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ABSTRAK

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang dikenal sebagai silent killer karena
sering tanpa gejala, namun dapat menyebabkan komplikasi serius seperti stroke, gagal jantung, dan
penyakit ginjal kronis. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi efektivitas penyuluhan hipertensi
terhadap peningkatan pengetahuan dan perubahan tekanan darah pasien hipertensi di Puskesmas
Kalijudan Surabaya. Penelitian ini menggunakan desain pre-experimental one group pretest-posttest
yang dilakukan pada bulan Agustus 2025 dengan sampel sebanyak 50 pasien hipertensi yang dipilih
menggunakan teknik purposive sampling. Data diperoleh melalui kuesioner pengetahuan hipertensi
(HK-LS) dan pengukuran tekanan darah sebelum dan sesudah penyuluhan. Analisis data dilakukan
menggunakan uji Paired Sample t-test dan Wilcoxon Signed Rank Test dengan tingkat signifikansi
p<0,05. Hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan responden setelah diberikan
penyuluhan, dengan 42 pasien mengalami peningkatan skor, 4 mengalami penurunan, dan 4 tanpa
perubahan. Hasil uji statistik menunjukkan perbedaan signifikan pada tingkat pengetahuan
(p<0,001) serta tekanan darah sistolik dan diastolik (p<0,05) setelah intervensi. Dapat disimpulkan
bahwa penyuluhan hipertensi efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan menurunkan tekanan
darah pasien hipertensi di Puskesmas Kalijudan. Kegiatan serupa diharapkan dapat terus dilakukan
secara berkesinambungan untuk memperkuat upaya promotif dan preventif di tingkat pelayanan
primer.

Kata Kunci: Hipertensi, Penyuluhan Kesehatan, Efektivitas, Pengetahuan Pasien, Tekanan Darah.

ABSTRACT

Hypertension is one of the most common non-communicable diseases and is known as a silent killer
because it often occurs without symptoms but can cause serious complications such as stroke, heart
failure, and chronic kidney disease. This study aimed to evaluate the effectiveness of hypertension
counseling in improving knowledge and reducing blood pressure among hypertensive patients at
Kalijudan Public Health Center, Surabaya. This research used a pre-experimental one group
pretest-posttest design conducted in August 2025 with a total of 50 hypertensive patients selected
through purposive sampling. Data were collected using the Hypertension Knowledge Level Scale
(HK-LS) questionnaire and blood pressure measurements before and after counseling. Data
analysis was performed using the Paired Sample t-test and Wilcoxon Signed Rank Test with a
significance level of p<0.05. The results showed an increase in participants’ knowledge after
counseling, with 42 participants showing improvement, 4 showing a decrease, and 4 showing no
change. Statistical analysis revealed significant differences in knowledge scores (p<0.001) and both
systolic and diastolic blood pressure levels (p<0.05) after the intervention. It can be concluded that
hypertension counseling is effective in increasing patients’ knowledge and reducing blood pressure
among hypertensive patients at Kalijudan Public Health Center. Similar educational activities are
recommended to be carried out continuously to strengthen health promotion and prevention efforts
in primary care settings.

Keywords: Hypertension, Health Education, Effectiveness, Patient Knowledge, Blood Pressure,
Kalijudan Public Health Center Surabaya.
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PENDAHULUAN

Prevalensi hipertensi di Indonesia sebesar 34,1% berdasarkan data dari Riset
Kesehatan Dasar Indonesia (Riskesdas, 2018). Hal ini mengalami kenaikan signifikan dari
angka 25,8% yang tercatat pada Riskesdas 2013. Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023
mengungkapkan bahwa hanya 8,0% penduduk Jawa Timur berusia >15 tahun terdiagnosis
hipertensi oleh tenaga kesehatan, 32,8% ditemukan dari hasil pengukuran tekanan darah,
dan sisanya tidak terdiagnosis. Dengan demikian, terdapat kesenjangan diagnosis sebesar
24,8% pada populasi dewasa di wilayah tersebut. Data dari Dinas Kesehatan Surabaya
(Dinkes Surabaya, 2018) menunjukkan bahwa 1.283.119 penduduk kota Surabaya yang
diukur tekanan darahnya, ditemukan 399.435 orang (31,13%) yang mempunyai tekanan
darah tinggi (hipertensi). Kurangnya pemahaman masyarakat akan tanda-tanda hipertensi
berkontribusi pada lonjakan kasus, sementara yang lebih memprihatinkan, hanya sekitar
sepertiga dari total kasus hipertensi di Indonesia yang berhasil terdiagnosis (Ruffa’ida,
2025). Puskesmas Kalijudan sebagai unit pelaksana teknis dinas kesehatan kota Surabaya
memiliki peran strategis dalam upaya peningkatan kualitas kesehatan masyarakat di wilayah
kerjanya. Berdasarkan data terbaru, dari total penduduk yang menjalani pemeriksaan
tekanan darah di wilayah tersebut, tercatat 23,26% responden menunjukkan hasil
pemeriksaan tekanan darah, dengan proporsi 13,11% diantaranya terdiagnosis hipertensi
(Ruffa’ida, 2025). Menurut penelitian Rosyadi (2021) wilayah kerja puskesmas Kalijudan
memiliki kasus hipertensi terbanyak pada tahun 2020 yaitu sebesar 420 kasus dibandingkan
dua kelurahan yang lain.

