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ABSTRAK 
  
Hipertensi atau dengan kata lain penyakit darah tinggi adalah terjadinya 
peningkatan tekanan darah diatas ambang batas normal yaitu 120/80 mmHg. 
Menurut WHO, batas tekanan darah yang dianggap normal adalah <130/85 mmHg. 
Skrining variasi tekanan darah ini untuk memantau dan mengetahui variasi 
tekanan darah sebagai usaha pencegahan peningkatan tekanan darah lebih lanjut 
sehingga memungkinkan dalam penangan yang tepat pada penderita hipertensi. 
Pengabdian Masyarakat ini dilakukan pada bulan Desember 2023 dengan 
melakukan pendekatan secara langsung kepada masyarakat di wilayah kerja 
Puskesmas Antang yang terdiri dari laki-laki dan perempuan sebanyak 50 orang. 
Dari hasil pemeriksaan, terdapat 25 orang yang masuk dalam kategori Hipertensi 
Derajat 1 dan 25 orang yang berada dalam kategori Hipertensi Derajat 2. 
Berdasarkan hasil kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini diketahui bahwa 
seluruh subjek mengalami hipertensi dengan variasi tekanan darah dan derajat 
hipertensi yang berbeda. 
 
Kata Kunci: Tekanan Darah, Hipertensi, Skrining 
 

 
ABSTRACT 

 
Hypertension, or, in other words, hypertension is the occurrence of an increase 
in blood pressure above the normal threshold of 120/80 mmHg. According to the 
WHO, the normal limit of blood pressure is <130/85 mmHg. Screening blood 
pressure variations to monitor and identify blood pressure fluctuations as an 
attempt to prevent further blood pressure increases so as to enable proper 
treatment in hypertensive patients. This community dedication is carried out in 
December 2023 by making direct approach to the community in the Puskesmas 
Antang work area consisting of 50 men and women. From the results of the 
examination, there are 25 people who fall into the category of High Blood 
Pressure Grade 1 and 25 people in the category Hypertension Grade 2. 
Conclusion: Based on the outcomes of dedication to this community, it is known 
that the whole subject suffers from hypertension with varying blood pressure 
and different degrees of hypertension. 
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1. PENDAHULUAN 
Tekanan darah adalah faktor risiko utama untuk penyakit 

kardiovaskular. Sebagian besar penelitian telah menggunakan tekanan darah 
rata-rata sebagai indikator risiko. Namun, tekanan darah menunjukkan hasil 
pengukuran yang terlihat dalam jangka pendek dan panjang. Secara historis, 
variabilitas tekanan darah diketahui dapat menghambat pengukuran presisi 
tekanan darah rata-rata dan sebagai fenomena yang harus diatasi dengan 
pemantauan yang lebih baik. Selama dua dekade, variabilitas ini juga telah 
diakui sebagai faktor risiko potensial tersendiri. Pada tahun 2010, analisis 
dari tiga studi kohort dan dua uji coba acak menemukan bahwa variabilitas 
jangka panjang dalam tekanan darah adalah prediktor stroke dan kejadian 
koroner pada pasien berisiko tinggi (Stevens et al., 2016). 

Hipertensi adalah faktor risiko yang paling umum yang dapat memicu 
penyakit kardiovaskular termasuk penyakit jantung koroner, gagal jantung, 
stroke, infark miokard, fibrilasi atrial dan penyakit arteri perifer, penyakit 
ginjal kronis dan gangguan kognitif, dan merupakan kontributor tunggal 
untuk semua penyebab kematian dan cacat di seluruh dunia (Forouzanfar et 
al., 2016). Di antara semua kasus hipertensi, sekitar 95% dapat diidentifikasi 
sebagai tekanan darah tinggi, gangguan hemodinamik dan struktur 
multifaktorial kompleks yang ditandai dengan peningkatan tekanan darah 
sistolik secara keseluruhan ≥140 mmHg dan / atau tekanan darah diastolik  
≥90 mmHg (Chen et al., 2018; Gavrilova et al., 2019) 

