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ABSTRACT

The prevalence of hypertension is still high, despite various treatments have been done. The success of
hypertension treatment depends on the behavior of people with hypertension during treatment. This study
aimed to understand the behavior of hypertensive sufferers at X Hospital which supported or unsupported the
health. The qualitative study with phenomenology method was involved six informants. Data collection was
done by in-depth interviews, observation, and analysis based on Miles & Huberman principals. This research
Jfound the behaviors that support the health of hypertension sufferer’s are the application of a low salt diet,
cessation of cigarette and alcohol consumption, increase in activity and exercise, regulation of sleep and rest
needs, application of stress control methods, and hypertension treatment and care. Overall, the informants
have implementesd that six bebaviors, but in the aspects of treatment and care of hypertension it has not been
implemented properly. It is hoped that the nurses in the hospital need to provide education about healthy
lifestyle independently that able to lower hypertension and emphasize on the importance of undergoing regular
treatment and care to health services.

Keywords: bebavior, hypertensive patients, hypertension, education, regular treatment

ABSTRAK

Prevalensi hipertensi ditemukan masih tinggi walaupun berbagai upaya penanganan telah
dilakukan. Keberhasilan perawatan hipertensi bergantung pada perilaku penderita hipertensi
selama menjalani pengobatan. Penelitian ini bertujuan untuk memahami perilaku penderita
hipertensi di Rumah Sakit X yang bersifat mendukung maupun tidak mendukung kesehatan.
Studi kualitatif dengan metode fenomenologi dilaksanakan telah melibatkan sejumlah enam
orang informan. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara mendalam, observasi, dan
dianalisis berdasarkan prinsip analisis Miles & Huberman. Penelitian ini menemukan perilaku
yang mendukung kesehatan penderita hipertensi yaitu penerapan diet rendah garam,
penghentian konsumsi rokok dan alkohol, peningkatan aktivitas dan olahraga, pengaturan
kebutuhan tidur dan istirahat, penerapan metode kontrol stres, serta pengobatan dan
perawatan hipertensi. Secara keseluruhan, semua informan telah menerapkan ke enam
perilaku tersebut, namun pada aspek pengobatan dan perawatan hipertensi belum
sepenuhnya dilaksanakan dengan tepat. Perawat di rumah sakit diharapkan perlu
memberikan edukasi mengenai pola hidup sehat secara mandiri yang bisa menurunkan
hipertensi dan menekankan pentingnya menjalani pengobatan dan perawatan secara rutin ke
pelayanan kesehatan
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PENDAHULUAN

Hipertensi dikenal sebagai salah satu
penyebab penting pemicu kematian
prematur di seluruh dunia (Bell ¢ 4/,
2015). Hasil konsensus oleh the American
Heart  Association di Asia menyebutkan
bahwa penyebab tingginya hipertensi di
Asia menekankan pada konsumsi diet
tinggl garam, pemantauan tekanan darah
disertai konsumsi obat antihipertensi yang
tidak adekuat. (Kario ¢ a/., 2018). Tekanan
darah tinggi akan meningkatkan peluang
penderita

kardiovaskular sebesar 4,5 kali lebih besar

terserang penyakit
dibandingkan pada tekanan darah normal
(Murakami, e al., 2015 dalam Soenarta ez

al., 2020).

World Health Organization mengestimasi
sejumlah 1,13 miliar orang di seluruh
dunia telah mengalami hipertensi (World
Health  Organization, 2019b). Prevalensi
hipertensi di  Indonesia mengalami
peningkatan dari 25,7% (2013) menjadi
34,1% (2018) berdasarkan data Riset
Kesehatan Dasar dengan usia 75 tahun ke
atas menduduki persentase tertinggi
(69,5%). Berdasarkan jumlah tersebut,
ditemukan 13,3% tidak minum obat dan
32% tidak mengkonsumsi obat secara
rutin. Alasan yang ditemukan pada

keengganan untuk minum obat dari pasien

hipertensi antara lain merasa sudah sehat,
tidak melakukan kunjungan rutin ke
fasilitas kesehatan, memilih minum obat
tradisional, sering lupa mengkonsumsi
obat, tidak mampu membeli obat, tidak
tahan efek obat dan ketersediaan obat
yang tidak memadai (Kemenkes RI, 2018).
Dinas Kesehatan Kota Denpasar 2018
melaporkan estimasi penderita hipertensi
mencapai 127.638, namun hanya 7,6%
yang telah menjalani perawatan sesuai
standar (Dinas Kesehatan Kota Denpasar,

2018).

