GIAT CERDIK KENDALIKAN HIPERTENSI DI DESA UITIUH TUAN,
KECAMATAN SEMAU SELATAN KABUPATEN KUPANG

Awaliyah Muslimah Suwetty V", Meldi Emry Lede?, Joli Riyana Nubatonis®
Kadek Dedi Setiawan?, Orsansi Sunbanu®, Iren Biaf®
123 Lecture Akademi Keperawatan Maranatha Groups
436 Student Akademi Keperawatan Maranatha Groups
E-mail : lyasuwetty27@gmail.com*

Doi: https://doi.org/10.30787/gemassika.v5i2.635
Received: Oktober 2019 | Revised: April 2021 | Accepted: Mei 2021

ABSTRACT

Hypertension has become one of the causes of high mortality and morbidity and can lead to
complications such as heart disease, stroke, and kidney failure. The increase of hypertension
in Indonesia included the Uitiuh Tuan village, one of the villages in Kupang district in NTT
was very worried. Referred to the Government's program, this CERDIK activity was deemed
necessary in order to prevent hypertension from complications. This activity was carried out
on January 11, 2020, with the aim of implementing community-based government programs as
an effort to detect and prevent hypertension. Implementation activities were divided into three
stages, namely preparation, implementation, and evaluation. Activities carried out included
services to measured blood pressure, cholesterol checked exercise hypertension, and health
education with a total of 103 participants. The results showed that 50% of respondents who
has hypertension with a range of values <140/90 mmHg. 56% of respondents have experienced
increased cholesterol with a range of values <240 gr/dl and increased knowledge of 20.4%.
This discussion has shown that hypertension is caused by negative behavioral triggers, such
as consuming unhealthy foods and smoking and alcohol behavior. The recommendations in
this activity were to emphasize the existence of community compliance to carried out routine
blood checks, light exercise in the morning, and the need to increased knowledge as a CERDIK

counter measured in order to reduce the growth rate of hypertension cases in the community.
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PENDAHULUAN tidak menunjukkan gejala (World Health

Hipertensi adalah Killer Silent penyebab Organization, 2013) Oleh karena itu hipertensi

kematian dan kesakitan yang tinggi yang dianggap secbagai masalah yang besar dan

selalu datang tanpa diduga dan terkadang serius serta cenderung akan terus meningkat
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tiap tahunnya jika tidak dilakukan pencegahan
sejak dini. Berbagai komplikasi dapat terjadi
melalui penyakit ini seperti penyakit jantung,

stroke dan gagal ginjal (Mancia et al., 2018)

Hipertensi didefinisikan sebagai
gangguan system peredaran darah yang
menyebabkan kenaikan tekanan darah diatas
rata-rata yaitu 140/ 90 mmHg. Kecenderungan
peningkatan prevalensi menurut peningkatan
usia, prevalensi 6-15 % pada dewasa sebagai
proses degenerative dan paling banyak
dijumpai pada orang dewasa (Mancia et al.,
2018). Riskesdas 2018 menyatakan prevalensi
hipertensi berdasarkan hasil pengukuran pada
penduduk usia >18 tahun sebesar 34,1%,
tertinggi di Kalimantan Selatan (44.1%),
sedangkan terendah di Papua sebesar (22,2%).
Estimasi jumlah kasus hipertensi di Indonesia
sebesar 63.309.620 orang, sedangkan angka
kematian diIndonesia akibat hipertensisebesar
427.218 kematian (Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, 2018). Nusa Tenggara
Timur merupakan salah satu provinsi di
wilayah Indonesia yang juga memiliki angka
kasus yang tinggi, berdasarkan data pada
Dinas Kesehatan Provinsi NTT, dijabarkan
penyakit Hipertensi
kota tahun 2018 berjumlah 117.442 ribu

kunjungan penderita (Dinkes, 2018). Data

pada 23 kabupaten

tersebut menunjukkan angka penderita yang
dapat dikatakan tinggi untuk suatu wilayah.

Kabupaten kupang sendiri tercatat sebanyak
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2255 orang penderita hypertensi, sementara
data yang diperoleh dari kepala puskesmas
Akle menunjukkan bahwa terdapat 128 Kasus
dari 28 kk yang menderita hipertensi.

