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DESCRIPTION OF HEALTHY LIFESTYLES OF ELDERLY
HYPERTENSION WHO DO HOME CARE AT THE
HOSPITAL BETHESDA HOSPITAL
YOGYAKARTA

Siluh Nyoman Sanitri Apsari!, Indrayanti?

ABSTRACT @
D

Background: The lifestyle of the elderly with ah-istory of hypertension is still
lacking attention, so that cases of hypertensi%&?‘the elderly are increasing. The
high number of elderly people with hypertensiornis partly due to a healthy lifestyle.
One of the services at Bethesda Hospital as a?eﬁort to improve the healthy lifestyle
of elderly hypertension is home care ser@.
Objective: Knowing the healthy lifest elderly people with hypertension who

do home care at Bethesda Hospital karta.

Methods: The research design u;%&scriptive guantitative with a cross sectional
approach. Population The populatits used was all elderly hypertensive patients who
did home care at Bethesda Yog&drta Hospital as many as 30 people. The sampling
technique used Total Sampli ith a sample size of 30 people. Data collection
using a questionnaire. Des€riptive data analysis.

Results: Healthy lifest f hypertensive elderly people who do home care at
Bethesda Yogyakart pital are mostly in the category as many as 19 people
(63%) and 11 peoplg(( %) were in the good category. enough.

Conclusion: Hea lifestyle of elderly hypertension who do home care at
Bethesda Yogyakarta Hospital in the good category.

Keywords: Healthy Lifestyle — Elderly — Hypertension — Home care

IStudent of Bachelor of Nursing, Bethesda Institute for Health Sciences
2|_ecturer at Nursing Program, Bethesda Institute for Health Sciences



GAMBARAN POLA HIDUP SEHAT LANSIA HIPERTENSI
YANG MELAKUKAN HOME CARE DI RUMAH SAKIT
BETHESDA YOGYAKARTA

Siluh Nyoman Sanitri Apsari?, Indrayanti 2

ABSTRACT

Latar belakang : Pola hidup lansia dengan riwayat )hipertensi masih kurang
diperhatikan, sehingga kasus hipertensi pada lansi kin meningkat. Tingginya
jumlah lansia penderita hipertensi salah satunya dagbabkan oleh pola hidup sehat.
Salah satu pelayanan di Rumah Sakit Bethesda Q’Hgai upaya untuk meningkatkan
pola hidup sehat lansia hipertensi adalah layarrar~home care.

Tujuan : Mengetahui pola hidup sehat lan§ia~dengan hipertensi yang melakukan
home care di Rumah Sakit Bethesda Y og§/akarta.

Metode : Desain penelitian mengguna eskriptif kuantitatif dengan pendekatan
cross sectional. Populasi yang dig n seluruh pasien lansia hipertensi yang
melakukan home care di rumah It Bethesda Yogyakarta sebanyak 30 orang.
Teknik sampling menggunakan | Sampling dengan jumlah sampel sebanyak 30
orang. Pengumpulan data me@akan kuesioner. Analisis data secara deskriptif.
Hasil : Pola hidup sehat lan ipertensi yang melakukan home care di Rumah
Sakit Bethesda Yogyakart@agian besar masuk kategori baik sebanyak 19 orang
(63%) dan 11 orang (379Q}ermasuk kategori cukup.

Kesimpulan : Pola h$p sehat lansia hipertensi yang melakukan home care di
Rumah Sakit Bethe ogyakarta dalam kategori baik.

Kata Kunci : Pola?idup Sehat — Lansia — Hipertensi — Home care

IStudent of Bachelor of Nursing, Bethesda Institute for Health Sciences
2|_ecturer at Nursing Program, Bethesda Institute for Health Sciences



PENDAHULUAN

Lanjut usia merupakan tahap terakhir setelah proses perjalanan dalam kehidupan
manusia sejak awal kehidupan hingga mencapai usia lebih dari 60 tahun. Lanjut
usia biasanya akan menghadapi dan menderita berbagai stressor dalam kehidupan,
penyakit kronis, kecacatan yang terkait dengan transisi kehidupan dan berbagai
perubahan fisiologis yang mendasari®. Data statistik dari Kementerian Kesehatan
RI, (2021) tercatat bahwa diperkirakan jumlah lansia di Indonesia sebanyak 30,16
juta jiwa. Tahun 2018 persentasi penduduk lansia 10,5 %, tahun 2020 13,3 % dan
pada tahun 2021 menjadi 14,4 %. Sedangkan Dinas Kepepdudukan dan Pencatatan
Sipil Kota Yogyakarta mencatat, jumlah Ianju§

Juni 2022 sebanyak 58.384 dari total penduduk @-Yogyakarta per Juni 2022
mencapai 412.589 jiwa?.

