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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 KONSEP HIPERTENSI 

2.1.1. Definisi Hipertensi 

Hipertensi adalah nama lain dari tekanan darah tinggi. Kondisi ini 

menyebabkan komplikasi kesehatan dan meningkatkan risiko penyakit 

jantung, stroke, dan terkadang kematian. Tekanan darah adalah 

kekuatan yang diberikan oleh sirkulasi darah terhadap dinding arteri 

tubuh,  yaitu pembuluh darah utama dalam tubuh. Tekanan ini 

tergantung pada resistensi pembuluh darah dan seberapa keras jantung 

bekerja. Semakin banyak darah yang dipompa jantung dan semakin 

sempit arteri, maka semakin tinggi tekanan darah. Hipertensi dapat 

diketahui dengan cara rajin memeriksakan tekanan darah, untuk orang 

dewasa minimal memeriksakan  darah setiap lima tahun sekali. 

(Pudiastuti, 2013).  

Menurut Price (dalam Nurarif. & Kusuma (2015), Hipertensi 

adalah sebagai peningkatan tekanan darah sistolik sedikitnya 140 

mmHg atau tekanan diastolik sedikitnya 90 mmHg. Hipertensi tidak 

hanya berisiko tinggi menderita penyakit jantung, tetapi juga menderita 

penyakit lain seperti penyakit saraf, ginjal, dan pembuluh darah dan 

makin tinggi tekanan darah, makin besar risikonya. Sedangkan menurut 

Hananta & Freitag (2011), Hipertensi adalah suatu 
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peningkatan abnormal tekanan darah dalam pembuluh darah arteri 

secara terus-menerus lebih dari suatu periode.  

Menurut American Heart Association atau AHA dalam Kemenkes 

(2018), hipertensi merupakan silent killer dimana gejalanya sangat 

bermacam-macam pada setiap individu dan hampir sama dengan 

penyakit lain. Gejala-gejala tersebut adalah sakit kepala atau rasa berat 

ditengkuk, vertigo, jantung berdebar-debar, mudah lelah, penglihatan 

kabur, telinga berdenging atau tinnitus dan mimisan.  

2.1.2 Etiologi dan faktor penyebab Hipertensi 

Menurut Smeltzer (2015), ada dua jenis tekanan darah tinggi, yaitu 

hipertensi primer dan hipertensi sekunder. Berdasarkan penyebabnya 

hipertensi terbagi menjadi dua golongan menurut  (Aspiani, 2014) :  

a. Hipertensi primer atau hipertensi esensial  

  Hipertensi primer adalah suatu kondisi hipertensi dimana 

penyebab sekunder dari hipertensi tidak ditemukan. Kurang lebih 

90% penderita hipertensi tergolong hipertensi esensial sedangkan 

10% nya tergolong hipertensi sekunder. Onset hipertensi primer 

terjadi pada usia 30-50 tahun. Pada hipertensi primer tidak 

ditemukan penyakit renovakuler, aldosteronism, pheochro-

mocytoma, gagal ginjal, dan penyakit lainnya. Genetik dan ras 

merupakan bagian yang menjadi penyebab timbulnya hipertensi 

primer, termasuk faktor lain yang diantaranya adalah faktor stress, 

intake alkohol moderat, merokok, lingkungan, demografi dan gaya 

hidup.
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b. Hipertensi Sekunder 

  Hipertensi sekunder adalah hipertensi yang penyebabnya 

dapat diketahui, antara lain kelainan pembuluh darah ginjal, 

gangguan kelenjar tiroid (hipertiroid), penyakit kelenjar adrenal 

(hiperaldosteronisme). Golongan terbesar dari penderita hipertensi 

adalah hipertensia esensial, maka penyelidikan dan pengobatan 

lebih banyak ditujukan ke penderita hipertensi esensial. Penyebab 

hipertensi pada orang dengan lanjut usia adalah terjadinya 

perubahan-perubahan pada :  

1. Elastisitas dinding aorta menurun  

2. Katub jantung menebal dan menjadi kaku  

3. Kemampuan jantung memompa darah menurun 1% setiap 

tahun sesudah berumur 20 tahun kekmampuan jantung 

memompa darah menurun menyebabkan menurunnya 

kontraksi dan volumenya.  

4. Kehilangan elastisitas pembuluh darah. Hal ini terjadi karena 

kurangnya efektifitas pembuluh darah perifer untuk 

oksigenasi 

5. Meningkatnya resistensi pembuluh darah perifer. 
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2.1.3 Faktor Risiko  

   Faktor-faktor risiko hipertensi terbagi dalam 2 kelompok yaitu 

faktor yang tidak dapat diubah dan faktor yang dapat diubah : 

a. Faktor yang dapat di rubah 

1. Gaya hidup modern  

       Kerja keras penuh tekanan yang mendominasi gaya 

hidup masa kini menyebabkan stres berkepanjangan. Kondisi 

ini memicu berbagai penyakit seperti sakit kepala, sulit tidur, 

gastritis, jantung dan hipertensi. Gaya hidup modern 

cenderung membuat berkurangnya aktivitas fisik (olahraga). 

