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10.30595/jppm.v5i1.9515  Hipertensi merupakan faktor resiko utama untuk penyakit serebrovaskular
seperti stroke, transient ischemic attack, penyakit arteri koroner (infark

Histori Artikel: miokard, angina), gagal ginjal, dementia, dan atrial fibrilasi. Bila penderita

hipertensi disertai dengan komplikasi dengan penyakit penyerta tertentu maka
Diajukan: akan meningkatkan mortalitas dan morbiditas akibat gangguan
19/01/2021 kardiovaskularnya tersebut. Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan

memberikan informasi dan edukasi kepada masyarakat tentang DAGUSIBU
Diterima: dengan harapan dapat mencegah atau menghambat terjadinya komplikasi
10/01/2022 kardiovaskuler. Pentingnya pemberian informasi dan edukasi tentang

penggunaan obat yang benar mempengaruhi tingkat tercapainya tujuan
Diterbitkan: pengobatan. Kegiatan ini diharapkan dapat meningkatkan kepatuhan pasien
18/02/2022 minum obat. Partisipan pada kegiatan ini adalah seluruh lansia di Posyandu

Kelurahan Bandungrejosari Kecamatan Sukun Kota Malang. Metode
pendidikan masyarakat mengenai pentingnya kepatuhan minum obat
antihipertensi ini diharapkan memberikan manfaat yang cukup efektif. Kartu
DAGUSIBU obat ini akan digunakan sebagai media memantau tingkat
kepatuhan minum obat antihipertensi. Peserta posyandu yang hadir kegiatan
ini terdapat sebanyak 75% yang memiliki tekanan darah tinggi, hanya sekitar
38% yang minum obat antihipertensi. Para peserta posyandu meneriman kartu
DAGUSIBU dan dimonitoring kepatuhan minum obat setelah satu bulan. Hal
ini terlihat dari jumlah pasien posyandu yang patuh minum obat sebesar 60%.
Hasil dari metode ini dapat dikatakan cukup efektif untuk memotivasi
masyarakat dalam menggunakan obat-obat antihipertensi secara tertib agar
tidak jatuh pada komplikasi kardiovaskuler yang membahayakan.

Kata kunci: Obat Antihipertensi; DAGUSIBU; Kepatuhan

ABSTRACT
Hypertension is a major risk factor for cerebrovascular diseases such as stroke, transient ischemic attack,
coronary artery disease (myocardial infarction, angina), kidney failure, dementia, and atrial fibrillation. If
hypertension sufferers are accompanied by complications with certain comorbidities, it will increase the
mortality and morbidity due to these cardiovascular disorders. This community service activity aims to provide
information and education to the public about DAGUSIBU with the hope of preventing or inhibiting
cardiovascular complications. Importanceproviding information and education about the correct use of drugs
affects the level of achieving treatment goals. This activity is expected to increase patient compliance with
medication. Participants in this activity were all elderly people in Posyandu, Bandungrejosari Village, Sukun
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District, Malang City. This method of community education regarding the importance of adherence to taking
antihypertensive drugs is expected to provide quite effective benefits. The DAGUSIBU card of this drug will be
used as a medium for monitoring the level of adherence to taking antihypertensive drugs. As many as 75% of the
posyandu participants who attended this activity had high blood pressure, only around 38% were taking
antihypertensive drugs. Posyandu participants receive a DAGUSIBU card and are monitored for medication
compliance after one month. This can be seen from the number of posyandu patients who adhere to taking the

medicine by 60%.

