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Abstrak

Hipertensi adalah penyakit yang terjadi akibat peningkatan tekanan darah. GERMAS dan program keluarga
sehat melalui pendekatan keluarga. Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah untuk memberikan
penyuluhan dan megetahui pengetahuan masyarakat tentang terapi pengobatan dan pola hidup sehat khususnya
tentang penatalaksanaan terapi hipertensi yang tepat di Desa Keboan Sikep Kecamatan Gedangan Sidoarjo. Metode
pelaksanaan dengan cara penyuluhan, pemberian kuisioner pre post dan pengecekan tekanan darah peserta. Hasil
pengabdian masyrakat ini di dapatkan 43 peserta dengan profil tekanan darah tergolong tinggi sebanyak 32 peserta
(74.42%), normal sebanyak 11 peserta (25.58%) dan tidak ada yang tergolong rendah. Hasil kuisioner pre test dan
post test tentang pengetahuan terhadap terapi pengobatan antihipertensi dan pola hidup sehat pada pasien hipertensi
menunjukkan pengetahuan tinggi 28 peserta (65.12%) (pre test) meningkat sebanyak 41 peserta (95.35%) (post
test), dan pengetahuan rendah 15 peserta (34.88%) (pre test) menurun 2 peserta (4.65%) (post test) sehingga
menunjukkan bahwa, terjadi peningkatan tingkat pengetahuan peserta terhadap terapi pengobatan antihipertensi dan
pola hidup sehat pada pasien hipertensi setelah pemberian penyuluhan kesehatan.

Kata kunci : Hipertensi, GERMAS, Pola Hidup Sehat.

Abstract
Hypertension is a disease that occurs due to increased blood pressure. GERMAS and a healthy family program
through a family approach. The purpose of this community service activity is to provide counseling and gain
knowledge of the community about treatment therapy and healthy lifestyles, especially about the proper
management of hypertension therapy in Keboan Sikep Village, Gedangan District, Sidoarjo. The method of
implementation is by counseling, giving pre-post questionnaires and checking participants' blood pressure. The
results of this community service were 43 participants with a high blood pressure profile as many as 32
participants (74.42%), normal as many as 11 participants (25.58%) and none classified as low. The results of the
pre-test and post-test questionnaires regarding knowledge of antihypertensive medication therapy and healthy
lifestyles in hypertensive patients showed high knowledge of 28 participants (65.12%) (pre test) increased by 41
participants (95.35%) (post test), and low knowledge 15 participants (34.88%) (pre test) decreased by 2
participants (4.65%) (post test) indicating that there was an increase in the level of participants' knowledge of
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antihypertensive medication therapy and healthy lifestyles in hypertensive patients after health education was

given.
Keywords: Hypertension, GERMAS, Healthy Lifestyle.

1. PENDAHULUAN

Indonesia sedang menghadapi permasalahan
serius tentang penyakit tidak menular. Pola gaya
hidup yang tidak sehat yang menjadi salah satu
penyebab permasalahan penyakit tidak menular
tersebut. Penyakit tidak menular (PTM) seperti
Hipertensi, Stroke, Jantung, dan Kencing manis
memiliki proposi terbesar di pelayanan kesehatan.
Penyakit inilah yang menyebabkan peningkatan
pembiayaan kesehatan Negara Indonesia (1). Untuk
mewujudkan gerakan masyarakat hidup sehat, maka
pemerintah mewujudkan inovasi program baru yaitu
melalui gerakan masyarakat hidup sehat (GERMAS)
dan program keluarga sehat melalui pendekatan
keluarga.

GERMAS merupakan gerakan nasional yang
mengedepankan upaya promotif dan preventif,
kuratif dan rehabilitatif dengan melibatkan seluruh
masyarakat dalam  paradigma sehat.  Untuk
menyukseskan GERMAS, tidak bisa hanya
mengandalkan peran sektor kesehatan saja tetapi
sektor-sektor lain juga turut menentukan. Mulai dari
individu, keluarga, dan masyarakat dalam
mempraktekkan pola hidup sehat, akademisi, dunia
usaha, organisasi kemasyarakatan, dan organisasi
profesi dalam menggerakkan anggotanya untuk
berperilaku sehat; serta Pemerintah baik di tingkat
pusat maupun daerah dalam menyiapkan sarana dan
prasarana pendukung, memantau dan mengevaluasi
pelaksanaannya (2).

