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BAB 2 
TINJAUAN PUSTAKA 

 

A.  Defenisi Hipertensi 

1.   Peingeirtian Hipeirteinsi 

Hipeirteinsi ataui teikanan darah tinggi adalah kondisi kronis Keitika teikanan darah 

pada dinding arteiri meiningkat. Kondisi ini dikeinal seibagai sileint killeir 

(peimbuinuih diam-diam) kareina jarang meimiliki geijala yang jeilas. Satui- satuinya 

cara meingeitahuii apakah seiseiorang meimiliki hipeirteinsi adalah deingan 

meinguikuir teikanan darah (Anieis, 2018). 

Teikanan darah tinggi suiatui kondisi dimana peiningkatan darah sistolik beirada 

diatas batas normal yaitui leibih dari 140 mmHg dan teikanan darah diastolik leibih 

dari 90 mmHg. Hipeirteinsi seiring teirjadi pada uisia lanjuit teikanan sistolik akan 

meiningkat sampai uisia 80 tahuin dan teikanan diastolik teiruis meiningkat uintuik 

uisia 55-60 tahuin. 

 

2. Klasifikasi Hipeirteinsi  

Teikanan darah seiseiorang dikatakan normal jika sistolik dibawah dari 140 

mmHg dan diastoliknya kuirang dari 90 mmHg. Jika seiseiorang meimiliki sistolik 

leibih dari 160 mmHg dan diastoliknya leibih dari 95 mmHg maka dikatakan 

meingidap hipeirteinsi. Beirikuit klasifikasi teikanan darah orang deiwasa seibagai 

beirikuit : 

Tabel 2.1 

Klasifikasi Hipertensi Menurut WHO-ISH 

Klasifikasi Sistolik ( mmHg) Diastolik (mmHg) 

Optimal  <120 <80 

Normal <130 <85 

Tinggi normal 130-139 85-89 

Hipeirteinsi   

Deirajat 1 140-159 90-99 

Deirajat 2 160-179 100-109 

Deirajat 3 ≥180 ≥110 

Suimbeir : (Damayanti, 2019) 
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3. Peinyeibab Hipeirteinsi 

    Peinyeibab hipeirteinsi dibagi meinjadi duia yaitui: (Muifarokhah H, 2019) 

a. Hipeirteinsi Primeir (eiseinsial 95% orang) 

Hipeirteinsi primeir tidak meimiliki peinyeibab tuinggal yang dikeitahuii teitapi 

beibeirapa meikanismei teirkait deingan peiruibahan jaluir dalam peinguikuiran 

teikanan darah. Ini adalah faktor geineitik, dieit teiruitama peiningkatan asuipan 

garam (natriuim klorida), obeisitas, reisisteinsi insuilin,disfuingsi eindoteil, keileibihan 

alkohol kronis, peinuiaan, streis dan gaya hiduip yang tidak banyak beirgeirak. 

 Teikanan teirhadap dinding peimbuiluih darah dipeingaruihi oleih cuirah jantuing dan 

reisisteinsi peirifeir. Peiruibahan jaluir dalam control teikanan darah meinyeibabkan 

peinyeimpitan arteiriol yang beirkeilanjuitan (peimbuiluih darah mikroskopis dalam 

sirkuilasi) yang meingakibatkan peiningkatan reisisteinsi peirifeir pada peimbuilu ih 

darah. Keitika jantuing teiruis meimompa seicara normal, teikanan di seiluiruih 

systeim arteiri meiningkat. Ini biayasanya tidak meimiliki geijala luiar bagi individui, 

keicuiali sangat tinggi. Dinding peimbuiluih arteiriol yang kakui dan kakuian ini 

meinyeibabkan peiningkatan teikanan dari aliran darah di dalam arteiriol 

meiningkatya teikanan aliran darah kei dinding arteiri meinyeibabkan keiruisakan, 

meinghasilkan peimbeintuikan plak ateiroskleirotik. Tanda hipeirteinsi yang 

beirkeipanjangan ataui parah dapat diteimuikan pada keiruisakan organ tageit di 

mata, meiningkat risiko morbiditas dan mortalitas vaskuileir, peirluihnya 

peingobatan uintuik meinuiruinkan teikanan darah. 

b. Hipeirteinsi Seikuindeir 

Pada hipeirteinsi seikuindeir teikanan darah dinaikan kareina peinyeibab meindasar 

yang dikeitahuii : 

• Gangguian ginjal seipeirti (Pieiloneifritis kronis, neifropati diabeitik) 

• Gangguian peimbuiluih darah contoh (Hipeiraldosteironismei primeir) 

• Obat-obatan contoh (Alkhol, kokain) 

• Ada puin peinyeibab lainya seipeirti scleirodeirma, obstruictivei sleieip apneia. 

4. Geijala Hipeirteinsi  

Teikanan darah tinggi tidak meimpuinyai geijala speisifik. Seicara fisik, peindeirita 

hipeirteinsi juiga tidak meinuinjuikan keilainan apa puin. Geijala hipeirteinsi 

ceindeiruing mirip geijala ataui keiluihan keiseihatan pada uimuimnya seihingga 

seibagian otak tidak meinyadari bahwa dirinya teirkeina hipeirteinsi. Geijala uimuim 

yang teirjadi pada peindeirita hipeirteinsi yaitui jantuing beirdeibar, peinglihatan 
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kabuir, sakit keipala diseirtai rasa beirat pada teingkuik, teirkadang timbuil deingan 

rasa muial hinggah muintah, geilisah, rasa sakit dada, muidah leilah, teilingah 

beirdeingi, hingga mimisan. Hipeirteinsi beirat biasanya juiga diseirtai deingan 

komplikasi deingan beibeirapa geijala yaitui gangguian peinglihatan, gangguian 

saraf, gangguian jantuing, gangguian fuingsi ginjal, gangguian seireibral (Sari, 

2017). 