Konsumsi alkohol tinggi, minum kopi, merokok. Semua 

perilaku tersebut merupakan memicu naiknya tekanan darah.  

2. Pola makan tidak sehat  

       Tubuh membutuhkan natrium untuk menjaga 

keseimbangan cairan dan mengatur tekanan darah. Tetapi bila 

asupannya berlebihan, tekanan darah akan meningkat akibat 

adanya retensi cairan dan bertambahnya volume darah. 

Kelebihan natrium diakibatkan dari kebiasaan menyantap 

makanan instan yang telah menggantikan bahan makanan 

yang segar. Gaya hidup serba cepat menuntut segala 

sesuatunya serba instan, termasuk konsumsi makanan. 

Padahal makanan instan cenderung menggunakan zat 

pengawet seperti natrium berzoate dan penyedap rasa seperti 

monosodium glutamate (MSG). Jenis makanan yang 
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mengandung zat tersebut apabila dikonsumsi secara terus 

menerus akan menyebabkan peningkatan tekanan darah 

karena adanya natrium yang berlebihan didalam tubuh.  

3. Obesitas  

       Saat asupan natrium berlebih, tubuh sebenarnya dapat 

membuangnya melalui air seni. Tetapi proses ini bisa 

terhambat, karena kurang minum air putih, berat badan 

berlebihan, kurang gerak atau ada keturunan hipertensi 

maupun diabetes mellitus. Berat badan yang berlebih akan 

membuat aktifitas fisik menjadi berkurang. Akibatnya 

jantung bekerja lebih keras untuk memompa darah.Obesitas 

dapat ditentukan dari hasil indeks massa tubuh (Triyanto 

,Endang. 2014) 

b. Faktor yang tidak dapat di rubah 

1. Genetik  

  Adanya faktor genetik pada keluarga tertentu akan 

menyebabkan keluarga itu mempunyai resiko menderita 

hipertensi. Hal ini berhubungan dengan peningkatan kadar 

Sodium intraseluler dan rendahnya rasio antara Potassium 

terhadap Sodium, individu dengan orang tua yang 

menderita hipertensi mempunyai resiko dua kali lebih besar 

daripada orang yang tidak mempunyai keluarga dengan 

riwayat hipertensi  
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2. Usia  

  Hipertensi bisa terjadi pada semua usia, tetapi 

semakin bertambah usia seseorang maka resiko terkena 

hipertensi semakin meningkat. Penyebab hipertensi pada 

orang dengan lanjut usia adalah terjadinya perubahan–

perubahan pada, elastisitas dinding aorta menurun, katub 

jantung menebal dan menjadi kaku, kemampuan jantung 

memompa darah menurun 1% setiap tahun sesudah berumur 

20 tahun kemampuan jantung memompa darah menurun 

menyebabkan menurunnya kontraksi dan volumenya, 

kehilangan elastisitas pembuluh darah. Hal ini terjadi 

karena kurangnya efektifitas pembuluh darah perifer untuk 

oksigenasi, meningkatnya resistensi pembuluh darah perifer 

(Smeltzer & Bare 2013).  

3. Jenis kelamin  

  Prevalensi terjadinya hipertensi pada pria dan 

wanita sama, akan tetapi wanita pramenopause (sebelum 

menopause) prevalensinya lebih terlindung daripada pria 

pada usia yang sama. Wanita yang belum menopause 

dilindungi oleh oleh hormone estrogen yang berperan 

meningkatkan kadar High Density Lipoprotein (HDL). 

Kadar kolestrol HDL yang tinggi merupakan faktor 

pelindung dalam mencegah terjadinya proses aterosklerosis 

yang dapat menyebabkan hipertensi (Pradono J. 2013)  
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2.1.4 Pathofisiologi Hipertensi 

   Mekanisme yang mengontrol konstriksi dan relaksasi pembuluh 

darah terletak di vasomotor, pada medula di otak. Pusat vasomotor ini 

bermula pada saraf simpatis, yang berlanjut kebawah kordaspinalis dan 

keluar dari kolumna medulla spinalisganglia simpatis di toraks dan 

abdomen. Rangsangan pusat vasomotor di hantarkan dalam bentuk 

implus yang bergerak ke bawah melalui sistem saraf simpatis ke 

ganglia simpatis. Titik neuronpreganglion melepaskan asetilkolin, yang 

akan merangsang serabut saraf paskaganglion ke pembuluh darah, 

dimana dengan di lepaskannya noreepinefrinmengakibatkan konstriksi 

pembuluh darah (Padila,2013). 

