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ABSTRAK

Hipertensi adalah suatu peningkatan abnormal dari tekanan darah dalam
pembuluh darah arteri yang mengangkut darah dari jantung dan memompa
keseluruh jaringan dan organ-organ tubuh secara terus-menerus. Intensitas
kebisingan dapat menjadi faktor risiko terjadinya kejadian hipertensi pada
masyarakat. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara intensitas
kebisingan dengan kejadian hipertensi pada masyarakat di pemukiman Kelurahan
26 llir Kecamatan Bukit Kecil Kota Palembang. Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif dengan desain studi cross sectional dengan teknik pengambilan sampel
secara Purposive Sampling sebanyak 105 responden. Alat ukur yang digunakan
dalam penelitian ini adalah Mini InScience Pro SQ-100 Sound Level Meter dan
Aneroid Sphygmomanometer. Data dianalisis secara univariat, bivariat dengan
menggunakan uji Chi Square, dan multivariat dengan menggunakan uji regresi
logistik ganda dan model faktor risiko. Hasil bivariat menunjukan ada hubungan
antara intensitas kebisingan (p-value 0,000), usia (p-value 0,032), aktivitas fisik (p-
value 0,038), jarak rumah (p-value 0,004), barrier (p-value 0,001), dan tidak ada
hubungan antara riwayat keluarga (p-value 0,828), merokok (p-value 0,782), serta
keberadaan tanaman hias (p-value 0,058) terhadap kejadian hipertensi, dan pada
analisis multivariat menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara intensitas
kebisingan dengan kejadian hipertensi pada masyarakat (p-value = 0,013) setelah
dikontrol dengan variabel usia, riwayat keluarga, jarak rumah, dan barrier. Dapat
disimpulkan bahwa masyarakat yang terpapar kebisingan tinggi secara terus
menerus dapat meningkatkan risiko untuk mengalami hipertensi. Saran yang dapat
diberikan adalah diharapkan masyarakat rutin beraktivitas fisik setidaknya 10 menit
setiap harinya, menambah barrier serta menanam tanaman hias.

Kata Kunci  : Masyarakat Pemukiman, Intensitas Kebisingan, Hipertensi
Kepustakaan : 142 (1975-2021)
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ABSTRACT

Hypertension is an abnormal increase in blood pressure inside the arteries
that carries blood away from the heart and pump it to all the body tissues and organs
continuously. Noise intensity can be a risk factor for the incidences of hypertension
in the community. This research aims to determine the relationship between noise
intensity and the incidences of hypertension in the community in the settlement of
26 Ilir Sub-District, Bukit Kecil District, Palembang City. This research is a
quantitative study using a cross sectional study design with purposive sampling
technique to 105 respondents. The measuring instruments that used in this study
were the Mini InScience Pro SQ-100 Sound Level Meter and Aneroid
Sphygmomanometer. The data were analyzed by univariate, bivariate using Chi
Square test, and multivariate using multiple logistic regression tests with risk
factors model. The bivariate results showed that there is a relationship between noise
intensity (p-value 0,000), age (p-value 0,032), physical activity (p-value 0,038),
home distance (p-value 0,004), barrier (p-value 0,001) and there is no relationship
between family history (p-value 0,828), smoking (p-value 0,782), the presence of
ornamental plants (p-value 0,058) to the incidence of hypertension, and the
multivariate analysis showed that there is a significant relationship between noise
intensity and the incidences of hypertension in the community (p-value 0,013) after
controlled by variables of age, family history, house distance, and barrier. The
conclusion of this research is that people who are exposed to high noise
continuously can increase their risk of developing hypertension. The suggestions
that can be given from this research is that it is hoped that communities will
routinely do physical activity for at least 10 minutes every day, increase the amounts
of barriers and plant the ornamental plants.

Keywords : Communities, Noise Intensity, Hypertension
Bibliography : 142 (1975-2021)



LEMBAR PENGESAHAN

ANALISIS HUBUNGAN ANTARA INTENSITAS KEBISINGAN
DENGAN KEJADIAN HIPERTENSI PADA MASYARAKAT DI
PEMUKIMAN KELURAHAN 26 ILIR KECAMATAN BUKIT
KECIL KOTA PALEMBANG

SKRIPSI

Diajukan Untuk Memenuhi Salah Satu Syarat
Memperoleh Gelar Sarjana Kesehatan Lingkungan
Oleh :

NAHDHA SYARIFAH
NIM. 10031281722035

Indralaya, 18 Juni 2021
Mengetahui
Dekan Fakultas Kesehatan Masyarakat Pembimbing
K u 7~ Py/Misnaniarti, S KM., MKM Dwi Septiawati, S.KM.,M.KM

% L/ &
s _ANIP. 19760609200212201 NIP. 198912102018032001



HALAMAN PERSETUJUAN

Karya tulis ilmiah berupa skripsi ini dengan judul “Analisis Hubungan Antara
Intensitas K ebisingan Dengan Kejadian Hipertensi pada Masyarakat di Pemukiman
Kelurahan 26 Ilir Kecamatan Bukit Kecil Kota Palembang” telah dipertahankan di
hadapan Tim Penguji Skripsi Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya
pada Tanggal 18 Juni 2021.

