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Abstrak
Latar belakang: Stroke merupakan penyakit yang dapat mengganggu fungsi kinerja otak, apabila
dibiarkan dan tidak ditangani dapat menyebabkan kematian. di Indonesia angka kejadian penyakit
ini terus bertambah sekitar 14,7%, sejak tahun 2013 dari 9%. Provinsi paling tinggi Yyaitu
kalimantan timur sejumlah 14,7% sedangkan untuk provinsi paling sedikit yaitu Papua sejumlah
4,1%. Untuk di Jawa Tengah sejumlah 3,8%.Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
gambaran tekanan darah dan Indeks masa tubuh pada pasien stroke di Puskesmas Kemangkon,
Kabupaten Purbalingga. Metode: peneliti menggunakan desain penelitian deskriptif dengan
pendekatan retrospektif. Pengambilan sampel dengan cara teknik total sampling sebanyak 52
responden. Serta menggunakan analisis univariat distribusi frekunsi.Hasil: Didapatkan hasil data
nilai rata-rata indeks massa tubuh adalah 23.8 Kg/m?, nilai minimum adalah 22.5 Kg/m?, nilai
maksimum adalah 24,3 Kg/m dan bahwa nilai rata-rata tekanan darah sistolik adalah 113.8 mmHg,
nilai minimum 100 mmHg, nilai maksimum 160 mmHg. Tekanan darah diastolik nilai rata-rata

75.5 mmHg, nilai minimum 70 mmHg dan nilai maksimum 90 mmHg.

Kata Kunci: Tekanan Darah, IMT, Stroke

PENDAHULUAN

Stroke yaitu penyakit yang mengganggu
fungsi kinerja otak, apabila dibiarkan dan tidak
ditangani dapat menyebabkan kematian.
(Hartono et al., 2019). ASEAN Neurological
Association (ASNA) Stroke Epidemiological
Study dimana didapatkan data 2065 pasien
stroke di 28 rumah sakit di Indonesia, usia rata-
rata adalah 59 tahun, 13% kurang dari 45 tahun,
dan 37% lebih dari 65 tahun [11]

Berdasarkan Riskesdas (2018) kejadian
stroke di Indonesia angka kejadian penyakit ini
terus bertambah sekitar 15%, sejak tahun 2013
dari 9%. Provinsi paling tinggi yaitu kalimantan
timur sejumlah 15% sedangkan untuk provinsi
paling sedikit vyaitu Papua sejumlah
4,1%.penyakit stroke di Jawa Tengah tercatat
sebanyak 3,8% [16].

Berdasarkan data Dinas
Kabupaten Purbalingga stroke

Kesehatan
menduduki
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peringkat ke 4 setelah penyakit Hipertensi dan
dekomp kordis. Stroke yang banyak ditemukan
di Puskesmas Purbalingga memiliki angka
insidensi sebanyak 213 kasus pada tahun 2018.
Pada tahun 2018 Kecamatan Kemangkon
memiliki angka insidensi stroke tertinggi [3].
Faktor yang dapat mempengaruhi stroke
antara lain Faktor yang tidak bisa dirubah
meliputi umur, suku, jenis kelamin, dan
genetik. Faktor yang bisa dirubah yang meliputi
hipertensi, diabetes mellitus, penyakit jantung,
merokok, aktifitas fisik/olahraga, kepatuhan
kontrol tekanan darah, konsumsi alkohol [22].
Tekanan darah adalah kekuatan yang
bertujuan supaya darah mengalir dan ke seluruh
jaringan tubuh manusia. Darah memiliki funsi
untuk mengangkut oksigen dan zat zat penting
ke seuruh tubuh [13]. Tekanan darah tinggi
adalah salah satu pemicu stroke. Tekanan
sistolik maupun diastolik yang tinggi adalah
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penyebab terjadinya strok [11]. Pengukuran
tekanan darah secara rutin adalah bentuk upaya
pencegahan awal dari stroke [16].

Indeks massa tubuh adalah gambaran
dimana kadar lemak yang dimiliki setiap
individu. Indeks massa tubuh  merupakan
pengukuran sederhana yang dapat digunakan
semua orang dalam mengukur kecukupan gizi
pada orang dewasa. Hasil dari penghitungan
Indeks massa tubuh akan menyimpulkan
apakah berat badan seseorang berada dalam
kategori apa [11].

Penelitian (Fuadi et al., 2020),
mendapatkan data 65 kasus (57%) pasien
obesitas, sebanyak 34 kasus (53%) adalah
sebagian besar pasien stroke. Peningkatan berat
badan dari kasus ini trejadi akibat dari
penumpukan lemak yang ada ditubuh.
Peningkatan lemak disini akan menyebabkan
faktor resiko pada tubuh, hal ini searah dengan
resiko gangguan kesehatan seperti obesitas
[34].