a (diatas 60 tahun) per

Hipertensi pada lanjut usia dapat menyeba‘b&an terjadinya komplikasi seperti
penyakit jantung, stroke, penyakit ginja mlopati (kerusakan retina), penyakit
pembuluh darah tepi, gangguan saraf @3} karena itu untuk menurunkan angka
morbiditas dan angka mortalitas, satunya dengan memperbaiki kualitas

sekitar 972 juta orang ata 4% mengidap penyakit hipertensi, angka ini

hidupnya melalui pengobata‘r%/ﬁﬁ Menurut data WHO (2018), diseluruh dunia
kemungkinan akan menin@'lgt menjadi 29,2% di tahun 2022%. Estimasi jumlah
kasus hipertensi lanjut \Lé_é/di Indonesia tahun 2021 sebesar 63.309.620 orang dan
akan terus meningka@prediksikan pada tahun 2025 sekitar 29%. Kasus hipertensi
lanjut usia di Yog@arta 10,7% dari angka penduduk lanjut usia di Yogyakarta.

Upaya yang dilakukan meningkatkan pelayanan kesehatan antara lain pelayanan
geriatri di rumah sakit, pelayanan kesehatan di puskesmas, home care bagi lansia
dan adanya pos pelayanan terpadu (posyandu) lanjut usia. Saat ini banyak sekali
lanjut usia kurang minat untuk hadir di pelayanan kesehatan karena beberapa faktor
yaitu kurang dukungan keluarga, jarak rumah ke pelayanan kesehatan, sarana
prasarana dan ketergantungan lansia karena kondisi yang banyak mengalami
kemunduran baik fisik, psikis, dan mobilitasnya. Data yang dikumpulkan dari
wawancara petugas home care di Rumah Sakit Bethesda Y ogyakarta menunjukkan

bahwa banyak lansia yang menggunakan jasa homecare terkhusus pasien lansia



dengan status kesehatan yang memiliki hipertensi untuk memeriksakan
kesehatannya, hingga saat ini kurang lebih didapatkan data sebanyak 30 pasien
yang terdaftar sebagai pasien homecare lansia dengan hipertensi. Didasarkan pada
fenomena yang telah disebutkan di atas, peneliti akan menyelidiki bagaimana
gambaran pola hidup sehat lanjut usia hipertensi yang melakukan home care di
Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif menggunakan gesain metode deskriptif.
Penelitian ini dilakukan di lokasi tempat tinggal pasie@ asing-masing pada saat

pelayanan home care di Rumah Sakit Bethesda shyakarta dan penelitian akan
dilaksanakan pada tanggal 23 November — 28$ember 2023. Sampel dalam
penelitian adalah seluruh pasien lansia hiperre}ﬁsi yang melakukan home care di
Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta p v;).eriode 23 November 2023 — 28
November 2023 dengan total populasi ﬁ:p sien. Teknik pengambilan sampel total
sampling yang memenuhi kriteria inkidsi dan eksklusi dan mendapatkan jumlah
sampel sebanyak 30 pasien. &

Variabel yang diteliti adalah@ hidup sehat lansia hipertensi yang melakukan
home care di Rumah Saﬁp Bethesda Yogyakarta adalah jenis kelamin, usia,
pekerjaan, pendidikané_‘&ategori pola hidup sehat. Kategori usia dibagi dalam 3
bagian yaitu 60-65 Ié@n 66-70 tahun, >70 tahun; untuk jenis kelamin yaitu laki-
laki dan peremp%; dengan kategori pekerjaan buruh, karyawan swasta,
PNS/ABRI, dan tudak bekerja; dengan kategori pendidikan SD, SMP, SMA,
Perguruan tinggi; kategori pola hidup sehat yaitu dikategorikan baik, cukup, dan
kurang.

Penelitian ini menggunakan alat ukur untuk mengukur pola hidup sehat lansia
hipertensi. Alat ukur pola hidup sehat yang digunakan adalah dengan kuesioner
yang telah baku dan sudah dilakukan uji valiiditas serta uji reliabilitas pada
penelitian yang sebelumnya. Pengolahan data dalam penelitian ini menggunakan

teknik penghitungan distribusi frekuensi dengan rumus P = f/n x 100%.



