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MOTTO 

 

 

“Allah SWT tidak akan membebani seorang hamba melainkan sesuai dengan 

kemampuannya” 

(Q.S Al-Baqarah:286) 

 

 

“it’s fine to fake it until you make it, until you do, until it true.” 

(Taylor Swift) 

 

 

“Orang lain tidak akan paham struggle dan masa sulitnya kita, yang mereka ingin 

tahu hanya bagian succes stories. Berjuanglah untuk diri sendiri walaupun tidak 

ada yang tepuk tangan. Kelak diri kita di masa depan akan sangat bangga dengan 

apa yang kita perjuangkan hari ini, tetap berjuang dan tetap semangat ya.” 
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ABSTRAK 

GAMBARAN KEPATUHAN DIET RENDAH GARAM PADA PENDERITA 

HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS GOMBONG 

 

Latar Belakang : Hipertensi merupakan kenaikan tekanan darah sistolik di atas 

140 mmHg serta tekanan darah diastolik di atas 90 mmHg pada 2 kali pembacaan 

ataupun lebih. Hipertensi ialah penyakit sillent killer disease sebab hipertensi baru 

dikenal setelah terjadi komplikasi. Hipertensi sudah jadi permasalahan kesehatan 

warga yang utama di indonesia serta sebagian negeri di dunia. Diet dengan 

mengonsumsi makanan yang dianjurkan dapat mengontrol tekanan darah karena 

salah satu pengobatan bagi penderita hipertensi. Beberapa makanan yang 

dianjurkan untuk penderita hipertensi antara lain mengurangi konsumsi makanan 

asin, mengurangi alkohol, memperbanyak makan sayur dan buah, menghindari 

makanan seperti bagian hewan, otak, santan kental, kulit ayam dan banyak minum 

air putih. 

Tujuan Penelitian : Untuk mengetahui tingkat kepatuhan diet rendah garam pada 

penderita hipertensi.  

Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan metode deskriptif kuantitatif 

dengan pendekatan cross sectional. Teknik penggambilan sampel menggunakan 

teknik total sampling dengan jumlah sampel 63 orang. Instrumen penelitian 

menggunakan kuesioner kepatuhan diet rendah garam pada pasien Hipertensi. Data 

diolah dengan SPSS-25 dan dianalisis menggunakan uji Univariat dalam bentuk 

presentase. 

Hasil Penelitian : Hasil penelitian didapatkan tingkat kepatuhan diet rendah garam 

responden mayoritas patuh sebanyak 52 orang (76,5%) dan untuk tidak patuh 

sebanyak 16 orang (23,5%) terhadap diet yang dijalaninnya.  

Kesimpulan : Tingkat Kepatuhan Diet Rendah Garam pada Pasien Hiertensi di 

wilayah kerja Puskesmas Gombong mayoritas patuh sebanyak 52 orang (76,5%). 

Rekomendasi : Peneliti selanjutnya agar meneliti dengan menggunakan desain 

yang dapat menggambarkan hubungan untuk mengetahui faktor yang menjadi 

penyebab patuh atau tidaknya penderita hipertensi dalam menjalankan diet rendah 

garam. 

Keys Words;Hipertensi, Rendah Garam, Kepatuhan Diet 
1.Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong 
2.Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong 
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ABSTRACT 

 

DESCRIPTION OF THE COMPLIANCE OF LOW SALT DIET IN 

HYPERTENSION PATIENTS IN THE WORKING AREA OF PUSKESMAS 

GOMBONG 

 

Background: Hypertension is an increase in systolic blood pressure above 140 

mmHg and diastolic blood pressure above 90 mmHg on 2 or more readings. 

Hypertension is a silent killer disease because hypertension is only recognized after 

complications occur. Hypertension has become a major public health problem in 

Indonesia and several countries in the world. Diet by consuming the recommended 

foods can control blood pressure because it is one of the treatments for people with 

hypertension. Some foods recommended for people with hypertension include 

reducing consumption of salty foods, reducing alcohol, eating more vegetables and 

fruit, avoiding foods such as animal parts, brains, thick coconut milk, chicken skin 

and drinking lots of water.. 