   Berbagai faktor seperti kecemasan dan ketakutan dapat 

mempengaruhi respon pembuluh darah terhadap rangsangan 

vasokontriksi. Individu dengan hipertensi sangat sensitif terhadap 

norepinefrin, meskipun tidak diketahui dengan jelas mengapa hal 

tersebut bisa terjadi(Padila,2013).  

   Sistem saraf simpatis merangsang pembuluh darah sebagai respon 

rangsang emosi, kelenjar adrenal juga terangsang, mengakibatkan 

tambahan aktivitas vasokontriksi. Medulla adrenal mensekresi 

epinefrin, yang menyebabkan vasokontriksi. Korteks adrenal 

mensekresi kortisol dan steroidlainnya, yang dapat memperkuat respon 

vasokonstriktor pembuluh darah(Padila, 2013). 

   Vasokonstriksi yang mengakibatkan penurunan aliran ke ginjal, 

menyebabkan pelepasan rennin. Rennin merangsang pembentukan 
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angiotensinI 8 yang kemudian diubah menjadi angiotensinII, suatu 

vasokonstriktor kuat, yang pada gilirannya merangsang sekresi 

aldosteron olehkorteks adrenal. Hormon ini menyebabkan retensi 

natrium dan air oleh tubulus ginjal,menyebabkan peningkatan 

volumeintra vaskuler. Semua faktor ini cendrung mencetuskan keadaan 

hipertensi (Padila, 2013) 

2.1.5  Klasifikasi tekanan darah 

     Menurut (WHO,2018) batas normal tekanan darah adalah tekanan 

darah sistolik kurang dari 120 mmHg dan tekanan darah diastolik 

kurang dari 80 mmHg. Seseorang yang dikatakan hipertensi bila 

tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan diastolik lebih 

dari 90 mmHg. 

Tabel 2.1  Klasifikasi hipertensi (INASH, 2019) 

Kategori Sistolik Diastolik 

Optimal < 120 mmHg  < 80 mmH 

Normal 120-129 mmHg  80-84 mmHg 

Normal tinggi 130-139 mmHg  85-89 mmHg 

Hipertensi derajat 1 140-159 mmHg  90-99 mmHg 

Hipertensi derajat 2 160-179 mmHg  100-109 mmHg 

Hipertensi derajat 3 ≥ 180 mmHg  ≥ 110 mmHg 
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2.1.6  Gejala Hipertensi 

   Seseorang yang mengidap hipertensi akan merasakan beberapa gejala 

yang timbul. (Tjay,2015). Gejala yang muncul akibat hipertensi, antara 

lain :  

a. Sakit kepala  

     Sakit kepala didefinisikan sebagai rasa nyeri yang timbul dari 

kepala atau leher bagian atas tubuh. Rasa nyeri berasal dari jaringan 

dan struktur yang mengelilingi otak karena otak itu sendiri tidak 

memiliki saraf yang menimbulkan sensasi nyeri (serat nyeri). 

Periosteum yang mengelilingi tulang, otot yang membungkus 

tengkorak, sinus, mata, dan telinga, dan selaput yang 

menutupipermukaan otak dan sumsum tulang belakang, arteri, vena, 

dan saraf, semua bisa menjadi meradang atau terjadi iritasi 

menyebabkan rasa nyeri nyeri kepala. Nyeri ini mungkin rasa nyeri, 

tajam, berdenyut, konstan, ringan, atau intens (Marks, 2013).  

Menurut teori (Brunnerdan Suddarth, 2014) klien hipertensi 

mengalami nyeri kepala sampai tengkuk karena terjadi penyempitan 

pembuluh darah akibat dari vasokonstriksi pembuluh darah akan 

menyebabkan peningkatan tekanan vasculer cerebral, keadaan 

tersebut akan menyebabkan nyeri kepala sampe tengkuk pada klien 

hipertensi. 

b. Sesak nafas.  

     Menurut Hidayat (2018), dispnea merupakan perasaan sesak 

dan berat pada saat bernafas. Dispnea dapat disebabkan karena 



17 

 

 

perubahan kadar gas dalam darah atau jaringan, kerja berat atau 

berlebihan, serta karena faktor psikologis. Dyspnea adalah istilah 

medis untuk sesak napas. Kondisi ini terjadi akibat tidak 

terpenuhinya pasokan oksigen ke paru-paru yang menyebabkan 

pernapasan menjadi cepat, pendek, dan dangkal 

c. Kecemasan.   

