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Abstract

Introduction: Hypertension or high blood pressure is an increase in systolic blood 2140 mmHg
and diastolic blood pressure 290 mmHg which can cause various other chronic diseases. Online
health education is an effort to prevent more severe illness by fulfilling the Health protocol
during the covid-19 outbreak.

Objective: The purpose of this counseling is to increase public knowledge, especially
hypertension sufferers about the basic concepts of disease, management, and behavior
modification.

Method: The counseling method is done by video call or video conference using a variety of
applications that are familiar in the community such as WhatsApp, Instagram, zoom, and
google meet. The instrument used was a PowerPoint that contained explanations on topics
related to hypertension. The questionnaire was used to measure the knowledge that was
processed using SPSS version 24.

Result: The results of this study showed that there was a change in the mean value of
knowledge before (12.77) and after (17.88) counseling.

Conclusion: In conclusion, this health education has a positive impact on increasing the
knowledge of hypertension sufferers, so these activities need to be carried out intensively in
the wider community.
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Pendahuluan

Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah peningkatan darah sistolik 2140 mmHg dan
tekanan darah diastolik 290 mmHg (Firdaus et al., 2020; Setiawan et al., 2018). Penyakit ini sering
disebut “silent killer” atau pembunuh yang diam karena orang yang mengalami hipertensi
biasanya tidak mengalami tanda atau gejala yang khusus (Ariyanto, Malik, Widianti, & Oktavia,
2020; Malik et al., 2021). Hipertensi yang tidak ditangani dengan baik dapat mengarah pada
banyak penyakit degeneratif seperti gagal jantung kongestif (Ajayi et al., 2016), gagal ginjal fase
akhir dan kardiovaskuler lainnya (Anjani et al., 2017).

Hipertensi terjadi karena berbagai faktor risiko antara lain umur, jenis kelamin, riwayat
keluarga, genetik, kebiasaan merokok, konsumsi garam, konsumsi lemak jenuh, penggunaan
jelantah, obesitas, stres, kebiasaan minum-minuman alkohol, penggunaan estrogen, kurang
aktifitas fisik (Manik & Wulandari, 2020).

Tabel 1. Klasifikasi Hipertensi

Kelompok Sistol Diastol
Pra Hipertensi 80-89 mmHg 120-139 mmHg
Hipertensi Stadium 1 90-99 mmHg 140-159 mmHg
Hipertensi Stadium 2 >100 mmHg > 160 mmHg

Untuk mengatasi hipertensi dan mencegah peningkatan angka morbiditas akibat
hipertensi, perawat perlu melakukan peran dan fungsinya sebagai seorang edukator dan
konselor (Haekal et al., 2021; Hoerunisa et al., 2021). Perawat dapat membantu meningkatkan
pengetahuan masyarakat, khususnya penderita hipertensi tentang konsep dasar penyakit
hipertensi serta modifikasi perilaku yang bisa dilakukan melalui kegiatan penyuluhan kesehatan
(Asmarani et al., 2021; Setiawan et al., 2020).

Di tengah wabah covid-19, tentu saja kegiatan penyuluhan perlu memperhatikan
protokol Kesehatan untuk mencegah terjadinya penyebaran virus berbahaya tersebut,
diantaranya adalah social and physical distancing (Nurhidayat et al., 2021; Setiawan et al., 2021).
Untuk itu, perawat dapat menggunakan berbagai macam aplikasi modern yang meminimalisir
kontak fisik seperti face to face meeting yang dikenal sebagai bagian dari implementasi
telenursing (Boro & Hariyati, 2019; Jonsson & Willman, 2008; Ramelet et al., 2017). Dalam
praktiknya, telenursing dapat memberikan penyuluhan kesehatan dengan menggunakan media
dan aplikasi teknologi yang berkembang. Hasil penelitian menunjukan bahwa responden nyaman
memperoleh penyuluhan kesehatan dengan metode telenursing (Ramelet et al., 2017).

WhatsApp, Zoom, Instagram, Google Meet adalah beberapa aplikasi yang akrab selama
masa pandemik yang memiliki fitur untuk melakukan konferensi atau video call ketika semua
pembelajaran tatap muka diubah menjadi sistem daring oleh pemerintah (Brahma, 2020;
Munirah, 2020).

Tujuan
Kegiatan penyuluhan bertujuan untuk mengingkatkan pengetahuan dan sikap partisipan
tentang hipertensi dan upaya pencegahannya.

305 | Penyuluhan Kesehatan Berbasis Daring tentang Hipertensi
pada Masa Pandemik Covid-19



Metode

Kegiatan penyuluhan kesehatan merupakan salah satu bagian dari peran perawat dalam
upaya promotif dan preventif. Kegiatan ini diawali dengan melakukan penelusuran menggunakan
kuesioner Survei Mawas Diri (SMD) secara online melalui platform Google Form. Hasil evaluasi
dari survei diolah untuk menentukan masalah utama yang perlu diatasi untuk kegiatan promotif
dan preventif.