Purpose: To determine the level of adherence to a low salt diet in hypertensive 

patients. 

Method: This study used a quantitative descriptive method with a cross sectional 

approach. The sampling technique used a total sampling technique with a total 

sample of 63 people. The research instrument used a low-salt diet adherence 

questionnaire in hypertensive patients. Data were processed with SPSS-25 and 

analyzed using the Univariate test in the form of percentages. 

Result: The results of the study showed that the majority of respondents adhered to 

a low-salt diet, 52 people (76.5%) obeyed and 16 people (23.5%) disobeyed the diet 

they were on. 

Conclusion: The Compliance Level of the Low Salt Diet in Hypertension Patients 

in the working area of the Gombong Health Center is the majority of 52 people 

(76.5%) complying. 

Recommendation: For future researchers should conduct research using a design 

that can describe the relationship to find out the factors that cause adherence or not 

of hypertensive patients in running a low-salt diet.. 

 

Key words: Hypertension,low salt , Dietary Compliance 
1.Student of Universitas Muhammadiyah Gombong 
2.Lecturer of Universitas Muhammadiyah Gombong 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang  

Hipertensi merupakan kenaikan tekanan darah sistolik di atas 140 

mmHg serta tekanan darah diastolik di atas 90 mmHg pada 2 kali 

pembacaan ataupun lebih. Hipertensi ialah penyakit sillent killer disease 

sebab hipertensi baru dikenal setelah terjadi komplikasi. Hipertensi sudah 

jadi permasalahan kesehatan warga yang utama di indonesia serta sebagian 

negeri di dunia. Jumlah permasalahan hipertensi paling utama di negeri 

tumbuh di perkirakan bertambah dari 639 juta permasalahan pada tahun 

2000 jadi 1, 15 miliyar permasalahan pada tahun 2025, bertambah dekat 

80% pada tahun 2025. (Kemenkes, 2019). 

World Health Organization mengemukakan kalau, jumlah pengidap 

hipertensi menggapai 1, 13 miliyar pada tahun 2015, yang berarti 1 dari 3 

orang di dunia hendak terdiagnosis hipertensi. Jumlah ini terus bertambah 

tiap tahunnya serta diproyeksikan bertambah secara signifikan pada tahun 

2025, dengan ditaksir 1, 5 miliyar orang mengidap hipertensi. Hipertensi 

pula ialah salah satu pemicu utama kematian di dunia. Diperkirakan 10, juta 

orang wafat. Hasil Riskesdas menciptakan kalau pada tahun 2018 menerima 

informasi dengan prevalensi 34, 1% pada penderita hipertensi di Indonesia 

yang disurvei pada penduduk berumur 18 tahun ke atas. (WHO, 2018). 

Bersumber pada Riset Kesehatan Dasar Indonesia (2018) penderita 

hipertensi di Indonesia mencapai 34,1 %, prevalensi hipertensi pada usia ≥ 

18 tahun bagi penaksiran dokter ialah sebesar 8, 4%, provinsi Sulawesi 

Utara menempati urutan paling tinggi ialah sebesar 13, 2% serta terendah 

ialah provinsi Papua sebesar 4, 4%. Prevalensi hipertensi bersumber pada 

penaksiran dokter ataupun minum obat ialah sebesar 8, 8%, provinsi 

Kalimantan Selatan menempati urutan paling tinggi ialah sebesar 13, 5% 

serta terendah ialah provinsi Papua sebesar 4, 7%. Prevalensi hipertensi 

bersumber pada hasil pengukuran tekanan darah pada penduduk usia ≥ 18 
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Tahun ialah sebesar 34, 11%, provinsi Kalimantan Selatan menempati 

urutan paling tinggi ialah sebesar 44, 1% sebaliknya terendah ialah provinsi 

Papua ialah sebesar 22, 2% dari jumlah penduduk pengidap hipertensi. 

(Kemenkes, 2019). 