Indralaya, 18 Juni 2021
Tim Penguyi Skripsi
Ketua:

1. Elvi Sunarsih, S.K.M., M.Kes. ( )
NIP. 197806282009122004

Penguji:

1. Desri Maulina Sari, S,Gz., M.Epid ( % )
NIP. 198612112019032009

2. Anggun Budiastuti, S KM., M.Epid ( A%Q )
NIP. 19900729201903202

3. Dwi Septiawati, S KM., M.KM. ( » )

NIP. 198912102018032001

Koordinator Program Studi
Kesehatan Lingkungan

Elvi Sunarsih, S.KM., M Kes
NIP. 197806282009122004




LEMBAR PERNYATAAN BEBAS PLAGIARISME

Saya dengan ini menyatakan bahwa skripsi ini dibuat dengan sejujurnya dengan
mengikuti kaidah Etika Akademik FKM Unsri serta menjamin bebas plagiarisme.
Bila kemudian diketahui saya melanggar Etika Akademik maka saya bersedia
dinyatakan tidak lulus/gagal.

Indralaya, 18 Mei 2021

NIM. 10031281722035



Data Pribadi

Nama

NIM

Jenis Kelamnin
Agama

Tempat Tanggal Lahir
Alamat

No. Telpon/HP

Email

Riwayat Pendidikan
2005-2011
2011-2014
2014-2017
2017-2021

Riwayat Organisasi
2014-2017
2019-Sekarang

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

: Nahdha Syarifah

: 10031281722035

: Perempuan

> Islam

: Palembang, 13 Maret 2000

: Jalan Sultan Muhammad Mansyur Lorong Alir
Gang Pelita 7, Kecamatan Ilir Barat 1, Kelurahan
Bukit Lama, Palembang

: 089634722839

: nahdhasyarifah@gmail.com

: SD Negeri 162 Palembang

: SMP Negeri 2 Palembang

: SMA Negeri 2 Palembang

: Program Studi Kesehatan Lingkungan, Fakultas

Kesehatan Masyarakat, Universitas Sriwijaya

: Anggota Paduan Suara SMAN 2 Palembang
: Anggota Hansarang Club Palembang

Vi



KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis tuturkan kepada Allah SWT berkat rahmat, ridho, serta

karunia-Nya sehingga penulis bisa menyelesaikan skripsi yang berjudul “Analisis

Hubungan Antara Intensitas Kebisingan dengan Kejadian Hipertensi pada

Masyarakat di Pemukiman Kelurahan 26 Ilir Kecamatan Bukit Kecil Kota

Palembang”. Penyusunan skripsi ini tidak akan terselesaikan dengan baik tanpa

arahan, bimbingan, kritik, saran, dukungan dan semangat dari berbagai pihak. Oleh

karena itu, penulis ingin menyampaikan terima kasih kepada semua pihak yang

telah berkontribusi dalam penyelesaian Skripsi ini. Dengan rasa hormat dan

kerendahan hati, penulis mengucapkan terima kasih kepada:

1.

Allah SWT, yang telah memberikan nikmat kesehatan, kesempatan,
keselamatan serta kelancaran dalam penyusunan skripsi ini.

Ibu Dr. Misnaniarti, S.KM., M.KM. selaku Dekan Fakultas Kesehatan
Masyarakat Universitas Sriwijaya.

Ibu Elvi Sunarsih, S.K.M., M.Kes selaku Kepala Program Studi Kesehatan
Lingkungan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya.

Ibu Dwi Septiawati, S.KM., M.KM. selaku Dosen Pembimbing Skripsi
yang telah banyak berkontribusi baik tenaga, waktu dan pikiran dalam
membimbing, mengarahkan, mendukung dan memberi semangat dalam
penelitian ini.

Ibu Elvi Sunarsih, S.K.M., M.Kes., Bapak Dr. H.A. Fickry Faisya, S.KM.,
M.Kes. (Alm.), Ibu Desri Maulina Sari, S.Gz., M.Epid., dan Ibu Anggun
Budiastuti, S.KM., M.Epid selaku Penguji 1, 2, dan 3 yang telah
meluangkan waktunya untuk memberikan kritik dan saran sehingga skripsi
ini dapat berjalan dengan lancar.

Kedua orang tua tercinta, Ibu dan Bapak, serta adik perempuan saya yang
telah memberikan doa, semangat, nasihat, dukungan, serta ilmunya baik
berupa materi maupun non-materi sehingga saya bisa menyelesaikan studi
saya di Universitas Sriwijaya dengan baik.

Seluruh masyarakat di Kelurahan 26 Ilir yang terlibat dan bersedia menjadi

responden dalam penelitian saya.

vii



8. Dian Puspasari, Lira Palwa S., Nadiah Khairunnisa I., Guntur Lasmana S.,
dan Endang Puji Retno K. yang bersedia menjadi tempat berkeluh kesah
serta pemberi saran, ilmu, semangat, dan menjadi partner penelitian
maupun debat selama berjalannya proses pembuatan skripsi ini.

