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GAMBARAN TINGKAT ASUPAN LEMAK, KALIUM DAN

MAGNESIUM PADA PASIEN HIPERTENSI DI PUSKESMAS KESAMBI

Zahra Nur Azizal, Isnar Nurul Alfiyah?

INTISARI

Hipertensi adalah kenaikan tekanan darah sistolik dan/atau diastolik yaitu 140/90
mmHg atau lebih. Hipertensi dijuluki sebagai the silent killer karena sering tidak
menunjukkan keluhan, sehingga penderita tidak menyadari bahwa dirinya
mengalami hipertensi, tetapi akhirnya mendapatkan dirinya sudah ditemukan
adanya penyakit penyulit atau komplikasi akibat hipertensi. Salah satu penyebab
dari hipertensi adalah dari factor asupan yaitu asupan lemak yang berlebih dan
asupan kalium dan magnesium yang kurang.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran tingkat asupan lemak, kalium
dan magnesium pada pasien hipertensi di Puskesmas Kesambi Kota Cirebon. Jenis
penelitian ini adalah deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional.
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh penderita hipertenssi yang melakukan
pengobatan rawat jalan di Puskesmas Kesambi Kota Cirebon yang memenuhi
kriteria inklusi. Pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik non
probability sampling dengan pendekatan accidental sampling atau kebetulan
bertemu. Pengumpulan data dilakukan melalui form kuesioner FFQ (Food
Frequency Questionare).

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pasien hipertensi rawat jalan di Puskesmas
Majasem Kota Cirebon pada penelitin ini berjumlah 42 responden dengan rentang
usia 20 — 80 tahun yang memiliki asupan lemak, kalium, dan magnesium yang baik
yaitu (57,1%, 0%, 16,7%) sedangkan sampel yang memilki asupan lemak berlebinh,
kalium, dan magnesium kurang yaitu (42,9%, 100%, 83,3%). Sehingga dapat
disimpulkan bahwa penderita hipertensi sudah mulai membatasi asupan lemak
namun untuk asupan kalium dan magnesium masih tergolong kurang.

Kata Kunci: Asupan Lemak, Kalium, Magnesium, Hipertensi
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