Komite Etik Penelitian (KEKP) STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta telah

memberikan ijin untuk melaksanaan penelitian ini setelah dilakukan telaah etik dari

protokol penelitian dan sudah dinyatakan layak etik pada tanggal 06 September

2023, No. 69/KEPK-RSB/XI1/2023.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Distribusi frekuensi responden berdasarkan jenis kelamin, usia,
pekerjaan, pendidikan

Variabel

Frekuensi (f)

Presentase (%)

Jenis Kelamin

Laki-laki 20 @ 67

Perempuan 10 ‘Q 33
Total 30 N 100
Usia \k-'

60 — 65 tahun Z&V 73

66 — 70 tahun 27

> 70 tahun AVt 0
Total @)Xt 100
Pekerjaan )"

Buruh Q/% 0 0

Karyawan Swasta \2\ 0 0

PNS/ABRI & 20 67

Tidak Bekerja AQ/ 10 33
Total KL 30 100
Pendidikan %)

SD @ 0 0

SMP \k- 2 7

SM 18 60

Perduryan Tinggi 10 33
Total < 30 100

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa responden yang paling banyak berjenis

kelamin laki-laki sejumlah 20 orang (67%), berusia 60 — 65 tahun sejumlah 22
orang (73%), paling banyak bekerja sebagai ASN/ABRI sejumlah 20 orang (67%),
dan paling banyak berpendidikan SMA/SMK sejumlah 18 orang (60%).



Tabel 2. Distribusi responden tentang gambaran pola hidup sehat lansia
hipertensi yang melakukan home care

No. Kategori Pola Frekuensi Persentase (%)
Hidup Sehat

1. Baik 19 63

2. Cukup 11 37

3. Kurang 0 0
Total 30 100 %

Pada hasil distribusi frekuensi dari tabel 2 mendapatkan hasil bahwa dari 30
responden, pola hidup sehat lansia hipertensi yang melaki{kan home care di Rumah
Sakit Bethesda kategori baik sebanyak 19 oran *&3%) dan pola hidup lansia
hipertensi kategori cukup sebanyak 11 orang (3

Tabel 3. Distribusi responden tentargyra hidup sehat lansia hipertensi yang
melakukan home care berdasar tivitas fisik, pola makan, kebiasaan
meroko konsumsi kopi

S\
Distribusi Responder)C(‘ Frekuensi () Presentase (%)
Aktivitas Fisik (Kebiasaéz;)‘lahraga)

Selalu <b 5 17

sering , &9 10 33
Kadana—{éréng 7 23

Ti% nah 8 27
Total @ 30 100

Pola Makan (Kebiasaan makan yang tidak sehat)

Selalu 6 20
Sering 11 37
Kadang-kadang 10 33
Tidak Pernah 3 10
Total 30 100
Kebiasaan Merokok
Selalu 6 20
Sering 8 27
Kadang-kadang 10 33

Tidak Pernah 6 20




Distribusi Responden Frekuensi (f) Presentase (%)

Total 30 100
Konsumsi Kopi
Selalu 10 33
Sering 5 17
Kadang-kadang 10 33
Tidak Pernah 5 17
Total 30 100

sering yaitu 10 responden (33%), pola makan terban engan kategori sering

Sesuai tabel 3 dapat diketahui bahwa aktivitas fisik res%rgn berada pada kategori
sebanyak 11 responden (37%), kebiasaan mero e&-&erbanyak dengan kategori
kadang-kadang sebanyak 10 responden (33% n konsumsi kopi terbanyak
dengan kategori selalu dan kadang-kadang sebésyak 10 responden (33%).

v.

PEMBAHASAN @Q
Berdasarkan hasil penelitian men kan bahwa sebagian besar responden
mempunyai jenis kelamin laki-I \ﬁfebanyak 20 orang (67%). Hasil penelitian
ini sejalan dengan penelitian dilakukan Eriana (2017) prevalensi hipertensi
pada laki-laki lebih besar @pada perempuan Yyaitu laki-laki sebanyak 49 orang
(55.1%)°. Jenis kelam'kbéki-laki lebih cenderung berisiko untuk mengalami
peningkatan tekanap@ifah karena laki-laki tidak terdapat hormon layaknya yang
terdapat pada per&ﬁuan sehingga laki-laki tidak memiliki perlindungan terhadap
hipertensi serta komplikasinya®. Penelitian ini mayoritas responden berada dalam
rentang usia 60-65 tahun sebanyak 22 orang (73%). Fungsi tubuh pada seseorang
menurun disebabkan dari proses penuaan, hal ini mengakibatkan lansia menderita
penyakit degeneratif’. Penelitian yang dilakukan Nurhidayati et al., (2018) juga
menjelaskan seseorang dengan umur 60-64 tahun mengalami risiko hipertensi
sebanyak 2,18 kali, umur 65-69 tahun 2,45 kali dan umur >70 tahun 2,9 kali.
Penyebabnya adalah pada usia tersebut pembuluh darah besar kehilangan
elastisitasnya sehingga jadi kaku karenanya setiap kali detak jantung darah dipaksa



untuk melalui pembuluh darah yang sempit dari normalnya, hingga berakibat
tekanan darah naik®.