Hipertensi adalah penyakit yang terjadi akibat
peningkatan tekanan darah. Penyakit Hipertensi
seringkali tidak ada gejala, dengan tekanan darah
yang terus-menerus tinggi dalam jangka waktu lama
sehingga menimbulkan komplikasi. Hipertensi
diperkirakan telah menyebabkan 4,5% dari beban
penyakit secara global, prevalensinya hampir sama
besar di negara berkembang maupun di negara maju
(3). Kepatuhan terhadap pengobatan merupakan
faktor penting dalam kesehatan pada pasien
hipertensi (4). Kepatuhan minum obat merupakan
prasyarat untuk meningkatkan keefektivan terapi
pasien hipertensi dalam meningkatkan perilaku
pasien tersebut (5)(6). Sedangkan, ketidakpatuhan
pasien terhadap obat antihipertensi adalah salah satu
faktor utama kegagalan terapi (7). Ketidakpatuhan
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pasien dalam minum obat akan menimbulkan
komplikasi berupa kerusakan organ (target organ
damage) pada jantung, otak, ginjal, mata dan
pembuluh darah perifer (8). Pengetahuan pasien
tentang hipertensi dan obat-obatan dibutuhkan dalam
mencapai kepatuhan yang lebih tinggi (9).

Ada beberapa cara yang tepat yang dapat
digunakan untuk membantu meningkatkan kepatuhan
minum obat pada pasien, salah satu intervensi yang
dapat diberikan oleh farmasis dalam meningkatkan
kepatuhan dengan menggunakan Self reminder card.
Self reminder card adalah sebuah alat yang dapat
membantu untuk mengatasi pasien lupa minum obat,
dengan cara memberikan tanda pada kolom yang
tersedia pada medication reminder chart setelah
meminum  obatnya. Self reminder card yang
diberikan merupakan pengembangan dari kartu
pengingat mandiri minum obat pasien (7,10,11)

Karena hipertensi termasuk penyakit seumur
hidup yang tidak bisa disembuhkan maka kepatuhan
minum obat ini yang sangat penting dalam mencapai
efek terapi yang diingikan. Berdasarkan uraian diatas
dan jumlah masyarakat di Desa Keboan Sikep
mayoritas penyakit hipertensi dan juga identifikasi
permasalahan pada pengabdian masyarakat ini yaitu
apakah masyarakat di Desa Keboan Sikep Kecamatan
Gedangan Sidoarjo telah memiliki pengetahuan
tentang terapi pengobatan dan pola hidup sehat
khususnya tentang penatalaksanaan terapi hipertensi
yang tepat. Tujuan kegiatan ini adalah untuk
memberikan penyuluhan dan megetahui pengetahuan
masyarakat tentang terapi pengobatan dan pola hidup
sehat khususnya tentang penatalaksanaan terapi
hipertensi yang tepat di Desa Keboan Sikep
Kecamatan Gedangan Sidoarjo.

2. METODE

Metode Kkegiatan pengabdian masyarakat ini
adalah ceramah dan Tanya jawab. Ceramah
dilakukan untuk mensosialisasikan informasi tentang
definisi lansia, definisi hipertensi, kategori hipertensi,
factor penyebab hipertensi, gejala hipertensi,
komplikasi hipertensi, pengobatan hipertensi dari
segi farmakologi (terapi pengobatan) dan non
farmakologi (kebiasaan pola hidup sehat) pada pasien
hipertensi. Selain itu metode ceramah ini disertai
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dengan Tanya jawab yang bertujuan untuk
komunikasi dan diskusi berbagai informasi tentang
pengetahuan penyakit Hipertensi, pola hidup sehat
dan pencegahannya. Selain melalui ceramah juga
dilakukan pengukuran tekanan darah darah dan kadar
gula darah.

Prosedur pelaksanaan untuk mencapai target
program pengabdian masyarakat pada kegiatan ini
dengan cara :

1. Penyuluhan kepada Ibu-ibu dan bapak-bapak
masyarakat di di Desa Keboan Sikep Kecamatan
Gedangan Sidoarjo tentang terapi pengobatan dan
pola hidup sehat dan penatalaksanaan terapi pada
pasien hipertensi.

2. Pemberian Kuisioner Pre dan Post kepada lbu-ibu
dan bapak-bapak masyarakat di di Desa Keboan
Sikep Kecamatan Gedangan Sidoarjo tentang
pengetahuan tentang hipertensi dan
pencegahannya.

3. Pengukuran Tekanan Darah kepada Ibu-ibu dan
bapak-bapak di di Desa Keboan Sikep Kecamatan
Gedangan Sidoarjo.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat ini
dihadiri oleh 43 peserta Ibu-ibu dan bapak-bapak
masyarakat di di Desa Keboan Sikep Kecamatan
Gedangan Sidoarjo. Untuk melihat keberhasilan
program pengabdian masyarakat ini, peserta dibagi
kuisioner  pretest dan posttest mengetahui
pengetahuan tentang hipertensi dan pencegahannya.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan pada hasil pendataan pada 43 Ibu-
ibu dan bapak-bapak masyarakat di di Desa Keboan
Sikep Kecamatan Gedangan Sidoarjo didapatkan
profil peserta sebagai berikut :

