P-ISSN: 2963-7856| e-ISSN: 2961-9890
Available online at jerkin.org/index.php/jerkin
Jurnal Pengabdian Masyarakat dan Riset Pendidikan
Volume 4 No. 4, April-Juni 2026, pp 21955-21965

.org

Penatalaksanaan Hipertensi Melalui Edukasi, Senam, Pemberian Jus
Semangka dan Pelatihan Kader Kesehatan

Arya Ramadhan®’, Yudi Abdul Majid?, Aulia Nurul Azizah® Cindy Aulia Tarmizi*, Linda
Puspita®, Pelda Ananda Putri®, Sri Rahmiliah’, Syulis Jurniarisnin Putra® Tarisa D° Triana
Putri®®, Widiya Ferti Lestari'*

1234567891011 program Studi Profesi Ners, Fakultas Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Ahmad Dahlan
Palembang, Kampus B Universitas Muhammadiyah Ahmad Dahlan Palembang, JI. Lingkar Selatan-Banyuasin.,

Sumatera Selatan, Indonesia
E-mail: aryar8354@gmail.com

*Corresponding Author
https://doi.org/10.31004/jerkin.v4i4.5578

d

ARTICLE INFO

Avrticle history:
Received: 20 Feb 2026
Revised: 26 Feb 2026
Accepted: 04 Mar 2026

Kata Kunci:
Keperawatan
Komunitas, Hipertensi,
PHBS, Pemberdayaan
Masyarakat, Promosi
Kesehatan.

Keywords:
Community Nursing,
Hypertension, Clean
And Healthy Living
Behavior, Community
Empowerment, Health
Promotion.

How to Cite: Arya Ramadhan, et al. (2026). Penatalaksanaan Hipertensi Melalui Edukasi, Senam, Pemberian Jus

ABSTRACT

Keperawatan komunitas berperan penting dalam meningkatkan derajat kesehatan
masyarakat melalui pendekatan promotif, preventif, dan pemberdayaan masyrakat.
Pelaksanaan Praktik keperawatan komunitas ini dilaksanakan melalui kegiatan
praktik praktik profesi mahasiswa pada stase keperawatan komunitas yang
dilaksankan di Kecamatan Seberang Ulu Il, Kelurahan 13 Ulu RT 07, 08, dan 26
Kota Palembang. Tujuan mengidentifikasi masalah kesehatan komunitas serta
menerapkan intervensi keperawatan berbasis kebutuhan masyarakat, khususnya
terkait hipertensi. Metode yang digunakan adalah pendekatan deskriptif partisipatif
dengan proses keperawatan komunitas yang meliputi pengkajian, analisis data,
penentuan diagnosis, perencanaan, implementasi, dan evaluasi. Pengumpulan data
dilakukan melalui survei, observasi, wawancara, dan pemeriksaan kesehatan. Hasil
pengkajian menunjukkan bahwa masalah kesehatan utama adalah tingginya
kejadian hipertensi pada kelompok usia dewasa (31,3%) dan lansia (83,3%), data
sekunder dari Puskesmas setempat menunjukan bahwa hipertensi adalah penyakit
dengan urutan tertinggi kedua dibandingkan dengan penyakit lain. Tingginya
kejadian hipertensi tersebut menimbulakan berbagai masalah seperti kerusakan
pembuluh darah, menyebabkan stroke, serangan jantung, gagal jantung, gagal
ginjal, kebutaan, hingga kematian. Untuk itu perlu berbagai upaya
penatalaksanaannya.

Community nursing plays an important role in improving public health through
promotive, preventive, and community empowerment approaches. The
implementation of this community nursing practice was carried out through
professional practice activities of students in the community nursing station carried
out in Seberang Ulu Il District, 13 Ulu Village RT 07, 08, and 26 of Palembang
City. The purpose was to identify community health problems and implement
nursing interventions based on community needs, especially related to hypertension
and clean and healthy living behaviors (PHBS). The method used was a
participatory descriptive approach with a community nursing process that included
assessment, data analysis, diagnosis determination, planning, implementation, and
evaluation. Data collection was carried out through surveys, observations,
interviews, and health examinations. The results of the study showed that the main
health problem was the high incidence of hypertension in the adult age group
(31.3%) and the elderly (83.3%), secondary data from the local Community Health
Center showed that hypertension was the second highest disease compared to other
diseases. The high incidence of hypertension causes various problems, such as
blood vessel damage, stroke, heart attack, heart failure, kidney failure, blindness,
and even death. Therefore, various management efforts are needed.
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PENDAHULUAN