Penyebab terjadinya hipertensi menurut Kemenkes (2024) dikelompokkan ke dalam
dua kelompok utama, diantaranya hipertensi primer serta hipertensi sekunder. Hipertensi
bersifat multifaktorial, yang berarti bahwa banyak faktor penyebab terjadinya hipertensi.
Faktor risiko hipertensi secara umum mampu diklasifikasikan ke dalam dua kelompok,
diantaranya faktor risiko yang tidak dapat diubah yang berkaitan dengan riwayat keluarga,
jenis kelamin, serta usia, dan untuk faktor risiko yang mampu diubah berhubungan dengan
pola hidup diantaranya konsumsi garam berlebihan, aktivitas fisik, seperti merokok,
kelebihan berat badan, konsumsi alkohol, serta tingkat stres (American Heart Association,
2024). Hipertensi jika tidak ditangani secara tepat, maka dapat menyebabkan terjadinya
komplikasi yang berpotensi mengakibatkan kerusakan dalam organ-organ tubuh
diantaranya jantung, ginjal, otak serta arteri perifer (Kotchen, 2022). Pola hidup sehat
merupakan pencegahan awal supaya tidak terjadi hipertensi dan dapat mengurangi risiko
penyakit kardiovaskular. Pasien hipertensi banyak yang tidak patuh terhadap pengobatan
disebabkan oleh berbagai faktor, terutama merasa dirinya sudah sembuh. Kelompok usia
produktif (18-59 tahun) menurut SKI (2023) lebih sedikit mendapatkan edukasi mengenai
hipertensi dan kepatuhan minum obat yang sangat rendah.

Program pencegahan hipertensi mencakup menghindari faktor risiko hipertensi dan
menerapkan perilaku hidup sehat. Program pencegahan ini dilakukan melalui promosi
kesehatan seperti penyuluhan mengenai hipertensi (Kemenkes, 2024). Dinas Kesehatan kota
Surabaya menegaskan bahwa penyuluhan kesehatan berperan krusial dalam peningkatan
derajat kesehatan masyarakat Indonesia, khususnya dalam penanggulangan penyakit tidak
menular (PTM) misalnya diabetes, hipertensi, dan kanker. Berbagai program dan metode
penyuluhan yang digunakan, sehingga diharapkan masyarakat semakin sadar dan
menerapkan pola hidup sehat. Optimalisasi penyuluhan memerlukan kerjasama antara
pemerintah, tenaga kesehatan dan partisipasi aktif dari masyarakat. Kurangnya
pengetahuan, kesadaran, dan pemahaman mengenai hipertensi, gejalanya, serta pengobatan
yang tersedia, sering kali menjadi penyebab utama pasien tidak patuh menjalani terapi.
Pengetahuan yang baik tentang penyakit ini sangat berperan dalam meningkatkan
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kemampuan pasien untuk mengelola kondisinya secara mandiri. Penelitian menunjukkan
bahwa kurangnya pengetahuan berkorelasi dengan rendahnya kepatuhan, dan pasien yang
tidak paham tentang hipertensi cenderung lebih mudah menghentikan pengobatan karena
berbagai alasan (Al-Hazmi et al., 2025).

Puskesmas sebagai fasilitas kesehatan primer menyelenggarakan layanan hipertensi
secara komprehensif mencakup promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif. Penyuluhan
kesehatan merupakan salah satu intervensi strategis untuk meningkatkan pemahaman
masyarakat tentang hipertensi sekaligus mencegah insidensi dan komplikasi penyakit
tersebut. Penyuluhan kesehatan bertujuan meningkatkan status kesehatan dan mencegah
penyakit melalui penyampaian informasi secara sistematis kepada masyarakat, baik
perorangan maupun kelompok (Evani dkk., 2023). Penyuluhan hipertensi perlu dilakukan
evaluasi untuk menilai kesesuaian antara pelaksanaan program dengan perencanaan awal,
mengukur kecukupan sumber daya yang digunakan terhadap kebutuhan aktual, serta
mengidentifikasi pencapaian hasil dan dampak program sesuai target yang telah ditetapkan
(Notoatmodjo, 2018). Berdasarkan latar belakang tersebut, tujuan penelitian ini guna
mengevaluasi efektivitas penyuluhan hipertensi dalam meningkatkan pengetahuan pasien
hipertensi di Puskesmas Kalijudan.

