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BAB 1
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Manusia yang menjadi tua tidak akan secara tiba-tiba, tetapi berkembang mulai dari bayi, anak-anak, dewasa dan pada akhirnya menjadi tua. Dengan perubahan fisik dan tingkah laku yang dapat diramalkan yang terjadi pada semua orang pada saat mencapai usia tahap perkembangan kronologis tertentu. Dimasa ini seseorang akan mengalami kemunduran fisik, mental dan sosial secara bertahap (Azizah, 2011 dalam Mike Yevie Nafilasari, 2012).
Menurut World Health Organization (2016) secara global populasi penduduk di dunia yang berusia 60 tahun keatas akan meningkat 100% dari total jumlah 12% menjadi 22% pada tahun 2050 sehingga total jumlah penduduk lansia dari 900 juta jiwa meningkat menjadi 2 miliar penduduk berusia 60 tahun. Hal ini akan berdampak pada penurunan kualitas hidup lansia dan meningkatnya masalah kesehatan (WHO, 2016). Indonesia adalah salah satu negara yang terletak di Asia Tenggara yang memasuki era penduduk berstruktur tua karena jumlah penduduk yang berusia diatas 60 tahun telah mencapai diatas 7 % dari keseluruhan penduduk. Peningkatan jumlah penduduk lansia ini disebabkan oleh Peningkatan derajat kesehatan dan kesejahteraan penduduk yang akan berpengaruh pada peningkatan Usia Harapan Hidup (UHH) di Indonesia (Kemenkes RI, 2013).1

Jumlah lansia di provinsi Lampung pada tahun 2010 sebanyak 517.420 orang (6,99%) dari 7.401.100 orang (Dinkes Provinsi Lampung, 2010). Dan pada tahun 2013 di Provinsi Lampung jumlah penduduk lansia berada pada urutan ke 9 dengan total penduduk lansia sebesar 7.21% dari total penduduknya (Kemenkes RI, 2013). Data lain menyebutkan bahwa pada tahun 2015 penduduk lanjut usia yang berusia 60 tahun ke atas sebesar 21,6 juta dan pada tahun 2019 akan naik menjadi 25,9 juta. 
Peningkatan usia dapat menyebabkan beberapa perubahan fisiologi yaitu seperti resistensi perifer dan peningkatan aktivitas simpatik yang khususnya terjadi pada lansia. Tekanan darah pada lansia meningkat disebabkan karena setelah usia 45-55 tahun, terjadi penebalan dinding arteri oleh zat kolagen pada lapisan otot akan menyebabkan penyempitan (Setiawan IWA, Yunani, Kusyati E, 2014 dalam Yahya Prananda, 2017). Kondisi ini meyakinkan teori yang mengatakan semakin tua kemampuan tubuh pun semakin berkurang sehingga di perlukan penanganan lanjutan terhadap penyakit Hipertensi pada lansia (Ahmad, 2011, dalam Lingga Kurniasari 2012).
 Menurut WHO Angka kejadian hipertensi begitu meningkat, dari sekitar 600 juta jiwa pada tahun 1980 menjadi 1 miliar jiwa pada tahun 2008. Dari 50 % penderita hipertensi yang mendapatkan pengobatan hanya 25 % saja. 12 % penderita hipertensi  yang melakukan pengobatan dengan baik, dari 1 milyar penduduk dunia 26,4 % yang menderita hipertensi (WHO, 2013). Prevalensi hipertensi dunia menurut (WHO) dalam World Health Statistic (2012) mencapai 24,2 % pada laki-laki dan 29,8 % pada perempuan. 
Hipertensi menyerang negara berkembang salah satunya negara Indonesia setiap tahun terjadi 175.000 kematian akibat hipertensi dan terdapat 450.000 kasus Hipertensi. Kematian akibat penyakit tidak menular (PTM) di Indonesia cenderung mengalami peningkatan. Prevalensi hipertensi di Indonesia berdasarkan wawancara meningkat dari 7,6% pada tahun 2007 menjadi 9,5% pada tahun 2013. Di provinsi Lampung sendiri prevalensi hipertensi meningkat, dari 6,6% pada tahun 2007 menjadi 7,4%. Pada tahun 2013 berdasarkan wawancara, dan berdasarkan pengukuran meningkat dari 24,1% menjadi 24,7% pada tahun 2013 (Riskesdas, 2013). 
Prevalensi hipertensi berdasarkan jenis kelamin tahun 2013 perempuan lebih tinggi dibanding laki-laki. Prevalensi pada laki-laki 22,8% dan perempuan 28,8% (Riskesdas, 2013).  Diketahui bahwa perempuan lebih banyak menderita hipertensi dibandingkan dengan laki-laki. Hal tersebut diduga karena wanita lebih mudah stres dibandingkan dengan pria (Gunawati, 2006 dalam Dwi Sri Handayani dkk, 2015). Berdasarkan hasil penelitian Wahyuni dan Eksanoto (2013), tentang Hubungan Tingkat Pendidikan dan Jenis Kelamin dengan Kejadian Hipertensi. Perempuan  cenderung menderita hipertensi daripada laki-laki. Pada penelitian tersebut sebanyak 27,5% perempuan mengalami hipertensi, sedangkan untuk laki-laki hanya sebesar 5,8%.