Menurut hasil Riskesdas 2018, prevalensi hipertensi di Provinsi Jawa 

Tengah sebesar 37,57 persen. Prevalensi hipertensi lebih tinggi pada wanita 

(40,17%) dibandingkan pria (34,83%). Prevalensi di kota sedikit lebih tinggi 

(38,11%) dibandingkan di pedesaan (37,01%). Insiden meningkat seiring 

bertambahnya usia. Perkiraan jumlah penduduk usia 15 tahun ke atas yang 

menderita hipertensi pada tahun 2019 adalah 8.070.378 atau 30,4% dari 

seluruh penduduk usia 15 tahun ke atas. Dari total perkiraan tersebut, 

sebanyak 2.999.412 orang atau 37,2% menggunakan layanan kesehatan. 

Kabupaten/kota dengan persentase pelayanan kesehatan tertinggi untuk 

penderita hipertensi adalah Kabupaten Karanganyar, Jepara dan Kota 

Magelang masing-masing sebesar 100%. Persentase terendah ada di 

Purworejo (12,9%). (DINKES, 2019). 

Di Kabupaten Kebumen jumlah penderita hipertensi tahun 2018 

mencapai 1.252 orang, persentase pelayanan kesehatan penderita hipertensi 

berada di Kecamatan Alian (7.856 kasus), Kecamatan Buayan (5.934 

kasus), Kabupaten Kebumen II (5.489 kasus). ), Kecamatan Gombong yaitu 

(2.973 kasus) dan persentase penderita hipertensi terendah di wilayah 

Padureso (1.482 kasus). (Dinas kesehatan Kebumen, 2018). 

Kepatuhan diet adalah kegiatan seumur hidup bagi penderita 

hipertensi dan keinginan internal penderita hipertensi untuk diet. Kepatuhan 

terhadap kontrol pola makan sangat mempengaruhi tekanan darah normal. 

Tujuan dari diet hipertensi adalah untuk menurunkan tekanan darah tinggi 

dan mengurangi serta menormalkan penumpukan garam di jaringan 

tubuh. (Auliarahmawati & Khasanah, 2019).  

Diet dengan mengonsumsi makanan yang dianjurkan dapat 

mengontrol tekanan darah karena salah satu pengobatan bagi penderita 

hipertensi. Beberapa makanan yang dianjurkan untuk penderita hipertensi 
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antara lain mengurangi konsumsi makanan asin, mengurangi alkohol, 

memperbanyak makan sayur dan buah, menghindari makanan seperti 

bagian hewan, otak, santan kental, kulit ayam dan banyak minum air putih. 

(Anisah & Soleha, 2018). Makanan penyebab darah tinggi adalah makanan 

cepat saji yang mengandung bahan pengawet, kadar garam yang berlebihan 

dalam makanan dan kelebihan lemak. (Apriliani et al., 2021). 

Menurut Mapagerang & Alimin (2018), Diet rendah garam yang 

dianjurkan untuk penderita hipertensi berat adalah 200-400 mg Na/hari, 

untuk penderita hipertensi sedang 600-800 mg Na/hari, dan untuk penderita 

hipertensi ringan 1000/1200 mg Na/hari. hari Di Indonesia, konsumsi garam 

atau banyaknya natrium dalam makanan menjadi salah satu penyebab 

tekanan darah tinggi. Sodium diserap ke dalam pembuluh darah dengan 

konsumsi garam yang tinggi, menyebabkan retensi air. (Purwono et al., 

2020). 