9. Teman-teman seperbimbingan skripsi Erik Kurniawan, dan Wafiq Febri
Erlianti Safitri serta teman-teman lainnya yang telah menjadi partner
berbagi informasi dalam penyelesaian skripsi.

10. Teman-teman seperjuangan di bangku perkuliahan yang tidak dapat Saya
sebutkan satu per satu.

Saya menyadari dalam penulisan dan penyusunan skripsi ini masih banyak
kekurangan, baik dari segi sistematika bahasa dan penulisan hingga konteks isi
skripsi ini. Oleh sebab itu, saya mengharapkan kritik dan saran dari pembaca yang

bersifat membangun untuk penyempurnaan penulisan skripsi ini.

Indralaya, 18 Juni 2021

Penulis

Nahdha Syarifah
NIM. 10031281722035

viii



LEMBAR PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI
TUGAS AKHIR UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS

Sebagai civitas akademik Universitas Sriwijaya, saya yang bertandatangan di

bawah ini :
Nama : Nahdha Syarifah
NIM : 10031281722035
Program Studi : Kesehatan Lingkungan
Fakultas : Kesehatan Masyarakat

Jenis Karya [lmiah  : Skripsi
Dengan ini menyatakan menyetujui untuk memberikan kepada Fakultas Kesehatan
Masyarakat Universitas Sriwijaya Hak Bebas Royalti Noneksklusif (Non-exlucive
Royalty Free Right) atas karya ilmiah saya yang berjudul :
“Analisis Hubungan Antara Intensitas Kebisingan Dengan Kejadian Hipertensi
Pada Masyarakat Di Pemukiman Kelurahan 26 Ilir Kecamatan Bukit Kecil Kota
Palembang”.
Beserta perangkat yang ada (jika diperlukan). Dengan hak Bebas Royalti
Noneksklusif ini Universitas Sriwijaya berhak menyimpan, mengalihmedia/
formatkan, mengelola dalam bentuk pangkalan data (database), merawat dan
mempublikasikan tugas akhir saya selama tetap mencantumkan nama saya sebagai
penulis/pencipta dan sebagai pemilik hak cipta.
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya.

Dibuat : di Indralaya
Pada Tanggal : 18 Juni 2021
Yang menyatakan

Nahdha Syarifah
NIM. 10031281722035



DAFTAR ISI

ABSTRAK .ot bbb [
ABSTRACT et bbbttt bbbt sbeene s i
LEMBAR PENGESAHAN ....ooiitiiceeese st iii
HALAMAN PERSETUJUAN ....ccooiiiiiee e e ii
LEMBAR PERNYATAAN BEBAS PLAGIARISME ......cccccoooviiniiiiiiiiiins %
DAFTAR RIWAYAT HIDUP ......ooiiiieeece sttt Vi
KATA PENGANTAR ...ttt vii
DAFTAR IS ..ottt st nb e eneas X
DAFTAR TABEL ..ottt Xiv
DAFTAR GAMBAR ...ttt XVi
BAB | PENDAHULUAN ..ottt 1
1.1 Latar BelaKang ........ccoioiiiiieiiieeeee e 1
1.2 Rumusan Masalah ..o e 4
1.3 TUJUAN ottt ettt 5
1.3. 1 TUJUAN UIMUIM Lttt 5
1.3.2 TUJUAN KNUSUS .....oeiiiieieieie et 5

1.4 Manfaat PENEIItIan ..........cooieiiiiiiiiceeeee e 6
1.4.1Bagi PENEIIti.......cc.ocviiieeieece e 6
1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat ................ccccoeveveiieieiicceccecnn, 6
1.4.3 Bagi Masyarakat............cccccveieeieiie e 6
1.4.4 Bagi PemErintan .........ccooveiiiiiie et 7

1.5 Ruang LingKup Penelitian...........cccooiiiiie i 7
1.5.2 LiNGKUP MALEIT.....veiiiiiiiieciie ettt 7
1.5.2 LiNGKUP LOKAST .....cveiiiiiiiiiie et 7
1.5.3 LINGKUP WAKLU. .....ccueiiiiiiiiie et 7
BAB Il TINJAUAN PUSTAKA . ...ttt 8
2.1 KEDISINGAN ..ottt te e nneas 8
2.1.1 Definisi KebiSINQan. ........c.ooiiiiiiiiiiiece e 8



