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Abstrak : Hipertensi merupakan penyakit yang sering terjadi pada manusia ditandai 
dengan peningkatan tekanan darah. Hipertensi salah satu penyakit tertinggi di Provinsi 
Gorontalo yang dapat menyebabkan kematian. Hipertensi tidak dapat disembuhkan akan 
tetapi dapat diminimalisir gejala yang dirasakan. Tujuan pengabdian adalah 
kelaurga/pasien dapat memahani penatalaksanan dan penanganan hipertensi. Metode yang 
digunakan dengan memberikan penyuluhan pada keluarga/ pasien yang sedang di rawat di 
ruang rawat inap. Strategi pelaksanaan dengan cara mengumpulkan keluarga/ pasien di satu 
tempat dan diberikan penyuluhan secara bersamaan dengan menggunakan media leaflet 
dan alat peraga. Hasil pengabdian menunjukkan sebelum diberikan penyuluhan keluarga/ 
pasien belum mengetahui penanganan hipertensi apabila terjadi kekambuhan, setelah 
diberikan penyuluhan keluarga/pasien memahami penanganan hipertensi.  

Kata kunci: hipertensi, keluarga, pasien.  

Abstract: Hypertension is a disease that often occurs in humans, characterized by increased 
blood pressure. Hypertension is one of the highest diseases in Gorontalo Province which can 
cause death. Hypertension cannot be cured, but the symptoms felt can be minimized. The 
aim of the service is that the family/patient can understand the management and 
management of hypertension. The method used is to provide counselling to families/patients 
who are being treated in the inpatient room. The implementation strategy is to gather 
families/patients in one place and provide counselling simultaneously using leaflets and 
teaching aids. The results of the service showed that before being given counselling, the 
family/patient did not know how to treat hypertension if a relapse occurred. After being 
given counselling, the family/patient understood how to treat hypertension.  
Keywords: hypertension, family, patient 

 

Pendahuluan  

Hipertensi atau penyakit tekanan darah tinggi adalah faktor risiko utama terjadinya 

penyakit kardiovaskular aterosklerotik, gagal jantung, stroke dan gagal ginjal. 

Hipertensi menimbulkan risiko mortalitas dini, yang meningkat saat tekanan sistolik 

dan diastolik meningkat. Peningkatan tekanan darah yang berkepanjangan merusak 

pembukuh darah di organ jantung, ginjal, otak dan mata. Hipertensi atau tekanan 

darah tinggi adalah suatu keadaan kronis yang ditandai dengan meningkatnya 
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tekanaan darah pada dinding pembuluh darah arteri. Keadaan tersebut 

mengakibatkan jantung bekerja lebih keras untuk mengedarkan darah ke seluruh 

tubuh melalui pembuluh darah. Penyakit hipertensi dapat menyebabkan penyakit 

degeneratif, hingga kematian, oleh sebab itu hipertensi dijuluki sebagai silent killer 

atau pembunuh diam-diam (Janu purwono, 2020).  Data World   Health   

Or3ganization(WHO)   pada   tahun   2022   penderita   hipertensi diperkirakan  1,28  

miliar  orang  dewasa berusia  30-79  tahun  di  seluruh  dunia  menderita hipertensi, 

sebagian besar (dua pertiga) tinggal di negara berpenghasilan rendah dan menengah. 

Diperkirakan (46%) orang dewasa dengan hipertensi tidak menyadari bahwa mereka 

memiliki kondisi tersebut (Siti zubaidah, 2024).  

 

Metode 

Pengabdian dilaksanakan  di ruang rawat  inap  ruang penyakit dalam  RSUD Prof Dr 

Aloei Saboe Kota Gorontalo yang sebelumnya meminta meminta persetujuan untuk 

mengadakan penyuluhan kepada orang tua dengan metode ceramah dan tanya jawab 

dengan subjek penelitian adalah keluarga pasien yang menemani pasien mengalami 

Hipertensi dan sementara di rawat dengan berbagai kategori umur. Penyuluhan di 

laksanakan dengan mengumpulkan seluruh keluarga pasien di satu ruangan untuk 

mendapatkan penyuluhan Bersama. Tahapan kegiatan penyuluhan diawali dengan 

persetujuan pihak rumah sakit dan kepala ruangan, menetapkan tanggal pelaksanaan, 

dan penetapan tanggal pelaksanaan.  