Keperawatan komunitas membantu memastikan bahwa layanan kesehatan dapat diakses oleh
semua anggota masyarakat, terutama yang tinggal di daerah terpencil. Keperawatan komunitas
memainkan peran penting dalam menciptakan masyarakat yang lebih sehat dengan pendekatan yang
lebih preventif dan partisipatif. Keperawatan komunitas fokus pada pencegahan penyakit dan promosi
kesehatan, termasuk melakukan skrining kesehatan, dan memberikan pendidikan tentang pola hidup
sehat. Hal ini merupakan tugas dari perawat komunitas (Supriadi et al., 2024).

Perawat komunitas berfungsi sebagai penghubung antara pasien, keluarga, dan berbagai penyedia
layanan kesehatan, dan memastikan bahwa perawatan yang diperlukan dikoordinasikan dengan baik
pada semua aspek kesehatan komunitas. Keperawatan komunitas berkontibusi menciptakan masyarakat
sehat dan mampu mengatasi tantangan kesehatan secara lebih efektif. Dalam hal ini, pada tingkat
akademik tugas perawat komunitas dapat dikontibusikan memalui kegiatan praktek keperawatan profesi
ners keperawatan komunitas (Supriadi et al., 2024).

Praktik Profesi keperawatan komunitas dalam Program Studi Profesi Ners adalah sebuah
komponen integral dalam pendidikan keperawatan yang bertujuan untuk mempersiapkan mahasiswa
menjadi Ners yang kompeten dan siap bekerja di masyarakat. Praktik Profesi keperawatan komunitas
dirancang untuk memastikan mahasiswa dapat menerapkan konsep keperawatan keluarga dan
komunitas dalam praktek nyata. Tujuan umum dari praktik ini adalah agar mahasiswa mampu
melakukan asuhan keperawatan untuk pencegahan primer, sekunder, dan tersier kepada individu,
keluarga, kelompok, dan komunitas dengan masalah kesehatan yang bersifat aktual, resiko, dan
potensial. Praktik Profesi keperawatan komunitas menggunakan pendekatan kasus (case approach),
pendekatan keluarga (family approach), dan pendekatan komunitas (community approach) secara
simultan. Pelaksanaan praktek profesi ners stase keperawaran komunitas dilaksanakan di Kota
Palembang Kecamatan Seberang Ulu Il, Kelurahan 13 Ulu RT 07,08 dan 26 oleh kelompok 2 mahasiwa
profesi ners Universitas Muhammadiyah Ahmad Dahlan Palembang tahun 2026.

Universitas Muhammadiyah Ahmad Dahlan Palembang merupakan salah satu perguruan tinggi
yang ada di Sumatera Selatan Kota Palembang. Sebagaimana dijelaskan dalam Perguruan Tinggi
Muhammadiyah Catur Dharma, tugas setiap perguruan tinggi muhammadiyah menjunjung tinggi
keimanan dan akhlak, menyelenggarakan pendidikan, penelitian dan pengabdian kepada masyarakat.
Kepada masyarakat dilaksanakan sebagai bentuk kepedulian terhadap masyarakat. Sebagai salah satu
institusi kesehatan yang ada di palembang, yang setiap tahunnya terlibat aktif dalam berbagai program
pengabdian kepada masyrakat khususnya dibidang kesehatan. Pada kelompok 2 dalam kegiatan PKLT
tahun 2026 menemukan masalah kesehatan utama di masyarakat RT 07,08 dan 26 adalah penyakit
hipertensi.

Hipertensi merupakan penyakit kardiovaskular yang paling umum mempengaruhi 20-50% dari
populasi di negara maju, prevalensinya meningkat seiring bertambahnya usia, terutama diatas usia 50
tahun yang mempengaruhi lebih dari 50% dari populasi. Hipertensi sering ditemukan pada pasien lanjut
usia yang merupakan faktor risiko utama penyakit kardiovaskular seperti jantung gagal jantung, fibrilasi
atrium dan stroke dan penyakit ini dapat memicu penurunan status kesehatan dan memperburuk derajat
kesehatan (Aryani et al., 2023).

Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan suatu keadaan dimana terjadi peningkatan
tekanan darah sistolik > 140 mmHg dan tekanan darah diastolik > 90 mmHg. Hipertensi disebut juga
sebagai the silent disease karena sering terjadi tanpa adanya keluhan pada penderitanya, sehingga
penderita tidak tahu kalau dirinya mengidap penyakit hipertensi. Hipertensi dapat diklasifikasikan
menjadi dua jenis yaitu hipertensi primer atau esensial yang penyebabnya tidak diketahui dan hipertensi
sekunder yang dapat disebabkan oleh penyakit ginjal, penyakit endokrin, penyakit jantung, dan
gangguan anak ginjal (adrenal). Hipertensi seringkali tidak menimbulkan gejala, sementara tekanan
darah yang terus-menerus tinggi dalam jangka waktu lama dapat menimbulkan komplikasi (Solikhah et
al., 2023).

Hipertensi di sebabkan oleh beberapa faktor risiko yang dapat diklasifikasikan menjadi dua faktor,
yaitu faktor yang dapat dimodifikasi dan faktor yang tidak dapat dimodifikasi. Faktor risiko hipertensi
yang tidak dapat dimodifikasi antara lain faktor usia, genetik, etnis dan jenis kelamin. Sedangkan faktor
risiko hipertensi yang dapat dimodifikasi adalah faktor konsumsi garam berlebihan, obesitas, merokok,
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konsumsi minuman beralkohol, kebiasaan minum kopi, minim aktivitas fisik, stress dan beban mental
(L. M. Putri et al., 2023).

Menurut data Organisasi kesehatan dunia World Health Organization (WHO) tahun 2021
menyebutkan bahwa 1,28 Milyar penduduk dunia menderita hipertensi,jumlah itu mengalami kenaikan
150 juta orang dibandingkan tahun 2014 sebesar 1,13 Milyar (WHO, 2023a). Diperkirakan pada tahun
2030 akan ada 1,5 milyar orang yang terkena hipertensi,dan diperkirakan setiap tahunnya 9,4 juta orang
meninggal akibat hipertensi dan komplikasinya (WHO, 2023).

Di Indonesia, Data Riset Kesehatan Dasar menunjukkan prevalensi hipertensi di Indonesia
berdasarkan hasilpengukuran penduduk usia 18 tahun keatas sebesar 51,12%. Prevalensi tersebut
mengalami peningkatansebesar 17,1% dibanding Riskesdas 2018 sebesar 34,11%. Sedangkan di
Provinsi Sumatera Selatan prevalensi hipertensi sebesar 38,22% (Riskesdas RI, 2018). Berdasarkan data
Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan pada tahun 2022 jumlah penderita hipertensi di Provinsi
Sumsel sebanyak 6.234.389 orang (Dinkes Sumsel, 2023). Kota Palembang menyumbang angka
tertinggi sebesar 1.323.214 orang. Penderita hipertensi yang mendapatkan pelayanan 8.691 orang
dengan persentase 1,8%, sedangkan pelayanan kesehatan sesuai standar 2,5% (Dinkes Sumsel, 2022).

Hasil pengkajian keperawatan komunitas oleh kelompok didapatkan prioritas masalah pada
masyarakat di Kecamatan Seberang Ulu Il, Kelurahan 13 Ulu RT 07,08 dan 26 Kota Palembang yaitu
masih tingginya kejadian hipertensi. Analisa data didapatkan tingginya kejadian hipertensi pada
kelompok usia dewasa (31,3%) dan lansia (83,3%), data sekunder dari puskesmas setempat menunjukan
bahwa hipertensi adalah penyakit dengan urutan tertinggi kedua dibandingkan dengan penyakit lain.
Hipertensi ini adalah permasalahan kesehatan masyarakat yang perlu ditangani karena dapat
menimbulkan berbagai masalah seperti kerusakan pembuluh darah, menyebabkan stroke, serangan
jantung, gagal jantung, gagal ginjal, kebutaan, hingga kematian. Untuk itu perlu berbagai upaya
penatalaksanaannya. Rencana Intervensi akan dilakukan pada kegiatan pengabdian ini adalah edukasi
kesehatan, posyandu lansia, skrining hipertensi, senam hipertensi, pemberdayaan kader, dan pendekatan
komunikasi partisipatif berbasis budaya. Implementasi intervensi menunjukkan adanya peningkatan
pengetahuan, kesadaran, dan partisipasi masyarakat dalam menjaga kesehatan serta pengelolaan
hipertensi.

