BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Gagal ginjal kronis (GGK) adalah kerusakan ginjal yang terjadi selama lebih
dari 3 bulan berdasarkan kelainan patologis atau pertanda kerusakan ginjal
seperti proteinuria. Diagnosis penyakit ginjal kronis ditegakkan jika nilai laju
filtrasi glomelurus kurang dari 60 ml/menit/1,73m”. Penyakit ginjal kronis
merupakan suatu proses patofisiologis yang memiliki etielogi ganda dan
menyebabkan kerusakan jumlah atau fungsi nefiion,vselain itu juga sering
berakhir dengan penyakit ginjal tahap akhir<(end-stage renal disease-ESRD)

(Syamsudin, 2011).

Faktor yang mempeéngaruhi seseorang terkena penyakit ginjal adalah
konsumsi kopi, tehy’ minuman beralkohol, obat non steroid (NSAID),
merokok\'dart” soda (Hidayati, 2009). Kementrian Kesehatan (2013)
menyimpulkan faktor resiko paling dominan adalah sering mengkonsumsi
minuman berenergi bersamaan minuman bersoda. Minuman berenergi
merupakan jenis minuman yang dapat memberikan sensasi segar setelah
dikonsumsi, umumnya banyak mengandung kafein dan gula dengan bahan
tambahan vitamin B kompleks dan asam amino (taurin misalnya) yang berupa

minuman kaleng, botol atau berupa serbuk larut air (Astawan, 2011).



World Health Organitation (2010) mengatakan insiden penyebab kematian
akibat penyakit gagal ginjal adalah peringkat kedelapan belas yaitu 1 dari 10
populasi dunia (Hill, 2016). Perkumpulan Nefrologi Indonesia tahun 2011
(PERNEFRI) dalam Program [Indonesia Renal Registry (IRR) melaporkan
jumlah penderita gagal ginjal kronis di Indonesia tahun 2011 tercatat 22.304
penderita dengan 68,8% kasus baru dan pada tahun 2012 meningkat menjadi
28.782 penderita dengan 68,1% kasus baru. Gagal ginjal qunis menempati
urutan keenam penyakit tidak menular di Indoncsia_c.lah_. -pjré{fa]cnsi antara
laki-laki lebih banyak dari perempuan (Riskesdas, 2013) éagal ginjal kronis
menempati urutan penyakit kedua terbesat)sefelah penyakit jantung yang
menghabiskan biaya BPJS (BadansPenyelenggara Jaminan Sosial) banyak
pada tahun 2016 (Kemenkes,“2018). Menurut Kementrian Kesehatan tahun
2015, Jawa Timur menempati urutan keempat dengan penggunaan mesin
hemodialisa dan usutan ketiga dengan penyakit gagal ginjal kronis di

Indonesia, yangrangka tersebut terus meningkat dari tahun 2009 sampai 2015.

Sopir truk merupakan peminat minuman berenergi dikalangan masyarakat.
Bekerja mengemudikan truk antar wilayah provinsi yang berat dan butuh
energi lebih dalam melakukan pekerjaanya yakni dengan mengkonsumsi
minuman berenergi setiap hari dalam pemenuhan stamina. Minuman tersebut
dapat membuat orang setelah meminumnya berasa segar kembali dan stamina
bertambah. Perilaku yang tidak baik dari sopir yakni mengkonsumsi

minuman berenergi secara berlebihan dapat meningkatkan faktor resiko



seseorang terkena penyakit gagal ginjal. Masyarakat tidak sadar akan bahaya
mengkonsumsi minuman berenergi merupakan perilaku yang salah dan

berbaya bagi kesehatan tubuh terutama bagi kesehatan ginjal (Saputra, 2011).

