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Cara mensitasi artikel:

Hypertension, or high blood pressure, is a clinical condition in which systolic blood
pressure is 2140 mmHg and/or diastolic blood pressure is 290 mmHg, based on at least
two measurements with a five-minute interval at rest. Often asymptomatic, hypertension
is known as the "silent killer" because it develops without subjective symptoms until
significant vital organ damage occurs, even leading to death. Given its significant
prevalence and impact, hypertension is a public health problem that requires effective
intervention. This community service aims to increase public knowledge and awareness in
implementing healthy living behaviors, as well as having an impact on reducing the
average blood pressure in hypertension sufferers in the work area of the Langsat Health
Center, Sukajadi District, Pekanbaru City. The counseling activity was carried out on
November 22, 2024, at the Langsat Health Center, Sukajadi District, Pekanbaru City,
using leaflet media. The results of the Community Service showed an increase in public
knowledge, as evidenced by the ability of participants to answer questions correctly
according to the material that had been presented.

Hipertensi, atau tekanan darah tinggi, merupakan kondisi klinis di mana tekanan darah
sistolik 2140 mmHg dan/atau tekanan darah diastolik 290 mmHg, berdasarkan minimal
dua kali pengukuran dengan interval waktu lima menit pada kondisi istirahat. Seringkali
asimtomatik, hipertensi dikenal sebagai "silent killer" karena berkembang tanpa gejala
subjektif hingga terjadi kerusakan organ vital yang signifikan, bahkan berujung pada
kematian. Mengingat prevalensi dan dampaknya yang signifikan, hipertensi merupakan
masalah kesehatan masyarakat yang memerlukan intervensi yang efektif. Pengabdian
masyarakat ini bertujuan meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat dalam
menerapkan perilaku hidup sehat, serta memberikan dampak pada penurunan rata-rata
tekanan darah pada penderita hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Langsat,
Kecamatan Sukajadi, Kota Pekanbaru. Kegiatan penyuluhan dilaksanakan pada tanggal
22 November 2024 di Puskesmas Langsat, Kecamatan Sukajadi, Kota Pekanbaru, dengan
menggunakan media leaflet. Hasil Pengabdian menunjukkan adanya peningkatan
pengetahuan masyarakat, yang dibuktikan dengan kemampuan peserta menjawab
pertanyaan dengan benar sesuai materi yang telah disampaikan.
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PENDAHULUAN

Hipertensi didefinisikan sebagai kondisi klinis di mana tekanan darah sistolik 2140
mmHg dan/atau tekanan darah kesehatan 290 mmHg, berdasarkan minimal dua kali
pengukuran dengan interval waktu lima menit dalam kondisi istirahat (Sofiana et al., 2024).
Seringkali asimtomatik, hipertensi dikenal sebagai “silent killer” karena dapat berkembang
tanpa menimbulkan keluhan subjektif hingga terjadi kerusakan organ vital yang signifikan,
bahkan berujung pada kematian. Meskipun demikian, beberapa gejala non-spesifik dapat
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menyertai hipertensi, antara lain gelisah, palpitasi, nyeri kepala, gangguan penglihatan, dan
nyeri dada. Hipertensi merupakan masalah kesehatan global yang signifikan, baik di negara
maju maupun berkembang.

Diperkirakan 1,28 miliar orang dewasa di seluruh dunia menderita hipertensi, dengan
dua pertiga tinggal di negara berpenghasilan rendah dan menengah. Sekitar 46% dari mereka
tidak menyadari kondisi tersebut. Hanya 42% yang didiagnosis dan diobati, dan hanya 21%
yang memiliki tekanan darah terkendali. Hipertensi adalah penyebab utama kematian dini,
dan target global adalah mengurangi prevalensinya sebesar 33% antara 2010 dan 2030
(WHO, 2015). Hipertensi yang tidak terkontrol meningkatkan risiko berbagai masalah
kesehatan, termasuk penyakit jantung, stroke, penyakit ginjal, kerusakan mata, masalah
sirkulasi darah di kaki, dan gangguan saraf (Siswanto et al, 2020). Risiko kerusakan
jantung, otak, dan ginjal meningkat seiring dengan naiknya tekanan darah.

