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Abstract: Hypertension has become a significant health problem globally, with serious
consequences for cardiovascular diseases and high mortality rates. This disease ranks first in the
number of cases of the most common types of diseases in Manado in 2020. Blood sodium level has
become a focus of attention due to its role in blood pressure regulation. Excessive sodium can cause
fluid retention and increased blood volume, affecting blood pressure. This study aimed to analyze
the relationship between blood sodium level and blood pressure in patients with hypertension. This
was an observational analytical study using a retrospective and cross-sectional approach. The data
used were medical records of patients with hypertension at RSUD ODSK, North Sulawesi, with total
sampling method. The results obtained 160 patients as samples, dominated by 55-64 years old
(30.6%), female (53.1%), patients with normal sodium levels (60.6%), and hypertension grade 2
(60.6%). The Spearman correlation test analysis resulted in p-values of >0.05 for the correlation
between sodium level and systolic blood pressure (p=0.121) and diastolic blood pressure (p=0.425).
In conclusion, there is no relationship between blood sodium level and blood pressure in patients
with hypertension at RSUD ODSK, North Sulawesi Province.
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Abstrak: Hipertensi telah menjadi masalah kesehatan yang signifikan secara global, dengan
konsekuensi serius terhadap penyakit kardiovaskular dan tingkat kematian yang tinggi. Penyakit
ini menduduki urutan pertama pada jumlah kasus jenis penyakit terbanyak di Kota Manado pada
tahun 2020. Kadar natrium darah telah menjadi fokus perhatian karena perannya dalam meregulasi
tekanan darah. Natrium berlebihan dapat menyebabkan retensi cairan dan peningkatan volume
darah, yang memengaruhi tekanan darah. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan
kadar natrium darah dengan tekanan darah pada pasien dengan hipertensi di RSUD ODSK Provinsi
Sulawesi Utara. Penelitian ini bersifat analitik observasional dengan pendekatan retrospektif dan
desain potong lintang menggunakan data rekam medis pasien hipertensi di RSUD ODSK dengan
metode fotal sampling. Hasil penelitian mendapatkan jumlah sampel penelitian sebesar 160 pasien,
yang didominasi oleh kelompok usia 55—64 tahun (30,6%), jenis kelamin perempuan (53,1%),
pasien dengan kadar natrium darah normal (60,6%), dan hipertensi grade 2 (60,6%). Hasil analisis
uji korelasi Spearman mendapatkan nilai p>0,05 untuk hubungan antara kadar natrium dengan
tekanan darah sistolik (p=0,121) dan diastolik (p=0,425). Simpulan penelitian ini ialah tidak terdapat
hubungan bermakna antara kadar natrium darah dengan tekanan darah pada pasien dengan hipertensi
di RSUD ODSK Provinsi Sulawesi Utara.
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PENDAHULUAN

Hipertensi diartikan kondisi medis yang ditandai oleh peningkatan tekanan darah sistolik dan
diastolik di atas batas normal. Kondisi ini merupakan faktor risiko yang signifikan bagi penyakit
kardiovaskular dan penyebab kematian utama di seluruh dunia.'?

Menurut hasil penelitian oleh Zhou et al. pada tahun 2017, menemukan bahwa lebih dari satu
miliar individu di seluruh dunia mengalami peningkatan tekanan darah yang memenubhi kriteria
diagnosa hipertensi.’ Prevalensi hipertensi ini tidak hanya terbatas pada kelompok sosioekonomi
tertentu, namun juga ditemukan secara konsisten pada seluruh lapisan masyarakat, dengan
kecenderungan peningkatan seiring pertambahan usia. Jumlah penderita hipertensi dewasa pada
tahun 2025 diperkirakan meningkat sekitar 60% menjadi total 1,56 miliar.* Berdasarkan data
Laporan Nasional Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 yang melibatkan 658.201 subjek penelitian
dari seluruh provinsi di Indonesia, prevalensi hipertensi pada populasi dewasa tercatat sebesar
8,36% berdasarkan diagnosis dokter.’ Penyakit hipertensi menduduki urutan pertama pada jumlah
kasus jenis penyakit terbanyak di Kota Manado pada tahun 2020 menurut data Badan Pusat
Statistik Kota Manado.®

Mengenai dampak kesehatan, hipertensi memiliki korelasi erat dengan penyakit
kardiovaskular dan berkontribusi pada mortalitas global yang signifikan. Hasil penelitian oleh
Forouzanfar et al. menunjukkan bahwa tekanan darah sistolik >140 mmHg memiliki kaitan
dengan 14,0% dari total kematian di seluruh dunia.” Selain itu, tekanan darah sistolik tersebut juga
berkorelasi dengan mortalitas akibat penyakit jantung iskemik sebesar 40,1%, stroke iskemik
sebesar 38,1%, dan stroke hemoragik sebesar 42,5%.