     Kecemasan adalah hal yang wajar dan alami terjadi dalam 

kehidupan manusia. Apa pun, dimanapun dan kapan pun pasti terjadi 

dan selalu menyertai hati manusia.Cemas berasal dari bahasa latin 

anxius dan dalam bahasa Jerman anGst kemudian menjadi anxiety 

yang berarti kecemasan, merupakan suatu kata yang digunakan 

olehFreud untuk menggambarkan suatu efek negatif dan 

keterangsangan (Darmanto Jatman, 2016).  

d. Lemas / kelelahan.  

     Menurut Tarwaka (2014), kelelahan merupakan suatu bagian 

dari mekanisme tubuh untuk melakukan perlindungan agar tubuh 

terhindar dari kerusakan yang lebih parah, dan akan kembali pulih 

apabila melakukan istirahat. 

2.2.7 Komplikasi Hipertensi  

Komplikasi hipertensi menurut Triyanto (2014) adalah :  

a. Penyakit jantung  

Komplikasi berupa infark miokard, angina pectoris, dan gagal jantung.  
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b. Ginjal  

Terjadinya gagal ginjal dikarenakan kerusakan progresif akibat 

tekanan tinggi pada kapiler-kapiler ginjal, glomerulus. Rusaknya 

glomerulus, darah akan mengalir ke unit-unit fungsional ginjal dan 

nefron akan terganggu sehingga menjadi hipoksik dan kematian. 

Rusaknya membrane glomerulus, protein akan keluar melalui urine 

sehingga tekanan osmotic koloid plasma berkurang dan menyebabkan 

edema.  

c. Otak  

Komplikasi berupa stroke dan serangan iskemik. Stroke dapat terjadi 

pada hipertensi kronik apabila arteri-arteri yang memperdarahi otak 

hipertrofi dan menebal sehingga aliran darah ke daerah-daerah yang 

diperdarahi berkurang. 

d. Mata  

Komplikasi berupa perdarahan retina, gangguan penglihatan, hingga 

kebutaan.  

e. Kerusakan pada pembuluh darah arteri   

Jika hipertensi tidak terkontrol, dapat terjadi kerusakan dan 

penyempitan arteria tau yang sering disebut dengan aterosklerosis dan 

arterosklerosis (pengerasan pembuluh darah) 

2.2.8 Pengobatan Hipertensi  

     Menurut Irwan (2016), tujuan pengobatan hipertensi adalah 

mengendalikan tekanan darah untuk mencegah terjadinya komplikasi, 

adapun penatalaksanaannya sebagai berikut : 
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a. Terapi Hipertensi Non Farmakologi  

Penatalaksanaan hipertensi meliputi terapi non farmakologi dan terapi 

farmakologi.  Terapi non farmakologi berupa modifikasi gaya hidup 

meliputi pola diet, aktivitas fisik, larangan merokok dan pembatasan 

konsumsi alkohol. Terapi non farmakologi untuk penanganan hipertensi 

berupa anjuran modifikasi gaya hidup. Pola hidup sehat dapat 

menurunkan darah tinggi (Irwan, 2016). Menurut Irwan (2016) terkait 

gaya hidup adalah sebagai berikut : 

1. Penurunan berat badan.  

Target penurunan berat badan perlahan hingga mencapai berat 

badan ideal dengan cara terapi nutrisi medis dan peningkatan 

aktivitas fisik dengan latihan jasmani. 

2. Mengurangi asupan garam.  

Garam sering digunakan sebagai bumbu masak serta terkandung 

dalam makanan kaleng maupun makanan cepat saji. Diet tinggi 

garam akan meningkatkan retensi cairan tubuh. Asupan garam 

sebaiknya tidak melebihi 2 gr/ hari. 

3. Diet DASH  

Diet dash merupakan salah satu diet yang direkomendasikan. Diet 

ini pada intinya mengandung makanan kaya sayur dan buah, serta 

produk rendah lemak. Pemerintah merekomendasikan diet 

hipertensi berupa pembatasan pemakaian garam dapur ½ sendok 

teh per hari dan penggunaan bahan makanan yang mengandung 

natrium seperti soda kue. Makanan yang dihindari yakni otak, 
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ginjal, paru, jantung, daging kambing, makanan yang diolah 

menggunakan garam natrium (crackers, kue, kerupuk, kripik dan 

makanan kering yang asin), makanan dan minuman dalam kaleng 

(sarden, sosis, kornet, buah-buahan dalam kaleng), makanan yang 

diawetkan, mentega dan keju, bumbu- bumbu tertentu (kecap asin, 

terasi, petis, garam, saus tomat, saus sambal, tauco dan bumbu 

penyedap lainnya) serta makanan yang mengandung alkohol 

(durian, tape). 

4. Olah raga.  

Rekomendasi terkait olahraga yakni olahraga secara teratur 

sebanyak 30 menit/hari, minimal 3 hari/ minggu. 