Hipertensi pada laki-laki disebabkan karena faktor usia, keturunan, faktor lingkungan dan gaya hidup yang tidak sehat seperti merokok, minum alkohol, kurang olahraga hal tersebut yang cenderung dapat meningkatkan tekanan darah. Sedangkan pada wanita hipertensi disebabkan karena faktor usia, keturunan, faktor lingkungan, gaya hidup dan kurang aktivitas, pola makan serta gangguan hormon (menopause). 
Pada usia 40 tahun ketika seorang wanita memasuki masa menopause prevalensi hipertensi pada wanita akan meningkat. Dan cenderung wanita lebih bayak menderita hipertensi dibandingkan dengan laki-laki. Tekanan darah pada lansia wanita lebih tinggi dibandingkan dengan lansia laki-laki karena faktor hormonal selama menopause. Penurunan estrogen meningkatkan RAS (Renin Angiotensin System) dan mempengaruhi angiotensinogen dan metabolisme natrium yang mengakibatkan vasokonstriksi pembuluh darah dan meningkatkan tekanan darah lansia (Maas & Franke 2009, dalam Ayu Permata Sari, 2014).
Hipertensi merupakan penyakit yang harus mendapatkan penanganan serius karena hipertensi yang berlangsung lama dapat menimbulkan komplikasi seperti stroke, serangan jantung, gagal ginjal, gangguan penglihatan, serta edema paru. Dan hal terburuk yang akan terjadi pada penderita hipertensi adalah kematian (Hery Soeryoko, 2010).
Cara mencegah dan mengatasi hipertensi dapat dilakukan dengan cara pengobatan farmakologi dan non farmakologi. Pengobatan farmakologi adalah Pengobatan yang menggunakan obat atau senyawa dalam kerjanya dapat mempengaruhi tekanan darah pasien. Pengobatan farmakologi dapat menurunkan tekanan darah tinggi namun pengobatan ini juga mempunyai efek samping jika dikonsumsi dalam waktu lama seperti sakit kepala, lemas, pusing, gangguan fungsi hati, jantung berdebar-debar dan mual. Pengobatan non farmakologi dapat dilakukan dengan memodifikasi gaya hidup seperti berhenti merokok, menurunkan konsumsi alkohol, menurunkan asupan garam, meningkatkan konsumsi buah dan sayur, menurunkan berat badan, penting juga untuk cukup istirahat 6-8 jam untuk mengendalikan stress, latihan fisik dan terapi alternatif komplementer hidroterapi (Lalage, 2015 dalam Istiqomah, 2017).
Hidroterapi adalah salah satu terapi non farmakologi yang dapat menurunkan tekanan darah jika digunakan secara rutin. Prinsip kerja dari terapi ini adalah dengan menggunakan air hangat yang bersuhu 38-40oC selama 20-30 menit. Secara konduksi dimana terjadi perpindahan panas dari air hangat ketubuh sehingga akan menyebabkan pelebaran pembuluh darah dan dapat menurunkan ketegangan otot (Damayanti, 2014 dalam Yessi Harnani dkk, 2017).
Secara ilmiah air hangat mempunyai dampak fisiologis bagi tubuh pertama berdampak pada pembuluh darah dimana air hangat membuat sirkulasi darah menjadi lancar. Merendam kaki dengan air hangat membantu meningkatkan sirkulasi darah dengan vasodilatasi pembuluh darah sehingga lebih banyak oksigen dipasok kejaringan yang mengalami pembengkakan. sehingga sirkulasi darah menjadi lancar. Hidroterapi memiliki efek relaksasi bagi tubuh, sehingga dapat merangsang pengeluaran hormon endorphin dalam tubuh dan menekan hormon adrenalin dan dapat menurunkan tekanan darah apabila dilakukan dengan kesadaran dan melalui kedisiplinan (Madyastuti, 2012 dalam Hotnida Elisabeth dkk, 2017).
Ada beberapa penelitian yang membuktikan manfaat terapi air hangat untuk kesehatan. Penelitian terkait yang pernah dilakukan oleh Inggrid Evi Dilianti (2017), efektivitas hidroterapi terhadap penurunan tekanan darah pada lansia penderita hipertensi. Hasil independent t test didapatkan p-value = (0,000) < (0,050) sehingga hidroterapi efektif terhadap penurunan tekanan darah pada lansia penderita hipertensi. Dan penelitian oleh Ilkafah (2016) perbedaan penurunan tekanan darah lansia dengan obat anti hipertensi dan terapi rendam air hangat. Hasil penelitian menunjukkan tidak ada perbedaan bermakna antara terapi rendam kaki air hangat dengan pemberian captopril (p= 0,154 dan p= 0,675 dengan p >0,05). Pemberian terapi rendam kaki air hangat dan captopril sama-sama efektif dalam menurunkan tekanan darah pada lansia. 