Hasil 

    

 

 

 

           

Gambar 1. alur pelaksanaan 

 

Perencanaan  

 

Penetapan pelaksanaan  

 

Pelaksanaan   

Pel 

Pelaksanaann 

1. Pembukaan  

2. Ceramah  

3. Disukusi  

4. Tanya jawab  

5. Terminasi  

 

 

https://journal.ahsanmafazaindonesia.org/index.php/MEDICHOLOGY


 
 
 
 

E-ISSN: 3026-0809 
Vol. 02, No. 01, July, 2024, pp. 08-13 

https://journal.ahsanmafazaindonesia.org/index.php/MEDICHOLOGY 

 
     Journal of Community Services on Medical, Health and Psychology 

 

 

Page | 10  

 

Penyuluhan Kesehatan dilaksanakan secara tatap muka dengan keluarga pasien 

berjalan sesuai rencana, dimulai pukul 10.00 sd 11.00 sesi pemaparan serta tanya 

jawab selama 30 menit dari pukul 10.30 sd 11.00. Kegiatan dilaksanakan selama 1 hari 

tanggal tanggal 6 April 2024 di ruang selasar rawat inap Penyakit Dalam RSUD Prof 

Dr. Hi. Aloe Saboe Kota Gorontalo. Peserta berjumlah 17 orang keluarga pasien. 

Penyuluhan/ ceramah diberikan dengan pokok bahasan sebagai berikut:  

a. Definisi Hipertensi  

b. Penyebab Hipertensi  

c. Tanda dan gejala hipertensi  

d. Penanganan awal hipertensi 

e. Pencegahan hipertensi  

Setelah diberikan ceramah dilanjutkan dengan diskusi dan tanya jawab. Dalam 

diskusi masih terdapat Sebagian keluarga pasien belum memahami penanganan 

hipertensi. Beberapa keluarga aktif bertanya tentang pencegahan sebelum terjadi 

kekambuhan hipertensi saat berada dilingkungan Masyarakat atau sebelum di rawat 

di rumh sakit. Pertanyaan yang diajukan diantaranya:  

1. Gejala awal sering timbul di awal terjadinya serangan  

2. Penanganan awal ketika terjadi diluar rumah sakit  

3. Makanan yang dapat dan tidak boleh di konsumsi oleh pasien hipertensi  

Hasil dari pengabdian masyarakat diantaranya:  

1. Peningkatan pengetahuan keluarga dalam penanganan awal terjadi 

kekambuhan hipertensi 

2. Peningkatkan pengetahuan cara mencegah terjadinya kekambuhan hipertensi  

3. Diet yang dapat dikonsumsi oleh pasien hipertensi  

Dari jumlah peserta yang hadir target yang diharapkan adalah 25 peserta, akan tetapi 

pasien tidak dapat ikut serta dalam  penyuluhan sehingga jumlah yang hadir 17 orang 

keluarga pasien. Pencapaian luaran pengabdian masyarakat ini secara garis besar 

sesuai dengan harapan karena keluarga pasien mendengarkan dengan seksama serta 

mengajukan pertanyan yang sesuai dengan kondisi yang dialami anak. Hasil luaran 

menunjukkan terdapat peningkatan pengetahuan keluarga dan pasien  dalam 

meningkatkan penanganan hipertensi.  
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Diskusi  

Hipertensi merupakan kondisi medis yang serius dan dapat meningkatkan risiko 

penyakit jantung, otak, ginjal serta penyakit lainnya. Hipertensi penyebab utama 

kematian dini di seluruh dunia dengan lebih dari 1 dari 4 pria dan 1 dari 5 wanita serta 

lebih dari satu miliar orang mengalami kondisi tersebut (WHO, 2021). Hipertensi 

dengan cara mengendalikan perilaku berisikonya, diantaranya dengan menghindari 

merokok, diet yang tidak sehat (kurang konsumsi sayur dan buah serta konsumsi gula, 

garam dan lemak berlebih),mencegah terjadinya obesitas, kurang aktifitas fisik, 

konsumsi alcohol berlebihan dan stress (Widiyanto et al., 2020).  

Faktor yang mempengaruhi hipertensi menurut Azizah et al., (2022) diantaranya 

Faktor genetik, Usia, dan Stress. Berdasarkan  faktor genetik didapatkan bahwa 

individu yang memiliki riwayat keluarga dengan hipertensi maka memiliki risiko 

tinggi terhadap serangan hipertensi dengan peluang 1,518 kali dibandingkan dengan 

individu yang tidak memiliki riwayat keluarga dengan hipertensi. Berdasarkan usia 

dijelaskan bahwa penuaan mempengaruhi baroreseptor yang terlibat dalam 

pengaturan tekanan darah serta kelenturan arteri. Ketika arteri menjadi kurang 

lentur, tekanan dalam pembuluh darah meningkat, sehingga hal ini sering kali tampak 

jelas sebagai peningkatan bertahap tekanan sistolik seiring penuaan (LeMone et al., 

2015). Sedangkan untuk faktor stres hipertensi terjadi karena Stres dapat memicu 

timbulnya hipertensi melalui aktivasi sistem araf simpatis yang mengakibatkan 

naiknya tekanan darah secara intermiten (tidak menentu). Pada saat seseorang 

mengalami stres, hormon adrenalin akan dilepaskan dan kemudian akan 

meningkatkan tekanan darah melalui kontraksi arteri (vasokontriksi) dan 

peningkatan denyut jantung. Apabila stres berlanjut, tekanan darah akan tetap tinggi 

sehingga orang tersebut akan mengalami hipertensi (Azizah et al., 2022).  