5. Menghindari konsumsi alkohol. 

Pembatasan dan menghindari  konsumsi alkohol tidak lebih dari 2 

gelas per hari pada pria atau 1 gelas per hari pada wanita dapat 

menurunkan hipertensi.Berhenti merokok. Merokok termasuk 

faktor risiko penyakit kardiovaskular. Oleh karena itu penderita 

hipertensi dianjurkan untuk berhenti merokok demi menurunkan 

risiko komplikasi penyakit kardiovaskular. 

b. Terapi Hipertensi Farmakologi 

     Pada beberapa kasus, penderita hipertensi harus mengonsumsi 

obat penurun tekanan darah untuk seumur hidup. Akan tetapi, dokter 

dapat menurunkan dosis atau menghentikan pengobatan jika tekanan 

darah pasien sudah terkendali melalui perubahan gaya hidup. Dokter 

akan meresepkan obat antihipertensi pada pasien yang tekanan 
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darahnya lebih dari 140/90 mmHg dan berisiko terserang komplikasi. 

(Irwan, 2016) 

Menurut Tjay dan Rahardja (2015), obat-obat yang digunakan 

untuk terapi hipertensi dapat dibagi dalam beberapa kelompok, yaitu:  

a. Angiotensin-converting enzyme inhibitor (ACE inhibitor)  

Obat ini bekerja dengan cara menghambat produksi hormon 

angiotensin, yakni hormon yang dapat menyempitkan pembuluh 

darah. Contohnya : captropil enalapril, lisinopril, perindopril, dan 

Ramipril. 

b. Angiotensin II receptor blocker (ARB) 

Angiotensin II receptor blocker menghalangi kerja hormon 

angiotensin yang menyempitkan pembuluh darah, sehingga 

pembuluh darah bisa diperlebar agar sirkulasi darah berjalan 

lancar sekaligus menurunkan tekanan darah. Contohnya : 

candesartan, irbesartan, losartan, valsartan, dan olmesartan. 

c. Beta blockers 

Obat ini bekerja dengan cara menghambat efek hormon epinefrin 

atau adrenalin, yaitu hormon yang berperan dalam meningkatkan 

aliran dan tekanan darah. Karena efek tersebut, obat golongan 

beta blockers dapat membuat jantung berdenyut lebih lambat dan 

tekanan darah menurun. Contohnya : atenolol, bisoprolol, dan 

metoprolol. 
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d. Calcium channel blocker  (CCB)  

Obat ini bekerja dengan cara menghambat jalan masuk kalsium 

ke dalam otot jantung dan dinding pembuluh darah, sehingga 

membuat sel-sel jantung dan pembuluh darah otot mengendur dan 

rileks. Contohnya : amlodipine, nicardipine, diltiazem, verapamil, 

dan nifedipine 

e. Diuretik 

Obat ini bekerja dengan cara membuang kelebihan air dan 

natrium dalam tubuh, sehingga jumlah cairan dan garam yang 

mengalir dalam pembuluh darah menurun. Contohnya : 

furosemide, torsemide, spironolactone, dan hydro chlorothiazide. 

f. Nitrat  

Obat ini berfungsi untuk melebarkan pembuluh darah, sehingga 

aliran darah ke jantung meningkat dan jantung tidak memompa 

darah lebih kuat. Biasanya, dokter baru akan meresepkan obat ini 

ketika obat beta blockers dan CCB tidak bekerja dengan efektif 

atau pada pasien hipertensi yang mengalami serangan jantung. 

Contohnya : isosorbide dinitrate, isosorbide mononitrate, dan 

glyceryl trinitrate 

g. Alpha blockers  

Obat ini bekerja dengan cara menghambat kerja hormon 

norepinefrin yang dapat menyempitkan aliran darah dan membuat 

otot mengalami kontraksi. Obat golongan alpha blockers dapat 

membuat otot pembuluh darah menjadi rileks, sehingga tekanan 
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darah menurun. Contohnya : terazosin, prazosin, dan tamsulosn. 

Penting bagi pasien untuk mengonsumsi obat di atas dalam dosis 

yang udah ditentukan dan memberitahu dokter jika ada efek 

samping yang muncul. 

2.2 KONSEP POLA MAKAN 

2.2.1 Definisi Pola makan 

  Pola hidup sehat dan pola makan sehat merupakan pilihan tepat 

untuk menjaga diri terbebas dari hipertensi. Semuanya dilakukan secara 

terus menerus, tidak boleh temporer. Sekali lengah menjaga diri dengan 

tidak mengikuti pola hidup sehat, dipastikan akan mudah terkena 

hipertensi. Jenis makanan yang menyebabkan hipertensi yaitu makanan 

yang siap saji yang mengandung pengawet, kadar garam yang terlalu 

tinggi dalam makanan, kelebihan konsumsi lemak. Tubuh membutuhkan 

natrium untuk menjaga keseimbangan cairan dan mengatur tekanan darah. 