Keengganan dalam mengkonsumsi obat-
obatan antihipertensi sangat dipengaruhi
oleh keyakinan terkait ancaman kesehatan
pribadi dan tingkat efektivitas obat.
Apabila perilaku ini diitkuti pula dengan
keterbatasan ketersediaan obat,
keengganan untuk menjalani pengobatan
alternatif dan rendahnya rekomendasi
pengobatan yang sesuai, maka akan sangat
berisiko terjadinya komplikasi (Rahmawati
& Bajorek, 2018). Perilaku yang dimaksud
adalah terkait dengan keyakinan penderita
dalam merawat dirinya, kemampuan
dalam mengukur tekanan darah serta
mengenali perubahan kondisi kesehatan
dan manajemen gejala yang menekankan
pada pengobatan, pembatasan merokok,

diet restriksi garam, kontrol berat badan,
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aktivitas fisik dan manajemen stres (Park

& Kim, 2016).

Data Rumah Sakit X menunjukkan
kunjungan pasien hipertensi meningkat
dari tahun ke tahun. Jumlah pasien tahun
2017 mencapai 425, 2018 menjadi 486 dan
2019 berjumlah 507 orang. Selanjutnya,
data bulan Januari hingga Maret 2020 telah
tercatat 95 pasien yang ditangani. Studi
pendahuluan pada bulan April melalui
wawancara telah dilakukan pada sepuluh
pasien hipertensi. Ditemukan hanya enam
orang pasien yang menyatakan minum
obat tensi secara teratur dengan alasan
takut terkena komplikasi stroke. Empat
pasien lainnya tidak rutin minum obat,
namun hanya menerapkan mengurangi

konsumsi garam dan daging merah.

Perhatian yang rendah terhadap kesehatan
dilaporkan sebagai kontributor utama dari
rendahnya kepatuhan pengobatan dan
kontrol penyakit (Cano-Gutierrez ef al.,
2015). Park &  Kim, (2016)
mengemukakan bahwa fokus perawatan
pada hipertensi yaitu perilaku yang dapat
meningkatkan ~ kepatuhan  terhadap
pengobatan, pembatasan merokok, diet
restriksi garam, kontrol berat badan,

aktivitas fisik dan manajemen stress.

Namun, pada praktiknya masih terdapat

beberapa perilaku yang tidak mendukung
kesehatan sehingga menjadi pemicu
hipertensi yang tidak terkontrol. Perilaku
tersebut antara lain konsumsti alkohol yang
berat, ketidakpatuhan pada diet yang
direkomendasikan,  dan

(Cherfan ef al., 2020). Secara khusus pada

kegemukan

pasien dewasa, faktor risiko independen
yang  ditemukan vyaitu ketidakpatuhan
pada pengobatan antihipertenst,
ketidakpatuhan pada aktivitas fisik,
ketidakpatuhan pada penghentian alkohol
schingga  terjadi  peningkatan  kasus
hipertensi tidak terkontrol (Gebremichael
et al., 2019). Berdasarkan uraian tersebut,
peneliti  tertarik  untuk  melakukan
penelitian  kualitatif  terkait  perilaku
penderita  hipertensi.  Penelitian  ini

bertujuan untuk memahami perilaku

penderita hipertensi di Rumah Sakit X.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
kualitatif berparadigma interpretif dengan
metode fenomenologi untuk mengetahui
secara mendalam terkait perilaku pasien
hipertensi di Rumah Sakit X. Penelitian
dilaksanakan sejak 25 November hingga
5 Januari 2021 yang melibatkan sejumlah
enam informan sebagai pasien hipertensi
di ruang rawat inap. Data diperoleh dari

proses wawancara terhadap informan,
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observasi dan analisis dokumen. Analisis
data perilaku terbagi dalam tiga tahap
menurut Miles dan Huberman dalam
Gora (2019) yaitu reduksi, penyajian data
dan penarikan kesimpulan. Pengecekan
keabsahan temuan menggunakan teknik

triangulasi.