 

Penatalaksanaan hipertensi berfokus pada menurunkan tekanan darah kurang dari 

140 mmHg sistolik dan 90 mmHg diastolik. Resiko komplikasi seperti gangguan 

kardiovaskular (penyakit jantung koroner, gagal jantung, stroke) atau penyakit ginjal 

akan menurun saat tekanan darah rata-rata kurang dari 140/90 mmHg. Hipertensi 

harus segera ditangani dengan cara mengontrol tekanan darah dan hal ini dapat 

dilakukan dengan beberapa cara. Dalam penanganan hipertensi, dibutuhkan 

pengetahuan mengenanai penanganan penyakit (LeMone et al., 2015).  

 

Pengetahuan merupakan langkah awal untuk merubah perilaku seseorang, terutama 

dalam bidang kesehatan. Jika individu tidak mengetahui apa yang harus dilakukan 
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untuk menjaga kesehatannya, maka perubahan perilaku sulit untuk dilaksanakan. 

Pengetahuan saja tidak cukup untuk mengubah perilaku seseirang secara permanen, 

diperlukan beberapa komponen lain untuk merubah perilaku misalnya dukungan 

sosial di sekitar individu. Sangat penting untuk menjelaskan kepada masyarakat 

mengapa mengubah perilaku itu penting untuk dilakukan. Misalnya memahami risiko 

kesehatan terkait dengan hipertensi untuk membuat keputusan mengkonsumsi 

makanan yang sehat dan rutin memeriksakan kesehtaan jika ada tanda gejala 

hipertensi (Rasmussen, N. (2018) : Widiyanto et al., 2020).  

 

Menurut Kemenkes, (2021) Penatalaksaan hipertensi yang dapat dilakukan kepada 

penderita diantaranya :  

1) Mengatasi Obesitas/ Menurunkan Kelebihan Berat Badan. Obesitas bukanlah 

penyebab hipertensi. Akan tetapi prevalensi hipertensi pada obesitas jauh lebih 

besar. Risiko relatif untuk menderita hipertensi pada orang-orang gemuk 5 kali 

lebih tinggi dibandingkan dengan sesorang yang badannya normal.  

2) Mengurangi asupan garam didalam tubuh. Nasehat pengurangan garam harus 

memperhatikan kebiasaan makan penderita. Pengurangan asupan garam 

secara drastis akan sulit dirasakan. Batasi sampai dengan kurang dari 5 gram 

(1 sendok teh) per hari pada saat memasak. 

3) Ciptakan Keadaan Rileks. Berbagai cara relaksasi seperti meditasi, yoga atau 

hipnosis dapat mengontrol sistem saraf yang akan menurunkan tekanan darah.  

4) Melakukan Olahraga Teratur. Berolahraga seperti senam aerobic atau jalan 

cepat selama 30-45 menit sebanyak 3-4 kali dalam seminggu, diharapkan dapat 

menambah kebugaran dan memperbaiki metabolism tubuh yang akhirnya 

mengontrol tekanan darah.  

5) Berhenti merokok. Merokok dapat menambah kekakuan pembuluh darah 

sehingga dapat memperburuk hipertensi. 

Memberikan fasilitas pemeriksaan tekanan darah secara gratis dan memberikan 

edukasi kepada masyarakat juga merupakan salah satu strategi untuk merubah 

perilaku masyarakat agar lebih menyadari tentang kondisi kesehatannya. Dengan 

adanya informasi mengenai konsumsi sehat yang perlu diterapkan oleh masyarakat 

diharapkan dapat memotivasi masyarakat dan memberdayakan masyarakat untuk 

bisa memperhatikan kesehatannya sehingga masyarakat memiliki kualitas hidup yang 

optimal (Widiyanto et al., 2020).  
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Kesimpulan 

Pengabdian pada masyarakat pada pada pasien dan keluarga pasien dapat 

meningkatkan pemahaman keluarga pasien dalam penanganan awal kekambuhan 

hipertensi.  

Rekomendasi: penyuluhan ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan pasien 

dan dapat dilakukan pasien ketika berada dimasyarakat yang jauh dari fasilitas 

Kesehatan.  
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