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Abstrak

Latar belakang: Hipertensi merupakan kejadian peningkatan tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan
diastolik lebih dari 90 mmHg yang melebih batas normal. Faktor risiko utama yang berpengaruh menyebabkan
hipertensi yaitu umur, jenis kelamin, suku, faktor genetik, faktor lingkungan seperti obesitas, stress, konsumsi
garam, merokok, dan konsumsi alkohol. Tujuan: untuk meningkatkan pengetahuan tentang hipertensikelompok
usia produktif. Metode: Metode yang dilakukan dalam kegiatan intervensi ini yaitu dengan metode ceramah dan
pemberian media cetak berupa poster. Kegiatan penyuluhan diawali dengan pre-test menggunakan softwdre Quizziz
dan dievaluasi menggunakan post-test. Kegiatan penyuluhan diakhiri dengan pemeriksaan tekanan darah. Hasil:
Hasil pre-test pengetahuan peserta mengenai hipertensi yang termasuk dalam kategori kurang sebesar 19,2%,
pengetahuan cukup sebesar 38,5%, dan pengetahuan baik mengenai hipertensi sebesar 42,3%. Setelah diberikan
penyuluhan hipertensi dilakukan post-test yang menunjukkan bahwa peserta memiliki pengetahuan cukup
mengenai hipertensi sebesar 34,6% dan mempunyai pengetahuan baik mengenai hipertensi sebesar 65,4%.
Berdasarkan hasil pre-test dan post-test diketahui terjadi peningkatan pengetahuan setelah dilakukan penyuluhan.
Kesimpulan: Penyuluhan kesehatan yang dilakukan dapat meningkatkan pengetahuan peserta terkait hipertensi.

Kata kunci: hipertensi, penyuluhan, tekanan darah

Abstract

Background: Hypertension is an increase in systolic blood pressure more 140 mmHg and diastolic more 90 mmHg
which exceeds normal limits. The main risk factors that influence hypertension are age, sex, ethnicity, genetic factors,
and environmental factors such as obesity, stress, salt consumption, smoking, and alcohol consumption. Objective: to
increase knowledge about hypertension in the productive age group. Method: The method carried out in this
intervention activity is by lecture method and giving print media in the form of posters. Counseling activities begin
with a pre-test using quizziz software and are evaluated using a post-test. The counseling activity ended with a blood
pressure check. Result: Pre-test results of participants' knowledge about hypertension which is included in the
category of less than 19.2%, sufficient knowledge of 38.5%, and good knowledge about hypertension of 42.3%. After
being given hypertension counseling, a post-test was carried out which showed that participants had sufficient
knowledge about hypertension by 34.6% and had good knowledge about hypertension by 65.4%. Based on the results
of the pre-test and post-test, it is known that there is an increase in knowledge after counseling. Conclusion: Health

counseling conducted can increase participants' knowledge related to hypertension.

Keywords: blood pressure, counseling, hypertension

PENDAHULUAN kesehatan yang meningkat setiap tahunnya [2]. Hipertensi
Hipertensi merupakan faktor ketiga terbesar di dunia termasuk dalam salah satu Penyakit Tidak Menular (PTM)

yang dapat menyebabkan kematian pada usia muda [1]. penyebab kematian terbanyak di Indonesia. Hipertensi

Kejadian hipertensi di Indonesia masih menjadi masalah merupakan kejadian peningkatan tekanan darah sistolik >
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140 mmHg dan diastolik >90 mmHg yang melebih batas
normal yang umumnya diobati dengan pengkonsumsian
timun [3]. Hipertensi sendiri pada umumnya terjadi pada
kategori usia dewasa awal. Namun seiring dengan
berjalanya waktu, hipertensi tidak hanya menyerang usia
tua, tetapi juga dapat menyerang usia remaja. Secara global
kasus kejadian hipertensi yang terjadi pada usia remaja
yaitu sekitar 4-15% dan hanya 26% yang dapat
terdiagnosis [4].Adapun faktor yang mempengaruhi
kejadian hipertensi pada remaja antara lain adalah faktor
hereditas, faktor lingkungan seperti obesitas, aktivitas

fisik, polamakan, tingkat stres dan kebiasaan merokok [5].