Keywords: Antihypertensive Drugs; DAGUSIBU; Compliance

PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan penyakit kronik
yang ditandai peningkatan tekanan darah
persisten dengan nilai sistolik sama dengan
atau lebih dari 140 mmHg dan/atau tekanan
darah diastolik sama dengan atau lebih dari 90
mmHg (Unger et al., 2020). Pada tahun 2000,
hipertensi memiliki prevalensi sebesar 26,4%
dari populasi orang dewasa di seluruh dunia.
Prevalensi ini terdiri dari 26,6% pada populasi
pria dan 26,1% pada populasi wanita. Jumlah
penderita hipertensi dewasa diperkirakan akan
terus meningkat, dengan peningkatan sebesar
60% pada tahun 2025 (Tarigan et al., 2018).
Prevalensi hipertensi pada usia lebih dari 18
tahun menurut Riskesdas tahun 2013 sebesar
25,8% (Kemenkes RI, 2019). Berdasarkan
Profil Kesehatan Provinsi Jawa Timur tahun
2017, persentase kejadian hipertensi sebesar
20,43% atau sekitar 1.828.669 penduduk,
dengan proporsi laki-laki sebesar 20,83%
(825.412 penduduk) dan perempuan sebesar
20,11% (1.003.257 penduduk) (Dinkes Jatim,
2019). Adapun data hipertensi di Kota Malang
terdapat 41.591 (9,53%) kasus dari 689.675
penduduk. Kecamatan Sukun sendiri terdapat
10.165 kasus dari total 5 kecamatan di Kota
Malang. Hal ini menunjukkan angka kejadian
di Kecamatan Sukun merupakan terbesar di
Kota Malang (Dinkes Kota Malang, 2018).
Hipertensi itu sendiri merupakan faktor resiko
utama untuk penyakit serebrovaskular seperti
stroke, transient ischemic attack, penyakit
arteri koroner (infark miokard, angina), gagal
ginjal, dementia, dan atrial fibrilasi (DiPiro et
al., 2015). Bila penderita hipertensi disertai
dengan komplikasi dengan penyakit penyerta
tertentu maka akan meningkatkan mortalitas
dan morbiditas akibat gangguan
kardiovaskularnya tersebut.

Terapi farmakologis hipertensi dapat
menggunakan  obat-obatan  antihipertensi.
Terapi non farmakologis dapat dilakukan
dengan memodifikasi gaya hidup seperti
menurunkan berat badan, berhenti merokok,
menghindari  alkohol, mengurangi stres,
memperbanyak olah raga dan istirahat yang
cukup. Selain itu, pentingnya pemberian
informasi dan edukasi tentang penggunaan
obat yang benar mempengaruhi tingkat
tercapainya tujuan pengobatan dan mencegah
efek samping vyang tidak diharapkan.
Pemeriksaan tes kesehatan pada lansia juga
dilakukan guna memberikan informasi tentang
kesehatan tubuh pastisipan supaya dapat
meningkatkan kesehatan tubuh dan kualitas
hidup. Metode DAGUSIBU yang disampaikan
oleh apoteker dan tenaga kesehatan lain dapat
memberikan pemahaman pada masyarakat
lebih mengetahui tentang cara mendapatkan,
menggunakan, menyimpan, dan membuang
obat dengan baik dan benar (Assalwa et al.,
2019). Berdasarkan latar belakang tersebut,
kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan
memberikan informasi dan edukasi kepada
masyarakat tentang DAGUSIBU dengan
harapan dapat mencegah atau menghambat
terjadinya komplikasi kardiovaskuler. Salah
satunya dengan meningkatkan pemahaman
masyarakat sehinnga kepatuhan minum obat
juga meningkat.

METODE

Kegiatan pengabdian ini menggunakan
metode sosialisasi atau pendidikan masyarakat
terkait DAGUSIBU obat antihipertensi serta
dilakukan pemerikasaan kesehatan. Partisipan
pada kegiatan ini adalah seluruh lansia di
Posyandu Kelurahan Bandungrejosari
Kecamatan Sukun Kota Malang. Materi yang
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disampaikan menggunakan proyektor dan
media Microsoft Power Point serta komunikasi
dua arah atau pemateri dan peserta dapat
berdiskusi. Tahap selanjutnya, para peserta
posyandu melakukan cek kesehatan berupa
tekanan darah, gula darah dan kolesterol.
Tahap terakhir, peserta posyandu konsultasi
dengan dokter untuk dilakukan anamnesa,
mendapatkan obat dan kartu DAGUSIBU obat
yang akan dipantau selama satu bulan. Kartu
DAGUSIBU obat ini akan digunakan sebagai
media memantau tingkat kepatuhan minum
obat antihipertensi, lalu akan dievaluasi dari
hasil pencatatan pada kartu tersebut.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pelaksanaan  pengabdian  kepada
masyarakat dilakukan dalam satu hari dan
telah didapat sebanyak 47 subyek lansia dan
non-lansia yang dilakukan pemeriksaan
kesehatan sesuai  prosedur perencanaan.
Beberapa problem kesehatan yang perlu
dievaluasi  dalam  pengabdian  kepada
masyarakat akan ditampilkan pada Tabel 4.1
sampai 4.5 sebagai berikut.