Tetapi bila asupannya berlebihan, tekanan darah akan meningkat akibat 

adanya retensi cairan dan bertambahnya volume darah. Kelebihan natrium 

diakibatkan dari kebiasaan menyantap makanan instan yang telah 

menggantikan bahan makanan yang segar. Gaya hidup serba cepat 

menuntut segala sesuatunya serba instan, termasuk konsumsi makanan. 

Padahal makanan instan cenderung menggunakan zat pengawet seperti 

natrium berzoate dan penyedap rasa seperti monosodium glutamate 

(MSG). Jenis makanan yang mengandung zat tersebut apabila dikonsumsi 

secara terus menerus akan menyebabkan peningkatan tekanan darah 
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karena adanya natrium yang berlebihan didalam tubuh dan berpotensi 

menyebabkan hipertensi. 

  Pola makan dikatakan seimbang jika terjadi keteraturan jadwal 

makan dan konsumsi makanan yang berkualitas. Pola makan 

mempengaruhi status gizi seseorang. Status gizi lebih dapat menimbulkan 

gangguan psikososial, gangguan pertumbuhan fisik, gangguan pernapasan, 

gangguan endokrin, obesitas, dan penyakit tidak menular. Sedangkan 

status gizi kurang dapat meningkatkan resiko penyakit infeksi (Khusniyati, 

2015)  

  Pengaturan pola makan biasa mencegah atau menahan agar sakit 

tidak tambah parah. Mengkonsumsi garam menyebabkan haus dan 

mendorong kita untuk minum. Hal ini meningkatkan volume darah dalam 

tubuh. Jantung harus memompa lebih giat sehingga tekanan darah 

naik.Kenaikan ini berakibat pada ginjal yang harus menyaring lebih 

banyak garam dapur dan air. Karena masukannya harus sama dengan 

pengeluaran dalam sistem pembuluh (Hardiansyah, 2017). 

2.2.2  Faktor yang mempengaruhi 

a. Faktor ekonomi  

     Variabel ekonomi yang cukup dominan dalam mempengaruhi 

kosumsi pangan adalah pendapatan keluarga dan harga. Meningkatnya 

pendapatan akan meningkatkan peluang untuk membeli pangan 

dengan kuantitas dan kualitas yang lebih baik, sebaliknya penurunan 

pendapatan akan menyebabkan menurunnya daya beli pangan baik 

secara kualitas maupun kuantitas. 
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b. Faktor sosial budaya  

      Kebudayaan suatu masyarakat mempunyai kekuatan yang cukup 

besar untuk mempengaruhi seseorang dalam memilih dan mengolah 

pangan yang akan dikonsumsi. Kebudayaan menuntun orang dalam 

cara bertingkah laku dan memenuhi kebutuhan dasar biologinya, 

termasuk kebutuhan terhadap pangan. Dalam hal ini sikap terhadap 

makanan, masih banyak terdapat pantangan, tahayul, tabu dalam 

masyarakat menyebabkan konsumsi makanan menjadi rendah. 

c. Agama  

       Pantangan yang didasari agama, khususnya Islam disebut haram 

dan individu yang melanggar hukumnya berdosa. Konsep halal dan 

haram sangat mempengaruhi pemilihan bahan makanan yang akan 

dikosumsi. Kebanyakan kelompok agama juga mempunyai larangan 

tertentu atas penggunakan jenis makanan tertentu.Karena menganggap 

makanan yang dilarang tersebut berbahaya bagi kesehatan  

d. Pendidikan  

        Pendidikan dalam hal ini biasanya dikaitkan dengan 

pengetahuan, akan berpengaruh terhadap pemilihan bahan makanan 

dan pemenuhan kebutuhan gizi.Tingkat pendidikan formal merupakan 

faktor yang ikut menentukan mudah tidaknya seseorang menyerap dan 

menekuni pengetahuan yang diperoleh.Pendidikan merupakan faktor 

tidak langsung yang memengaruhi status gizi (Soekirman, 2016). 
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e. Lingkungan Faktor  

        lingkungan cukup besar pengaruhnya terhadap pembentukan 

perilaku makan. Lingkungan yang dimaksud dapat berupa lingkungan 

keluarga, sekolah, serta adanya promosi melalui media elektronik 

maupun cetak. Kebiasaan makan dalam keluarga (Hawper, 2010). 