HASIL

Penerapan diet rendah garam

Perilaku diet rendah garam bagi penderita
hipertensi  telah  diterapkan  dalam
kehidupan sehari-hari dan disampaikan
oleh informan saat wawancara sebagai
berikut:

“Diet garam yang saya ketabui yaitn garam
menyebabkan tensi semakin tinggi atau naik,
sehingga bagi yang menderita hipertensi, itu
harus  diet  garam, furangi  mengkonsumsi
garam  maksudnya.”  (Informan Bapak

IMS).

Informan memberikan pernyataan terkait
siapa saja yang membantu penerapan diet,
sebagai berikut :

“Istri saya sendiri yang sangat membantu saya
dengan  selaln  mengingatkan — untuk
mengkonsumsi - garam  dalam  jumlah  yang
memang sudah diatur satu sendok kurang
lebih. Satu sendok teh.”(Informan Bapak
IWA).

Penghentian konsumsi rokok dan
alkohol

Informan  Ibu TKA  menyatakan

pemahamannya terkait dampak perilaku

merokok dan konsumsi alkohol bagi
penderita hipertensi.

“Kalau itu saya juga tahu babwa dapat mensicu
tekanan darab tinggi, juga penyakit jantung jika
merokok. Saya tidak merokok juga tidak

miinum alkohol.”

Peningkatan  aktivitas fisik dan
olahraga
Pernyataan disampaikan oleh Informan

Ibu PD yang telah menerapkan aktivitas
fisik rutin dan merasakan manfaatnya.

“Setiap hari, sejak mulai tabu tensi saya cukup
tinggi, Secara rutin Setiap bangun tidur saya
melaknkan olabraga ringan jalan kaki 45
menit.  Saya  merasakan  sangat  ada
perbedaannya  sebelum  dan  sesudah  saya
berolahraga. Sebelum saya olabhraga setiap hari,
tensi  saya  sering  tinggi. Setelah  saya
berolahraga, selama beberapa bulan ini, tensi
saya cukup stabil.”

Pengaturan kebutuhan tidur dan
istirahat
Alasan mengapa tidur dan istirahat

dianggap penting bagi penderita hipertensi
seperti yang diungkapkan oleh Informan

Ibu L.

“Karena  dengan cukup istirabat biasanya
membantu untuk tekanan darah kita lebib
stabil, itu yang saya rasakan. Terus, inun kita
Juga lebib ini, jadinya lebib bagus.”

Penerapan metode kontrol stres

Penyebab kemunculan stres dan cara yang
biasa  diterapkan  informan  dalam
menangani stres salah satunya

diungkapkan oleh Informan Bapak S.
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Beliau juga menyampaikan bahwa bantuan
pasangan sangat penting.

“Kemungkinan stresor dari sendiri termasufk
kelnarga, dan pekerjaan, seperti itu yang saya
rasakan sendiri sebagai pasien. Kemudian, cara
mengatasinya yaitu jalan-jalan, ke tempat yang
sejuk, dudnk, santai, tentunya dibantu istri.”

Pengobatan dan perawatan hipertensi
Pengalaman dalam mengikuti pengobatan
dan yang mendukung usaha pengobatan
diungkapkan oleh informan Bapak S.

“Kalau obat hipertensi, selama saya konsumsi,
pasti tensi saya menjadi stabil. Artinya, faktor
risiko kita jadi berkurang untuk terkena
penyakit  yang lain. Terkait  kesulitan,
Sementara sekarang ini kalan saya lihat, tidak
ada kesulitan, di rumalh yang paling berperan
yaitu istri.”

Namun, ada juga informan menyatakan
hal  yang  berbeda  seperti  yang
diungkapkan Bapak IMS.