Hasil studi awal peneliti lakukan tanggal 20 Februari 2019 di Kecamatan
Tempeh Kabuapaten Lumajang terdapat 40 orang sopir truk. Peneliti
melakukan wawancara kepada 14 sopir truk di Kecamatan Tempeh. Enam
orang mengatakan setiap hari mengkonsumsi minuman berenetrgi lebih dari 3
gelas minuman berenergi. Tiga orang mengatakan serigg mengeluh panas saat
berkemih dan nyeri pada perut sesudah mengkdonsumsi minuman berenergi.
Satu orang mengatakan tidak permdh, thengkonsumsi minuman berenergi.
Empat orang mengatakan sakit\pade bagian pinggang belakang beberapa jam
setelah mengkonsumsi thinuman tersebut. Sopir mengatakan satu orang
temannya sudah tctkena penyakit gagal ginjal, tetapi mereka tetap saja
mengkonsumsiminuman berenergi setiap hari. Sopir truk mengatakan hanya
mengkonsumsi air putth < 1 botol/hari (600ml) dan lebih memilih
mengkonsumsi minuman berenergi dan kopi. Semua sopir truk mengatakan
tidak tahu komposisi dan bahaya dari minuman berenergi. Sopir tidak
mengetahui dampak dari komposisi minumanan berenergi salah satunya yaitu
taurin terhadap efek kesehatan ginjal bila mengkonsumsi dalam jangka

panjang.



Sopir mengatakan tidak ada penyuluhan kesehatan tentang bahaya
mengkonsumsi minuman berenergi oleh tenaga kesehatan dari Puskesmas

Tempeh.

Berdasarkan data dari RSUD Dr. Haryoto didapatkan data pasien melakukan
hemodialisa rutin sebanyak 78 pasien pada tahun 2018 dengan riwayat pernah
mengkonsumsi minuman berenergi. Sopir truk tidak tahu bahaya dari
mengkonsumsi minuman berenergi setiap hari bagi tubuh dan perilaku yang
salah dalam mengkonsumsi minuman berenergi ¢erhadap dampak kesehatan

ginjal merupakan sebuah masalah.

Berdasarkan masalah yang\ditemukan peneliti melakukan penelitian
Efektivitas Pendidikan Keschatan tentang Penyakit Gagal Ginjal Kronis
terhadap Perubahan, Perilaku Sopir Truk yang Mengkonsumsi Minuman

Berenergi di Tempeh Lumajang Jawa Timur Tahun 2019.

. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan maka peneliti merumuskan
masalah ” Bagaimanakah Efektivitas Pendidikan Kesehatan tentang Penyakit
Gagal Ginjal Kronis terhadap Perubahan Perilaku Sopir Truk yang
Mengkonsumsi Minuman Berenergi di Tempeh Lumajang Jawa Timur

Tahun 2019 ?



C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Efektivitas Pendidikan

Kesehatan tentang Penyakit Gagal Ginjal Kronis terhadap Perubahan

Perilaku Sopir Truk yang Mengkonsumsi Minuman Berenergi di Tempeh

Lumajang Jawa Timur Tahun 2019.

2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui gambaran karakteristik responden betdasarkan usia, jenis
kelamin, pendidikan, lama mengkonsumsi Withuman berenergi di
Kecamatan Tempeh Lumajang JawaTimur Tahun 2019.

b. Mengetahui perilaku sopir teakyteéhtang konsumsi minuman berenergi
sebelum (pre) dilakukdanpendidikan kesehatan di Kecamatan Tempeh
Lumajang Jawa Timut Tahun 2019.

c. Mengetahui petrilaku sopir truk tentang konsumsi minuman berenergi
setelahw(post) dilakukan pendidikan kesehatan di Kecamatan Tempeh

Lumajang Jawa Timur Tahun 2019.

D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Puskesmas Tempeh
Penelitian ini dapat menjadi salah satu acuan dalam meningkatkan
kunjungan tenaga kesehatan kemasyarakat sebagai tindakan pencegahan

primer dalam konsumsi minuman berenergi.



2. Bagi Institusi STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta
Penelitian ini dapat menjadi sumber referensi mahasiswa yang akan
melakukan penelitian yang berkaitan dengan fenomena kesehatan ginjal.

3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan untuk mengembangkan
penelitian lebih lanjut di bidang promosi kesehatan terkait penyakit gagal
ginjal kronis.

4. Bagi Sopir truk
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan unftk mengubah perilaku

yang lebih baik dalam mengkonsumsi minuman berenergi bagi sopir truk.
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