Menurut Bloch, 2016 menyatakan bahwa potensi kejadian hipertensi di 
dunia mencapai > 1,3 milyar orang, yang berarti bahwa sekitar 31% penduduk 
usia produktif mengalami hipertensi dan terjadi peningkatan sebesar 5,1% 
dibandingkan dengan kejadian hipertensi pada tahun 2000 hingga 2010. 
Laporan Riskesdas 2018 menyatakan bahwa kejadian hipertensi di Indonesia 
sebesar 17,2% penduduk Indonesia mengalami hipertensi baik laki-laki 
maupun perempuan dengan kisaran usia ≥ 18 tahun. Penduduk Provinsi 
Sulawesi Selatan mengalami hipertensi sekitar 7,2% berdasarkan diagnosis 
dokter (Kementerian Kesehatan republik Indonesia, 2019) 

 
 
2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN 

Puskesmas Antang merupakan salah satu fasilitas kesehatan 
masyarakat yang memiliki jumlah area kelurahan yang cukup luas dengan 
jangkauan penduduk yang besar. Salah satu upaya Kesehatan esensial dan 
keperawatan Kesehatan masyarakat yang dikembangkan adalah upaya 
pelayanan pencegahan dan pengendalian penyakit tidak menular, salah 
satunya adalah hipertensi. 

Salah satu masalah kesehatan penyakit tidak menular yang paling 
banyak dihadapi oleh masyarakat adalah hipertensi. Hal ini menjadi penyakit 
yang banyak berkembang di masyarakat tanpa mereka sadari karena 
gejalanya yang terkadang tidak terdeteksi dan dianggap sepele. Selain itu, 
adanya kebiasaan atau pola hidup yang sulit diubah oleh masyarakat, seperti 
kebiasaan mengonsumsi makanan tinggi garam dan gula, konsumsi makanan 
tinggi kolesterol, serta rendahnya kesadaran akan pentingnya mengatur pola 
aktifitas fisik setiap hari. Berdasarkan hal tersebut maka kegiatan ini 
bertujuan untuk mengetahui tentang gambaran viariasi tekanan darah dan 
klasifikasinya. 

Rumusan pertanyaan pada kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini 
merujuk pada bagaimana bagaimana gambaran variasi tekanan darah dan 
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klasifikasi derajat hipertensi berdasarkan skrining pemeriksaan tekanan 
darah? 
 

 
 

Gambar 1. Lokasi Kegiatan Puskesmas Antang 
 

  
3. KAJIAN PUSTAKA 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan suatu kondisi dimana 
tekanan darah berada Tekanan darah di atas kisaran normal sistolik 140 
mmHg atau lebih dan diastolik 90 mmHg atau lebih dari 2 pengukuran dalam 
waktu 2 menit (Aan et al., 2020). 

Pada individu dengan TDS ˂180 mmHg atau TDD ˂110 mmHg perlu 
konfirmasi dengan melakukan pengukuran ulang dengan cara yang sama pada 
kunjungan kedua. Nilai TD >160/100 mmHg pada kunjungan kedua 
memastikan diagnosis hipertensi. Bagi mereka yang pada kunjungan kedua 
mempunyai TDS ˂160 mmHg atau TDD ˂100 mmHg (140-159/90-99 mmHg) 
dianjurkan untuk dilakukan konfirmasi nilai TD dengan pengukuran di rumah 
atau dengan pengukuran ambulatori. Berdasarkan hal tersebut, maka 
klasifikasi hipertensi berdasarkan panduan dari European Society of 
Hypertension-European Society of Cardiology (ESH-ESC) 2018 (Mancia et al., 
2018): 
a. Optimal  : TDS <120 mmHg dan TDD <80 mmHg 
b. Normal   : TDS 120-129 mmHg dan TDD 80-84 mmHg 
c. Normal Tinggi  : TDS 130-139 mmHg dan TDD 85-89 mmHg 
d. Hipertensi Derajat 1 : TDS 140-159 mmHg dan TDD 90-99 mmHg 
e. Hipertensi Derajat 2 : TDS 160-179 mmHg dan TDD 100-109 mmHg 
f. Hipertensi Derajat 3 : TDS >180 mmHg dan TDD >110 mmHg 
 