Responden bekerja menjadi pekerjaan ASN/ABRI sejumlah 20 orang (67%).
Hipertensi oleh Pegawai Negeri Sipil sudah terkenal sekali secara khas karena
apabila hipertensi terjadi pada PNS pasti menyebabkan terganggunya aktifitas dan
kinerja dari PNS itu tersebut dalam menyelesaikan tugas dan tanggung jawab dalam
melakukan tugas pemerintahan ditambah terkena penyakit komplikasi pada
hipertensi macam stroke®. Responden dengan pendidikan SMA/SMK sebanyak 18
orang (60%). Tingkat pendidikan seseorang dapat mempengaruhi tindakan dan
pemahaman seseorang untuk menerapkan gaya hidup § khususnya mencegah

penyakit darah tinggi. Semakin tinggi pendidika wkerang, maka makin mudah
untuk mendapatkan informasi dan akhirnya & banyak pengetahuan yang
dipunya. Sebaliknya, seseorang dengan tin pendidikan yang rendah akan
menghambat berkembangnya sikap terha@%nerimaan informasi yang ada*°.
Berdasarkan hasil yang didapatkan b 6@1 aktivitas fisik responden berada pada
kategori sering yaitu 10 responden {33%0). Aktivitas fisik lansia yang baik dapat
dipengaruhi oleh faktor Iingkl@u yaitu jalan pagi, jalan kaki, senam lansia,
posyandu lansia, bersepeda d@ renang dengan kisaran waktu > 30 menit per hari
dan lebih dari 3 jam pe@ﬂnggu sehingga lansia memiliki komunitas yang
memotivasi untuk mela S(én aktifitas fisik'%. Peneliti berasumsi bahwa responden
yang jarang melakubé,Q\ tivitas fisik akan berpotensi mengalami hipertensi karena
aktivitas fisik ternguk bentuk dari pola hidup sehat seseorang. Pola makan
terbanyak dengan kategori sering sebanyak 11 responden (37%). Pola makan yang
tidak baik dapat disebabkan karena responden sering makan-makanan asin (ikan
asin, udang asin, cumi asin, telur asin) < 3 kali dalam seminggu. Secara umum
konsumsi natrium yang berlebihan menyebabkan konsentrasi natrium didalam
cairan ekstraseluler meningkat sehingga meningkatkan volume cairan ekstraseluler
dan menyebabkan terjadinya hipertensi'?.

Kebiasaan merokok mayoritas adalah responden laki-laki. Penelitian yang
dilakukan oleh Utami & Syah (2022) juga didapat berdasarkan kebiasaan merokok

sebanyak 71 responden tidak mempunyai kebiasaan merokok. Zat yang terkandung



pada rokok lama kelamaan akan membentuk plak yang bisa merusak lapisan
dinding arteri, sehingga menyebabkan menyempit dan tekanan darah meningkat*2,
Peneliti beramsumsi bahwa rokok bukanlah pola hidup sehat yang menjadi faktor
resiko dalam hipertensi pada lansia dikarenakan responden laki-laki belum tentu
mempunyai kebiasaan merokok. Hasil penelitian bahwa dari 30 responden terdapat
10 responden yang mempunyai kebiasaan konsumsi kopi. Penelitian yang
dilakukan oleh Kumalasari et al., (2021) menyebutkan bahwa mayoritas responden
hipertensi pernah minum kopi yaitu 84,1%. Secara umum kandungan yang terdapat
didalam kopi adalah kafein dimana kafein ini berpengaruh.terhadap syaraf simpatis
sehingga menyebabkan kontraksi pembuluh darah d %enyebabkan terjadinya
peningkatan darah atau hipertensi. Dapat disim n bahwa konsumsi kopi

menjadi salah satu pola hidup sehat responden y. iperkirakan beresiko terhadap

QV

KESIMPULAN DAN SARAN @
Berdasarkan hasil penelitian dida n hasil bahwa pola hidup sehat lansia

hipertensi pada lansia®4.

hipertensi yang melakukan homéscare di Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta
menunjukkan bahwa sebagia r memiliki pola hidup sehat yang baik dan cukup,
mayoritas berada pada u@rentang usia 60-65 tahun, sebagian besar berjenis
kelamin laki-laki, pendidikén terakhir responden SMA/SMK, dan status pekerjaan
responden sebagian@r ASN/ABRI. Saran bagi peneliti selanjutnya diharapkan
dapat meneliti deﬁ@n menggunakan metode yang lainnya untuk memberikan

gambaran pola hidup sehat lansia hipertensi.
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