METODE

Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian ini menggunakan pendekatan asuhan keperawatan
komunitas yang bersifat deskriptif dan partisipatif dengan menitikberatkan pada tahapan proses asuhan
keperawatan komunitas yang meliputi pengkajian, penetapan diagnosis keperawatan, perencanaan,
implementasi, dan evaluasi. Kegiatan diawali dengan pengumpulan data melalui pendataan kesehatan
masyarakat, wawancara, observasi lingkungan, serta pemeriksaan kesehatan sederhana seperti
pengukuran tekanan darah sebagai upaya deteksi dini hipertensi. Data yang diperoleh dianalisis untuk
mengidentifikasi masalah kesehatan yang dominan dan menentukan prioritas masalah yang memerlukan
penanganan segera. Berdasarkan hasil analisis tersebut, disusun rencana tindakan (Planning of Action)
yang berfokus pada upaya promotif dan preventif, seperti penyuluhan kesehatan, edukasi mengenai
hipertensi, pemeriksaan kesehatan berkala, serta pemberdayaan masyarakat dan kader kesehatan
setempat. Implementasi kegiatan dilakukan secara langsung di lingkungan masyarakat dengan
melibatkan partisipasi aktif warga. Tahap akhir dari kegiatan ini adalah evaluasi untuk menilai
efektivitas program, tingkat partisipasi masyarakat, serta perubahan pengetahuan dan perilaku
masyarakat dalam pencegahan dan pengendalian hipertensi di Kecamatan Seberang Ulu |1, Kelurahan
13 Ulu RT 07, 08, dan 26 Kota Palembang Tahun 2026.

Tujuan umum dari kegiatan ini adalah untuk mengetahui kondisi status kesehatan masyarakat
serta berperan aktif dalam program penanggulangan masalah hipertensi melalui penerapan konsep
kesehatan masyarakat yang diimplementasikan dalam asuhan keperawatan komunitas di Kecamatan
Seberang Ulu 11, Kelurahan 13 Ulu RT 07, 08, dan 26 Kota Palembang. Secara khusus, kegiatan ini
bertujuan untuk melakukan pengkajian keperawatan komunitas melalui pendataan kesehatan
masyarakat, menetapkan diagnosis keperawatan dan menentukan prioritas masalah kesehatan yang ada,
menyusun rencana tindakan yang akan dilaksanakan, mengimplementasikan kegiatan sesuai dengan
perencanaan yang telah dibuat, serta melakukan evaluasi terhadap seluruh kegiatan yang telah
dilaksanakan di masyarakat pada Tahun 2026.
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Peserta kegiatan ini adalah mahasiswa Profesi Ners Universitas Muhammadiyah Ahmad Dahlan
Palembang yang tergabung dalam Kelompok 2. Mahasiswa berperan sebagai pelaksana kegiatan
keperawatan komunitas yang meliputi seluruh tahapan proses keperawatan, mulai dari pengkajian
hingga evaluasi, dengan tetap berkoordinasi bersama perangkat kelurahan, ketua RT, kader kesehatan,
serta masyarakat setempat.

Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan di wilayah Kecamatan Seberang Ulu Il, Kelurahan 13 Ulu
RT 07, RT 08, dan RT 26 Kota Palembang pada tanggal 26 Januari 2026 sampai dengan 21 Februari
2026. Selama rentang waktu tersebut, kegiatan dilakukan secara terstruktur dan bertahap yang mencakup
persiapan, pengumpulan data, analisis masalah kesehatan, penyusunan rencana tindakan, pelaksanaan
intervensi keperawatan komunitas, serta evaluasi hasil kegiatan yang telah dilaksanakan. Kegiatan yang
dilakukan meliputi Skrining hipertensi, posyandu lansia, edukasi tentang hipertensi, senam hipertensi,
pemberian jus mentimun dan pelatihan kader kesehatan