Berdasarkan pra survey yang dilakukan
pada tanggal 6 Mei 2021 di Puskemas
Kemangkon didapatkan sebanyak 70 penderita
stroke dari bulan Januari sampai Mei 2020. Pra
survey yang telah dilakukan didapatkan data
pada bulan Januari sebanyak 18 orang, data
yang diambil untuk pra survey sebanyak 9
orang dengan pada bulan Januari dengan hasil
3 orang laki-laki dan 6 perempuan. Usia
berisiko > 50 tahun 7 orang dan < 50 tahun 2
orang. Obesitas sebanyak 5 orang dan tidak
obesitas sebanyak 4 orang. Tekanan darah
sistolik >140 mmHg sebanyak 6 orang dan
tekanan darah diastolic > 60 sebanyak 6 orang.
Data pra survey menjukan bahwa faktor risiko
terkena stoke pada usia >55 tahun, obesitas dan
tekanan darah >140 mmHg. Berdasarkan hasil
data di atas peneliti tertarik untuk melakukan
penelitian tentang gambaran tekanan darah dan
Indeks masa tubuh pada pasien stroke di
Puskesmas Kemangkon, Kabupaten
Purbalingga
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LANDASAN TEORI

Stroke atau cedera cerebrovaskuler
adalah kehilangan fungsi otak yang diakibatkan
oleh berhentinya suplai darah ke bagian otak
sering ini  adalah  kulminasi  penyakit
serebrovaskuler selama beberapa tahun [15].
Stroke merupakan suatu gangguan fungsional
otak yang terjadi secara mendadak dengan
tanda dan gejala klinik baik fokal atau global
selama lebih dari 24 jam sehingga dapat
menimbulkan kematian akibat dari gangguan
peredaran darah di otak [24].

Stroke adalah suatu sindrom klinis yang
ditandai dengan hilangnya fungsi otak secara
akut dan dapat menimbulkan kematian [9].
Stroke  merupakan  penyakit  gangguan
fungsional otak berupa kelumpuhan saraf
akibat terhambatnya aliran darah ke otak.
Secara sederhana stroke dapat didefinisikan
sebagai penyakit otak akibat terhentinya suplai
darah ke otak karena sumbatan (Stroke Non
Hemoragik) ataupun perdarahan (Stroke
Hemoragik) [29].

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini adalah deskriptif
dengan  pendekatan  retrospektif.  Yang
bertujuan untuk melihat apakah gambaran
tekanan darah dan Indeks massa tubuh (IMT)
pada pasien stroke di Puskesmas Kemangkon,
Kabupaten  Purbalingga.  Penelitian  ini
dilakukan sekitar bulan Mei-Juli 2021. Populasi
dalam penelitian sebanyak 52 responden dari
bulan Februari-Mei 2020.

Teknik pengambilan sampel
menggunakan total sampling. Data sekunder
dalam penelitian ini menggunakan data rekam
medis. Serta data tambahan dalam penelitian ini
berupa data tentang usia, jenis kelamin, tekanan
darah, Indeks Masa Tubuh (IMT). Analisa
univariat yang telah digunakan distribusi
frekunsi dan menggunakan tendesi central
rerata (mean dan standar deviasi) dan nilai
minimun, maksimum.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Penelitian ini dilakukan di Puskesmas
Kemangkon, Kabupaten Purbalingga, dengan
jumlah sampel 52 responden. Pada bulan Mei
sampai Juli 2021. Berikut hasil data dari
penelitian ini :

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden
Berdasarkan Usia dan Jenis Kelamin Pada
Pasien Stroke di Puskesmas Kemangkon Pada
Tahun 2020 (N=52)

O Jurnal Inovasi Penclitian

Frekue

Karakteristik nsi Prosentase
N %

Jenis Kelamin
Perempuan 21 40.4
Laki-laki 31 59,6
Jumlah 52 100
Usia
Usia Berisiko > 50 47 90,4
tahun
Usia Tidak 5 9.6
Berisiko < 50
tahun
Jumlah 52 100

Tabel 1. diperoleh data karakteristik
responden laki-laki 31 orang (59,6%). Usia
sebagian besar > 50 tahun sebanyak 47 orang
(90,4%).