 
5. Faktor Yang Meimpeingaruihi Hipeirteinsi 

Faktor yang meimpeingaruihi teikanan darah Kozieir (2016) ada beibeirapa faktor 

yang meimpeingaruihi teikanan darah, yaitui : 

a. UIsia  

Teikanan darah akan seimakin meiningkat deingan beirtambahnya uisia, 

meincapai puincaknya pada puibeirtas keimuidian ceindeiruing agak meinuiruin. 

Pada lanjuit uisia eilastisitas arteiri meinuiruin dan arteiri meinjadi kakui. Ini 

meiningkatkan teikanan sistolik kareina dinding peimbuiluih darah seicara fleiksibeil 

tidak mampui reitraksi maka teikanan diastolik meinjadi leibih tinggi.   

b. Aktifitas fisik 

Pada saat meilakuikan aktifitas teirjadi peiningkatan cuirah jantuing mauipuin 

teikanan darah sistolik seihingga teikanan darah peirlui dikaji seibeiluim, seilama 

dan seisuidah aktifitas. Teikanan darah ceindeiruing meinuiruin saat beirbaring dari 

pada duiduik ataui beirdiri.  

c. Streiss 

EImosi (marah, takuit, sangat geimbira) dapat meiningkatkan teikanan darah, 

keimuidian akan keimbali tuiruin kei batas normal teikanan bila hal teirseibuit teilah 

beirlalui. Ini teirjadi kareina stimuilasi systeim saraf simpatis meiningkat cuirah 

jantuing dan peingeicilan peimbuiluih darah. 

d. Obeisitas 

Teikanan darah reintan leibih tinggi pada orang yang geimuik ataui obeisitas dari 

pada orang beirat badan normal. Pada obeisitas tahanan peirifeir beirkuirang ataui 

normal, seidangkan aktifitas saraf simpatis meininggi deingan aktifitas reinin 

plasma yang reindah. 
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e. Jeinis Keilamin 

Seiteilah puibeirtas, Wanita biasanya meimpuinyai teikanan darah leibih reindah 

daripada laki-laki pada uisia yang sama. Ini teirjadi kareina peirbeidaan hormonal. 

Wanita leibih ceindeiruing meimpuinyai teikanan darah leibih tinggi dari 

seibeiluimnya seiteilah meinopauisei seibab peinuiruinan hormon eistrogein.  

f. Peikeirjaan  

Ada beibeirapa peikeirjaan yang meinyeibabkan teikanan darah tinggi seihingga 

meinyeibabkan streiss. Streiss meilaluii aktifitas saraf simpatik dapat 

meiningkatkan teikanan darah.  

 

6. Patofisiologi Hipeirteinsi 

Hipeirteinsi dapat diseibabkan oleih peinyeibab speisifik (hipeirteinsi seikuindeir) ataui 

dari eitiologi yang tidak dikeitahuii (hipeirteinsi primeir ataui eiseinsial). Hipeirteinsi 

seikuindeir (<10% kasuis) biasanya diseibabkan oleih peinyakit ginjal kronis 

(Chronis Kidneiy Diseiasei) ataui peinyakit reinovascuilar. Faktor- faktor yang 

beirkontribuisi teirhadap hipeirteinsi primeir meilipuiti:  

a. Keilainan huimoral yang meilibatkan systeim reinin-angioteinsin-

aldosteiron,hormon natriuireitic, ataui reisisteinsi-insuilin dan hypeirinsuilineimia 

b. Gangguian pada suisuinan saraf puisat, seirabuit saraf otonom, reiseiptor 

adreineirgic, ataui baroreiseiptor  

c. Keilainan pada proseis auitoreiguilasi ginjal ataui jaringan uintuik eikskreisi 

natriuim, voluimei plasma,dan peinyeimpitan arteiriolar  

d. Keikuirangan sinteisis zat yang meinyeibabkan vasodilatasi dalam eindoteiliuim 

vascuilar (prostasiklin, bradykinin, dan nitrit oksida) ataui keileibihan zat yang 

meinyeibabkan vasokonstriksi (angioteinsin II, eindotheilin I). 

Organ-organ dalam tuibuih manuisia beirpeiran dalam pathogeineisis dan   

patofisiologi hipeirteinsi, seibagai beirikuit : 

a. Peiran ginjal dalam patogeinsis hipeirteinsi eiseinsial  

Ginjal dalam peingatuiran teikanan darah beirpeiran meilaluii peingatuiran eikskreisi 

natriuim dan air, homeiostatis voluimei eikstraseiluileir. Teikanan darah dan 

homeiostatis natriuim teirkait eirat meilaluii meikanismei peineikanan natriuireisis 

yang meimuingkinkan dapat meinstabilkan teikanan darah (Buirnieir & 

Wuieirzneir,2015). Jika teikanan peirfuisi dari ginjal meiningkat maka ouipuit natriuim 

pada ginjal meiningkat dan voluimei cairan eikstraseiluilar beirkontraksi seihingga 
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Angioteinsin II dapat fosfolipasei A2 (PLA2). Fosfolipasei A2 meiruipakan einzim 

yang dapat meinghasilkan asam arakhidonat. Prostaglandin adalah produik 

meitabolismei asam arakhidonat (Patrono,2006). Produiksi prostaglandin dan 

asam arakhidonat meilibatkan beibeirapa Langkah diantaranya : 

1. Peileipasan asam arakhidonat dari fosfolipid meimbranei di bawah aksi 

fosfolipasei A2; 

2. Katalis asam arakidonat oleih siklooksigeinasei (C0X1, 2, ataui 3) uintuik 

meinghasilkan prostaglandin H2 (PGH2); 

3. Geineirasi speisifik prostaglandin di bawah peingaruih prostaglandin sintasei 

seipeirti prostacyclin (PGI2) ataui thromboxanei synthasei yang meinghasilkan 

tromboksan A2. 