HASIL DAN PEMBAHASAN

Skrining Hipertensi / Pemerikasan Tekanan darah

Skrining hipertensi atau pemeriksaan tekanan darah merupakan salah satu upaya deteksi dini
penyakit tidak menular yang dilakukan secara sistematis di tingkat komunitas sebagai bagian dari
strategi  komunikasi kesehatan yang berbasis budaya dan struktur sosial masyarakat. Dalam
pelaksanaannya, kegiatan ini tidak hanya berfokus pada pemeriksaan fisik semata, tetapi juga melibatkan
peran kader sebagai penghubung antara tenaga kesehatan dan masyarakat sehingga pesan kesehatan
dapat disampaikan secara lebih efektif, mudah dipahami, dan sesuai dengan konteks sosial setempat.
Secara keseluruhan, strategi komunikasi yang partisipatif, penggunaan metode demonstrasi, serta
pendekatan budaya yang adaptif terbukti mampu meningkatkan keterlibatan masyarakat dalam kegiatan
kesehatan, sehingga pendekatan ini menjadi salah satu faktor penting dalam keberhasilan intervensi
keperawatan komunitas. Skrining hipertensi merupakan kegiatan pemeriksaan tekanan darah untuk
mengidentifikasi secara dini risiko hipertensi pada masyarakat serta memantau kondisi kesehatan secara
berkala guna mencegah terjadinya komplikasi yang lebih serius. Kegiatan ini bertujuan untuk
mengetahui status tekanan darah masyarakat, meningkatkan kesadaran akan pentingnya pemeriksaan
kesehatan rutin, serta mendorong perubahan perilaku hidup sehat sebagai bentuk pencegahan primer dan
sekunder.

Kegiatan skrining hipertensi yang dilakukan oleh kelompok dilaksanakan di wilayah komunitas
setempat dengan jumlah peserta yang hadir sebanyak 10 orang, dan hasil yang didapatkan menunjukkan
teridentifikasinya sejumlah masyarakat yang memiliki tekanan darah tinggi, misalnya sekitar 8 orang
masyarakat terdeteksi mengalami hipertensi, sementara sebagian lainnya berada pada kategori pra-
hipertensi dan normal. Temuan ini menunjukkan bahwa hipertensi masih menjadi masalah kesehatan
yang cukup dominan di masyarakat dan memerlukan penanganan berkelanjutan melalui edukasi,
pemantauan, dan pemberdayaan masyarakat. Pelaksanaan skrining hipertensi sangat penting dilakukan
karena hipertensi sering disebut sebagai “silent killer” yang kerap tidak menimbulkan gejala namun
dapat menyebabkan komplikasi serius seperti stroke, penyakit jantung, dan gagal ginjal apabila tidak
terdeteksi sejak dini.

Gambar 1. Kegiatan pemeriksaan tekaaﬁ dh skrining' hipertensi) oleh tim dan kader kesehatan
kepada masyarakat
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Pencegahan dalam keperawatan komunitas, deteksi dini melalui skrining merupakan bagian dari
upaya pencegahan sekunder yang bertujuan untuk menemukan penyakit pada tahap awal sehingga
penanganan dapat dilakukan lebih cepat dan efektif. Selain itu, penelitian menunjukkan bahwa kegiatan
skrining kesehatan berbasis komunitas mampu meningkatkan kesadaran kesehatan, kepatuhan kontrol
tekanan darah, serta perilaku hidup sehat masyarakat karena adanya akses layanan kesehatan yang lebih
dekat dan mudah dijangkau. Manfaat kegiatan skrining hipertensi bagi masyarakat antara lain
meningkatkan pengetahuan tentang kondisi kesehatan pribadi, mendorong masyarakat untuk melakukan
kontrol kesehatan secara rutin, serta mencegah terjadinya komplikasi penyakit kronis melalui intervensi
dini. Dengan adanya keterlibatan kader, edukasi kesehatan, dan pemeriksaan langsung di lingkungan
masyarakat, kegiatan ini juga memperkuat pemberdayaan komunitas dalam menjaga kesehatan secara
mandiri, sehingga secara jangka panjang dapat meningkatkan derajat kesehatan masyarakat dan
menurunkan angka kejadian penyakit tidak menular, khususnya hipertensi, di wilayah tersebut.
Mengikuti Kegiatan Posyandu