Memperhatikan ~ kondisi  tingginya
angka kejadian hipertensi di wilayah semau
selatan tersebut, Penjajakan tim menemukan
beberapa data dan kebiasaan yang dilakukan
oleh masyarakat terkait dengan tingginya
angka hipertensi diantaranya ditemukan data
pada 613 Jiwa yang terdapat 68 keluarga
yang menderita Hipertensi dalam 3 bulan
terakhir menderita penyakit hipertensi.
Distribusi kebiasaan mengkonsumsi makanan
berlemak terdapat 30% dari 166 KK, 65%
mengkonsumsi makanan tinggi garam, 47%
mengkonsumsi makanan instan, berkaleng dan
diawetkan dan 73 % menggunakan penyedap
rasa pada makanan. Distribusi kebiasaan dan
perilaku yang menunjang kejadian hipertensi
antara lain ditribusi perilaku ditemukan 22 %
mengkonsumsi rokok 14 %, mengkonsumsi
alcohol 89% tidak melakukan olahraga 72 %
mengkonsumsi Kopi dengan jumlah berlebih
<200ml/hari,

sehari) (Data Primer PKL mahasiswa, 2019)

frekuensi sering 3-4 kali
Kebiasaan hidup yang dijalani oleh masyarakat
yang ada di desa Ultiuh Tuan ini sangat
berpotensi Hipertensi dan dapat berakibat
pada penyakit komplikasi. Memperhatikan
permasalahan diatas, maka dianggap perlu

dilaksanakan suatu kegiatan yang tidak hanya
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mengedepankan aspek pengetahuan tentang
hipertensi namun, perlu juga suatu tindakan/
implementasi nyata untuk memodifikasi
antara pengetahuan dan sikap masyarakat
guna mencegah hipertensi dan mencegah
terjadinya penyakit komplikasi yang ada pada
desa tersebut. Kegiatan mengusung konsep
CERDIK (Cek kesehatan rutin, Enyahkan
asap rokok, Rajin Olah raga Fisik, Diet kalori
seimbang (Rendah Lemak, garam, tinggi
serat), Istirahat yang cukup, Kendalikan
Stress) (P2PTM, 2018a) yang dituang dalam
kegiatan Pemeriksaan Darah, Penyuluhan
Kesehatan dan Senam Hipertensi. Kegiatan
ini bertujuan untuk mengimplementasikan
program pemerintah berbasis masyarakat
sebagai upaya deteksi dini dan pencegahan

Hipertensi di Kabupaten kupang.

MASALAH, TARGET DAN LUARAN

Berbagai kegiatan telah dilaksanakan oleh
pemerintah setempat untuk mengatasi masalah
hipertensi di wilayah desa Uitiuh Tuan antara
lain dibentuknya kegiatan posbindu yang
dilaksanakan setiap bulan untuk memantau
secara berkala tekanan darah masyarakat dan
dilakukannya penyuluhan kesehatan tentang
hipertensi. Namun tidak ditemukan adanya
peningkatan pengetahuan dan perilaku pada
masyarakat setempat tentang pencegahan
Posbindu

hipertensi dan komplikasinya.
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yang dilaksanakan setiap bulan khusus untuk
penderita hipertensi hanya digunakan saat
masyarakat memiliki keluhan kesehatan.

Memperhatikan kondisi masyarakat

di wilayah tersebut, team pengabdian
masyarakat yang merupakan bagian dari team
kesehatan khususnya keperawatan merasa
perlu menyebarluaskan program pemerintah
berbasis masyarakat untuk mengendalikan
laju hipertensi. Adapun target dari kegiatan
pengabdian masyarakat ini adalah adanya
perubahan perilaku masyarakat terkait
pencegahan hipertensi melalui giat CERDIK
yang dapat dilakukan secara berkala. Giat
ini merupakan program pemerintah berbasis
masyarakat yang bertujuan membentuk
pencegahan dini pada masyarakat untuk
menekan laju  pertumbuhan  kejadian
hipertensi. Kegiatan tersebut antara lain cek
kesehatan rutin, enyahkan asap rokok, rajin
olah raga fisik, diet kalori seimbang (rendah
lemak, garam, tinggi serat), istirahat yang
cukup dan kendalikan stress. Capaian hasil
dari kegiatan ini adalah adanya video rekaman
senam hipertensi yang dapat digunakan oleh
individu maupun kelompok masyarakat, 2)
adanya demo memasak masakan diet kalori
seimbang dengan menggunakan bahan
rempah-rempah dan memanfaatkan bahan
yang ada disekitar masyarakat 3) adanya hasil

screaning tekanan darah dan kolesterol.
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METODE PELAKSANAAN