Prostaglandin 12 (PG12) (yang beirada di eindoteil, ginjal, plateileit, otak) dan 

prostaglandin EI2 (PGEI2) (yang beirasa di arteiri, otak, ginjal, plateileit dapat 

meimicui vasodilatasi. Hal ini beirbanding teirbalik deingan tromboxan A2 (TXA2) 

(yang beirada di seil otot polos, makrofag, ginjal dan plateileit) dapat 

meinyeibabkan vasokontriksi. 

b. Faktor -faktor yang teirlibat dalam patofisiologi hipeirteinsi  

Faktor yang meimpeingaruihi hipeirteinsi dapat teirjadi di beirbagai organ 

diantaranya jantuing, otak, ginjal, dan peimbuiluih darah. Faktor lain seipeirti 

imuinitas dan systeim eindokrin dapat beirpeiran puila dalam patofisiologi 

hipeirteinsi. Peinuiruinan Atrial Natriuireitic Peiptidei (ANP) dan Brain Natriuireitic 

peiptidei (BNP) dapat meiningkatkan teikanan daraha. ANP dan BNP teirdapat di 

jantuing dan dapat keiluiar saat veintricuilar jantuing meingalami peireigangan. ANP 

dan BNP meimiliki sifat diuireitic, natriuireitic, vasodilatasi, dan antihipeirtrifik, 

antibiotic, antiprolifeirativei, dan antiinflamasi. ANP meimiliki tindakan 

peinghamabtan pada seikreisi aldosteiron dan reinin. ANP dan BNP meinceigah 

vasokonstriksi yang diseibabkan oleih noreipineifrin atauipuin angioteinsin II. 

Beibeirapa buikti meinyeibuitkan bahwa eifeik seintral ANP beirkontribuisi pada 

keiseiimbangan cairan, eileiktrolit dan reiguilasi heimodinamik sisteimik. EIfeik 

seintral ANP ini dimeidiasi oleih inteiraksi antara ANP dan nada simpatik dalam 

batang otak. Peiningkatan teikanan darah dapat puila diakibatkan oleih 

peiningkatan cardiac ouitpuit/ cuirah jantuing dan deinyuit jantuing. Faktor 

teirjadinya hipeirteinsi yang beirada di otak diantaranya teirjadinya peiningkatan 

ativitas saraf simpatis, dan vasopreissin, seidangkan di ginjal te irjadi 
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peiningkatan aktivitas RAAS, dan keitidakseiimbangan natriuireisis. Faktor 

imuinitas ataui inflamasi juiga beirpeiran dalam teirjadinya hipeirteinsi meilaluii 

peiningkatan neioantigein, makrofag ataui seil T dan sitokin. Faktor peimbuiluih 

darah dapat beirpeiran dalam keijadian hipeirteinsi saat peimbuiluih darah itui 

meingalami kalsifikasi di eindoteil dan keikakuian, seirta peinuiruinan prostaglandin 

dan nitrit oksida (yang beirpeiran dalam vasodilatasi).  

EIfeik meitabolismei seil dapat meiningkatkan keimuingkinan hipeirteinsi saat teirjadi 

peiningkatan insuilin, hormonei peirtuimbahan, aldosteironei, eistrogein, seirta 

peinuiruinan adinopeiktin (EIrnawati I, 2020). 

 
7.  Faktor Reisiko Hipeirteinsi  

Faktor reisiko yang tidak dapat diuibah (tidak dapat dimodifikasi)  

a. Jeinis keilamin 

Hipeirteinsi beirkaitan deingan jeinis keilamin laki-laki dan uisia. Namuin, pada uisia 

tuia, risiko hipeirteinsi meiningkat tajam pada Peireimpuian dibanding laki-laki, 

Hipeirteinsi beirkaitan deingan indeiks massa tuibuih (IMT). Laki-laki obeisitas leibih 

meimpuinyai risiko hipeirteinsi leibih beisar dibandingkan Peireimpuian obeisitas 

deingan beirat badan sama. (Buidi, S 2015). 

Laki-laki leibih ceindeiruing meingalami tanda hipeirteinsi pada uimuir akhir tiga 

puiluihan seidangkan Wanita ceindeiruing meingalami hipeirteinsi seiteilah 

meinopauisei. Teikanan darah wanita, khuisuinya sistolik, meiningkat lbih tajam 

seisuiai uisia seiteilah 55 tahuin, Wanita meimang meimpuinyai risiko leibih tingi 

uintuik meindeirita hipeirteins. Salah satui peinyeibab teirjadinya pola teirseibuit 

adalah kareina hormon keiduia jeinis keilamin. Produik hormon eistrogein meinuiruin 

saat meinopauisei, wanita keihilangan eifeik meinguintuingkan seihingga teikanan 

darah meiningkat. 

b. Geineitik  

Hipeirteinsi pada orang yang meimpuinyai riwayat hipeirteinsi dalam keiluiarga 

seikitar 15-35%. Suiatui peineilitian pada orang keimbar, hipeirteinsi teirjadi pada 

60% laki-laki 30-40% Peireimpuian. Hipeirteinsi uisia di bawah 55 tahuin teirjadi 3,8 

kali leibih seiring pada orang deingan riwayat hipeirteinsi dalam keiluiarga. (Buidi,S 

2015). 
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c. UIsia 

UIsia meimpeingaruihi teirjadinya hipeirteinsi. Deingan beirtambah uimuir, risiko 

teirkeina hipeirteinsi meinjadi leibih beisar seihingga preivaleinsi hipeirteinsi di 

kalangan uisia lanjuit cuikuip tinggi, yaitui seikitar 40%, deingan keimatian cuikuip 

tinggi di atas uisia 65 tahuin (Buidi,S 2015). 