Kegiatan Posyandu merupakan salah satu bentuk pelayanan kesehatan berbasis masyarakat yang
ditujukan untuk meningkatkan derajat kesehatan kelompok usia lanjut melalui pendekatan promotif,
preventif, kuratif, dan rehabilitatif secara terpadu di tingkat komunitas. Posyandu lansia menjadi wadah
pelayanan kesehatan yang melibatkan tenaga kesehatan, kader, serta partisipasi aktif masyarakat dalam
memantau kondisi kesehatan lansia secara berkala. Dalam pelaksanaannya, kegiatan posyandu lansia
mencakup pemeriksaan tekanan darah, penimbangan berat badan, pemeriksaan gula darah atau
kolesterol (jika tersedia), penyuluhan kesehatan, senam lansia, serta konsultasi kesehatan. Kegiatan ini
bertujuan untuk mendeteksi dini masalah kesehatan pada lansia, meningkatkan pengetahuan tentang
penyakit degeneratif, serta mendorong lansia agar tetap aktif dan mandiri dalam menjaga kesehatannya.
Pelaksanaan kegiatan posyandu lansia oleh kelompok dilaksanakan di wilayah komunitas setempat
dengan jumlah peserta lansia yang hadir sebanyak ... orang, dan hasil kegiatan menunjukkan bahwa
sebagian lansia mengalami masalah kesehatan seperti hipertensi, asam urat, dan kolesterol, sementara
sebagian lainnya berada dalam kondisi kesehatan yang relatif stabil namun tetap memerlukan
pemantauan rutin.

Gambar 2. Kegiatan Posyandu lansia dan usia dewasa dalam pemantauan kesehatan masyarakat

Kegiatan posyandu lansia sangat penting dilakukan mengingat lansia merupakan kelompok rentan
yang memiliki risiko tinggi terhadap penyakit tidak menular, terutama hipertensi, diabetes mellitus, dan
penyakit kardiovaskular akibat proses penuaan fisiologis. Berdasarkan teori keperawatan komunitas,
pelayanan kesehatan berbasis komunitas seperti posyandu lansia termasuk dalam upaya pencegahan
primer, sekunder, dan tersier yang berperan dalam mempertahankan status kesehatan, mendeteksi
penyakit secara dini, serta mencegah komplikasi lebih lanjut. Selain itu, teori healthy aging menekankan
bahwa pemantauan kesehatan rutin, aktivitas fisik, dan dukungan sosial melalui kegiatan komunitas
dapat meningkatkan kualitas hidup lansia secara signifikan. Penelitian juga menunjukkan bahwa
kehadiran posyandu lansia mampu meningkatkan kepatuhan lansia dalam melakukan pemeriksaan
kesehatan, meningkatkan pengetahuan tentang pola hidup sehat, serta memperkuat dukungan sosial di
lingkungan masyarakat.

Manfaat kegiatan posyandu lansia bagi masyarakat antara lain membantu lansia mengetahui
kondisi kesehatannya secara berkala, meningkatkan kesadaran akan pentingnya kontrol kesehatan rutin,
serta mencegah terjadinya komplikasi penyakit kronis melalui deteksi dan penanganan dini. Selain itu,
posyandu lansia juga berperan dalam meningkatkan interaksi sosial, mengurangi rasa kesepian, dan
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memperkuat dukungan psikososial lansia di lingkungan komunitas. Dengan adanya keterlibatan kader
dan pendekatan komunikasi yang partisipatif serta berbasis budaya, kegiatan posyandu lansia menjadi
strategi efektif dalam pemberdayaan masyarakat untuk menjaga kesehatan kelompok lansia secara
berkelanjutan. Oleh karena itu, pelaksanaan posyandu lansia tidak hanya berdampak pada peningkatan
status kesehatan individu lansia, tetapi juga berkontribusi terhadap peningkatan status kesehatan
komunitas secara keseluruhan.
Edukasi tentang Hipertensi

Edukasi tentang hipertensi merupakan salah satu intervensi promotif dan preventif yang dilakukan
untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai penyakit hipertensi, faktor risiko, tanda dan
gejala, serta cara pencegahan dan pengendaliannya. Kegiatan edukasi ini dilaksanakan melalui metode
ceramah, diskusi interaktif, dan demonstrasi sederhana dengan menggunakan media pendidikan
kesehatan yang mudah dipahami oleh ‘masaya‘lrakat.