2.1.2 JeNiS KEDISINGAN ....c.voviiiiiiiiiieieeee e 8

2.1.3 SumMber KebiSINGan .........cccuoiiiiiiieieie e 9
2.1.4 Standar Baku Tingkat Kebisingan ...........cccooiiiiiiiiic e 12
2.1.5 Faktor Yang Mempengaruhi Tingkat Intensitas Kebisingan ............... 14
2.1.6 Dampak Kebisingan Lingkungan Terhadap Kesehatan....................... 18
A 110 1= OSSR 20
2.2.1 DefiniSi HIPEIENSH .....ccvveieiieiiecie e 20
2.2.2 Klasifikasi HIPErteNnSi.........cceiveiviiiiiieie e 22
2.2.3 KaSUS HIPEIENSI ........ccvveieiieiiece e 25
2.2.4 Faktor RiSIKO HIPEIMENSI .......ccvevuiiieiieiece e 25
2.3 Alur Mekanisme Biologis Kebisingan Terhadap Hipertensi ...................... 32
2.4 Penelitian TerdaNulu ...........coooiiiiiiiiie e 35
2.5 KEranNGgKa TEOM . ...c.eeeeiiieiieiii et 43
2.6 Kerangka KONSEP ......oviiiiiriiiii it 43
2.7 Definisi OPerasional...........cccoiiiiiiiiiiieiese s 45
2.8 HIPOTESIS. ...ttt 49
BAB 1l METODE PENELITIAN ..o 50
3.1 Desain PENEILIAN. .......ccoiiiiieiitiieieie e 50
3.2 Populasi dan Sampel Penelitian ...........ccccoeiieiiiieiecseceseee e 51
3.2.1 POPUIaST STUAL ....ooivvieiiciiieee st 51
3.2.2 SaMPEl STUAT ... 51
3.2.3 Perhitungan Sampel ..o 51
3.2.4 Pengambilan SAmpPel..........cooiiiiiiiiiiie e 53
3.2.5 LoKasi PENelitian.......cccoooiiiiiiiiiiiieee e 54
3.3 Jenis, Cara dan Alat Pengumpulan Data...........cccccoovririniniinenenc e 54
331 JENIS DALA ... s 54

Xi



3.3.2 Alat dan Cara Pengumpulan Data..........cccooeieiinininiicieene e 55

3.4 Pengolanan Data..........ccceruerieiiiininiseeeee e 59
3.5 Validitas Data.........ccoveieiieiiieieeiiesies e 59
3.5.1 Valitidas Data.........ccoveiueriiiiiriiiieiieeeee e 59
3.5.2 Reliabilitas Data.........cceoveruiriiriiiiiieieieese e 59
3.6 Analisis dan Penyajian Data ............ccceevviieiieiieiie e 60
3.6.2 ANALISIS DA ..ot s 60
3.6.3 Penyajian Data ..........ccccueiieiiieiieiieie e 63
BAB IV HASIL PENELITIAN. ..o 64
4.1 Gambaran Umum Lokasi Penelitian ... 64
4.1.1 Gambaran Umum Kelurahan 26 Tir ...........ccocoiiiininiiincns 64
4.2 HaSil PENEIITIAN ..o 65
4.2.1 ANALISIS UNIVAITAL.......oviiiiieiiiiiieiieeeeee e 65
4.2.2 ANALISIS BIVAITAL......c.ooiiiiiiiiiiiiieieeeee e 78
4.2.3 ANAliSIS MUITIVAITAL. ......cc.oiiiiiiiiiiiiccee e 84
BAB YV PEMBAHASAN ... 90
5.1 Keterbatasan Penelitian.............cooeoiiiiiiiiiiiiiee e 90
5.2 Prevalensi Kejadian HIPErtenSi..........cccoveveieeiiiic i 91
5.3 Hubungan antara Intensitas Kebisingan dengan Kejadian Hipertensi ........ 91
5.4 Hubungan antara Usia dengan Kejadian HIpertensi ...........ccccooceveveneniene. 94
5.5 Hubungan antara Riwayat Keluarga dengan Kejadian Hipertensi.............. 96
5.6 Hubungan antara Merokok dengan Kejadian Hipertensi...........c.ccccveeuenne. 98
5.7 Hubungan antara Aktivitas Fisik dengan Kejadian Hipertensi ................. 100
5.8 Hubungan antara Jarak Rumah dengan Kejadian Hipertensi.................... 102
5.9 Hubungan antara Barrier dengan Kejadian Hipertensi...........c.ccocveevvnnne 104

5.10 Hubungan antara Keberadaan Tanaman Hias dengan Kejadian Hipertensi

Xii



5.11 Hubungan Variabel Confounding dengan Intensitas Kebisingan dan

Kejadian HIPErteNSI........cveieiiieiciiseee e 106
BAB VI PENUTUP ..o 113
6.1 KESIMPUIAN ... 113
0.2 SAIAN.....ciiiiiiii i 114
6.2.1 Bagi Masyarakat.............cccevvereiiiiieese e 114
6.2.2 Bagi Kelurahan 26 Ilir Palembang..........c.ccoovviiiiiiiicie 115
6.2.3 Bagi Peneliti SElanjutnya...........cccovveiiiiiiiiieee e 115
DAFTAR PUSTAKA .ttt 116
LAMPIRAN