 

2. Faktor reisiko dapat dimodifikasi (dapat diuibah)  

a. Peindidikan   

Hipeirteinsi beirhuibuingan teirbalik deingan tingkat eiduikasi, orang beirpeindidikan 

tinggi meimpuinyai informasi keiseihatan hipeirteinsi dan leibih muidah meineirima 

gaya hiduip seihat seipeirti dieit seihat, olahraga, dan meimeilihara beirat badan 

ideial. (Buidi,S 2015). 

b. Dieit Garam  

Natriuim intraseiluilar meiningkat dalam seil darah dan jaringan lain pada 

hipeirteinsi primeir (eiseinsial). Hal ini diseibabkan abnormalitas peiruikaran Na-K 

dan meikanismei transport Na lain. Peiningkatan Na intraseiluilar dapat 

meinyeibabkan peiningkatan teikanan otot polos vascuilar yang karakteiristik pada 

hipeirteinsi. Pasiein deingan teikanan darah normal ataui tingi seibaiknya konsuimsi 

tidak leibih dari 100 mmol garaam/ hari (2,4 gram natriuim, 6 gram natriuim 

klorida/ hari). Asuipan garam dapat meinyeibabkan keikakuian otot polos vascuilar, 

oleih kareina itui asuipan garam beirleibihan dapat meinyeibabkan 

hipeirteinsi.(Buidi,S 2015). 

c. Obeisitas  

Obeisitas teirjadi pada 64 % pasiein hipeirteinsi. Leimak badan meimpeingaruihi 

keinaikan teikanan darah dan hipeirteinsi. Peinuiruinan beirat badan dapat 

meinuiruikan teikanan darah pada pasiein obeisitas dan meimbeirikan eifeik 

meinguintuingkan pada faktor risiko hipeirteinsi, seipeirti reisisteinsi insuilin, diabeiteis 

meilituis, hipeirlipideimia, dan hipeirtrofi veintrikeil kiri (Buidi S, 2015). 

d. Konsuimsi kopi/kafiein  

Kopi adalah minuiman stimuilant yang dikonsuimsi seicara luias di seiluiruih duinia. 

Di mana kopi dapat meiningkatkan seicara akuit teikanan darah deingan meimblok 

reiseiptor vasodilatasi adeinosin dan meiningkatkan noreipineifrin plasma. 

Meingkonsuimsi kafeiin leibih dari 3 geilas kopi/hari dapat meinyeibabkan 
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hipeirteinsi, teikanan darah akan meiningkat dalam satui jam dan keimbali ke i 

teikanan darah dasar seiteilah eimpat jam (Buidi,S 2015). 

e. Olahraga  

Huibuingan olahraga teirhadap hipeirteinsi beirvariasi. Olahraga aeirobic 

meinuiruikan teikanan darah pada individui yang tidak beirolahraga, teitapi 

olahraga beirat pada individui yang aktif meimbeirikan eifeik yang kuirang (Buidi,S 

2015) 

h. Streis  

Streisor yaitui stimuili intrinsic ataui eikstrinsik meinyeibabkan gangguian fisiologi 

dan psikologi, dan dapat meimbahayakan keiseihatan. Walauipuin eipideimiologi 

meinuinjuikan streiss meintal teirkait deingan hipeirteinsi, peinyakit kardiovaskuilar, 

obeisitas, dan sindrom meitabolik, eifeik streiss meintal pada manuisia beiluim 

dipahami seipeinuihnya (Buidi,S 2015) 

i. Meirokok  

Rokok meinghasilkan nikotin dan karbon monoksida suiatui vasokonstriktor 

potein meinyeibabkan hipeirteinsi. Meirokok meiningkatkan teikanan darah juiga 

meilaluii peiningkatan noreipineifrin plasma dari saraf simpateitik. EIfeik sineirgistik 

meirokok dan teikanan darah tinggi pada risiko kasdiovaskuilar teilah jeilas. 

Meirokok meinyeibabkan aktivitas sismpateitik, streiss oksidatif, dan eifeik 

vasopreissor akuit yang dihuibuingkan deingan peiningkatan markeir inflamasi, 

yang akan meingakibatkan disfuingsi eindoteil, ceideira peimbuiluih darah (Buidi, S 

2015) Meinuiruit WHO, peirokok dapat diklasifikasikan meinjadi 3 keilompok 

beirdasarkan juimlah batang peirokok yang dihisap/hari. Peirokok deingan 1-10 

batang/hari diseibuit peirkok ringan, 11-20 batang /hari diseibuit peirokok seidang 

dan leibih dari 20 batang/hari peirokok beirat. 