Berdasarkan hasil penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh  

Ningrum, (2020), yang berjudul Gambaran Tingkat Kepatuhan Diet Rendah 

Garam Pada Lansia Dengan Hipertensi di Desa Soddara Kecamatan 

Pasongsongan Kabupaten Sumenep dengan jenis penelitian deskriptif 

dengan pendekatan Survey. Dimana populasinya adalah seluruh lansia yang 

menderita hipertensi di Desa Soddara sebanyak 53 orang. Teknik sampling 

mnggunakan simple random sampling dengan responden sebanyak 47 

orang. Pengumpulan data menggunakan kuesioner. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan diet rendah garam pada lansia 

dengan hipertensi di Desa Soddara Kecamatan Pasongsongan sebanyak 31 

orang (66%) menunjukan perilaku diet rendah garam yang buruk. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan oleh 

peneliti di wilayah kerja Puskesmas Kecamatan Gombong Kabupaten 

Kebumen yang dilakukan pada bulan 13 Oktober 2022 kepada 10 anggota 

Prolanis Penderita Hipertensi. Di dapatkan data dari hasil wawancara, 

sebanyak 7 dari 10 responden memliki kesadaran terhadap kepatuhan diet 

untuk mengurangi konsumsi garam, responden mengatakan jika sudah 
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mengurangi konsumsi garam sedikit demi sedikit sejak awal di diagnosa 

Hipertensi dan responden juga rutin mengecek kesehatannya setaip bulan di 

kegiatan Prolanis yang diadakan oleh Puskesmas Gombong. Responden 

juga rutin melakukan kegiatan yang positif seperti olahraga ringan, jalan-

jalan dan kegiatan lain yang menghibur diri untuk mengurangi stress dan 

penyakitnya. Kemudian 3 dari 10 responden memiliki ketidak patuhan 

terhadap diet untuk mengurangi konsumsi garam, mereka masih 

menganggap biasa penyakit hipertensi ini dan masih sembarangan dalam 

mengonsumsi makanan. Mereka masih makan makanan yang berlemak, 

makanan tinggi garam dan diantara mereka masih ada yang merokok. 

Mereka juga malas untuk melakukan olahraga yang menyebabkan tekanan 

darah mereka tidak kunjung turun. Tetapi mereka masih rutin mengikuti 

kegiatan Prolanis di Puskesmas Gombong setiap bulannya. Menurut data 

dari Puskesmas Kecamatan Gombong, jumlah penderita hipertensi per 

bulan Januari – September 2022 sebanyak 2.965 orang. Dan yang mengikuti 

kegiatan prolanis pada penderita hipertensi sebanyak 68 orang. Berdasarkan 

fenomena di atas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai 

“Gambaran Kepatuhan Diet Rendah Garam Pada Penderita Hipertensi di 

Wilayah Kerja Puskesmas Gombong.” 

B. Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang diatas, rumusan masalah pada penelitian ini 

adalah “Gambaran Kepatuhan Diet Rendah Garam Pada Penderita 

Hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Gombong?”. 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

Tujuan umum dari penelitian ini yaitu untuk mengetahui bagaimanakah 

gambaran kepatuhan diet rendah garam penderita hipertensi di wilayah 

kerja Puskesmas Gombong Kabupaten Kebumen. 

2. Tujuan Khusus  
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Secara khusus penelitian ini pada kepatuhan diet rendah garam 

penderita hipertensi bertujuan untuk :  

a. Tujuan mengidentifikasi karakteristik responden : umur, jenis 

kelamin, lama penyakit hipertensi.  

b. Tujuan mengetahui tingkat kepatuhan diet rendah garam pada 

penderita hipertensi.  

D. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat bagi pengembangan ilmu  

Bisa berguna untuk mengembangkan dan menambah kepatuhan yang 

telah ada mengenai gambaran kepatuhan diet rendah garam penderita 

hipertensi.  

2. Manfaat bagi praktis  

a. Bagi Peneliti  

Penelitian ini berguna dalam memberikan pengetahuan dan 

informasi dalam bidang keperawatan medikal bedah, mengenai 

kepatuhan diet rendah garam pada penderita hipertensi.  

b. Bagi Tempat Penelitian  

Diharapkan bisa memberikan informasi terkait kepatuhan diet 

rendah garam supaya penderita bisa melaksanakan perawatan secara 

rutin dan tercapainya kualitas kesehatan pasien yang terbaik.  