Sebagian besar penelitian telah menunjukkan bahwa kadar natrium tinggi dapat berkontribusi
pada peningkatan risiko terjadinya penyakit hipertensi.>’ Korelasi tersebut terjadi karena asupan
natrium berlebihan berkontribusi pada peningkatan retensi cairan dan volume darah, yang pada
akhirnya menyebabkan peningkatan tekanan darah.'®© Namun, faktor lingkungan juga memiliki
pengaruh besar, termasuk pola makan tinggi garam, kurangnya aktivitas fisik, konsumsi alkohol
berlebihan, dan obesitas. !

Berdasarkan latar belakang di atas serta di dukung dengan penelitian yang ada sebelumnya
maka penulis ingin melakukan penelitian tentang hubungan kadar natrium darah dengan tekanan
darah pada pasien hipertensi di RSUD ODSK Provinsi Sulawesi Utara.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini bersifat analitik observasional dengan pendekatan retrospektif dan cross-
sectional dengan mengumpulkan data sekunder berupa rekam medis pasien hipertensi di RSUD
ODSK Provinsi Sulawesi Utara. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh data rekam medis
pasien hipertensi di RSUD ODSK Provinsi Sulawesi Utara pada periode 2022 hingga 2023.
Sampel penelitian diambil menggunakan metode tofal sampling dengan jumlah sampel adalah
160 sampel. Data yang telah dikumpulkan selanjutnya diolah dan dianalisis menggunakan
software Statistical Package for Social Science (SPSS) versi 29.0.

HASIL PENELITIAN

Penelitian ini telah dilakukan menggunakan data sekunder penderita hipertensi di RSUD
ODSK Provinsi Sulawesi Utara pada periode 2022 hingga 2023 yang diperoleh dari rekam medis.
Berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi, jumlah penderita hipertensi yang masuk pada penelitian
ini berjumlah 160 orang.

Tabel 1 memperlihatkan distribusi sampel berdasarkan usia, jenis kelamin, klasifikasi
hipertensi menurut JNC-8,'? dan kadar natrium darah (kadar normal natrium dalam tubuh yaitu
135-145 mmol/L)."* Pada kelompok usia 55-64 tahun terdapat 49 pasien (30,6%) yang
menunjukkan jumlah pasien terbesar dibandingkan kategori usia lainnya. Berdasarkan jenis
kelamin didapatkan jenis kelamin perempuan (53,1%) lebih banyak daripada laki-laki (46,9%).
Distribusi pasien berdasarkan tekanan darah mendapatkan pasien dengan hipertensi grade 2
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(60,6%) lebih banyak daripada pasien dengan hipertensi grade 1 (38,4%). Berdasarkan kadar
natrium dalam tubuh didapatkan pasien dengan kadar natrium normal yang tertinggi (69,4%),
disusul oleh hiponatremia (29,4%), dan yang paling sedikit ialah hipernatremia (1,2%).

Tabel 1. Distribusi berdasarkan karakteristik pasien

Karakteristik pasien Frekuensi Persentase (%)

Usia (tahun)

18-24 2 1,2

25-34 3 1,9

35-44 12 7,5

45-54 38 238

55-64 49 30,6
Jenis kelamin

Laki-laki 75 46,9

Perempuan 85 53,1
Klasifikasi JNC-8

Hipertensi Grade 1 63 394

Hipertensi Grade 2 97 60,6
Kadar natrium darah

Hiponatremia 47 29,4

Normal 111 69,4

Hipernatremia 2 1,2

Tabel 2 memperlihatkan hasil uji korelasi Spearman dengan nilai p>0,05 untuk hubungan
natrium dengan tekanan darah sistolik (TDS) dan tekanan darah diastolic (TDD), yang
menunjukkan tidak terdapat hubungan bermakna antara kadar natrium darah dengan tekanan darah.

Tabel 2. Hasil uji korelasi Spearman terhadap hubungan kadar natrium darah dengan tekanan darah

Kadar natrium darah
Correlation coefficient (r)  Milaip
TDS 0,123 0,121
TDD 0,064 0,425

BAHASAN

Hasil penelitian ini didominasi oleh kelompok usia 55-64 tahun (30,6%), disusul oleh
kelompok usia 45-54 tahun (23,8%). Hal tersebut sejalan dengan data The National Center for
Health Statistics NCHS) di Amerika Serikat yang melaporkan prevalensi hipertensi meningkat
seiring bertambahnya usia, yaitu dari 7,5% pada dewasa berusia 18-39 tahun menjadi 33,2% pada
mereka yang berusia 40—59 tahun, dan 63,1% pada mereka yang berusia 60 tahun ke atas.'* Data
National Health Service (NHS) di Inggris juga mendapatkan hal yang sejalan yaitu prevalensi
hipertensi total meningkat seiring bertambahnya usia, dari 9% pada dewasa berusia 16 hingga 44
tahun menjadi 60% pada dewasa berusia 65 tahun ke atas.'