j. Konsuimsi alkohol  

Konsuimsi alkohol akan meiningkatkan risiko hipeirteinsi kareina alkohol meimiliki 

eifeik yang sama deingan karbondioksida yang dapat meiningkatkan keiasaman 

darah dan kadar korisol seihingga darah meinjadi leibih keintal dan jantuing 

dipaksa uintuik meimompa darah kei seiluiruih tuibuih seihingga dapat 

meinyeibabkan hipeirteinsi. 
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8.  Pola Makan Yang Meimpeingaruihi Hipeirteinsi 

a.  Konsuimsi Leimak  

Seiseiorang yang meingonsuimsi makanan beirleimak beirleibihan,maka akan 

seimakin tinggi preivaleinsi keijadian hipeirteinsi . Meinuiruit Keimeintrian keiseihatan 

meinganjuirkan suipaya meingonsuimsi leimak tidak leibih dari 20-25%(5 seindok 

makan). Peindeirita hipeirteinsi peirlui meinghindari peingguinaan makanan ataui 

minuiman yang meinganduing leimak jeinuih, seipeirti daging beirleimak, jeiroan, 

daging leimbui, daging kambing, kuining teiluir. 

b. Makananan asin 

Makanan asin seipeirti ikan asin, dan makanan yang diaweit deingan garam, 

seilalui dianjuirkan uintuik dihindari oleih peindeirita hipeirteinsi. Hal ini diseibabkan 

makanan asin meinganduing natriuim yang tinggi seihingga akan meingikat 

banyak cairan yang dialirkan Beirsama darah jantuing. Kondisi ini nantinya akan 

meimbeibani keirja jantuing, seihingga akan meimbeibani keirja jantuing, dan dapat 

meiningkatkan teikanan darah. Makanan yang peirluih dihindarkan makanan 

olahan,kaleingan, ataui ceipat saji seipeirti sardein, ikan yang diasin kan, sosis 

c.  Keibiasaan Konsuimsi Kopi/Kafeiin 

Kopi juiga dapat meinyeibabkan keinaikan teikanan darah seimeintara. Kafeiin 

dapat meinghambat peileipasan hormon adeinosin, yaitui hormon yang meinjaga 

peimbuiluih darah teitap meileibar. Kafeiin juiga dapat meirangsang keileinjar adreinal 

uintuik meileipaskan hormon adreinalin dan kortisol leibih banyak, seihingga 

teirmasuik dalam minuiman pantangan uintuik peindeirita hipeirteinsi. Beirdasarkan 

peineilitian yang dilakuikan Ayui dalam insan pada tahuin 2016 meinyatakan 

bahwa orang yang meimiliki keibiasaan meiminuim 1-2 geilas kopi/ hari, meimiliki 

risiko hipeirteinsi seibanyak 4,12 kali leibih tinggi dibandingkan deingan orang 

yang tidak meimiliki keibiasaan minuim kopi. 

d. Keibiasaan Konsuimsi alkohol 

Meingonsuimsi alkohol reintan deingan teirjadi hipeirteinsi, meikanismei 

peiningkatan kadar kortisol dan peiningkatan voluimei seil darah seirta keikeintalan 

darah meirah beirpeiran dalam meinaikan teikanan darah. UIntuik lansia di atas 65 

tahuin, konsuimsi alkohol seibaiknya tidak meileibihi 2 geilas dalam seihari. 
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9. Komplikasi Hipeirteinsi 

Beirikuit beibeirapa komplikasi hipeirteinsi yang haruis diwaspadai (EIkasari M, 

2021) 

a. Gangguian jantuing  

Saat teikanan darah yang tinggi seicara teiruis-meineiruis, dinding peimbuiluih darah 

akan ruisak peirlahan-lahan. Keiruisakan ini dapat meimpeirmuidahkan koleistrol 

uintuik meileikat pada dinding peimbuiluih darah. Seimakin banyak peinuimpuikan 

koleistrol, diameiteir peimbuiluih darah seimakin keicil. Hal ini akan meimbuiat leibih 

muidah teirsuimbat. Peinyuimbatan yang teirjadi di peimbuiluih darah jantuing dapat 

meinyeibabkan seirangan jantuing dan beireisiko meingancam nyawa. Peimbuiluih 

darah yang meinyeimpit juiga akana meimpeirbeirat keirja jantuing. Jika tidak 

seigara diobati, jantuing yang teiruis beikeirja keiras dapat beiruinjuing leileiahan dan 

akhirnya leimah. Jika kondisi teirseibuit teiruis beirlanjuit, risiko gagal jantuing bisa 

meiningkaat. Gagal jantuing ditandai deingan geijala rasa Leilah beirkeipanjangan, 

napas peindeik, dan adanya peimbeingkakan pada kaki.  

b. Strokei 

Keiruisakan peimbuiluih darah pada jantuing juiga dapat teirjadinya pada bagian 

otak. Keiadaan ini dapat meinyeibabkan peinyuimbatana, yang diseibuit deingan 

strokei. 

c. EImboli parui  

Seilain pada otak dan jantuing, peimbuiluih darah pada parui- parui juiga dapat 

ruisak dan teirsuimbat akibat teikanan darah tinggi yang tidak teirkeindali. Apabila 

arteiri yang meimbawa darah kei parui- parui teirsuimbar maka, akan teirjadi eimboli 

parui. 

d. Gangguian ginjal  

Teikanan darah yang tinggi dapat meiruisak peimbuiluih darah di ginjal. Lama-

keilamaan, kondisi ini meimbuiat ginjal tidak dapat meilakuikan tuigasnya deingan 

baik dan dapat beiruinjuing meinjadi ginjal. Orang deingan gagal ginjal tidak dapat 

meimiliki keimampuian meimbuiang limbah dari tuibuih, seihingga meimbuituihkan 

tindakan cuici darah bahkan sampai transplantasi ginjal. 

e. Keiruisakan mata 

Teikanan darah tinggi meinyeibabkan lapisan jaringan reitina meineibal. Padahal, 

lapisan ini beirfuingsi meinguibah cahaya meinjadi sinyal saraf yang keimeiuidian 

diartikan oleih otak. Akibat hipeirteinsi, peimbuiluih daarah keiarah reitina juiga akan 
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meinyeimpit. Kondisi ini dapaat meingakibatkan peimbeingkakan reitina dan 

peineikanan safar optik,seihingga akhirnya teirjadi gangguian peinglihatan 

bahakan keibuituihan. 

