sesudah Diberikan Intervensi

Kategori Pre-Test Post-Test p-value
n % n Y%
Diet RG I 1 25 0 0 0,006
Kurang 3 75 2 50
Cukup 0 0 2 50
Baik
Diet RG II 3 25 0 0 0,000"
Kurang 7 58,3 8 66,7
Cukup 2 16,7 4 333
Baik
Diet RG III 3 25 0 0 0,000"
Kurang 5 41,7 4 333
Cukup 4 33,3 8 66,7
Baik
Total 28 100 28 100

**Paired Test

Pengaruh Pengetahuan Terhadap Asupan Natrium Penderita Hipertensi Di Puskesmas Banjarejo
Tulungagung:

Tabel 3 menunjukkan asupan natrium sebelum dan setelah diberikan intervensi. Sebelum
diberikan intervensi asupan natrium semua responden berada dalam kategori berlebih dengan persentase
100%. Setelah diberikan intervensi sebanyak 25% responden pada kategori diet rendah garam I berada
dalam kategori cukup, sebanyak 33,6% responden pada diet rendah garam II masuk dalam kategori
cukup, dan sebanyak 75% responden pada diet rendah garam III masuk dalam kategori cukup.
Berdasarkan uji statistik yang telah dilakukan didapatkan hasil nilai p-value diet rendah garam 1 0,003,
diet rendah garam II 0,000, dan diet rendah garam III 0,000, dari ketiga kategori tersebut didapatkan
nilai p-value <0,05 yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan tingkat pengetahuan antara sebelum
dan sesudah diberikan intervensi.
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Tabel 3. Perbedaan Asupan Natrium Sebelum dan Sesudah Diberikan Intervensi

Kategori Pre-Test Post-Test p-value
n % n %
Diet rendah garam I
Cukup 0 0 1 25
(200-400 mg Na) 0,003"
Berlebih 4 100 3 75
(>400 mg Na)
Diet rendah garam II
Cukup 0 4 33,6
(600-800 mg Na) 0 0.000"
Berlebih (>800 mg Na) 100 8 66,4 ’
12
Diet rendah garam III
Cukup 0 0 9 75
(1000-1200 mg Na)
Berlebih 12 100 3 25 0,000%
(>1200 mg Na)
Total 28 100 28 100

**Paired Test

Pengaruh Asupan Natrium Terhadap Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Puskesmas
Banjarejo Tulungagung:

Tabel 4 menunjukkan bahwa tekanan darah responden sebelum diberikan intervensi yang
termasuk kategori hipertensi tingkat ringan sebesar 42,8%, kategori hipertensi tingkat sedang sebesar
42,8%, dan hipertensi tingkat berat sebesar 14,4%, sedangkan sesudah diberikan intervensi responden
yang termasuk kategori normal 35,7%, kategori hipertensi tingkat ringan 42,8%, hipertensi tingkat
sedang 21,5%, dan hipertensi tingkat berat 14,4%. Hal tersebut menunjukkan adanya penurunan tekanan
darah sesudah diberikan intervensi.

Berdasarkan uji statistik yang telah dilakukan didapatkan hasil nilai p-value tekanan darah
sistolik sebesar 0,000 < 0,05 dan diastolik sebesar 0,015 < 0,05 yang berarti terdapat perbedaan yang
signifikan. Pada klasifikasi hipertensi tingkat sedang didapatkan nilai p-value tekanan darah sistolik
sebesar 0,005 < 0,05 dan diastolik sebesar 0,034 < 0,05 yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan.
Dan pada klasifikasi hipertensi tingkat ringan didapatkan nilai p-value untuk tekanan darah sistolik
sebesar 0,000 < 0,05 dan diastolik sebesar 0,020 < 0,05 yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan
antara sebelum dan sesudah diberikan intervensi.