c. Bagi Masyarakat  

Diharapakan bisa dijadikan masukan bagi pelayanan kesehatan di 

masyarakat tentang kepatuhan diet rendah garam bagi penderita 

hipertensi.  
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E. Keaslian Penelitian  

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian  

No Nama Peneliti 

dan Tahun 

Penelitian 

Judul Penelitian Metode Penelitian Hasil Penelitian Persamaan dan 

Perbedaan 

dengan 

Penelitian ini 

1 Rifa Novitriani,  

(Novitriani, 

2021) 

Gambaran Kepatuhan 

Diet Rendah Garam 

dan Kualitas Hidup 

Pada Penderita 

Hipertensi di RS PMI 

Kota Bogor  

Jenis penelitian ini 

menggunakan 

desain deskriptif, 

dengan teknik 

purposive sampling 

Hasil yang di 

dapatkan Kepatuhan 

diet rendah garam 

dan kualitas hidup 

pada penderita 

hipertensi di RS 

PMI Kota Bogor  

menunjukan bahwa 

sebanyak 37 

responden (70%) 

patuh terhadap diet 

rendah garan dan 

sebanyak 30 

responden (57%) 

memiliki kualitas 

hidup baik. Dengan 

total responden 

sebanyak 67 

responden yang 

diteliti.  

Persamaan: 

meneliti variabel 

hipertensi dan 

kepatuhan diet 

rendah garam. 

Dan sama-sama 

menggunakan 

metode deskriptif 

kuantitatif.  

 

Perbedaan : 

populasi, teknik 

pengambilan data, 

waktu dan tempat 

penelitian  

2 Sri Wahyuni 

Martha 

Ningrum, 

(Ningrum, 2020) 

Gambaran Tingkat 

Kepatuhan Diet 

Rendah Garam Pada 

Lansia Dengan 

Hipertensi di Desa 

Soddara Kecamatan 

Pasongsongan 

Kabupaten Sumenep 

Jenis penelitian ini 

yaitu Deskriptif 

dengan pendekatan 

Survey. Dengan 

teknik sampling 

simple random 

sampling 

Hasil penelitian 

tingkat kepatuhan 

diet rendah garam 

pada lansia dengan 

hipertensi di Desa 

Soddara  

menunjukan bahwa 

sebanyak 31 

responden (66%) 

menunjukan 

Persamaan : 

meneliti variabel 

hipertensi dan 

kepatuhan diet 

rendah garam. 

 

Perbedaan : 

populasi, teknik 

sampling, waktu 
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perilaku diet rendah 

garam yang buruk. 

Dengan total 

responden sebanyak 

53 responden yang 

diteliti.  

dan tempat 

penelitian  

3 Ni Putu Diah 

Purnamaningsih, 

(Purnamaningsi

h, 2021) 

Gambaran Kepatuhan 

Diet Pada Pasien 

Hipertensi di 

Puskesmas Mengwi 1 

Tahun 2021 

Jenis penelitian 

menggunakan 

penelitian deskriftif, 

menggunakan 

teknik probability 

sampling yaitu 

random sampling 

Hasil penelitian 

Kepatuhan Diet 

pada Pasien 

Hipertensi di 

Puskesmas Mengwi 

1 menunjukan 

bahwa mayoritas 

responden dengan 

kepatuhan diet 

rendah sebanyak 54 

responden (61,4 %), 

kepatuhan sedang 

sebanyak 32 

responden (36.4%), 

dan kepatuhan 

tinggi sebanyak 2 

responden (2,2%) 

dari sebanyak 789 

responden yang 

diteliti. 

Persamaan : 

meneliti variabel 

hipertensi 

kepatuhan diet 

pada pasien 

hipertensi.  