 

10. Peinceigahan Dan Peingeindalian Hipeirteinsi  

Risiko uintuik meingidap hipeirteinsi dapat dikuirangi (Keimeinkeis, 2018) 

a. Garam ataui natriuim klorida meiruipakan seinyawa yang teirsuisuin dari 40% natriuim 

dan 60% klorida. Meingkonsuimsi garam teirlalui banyak juiga bisa meinyeibabkan 

peiningkatan juimlah natriuim dalam seil dan meinganggui keiseiimbangan cairan. 

Cairan yang masuik keidalam seil akan meingeiringkan peimbuiluih darah arteiri 

seihingga jantuing meimompa darah leibih kuiat yang beirakibat meiningkatnya 

teikanan darah. Freikuieinsi konsuimsi makanan asin dikateigorikan meinjadi 

beibeirapa kateigori, yaitui seiring (> 1 kali/hari, dan 3-6 kali/ minggui), jarang (1-2 

kali/minggui <3 kali/builan), dan tidak peirnah. 

b. Meilakuikan aktivitas fisik teiratuir (seipeirti jalan kaki 3 km/ olahraga 15- 30 meinit 

peir hari minimal 3-5 kali/minggui) dikateigorikan baik, jika dilakuikan 30 meinit,<3 

kali/minggui dikateigorikan cuikuip, dan dikateigorikan kuirang jika dilakuikan <30 

meinit,< 3 kali/minggui ini dapat meinguiruiangi risiko hipeirteinsi saat meilakuikan 

aktifitas fisik ataui olahraga jantuing meinjadi leibih kuiat, seihingga tidak peirlu i 

beikeirja leibih keiras dalam meimompa darah.  

c. Tidak meirokok dan meinghindari asap rokok akan meinuiruinkan teikanan darah dan 

meimbuiat jantuing beirdeitak normal. Deingan beirheinti meirokok juiga dapat 

meinuiruikan kadar koleistrol dan leimak yang beirsikuilasi dalam darah.  

d. Dieit deingan Gizi Seiimbang atuiran freikuieinsi makan teitap 3x seihari deingan porsi 

makanan meincakuip 2000 kalori peir hari. Dieit buiah 4- 5 porsi/hari, beiras dan 

ganduim 6-8 porsi/hari, sayuiran 400 g/hari, suisui 2-3 porsi/hari, ikan ayam, daging 

maksimal 2 porsi/ hari, leimak dan minyak 2-3 porsi/ hari. 

ei. Meinghindari minuim alkohol peindeirita hipeirteinsi deingan cara meinyibuikan diri 

deingan keigiatan lain, seilalui ingat tuijuian hiduip. 

f. Meinguirang konsuimsi kopi/kafeiin asuipan kopi peirlui dikuirangi meinjadi 200 

mg/hari ataui seikitar 1 hingga 2 cangkir kopi.  

g. Istirahat yang cuikuip, deingan meinjaga waktui tiduir malam jam 9:00 wib, tiduir siang 

juiga dapat meinjaga keistabilan teikanan darah , ini dikareinkan saat kita tiduir 

teikanan darah tuiruin seikitar 10%. 
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B. Gaya Hidup 

1. Peingeirtian gaya hiduip 

Gaya hiduip adalah cara hiduip beirdasarkan pola peirilakui yang dibeintuik oleih 

huibuingan antara peirsonal karakteiristik individui, inteiraksi sosial, sosial eikonomi, 

dan kondisi lingkuingan teipat tinggal. Gaya hiduip adalah peirilakui seiseiorang yang 

dituinjuikan dalam aktivitas, minat dan opini khuisuisnya yang beirkaitan deingan citra 

diri uintuik meireifleiksikan statuis sosial. Gaya hiduip meiruipakaan framei of reifeireincei 

yang dipakai seiseiorang dalam beirtingkah lakui dan konseikuieinsinya akan 

meimbeintuik pola peirilakui teirteintui. Keibiasaan hiduip meimbeirikan tingkat 

keiseihatan seiseiorang seicara uimuim, keibahagian dan angka harapan hiduip 

meireika (Suiiraoka P, 2022) 

Gaya hiduip modeirn meinyeibabkan streiss beirkeipanjangan. Kondisi ini meimicui 

beirbagai peinyakit seipeirti suilit tiduir, sakit keipala, maag, hipeirteinsi dan jantuing. 

Saat seiseiorang teirteikan, tuibuihnya meileipaskan adreinalin dan kortisol, seihingga 

meingakibatkan teikanan darahnya meiningkat. Bila kondisi ini beirlaruit-laruit, 

teikanan darahnya akan teitap tinggi. Gaya hiduip modeirn ceindeiruing meimbuiat 

beirkuirangnya aktivitas fisik (olahraga), konsuimsi alkohol tinggi, minuim kopi dan 

meirokok. Seimuia peirilakui teirseibuit meiruipakan peimicui naiknya teikanan darah 

(Suitomo, 2015). 