Tabel. 4.1 Jenis kelamin lansia
Jenis Kelamin Jumlah  Persentase

Laki-laki 14 42%
Perempuan 33 58%
Total 47 100%

Pada Tabel 4.1 diatas terlihat bahwa
jenis kelamin perempuan lebih banyak yaitu
33 subyek (58%) dibanding laki-laki 14
subyek (42%). Hal ini menunjukkan usia
paska  menopaus pada perempuan lebih
rentan untuk kerusakan maupun terjadianya
penuaan sel-sel pembuluh darah dan berujung
pada hipertensi (Gudmundsdottir et al., 2012).

Tabel. 4.2 Usia lansia

Total 14 33 100

o wlw
o |

Pengaruh umur terhadap kejadian
hipertensi pada saat ini tidak selalu terjadi
pada usia lansia, bahkan usia dibawah 30
tahun sering ditemui. Hal ini diakibatkan oleh
pengaruh gaya hidup pada usia dewasa muda
yang cenderung menyukai makanan siap saji,
kemudian merokok sudah dijadikan kebiasaan
untuk dikonsumsi (Lu et al., 2015). Pada usia
51-60 tahun hipertensi bisa muncul dari
kebiasaan merokok, gaya hidup suka asin dan
santan, selain itu juga bisa muncul dari faktor
genetik (Pazoki et al., 2018). Pada Tabel 4.2
diatas usia 61-70 tahun dan > 70 tahun
menduduki persentase cukup tinggi, pada
Tabel 4.2. Faktor usia secara alami bisa
memicu terjadinya hipertensi karena kondisi
pembuluh dara darah yang mengalami
kekakuan, kondisi stres juga berpeluang cukup
besar (Cohen et al.,, 2012). Oleh karenanya,
penggunaan obat-obat antihipertensi sudah
harus dimulai untuk mengontrol tekanan darah
agar selalu normal atau mendekati normal
(Unger et al., 2020).

Tabel 4.3 Distribusi derajat hipertensi pada

Usia Jumlah Jumlah % % %

lansia
Derajat Jumlah Jumlah % % %
Hipertensi L P L P Total
Normal
(<120/80 1 11 2 23 25
mmHg)
Awal/pre
(140/90 8 8 17 17 34
mmHg)
Derajat |
(160/100 5 8 11 17 28
mmHg)
Derajat 11
(>160/100 - 6 - 13 13
mmHg)
Total 14 33 30 70 100

(tahun) L P L P Total

31-40 1 1 2 2 4

41-50 - 3 - 6 6

51-60 3 5 6 1 17
1

61-70 4 15 9 3 41
2

>70 6 9 11 32

Derajat hipertensi juga menentukan
pola terapi tunggal atau kombinasi dalam
menurunkan tekanan darah. Penggunaan
kombinasi dua atau tiga macam obat anti
hipertensi bisa digunakan hingga mencapai
target tekanan yang diharapkan (Unger et al.,
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2020). Berdasarkan  distribusi  derajat
hipertensi (Tabel 4.3) hampir 75% subyek
telah menunjukkan tekanan darah yang tinggi
(preHT (34%); HT derajat | (28%); HT derajat
Il (13%). Namun demikian, dari 75% subyek
HT hanya sekitar 38% yang minum obat
antihipertensi  (Tabel 4.4). Hal ini cukup
mengkhawatirkan untuk terjadinya komplikasi
kardiovaskuler bila tidak diobati secaka
intensif (Zhou et al., 2018).

