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THE RELATIONSHIP BETWEEN COMMUNITY CULTURE AND THE
INCIDENCE OF HYPERTENSION IN THE WORKING AREA OF THE
KARANGASEM I HEALTH CENTER IN
KARANGASEM DISTRICT IN 2024

ABSTRACT

Hypertension is a non-communicable disease, namely systolic pressure > 140
mmHg and diastolic pressure > 90 mmHg. Factors that can influence hypertension
are consuming alcohol, consuming foods that are high in salt and saturated fat. The
aim of this research is to determine the relationship between community culture and
the incidence of hypertension. This research uses quantitative correlational
methods with a cross-sectional design. This research uses a probability sampling
technique with stratified random sampling. The number of samples in this study was
90 people in accordance with the inclusion and exclusion criteria. This research
uses the Spearman Rank correlation test. The culture of the respondents' society
was mostly bad culture as many as 29 people (32.2%), normal culture 17 people
(18.9%), good culture 16 people (17.8%), very bad culture 15 people (16.7%) , and
very good culture 13 people (14.4%). The incidence of hypertension among
respondents was that most respondents suffered from grade 1 hypertension, 61
people (67.8%) while 29 people (32.2%) had grade 2 hypertension. The results of
this research are that there is a relationship between community culture and the
incidence of hypertension with a p-value of 0.000. It is hoped that this research will
increase the knowledge of the public and hypertension sufferers regarding
community cultures that are at risk of developing hypertension, such as consuming
alcoholic drinks, consuming foods that are high in saturated fat and salt.

Keywords: community culture, hypertension, blood pressure
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HUBUNGAN BUDAYA MASYARAKAT DENGAN KEJADIAN
HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS KARANGASEM 1
KABUPATEN KARANGASEM TAHUN 2024

ABSTRAK

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yaitu tekanan sistolik >
140 mmHg dan diastolik > 90 mmHg. Faktor yang dapat mempengaruhi hipertensi
yaitu mengkonsumsi alkohol, mengkonsumsi makanan yang mengandung tinggi
garam dan lemak jenuh. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
hubungan budaya masyarakat dengan kejadian hipertensi. Penelitian ini
menggunakan metode kuantitatif korelasional dengan desain cross-sectional.
Penelitian ini menggunakan teknik probability sampling dengan stratified random
sampling. Jumlah sampel pada penelitian ini sebanyak 90 orang sesuai dengan
kriteria inklusi dan eksklusi. Penelitiain ini menggunakan uji korelasi Rank
Spearman. Budaya masyarakat responden sebagian besar budaya buruk sebanyak
29 orang (32,2%), budaya normal 17 orang (18,9%), budaya baik 16 orang (17,8%),
budaya sangat buruk 15 orang (16,7%), dan budaya sangat baik 13 orang (14,4%).
Kejadian hipertensi pada responden sebagian besar responden menderita hipertensi
tingkat 1 sebanyak 61 orang (67,8%) sedangkan hipertensi tingkat 2 sebanyak 29
orang (32,2%). Hasil penelitian ini yaitu ada hubungan budaya masyarakat dengan
kejadian hipertensi dengan p-value yaitu 0,000. Penelitian ini diharapkan dapat
menambah pengetahuan masyarakat dan penderita hipertensi mengenai budaya
masyarakat yang berisiko terjadinya penyakit hipertensi seperti mengkonsumsi
minuman beralkohol, mengkonsumsi makanan yang mengandung tinggi lemak
jenuh dan garam.

Kata kunci: budaya masyarakat, hipertensi, tekanan darah
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RINGKASAN PENELITIAN

HUBUNGAN BUDAYA MASYARAKAT DENGAN KEJADIAN
HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS KARANGASEM 1
KABUPATEN KARANGASEM TAHUN 2024

Oleh : Luh Sri Anggayoni Julia Padmi

Budaya diartikan sebagai seluruh sistem karya, gagasan, tindakan dan rasa
yang diciptakan oleh manusia dalam kehidupan bermasyarakat yang dijadikan
sebagai miliknya (Syakhrani dan Kamil, 2022).Budaya dan tradisi sangat erat
kaitanya dengan kehidupan di masyarakat. Umumnya beberapa budaya masyarakat
berkaitan dengan makanan dan minuman yang dijadikan tradisi dan sering
dikonsumsi masyarakat itu sendiri. Dari berbagai tradisi yang ada di Kabupaten
Karangasem yang menyebabkan terjadinya hipertensi yaitu mengkonsumsi
minuman beralkohol atau tuak, mengkonsumsi makanan yang mengandung lemak
jenuh dan garam tinggi seperti olahan daging babi dan ikan yang diolah dengan cara
dipindang.

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yaitu tekanan sistolik
> 140 mmHg dan diastolik > 90 mmHg (WHO, 2022). Faktor risiko terjadinya
hipertensi dapat dibagi menjadi faktor risiko yang tidak dapat diubah yaitu riwayat
keluarga, usia, dan jenis kelamin. Sedangkan faktor risiko yang dapat diubah yaitu
pola makan tidak sehat, obesitas, mengkonsumsi alkohol berlebih, merokok, stres,
dan mengkonsumsi makanan tinggi garam. (Lukitaningtyas dan Cahyono, 2023).

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan budaya
masyarakat dengan kejadian hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Karangasem I
Kabupaten Karangasem tahun 2024. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif
korelasional dengan desain cross-sectional. Pada penelitian ini menggunakan
teknik pengambilan sampel probability sampling dengan stratified random
sampling sebanyak 90 orang sesuai kriteria inklusi dan eksklusi.

Hasil penelitian mengenai hubungan budaya masyarakat dengan kejadian
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Karangasem I Kabupaten Karangasem tahun

2024 dengan 90 responden yaitu karakteristik berdasarkan umur sebagian besar
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berumur > 65 tahun sebanyak 29 orang (32,2%). Berdasarkan jenis kelamin
sebagian besar responden perempuan sebanyak 55 orang (61,1%). Responden
berdasarkan pendidikan yaitu paling banyak SD berjumlah 33 orang (36,7 %). Hasil
analisis data mengenai budaya masyarakat pada pasien hipertensi didapatkan dari
90 responden, diketahui sebagian besar sampel memiliki budaya yang buruk
sejumlah 29 orang (32,2 %) dan analisis berdasarkan kejadian hipertensi yang
didapatkan dari 90 responden, diketahui bahwa sebagian besar responden dengan
hipertensi 1 sebanyak 61 orang (67,8%).

Setelah dilakukan uji rank spearman diperoleh p value yaitu 0,000 sehingga
dapat dikatakan ada hubungan antara budaya masyarakat dengan kejadian
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Karangasem I Kabupaten Karangasem
dengan nilai » atau koefisien korelasi sebesar 0,519. Hasil penelitian ini diharapkan
dapat menambah pengetahuan masyarakat dan penderita hipertensi mengenai
budaya masyarakat yang berisiko terjadinya penyakit hipertensi seperti
mengkonsumsi minuman beralkohol, mengkonsumsi makanan yang mengandung
tinggi lemak jenuh dan garam. Bagi masyarakat yang menderita hipertensi
diharapkan untuk rutin memeriksakan kesehatan di puskesmas, menjaga pola

makan agar tekanan darah dapat terkontrol dan mencegah terjadinya komplikasi.
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