Metode yang digunakan terdiridari 3 tahap
yaitu tahap persiapan, tahap implementasi
dan tahap evaluasi. Fase Persiapan, pengusul
kegiatan abdimas mengajukan permohonan
izin pada pemerintahan setempat, setelah
izin, melakukan

mendapatkan pengusul

pengumpulan data melalui puskesmas
dan melakukan pendataan pada masyarkat
setempat, selanjutnya dilakukan mapping
penderita dengan diagnose hipertensi dan
masyarakat yang berpotensi hipertensi.
Tahapan persiapan ini dilanjutkan dengan
diskusi bersama kepala desa dan kepala
puskesmas untuk menetapkan kegiatan yang
akan dilaksanakan sesuai dengan kebutuhan

masyarakat.

Fase Implementasi, kegiatan dilaksanakan
pada tanggal 11 januari 2020 bertempat di
balai desa Uitiuh Tuan Semau Selatan, jumlah
peserta yang hadir sebanyak 103 orang.

Kegiatan dibagi dalam 4 sesi :

Sesi 1. Pengukuran Tekanan Darah dan
pemeriksaan Kolesterol (sehari sebelumnya
pasien menjalani puasa 8 jam). Sesi 2. Senam
Hipertensi, Sesi ke 3 dilaksanakan penyuluhan

Kesehatan terkait hipertensi.

Fase Evaluasi dilakukan dengan dua
metode yakni evaluasi proses dan evaluasi

hasil. Evaluasi proses terdiri dari pelaksanaan
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setiap aktivitas, kehadiran pesertam persiapan
alat dan bahan kegiatan serta antusia peserta.
Evaluasi hasil terdiri dari data screaning
tekanan darah dan kolesterol serta perubahan

pengetahuan masyarakat tentang hipertensi.

Instrumen digunakan  pada

yang
kegiatan ini adalah pemeriksaan kolesterol
menggunakan Esy Touch GCU dan interpretasi
hasil berpedoman pada standat data klinik
kementerian kesehatan (Kementerian
Kesehatan RI, 2011) sedangkan alat ukur
tekanan darah menggunakan tensimeter jarum
manual dengan interpretasi berpedoman pada
American Society Of Hypertension (Muhadi,
2016) Media Senam hipertensi adalah Video
dan simulasikan bersama sedangkan media
penyuluhan yang digunakan adalah LCD,

Leaflet dan poster yang disiapkan oleh panitia.

HASIL PEMBAHASAN

Tabel 1. Karakteristik Peserta Pengabdian

Masyarakat
No Variabel N %
1 Usia
20 -40 tahun 35 33,98
41- 60 tahun 46 44,66
>60 tahun 22 21,36
2 Jenis Kelamin
Laki — Laki 45 43,69
Perempuan 58 56,31
3 Pendidikan
SD 26 25,24
SMP 35 33,98
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SMA 30 29,13 3 Tinggi 73 56
PT 12 11,65 103 100
4 Penderita Hipertensi
Ya 58 56,31 Gambar diatas menunjukkan bahwa ter-
Tidak 45 43,69 dapat 56 % dari 103 masyarakat yang menga-

Tabel diatas menggambarkan usia peserta
yang mengikuti kegiatan sebagian besar
berusia 41 - 60 tahun (44, 69 %), peserta
adalah perempuan (56,31%)
SMP (33,98 %)

terbanyak
berpendidikan tertinggi
dan banyak diantaranya adalah penderita

hipertensi sebesar 56,31%.