Tabel 1. Distribusi Demografi Peserta

Kategori Jumlah (Pasien) Persentase (%)

perempuan sebanyak 35 peserta (79.07%). Jenis
kelamin ini sangat berpengaruh pada prevalensi
pasien hipertensi dalam gambaran tekanan darah
(12). Berdasarkan penelitian wahyuni dan eksanoto
(2013), perempuan mayoritas terbanyak menderita
hipertensi daripada laki-laki. Pada penelitian tersebut
sebanyak 27,5% perempuan mengalami hipertensi,
sedangkan untuk laki-laki hanya sebesar 5,8%. (13).
Perempuan akan mengalami peningkatan resiko
tekanan darah tinggi (hipertensi) setelah menopouse
yaitu usia diatas 45 tahun. Dari distribusi berdasarkan
umur bahwa mayoritas yang paling banyak adalah
umur 56-65 tahun sebanyak 20 peserta (46.51%).
Tekanan darah pada usia lanjut (lansia) akan
cenderung tinggi karena adanya penurunan fungsi
organ pada pasien lansia karena dinding arteri pada
usia lanjut (lansia) akan mengalami penebalan yang
mengakibatkan penumpukan zat kolagen pada
lapisan otot, sehingga pembuluh darah akan
berangsur-angsur menyempit dan menjadi kaku
(14)(15). Umur merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi tekanan darah.

Pendataan peserta dan Sebelum dilakukan
penyuluhan tentang terapi pengobatan dan pola hidup
sehat khususnya tentang penatalaksanaan terapi
hipertensi yang tepat, dilakukan pretest dengan
menyebarkan kuisioner dengan 9 pertanyaan tentang
pengetahuan hipertensi dan pencegahannya. Untuk
mengukur tingkat pengetahuan sebelum diberikan
intervensi  penyuluhan pengabdian masyarakat.
Masalah kesehatan tidak hanya disebabkan oleh
kelalaian individu, namun dapat pula disebakan
oleh ketidaktahuan. masyarakat sebagai akibat dari
kurangnya informasi yang benar mengenai suatu
penyakit (16). Rendahnya pengetahuan terhadap
masyarakat tentang hipertensi (17). Hasil pretest
didapatkan sebagai berikut :

Tabel 2. Profil Tingkat Pengetahuan Pre Test

Jenis Kelamin Tingkat Jumlah Persentase
Perempuan 34 79.07 Pengetahuan (Pasien) (%)

Laki-laki 9 19.05 Tinggi

Umur Score 5-9 28 65.12

26-35 th 1 2.32 Rendah

36-45 th 5 11.62 Score<5 15 34.88

46-55 th 10 23.25 Kegiatan  selanjutnya  vyaitu  penyuluhan
56-65 th 20 46.51 kesehatan tentang terapi pengobatan dan pola hidup
>65 th 7 16.27

Dari hasil distribusi demografi peserta diatas
didapatkan bahwa mayoritas peserta berjenis kelamin

sehat khususnya tentang penatalaksanaan terapi
hipertensi yang tepat.
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Gambar 1. Penyuluhan kead;peserta

Pemberian informasi dan edukasi melalui media
pembelajaran, salah satunya dengan kegiatan
penyuluhan kesehatan. Pada dasarnya penyuluhan
kesehatan identik dengan pendidikan kesehatan
karena keduanya berorientasi terhadap perubahan
perilaku yang diharapkan vyaitu perilaku sehat.
Sehingga mempunyai  kemampuan  mengenali
masalah kesehatan dirinya, keluarga, dan kelompok
dalam meningkatkan kesehatannya. Metode yang
dapat digunakan dalam memberikan penyuluhan
kesehatan yaitu dengan metode ceramah. Metode
ceramah adalah suatu cara dalam menerangkan dan
menjelaskan suatu ide, pengertian atau pesan secara
lisan kepada sekelompok sasaran  sehingga
memperoleh informasi mengenai kesehatan (18)

Evaluasi kedua dilakukan setelah intervensi
penyuluhan dalam pengabdian masyarakat yaitu
Tanya jawab peserta, penyebaran kuesioner dan
pemeriksaan Tekanan darah. Hasil post test
didapatkan pada table 2. J

Gambar 2. Pemberian Kuisioner Pre dan Post
kepada Peserta
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Tabel 2. Profil Tingkat Pengetahuan Post Test

Tingkat Pengetahuan ~ Jumlah  Persentase
(Pasien) (%)
Tinggi
Score 5-9 41 95.35
Rendah
Score <5 2 4.65

Berdasarkan analisa data yang dilakukan
oleh 43 peserta Ibu-ibu dan bapak-bapak masyarakat
di Desa Keboan Sikep Kecamatan Gedangan
Sidoarjo yang telah mengisi kuisioner Pre dan Post
test secara lengkap didapatkan data pasien dengan
kepatuhan tinggi pre test sejumlah 28 peserta
(65.12%) () meningkat sebanyak 41 peserta (95.35%)
(post test), dan kepatuhan rendah sejumlah 15 peserta
(34.88%) (pre test) menurun sejumlah 2 (4.65%)
peserta (post test) hal ini menunjukkan bahwa terjadi
peningkatan skor pengetahuan secara umum sebelum
dan setelah pemberian penyuluhan kesehatan tentang
terapi pengobatan dan pola hidup sehat khususnya
tentang penatalaksanaan terapi hipertensi yang tepat.