 

Perbedaan : 

populasi, teknik 

sampling, waktu 

dan tempat 

penelitian.   
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menggunakan populasi yang lebih banyak selain dari penderita yang 

mengikuti kegiatan PROLANIS secara rutin.  
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Lampiran 1 Jadwal Pelaksanaan Kegiatan  

 

JADWAL PELAKSANAAN KEGIATAN 

 

NO Kegiatan Okt Nov Des Jan Feb Mart April Mei Juni  Juli  Agus 

1.  Penentuan tema            

2. Penyusunan 

proposal 

           

3. Ujian proposal            

4.  Uji etik            

5. Uji validitas            

6. Pengambilan 

data hasil 

penelitian 

           

7. Penyusunan 

hasil penelitian 

           

8. Ujian hasil 

penelitian 
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Lampira 2 Surat Izin Studi Pendahuluan 1 
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Lampiran 3 Surat Izin Studi Pendahuluan 2 

 

 



 
 

 

Universitas Muhammadiyah Gombong  

Lampiran 4 Surat Balasan Studi Pendahuluan 1 
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Lampiran 5 Surat Balasan Studi Pendahuluan 2  
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Lampiran 6 Surat Izin Uji Validitas  
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Lampiran 7 Surat Balasan Uji Validitas  
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Lampiran 8 Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 9 Surat Balasan Izin Penelitian  
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Lampiran 10 Surat Keterangan Lolos Uji Etik  
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Lampiran 11 Hasil Uji Plagiarisme  
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Lampiran 12 Instrumen Penelitian  

FORMULIR PERSETUJUAN UNTUK 

BERPARTISIPASI DALAM 

PENELITIAN 

Judul Penelitian : 

Gambaran Kepatuhan Diet Rendah Garam pada Penderita Hipertensi di 

Wilayah Kerja Puskesmas Gombong  

 

Saya (Nama Lengkap) : 

 Secara suka rela menyetujui bahwa saya terlibat dalam penelitian di 

atas. 

 Saya yakin bahwa saya memahami tentang tujuan, proses, dan efek yang 

mungkin terjadi pada saya jika terlibat dalam penelitian ini. 

 Saya telah memiliki kesempatan untuk bertanya dan saya puas dengan 

jawaban yang saya terima 

 Saya memahami bahwa partisipasi saya dalam penelitian ini bersifat 

sukarela dan saya dapat keluar sewaktu-waktu dari penelitian 

 Saya memahami bahwa saya akan menerima salinan dari lembaran 

pernyataan informasi dan persetujuan 

 

Nama dan Tanda 

tangan responden 
 

Tanggal 

No. HP 

 

 

 

Nama dan Tanda 

tangan saksi 
 Tanggal 

 

 

 

Nama dan Tanda 

tangan wali (jika 

diperlukan) 

 

 

 

Tanggal  

 

Saya telah menjelaskan penelitian kepada pastisipan yang bertandatangan diatas, 

dan saya yakin bahwa responden tersebut paham tentang tujuan, proses, dan efek 

yang mungkin terjadi jika dia ikut terlibat dalam penelitian ini. 

 

Nama dan Tanda 

tangan peneliti 

 

 
Yudith Winneke Pramesti 

 

Tanggal 

No HP 

Juni 2023 

088902913003 
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LEMBAR KUISIONER DATA DEMOGRAFI 

Gambaran Kepatuhan Diet Rendah Garam pada Penderita Hipertensi di 

Wilayah Kerja Puskesmas Gombong  

PETUNJUK PENGISIAN: 

1. Bacalah setiap pertanyaan dibawah ini dengan baik 

2. Berikan tanda cheklist (√) yang menurut Bapak/Ibu paling benar. 

3. Isilah bagian titik-titik sesuai dengan kondisi Bapak/ibu 

1. DATA UMUM 

1. Nama  :  

2. Umur  :   Tahun 

3. Jenis Kelamin :  

1. Laki-laki  ( ) 

2. Perempuan  ( ) 

4. Pendidikan Terakhir : 

a. Tidak Sekolah ( ) 

b. SD   ( ) 

c. SLTP/Sederajat ( ) 

d. SLTA/Sederajat ( ) 

e. Perguruan Tinggi ( ) 

5. Pekerjaan : 

a. Tidak Bekerja  ( ) 

b. Ibu Rumah Tangga ( ) 

c. Petani/Perkebun  ( ) 

d. Wiraswasta/Pedagang( ) 

e. Guru   ( ) 

f. Lainnya ….  ( ) 