Menurut WHO remaja merupakan penduduk yang berada
pada rentang 10-18 tahun. Pravelensi kasus hipertensipada
remaja di Indonesia sendiri berdasarkan Riskesdas 2013
yaitu sebesar 5,3%. Teradapat beberapa penelitian yang
menunjukan tingginya kasus kejadian hipertensi pada
remaja di berbagai wilayah Indonesia [6]. Hipertensi
masih menjadi masalah utama, karena banyak penderita
belum dapat mencapai angka tekanan darah normal baik
yang sudah diobati maupun belum diobati yang dapat
memperpendek harapan hidup karena terpengaruhnya
sistem organ [7]. Kematian dini, gagal jantung, dan
gangguan otak dapat disebabkan oleh hipertensi [8].
Hipertensi dapat diklasifikasikan menjadi dua yaitu
hipertensi primer yang tidak diketahui penyebabnya,
sedangkan hipertensi sekunder yang disebabkan adanya
penyakit lain [9].

Desa Tarub merupakan salah satu desa di Kecamatan
Tawangharjo, Kabupaten Grobogan. Kawasan ini
memiliki penduduk yang cukup banyak dan terbagi
menjadi empat dusun yaitu Dusun Trisik, Dusun Barahan,
Dusun Tarub, dan Dusun Srondong. Data survei
Puskesmas Tawangharjo pada tahun 2022 menunjukkan
bahwa terdapat data 416 penderita hipertensi di banding
dengan PTM lainnya. Kejadian hipertensi di Desa Tarub
berlandaskan teori HL. Blum yaitu perilaku, lingkungan,
pelayanan kesehatan, dan genetic [10]. Perilaku terkait
dengan kebiasaan merokok dan aktivitas yang terlalu
padat atau berat. Lingkungan yang dipengaruhi oleh
kepadatan penduduk dan interaksi sosial. Pelayanan
kesehatan berupa kurangnya upaya pencegahan dan
deteksi dini masyarakat. Genetik dikaitkan dengan
adanya keturunan dari anggota keluarga yang menderita
hipertensi.  Kejadian  hipertensi ~ disebabkan oleh
rendahnya pengetahuan dalam mencegah hipertensi.
Faktor yang dapat menyebabkan hipertensi yaitu umur,
jenis kelamin, suku, faktor genetik, faktor lingkungan
seperti obesitas, stress, merokok, dan konsumsi alcohol

1.

Dengan adanya latar belakang tersebut, maka perlu
dilakukan intervensi berupa penyuluhan mengenai
pencegahan dini hipertensi di Madrasah Aliyah (MA)
Nuril Huda pada kelompok remaja dengan sasaran siswa-

siswi Palang Merah Remaja (PMR) dan Organisasi Siswa
Intra Sekolah (OSIS). PMR ini bertujuan sebagai peer
educator yaitu pendidik teman sebaya untuk meningkatkan
keterampilan hidup sehat yang dimana hal ini sejalan
dengan Tri Bhakti PMR [12]. Melalui PMR dan OSIS inilah
diharapkan hasil penyuluhan dapat disebarkan kepada
teman sebayanya dan dapat di implementasikan dalam
kehidupan sehari-hari

METODE

Metode yang dilakukan dalam kegiatan intervensi ini
yaitu metode presentasi atau ceramah, tanya jawab serta
pre-test dan post-test menggunakan software Quizizz. Sebelum
penyuluhan dimulai, para peserta mengisi pre-test
Quiziz
kemampuan peserta mengenai hipertensi. Setelah pre-test

menggunakan  software untuk  mengukur

dilanjut penyuluhan dengan media powerpoint dan poster
untuk mempermudah pemahaman peserta. Post-test
melalui software Quizizz diberikan setelah penyuluhan yang
bertujuan untuk bahan evaluasi dan mengetahui sejauh
mana pemahaman peserta [13]. Pre-test dan post-test
menggunakan pertanyaan sama yang nantinya akan
dibandingkan nilai dari keduanya. Hasil pre-test dan post-
test nantinya akan diolah menggunakan software SPSS.