Tabel 2. Hasil Pengukuran Tekanan Darah

Masyarakat Uitiuh Tuan
No Klasifikasi Jumlah %
Hipertensi

1 Normal 12 9
2 Pre Hipertensi 15 12
3 Hipertensi Derajat 1 65 50
4 Hipertensi Derajat II 38 29
130 100

Tabel diatas menunjukkan bahwa terdapat
50 % dari 103 masyarakat yang mengalami
hipertensi derajat 1 dengan rentang nilai
140-159/ 90-99 mmHg, hipertensi derajat II
sebanyak 29 % dengan rentang nilai > 160/
>100 mmHg (P2PTM, 2018b)

Tabel 3. Hasil Pengukuran Kolesterol Total

lami peningkatan kolesterol dalam darah dengan

rentang nilai <240 gr/dl (Arsana et al., 2019)

Gambar 1. Senam Hipertensi

Gambar diatas adalah beberapa foto terkait
dengan simulasi gerakan senam hipertensi
yang terdiri dari 23 gerakan yang bertumpu
pada tangan, punggung, lengan, pinggang,
perut, paha, betis dan kaki (FKP UNAIR,
2019). Hasil wawancara kepada peserta,
diperoleh data 43 % dari 103 peserta yang
hadir dalam senam hipertensi,menyatakan
bahwa mereka merasakan fisik yang bugar
dan merasa lebih rileks setelah melakukan

senam hipertensi.

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Pengetahuan

Masyarakat Uitiuh Tuan Pre & Post Test Tentang Hipertensi
No Klasifikasi Jumlah % Pre Penyuluhan
Kolesterol Total Kategori n %
1 Normal 25 19 Baik (>80) 27 26,2
2 Batas Tinggi 32 25 Cukup (60 -80) 34 33,0
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Kurang (<60) 42 40,8
103 100
Post Penyuluhan
Kategori n %

Baik (>80) 48 46,6
Cukup (60 -80 ) 37 35,9
Kurang (<60) 18 17,5
103 100,0

Tabel diatas menggambarkan terdapat
peningkatan pengetahuan setelah penyuluhan
hipertensi  pada  peserta  pengabdian
masyarakat yakni sebesar 20,4% dan frekuensi
pengetahuan kurang menurun sebanyak
23,3%. Pengetahuan yang meningkat secara
signifikan adalah terkait cara pengendalian

hipertensi.

Pembahasan

Berdasarkan gambaran  hasil

yang
dipaparkan diatas, maka dapat dijelaskan

beberapa hal sebagai berikut :

Sebanyak 50 % penderita hipertensi

berpotensi  untuk  memiliki  penyakit
komplikasi yang diakibatkan oleh penyakit
hipertensi dan 50 % lainnya berpotensi
terkena hipertensi dengan adanya peningkatan
pada kadar kolesterol dan tekanan darah.
Faktor yang mencetus peningkatan resiko
komplikasi hipertensi adalah perilaku dalam
mengkonsumsi makanan yang tidak sehat
dan adanya perilaku merokok dan alcohol
yang secara signifikan dapat meningkatkan

kolesterol dalam darah. Penelitian (Arum,
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2019) menyatakan bahwa kadar kolesterol
mempengaruhi peningkatan tekanan darah.
Penelitian lain menyebutkan Kadar kolesterol
total merupakan precursor asam empedu
dan hormon steroid, vitamin D, serta unsur
penting dalam membran sel yang penting
dalam menjaga permeabilitas dan kestabilan
jaringan membrane (Rupang, Warouw and
Masloman, 2016) Jika kolesterol berlebih
atau hiperkolesterolemia dan terjadi dalam
waktu lama, kolesterol akan menumpuk di
dinding arteri yang menurunkan permeabilitas
pembuluh darah yang dapat meningkatkan
tekanan

pembuluh darah dan dapat

menyebabkan terjadinya hipertensi serta
penyakit serebrovaskular (stroke) ataupun
kardiovascular (Chapman et al., 2011). Oleh
karena itu masyarakat perlu melakukan
pengobatan secara rutin untuk mengontrol

kondisi fisiknya, dan sangat diharapkan agar

tidak menunggu timbulnya gejala.