Rendam air hangat sudah banyak dibuktikan dapat menurunkan tekanan darah sehingga banyak penderita tidak meminum obat lagi. Tetapi belum ada yang meneliti tentang efektivitas terapi rendam kaki air hangat terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi antara lansia laki-laki dibadingkan dengan perempuan. Dari uraian fenomena diatas diketahui penyebab hipertensi pada laki-laki dan wanita berbeda dan berdasarkan pre survey pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 7 Maret 2018 setelah diperiksa terdapat 60 lansia yang menderita hipertensi. Dari 60 lansia yang mengalami hipertensi terdapat 42 lansia perempuan menderita hipertensi dan 18 lansia laki-laki yang menderita hipertensi. Oleh karena itu peneliti tertarik untuk melakukan penelitian “efektivitas terapi komplementer hidroterapi terhadap penurunan tekanan darah antara lansia laki-laki dengan lansia perempuan penderita hipertensi di PSTW Natar 2018”.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan identifikasi diatas, maka rumusan masalah yang diajukan peneliti adalah “Apakah ada perbedaan efektivitas terapi komplementer hidroterapi terhadap penurunan tekanan darah antara lansia laki-laki dengan lansia perempuan  penderita hipertensi di PSTW Natar 2018”.
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Diketahui efektivitas terapi komplementer hidroterapi antara lansia laki-laki dengan lansia perempuan penderita hipertensi di PSTW 2018.
2. Tujuan khusus
a. Diketahui perbedaan tekanan darah sistol sebelum dan sesudah diberikan terapi komplementer hidroterapi pada kelompok lansia laki-laki penderita hipertensi di PSTW Natar 2018.
b. Diketahui perbedaan tekanan darah sistol sebelum dan sesudah diberikan terapi komplementer hidroterapi pada kelompok lansia perempuan penderita hipertensi di PSTW Natar 2018.
c. Diketahui efektivitas terapi komplementer hidroterapi antara lansia laki-laki dengan perempuan penderita hipertensi di PSTW Natar 2018.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memperkaya khasanah ilmu pengetahuan yang dapat menambah wawasan dalam ilmu keperawatan. Khususnya mengenai efektivitas terapi komplementer terhadap penurunan tekanan darah antara lansia laki-laki dan lansia perempuan penderita hipertensi di Panti Sosial Tresna Werdha.
2. Manfaat praktis
a. Bagi responden 
Bagi lansia dengan penyakit hipertensi diharapkan dapat menerapkan terapi rendam kaki air hangat untuk penurunan tekanan darah.
b. Bagi peneliti
Hasil penelitian diharapkan dapat memperkaya ilmu dan memperluas pengalaman belajar peneliti khususnya tentang efektivitas terapi komplementer terhadap penurunan tekanan darah antara lansia laki-laki dan lansia perempuan  penderita hipertensi.
c. Bagi pengurus Pantri Sosial Tresna Werdha
Dengan adanya penelitian ini, diharapkan pengurus panti sosial Tresna Werdha dapat meningkatkan derajat kesehatan pada lansia yang memiliki hipertensi dengan cara memberikan terapi rendam kaki air hangat untuk penurunan tekanan darah.


d. Bagi instituti STIKes Aisyah Pringsewu
Hasil penelitian ini dapat digunakan untuk menambah informasi pengembangan ilmu dan referensi perpustakaan, sehingga dapat dijadikan bahan bacaan bagi mahasiswa dan juga dapat memberikan informasi mengenai efektivitas terapi komplementer terhadap penurunan tekanan darah antara lansia laki-laki dengan lansia perempuan  penderita hipertensi di PSTW Natar, bagi staf akademik dan mahasiswa keperawatan dalam rangka pengembangan proses belajar mengajar.
e. Bagi peneliti selanjutnya
Dengan adanya penelitian ini, diharapkan menjadi data dasar untuk dijadikan sebagai bahan acuan dalam melakukan penelitian selanjutnya guna mencari kebenaran dalam perkembangan ilmu pengetahuan.
E. Ruang Lingkup
Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif, dengan pendekatan quasi experiment. Populasi penelitian ini adalah Populasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah semua lansia dengan hipertensi yang berada di PSTW Natar. Subjek penelitian ini adalah Efektivitas Terapi Komplementer Hidroterapi Terhadap Penurunan Tekanan Darah Antara Lansia Laki-Laki Dengan Lansia Perempuan Penderita Hipertensi. Lokasi penelitian ini yaitu di PSTW Natar. Waktu penelitian akan dilaksanakan pada bulan Maret 2018.
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