2.2.3  Hubungan Pola Makan Dengan Hipertensi 

  Pola makan diketahui sebagai salah satu faktor resiko terjadinya 

hipertensi contohnya yaitu asupan natrium.Asupan natrium yang tinggi 

berhubungan erat dengan kejadian hipertensi. Halini dilakukan oleh 

penelitian bahwa responden yang mengkonsumsi natrium tinggi per 

harinya mmiliki peluang yang lebih besar mengalami hipertensi 

(Sudartinah, 2012) 

Penelitian Sargowo (2011) menunjukkan bahwa terdapat hubungan 

antara komposisi asupan makan terhadap hipertensi.Dari hasil penelitian 

tersebut menunjukkan bahwa semakin banyak asupan makan, maka 

kejadian hipertensi semakin meningkat.Komposisi makanan yang 

dimaksud adalah asupan karbohidrat, lemak dan total kalori. Masih banyak 

zat lain yang juga berpengaruh terhadap tekanan darah. Kalori, vitamin C, 

dan kalsium adalah beberapa dari zat tersebut.Kalori merupakan satuan 

energi bagi tubuh yang berasal dari asupan makan. Apabila kalori yang 

masuk tubuh lebih banyak dibandingkan kalori yang dikeluarkan dalam 

bentuk energi, hal ini akan ditimbun dalam lemak tubuh (Miftah, 2015)  

Penelitian Suoth (2014) menyatakan bahwa terdapat hubungan 

yang bermakna antara gaya hidup dalam bentuk konsumsi makanan 
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dengan kejadian hipertensi di Puskesmas Kolongan, Kecamatan Kalawat, 

Kabupaten Minahasa Utara. Dalam penelitian tersebut dijelaskan bahwa 

responden dengan menerapkan gaya hidup sehat (mengkonsumsi makanan 

sehat) ditemukan ditemukan adanya kasus prehipertensi, sedangkan 

responden dengan gaya hidup mengkonsumsi makanan yang tidak sehat 

ditemukan adanya kasus hipertensi .  

Berdasarkan hasil yang diperoleh, diketahui adanya hubungan 

antara asupan karbohidrat dengan kejadian hipertensi. Responden yang 

mengkonsumsi karbohidrat yaitu sebanyak 97,5%. Karbohidrat merupakan 

salah satu zat gizi yang sangat penting karena karbohidrat merupakan 

energi utama bagi tubuh.Namun, apabila energi yang diperoleh dari 

makanan tersebut lebih banyak daripada energi yang dikeluarkan oleh 

tubuh maka dapat menimbulkan penumpukan lemak yang dapat 

menyebabkan obesitas (Nugroho, 2019). 

2.3 KONSEP STRES 

2.3.1 Definisi Stres  

Stres merupakan suatu kondisi pada individu yang tidak menyenangkan 

dimana dari hal tersebut dapat menyebabkan terjadinya tekanan fisik 

maupun psikologis pada individu (Manurung, 2016).  

Peneliti menyimpulkan bahwa stres adalah respons fisiologis dan 

psikologis dari tubuh terhadap rangsangan emosional yang dipengaruhi 

baik oleh lingkungan maupun penampilan dalam kehidupan seseorang 

(Hartanti, 2016). 
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Stres dapat memicu timbulnya hipertensi melalui aktivitas sistem saraf 

simpatis yang mengakibatkan naiknya tekanan darah secara interminten 

(tidak menentu) Pada saat seseorang mengalami stres, hormon adrenalin 

akan meningkatkan tekanan darah melalui kontraksi arteri (vasokontriksi) 

dan peningkatan denyut jantung. Apabila stres berlanjut, tekanan darah 

akan tetap tinggi sehingga orang tersebut akan mengalami hipertensi 

(Sounth, 2014).  

2.3.2  Gejala-gejala Stres 

Stres memiliki dua gejala, yaitu gejala fisik dan psikis (Bandiyah, 2011) : 

a. Gejala stres secara fisik dapat berupa jantung berdebar, nafas cepat dan 

memburu /terengah-engah, mulut kering, lutut gemetar, suara menjadi 

serak, perut melilit, nyeri kepala seperti diikat, berkeringat banyak, 

tangan lembab, letih yang tak beralasan, merasa gerah, panas otot 

tegang . 

b. Keadaan stres dapat membuat orang-orang yang mengalaminya merasa 

gejala-gejala psikoneurosa, seperti cemas, resah, gelisah, sedih, depresi, 

curiga, fobia, bingung, salah paham, agresi, labil, jengkel, marah, lekas 

panik, cermat secara berlebihan.  