Senam Hipertensi merupakan salah satu
kegiatan yang dapat membantu mengurangi
angka kejadian hipertensi. Olahraga ringan
dapat meningkatkan curah jantung yang
akan disertai dengan meningkatnya pasokan
oksigen ke bagian tubuh yang membutuhkan,
sedangkan pada  bagian-bagian  yang
kurang memerlukan oksigen akan terjadi
vasokonstriksi, misalnya traktus digestivus.

Meningkatnya curah jantung pasti akan
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berpengaruh terhadap tekanan darah (Dimeo
et al., 2012) Penelitian lain juga menyebutkan
bahwa olahraga dapat memberikan perubahan
besar pada sistem sirkulasi dan pernapasan
dimana keduanya berlangsung bersamaan
sebagai homeostatic,

respon kegiatan

olahraga yang dilakukan secara teratur
dapat menurunkan tekanan sistolik maupun
diastolik pada orang dengan hipertensi tingkat
ringan dan membantu memperbaiki profil
lemak darah, menurunkan kolesterol total,
Low Density Lipoprotein (LDL), trigliserida
dan menaikkan High Density Lipoprotein

(HDL) serta memperbaiki sistem hemostatis

dan tekanan darah (Agnoletti, 2018).

Faktor lain yang mempengaruhi kejadian
hipertensi adalah kurangnya pengetahuan
dan sikap mengenai hipertensi (Arifin, Weta
and Ratnawati, 2016). Pengetahuan pre
penyuluhan masyarakat terkait hipertensi
pada umumnya tergolong baik. Pengetahuan
hipertensi yang sudah baik itu diperoleh
masyarakat dari media elektronik seperti
televisi, radio, internet, membaca majalah
atau lewat promosi kesehatan dari petugas
kesehatan dan juga dari teman-teman terdekat
yang mengetahui tentang penyakit hipertensi.
Menurut (Haryani, Sri Sahar, 2016) bahwa
pengetahuan seseorang dapat meningkat
melalui media informal seperti media social,

bacaan dan berbagi pengalaman terkait

hipertensi.

Vol. 5 No. 2 November 2021

Hasil evaluasi post penyuluhan kesehatan
kepada masyarakat menunjukkan adanya
peningkatan pengetahuan khususnya pada
cara pengendalian hipertensi sebesar 20,4 %
dan pengetahuan kurang menurun menjadi
23,3 %. pada beberapa sesi penyuluhan,
terlihat adanya antusias dari masyarakat
dalam memberikan pertanyaan atau klarifikasi
langsung berhubungan dengan kondisi yang
dialaminya. hal ini menunjukkan bahwa
pemberian pendidikan kesehatan dapat

meningkatkan  pengetahuan  masyarakat.
Penelitian oleh (Liena Yudha

Puratmadja, Baiq Sandi, Abdul Haris, 2018)

Sofiana,

menyatakan bahwa metode penyuluhan sangat
efektif dalam meningkatkan pemahaman
masyarakat tentang penyakit hipertensi.
Penelitian serupa juga memberikan gambaran
adanya pengaruh penyuluhan kesehatan
terhadap peningkatan pengetahuan perilaku
klien hipertensi, dengan dampak peningkatan
polahidup sehingga dapat mengontrol tekanan
darah dengan baik (Purwati and Babakal,
2014) dengan hasil Peningkatan pengetahuan
yang terjadi pada masyarakat harus disertai
dengan  peningkatan sikap  mengenai
hipertensi sehingga akan terlihat adanya
kepatuhan dalam perawatan dan pengobatan
hipertensi. Menurut (Notoatmodjo, 2014)
bahwa salah satu factor penentu terjadinya
perubahan perilaku kesehatan adalah faktor

predisposisi  (predisposing  factor) yang
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didalamnya termasuk pengetahuan. Penelitian
oleh (Mapagerang, Alimin and Anita, 2018)
menyebutkan bahwa penderita hipertensi
harus memiliki pengetahuan dan sikap
mengenai diet rendah garam karena tingkat
pengetahuan yang baik tentang hipertensi
akan mempermudah terjadinya perubahan

perilaku dengan mengontrol tekanan darah.