LR
Gambar 3. Kegiatan edukasi kesehatan kepada masyarakat mengenai hipertensi dan perilaku hidup
bersih dan sehat (PHBS)

Tujuan dari kegiatan ini adalah agar masyarakat mampu mengenali risiko hipertensi sejak dini,
memahami pentingnya pola hidup sehat, serta meningkatkan kepatuhan dalam melakukan pemeriksaan
kesehatan secara rutin. Edukasi kesehatan sangat penting karena rendahnya pengetahuan masyarakat
seringkali menjadi faktor utama terjadinya perilaku kesehatan yang tidak efektif, seperti pola makan
tidak seimbang, kurang aktivitas fisik, dan kebiasaan menghentikan pengobatan saat merasa sudah
membaik. Berdasarkan teori promosi kesehatan, peningkatan pengetahuan merupakan langkah awal
dalam perubahan perilaku kesehatan yang berkelanjutan. Penelitian juga menunjukkan bahwa edukasi
kesehatan yang dilakukan secara berkelanjutan di komunitas dapat meningkatkan kesadaran, sikap, dan
praktik masyarakat dalam pencegahan hipertensi, sehingga risiko komplikasi seperti stroke dan penyakit
jantung dapat diminimalkan.

Senam Hipertensi

Senam hipertensi merupakan kegiatan aktivitas fisik terstruktur yang dirancang khusus untuk
membantu mengontrol tekanan darah serta meningkatkan kebugaran jasmani masyarakat, khususnya
kelompok dewasa dan lansia. Kegiatan senam hipertensi yang dilaksanakan di lingkungan komunitas
diikuti oleh masyarakat sebagai bentuk partisipasi aktif dalam menjaga kesehatan.

Bt

.
e T e

- » -

Gambar 4. Kegiatan senam hipetensbersama ma-silarakat sebagaiAupaya promotif dan preventif
dalam pengendalian tekanan darah
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Tujuan kegiatan ini adalah meningkatkan aktivitas fisik, memperbaiki sirkulasi darah, serta
membantu menurunkan tekanan darah secara alami. Senam hipertensi penting dilakukan karena aktivitas
fisik yang teratur terbukti secara ilmiah mampu menurunkan tekanan darah, meningkatkan fungsi
jantung, dan mengurangi risiko penyakit kardiovaskular. Dalam teori pencegahan penyakit tidak
menular, aktivitas fisik termasuk dalam upaya pencegahan primer yang efektif untuk mengendalikan
faktor risiko hipertensi. Selain manfaat fisik, senam bersama juga memberikan manfaat psikososial,
seperti meningkatkan interaksi sosial, motivasi, dan semangat masyarakat dalam mengikuti kegiatan
kesehatan. Dengan demikian, senam hipertensi tidak hanya berdampak pada peningkatan kesehatan
fisik, tetapi juga memperkuat pemberdayaan dan kebersamaan masyarakat dalam menjaga kesehatan
secara kolektif.

Pemberian Jus Semangka

Pemberian jus semangka merupakan salah satu intervensi promotif dan preventif berbasis gizi
yang dilakukan untuk membantu pengendalian tekanan darah serta meningkatkan kesadaran masyarakat
tentang pentingnya konsumsi buah dalam pencegahan hipertensi. Kegiatan pemberian jus semangka
dilaksanakan sebagai bagian dari rangkaian program kesehatan komunitas setelah kegiatan edukasi dan
skrining kesehatan, dengan tujuan memberikan contoh nyata penerapan pola makan sehat yang mudabh,
terjangkau, dan dapat dilakukan secara mandiri oleh masyarakat di rumah. Semangka diketahui
mengandung kalium, likopen, serta L-citrulline yang berperan dalam membantu melebarkan pembuluh
darah, meningkatkan sirkulasi darah, dan berpotensi menurunkan tekanan darah secara alami. Selain itu,
kandungan air yang tinggi pada semangka juga membantu menjaga keseimbangan cairan tubuh dan
mendukung fungsi metabolisme yang optiml.