Xiii



DAFTAR TABEL

Tabel 2.1 Guidelines for community NOISE ........ccevveieiiieiieie e 13
Tabel 2.2 Baku Tingkat Kebisingan Nasional Menurut Kep-48/MENLH/11/1996
dan Peraturan Gubernur Sumatera Selatan No. 17 Tahun 2005 .............c.ceeeeee. 13
Tabel 2.3 Skala Intensitas Kebisingan dan Sumbernya ...........cccccooevviieieennenn, 14
Tabel 2.4 Klasifikasi tekanan darah menurut WHO-ISH (1999) ...........cccoveneee. 22
Tabel 2.5 Klasifikasi tekanan darah menurut INC-VI..........ccccovveiviiniincneennnn, 23
Tabel 2.6 Klasifikasi tekanan darah menurut Depkes (2016) .........cccccoervrvninnne. 23
Tabel 2.7 Penelitian Terdahulu ..o 36
Tabel 2.8 Definisi Operasional ...........cccccovveiiiiiie e 45
Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Kejadian HIpertensi ..........ccccceovveveneiencinnnnn. 65
Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Kejadian Hipertensi Berdasarkan Kelompok Usia
.............................................................................................................. 66
Tabel 4.3 Distribusi Statistik Intensitas Kebisingan.............cccccceovveveiviiieieenenn, 67
Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Intensitas Kebisingan...........ccocoovviiincinnnnn. 68
Tabel 4.5 Distribusi Frekuensi Sumber Kebisingan............cccooevvveniieiinnnnnn. 69
Tabel 4.6 Distribusi Frekuensi Masa Tinggal Responden............ccccccceevvevieenene. 70
Tabel 4.7 Distribusi FreKuensi USIa ..........cooeierinniineiiseseeee s 71
Tabel 4.8 Distribusi Frekuensi Usia Berdasarkan Kelompok Usia...................... 71
Tabel 4.9 Distribusi Frekuensi Riwayat Keluarga ...........c.ccoovvviiieniiencicnenn, 72
Tabel 4.10 Distribusi Frekuensi Anggota Keluarga yang Hipertensi................... 72
Tabel 4.11 Distribusi FreKuensi MerokoK...........ccccooceieiiiiinininnenene e 73
Tabel 4.12 Distribusi Frekuensi Kebiasaan Merokok Berdasarkan Jenis Kelamin
............................................................................................................ 73
Tabel 4.13 Distribusi Frekuensi Aktivitas FiSiK..........ccccoveiiiiiinii e 74
Tabel 4.14 Distribusi Frekuensi Jarak RUMah ..........cccocoiiiiiiiiiieicie e 74
Tabel 4.15 Distribusi Frekuensi Jarak Rumah Terhadap Intensitas Kebisingan.. 75
Tabel 4.16 Distribusi FreKUensi Barrier ..........c.ccoccvevviienieie e 75
Tabel 4.17 Distribusi Frekuensi Barrier Berdasarkan Jenisnya.............ccccceeve.e 76
Tabel 4.18 Distribusi Frekuensi Barrier Terhadap Intensitas Kebisingan........... 76
Tabel 4.19 Distribusi Frekuensi Keberadaan Tanaman Hias..........cc.ccococevvnenne. 77

Xiv



Tabel 4.20 Distribusi Frekuensi Keberadaan Tanaman Hias Berdasarkan Jenisnya

............................................................................................................ 77
Tabel 4.21 Rata-Rata Jumlah Tanaman Hias Berdasarkan Jenisnya.................... 78
Tabel 4.22 Hubungan Intensitas Kebisingan dengan Kejadian Hipertensi .......... 79
Tabel 4.23 Hubungan Usia dengan Kejadian HIpertensi ..........cccceceeeevencieninnn. 80
Tabel 4.24 Hubungan Riwayat Keluarga dengan Kejadian Hipertensi................ 80
Tabel 4.25 Hubungan Merokok dengan Kejadian Hipertensi.............cccccceveenee. 81
Tabel 4.26 Hubungan Aktivitas Fisik dengan Kejadian Hipertensi..................... 82
Tabel 4.27 Hubungan Jarak Rumah dengan Kejadian Hipertensi........................ 82
Tabel 4.28 Hubungan Barrier dengan Kejadian Hipertensi............cccccocevvivnnnne. 83
Tabel 4.29 Hubungan Keberadaan Tanaman Hias dengan Kejadian Hipertensi . 84
Tabel 4.30 Pemodelan Awal Analisis Multivariat ............ccocovvveneniiieniinnnne, 85
Tabel 4.31 Identifikasi CoNfOUNAING........cccooieiieiiiiiee s 87
Tabel 4.32 Pemodelan Akhir Analisis Multivariat............ccocoovevieneiiniincieene 88

XV



DAFTAR GAMBAR

Gambar 2.1 Grafik distribusi sumber bising di Norway ............ccccceevveeiveiernenne. 10
Gambar 2.2 Tanaman Pereduksi Kebisingan ...........cccccooeviiiiiciiiccece e, 17

Gambar 2.3 Skema alur mekanisme biologis kebisingan terhadap terjadinya

NIPEITENST. ... 34
Gambar 2.4 Bagan Kerangka TeOr .......ccccveieiieiiiic e 43
Gambar 2.5 Bagan Kerangka KONSEP ........ccceiveiiiiieiieiecie e 44
Gambar 3.1 Skema Alur Penelitian Cross Sectional ...........cccccooeiiienenciinnnnns 50
Gambar 3.2 Seleksi Subjek Penelitian..........cccoooveiiiiniiiniieese s 53
Gambar 3.3 Peta Lokasi PENEItIAN.........cccoverieieieniiiiisieeee e 54
Gambar 3.4 SouNd LeVEl MELET .........cccveiiieieie s 57
Gambar 3.5 Aneroid SphygmomanomMeLer..........cccoveiereririeieerese e 58
Gambar 4.1 Gambar Perbatasan Wilayah Kelurahan 26 Iir............cc.ccocivninee. 64
Gambar 4.2 Gambar Titik Pengukuran di Lokasi Penelitian ............c...cccceeveeee. 67