Mayoritas pasien pada penelitian ini berjenis kelamin perempuan (53,1%). Hasil penelitian
ini sejalan dengan Kusumawaty et al'® yang mendapatkan pasien hipertensi lansia di wilayah kerja
Puskesmas Lakbok Kabupaten Ciamis perempuan sebesar 58,7%) dan laki laki sebesar 41,3%.
Connelly et al'” meninjau data terbaru tentang perbedaan jenis kelamin terkait prevalensi dan
pengelolaan hipertensi, dan mendapatkan bahwa perempuan mengalami peningkatan tekanan
darah yang jauh lebih tajam sejak dekade ketiga kehidupan dan akibatnya prevalensi hipertensi
meningkat seiring bertambahnya usia. Mekanisme yang bertanggung jawab atas lintasan tekanan
darah ini mungkin termasuk pengaruh vaskular yang berkelanjutan dari gangguan hipertensi pada
kehamilan, interaksi antara renin-angiotensin-aldosterone system (RAAS), dan hormon seks atau
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bahkan faktor psikososial gender seperti kekurangan sosial ekonomi. Selain itu, dampak
hipertensi tidak seragam dan perempuan berisiko lebih tinggi terkena berbagai dampak buruk
kardiovaskular pada ambang tekanan darah yang lebih rendah.!”

Berdasarkan klasifikasi tekanan darah menurut JNC-8, didapatkan lebih banyak pasien
hipertensi grade 2 dibandingkan pasien hipertensi grade 1. Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian oleh Suling et al'® pada pasien di RSU Universitas Kristen Indonesia tahun 2017 yang
mendapatkan sebagian besar pasien hipertensi berada pada hipertensi grade 2.

Pada penelitian ini didapatkan pasien dengan hiponatremia lebih banyak daripada
hipernatremia. Hipertensi akibat penyempitan pembuluh darah (renovascular hypertension)
ginjal dapat menyebabkan gangguan fungsi ginjal. Telah diketahui bahwa ginjal berperan penting
mengatur keseimbangan natrium dan air sehingga penurunan fungsi ginjal dapat menyebabkan
ketidakseimbangan elektrolit, termasuk hiponatremia. Beberapa penelitian telah menunjukkan
hipertensi renovaskular menjadi etiologi yang mendasari sekitar 75% kasus hipertensi sekunder.'’

Hasil uji korelasi Spearman menunjukkan tidak terdapat hubungan bermakna antara kadar
natrium darah dan tekanan darah pada pasien hipertensi. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian
Lago et al? terhadap hubungan natrium serum dengan pelacakan tekanan darah longitudinal dan
kejadian hipertensi pada 2.172 peserta Framingham Offspring Study non-hipertensi, yang
menunjukkan tidak terdapat hubungan antara kadar natrium serum dengan perkembangan
tekanan darah serta kejadian hipertensi. Hasil penelitian Polii et al*! juga melaporkan tidak
terdapat hubungan antara kadar natrium serum dan tekanan darah pada remaja di Kabupaten
Minahasa Selatan. Berbeda halnya dengan penelitian Purwanto et al*? yang dilakukan terhadap
pasien hipertensi di Rumah Sakit Umum Daerah Noongan, Kabupaten Minahasa, Sulawesi Utara
yang menunjukkan hubungan langsung yang bermakna antara kadar natrium serum dan tekanan
darah sistolik, dan hubungan terbalik dengan tekanan darah diastolik.

Menurut Lago et al*® terdapat beberapa kemungkinan penjelasan atas kurangnya korelasi.
Kadar natrium darah diatur secara ketat dan cepat oleh modulasi ekskresi natrium ginjal,
pergerakan cairan antara ruang intra dan ekstrasel, dan oleh aktivitas thirst center di hipotalamus
sehingga keseimbangan dinamis antara volume cairan ekstrasel dan osmolalitas serum menjaga
kadar natrium serum dalam kisaran yang sangat sempit. Kemungkinan besar asupan natrium dari
makanan dan bukan kadar natrium darah yang menentukan tingkat tekanan darah. Pengaruh
genetik juga dapat memodulasi penanganan natrium oleh ginjal berdasarkan variasi asupan
natrium makanan dan tidak bergantung pada kadar natrium darah. Hipertensi merupakan penyakit
multifaktorial, terkait dengan pengaruh faktor genetik, lingkungan, dan perilaku. Oleh karena itu,
hubungan antara faktor tertentu dan perkembangan hipertensi masih sulit dibuktikan.

SIMPULAN
Tidak terdapat hubungan bermakna antara kadar natrium darah dengan tekanan darah pada
pasien hipertensi di RSUD ODSK Sulawesi Utara.
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