“Saya jarang kontrol ke dokter. Tapi saya
punya tensimeter. Di rumah saya cek, kalau
memang tensi saya sampai 150 saya lebih lagi
diet, diet garamnya dan saya beraktivitas
Semakin sering dan berusaha untuk tidak
stres.”

PEMBAHASAN

Penerapan diet rendah garam
Pernyataan yang  disampaikan  oleh
informan terkait perilaku diet rendah
garam menunjukkan bahwa informan

telah memahami tentang diet rendah

garam  bagi  penderita  hipertensi.
Kesadaran penderita hipertensi dalam
menerapkan perilaku ini dilakukan atas
dasar manfaat yang dirasakan antara lain
tekanan darah lebih stabil serta terhindar

dari berbagai keluhan kesehatan yang

menggangou.

Penerapan konsumsi diet garam oleh
informan dalam penelitian ini telah sesuai
dengan rekomendasi diet bagi pasien
hipertensi. Prinsip dari penerapan diet
rendah garam didasari atas rekomendasi
Dietary  Approaches to  Stop Hypertension
(DASH) dengan tidak mengkonsumsi
garam lebih datri 5 gram/hati atau setara
dengan satu sendok teh (Seangpraw ez /.,
2019).  Ketika  penderita =~ mampu
mengkonsumsi kurang dari 5 gram per
hari akan bermanfaat untuk menurunkan
tekanan darah, risiko penyakit
kardiovaskular, stroke dan serangan

jantung koroner (World Health Organization,
2020).

Penelitian oleh Huang e 4/, (2018)
menemukan bahwa aplikasi restriksi
garam bagi penderita hipertensi di rumah
menunjukkan  perkembangan  kontrol
tekanan darah yang lebih baik terutama
sistolik. Pan e al, (2019) menemukan

bahwa upaya pencegahan yang dapat
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terukur seperti pembatasan konsumsi
garam didasari atas kesadaran pasien

dalam memahami kondisi penyakitnya.

Penghentian konsumsi rokok dan
alkohol

Hasil wawancara menunjukkan bahwa
informan telah mengetahui dampak
konsumsi rokok dan alkohol terhadap
tekanan darah sehingga tidak
melakukannya. Penerapan menghentikan
konsumsi rokok dan alkohol bagi
informan dalam penelitian ini telah sesuai
untuk penderita hipertensi. Konsumsi
alkohol sangat berpengaruh terhadap
peningkatan signifikan risiko stroke pada
konsumsi sebesar 80 gram/hati atau setara
dengan 4 gelas bir. Konsumsi rokok juga
sangat tidak disarankan pada penderita
kondisi kronis sebab dapat meningkatkan
eksaserbasi penyakit dan komplikasi yang
lebih serius (Beevers ¢z al., 2015).

Mekanisme yang terjadi akibat induksi
alkohol termasuk pada ketidakseimbangan
sistem saraf, stimulasi endotel untuk
melepaskan endothelin, penghambatan
dari produksi nitrit oksida endotelium
serta stimulasi sistem renin angiotensin
aldosteron  atau  kortisol, penipisan
kalsium atau magnesium dan peningkatan
kalsium intraseluler atau elektrolit pada

pembuluh darah, ditengarai dimediasi oleh

perubahan pada membran transportasi
elektrolit (Kazim ez al., 2016). Sedangkan
pada rokok, penelitian oleh Saladini e 4/,
(2016) membuktikan efek merugikan
konsumsi rokok terhadap tekanan darah
terutama bagi penderita  hipertensi.
Konsumsi rokok mempercepat proses
kekakuan dinding  arteri seiring
pertambahan usia. Secara khusus pada
efek rokok terhadap pembuluh darah,
ditemukan efek vasokonstriksi yang kuat
dan penghambatan pelepasan nitrit oksida
yang  disebabkan  oleh  kerusakan
vasodilatasi endotel. Selain itu, ditemukan
akumulasi oksigen aktif dan radikal bebas
selama merokok, berdampak pada stres
oksidatif ~ sehingga terjadi  disfungsi
endotel, vasokontriksi dan inflamasi

vaskular.