Tabel 4.4 Distribusi lansia yang minum obat
antihipertensi; obat Herbal; obat non
antihipertensi; lansia tak minum obat

Riwayat Jumlah Jumlah % % %
Pengobatan L P L P Total
Minum obat 9 11 27 38
antihipertensi
Minum obat
herbal 2 - 6 6
Minum
vitamin 4 7 11 20 31
Tidak minum 5 4 14 11 25
obat

Total 13 22 36 64 100

Dari sebanyak 75% yang memiliki
tekanan darah tinggi, hanya sekitar 38% yang
minum obat antihipertensi (Tabel 4.4). Untuk
memperbaiki kualitas hidup pasien lansia,
maka pada pengabdian kepada masyarakat kali
ini perlu pemberdayaan selalu kontrol tekanan
darah dan minum obat bila tekanan darah
persisten tinggi. Untuk itu pada pasien yang
memiliki tekanan darah tinggi  dokter
memberikan ~ obat  antihipertensi dan
selanjutnya untuk dipantau hasilnya.

Tabel 4.5 Profil kepatuhan penggunaan obat
antihipertensi untuk lansia

Kepatuhan Jumlah Jumlah % % %

minum L P L P Total
obat
Patuh 7 14 20 40 60
Kurang 4 5 10 14 24
patuh
Tidak 2 3 6 10 16
patuh
Total 13 22 36 64 100

Pemberian terapi antihipertensi oleh
dokter merupakan langkah yang harus

dilakukan, kemudian diterapkan metode
DAGUSIBU  untuk  obat-obatan  yang
digunakan. Metode DAGUSIBU didukung
dengan penggunaan kartu untuk memantau
ketertiban atau kepatuhan dalam menggunakan
dan dijelaskan oleh apoteker. Tingkat
pengetahuan akan memengaruhi kepatuhan
minum obat (Rusida et al., 2017). Kriteria
patuh minum obat, bila jumlah obat yang
diminum sesuai dengan aturan pakai dan tidak
ada lupa minum obat sama sekali. Kurang
patuh minum obat bila jumlah obat yang
diminum sesuai dengan aturan pakai namun
ada lupa minum obat sampai 5 kali. Sementara
tidak patuh minum obat bila jumlah obat yang
diminum sesuai dengan aturan pakai namun
ada lupa minum obat sampai lebih dari 10 kali.
Suatu penelitian menunjukkan sekelompok
lansia memiliki tingkat kepatuhan yang baik
dalam minum obat (Nurhaini et al., 2019).

Metode ini dievaluasi selama 1 (satu)
bulan. Hasil dari metode DAGUSIBU
terlihat cukup efektif (Tabel 4.5). Hal ini
terlihat dari jumlah pasien posyandu yang
patuh minum obat sebesar 60%. Metode ini
cukup efektif untuk memotivasi masyarakat
dalam menggunakan obat-obat antihipertensi
secara tertib agar tidak jatuh pada komplikasi
kardiovaskuler yang membahayakan (Karnes
& Cooper-DeHoff, 2009).

SIMPULAN

Penyuluhan dan pemeriksaan
kesehatan kepada masyarakat seperti yang
dilakukan oleh posyandu sangat penting.
Namun, cara penggunaan obat yang benar
termasuk kepatuhan masih perlu metode untuk
memotivasi masyarakat agar lebih tertib
sehingga bisa mencegah terjadinya komplikasi
akibat hipertensi. Pemberdayaan masyarakat
melalui kegiatan pengabdian masyarakat oleh
civitas akademik khususnya dosen farmasi
sangat bermanfaat untuk  meningkatkan
perbaikan kualitas hidup lansia melalui
pemeriksaan kesehatan, khususnya pada
penyakit hipertensi. Pemberdayaan masyarakat
untuk menghindari terjadinya komplikasi
penyakit hipertensi melalui metode
DAGUSIBU terlihat sangat efektif.
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