Tabel 4. Perbedaan Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah Diberikan Intervensi

Kategori Pre-Test Post-Test
n Y% n Y%
Normal 0 0 10 35,7
Hipertensi tingkat ringan 12 42,8 12 42,8
Hipertensi tingkat sedang 12 42,8 6 21,5
Hipertensi tingkat berat 4 14,4 0 0

Total 28 100 28 100
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Tabel 5. Hasil Uji Statistik Tekanan Darah Sistolik Sebelum dan Sesudah Diberikan Intervensi

Kategori Sistolik p-value
Mean Selisih
Pre-Test Post-Test

Diet RG 185 142,5 42,5

1 0,000"
Diet RG 163,3 139,1

11 24,2 0,005"
Diet RG 145,8 129,1

111 16,7 0,000"

**Paired Test

Tabel 6. Hasil Uji Statistik Tekanan Darah Diastolik Sebelum dan Sesudah Diberikan Intervensi

Kategori Diastolik p-value
Mean Selisih
Pre-Test Post-Test
Diet RG I 97,5 85
12,5 0,015
Diet RG II 94,1 81,5 12,6
0,034"
Diet RG III 88,3 82,5
5,8 0,020
**Wilcoxon
PEMBAHASAN
Edukasi Gizi Terhadap Tingkat Pengetahuan Penderita Hipertensi Di Puskesmas Banjarejo
Tulungagung:

Pemberian edukasi gizi bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan, dan merubah perilaku
seseorang menjadi lebih baik. Pada penelitian ini diberikan intervensi edukasi gizi sebanyak 2x dalam
kurun waktu tertentu. Edukasi gizi dilakukan selama kurang lebih 3 minggu. Sebelum dilakukan
intervensi responden diberikan prettest terlebih dahulu untuk mengukur tingkat pengetahuan sebelum
diberikan edukasi gizi, kemudian setelah diberikan edukasi gizi responden diberikan posttest untuk
mengukur keberhasilan intervensi. Berdasarkan hasil penelitian ini bahwa edukasi gizi memiliki
pengaruh terhadap tingkat pengetahuan responden. Sebelum diberikan intervensi rata-rata tingkat
pengetahuan responden berada dalam kategori cukup, namun setelah diberikan intervensi rata-rata
tingkat pengetahuan responden berada dalam kategori baik.

Temuan penting pada penelitian ini, sebelum diberikan intervensi terdapat 7 responden dengan
tingkat pengetahuan tergolong dalam kategori kurang, responden menyatakan bahwa tidak mengerti
sama sekali terkait diet rendah garam, sehingga mengerjakan dengan asal-asalan, responden menyatakan
bahwa belum pernah terpapar informasi mengenai diet rendah garam. Sesudah diberikan edukasi gizi,
tingkat pengetahuan 7 responden tersebut naik dalam kategori cukup. Apabila dikaitkan dengan faktor
pendidikan 7 responden tersebut memiliki tingkat pendidikan rendah yaitu 3 responden tamat SD dan 4
responden dengan tingkat pendidikan tamat SMP memiliki nilai tingkat pengetahuan dalam kategori
kurang.

Penelitian ini sejalan dengan pendapat Notoajmodjo 2014 dalam (Putri, 2022) yang
menyebutkan bahwa edukasi gizi merupakan pendekatan edukatif kepada seseorang ataupun masyarakat
untuk menambah pengetahuan dan memperbaiki perilaku terhadap gizi agar mencapai status gizi yang
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diharapkan. Safitri Intan dan Mardiana (2022) juga menyebutkan bahwa terdapat pengaruh pemberian
edukasi gizi melalui booklet terhadap pengetahuan, sikap, asupan natrium, dan kalium penderita
hipertensi, dimana edukasi diberikan sebanyak satu kali. Penelitian ini juga sesuai dengan penelitian
yang dilakukan oleh A.L. Dwanggari et al, (2022) menyatakan bahwa ada peningkatan pengetahuan
(p=0,000) sebelum dan sesudah diberikan edukasi gizi secara daring. Selain itu penelitian yang
dilakukan oleh Arif S (2020) juga menyatakan hasil yang serupa yaitu terdapat pengaruh edukasi
kelompok tentang hipertensi terhadap tingkat pengetahuan pasien hipertensi di Desa Temboro UPTD
Puskesmas Taji Magetan.

Pengaruh Pengetahuan Terhadap Asupan Natrium Penderita Hipertensi Di Puskesmas Banjarejo
Tulungagung:

Pengetahuan diperoleh melalui pemberian informasi kepada seseorang atau sekelompok orang
(Pertiwi dkk., 2020). Semakin seseorang banyak terpapar informasi maka semakin baik tingkat
pengetahuan dan kepatuhan dietnya. Asupan natrium responden pada penelitian ini diukur dengan
melakukan recall 2 x 24 jam kepada masing-masing responden, dilakukan wawancara pada saat sebelum
diberikan intervensi dan sesudah diberikan intervensi. Sebelum diberikan edukasi gizi untuk menambah
pengetahuan responden terkait diet rendah garam asupan natrium responden tergolong berlebih dari
semua klasifikasi, kemudian terjadi penurunan asupan natrium sesudah diberikan intervensi.