Provinsi Riau mengalami peningkatan prevalensi hipertensi antara tahun 2017
(141.942 kasus) dan 2018 (161.240 kasus) berdasarkan pengukuran pada populasi dewasa
(218 tahun). Tren serupa juga diamati di Kota Pekanbaru, dengan peningkatan jumlah kasus
dari 35.681 pada tahun 2017 menjadi 36.343 pada tahun 2018. Berdasarkan data Dinas
Kesehatan, dari 21 puskesmas di Pekanbaru, salah satu puskesmas mencatat jumlah kasus
hipertensi tertinggi, yaitu sekitar 5.002 kasus (Dharmawan et al, 2024). Hipertensi
menduduki peringkat keempat dari sepuluh penyakit terbanyak di rumah sakit Provinsi Riau
pada tahun 2018, dengan 5.148 kasus. Lebih lanjut, hipertensi merupakan masalah
kesehatan utama pada kelompok lansia di Provinsi Riau dan Kota Pekanbaru (Alamsyah et
al.,, 2021).

Mengingat beban hipertensi yang signifikan, intervensi pengendalian faktor risiko
sangat diperlukan, salah satunya melalui penyuluhan kesehatan kepada masyarakat. Upaya
ini bertujuan untuk mengurangi risiko, kejadian, mortalitas, dan morbiditas terkait
hipertensi. Peningkatan kesadaran dan pengetahuan masyarakat mengenai gejala, faktor
risiko, dan langkah-langkah pencegahan hipertensi sangat penting dalam pengendalian
penyakit ini. Kegiatan penyuluhan ini diselenggarakan dengan tujuan untuk meningkatkan
pemahaman dan kesadaran masyarakat mengenai hipertensi, sekaligus mendorong
penerapan pola hidup sehat di wilayah kerja Puskesmas Langsat, Kecamatan Sukajadi, Kota
Pekanbaru.

METODE

Kegiatan ini dilaksanakan sebagai bentuk pengabdian masarakat ini adalah
penyuluhan kesehatan mengenai hipertensi. Metode penyuluhan kesehatan yang di gunakan
adalah ceramah dan diskusi interaktif. Sasaran strategisnya adalah pengunjung puskesmas
langsat Kota Pekanbaru. Kegiatan ini dilaksanakan pada hari Jumat, 22 November 2024,
mulai pukul 09.00 WIB hingga selesai. Penyuluhan kesehatan ini akan disampaikan dengan
kombinasi antara metode ceramah dan media presentasi leafleat dan dilanjutkan dengan
tanya jawab (Laheng et al.,, 2023). Adapun pelaksanaan penyuluhan terlihat pada Gambar
1, 2 dan 3.

Gambar 1. Penyullihan dengan menggunakan ceramah dan leaflet
18



4 - - - S
Apa itu PV R CR SRl VAKANAN YANG SEBAIKNYA Q o g ‘ l
Mibert i Hipertensi? Atasi Hipertensi
ipertensi? ¢ -
- Sakit kepala Dengan CERDIK Cegah dan Kendalikar
Tekanan darah tinggi adalah + Rasa Berat di Tengkuk
kenaikan tekanan darah sistolik « Keletihan / mudah leloh Cek kesehatan secara berkala H H
di atas 140mmhg dan tekanan « Telinga berdenging Envahk Kok |Perten5|
darah diostol lebih dari 90mmhg + Sulit tidur Nenc: Hibarsenat DY QINIHY GO TORO
« Rasa sakit di dada i P: p.h B Rajin aktifitas Fisik
 reves ot o0 ressure | « Penglihatan kabur arus DiCegah ?
+ Jantung berdebar - debar Diet seimbang
Kenapa Hipertensi Harus di cegah ?  REIG LIRSV
[ | - P332 3 T
| la stress
&) &) el menyebabkon
" - e 1. Penyokit jantung.
MAKANAN YANG DIANJURKAN
Apa yang menyebabkan 2 GO ool PENCEGAHAN

/BOLEH DI KONSUMSI :

1. Pisang
2. Sayuran Hijou
3. Yogurt
= ZO08 4 SusuSKIM

3. Gangguan otak/ Stroke
4. Kerusakan Ginjal

5. Gangguan penglihatan
6. Kemation Sithiung

, EPRIIY

Hipertensi ?