Tabel 2

Nilai Mean, Minimum, Maksimum Indeks
Massa Tubuh pada Penderita Stroke (N=52)
Variabel Mean Min Mak Median
Indeks
Massa 238 225 24.3 24
Tubuh

Tabel 2 di atas menunjukan bahwa nilai
rata-rata indeks massa tubuh 23.8 Kg/m?, nilai
minimum 22.5 Kg/m?, nilai maksimum 24,3
Kg/m?.,
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Tabel 3
Nilai Mean, Minimum, Maksimum Tekanan
Darah Sistolik dan Diastolik pada Penderita
Stroke (n=52)

Variabel
Tekanan
darah
sistolik
Tekanan
darah
diastolik
Tabel 3 di atas menunjukan bahwa nilai
rata-rata tekanan darah sistolik 113.8 mmHg,
nilai minimum 100 mmHg, nilai maksimum
160 mmHg. Tekanan darah diastolik nilai rata-
rata 75.5 mmHg, nilai minimum 70 mmHg dan
nilai maksimum 90 mmHg.

Mean Min Mak Median

113.8 100 160 110

75.5 70 90 75

Pembahasan
Berdasarkan hasil data penelitian dari
bulan Mei-Juli 2021, diperoleh jumlah

responden sebanyak 52 responden dari bulan
Februari-Mei 2020 diperoleh hasil sebagai
berikut:

Gambaran karakteritik responden
berdasarkan usia dan jenis kelamin pada
pasien stroke di Puskesmas Kemangkon
pada tahun 2020

Jenis Kelamin

Responden dengan jenis kelamin laki-laki
sebanyak 31 orang (59,6%). Penelitian ini
sejalan dengan Suwaryo (2019) menujukan
hasil data responden terbanyak adalah laki-laki
(52,6%). Faktor Stroke pada perempuan lebih
sedikit karena pengaruh hormon estrogen
sebagai pelindung pada proses aterosklerosis
[10].

Menurut asumsi peneliti risiko penyakit
stroke lebih tinggi pada laki-laki karena faktor
hormon. Hal ini sejalan dengan Wardhani dan
Martini (2015), menyebutkan bahwa laki-laki
lebih sering terkena penyakit stroke karena
disebabkan  faktor ~ hormon.  Laki-laki
mempunyai risiko stroke dua sampai tiga kali
lipat dari perempuan.
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Angka kematian laki-laki yang terkena
stroke menunjukan lebih tinggi dari perempuan
akan tetapi apabila perempuan hampir masuk
menopause hal ini sama seperti laki-laki yang
cenderung terkena stroke. Sebagian besar
responden memiliki pengetahuan pada kategori
kurang untuk masalah stroke yang dialami.
Faktor risiko sering diremehkan oleh sebagian
orang hal ini yang memicu timbulnya penyakit
tertentu.

Usia

Usia berisiko responden sebagian besar
pada usia berisiko > 50 tahun sebanyak 47
orang (90,4%) dari 52 responden. Penelitian ini
sejalan dengan Hardika (2020), penelitian ini
didapatkan 56,7% berada dikategori umur >55
tahun. Hal ini dapat ditarik kesimpulan bahwa
kejadian stroke berdasarkan diumur <45 tahun
cenderung lebih sedikit dibandingkan umur >45
tahun, hal ini terjadi karena hormon estrogen
pada perempuan menopouse mulai berkurang.

Menurut asumsi peneliti risiko stroke
dapat meningkat seiring dengan penambahan
usia karena semakin bertambahnya usia
penurunan semua fungsi-fungsi organ dalam
tubuh sehingga meningkatkan timbulnya
berbagai jenis penyakit salah satunya stroke.
Hal ini searah dengan penelitian dari Tamam
dkk (2020), dengan hasil penelitian dimana
apabila seseorang berada pada usia lanjut maka
akan lebih mudah terkena stroke apabila
mempunyai riwayat tekanan darah tinggi.

Hal searah karena proses penuaan yang
terjadi secara alamiah pada lansia, dimana
pembuluh darah akan menjadi tidak lentur
karena terdapat timbunan pada pembuluh
darah. Apabila seseorang telah berumur lebih
dari 55 tahun, risiko akan semakin tinggi. Hal
ini menjadi pedoman bahwa apabila lansia
diatas umur 50 tahun yang memiliki resiko
stroke harus perlu pengawasan dari keluarga
terdekat.

Gambaran Indeks Massa Tubuh pada
Penderita Stroke di Puskemas Kemangkon

Hasil data dari nilai rata-rata indeks

massa tubuh 23.8 Kg/m?, nilai minimum 22.5
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Kg/m?, nilai maksimum 24,3 Kg/m?. Hasil
penelitian sejalan dengan Sukmawati dkk
(2018), disimpulkan bahwa sebagian besar
pasien stroke yang tidak mengalami obesitas
yaitu 76 orang ( 98% ). Menurut asumsi peneliti
apabila sesorang mengalami stroke serta pasien
dalam kondisi penurunan kesadaran makan
pemenuhan gizi untuk pasien akan mengalami
gangguan sehingga dapat juga mengalami
penurunan indeks massa tubuh.