 

 

6. Lama Menderita Hipertensi 

1. < 5 Tahun  ( ) 

2. ≥ 5Tahun  ( ) 
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KUESIONER KEPATUHAN DIET RENDAH GARAM 

 

PETUNJUK PENGISIAN  

Di bawah ini adalah pernyataan-pernyataan tentang perilaku diet rendah garam 

untuk mengatur tekanan darah. Silahkan isi pernyataan dengan memberi tanda (√) 

pada kolom yang menunjukkan kebiasaan perilaku diet bapak/ibu. Tidak ada 

jawaban benar atau salah.  

  

No. Pertanyaan Ya Tidak  

    

1. Apakah anda makan makanan atau masakan yang terasa 

kurang asin atau anyep (hambar)? 

  

  

2. Apakah anda mengkonsumsi makanan yang diawetkan 

seperti (ikan asin atau telur asin atau dendeng atau abon)?  

 

  

3. Apakah anda mengkonsumsi makanan/minuman yang 

diawetkan dalam kaleng atau kemasan (sarden atau 

korned atau sosis atau mie instan atau minuman 

bersoda)?  

 

  

4. Apakah selama 24 jam anda makan atau masakan yang 

menggandung penyedap rasa (MSG atau bumbu 

penyedap atau terasi)?  

 

  

5. Apakah menambahkan sayur mayur ke dalam menu 

makanan anda ? 

 

  

6. Apakah masakan atau makanan yang anda konsumsi 

hanya menggunakan bumbu dapur (jahe atau bawang 

putih, dll) sebagai pengganti penyedap masakan?  

 

  

7. Apakah selama 24 jam masakan yang anda konsumsi 

menggunakan garam dapur selalu < 1 sendok teh/hari 

atau setara 6 gram?  

  

   

8. Apakah anda memakan buah buahan atau meminum jus 

per harinya?  
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9. Apakah anda selalu makan makanan cepat saji (junk 

food)?  

 

  

10. Apakah anda meminum susu minimal 200 mg atau 1 

gelas per harinya?  

  

  

11. Apakah anda mengurangi konsumsi minuman 

berkafein/beralkohol (kopi atau minuman bersoda)? 

  

  

12. Apakah anda menambahkan daging di setiap porsi 

makan? 

 

  

13. Apakah anda megkonsumsi makanan yang berlemak 

tinggi (seperti jeroan, atau gajih)?  

 

  

14.  Apakah anda keberatan untuk mengurangi konsumsi 

garam dalam masakan atau makanan? 

 

  

15. Apakah anda selalu mengikuti anjuran dokter/perawat 

untuk mengurangi konsumsi garam dapur? 

 

  

16. Apakah anda cukup memakan telur asin 1 butir atau 

setara 10 gram garam setiap hari nya?  

 

  

17.  Apakah jika anda terlalu berlebih dalam konsumsi garam 

menyebabkan anda sakit kepala?   

 

  

18.  Apakah anda masih sembarang dalam memilah jenis 

makanan?  
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Lampiran 13 Hasil Analisa Data  

A. Karakteristik Responden  

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 27 39.7 39.7 39.7 

Perempuan 41 60.3 60.3 100.0 

Total 68 100.0 100.0  

 

 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 46-55 Tahun 10 14,7 14,7 14,7 

56-65 Tahun 31 45,6 45,6 60,3 

>65 Tahun 27 39,7 39,7 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

 

Pendidikan  

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak sekolah 9 13.2 13.2 13.2 

SD 24 35.3 35.3 48.5 

SLTP/Sederajat 13 19.1 19.1 67.6 

SLTA/Sederajat 19 27.9 27.9 95.6 

Akademik/Perguruan Tinggi 3 4.4 4.4 100.0 

Total 68 100.0 100.0  

 

 

Pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Bekerja 6 8.8 8.8 8.8 

Ibu Rumah Tangga 31 45.6 45.6 54.4 
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Petani/Pekebun 7 10.3 10.3 64.7 