XVi



BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Populasi di seluruh dunia kian bertambah seiring bertambahnya waktu.
Ketika terjadinya pertumbuhan populasi melewati kapasitas tampung atau muat
pada suatu wilayah maka akan berakhir dengan kelebihan penduduk atau biasa yang
dikenal dengan kepadatan penduduk (Hardianti dan Umar, 2015). Dengan data
jumlah populasi dunia terakhir per April 2020 menurut United Nations (PBB) yang
dikutip oleh Worldometer adalah 7,8 miliar jiwa. Data menurut Kkutipan
Worldometer menunjukkan bahwa jumlah penduduk di dunia pada tahun 2019 telah
meningkat sebesar 1,08% dari 2018 lalu. Berdasarkan data yang dirangkum oleh
Worldometer, Asia masih menduduki sebagai benua yang memiliki populasi
terbanyak diantara benua-benua yang lain dengan total populasi sebesar 4,6 miliar
jiwa per tanggal 20 April 2020 menurut United States (PBB). Di antara 51 negara
yang ada di Asia, Indonesia menempati posisi ke-3 sebagai negara yang mempunyai
jumlah populasi terbanyak di Asia yaitu sebesar 273 juta jiwa.

Salah satu akibat pertumbuhan penduduk yaitu akan terus menyebabkan
tingkat polusi yang dihasilkan ke lingkungan. Menurut Abdi dan Rahma (2018),
polusi tidak hanya terjadi pada udara, tanah, maupun air, polusi dalam bentuk suara
juga termasuk sebagai polusi yang berupa kebisingan di daerah perkotaan (Abdi
dan Rahma, 2018). Kebisingan sendiri termasuk gelombang bunyi atau suara yang
tidak dikehendaki dan dapat mengganggu kesehatan dan kenyamanan lingkungan.
Dalam Keputusan Menteri Lingkungan Hidup Nomor 48 Tahun 1996 menyebutkan
bahwa kebisingan adalah bunyi yang tidak diinginkan dari usaha atau kegiatan
dalam tingkat dan waktu tertentu yang dapat menimbulkan gangguan kesehatan
masyarakat dan kenyamanan lingkungan.

Kebisingan adalah salah satu jenis pencemaran udara yang masih dianggap
tidak begitu berdampak secara langsung terhadap manusia terutama pada
masyarakat yang tinggal di pemukiman atau yang tinggal sekitar bahkan dekat
dengan jalan raya (yang menjadi sala satu sumber kebisingan) sehingga kebisingan

di lingkungan masih kerap diabaikan dampak kesehatannya. Hasil penelitian Suroto
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(2010) mengemukakan bahwa saat sekarang ini sumber kebisingan yang dominan
didapatkan dari kebisingan lalu lintas (Suroto, 2010). Namun nilai nominal
intensitas kebisingan yang diterima masyarakat akan terdapat perubahan dari nilai
kebisingan yang dikeluarkan dikarenakan beberapa faktor lain seperti jarak rumah
warga dari sumber kebisingan dan menurut penelitian yang dilakukan oleh Kurnia
(2018) terdapatnya barrier (pohon, pagar, dan gedung atau bangunan) juga dapat
mereduksi intensitas kebisingan yang akan diterima, juga jenis tanaman (seperti
Tanjung, Kembang Sepatu, Imodia, Pucuk Merah, Walisongo, dan Soka) ikut
menyertai sebagai faktor yang mempengaruhi intensitas kebisingan yang akan
diterima masyarakat (Kurnia et al., 2018).

Pada sebuah penelitian menyebutkan bahwa jarak rumah pemukiman yang
berada 11-20 meter dari jalan raya memiliki korelasi dengan tingkat ketergangguan
masyarakat (Alsey et al., 2017). Terdapat pula data yang didapat dari penelitian
Martono (2004), kebisingan yang didapat dari pengukuran berjarak 80 m dari jalan
raya bahkan masih tetap melampaui standar yang diberlakukan dengan kebisingan
tertinggi di Jakarta Barat sebesar 69,64 dB dan terendah di Tangerang sebesar 63,59
dB yang mengartikan bahwa jarak antara bangunan dengan jalan raya akan
berpengaruh terhadap intensitas kebisingan yang akan diterima (Martono, 2004).

Laporan data dari World Health Organization (WHQO) dalam Departemen
Kesehatan RI (1995) menyatakan bahwa 8-12% penduduk dunia telah menderita
dampak kebisingan dalam berbagai bentuk dan diperkirakan akan terus meningkat,
dan pada tahun 2001 diperkirakan 120 juta penduduk dunia mengalami gangguan
pendengaran. World Health Organization (WHO) juga mengemukakan bahwa
kebisingan dalam kota merupakan jenis polusi paling berbahaya setelah polusi
udara dan air karena kebisingan dapat menyebabkan berbagai gangguan seperti
gangguan fisiologis, psikologis, dan komunikasi (Abdi dan Rahma, 2018).