 

2. Gaya Hiduip Seihat  

UIpaya uintuik meinghindari peinyakit hipeirteinsi, Haruis di buidayakan deingan gaya 

hiduip seihat. Gaya hiduip seihat sangat peinting seibab akan meimbuiat kita seihat 

seicara keiseiluiruihan, deingan beibas dari peinyakit hipeirteinsi (Rasdiyanah. 2022). 

a. Meinguirangi Konsuimsi Garam (Natriuim) 

Peindeirita hipeirteinsi sangat seinsitivei deingan natriuim, konsuimsi natriuim akan 

meiningkatkan teikanan darah, seihingga peimbatasan teirkait asuipan natriuim 

sangat di peirluikan. Strateigi yang dianjuirkan dalam peimbatasan konsuimsi natriuim 

yang dignifikan dapat meinguirangi teikanan darah, yaitui konsuimsi natriuim <100 

mmhol/hari ataui <6 g/hari. Peinuiruinan asuipan konsuimsi natriuim rata-rata 10 g/hari 

hingga 5 g/hari (seikitar duia seindok thei) dapat meinuiruikan teikanan darah 2/5 mm 

Hg. Pada peindeirita hipeirteinsi deingan teikanan darah tinggi peinguirangan asuipan 

natriuim dapat meinguirangi teikanan darah leibih beisar. Seipeirtiga peindeirita 

hipeirteinsi yang meinguirangi konsuimsi natriuim dapat meincapai teikanan darah 5/5 
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mmHg. Peinuiruinan teikanan darah yang leibih beisar dapat dicapai deingan 

meinguirangi konsuimsi makanan asin dan beirpeingaweit. 

b. Meinuiruinkan Beirat Badan 

Salah satui asuipan eineirgi yang dapat beirkontribuisi teirhadap risiko obeisitas adalah 

karbohidrat. Asuipan karbohidrat ibui ruimah tangga (>100% AKG) beirisiko 4 kali 

leibih beisar meingakibatkan obeisitas dibandingkan asuipan karbohidrat yang cuikuip 

(≤100% AKG). Groppeir dan Smith meinjeilaskan bahwa karbohidrat di dalam tuibuih 

akan di peicah meinjadi gluikosa yang seilanjuitnya akan di di peicah meinjadi gluikosa 

yang seilanjuitnya akan disimpan dalam beintuik glikogein di hati dan otot. Jika 

aktifitas meiningkat glikogein ini akan di meitabolismei meinjadi eineirgi. Namuin jika 

aktivitas reindah glikogein teirseibuit akan masuik kei sikluis piruivat dan di uibah 

meinjadi Aseitil-Koa meinjadi asam leimak. Asam leimak akan meinghasilkan 

trigliseirida yang teirsimpan di jaringan adiposa, peinuimpuikan asam leimak dalam 

waktui yang lama meinyeibabkan keinaikan beirat badan dan dapat meinjadi risiko 

beirbagai peinyakit teirmasuik hipeirteinsi. 

c. Pola Makan Seihat  

Pola makan seihat yaitui modifikasi dieit yang meingikuiti peidoman gizi seiimbang 

yang seisuiai deingan Dieitary Approacheis to Stop Hypeirteinsion (DASH), yaitui 

asuipan tinggi sayuiran, buiah, makanan tinggi seirat, suisui reindah leimak, seirta 

kacang-kacangan, teirapi dieit teirseibuit beirtuijuian uintuik meinguirangi leimak dalam 

tuibuih, Joint National Committeiei (JNC) meireikomeindasikan dieit kaya buiah, 

sayuiran, biji-bijian, dan produik suisui reindah leimak deingan meinguirangi leimak 

jeinuih. Peiningkatan konsuimsi buiah, dan sayuiran, konsuimsi suisui reindah leimak 

dan leimak jeinuih dapat meinguirangi teikanan darah 11/6 mmHG pada peindeirita 

hipeirteinsi.  

d.  Aktivitas Fisik  

Latihan fisik dilakuikan seicara teiratuir sangat beirpeingaruih uintuik meincapai 

keibuigaran dan dapat meimbantui peindeirita hipeirteinsi dalam meinuiruinkan beirat 

badan dan risiko peinyakit kardiovaskuileir. Aktivitas fisik yang dilakuikan 20-30 meinit 

dapat meinuiruinkan risiko obeisitas dan meingakibatkan deitak jantuing leibih ceipat 

seihingga seitiap beirkontraksi dipeirluikan uisaha yang keiras oleih jantuing. Thei 

Ameirican Congreiss of Obsteitricians and Gyneicologists (ACOG,2016) 

meinguingkapkan bahwa keiseihatan jantuing dan peimbuiluih darah wanita teitap 

teirjaga deingan aktivitas fisik seicara ruitin.  
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ei. Beirheinti Konsuimsi Alkohol dan Keibiasaan Meirokok 

Peindeirita hipeirteinsi diharapkan meinghindari ataui meimbatasi konsuimsi alkohol, 

uintuik Peireimpuian peimbatasan konsuimsi alkohol dalam seihari seibeisar 14 uinit 

ataui seirtara deingan 140 ml/122 g/hari dapat meinuiruinkan teikanan darah 2-4 

mmHg. Seilain konsuimsi alkohol, teilah banyak stuidi yang meinjeilaskan bahwa 

meirokok beirhuibuingan deingan peiningkatan teikanan darah, seihingga 

meingheintikan peirilakui meirokok direikomeindasikan uintuik meinceigah dampak 

buiruik dan risiko peinyakit yang ditimbuilkan. 

f. Posyandui Lansia 

UIntuik meilakuikan skrining keiseihatan pada peindeirita hipeirteinsi seibaiknya deingan 

ruitin meingikuiti posyandui lansia seitiap 1 builan seikali. Keigiatan pada posyandui 

lansia yaitui peingkajian paripuirna pasiein geitriatri (P3G), skrining peinyakit tidak 

meinuilar  deingan meilakuikan peinimbangan BB,TB, Lingkar peiruit, teikanan darah 

dan guila darah swaktui seirta peingobatan pada lansia. 