METODOLOGI

Penelitian ini akan dilakukan di Puskesmas Kalijudan pada bulan Juli hingga
September tahun 2025. Jenis penelitian ini adalah penelitian intervensional pre
experimental, dengan desain penelitian One Group Pretest-Posttest Design. Design ini
digunakan untuk mengevaluasi pengetahuan dan tekanan darah sebelum dan sesudah
dilakukan penyuluhan hipertensi dalam satu kelompok dengan membandingkan hasil pre-
test dan post-test. Pengambilan sampel menggunakan metode purposive sampling pasien
hipertensi di Puskesmas Kalijudan pada bulan Juli 2025. Jumlah minimal sampel ditentukan
menggunakan rumus Lemeshow dengan hasil 41 responden. Untuk mengantisipasi drop out,
jumlah sampel ditambah 10% sehingga total responden minimal yang direncanakan adalah
46 orang. Teknik pengumpulan data yang digunakan yaitu rekam medis pasien, pemberian
pre-test dan post-test, serta Sphygmomanometer untuk mengukur tekanan darah pasien.
Analisis data yang dilakukan menggunakan analisis univariat dengan statistik deskriptif dan
analisis bivariat dengan uji Paired Sample t-test dan uji Wilcoxon signed rank test.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini merupakan kajian intervensional dengan desain one group pretest-
posttest. Instrumen penelitian berupa alat pengukur tekanan darah dan kuesioner, yang
digunakan untuk menilai pengetahuan dan tekanan darah peserta sebelum dan setelah
penyuluhan hipertensi di Puskesmas Kalijudan Surabaya pada bulan Agustus 2025. Jumlah
sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah sebanyak 50 responden yang terekam
dalam rekam medis Puskesmas Kalijudan bulan Juli 2025.

Minimum Maksimum Mean Median Std. Deviasi
Pre-test 8.00 22.00 14.9400 15.0000 3.81945
Post-test 15.00 22.00 19.9400 20.0000 1.99397
TD sistol awal 140.00 204.00 154.9000 150.0000 13.16342
TD sistol akhir 100.00 161.00 128.9600 126.0000 15.25960
TD diastol awal  75.00 123.00 95.2600 93.5000 9.74116
TD diastol akhir  65.00 110.00 83.8800 82.0000 10.21132

Berdasarkan tabel diatas terdapat 50 responden, diperoleh gambaran bahwa nilai
pretest memiliki rentang skor antara 8,00 hingga 22,00 dengan rata-rata 14,94, median 15,00
dan standar deviasi sebesar 3,82. Setelah diberikan perlakuan, nilai posttest meningkat
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dengan skor minimum 15,00 dan maksimum 22,00, serta rata-rata 19,94, median 20,00
dengan standar deviasi 1,99. Hasil ini menunjukkan adanya peningkatan nilai rata-rata dari
pretest ke posttest dengan variasi data yang cenderung lebih kecil pada posttest. Sementara
itu, pengukuran tekanan darah juga menunjukkan perubahan. Nilai tekanan darah sistol awal
berada pada rentang 140,00 hingga 204,00 dengan rata-rata 154,90, median 150,00 dan
standar deviasi 13,16, sedangkan tekanan darah sistolik akhir menurun menjadi rata-rata
128,96 dengan rentang 100,00 hingga 161,00, median 126,00 serta standar deviasi 15,26.
Pada pengukuran tekanan darah diastol awal, nilai minimum tercatat 75,00 dan maksimum
123,00 dengan rata-rata 95,26, median 93,50 serta standar deviasi 9,74.Setelah intervensi,
tekanan darah diastol akhir menurun dengan rata-rata 83,88, rentang nilai 65,00 hingga
110,00, median 82,00 serta standar deviasi 10,21. Secara keseluruhan, ini menggambarkan
adanya peningkatan skor hasil penyuluhan dari pretest ke posttest, sekaligus menunjukkan
penurunan rata-rata tekanan darah sistol maupun diastol setelah dilakukan perlakuan.

Penelitian ini menggunakan uji Wilcoxon signed rank test dan Paired sampel t-test
untuk analisis data, berdasarkan uji tersebut diketahui bahwa terdapat perbedaan yang
signifikan antara nilai pretest dan posttest pengetahuan responden. Berdasarkan uji statistik
pengetahuan pada tabel menggunakan Wilcoxon signed rank test, diketahui nilai Asymp.Sig
(2- tailed) bernilai 0,001 < 0,05 yang berarti bahwa H1 diterima dan HO ditolak. Artinya
terdapat perbedaan yang signifikan dari nilai pretest dan posttest pengetahuan.

Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas responden mengalami peningkatan
pengetahuan setelah diberikan intervensi. Dengan demikian, intervensi terbukti efektif
dalam meningkatkan pengetahuan responden. Selain itu, hasil uji terhadap tekanan darah
menunjukkan bahwa seluruh responden mengalami penurunan tekanan darah sistolik
setelah intervensi dengan nilai signifikansi < 0,001. Sementara itu, pada tekanan darah
diastolik, mayoritas responden juga berpengaruh dalam mengontrol tekanan darah diastolik,
secara keseluruhan hasil uji menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan dengan nilai
signifikansi < 0,05. Hasil ini menyimpulkan bahwa intervensi yang diberikan tidak hanya
berhasil meningkatkan pengetahuan responden tetapi juga efektif dalam mengontrol tekanan
darah sistolik dan diastolik secara signifikan. Hal ini menegaskan bahwa intervensi memiliki
dampak positif baik terhadap aspek pengetahuan maupun kondisi fisiologis responden.

Penelitian ini sejalan dengan dengan studi yang dilakukan oleh Oktaviana and
Rispawati (2023) mengenai pengaruh edukasi terhadap pengetahuan pasien hipertensi
dengan hasil uji Wilcoxon yang menunjukkan ada pengaruh edukasi terhadap pengetahuan
hipertensi dengan nilai p value 0,000 (p<0,05). Studi ini mengonfirmasi bahwa pemberian
edukasi merupakan faktor yang efektif untuk meningkatkan pemahaman pasien mengenai
penyakit hipertensi. Peningkatan pengetahuan ini bermanfaat untuk membekali pasien
dalam melakukan tata laksana penyakit hipertensi secara mandiri, yang pada akhirnya dapat
menekan risiko terjadinya komplikasi.

Hasil penelitian oleh Wahyudi et al. (2024) memperkuat temuan dalam penelitian ini,
yang mengonfirmasi bahwa penyuluhan kesehatan merupakan intervensi yang efektif untuk
meningkatkan pengetahuan hipertensi. Dalam studi mereka di Pekan Kuala, terjadi
peningkatan pengetahuan lansia yang signifikan setelah diberikan penyuluhan, yang
ditunjukkan dengan kenaikan proporsi responden dengan pengetahuan baik dari 2.0% pada
pre-test menjadi 68.0% pada post-test. Temuan ini selaras dengan hasil penelitian di
Puskesmas Kalijudan, di mana analisis pre-test dan post-test juga membuktikan adanya
peningkatan pemahaman masyarakat tentang hipertensi.

Temuan dari studi Kurnia et al. (2022) turut mendukung efektivitas penyuluhan
hipertensi yang diamati dalam penelitian ini. Dalam penelitiannya yang dilakukan di
wilayah rural Indonesia, program edukasi berhasil meningkatkan pengetahuan pasien
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hipertensi secara signifikan, yang dibuktikan dengan nilai statistik (p=0,000). Temuan ini
memperkuat hasil penelitian di Puskesmas Kalijudan yang juga menggunakan kuesioner
HK-LS, dimana terjadi peningkatan skor pengetahuan antara pre-test dan post-test setelah
penyuluhan sehingga mengkonfirmasi bahwa intervensi edukasi dengan alat ukur HK-LS
merupakan metode yang valid dan efektif untuk meningkatkan pemahaman pasien tentang
manajemen hipertensi.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil dan pembahasan dalam penelitian yang berjudul evaluasi
efektivitas penyuluhan hipertensi di Puskesmas Kalijudan pada bulan Agustus 2025, dapat
disimpulkan bahwa terdapat perbedaan pada pengetahuan pasien hipertensi sebelum dan
sesudah dilakukan penyuluhan hipertensi di Puskesmas Kalijudan, didapatkan 42 (84,0%)
pasien dengan peningkatan pengetahuan dari hasil pretest ke posttest, 4 pasien yang
mengalami penurunan nilai pretest ke nilai posttest, dan 4 pasien dengan nilai pretest dan
posttest yang sama. Terdapat perbedaan tekanan darah pada pasien hipertensi sebelum dan
sesudah dilakukan penyuluhan hipertensi di Puskesmas Kalijudan, yang signifikan antara
tekanan darah awal dan sesudah follow up dengan p value <0,001 pada tekanan darah
sistolik, dan p value < 0,05 pada tekanan darah diastolik. Saran untuk penelitian lanjutan
adalah menambahkan kelompok kontrol dalam desain studi. Rekomendasi untuk penelitian
lanjutan adalah mengkaji pengaruh faktor non-pengetahuan seperti dukungan keluarga dan
self-efficacy terhadap kontrol hipertensi.
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