Gambar 3. Pengecekan Tekanan Darah
kepada Peserta

Tabel 3. Profil Tekanan Darah

Kategori Jumlah  Persentase
Hipertensi (Pasien) (%)
Tinggi 32 74.42
Normal 11 25.58
Rendah 0 0

Berdasarkan pada saat dilakukan pengecekan
tekanan dahan peserta didapatkan bahwa profil
tekanan darah peserta yang tergolong tinggi sebanyak
32 peserta (74.42%), normal sebanyak 11 peserta
(25.58%) dan tidak ada yang tergolong rendah.
Peningkatan tekanan darah yang berkepanjangan
dapat merusak pembuluh darah di organ target seperti
jantung, ginjal, otak dan mata (19). Pada pasien
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hipertensi yang berhenti minum obat dikarenakan
beberapa alasan seperti keadaan yang sudah mulai
membaik, kurangnya pengetahuan mengenai resiko
apabila tidak minum obat, dan kurangnya dukungan
keluarga. Pasien hipertensi akan kembali meminum
obat antihipertensi apabila timbul keluhan seperti
sakit kepala, jantung berdebar serta penglihatan
kabur.  Ketidakpatuhan pasien minum obat
antihipertensi  akan  berdampak pada tidak
terkontrolnya tekanan darah. Tidak terkontrolnya
tekanan darah dalam waktu yang lama bisa
menyebabkan komplikasi penyakit hipertensi. Pasien
hipertensi yang berhenti minum obat kemungkinan 5
kali lebih besar terkena stroke (5). Kepatuhan minum
obat seseorang dapat dipengaruhi oleh tingkat
pengetahuan, bisa diketahui bahwa pengetahuan
merupakan hal yang sangat penting agar seseorang
yang menderita hipertensi tidak mengalami
komplikasi lebih lanjut. Pengetahuan mempunyai
kemampuan prediktif terhadap sesuatu sebagai hasil
pengenalan atas suatu pola yang berkaitan dengan
proses pembelajaran yang dipengaruhi faktor dalam
seperti motivasi dan faktor luar berupa sarana
informasi serta keadaan social (20-22). Pengetahuan
yang dimiliki oleh seseorang akan meningkatkan rasa
percaya diri dan menumbuhkan keyakinan terhadap
efektivitas pengobatan hipertensi.

4. KESIMPULAN

Kesimpulan dari hasil pelaksanaan pengabdian
masyarakt ini adalah :

1. Kegiatan pengabdian masyarakat diikuti oleh 43
peserta lbu-ibu dan bapak-bapak masyarakat di di
Desa Keboan Sikep Kecamatan Gedangan
Sidoarjo.

2. Hasil pre test dan post test menunjukkan data
pasien dengan kepatuhan tinggi sejumlah
sejumlah 28 peserta (65.12%) (pre test)
meningkat sebanyak 41 peserta (95.35%) (post
test), dan kepatuhan rendah sejumlah 15 peserta
(34.88%) (pre test) menurun sejumlah 2 (4.65%)
peserta (post test) hal ini menunjukkan bahwa
terjadi peningkatan skor pengetahuan secara
umum sebelum dan setelah pemberian penyuluhan
kesehatan tentang terapi pengobatan dan pola
hidup sehat khususnya tentang penatalaksanaan
terapi hipertensi yang tepat.

3. Hasil pemeriksaan tekanan darah menunjukkan
bahwa profil tekanan darah peserta yang
tergolong tinggi sebanyak 32 peserta (74.42%),

normal sebanyak 11 peserta (25.58%) dan tidak
ada yang tergolong rendah.

5. SARAN

Saran yang dapat digunakan pada pelaksanaan
pengabdian masyarakat adalah hendaknya peserta
dapat meningkatkan pengetahuan dalam terapi
pengobatan dan pola hidup sehat pada pasien
hipertensi  dan  melakukan  evaluasi  yang
berkelanjutan sebagai upaya mandiri dalam
manajemen penyakit hipertensi, khususnya dalam
monitoring rutin tekanan darah tiap bulan di Faskes
Tingkat Pertama.
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