Setelah penyuluhan selesai, para peserta melakukan cek
tekanan darah menggunakan tensimeter digital untuk
mengetahui berapa banyak peserta yang memiliki risiko
hipertensi dini. Rangkaian kegiatan penyuluhan ini
ditutup dengan penempelan poster, poster selain
digunakan sesbagai media tambahan saat penyuluhan juga
ditempelkan di majalah dinding (mading) sebagai sarana
informasi hipertensi di sekolah MA Nuril Huda [14].

Acuan klasifikasi tekanan darah dan tingkat pengetahuan
didasarkan atas referensi yang ada dan sudah baku (Tabel
1, Tabel 2).

Tabel 1. Klasifikasi tingkat pengetahuan

Kategori Nilai
Kurang Kurang dari 60 %
Cukup 60-75%

Baik Lebih dari 76 - 100 %

Tabel 2. Klasifikasi tekanan darah

Kategori DS DD
(mmHg) (mmHg)
Normal <120 dan <80
Pra hipertensi 120-139 atau 80 - 89
Hipertensi tkt. 1 140-159 atau 90 - 99
Hipertensi tkt. 2 >160 atau >100
Hipertensi Sistolik >140 dan <90

Terisolasi
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Penyuluhan mengenai pencegahan dini hipertensi
dilaksanakan pada tanggal 15 Februari 2023 bertempat di
MA Nuril Huda Desa Tarub dengan peserta sebanyak 26
yang tergabung dalam ekstrakulikuler PMR dan OSIS.

Seluruh peserta bersedia mengisi pre-test dan post-test.

Tabel 3. Karakteristik peserta berdasarkan jenis kelamin

Kategori Frekuensi %
Laki-laki 7 26.9
Perempuan 19 731
Total 26 100

Peserta yang mengikuti kegiatan penyuluhan merupakan
anak Palang Merah Remaja (PMR) dan Organisasi Siswa
Intra Sekolah (OSIS) yang berusia 14-16 tahun. Sebagian
besar para peserta berjenis kelamin perempuan dengan
distribusi frekuensi sebesar 73.1% (Tabel 3). Materi
edukasi yang diberikan antara lain adalah pengertian
mengenai hipertensi, tanda dan gejala hipertensi,
penyebab terjadinya hipertensi dan cara mencegah
hipertensi. Materi penyuluhan mengenai hipertensi
disangkut pautkan dengan Tri Bakti Palang Merah Remaja
(PMR) yang dimana salah satu pointnya yaitu

meningkatkan keterampilan hidup sehat.

Gambuar 1. Kegiatan penyuluhan

Sebelum penyuluhan berlangsung para peserta diberikan
kuesioner berupa pre-test melalui software Quiziz yang
ditayangkan melalui LCD proyektor untuk mengetahui
kemampuan mereka mengenai hipertensi sebelum
diberikan penyuluhan. Setelah dilakukan pre-test
dilanjutkan ceramah penyuluhan mengenai hipertensi
menggunakan media PPT. Ditengah penyuluhan, pemateri
menggunakan media tambahan yaitu berupa poster untuk
mempermudah  pemahaman para peserta.
memberikan umpan balik yang baik saat berlangsungnya
penyuluhan. Di akhir sesi penyuluhan para peseta diminta
untuk mengisi post-test yang berisi pertanyaan sama
dengan post-test guna mengetahui tingkat pemahaman
peserta setelah diberikan penyuluhan melalui metode
ceramah dan menggunakan alat bantu berupa poster.