Kondisi masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Antang Kota Makassar 
memiliki kebiasaan mengonsumsi makanan cepat saji yang diketahui 
mengandung tinggi garam dan kebanyakan dari makanan cepat saji ini 
merupakan makanan olahan yang tentu saja komposisi nilai gizinya yang 
tidak diperhatikan. Selain makanan capat saji, masyarakat tersebut juga 
banyak mengonsumsi makanan tinggi lemak seperti gorengan serta kebiasaan 
merokok yang masih tinggi. Hal tersebut menjadi faktor risiko hipertensi 
selain faktor genetik, usia, dan jenis kelamin (A et al., 2022). Peningkatan 
tekanan darah seseorang terkadang tidak menimbulkan gejala di awal 
kemunculannya, sehingga perlu dilakukan pengukuran tekanan darah secara 
berkala sebelum berkembang menjadi hipertensi (Alhowaymel et al., 2023). 
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Penyakit hipertensi termasuk penyakit PTM (Penyakit Tidak Menular) faktor 
risiko dari penyakit ini antara lain merokok, keterpaparan asap rokok, minum 
minuman berakohol dan gaya hidup yang tidak sehat. Penderita penyakit 
hipertensi paling banyak diderita masyarakat dikarenakan pola makan yang 
tidak diatur (Sundari & Sri Hartutik, 2023). Selain itu juga terdapat faktor 
risiko hipertensi yang tidak terlepas dari kehidupan manusia yaitu faktor 
genetic diantaranya transport kontra natrium-lithium yang tinggi, ekskresi 
kallikrein urin yang rendah, kadar asam urat yang tinggi, konsentrasi insulin 
plasma puasa yang tinggi, sub-fraksi LDL densitas tinggi, indeks tekanan 
darah yang tinggi, rasio lemak tubuh, stres oksidatif, asupan natrium, serta 
paparan logam berat (Ranasinghe et al., 2017). 

Sebuah studi mengemukakan bahwa memiliki IMT sebesar 25 
meningkatkan risiko mengalami hipertensi sebesar 3,05 kali lipat, memiliki 
anggota keluarga dengan hipertensi meningkatkan risiko hampir 3 kali lipat 
walaupun tanpa mengonsumsi alkohol. Studi lain telah menemukan bahwa 
merokok dan minum alkohol terkait dengan hipertensi, sedangkan seseorang 
yang melakukan olahraga yang cukup biasanya memiliki tekanan darah 
normal. Pasien dengan diabetes, individu dengan riwayat penyakit 
kardiovaskular, dan wanita pasca-menopause berisiko mengalami hipertensi 
(Dhungana et al., 2016; Ondimu et al., 2019). 

 
 

4. METODE  
Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat ini dilakukan dengan melakukan 

pemeriksaan tekanan darah pada warga yang terdaftar pada wilayah kerja 
Puskesmas Antang Kota Makassar yang berusia 40-50 tahun dan kegiatan ini juga 
berlangsung atas Kerjasama dengan perangkat kelurahan setempat. Dalam 
prosesnya, kegiatan ini dilaksanakan pada Sabtu, 23 Desember 2023. Pengabdian 
Kepada Masyarakat ini dimulai pada pukul 09.00 WITA sampai pukul 13.00 WITA 
dengan jumlah masyarakat 50 orang baik laki-laki maupun perempuan. 

Kegiatan ini diawali dengan memberikan penjelasan umum mengenai 
keseluruhan rangkaian kegiatan terlebih dahulu yang selanjutnya diikuti 
dengan penjelasan singkat mengenai hipertensi, pencegahan dan 
penanganannya. Setelah itu, dilakukan pemeriksaan tekanan darah dengan 
dua kali pengukuran kepada seluruh peserta pengabdian kepada masyarakat 
yang hadir. Di akhir rangkaian kegiatan hasil pemeriksaan dibagikan kepada 
peserta. 