Hal ini disebabkan karena faktor yaitu
diet rendah lemak serta olahraga yang dapat
meningkatkan aktivitas fisik, serta maraknya
suplemen yang menjanjikan bahwa seseorang
akan turun berat badanya apabila diminum [30].

Pasien dengan latar belakang obesitas
memang cenderung lebih banyak resiko
dikarenakan obesitas yaitu penyakit yang dapat
menyebabkan stroke. Serta hubungan antara
obesitas dengan stroke terlihat jelas dengan
pengukuran lingkar area perut dibandingkan
dengan indeks massa tubuh. Sehingga pada saat
penelitian bisa saja indeks massa tubuh sangat
dibutuhkan [15].

Apabila seseorang melakkan aktifitas
fisik yang tidak teratur dapat meningkatkan
risiko obesitas. Orang yang kurang aktifitas
cenderung mempunyai frekuensi  denyut
jantung yang lebih tinggi sehingga otot jantung
harus bekerja lebih keras pada saat mengalirkan
oksigen dalam darah keseluruh tubuh. semakin
keras dan sering otot jantung bekerja maka akan
semakin besar tekanan yang harus diterima
pada arteri dalam mengirimkan darah keseluruh
tubuh [26].

Gambaran Tekanan Darah Sistolik dan
Diastolik pada Penderita Stroke

Dari hasil data didapatkan nilai rata-rata
tekanan darah sistolik 113.8 mmHg, nilai
minimum 100 mmHg, nilai maksimum 160
mmHg. Tekanan darah diastolik nilai rata-rata
75.5 mmHg, nilai minimum 70 mmHg dan nilai
maksimum 90 mmHg. Tekanan darah yang
menurun pada pasien yang mengalami stroke
akut merupakan suatu pertanda adanya
kerusakan pada otak yang dapat meluas
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menjadi penyakit jantung koroner sehingga
pasien stroke yang berada diruang intensif
harus mendapatkan pemantauan yang berkala
untuk menurunkan mortalitas dan disabilitas
pasca stroke sekitar 20% dan perlu diperhatikan
dalam pemberian terapi obat antihipertensi [6].

Penelitian yang dilakukan oleh Razdiq
(2020), didapatkan distribusi  klasifikasi
tekanan darah sistolik >160 mmHg atau
tekanan darah diastolik >100 mmHg. Faktor
yang paling tinggi terjadinya stroke adalah
tekanan darah yang diatas noormal. Hal ini
perlu dihindari karena apabilatidak ditangani
Dengan baik akan beresiko besar. Tekanan
darah yang tinggi dapat mengakibatkan kinerja
jantung lebih cepat dikarenakan jantung akan
memompa darah keseluruh tubuh dan apabila
dibiarkan akan ada kerusakan pada endotel
[26].

Hal ini searah dengan data tekanan darah
>140/ >90 mm/Hg, sangat berpengaruh
terhadap terjadinya Stroke. Tekanan darah
yang terus meningkat secara perlahan akan
merusak dinding pembuluh darah dan
meningkatkan tekanan pada arteri sehingga
terbentuknya bekuan darah dan apabila
dibiarkan tekanan darah akan dapat
menyebabkan aliran pasokan oksigen terhenti
dan menyebabkan stroke [2].

PENUTUP
Kesimpulan

Dari hasil data dan penjelasan dapat
ditarik kesimpulan bahwa sebagian besar
responden laki-laki 31 orang (59,6%), usia yang
memiliki resiko stroke > 50 tahun 47 orang
(90,4%). Dan nilai rata-rata indeks massa tubuh
adalah 23.8 Kg/m2, nilai minimum 22.5
Kg/m2, nilai  maksimum 24,3 Kg/m2.
Sedangkan nilai rata-rata tekanan darah sistolik
adalah 113.8 mmHg, nilai minimum 100
mmHg sedangkan nilai maksimum 160 mmHg
dan nilai rata-rata tekanan darah diastolik
adalah 75.5 mmHg, nilai minimum 70 mmHg
dan nilai maksimum 90 mmHg
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Saran

1. Bagi Responden
Diharapkan dapat selalu menjaga indeks
massa tubuh dan tekanan darah dalam
rentang normal sehingga menurunkan
timbulnya serangan stroke yang berulang.

2. Bagi Responden
Diharapkan dapat selalu menjaga indeks
massa tubuh dan tekanan darah dalam
rentang normal sehingga menurunkan
timbulnya serangan stroke yang berulang.
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