Berdasarkan  hasil  kegiatan  yang
dilakukan, ditemukan beberapa hambatan dan
tantangan dalam melaksanakan kegiatan ini,

yang diuraikan sebagai berikut

1) Adanya kejenuhan masyarakat terhadap
intervensi yang akan diberikan. Terdapat
masyarakat

yang menolak adanya

kegiatan, dikarenakan merasa sudah
terlalu sering diintervensi terkait dengan
penatalaksanaan Hipertensi. Masyarakat
beranggapan tidak adanya perubahan dan

follow up dari kegiatan yang dilakukan.

2) Kurangnya peran dari kader kesehatan
setempat. Salah satu hambatan yang
dalam

ditemui adalah peran kader

memprovokasi ~ masyarakat  terkait
pentingnya kegiatan ini. Tidak semua
wilayah desa dijangkau oleh kader
dalam penyebaran informasi sehingga
keikutsertaan masyarakat hanya terfokus
pada wilayah terdekat dengan lokasi

kegiatan.
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3) Minimnya data kesehatan. Hambatan
lainnya adalah team perlu melakukan
survey ulang data yang diperoleh dari
puskesmas. Masih banyak masyarakat
yang belum terdata terkait kondisi

kesehatannya

4) Kurangnya  kesadaran  masyarakat.
Masyarakat masih acuh tak acuh dengan
kegiatan program pemberdayaan
masyarakat. Hal ini didasari oleh persepsi
masyarakat yang beranggapan kegiatan
pemberdayaan

hanya menghabiskan

waktu.

5) Tingginya mobilitas dan padatnya

aktivitas masyarakat.

Sebagian besar masyarakat Uitiuh Tuan
adalah bertani dan berdagang ke kota
Kupang yang membutuhkan waktu
perjalanan kurang lebih 90 menit.
Sehingga banyak diantara masyarakat
yang lebih mementingkan aktivitas dalam

menghasilkan uang dari pada meluangkan

waktu untuk mengikuti kegiatan.

6) Sulitnya mendapatkan waktu yang sesuai

dengan aktivitas masyarakat.
7) Kurangnya dukungan Stakholder.

Hambatan lain yang ikut dirasakan dalam
kegiatan ini adalah kurangnya peran
Stakholder sebagai role mode. Banyak
diantara Stakholder seperti BKD, RT,
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RW vyang tidak terlibat dalam kegiatan.
Ketidakhadiran  Stakholder ~ dalam
kegiatan, sangat berpengaruh terhadap
antuisias masyarakat dalam mengikuti

kegiatan

8) Adanya kesalahan persepsi masyarakat

terkait kegiatan. Kegiatan CERDIK

ini terdiri dari beberapa kegiatan
yang dirangkum dalam satu kegiatan.
Pemahaman masyarakat datang ke lokasi
kegiatan adalah hanya untuk memeriksa
tekanan darahnya saja, sehingga ada
diantara masyarakat lainnya langsung
pulang setelah menerima pemeriksaan

yang dimaksud.

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat
berjalan dengan lancar, terdapat 50 %
penderita berpotensi mengalami hipertensi
dan 50 % lainnya berpotensi mengalami
komplikasi akibat

hipertensi.  Terdapat

Vol. 5 No. 2 November 2021

peningkatan pengetahuan peserta 20,4%
dan frekuensi pengetahuan kurang, menurun
sebanyak 23,3%. hal ini menunjukkan adanya
penerimaan yang baik oleh masyarakat selama
kegiatan berlangsung. Tindak lanjut dari
kegiatan ini adalah perlu dilakukan screaning
dan follow up secara rutin oleh puskesmas
dengan melakukan pengukuran Tekanan darah
secara rutin pada setiap kegiatan posbindu.
Pemerintah Desa wajib melakukan senam
hipertensi di setiap minggunya. Kegiatan
lain yang dapat dilakukan adalah melakukan
kolaborasi perawat dan ahli gizi yang ada
dipuskesmas untuk melakukan kunjungan
rumah agar mempermudah mengidentifikasi
factor penyebab hipertensi. Karangtaruna
sebagai golongan produktif perlu diajarkan
terkait latihan senam hipertensi, cara
pengelolaan makanan yang sehat dan rendah
garam serta menjaga perilaku hidup yang

sehat (tidak merokok dan tidak mengkonsumsi

alcohol).
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