Wiraswasta/pedagang 8 11.8 11.8 76.5 

Lain-lain 16 23.5 23.5 100.0 

Total 68 100.0 100.0  

 

 

lamamenderitahipertensi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid > 5 Tahun 68 100.0 100.0 100.0 

 

 

B. Analisa Univariat  

 

Kepatuhan Diet Rendah Garam 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 16 23.5 23.5 23.5 

Patuh 52 76.5 76.5 100.0 

Total 68 100.0 100.0  
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ANALISA KUISIONER  

 

 

Pertanyaan 1 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 23 33,8 33,8 33,8 

Patuh 45 66,2 66,2 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 2 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 29 42,6 42,6 42,6 

Patuh 39 57,4 57,4 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Petanyaan 3 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 37 54,4 54,4 54,4 

Patuh 31 45,6 45,6 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 4 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 36 52,9 52,9 52,9 

Patuh 32 47,1 47,1 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 5 
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 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 18 26,5 26,5 26,5 

Patuh 50 73,5 73,5 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 6 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 29 42,6 42,6 42,6 

Patuh 39 57,4 57,4 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 7 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 26 38,2 38,2 38,2 

Patuh 42 61,8 61,8 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 8 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 27 39,7 39,7 39,7 

Patuh 41 60,3 60,3 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 9 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 28 41,2 41,2 41,2 

Patuh 40 58,8 58,8 100,0 

Total 68 100,0 100,0  
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Pertanyaan 10 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 23 33,8 33,8 33,8 

Patuh 45 66,2 66,2 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 11 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 23 33,8 33,8 33,8 

Patuh 45 66,2 66,2 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 12 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 21 30,9 30,9 30,9 

Patuh 47 69,1 69,1 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 13 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 22 32,4 32,4 32,4 

Patuh 46 67,6 67,6 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 14 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 18 26,5 26,5 26,5 

Patuh 50 73,5 73,5 100,0 
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Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 15 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 22 32,4 32,4 32,4 

Patuh 46 67,6 67,6 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 16 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 22 32,4 32,4 32,4 

Patuh 46 67,6 67,6 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 17 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 22 32,4 32,4 32,4 

Patuh 46 67,6 67,6 100,0 

Total 68 100,0 100,0  

 

 

Pertanyaan 18 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Tidak Patuh 25 36,8 36,8 36,8 

Patuh 43 63,2 63,2 100,0 

Total 68 100,0 100,0  
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HASIL UJI VALIDITAS  

HASIL UJI VALIDITAS 

Indikator  r tabel (Taraf 
Signifikan 5%) 

r hasil Keterangan  

Pertanyaan 1 0,468 0,657 Valid 

Pertanyaan 2 0,468 0,545 Valid 

Pertanyaan 3 0,468 0,564 Valid 

Pertanyaan 4 0,468 0,545 Valid 

Pertanyaan 5 0,468 0,564 Valid 

Pertanyaan 6 0,468 0,545 Valid 

Pertanyaan 7 0,468 0,564 Valid 

Pertanyaan 8 0,468 0,534 Valid 

Pertanyaan 9 0,468 0,584 Valid 

Pertanyaan 10 0,468 0,518 Valid 

Pertanyaan 11 0,468 0,584 Valid 

Pertanyaan 12 0,468 0,551 Valid 

Pertanyaan 13 0,468 0,364 Tidak Valid 

Pertanyaan 14 0,468 0,523 Valid 

Pertanyaan 15 0,468 0,502 Valid 

Pertanyaan 16 0,468 0,540 Valid 

Pertanyaan 17 0,468 0,242 Tidak Valid 

Pertanyaan 18 0,468 0,518 Valid 

Pertanyaan 19 0,468 0,545 Valid 

Pertanyaan 20 0,468 0,517 Valid 

 

HASIL UJI RELIABILITAS 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

,862 20 
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Lampiran 14 Dokumentasi Penelitian  
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Lampiran 15 Lembar Bimbingan  
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