Peserta

Tabel 4. Jawaban benar peserta mengenai hipertensi
Pre-test  Post-test
f % f %

No Kategori Pertanyaan

1  Hipertensi adalah dimana
tekanan darah berada 14 54 16 62
dibawah normal.

2 Tekanan darah sistolik pada
penderita hipertensi <140 13 50 14 54
mmHg.

3 Rentang umur remaja
menengah yaitu 14-16 tahun.

4 Merokok dapat
meningkatkan risiko terjadi 21 8l 24 92
hipertensi.

5  Hipertensi yang semakin
parah dapat menimbulkan 24 92 25 96
komplikasi.

6  Tekanan darah normal
seseorang (sistolik) adalah 21 8l 25 96
90-120 mmHg

7 Penyakit hipertensi juga
disebut sebagai "The Silent 16 62 14 54
Killer'

8  Penyebab remaja dapat
terkena hipertensi jika 17 65 20 77
berolahraga secara rutin.

9  Hipertensi dapat disebabkan
oleh faktor keturunan.

10  Margarin boleh dan
direkomendasikan untuk 20 77 24 92
penderita hipertensi.

21 8l 22 85

20 77 20 77

Hasil pre-test menunjukkan bahwa pertanyaan mengenai
ambang batas tekanan darah normal yang berada pada
nomor 2 merupakan pertanyaan dengan jawaban dengan
presentase benar terkecil yaitu sebesar 50% (Tabel 4).
Setelah dilakukan penyuluhan didapati bahwa hasil post-
test menunjukan terdapat peningkatan yaitu sebesar
54% peserta mampu menjawab pertanyaan mengenai hal
tersebut. Pengetahuan yang masih rendah mengenai hal
seperti ini akan menambah risiko terkena penyakit
hipertensi.

Tabel 5. Klasifikasi hasil pre-test dan post-test

Kategori Sebelum Sesudah
Pengetahuan f % f %
Kurang 5 19,2 0 0
Cukup 10 38,5 9 34.6
Baik 11 423 17 65,4
Total 26 100 26 100

Hasil pre-test pengetahuan peserta mengenai hipertensi
yang termasuk dalam kategori kurang sebesar 19,2%,
pengetahuan cukup sebesar 38,5%, dan pengetahuan baik
mengenai hipertensi sebesar 42,3% (Tabel 5). Setelah
diberikan penyuluhan hipertensi dilakukan post-test yang
menunjukkan bahwa peserta memiliki pengetahuan
cukup mengenai hipertensi sebesar 34,6% dan mempunyai
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pengetahuan baik mengenai hipertensi sebesar 65,4%
(Tabel 5).

™

Gambar 2. Pemeriksaan tekanan darah peserta

Setelah post-test, peserta melakukan pemeriksaan tekanan
darah menggunakan alat tensimeter digital. Hal ini
dilakukan sebagai bentuk upaya deteksi dini penyakit
hipertensi serta mengenalkan alat yang digunakan dalam
pemeriksaan tekanan darah kepada peserta.

Tabel 6. Klasifikasi hasil pemeriksaan tekanan darah

Kategori Hipertensi f %
Normal 13 50
Pra-hipertensi 13 50
Jumlah 26 100

Klasifikasi hasil pemeriksaan tekanan darah para peserta
menunjukan bahwa peserta yang memiliki kategori
normal (< 120/80 mmHg) sebanyak 13 peserta, sedangkan
yang berada pada kategori pra hipertensi (120/80 mmHg -
139/89 mmHg) sebanyak 13 peserta.

Gambar 3. Penempelan poster hipertensi di mading MA

Poster hipertensi digunakan sebagai media tambahan
saat penyuluhan untuk menambah pengetahuan,
informasi, dan mempermudah pemahaman. Selain itu,
poster juga dipasang di mading yang mudah dijangkau
[15]. Secara keseluruhan kegiatan penyuluhan yang
dilaksanakan di MA Nuril Huda dapat dikategorikan
berhasil dengan melihat indikator keberhasilan yang
sebelumnya telah ditetapkan. Secara garis besar para

peseta penyuluhan dapat mengambil manfaat dari
diadakanya kegiatan ini.

KESIMPULAN

Penyuluhan mengenai pencegahan hipertensi dini dan
pengecekan tekanan darah bagi remaja usia produktif di
MA Nuril Huda Desa Tarub Kecamatan Tawangharjo
telah berjalan dengan baik dan tanpa hambatan. Terjadi
peningkatan pengetahuan peserta mengenai hipertensi
setelah diadakanya penyuluhan dengan metode ceramah,
pre-test, post-test dan menggunakan alat bantu tambahan
berupa poster. Hasil pemeriksaan tekanan darah yang
dilakukan menunjukan hasil bahwa terdapat 13 peserta
yang tergolong kedalam kategori pra-hipertensi yaitu
dengan tekanan darah sistole sebesar 120-139 mmHg atau
tekanan darah diastole sebesar 80 — 89 mmHg.
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