HIPERTENSI

+ Gaya Hidup tidok Sehat
+ Konsumsi garam berlebih

+ Merokok

+ Minum — minuman beralkohol
+ Kurang Olah Raga

Kegvmuku < 18 8. Seled:
+ Stress /Banyok pikiran
+ Umur don jenis kelomin
+ Keturunan/ Riwayat kelu urge‘ ' s

oleh:
Mahasiswa S1Kebidanan
Ikes Payung Negeri

Gambar 3. Penyuluhan Kesehatan dan Evaluasi Bersama Dengan Tim

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hipertensi, yang juga dikenal sebagai tekanan darah tinggi, merupakan kondisi kronis
yang ditandai dengan peningkatan tekanan darah yang menetap di arteri. Karena seringkali
tidak menunjukkan gejala, hipertensi sering disebut sebagai "silent killer" dan dapat
berujung pada komplikasi kesehatan yang parah, termasuk penyakit jantung koroner, stroke,
dan gagal ginjal, serta kerusakan organ lainnya (Sawicka et al, 2011). Beban global
hipertensi semakin meningkat, menjadikannya isu kesehatan masyarakat yang krusial. Oleh
karena itu, edukasi masyarakat tentang hipertensi, termasuk faktor risiko, gejala, strategi
pencegahan, dan penanganan, melalui intervensi seperti penyuluhan, merupakan langkah
penting dalam upaya pencegahan dan pengendalian penyakit ini (Warjiman et al., 2020).

Penyuluhan kesehatan berperan penting dalam meningkatkan pengetahuan dan
pemahaman masyarakat mengenai berbagai aspek kesehatan, termasuk hipertensi. Melalui
penyuluhan, informasi yang akurat dan mudah dipahami dapat disampaikan kepada
masyarakat, sehingga mereka lebih sadar akan risiko, gejala, dan pentingnya pengendalian
hipertensi. Penyuluhan juga dapat memotivasi individu untuk mengadopsi gaya hidup sehat,
seperti diet rendah garam, olahraga teratur, dan menghindari rokok serta alkohol, yang
merupakan faktor penting dalam pencegahan dan pengelolaan hipertensi (Widiyanto et al.,
2020). Efektivitas penyuluhan dalam meningkatkan pengetahuan tentang hipertensi telah
didukung oleh berbagai penelitian.

Berdasarkan data yang disajikan dalam Tabel 1, dapat diamati bahwa sebelum
intervensi penyuluhan, tingkat pemahaman dan pengetahuan peserta mengenai hipertensi
mayoritas berada pada kategori "cukup" dengan persentase 63%. Setelah dilakukan
penyuluhan, terjadi peningkatan signifikan menjadi 90%, yang mengindikasikan kategori
"baik". Peningkatan ini menunjukkan bahwa intervensi penyuluhan efektif dalam
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meningkatkan pengetahuan dan pemahaman peserta terkait hipertensi. Perubahan ini
menggarisbawahi pentingnya program edukasi terstruktur dalam meningkatkan kapasitas
masyarakat untuk mengelola kesehatan mereka sendiri, khususnya terkait kondisi kronis
seperti hipertensi.

Tabel 1. Rerata tingkat pemahaman peserta penyuluhan hipertensi

Keterangan Nilai rerata kategori
Pengetahuan pre test penyuluhan 63% Cukup
Pengetahuan post test penyuluhan 90% Baik

Temuan ini memiliki implikasi penting dalam pengembangan program pencegahan dan
pengendalian hipertensi. Menurut Warjiman et al. (2020), program penyuluhan yang terarah
dan efektif dapat menjadi strategi yang kuat untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat,
yang pada akhirnya dapat berkontribusi pada penurunan angka kejadian dan komplikasi
hipertensi. Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk mengevaluasi dampak jangka panjang
dari intervensi penyuluhan terhadap perubahan perilaku dan kontrol tekanan darah.
Disarankan agar program penyuluhan hipertensi terus digalakkan dan diintegrasikan ke
dalam layanan kesehatan primer, dengan mempertimbangkan karakteristik dan kebutuhan
spesifik sasaran.

KESIMPULAN

Kegiatan penyuluhan kesehatan telah meningkatkan pengetahuan masyarakat
tentang berbagai aspek hipertensi, dari definisi hingga penatalaksanaannya. Diharapkan,
kegiatan ini mendorong perubahan perilaku dan menurunkan tekanan darah rata-rata
pasien hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Langsat, Kecamatan Sukajadi, Kota
Pekanbaru.
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