2.3.3  Sumber-sumber Stres 

       Sumber stres dapat berubah seiring dengan perkembangannya 

individu, tetapi kondisi stres dapat terjadi setiap saat selama hidup 

berlangsung. Berikut ini sumber-sumber stres antara lain (Manurung, 2016) 

: 
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a. Diri individu Sumber stres dari individu ini hal yang berkaitan dengan 

adanya konflik dikarenakan dapat menghasilkan dua kecenderungan 

yaitu approach conflict (muncul ketika kita dihadapkan pada sutu 

pilihan antara dua situasi yang tidak menyenangkan). 

b. Keluarga Sumber stres keluarga menjelaskan bahwa perilaku,kebutuhan 

dan kepribadian dari setiap anggota keluarga bedampak pada interaksi 

dengan orang-orang dari anggota lain dalam keluarga yang dapat 

menyebabkan stres. Faktor keluarga yang cenderung dapat 

memungkinkan menyebabkan stres adalah hadirnya anggota 

baru,perceraian dan adanya keluarga yang sakit. 

c. Komunitas dan masyarakat Kontak dengan orang diluar keluarga 

menyediakan banyak sumber stres.Misalnya, pengalaman anaka di 

sekolah dan persaingan. Adanya pengalaman-pengalaman seputar 

dengan pekerjaan dan juga dengan lingkungan yang dapat 

menyebabkan seseorang menjadi stres. 

2.3.4 Penyebab Stres 

    Stressor adalah faktor-faktor dalam kehidupan manusia yang 

mengakibatkan terjadinya respon stres. Stressor berasal dari berbagai sumber 

baik dari kondisi fisik, psikologis, maupu sosial dan juga muncul pada situasi 

kerja, dirumah dalam kehidupan sosial, dan lingkungan luar lainnya. Stressor 

dapat berwujud atau berbebtuk fisik seperti populasi udara dan dapat juga 

berkaitan dengan lingkungan sosial seperti interaksi sosial. Pikiran dan 

peras`aan individu sendiri yang dianggap suatu ancaman baik yang nyata atau 
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imajinasi dapat juga menjadi stressor. Adapun tipe kejadian yang dapat 

menyebabkan stres antara lain (Lestari, 2015) : 

a. Daily Hassles yaitu kejadian kecil yang terjadi berulang-ulang setiap hari 

seperti masalah kerja dikantor, sekolah dan sebagainya. 

b. Personal stressor yaitu ancaman atau gangguan yang lebih kuat atau 

kehilangan besar terhadap suatu yang terjadi ada level individual seperti 

kehilangan orang yang dicintai, kehilangan pekerjaan, masalah keuangan 

dan masalah pribadi lainnya. Umur adalah salah satu faktor penting yang 

menjadi penyebab stres, semakin bertambah umur seseorang, semakin 

mudah mengalami stres. Hal ini antara lain disebabkan oleh faktir 

fisiologis yang telah mengalami kemunduran dalam berbagai 

kemampuan seperti kemampuan visual, berfikir, mengingat dan 

mendengar. Pengalaman kerja juga mempengaruhi munculnya stres 

kerja. 

c. Appraisal yaitu penelitian terhadap sesuatu keadaan yang dapat 

menyebabkan stres disebut stres appraisal. Menilai suatu keadaan yang 

dapat mengakibatkan stres tergantung dari dua faktor yaitu, faktor yang 

berhubungan dengan orangnya (personal faktors) dan faktor yang 

berhubungan dengan situasinya. Persrsonal faktors didalamnya termasuk 

intelektual, motivasi, dan personality characterities. Selanjutnya masih 

ada beberapa faktor lain yang dapat mempengaruhi tingkat stres yaitu, 

kondisi fisik, ada tidaknya dukungan sosial, harga diri, gaya hidup dan 

juga tipe kepribadian tertentu. 
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2.3.5 Tingkatan Stres 

Tingkatan stres yang dibagi menjadi tiga menurut (Hartanti, 2016) antara 

lain :  

a. Stres ringan  

   Apabila stressor yang dihadapi setiap orang teratur, misalnya 

terlalu banyak tidur, kemancetan lalu lintas. Situasi seperti ini biasanya 

berlangsung beberapa menit atau jam dan belum berpengaruh kepada 

fisik dan mental hanya saja mulai sedikit tegang dan was-was. 

b. Stres sedang  

    Apabila berlangsung lebih lama, dari beberapa jam sampai 

beberapa hari, contohnya kesepakatan yang belum selesai, beban kerja 

yang berlebihan dan mengharapkan pekerjaan baru. Pada medium ini 

individu mulai kesulitan tidur sering menyendiri dan tegang. 

c. Stres berat  

    Apabila situasi kronis yang dapat berlangsung beberapa minggu 

sampai beberapa tahun, misalnya hubungan suami istri yang tidak 

harmonis, kesulitan finansial dan penyakit fisik yang lama. Pada stres 

berat ini individu sudah mulai ada gangguan fisik dan mental. 

 

 

 

 



32 

 

 

2.4  KERANGKA KONSEP  

 

 

 

 

 

Gambar 2.1 Kerangka Konsep 

           keterangan : 

                           : tidak di teliti 

                            : di teliti 

                            : pengaruh 
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