Peningkatan aktivitas fisik dan
olahraga
Berdasarkan keterangan informan terkait

berbagai aktivitas fisik dan olahraga yang
dilakukan menunjukkan bahwa mereka
telah memahami berolahraga dapat
membantu melancarkan peredaran darah
schingga kontrol tekanan darah dapat
menjadi lebih mudah. Aktivitas fisik
umumnya dilakukan dengan durasi 30
menit setiap harinya dengan waktu antara
pagi atau sore hari. Peningkatan aktivitas

fisik dan olahraga oleh informan dalam
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penelitian ini telah mendekati kesesuaian
kebutuhan akan aktif secara fisik bagi
penderita hipertensi. Aktif secara fisik
tidak hanya bermanfaat bagi penderita
hipertensi untuk mengontrol tekanan
darah, namun juga ditujukan untuk
mengontrol berat badan, menguatkan
jantung serta menurunkan tingkat stres.
Aktivitas  fisikk dan olahraga yang
disarankan setidaknya selama 150 menit
dalam seminggu yang dibagi ke dalam 30
menit aktivitas sebanyak lima kali dalam
satu minggu seperti jalan cepat yang diikuti
dengan  latthan  fleksibilitas ~ dan
peregangan serta penguatan otot (American

Heart Association, 2010).

Taft et al, (2018) menyatakan dalam
penelitiannya bahwa aktivitas fisik dapat
berkaitan dengan kondisi tekanan darah
khususnya  sistolik. ~ Pernyataan  ini
didukung oleh penelitan Hegde &
Solomon, (2015) yang menyebutkan
bahwa penurunan tekanan darah pada
aktivitas fisik rutin berkaitan dengan
pelemahan resistensi vaskular perifer oleh
karena  reaksi neurohormonal dan
penurunan aktivitas saraf simpatis serta

peningkatan diameter lumen arteri.

Pengaturan kebutuhan tidur dan
istirahat

Berdasarkan keterangan dari informan,
dapat diketahui bahwa malam hari
merupakan waktu yang paling tepat untuk
beristirahat. Kurang tidur memiliki
dampak terhadap munculnya keluhan
kesehatan akibat kenaikan tekanan darah,
begitupun sebaliknya ketika tekanan darah
meningkat maka akan mengganggu pola
tidur penderitanya. Keluhan yang sering
ditimbulkan antara lain sakit kepala,

pusing disertai tegang pada tengkuk.

Aplikasi pengaturan kebutuhan tidur bagi
informan dalam penelitian ini telah
menyesuaikan dengan pentingnya
pemenuhan kebutuhan istirahat bagi
penderita hipertensi. Peningkatan tekanan
darah hanya salah satu dari banyak risiko
kesehatan yang dapat ditimbulkan karena
kurang tidur, kesulitan untuk memulai
tidur atau mempertahankan  tidur.
Meskipun insomnia sering dikaitkan
dengan kesulitan tidur di malam hari,
namun seseorang dengan insomnia kronis
juga data mengalami kesulitan untuk tidur
siang  hari  yang akan  semakin

meningkatkan risiko tekanan darah tinggi

(Harvard Health, 2015).

Pada studi yang dilakukan oleh Aggarwal
¢t al., (2018), menemukan bahwa pola tidur

merupakan faktor prediksi yang signifikan
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untuk tekanan darah sistolik dan diastolik.
Kualitas tidur yang buruk berdampak pada
tekanan darah sistolik yang lebih tinggi.
Penelitian oleh Hwang e al, (2015)
mendukung  studi  tersebut  dengan
menemukan dalam penelitiannya terkait
durasi tidur dengan hipertensi. Seseorang
yang memiliki kualitas tidur rendah yaitu
kurang dari lima jam dalam sehari memiliki
tekanan darah yang lebih tinggi dan
frekuensi rekomendasi obat yang lebih
banyak jika dibandingkan dengan durasi
tujuh jam tidur per hari. Studinya
menemukan durasi waktu terbaik untuk
tidur bagi penderita hipertensi adalah
sekitar tujuh jam. Aktivasi sistem saraf
simpatis ~ menjelaskan ~ hubungannya
dengan durasi tidur yang pendek terhadap
prevalensi hipertensi. Ketika durasi tidur
semakin singkat, kondisi sadar akan
mempertahankan stimulasi sistem saraf
simpatis, sehingga berdampak pada
peningkatan tekanan darah dan akan

semakin parah dengan konsumsi garam

betlebih.

