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GAMBARAN ASUPAN LEMAK DAN NATRIUM PADA PENDERITA
HIPERTENSI DI POLI PENYAKIT DALAM RSU BAHTERAMAS PROVINSI
SULAWESI TENGGARA

RINGKASAN

Elya Enjel Saranganga

Di bawah bimbingan Suwarni dan Wiralis
Latar belakang : Asupan lemak adalah Penumpukan lemak yang terjadi dalam pembuluh
darah akibat pola asupan lemak yang berlebihan dapat menimbulkan diameter pembuluh
darah menjadi semakin kecil,hal ini menimbulkan tekanan darah menjadi meningkat atau
biasa dikatakan sebagai hipertensi. Asupan natrium yang tinggi telah diidentifikasi
sebagai faktor risiko utama dalam perkembangan hipertensi karena natrium
mempengaruhi retensi cairan dan memperbesar volume darah, yang pada akhirnya
meningkatkan tekanan darah. Hipertensi merupakan masalah kesehatan masyarakat
global yang memicu penyakit jantung, gagal ginjal, stroke, kematian premature dan cacat.
Tujuan : Untuk mempelajari gambaran asupan lemak dan natrium pada penderita
Hipertensi Di poli penyakit dalam Rumah Sakit Umum Bahteramas Kendari Provinsi
Sulawesi Tenggara.
Metode penelitian : Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif dengan
pendekatan survey. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan juli 2024,bertempat di Rumah
Sakit Umum Bahteramas Provinsi Sulawesi Tenggara.
Sampel dan populasi penderita hipertensi dalam penelitian ini berjumlah 32 orang. Teknik
pengambilan sampel yang digunakan yaitu total sampling.
Hasil : Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari 32 sampel penderita hipertensi
terdapat (53,1%) dengan asupan lemak kategori lebih, (31,2%) Asupan natrium dengan
kategori lebih dan (68,8%) Asupan natrium dengan kategori cukup.
Kesimpulan : Penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar pasien hipertensi di
RSUD Bahteramas Provinsi Sulawesi Tenggara mengonsumsi asupan lemak yang
berlebihan (53,1%), yang sejalan dengan temuan sebelumnya mengenai kebiasaan makan
yang tinggi lemak pada penderita hipertensi. Kelebihan asupan lemak berpotensi
menyebabkan penyempitan pembuluh darah dan peningkatan tekanan darah. Untuk
asupan natrium (31,2%) responden mengonsumsi natrium dalam kategori lebih,
sementara (68,8%) berada dalam kategori cukup. Penelitian ini dan penelitian safira
(2022) sebelumnya yang menunjukkan prevalensi asupan natrium yang lebih tinggi pada
kategori lebih. Perbedaan ini mungkin disebabkan oleh peningkatan kesadaran dan
pengetahuan responden tentang pembatasan garam, yang berperan penting dalam
pengendalian tekanan darah. Pembatasan konsumsi natrium, terutama dari garam, tetap
menjadi kunci dalam pencegahan dan pengelolaan hipertensi.
Saran : Diharapkan agar pasien hipertensi mengurangi asupan makanan yang
mengandung lemak dan natrium tinggi. Mengurangi konsumsi makanan berlemak seperti
gorengan dan makanan bersantan, serta membatasi asupan garam dan makanan olahan
yang kaya natrium, dapat membantu mengontrol tekanan darah dan mengurangi risiko
komplikasi kesehatan terkait hipertensi.
Kata kunci : Asupan lemak dan natrium
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OVERVIEW OF FAT AND SODIUM INTAKE INHYPERTENSIVE PATIENTS
AT THE INTERNAL MEDICINE POLYCLINIC OF BAHTERAMAS
HOSPITALSOUTHEAST SULAWESI PROVINCE

SUMMARY
Elia Angel Saranganga
Under the guidance of Suwarni and Wiralis

Background : Fat intake is the accumulation of fat that occurs in the blood vessels due
to excessive fat intake patterns that can cause the diameter of blood vessels to become
smaller, this causes blood pressure to increase or commonly said as hypertension. High
sodium intake has been identified as a major risk factor in the development of
hypertension because sodium affects fluid retention and enlarges blood volume,
ultimately increasing blood pressure. Hypertension is a global public health problem that
triggers heart disease, kidney failure, stroke, premature death and disability. Objective:
To study the picture of fat and sodium intake in patients with hypertension in the internal
medicine polyclinic of Bahteramas Kendari General Hospital, Southeast Sulawesi
Province.

Research method : The type of research used is descriptive research with a survey
approach. This research was carried out in July 2024, located at the Bahteramas General
Hospital, Southeast Sulawesi Province.

The sample and population of hypertension patients in this study amounted to 32 people.
The sampling technique used is total sampling.

Results: The results of this study showed that of the 32 samples of hypertension patients,
there were (53.1%) with excess fat intake, (31.2%) sodium intake with more category and
(68.8%) sodium intake with adequate category.

Conclusion: This study shows that most hypertensive patients at Bahteramas Hospital,
Southeast Sulawesi Province consume excessive fat intake (53.1%), which is in line with
previous findings regarding high-fat eating habits in hypertensive patients. Excess fat
intake has the potential to cause narrowing of blood vessels and an increase in blood
pressure. For sodium intake (31.2%), respondents consumed sodium in the more category,
while (68.8%) were in the sufficient category. This study and the previous sapphire study
(2022) showed a higher prevalence of sodium intake in the more category. This difference
may be due to increased awareness and knowledge of respondents about salt restriction,
which plays an important role in blood pressure control. Limiting sodium consumption,
especially from salt, remains key in the prevention and management of hypertension.

Advice: It is expected that hypertensive patients reduce their intake of foods that contain
high fat and sodium. Reducing the consumption of fatty foods such as fried foods and
coconut milk foods, as well as limiting the intake of salt and processed foods rich in
sodium, can help control blood pressure and reduce the risk of health complications
related to hypertension.

Keywords: Fat and sodium intake
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