 
 
5. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil 
 

Tabel 1. Karakteristik Peserta Pemeriksaan Tekanan Darah 
 

Variabel Jumlah (N) 

Jenis kelamin 
a. Laki-laki 
b. Perempuan 

13 (26%) 
37 (74%) 

Usia 
a. 40-45 tahun 
b. 46-50 tahun 

 
24 (48%) 
26 (52%) 
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IMT 
a. 18-20,9 (kg/m2) 
b. 21-24,9 (kg/m2) 

 
19 (38%) 
31 (62%) 

 

 
 

Gambar 2. Hasil Pemeriksaan Tekanan Darah 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Gambar 3. Hasil Pemeriksaan Tekanan Darah Berdasarkan Jenis Kelamin 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Gambar 4. Proses Pemeriksaan Tekanan Darah oleh Tim PKM 
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b. Pembahasan 
Berdasarkan uraian di atas diperoleh hasil pemeriksaan tekanan darah 

dengan 2 kali pengukuran dalam rentang waktu 2-3 menit setelah pengukuran 
tekanan darah pertama pada hari yang sama diketahui bahwa terdapat 13 (26%) 
orang berjenis kelamin laki-laki dan 37 (74%) orang berjenis kelamin perempuan 
(lihat table 1). 

Hasil pemeriksaan tekanan darah pada peserta diperoleh bahwa 50% dari 
peserta yang mengikuti kegiatan mengalami hipertensi derat 1 dan 50% 
mengalami hipertensi derajat 2. Namun, jika dilihat berdasarkan jenis kelamin 
diperoleh hasil sebanyak 2 orang laki-laki yang mengalami hipertensi derajat 1 
dan 23 orang perempuan yang termasuk hipertensi derajat 1. Kategori hipertensi 
derajat 2 diperoleh hasil 11 orang laki-laki dan 14 orang perempuan. Pada kategori 
usia juga diketahui bahwa peserta yang menghadiri kegiatan ini berada pada 
rentang usia 40-50 tahun. Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Faisal et 
al., 2022) menyatakan bahwa salah satu faktor risiko yang paling berpengaruh 
terhadap kejadian hipertensi adalah usia. Faktor usia juga sangat mempengaruhi 
control tekanan darah seseorang, semakin bertambah usia, kontrol terhadap 
tekanan darahpun semakin berkurang (Mirzaei et al., 2020). Bertambahnya usia 
juga dapat meyebabkan onset hipertensi usia 45-54 tahun berisiko 1,62 kali, 
usia 55-64 tahun berisiko 1,42 kali dan usia ≥ 65 tahun berisiko 1,33 kali 
mengalami penyakit  kardiovaskuler (Wang et al., 2020). Faktor usia, 
semakin bertambahnya usia semakin besar pula risiko untuk menderita 
tekanan darah tinggi hal ini berhubungan dengan regulasi hormon yang 
berbeda meningkatkan keasaman darah, sehingga darah menjadi kental 
dan jantung dipaksa untuk memompa darah  (Hidayat & Agnesia, 2021). 
Namun, setelah usia 60 tahun, perempuan lebih berisiko dibandingkan 
laki-laki untuk mengalami hipertensi. Semakin tua usia seseorang, tanpa 
memandang jenis kelamin, semakin besar kemungkinan mereka 
mengalami hipertensi (Choi et al., 2017). 

Selain faktor usia, juga terdapat beberapa hal yang menjadi faktor 
risiko meningkatnya tekanan darah pada masyarakat yaitu IMT yang 
berlebih bahkan berada pada kategori obesitas, kurangnya kontrol garam 
dan konsumsi makanan tinggi lemak serta kebiasaan merokok pada laki-
laki. Tingginya kejadian hipertensi di dunia dipengaruhi oleh dua jenis 
faktor, yaitu faktor yang tidak dapat diubah seperti usia, jenis kelamin, 
dan ras. Faktor-faktor yang dapat diubah meliputi obesitas, konsumsi 
alkohol, kurangnya olahraga, konsumsi garam yang berlebihan, dan 
kebiasaan merokok (Debora et al., 2023; Sartik et al., 2017; Setyanda et 
al., 2015). 

 
 

6. KESIMPULAN  
Berdasarkan hasil kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini 

diketahui bahwa seluruh subjek mengalami hipertensi dengan variasi tekanan 
darah dan derajat hipertensi yang berbeda. Dari hasil kegiatan ini, maka 
disarankan agar masyarakat lebih memperhatikan pola makan dan aktivitas 
dalam menjaga tekanan darah. Selain itu, juga diharapkan bahwa 
masyarakat yang menderita hipertensi agar rutin memeriksakan dan 
mengontrol tekanan darah di fasilitas kesehatan terdekat. 
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