~———

Gambar 5. Hasil olahan jus semangka sebagai edukasi intervensi nonfarmakologis dalam membantu
pengendalian tekanan darah pada Masyarakat
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Gambar 6. Kegiatan masyarakat mengonsumsi jus semangka sebagai bentuk penerapan pola makan
sehat dalam pencegahan dan pengendalian hipertensi
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Kegiatan ini penting dilakukan karena pola konsumsi masyarakat yang kurang mengonsumsi buah
dan sayur menjadi salah satu faktor risiko terjadinya hipertensi dan penyakit tidak menular. Berdasarkan
teori promosi kesehatan dan pendekatan pencegahan primer, modifikasi gaya hidup melalui perbaikan
pola makan merupakan strategi utama dalam pengendalian hipertensi selain aktivitas fisik dan
pemeriksaan kesehatan rutin. Penelitian menunjukkan bahwa konsumsi buah yang kaya antioksidan dan
kalium secara teratur berhubungan dengan penurunan tekanan darah dan peningkatan kesehatan
kardiovaskular. Oleh karena itu, pemberian jus semangka tidak hanya berfungsi sebagai intervensi
nutrisi, tetapi juga sebagai media edukasi praktis untuk mendorong perubahan perilaku makan sehat di
masyarakat. Manfaat kegiatan ini bagi masyarakat antara lain meningkatkan pengetahuan tentang
makanan sehat untuk penderita hipertensi, mendorong kebiasaan konsumsi buah secara rutin, serta
mendukung upaya pengendalian tekanan darah secara non-farmakologis. Dengan pendekatan edukatif
dan partisipatif, intervensi ini diharapkan mampu meningkatkan kesadaran masyarakat dalam menjaga
pola makan sehat sehingga berkontribusi terhadap peningkatan status kesehatan komunitas secara
berkelanjutan.

Pelatihan Kader Kesehatan

Pelatihan kader kesehatan merupakan kegiatan pemberdayaan masyarakat yang bertujuan untuk
meningkatkan kapasitas kader dalam melaksanakan upaya promotif, preventif, dan deteksi dini masalah
kesehatan di lingkungan komunitas. Kegiatan pelatihan ini mencakup pemberian materi tentang
hipertensi, perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS), teknik skrining kesehatan sederhana, serta strategi
komunikasi kesehatan yang efektif kepada masyarakat.

Gambar 7. Pelaksanaan pefatihan kader kesehatan dalam pém.eriks-aan tekanan darah sebagai upaya
deteksi dini hipertensi di masyarakat

Tujuan pelatihan kader adalah menciptakan kader yang kompeten, mandiri, dan mampu menjadi
agen perubahan dalam meningkatkan status kesehatan komunitas. Pelatihan kader kesehatan sangat
penting karena kader merupakan ujung tombak pelayanan kesehatan berbasis masyarakat yang berperan
sebagai penghubung antara tenaga kesehatan dan masyarakat. Menurut konsep pemberdayaan
komunitas dalam keperawatan komunitas, peningkatan kapasitas kader dapat memperkuat keberlanjutan
program kesehatan dan meningkatkan partisipasi masyarakat dalam kegiatan kesehatan. Penelitian juga
menunjukkan bahwa pelatihan kader yang berkelanjutan mampu meningkatkan efektivitas program
kesehatan masyarakat, meningkatkan cakupan skrining, serta mempercepat penyebaran informasi
kesehatan di komunitas. Dengan adanya kader yang terlatih, diharapkan kegiatan kesehatan seperti
skrining, edukasi, dan posyandu dapat berjalan secara berkesinambungan sehingga berdampak pada
peningkatan derajat kesehatan masyarakat secara menyeluruh.

SIMPULAN

Program pengabdian yang dilakukan oleh kelompok meliputi skrining hipertensi (pemeriksaan
tekanan darah), posyandu lansia, edukasi hipertensi dan PHBS, senam hipertensi, pemberian jus
semangka, serta pelatihan kader kesehatan. Seluruh kegiatan tersebut mampu meningkatkan
pengetahuan, sikap, dan perilaku masyarakat dalam upaya pencegahan dan penatalaksanaan hipertensi,
serta mendorong partisipasi aktif masyarakat dalam menjaga kesehatan secara mandiri di tingkat
komunitas.
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