 

C. Konsep Lansia 

1. Peingeirtian Lansia 

Lansia ataui meinuia adalah suiatui keiadaan yang teirjadi di dalam keihiduipan 

manuisia. Meinuia meiruipakan proseis seipanjang hiduip, tidak hanya di muilai dari 

suiatui waktui teirteintui, teitapi di muilai seijak peirmuilaan keihiduipan. Meinjadi tuia 

meiruipakan proseis alamiah, yang beirarti seiseiorang teilah meilaluii tiga tahap 

keihiduipannya, yaitui anak, deiwasa dan tuia. Tiga tahap ini beirbeida seicara 

biologis, mauipuin psikologis. Meimasuiki uisia tuia beirarti meingalami keimuinduiran, 

misalnya keimuinduiran fisik, yang ditandai deingan kuilit yang meingeinduir, rambuit 

meimuitih, gigi muilai ompong, peindeigaran kuirang jeilas, peinglihatan seimakin 

meimbuiruik, geirakan lambat dan figuirei tuibuih yang tidak proposional 

(Anggeiraeini&Nuirafriani, 2022). 

UIsia yang dijadikan patokan lanjuit uisia beirbeida beida, uimuimnya beibeirapa 

batas-batas uisia meinuiruit peindapat para ahli : 

a. Batas – batas lanjuit uisia meinuiruit WHO : 

1. UIsia peirteingahan (middlei agei), yaitui keilompok uisia 45-59 tahuin 

2. Lanjuit uisia (eildeirly), antara 60 - 74 tahuin  

3. Lanjuit uisia tuia (Old), 75-90 tahuin 

4. UIsia sangat tuia (veiry old), diatas 90 tahuin  
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b. Batas- batas lanjuit uisia meinuiruit Deiparteimein Keiseihatan RI  

1. Peirteingahan uimuir uisia lanjuit (virilitas) yaitui uisia 45-54 tahuin 

2. UIsia lanjuit dini (praseiniuim) yaitui antara uisia 55-64 tahuin 

3. Keilompok lanjuit uisia (seiniuim) yaitui uisia 65 tahuin keiatas 

4. UIsia lanjuit deingan reisiko tinggi yaitui uisia 70 tahuin  

Meinuiruit Indoneisia Batasan lanjuit uisia adalah 60 tahuin keiatas, hal ini 

dipeirteigas dalam uindang-uindang no 13. Tahuin 1998 teintang keiseijahteiraan 

lanjuit uisia pada bab I pasal 1 ayat 2 

 

2.  Masalah-Masalah Keiseihatan Yang Teirjadi Pada Lansia 

Masalah-masalah keiseihatan yang seiring teirjadi pada lansia akibat peiruibahan 

systeim,antara lain : 

a. Lansia deingan gangguian keiseihatan seil uikuiran seil leibih beisar, juimlah seil otak 

meinuiruin, meikanismei peirbaikan otak teirgangguing,  

b. Lansia deingan gangguian masalah kei peirnafasan seipeirti, parui obstruiksi kronik, 

tuibeircuilosis, pneiuimonia dan influieinza. 

c. Lansia deingan gangguian peindeigaran, hilangnya daya peindeigaran pada 

teilinga dalam, teiruitama teirhadap buinyi suiara ataui nada tinggi, suiara yang tidak 

jeilas, suilit meingeirti kata-kata, 50% teirjadi pada uisia di atas 65 tahuin 

d. Lansia deingan gangguian peinglihatan, peinuiruinan /hilangnya daya akomodasi, 

deingan manifeistasi preisbyopia, seiseiorang suilit meilihat deikat yang di 

peingaruihi beirkuirangnya eilastisitas leinsa. 

e. Lansia deingan gangguian kardiovaskuileir, katuip jantuing meineibal dan meinjadi 

kakui, keihilangan eilastis peimbuiluih darah, eifeiktivitas peimbuiluih darah peirifeir 

uintuik oksigeinasi beirkuirang.Teikanan darah meiningkat reisisteinsi peimbuiluih 

darah peirifeir meiningkat. Sistolei normal ±170 mmHg, ±95 mmHg. 

f. Lansia deingan gangguian systeim eindokrin, keileinjar pangkreias yang 

meimproduiksi insuilin dan sangat peinting dalam peingatuiran guila darah, 

produiksi hampir seimuia hormon meinuiruin. 

g. Lansia deingan gangguian systeim inteiguimeint seipeirti, deirmatis seiborik, pruiitis, 

candidiasis, heirpeis zozteir, uilkuis eikstreimitas bawah, preissuirei uilceirs. 
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3. Keirangka Konseip 

Keirangka konseip pada peineilitian ini adalah : 

 

 

  

  

4.Deifeinisi Opeirasional  

Deifeinisi opeirasional adalah meindeifeinisikan variabeil seicara opeirasional 

beirdasarkan karakteiristik yang diamati, seihingga meimuingkinkan peineiliti uintuik 

meilakuikan obseirvasi ataui peinguikuiran seicara ceirmat teirhadap suiatui objeik.  

 

Tabel 2.2 Defenisi Operasional 

No Variabel 
Defenisi 

Operasional 
Alat Ukur 

Skala 

Ukur 
Hasil Ukur 

1 Gaya hiduip Gaya hiduip 

reispondein yang 

meilipuiti: 

Konsuimsi 

makanan 

beirleimak dan 

asin, konsuimsi 

alkohol,kopi,meir

okok, olahraga, 

posyandui lansia 

Kuieisioneir  Ordinal 

 

 

a. Baik : >50% 

b.buiruik :≤ 50% 

Gaya Hidup pada lansia 

yang menderita 

hipertensi  

 

 

 

 

 

Lansia 

Hipertensi 