Dampak kebisingan terhadap kesehatan bisa berupa gangguan pada indera
pendengaran dan non indera pendengaran (Suma'mur, 2009). Pada indera
pendengaran, bising dapat merusak telinga bagian tengah dan bagian dalam.
Kehilangan kemampuan pada indera pendengaran yang diakibatkan oleh
terpaparnya seseorang dengan kebisingan yang umumnya akan merusak sel-sel

rambut pada telinga bagian dalam yang lalu merusak sel-sel syaraf pendengaran.
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Kerusakan sel-sel syaraf pendengaran dapat juga menyebabkan dampak non indera
pendengaran seperti gangguan fisiologis berupa peningkatan tekanan darah,
peningkatan nadi, kontruksi pembuluh darah parifer terutama pada tangan dan kaki,
serta gangguan psikologis berupa rasa tidak nyaman, kurang konsentrasi, susah
tidur, cepat marah dan stres kerja (Kristiyanto et al., 2014).

Menurut data yang disajikan olen World Health Organization (WHO),
(2013) di seluruh dunia, ada sekitar satu miliar jiwa yang mengidap hipertensi,
angka ini memungkinkan untuk terjadi peningkatan menjadi sebesar 1,5 miliar jiwa
di tahun 2025 (WHO, 2013). Dari 972 juta jiwa yang mengalami hipertensi, 333
juta jiwa berada di negara maju dan 639 juta sisanya berada di negara berkembang,
termasuk Indonesia (Yonata dan Pratama, 2016). Menurut hasil RISKESDAS
(2007), prevalensi hipertensi di Indonesia sangat tinggi dengan persentase 31,7%
jika dibandingkan dengan negara tetangga yang memiliki persentase 27,3%
(Singapura), 22% (Thailand), dan 20% (Malaysia) (AS, 2010). Prevalensi
hipertensi di Indonesia dari tahun 2013 yang mempunyai persentase sebesar 25,8%
ke tahun 2018 yang persentasenya meningkat menjadi 34,1% (Kementerian
Kesehatan RI, 2018). Prevalensi kejadian hipertensi menurut data Dinas Kesehatan
Provinsi Sumatera Selatan (2019), jumlah penderita hipertensi di Sumaera Selatan
terjadi sebanyak 5,5 juta jiwa dengan penyumbang angka tertinggi terjadi pada kota
palembang sebesar 1,1 juta jiwa (20,2%) dan 35% untuk wilayah bagian kecamatan
Bukit Kecil, Palembang (Dinas Kesehatan Kota Palembang, 2017).

WHO (1996) mengemukakan bahwa faktor lingkungan seperti polusi suara
atau kebisingan merupakan faktor risiko hipertensi. Kebisingan bukanlah
merupakan satu-satunya faktor pemicu terjadinya hipertensi. Pernyataan tersebut
didukung dengan pernyataan Chobanian (2003) yang dimana adanya faktor-faktor
risiko lain hipertensi yaitu usia, jenis kelamin, kurangnya gaya hidup sehat yang
meliputi aktivitas fisik, merokok, konsumsi alkohol, konsumsi kopi, juga riwayat
hipertensi (Chobanian et al., 2003).

Beberapa hasil penelitian menyatakan bahwa hipertensi akibat kebisingan
terdapat hubungan dan berisiko lebih besar terkena pada masyarakat yang terpapar
kebisingan dalam jangka waktu yang cukup lama dan secara kontinyu (p= 0,001 (p
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< 0,05) (Palupi dan Sari, 2018); OR: 1,22 dengan intensitas > 55 dB (Bodin et al.,
2009); OR: 1,21 dengan intensitas > 64 dB (Kluizenaar et al., 2011)).

Salah satunya di Kelurahan 26 Ilir di Kecamatan Bukit Kecil, Kota
Palembang. Jalan tersebut selalu padat di jam-jam tertentu dan merupakan daerah
yang padat penduduk sehingga akan mengakibatkan kemacetan dan menghasilkan
kebisingan. Hal tersebut dikarenakan di salah satu sisi seperti pada Jalan Radial
yang menjadi jalan masuk dari dua jalan lain yaitu Jalan POM IX dan Jalan Kapten
A. Rivai dan dihadapi dengan tiga pemberhentian lampu lalu lintas dari tiga
persimpangan. Kemudian pada sisi lainnya yaitu jalan Brigjen HM. Dhani Effendi
yang di ujung perbatasan jalannya berdekatan dengan pasar tradisional yang ikut
menyumbangkan kemacetan lalu lintas. Sehingga masyarakat yang bermukim di
sepanjang dan sekitar jalan tersebut juga akan ikut merasakan dampaknya. Hal ini
sejalan dengan penelitian (Alsey et al., 2017) mengenai pencemaran lingkungan
kebisingan akibat lalu lintas di jalan raya sekitar pemukiman Sungai Raya
Kecamatan Pontianak Tenggara, bahwa pemukiman yang berjarak 11-20 meter dari
jalan memperlihatkan hasil adanya nilai hubungan antara kebisingan dengan
ketergangguan yang diterima masyarakat.