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa meningkatnya pengetahuan responden dapat
menambah kesadaran akan diet rendah garam. Sehingga dapat dikatakan intervensi ini memberikan
kontribusi terhadap penurunan konsumsi natrium. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Diana H, (2021) yang menyatakan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan dan
pola konsumsi natrium pada pasien hipertensi. Vindia C, (2022) juga menyebutkan hal serupa yang
menyatakan bahwa terdapat pengaruh antara tingkat pengetahuan dan asupan natrium penderita
hipertensi. Hal ini didukung oleh penelitian Hapsari dkk., 2018 yang menyebutkan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan asupan natrium dalam penerapan diet
rendah garam.

Konsumsi natrium merupakan salah satu faktor hipertensi yang dapat diubah. Konsumsi natrium
yang berlebih dapat menyebabkan konsentrasi natrium dalam cairan diluar sel mengalami peningkatan,
akibatnya natrium akan menarik banyak cairan dalam sel keluar, sehingga cairan tersebut memenuhi
ruang diluar sel. Menumpuknya cairan diluar sel mengakibatkan volume darah dalam sistem sirkulasi
meningkat. Hal ini menyebabkan jantung bekerja lebih keras untuk mengedarkan darah ke seluruh
jaringan tubuh dan menyebabkan terjadinya peningkatan tekanan darah (K. P. Nugroho dkk., 2019)..

Pengaruh Asupan Natrium Terhadap Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Puskesmas
Banjarejo Tulungagung:

Menurut Welza Afliza Putri, 2020 tekanan darah dibagi menjadi dua yaitu tekanan darah sistolik
dan tekanan darah diastolik. Tekanan darah sistolik atau angka atas merupakan tekanan darah yang
timbul akibat bilik jantung mengerut sehingga jantung memompa darah dengan tekanan besar,
sedangkan tekanan darah diastolik atau angka bawah yaitu tekanan saat otot jantung melakukan
relaksasi. Secara umum tekanan darah normal yaitu 120/80 mmHg (sistolik/diastolik) (Arifiani &
Fijianto, 2021). Pada penelitian ini tekanan darah responden diukur secara langsung sebelum intervensi
dan sesudah intervensi. Pengukuran tekanan darah dilakukan pada sore hari saat responden memiliki
waktu longgar.

Berdasarkan hasil penelitian ini bahwa sebelum diberikan intervensi rata-rata tekanan darah
sistolik responden berada dalam kategori hipertensi berat untuk diet rendah garam I, namun sesudah
diberikan intervensi rata-rata tekanan darah sistolik responden mengalami penurunan masuk dalam
kategori hipertensi tingkat ringan. Sedangkan untuk hipertensi sedang dan ringan sesudah diberikan
intervensi kategori rata-rata tekanan darah sistolik masuk dalam kategori normal, sehingga dapat
disimpulkan bahwa asupan natrium mempengaruhi tekanan darah responden. Hal ini sejalan dengan
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penelitian yang dilakukan oleh (Hasbullah D dkk., 2018), dalam penelitian tersebut didapatkan hasil
nilai p-value 0.000 < 0.05 yang berarti terdapat hubungan yang bermakna antara asupan natrium dan
tingkat hipertensi pada pasien rawat jalan di RSUD Kota Makasar. Nunik A dkk., 2018 juga
menyebutkan bahwa terdapat pengaruh asupan natrium dan tekanan darah pada penderita hipertensi
rawat inap di rs Tugurejo Semarang. Selain itu Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Abdurrachim, Hariyawati dan Suryani (2016) yang menyatakan bahwa ada hubungan
yang bermakna antara asupan natrium terhadap tekanan darah lansia.

KESIMPULAN
Pemberian intervensi berupa edukasi gizi cukup efektif sebagai upaya peningkatan
pengetahuan, setelah diberikan edukasi gizi terkait diet rendah garam pengetahuan responden tentang
makanan sumber natrium dan pantangan makan lainya asupan natrium responden mengalami
penurunan. Hal ini sejalan dengan tekanan darah responden setelah diberikan edukasi gizi juga
mengalami penurunan.
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