Penerapan metode kontrol stres

Seperti yang diungkapkan oleh para
informan, bahwa stres yang dialami dapat
berasal dari dalam maupun luar diri
masing-masing informan. Stres karena

beban pekerjaan paling sering

menimbulkan gangguan yang dirasakan
oleh informan. Cara yang biasa dilakukan
untuk menurunkan stres antara lain
dengan mencari lokasi yang tenang untuk
relaksasi sejenak serta melibatkan orang

terdekat dalam upaya tersebut.

Kemampuan informan mengenali stres
dan menemukan upaya meredakan stres
telah mendukung perilaku meningkatkan
kesehatan.  Stres  ditemukan  secara
konsisten memiliki hubungan dengan
kondisi tekanan darah sistolik dan
diastolik yang dikenal sebagai faktor risiko
yang penting pada gangguan dan serangan
kasus kardiovaskular (Taft es al, 2018).
Stres  psikologis akan menimbulkan
peningkatan denyut jantung dan tekanan
darah (Carroll, 2019). Stres utamanya
menyebabkan peningkatan pada tekanan
darah diastolik seperti pada hasil penelitian
oleh (Ringoir et al, 2014). Peningkatan
tekanan darah diastolik setidaknya akan
mencapal rata-rata sebesar 96 mmHg
sebagai akibat dari peningkatan resistensi

total vaskular.

Pengobatan dan perawatan hipertensi
Secara umum, penderita hipertensi
menjalani pengobatan dan kontrol rutin
mengikuti  anjuran  dokter. Mereka

menjalani kontrol rutin karena bertujuan
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untuk mengetahui perkembangan kondisi
kesehatan yang dialami selama menjalani
pengobatan, namun masih ada informan
yang tidak rutin kontrol jika tekanan
darahnya tidak mencapai 150 mmHg dari

hasil pengukuran mandiri.

Perilaku rutin kontrol kondisi kesehatan
bagi informan dengan hipertensi telah
mendukung  pemeliharaan  kesehatan,
namun masih ditemukan informan yang
belum melakukannya karena merasa
kondisinya belum membutuhkan
pengecekan  kesehatan ke pelayanan
kesehatan. Kepatuhan dalam pengobatan
hipertensi membutuhkan motivasi yang
kuat dari individu untuk mengikuti anjuran
pengobatan yang telah ditetapkan (Steele
& Robinson, 2018). Kepatuhan dalam
pengobatan akan memberikan dampak
optimal pada kasus hipertensi apabila
disertai dengan pembatasan alkohol dan
rokok, restriksi garam, kontrol berat
badan, aktivitas fisik dan manajemen stres
(Park & Kim, 2016). Dalam penelitiannya,
Cano-Gutierrez ¢f al., (2015) menemukan
bahwa salah satu

penyebab

ketidakpatuhan  seseorang  terhadap
pengobatan hipertensi yaitu rendahnya
perhatian terhadap kondisi kesehatan,

sedangkan intervensi pada hipertensi tidak

hanya mencakup pengobatan namun juga

pencegahan komplikasi.

KESIMPULAN

Tenaga kesehatan yang merawat pasien
hipertensi ~ sebaiknya  meningkatkan
edukasi pada pasien dan keluarga tentang
pentingnya penerapan pola hidup sehat
secara mandiri, mengenali keluhan-
keluhan yang membahayakan, serta
kontrol rutin ke pelayanan kesehatan.
Tenaga kesehatan yang merawat pasien
hipertensi ~ sebaiknya =~ meningkatkan
edukasi pada pasien dan keluarga tentang
pentingnya penerapan pola hidup sehat
secara mandiri, mengenali keluhan-

keluhan yang membahayakan, serta

kontrol rutin ke pelayanan kesehatan.
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