Apabila ditinjau dari UU Kesehatan No. 36 Tahun 2009 mengenai
kesehatan lingkungan, setiap manusia mengupayakan kesehatan lingkungan yang
salah satunya, lingkungan pemukiman yang bebas dari unsur-unsur yang
menimbulkan gangguan kesehatan antara lain kebisingan yang melebihi ambang
batas ditujukan untuk mewujudkan kualitas ingkungan yang sehat secara fisik,
kimia, biologi, maupun sosial yang memungkinkan setiap orang mencapai derajat
kesehatan yang setinggi-tingginya. Sehingga untuk mengetahui lebih jauh
mengenai hubungan kebisingan dengan hipertensi pada masyarakat yang bermukim
di Kelurahan 26 Ilir, Bukit Kecil Kota Palembang, maka penulis melakukan

penelitian ini.

1.2 Rumusan Masalah
Tingkat kebisingan merupakan faktor pencemar udara yang dalam intensitas
tertentu dapat menimbulkan gangguan kesehatan. Peningkatan tekanan darah

merupakan gejala awal yang dapat di deteksi sebagai akibat dari pengaruh
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kebisingan. Oleh karena itu rumusan masalah dari penelitian ini adalah “adakah

hubungan antara intensitas kebisingan dengan kejadian hipertensi pada masyarakat

di pemukiman kelurahan 26 Ilir Kecamatan Bukit Kecil Kota Palembang?”

1.3 Tujuan

1.3.1 Tujuan Umum

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara

intensitas kebisingan dengan kejadian hipertensi pada masyarakat di pemukiman

kelurahan 26 Ilir Kecamatan Bukit Kecil Kota Palembang.

1.3.2 Tujuan Khusus
Adapun tujuan khusus dari penelitian ini adalah:

1.

Menganalisis prevalensi hipertensi di Kecamatan Bukit Kecil Kota
Palembang.

Menganalisis distribusi frekuensi intensitas kebisingan dalam rumah
masyarakat di pemukiman Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

Menganalisis distribusi frekuensi variabel lain yang ikut diteliti seperti
usia, riwayat keluarga, merokok, aktivitas fisik, jarak rumah, barrier,
dan keberadaan tanaman hias.

Menganalisis hubungan antara intensitas kebisingan dengan hipertensi
pada masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

Menganalisis hubungan usia terhadap kejadian hipertensi pada
masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

Menganalisis hubungan riwayat keluarga terhadap kejadian hipertensi
pada masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

Menganalisis hubungan merokok terhadap kejadian hipertensi pada
masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.
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8. Menganalisis hubungan aktivitas fisik terhadap kejadian hipertensi pada
masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

9. Menganalisis hubungan jarak rumah terhadap kejadian hipertensi pada
masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

10. Menganalisis hubungan barrier terhadap kejadian hipertensi pada
masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil Kota
Palembang.

11. Menganalisis hubungan keberadaan tanaman hias terhadap kejadian
hipertensi pada masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil
Kota Palembang.

12. Menganalisis nilai risiko adjusted dari intensitas kebisingan terhadap
kejadian hipertensi pada masyarakat tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit
Kecil Kota Palembang setelah dikontrol dengan faktor-faktor atau
variabel lainnya.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Bagi Peneliti

Penelitian ini dapat sebagai sarana untuk memberikan gambaran serta
menambah wawasan peneliti mengenai hubungan intensitas kebisingan terhadap
kejadian hipertensi pada masyarakat yang tinggal di Kelurahan 26 Ilir Bukit Kecil
Kota Palembang. Serta menjadi referensi bagi peneliti selanjutnya mengenai

intensitas kebisingan terhadap kejadian hipertensi pada masyarakat.

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Dapat digunakan sebagai informasi kepada civitas akademika tentang
hubungan intensitas kebisingan terhadap kejadian hipertensi pada masyarakat
sehingga mampu menambah wawasan bagi Mahasiswa Fakultas Kesehatan

Masyarakat Universitas Sriwijaya.

1.4.3 Bagi Masyarakat
Penelitian ini diharapkan mampu meningkatkan pemahaman masyarakat

mengenai dampak kesehatan yang ditimbulkan akibat paparan kebisingan terhadap
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hipertensi pada masyarakat agar kedepannya dapat mengurangi dan mencegah
paparan tersebut.
1.4.4 Bagi Pemerintah

Memberikan rekomendasi, gambaran, dan masukan alternatif kebijakan
pemerintah untuk mengurangi tingkat kebisingan di kawasan tempat tinggal

masyarakat yang ada di Kelurahan 26 Ilir, Bukit Kecil, Kota Palembang.

1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Materi

Lingkup materi penelitian ini membahas tentang hubungan intensitas
kebisingan dengan kejadian hipertensi dengan faktor yang mempengaruhi intensitas
kebisingan dan faktor yang ikut mempengaruhi kejadian hipertensi.
1.5.2 Lingkup Lokasi

Penelitian ini akan dilakukan di pemukiman warga yang ada di Kelurahan
26 llir, Bukit Kecil, Kota Palembang.
1.5.3 Lingkup Waktu

Penelitian ini akan dilaksanakan pada bulan Oktober-Desember 2020.
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