Pengetahuan responden diukur menggunakan kuesioner sebelum dan setelah dilakukan
penyuluhan. Satuan Acara Penyuluhan (SAP) disusun untuk memudahkan tim dalam
melaksanakan penyuluhan yang diawali dengan kegiatan pra-interaksi, orientasi, fase kerja,
evaluasi dan terminasi. Secara rinci, metode kegiatan penyuluhan kesehatan dijelaskan dalam
gambar 1 di bawah ini.

Pra-Interaksi 1. Informed Consent
‘ 2. Survei Mawas Diri
3. Pre-Test Questioner
4. Physical Assessment
5. Satuan Acara Penyuluhan

1. Orientasi Lingkungan — Orientasi
2. Eksplorasi Informasi
3. Anamnesis Riwayat

Fase Kerja Penyuluhan:
‘ 1. Konsep Dasar Penyakit
2. Upaya Pencegahan

1. Diskusi i Evaluasi 3. Modifikasi Perilaku
2. Tanya Jawab I

3. Post-Test Questioner

Terminasi 1. Rencana Tindak Lanjut
2. Salam Terapetik

Gambar 1 Metode Pelaksanaan Kegiatan Penyuluhan

Kegiatan dilakukan pada tanggal 1-20 Juli 2020 melalui berbagai platform aplikasi daring
seperti whatsapp, instagram, google meet, dan zoom. Jumlah partisipan dalam kegiatan
penyuluhan kesehatan ini adalah 26 orang penderita hipertensi yang diperoleh melalui data SMD
yang dilakukan di dusun Pamokolan Kecamatan Cihaurbeuti Kabupaten Ciamis Propinsi Jawa
Barat. Setiap partisipan mengisi informed consent sebagai salah satu bukti bahwa partisipan
bersedia mengikuti kegiatan penyuluhan dari awal hingga akhir. Kriteria inklusi dalam kegiatan
ini adalah penderita hipertensi atau memiliki riwayat hipertensi dan dapat membaca. Sedangkan
partisipan yang mengalami komplikasi dan penyakit kronis lainnya masuk dalam kriteria eksklusi.

Instrumen yang digunakan adalah kuesioner pengetahuan tentang hipertensi dalam
bentuk pertanyaan tertutup (benar dan salah). Data dianalisa dengan menggunakan aplikasi SPSS
versi 24 untuk menyajikan informasi karakteristik demografi, status pengetahuan dan durasi
pelaksanaan kegiatan.

306 | Penyuluhan Kesehatan Berbasis Daring tentang Hipertensi
pada Masa Pandemik Covid-19



Hasil
Karakteristik Partisipan

Tabel 2 Karakteristik Partisipan

. o Mean
Variabel f % (SD)
Jenis Kelamin -
Laki-laki
Perempuan 26 100
Umur 45.07
<45 13 50 (3.42)
>45 13 50
Pendidikan -
SD 15 57.7
SMP 11 42.3
Bekerja -
Ya 6 23.1
Tidak 20 76.9
Penghasilan -
<UMR 5 19.2
>UMR 21 80.8
Riwayat Hipertensi -
Ya 26 100
Tidak 0 0
Riwayat Keluarga -
Hipertensi
Ya 16 61.5
Tidak 10 38.5
Durasi 11
10 13 50.0 (1.27)
11 4 154
12 7 26.9
13 1 3.8
15 1 3.8
Perbedaan nilai mean
Mean (SD) _ Mean (SD)
12.77 (3.15) 17.88 (2.47)

Gambar 2. Perbedaan nilai mean
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Pembahasan
Karakteristik Partisipan

Data demografi partisipan mencakup jenis kelamin, umur, tingkat pendidikan, pekerjaan,
penghasilan, riwayat hipertensi, riwayat kesehatan keluarga, serta durasi pelaksanaan kegiatan
penyuluhan.

Gambaran secara rinci mengenai karakteristik partisipan dapat dilihat pada tabel 2. Pada
tabel tersebut menunjukan bahwa semua partisipan adalah perempuan yang menderita
hipertensi dengan berbagai klasifikasi melalui pemeriksaan fisik secara langsung. Setengah dari
responden berumur kurang dari 45 tahun, sedangkan sisanya lebih dari 45 tahun. Walaupun
hanya 23.1% partisipan yang bekerja, namun mayoritas penghasilan keluarga dalam satu bulan
melebihi Upah Minimum Kabupaten (UMK) Kabupaten Ciamis sebesar Rp. 1.880.654,00. Lebih
dari separuh partisipan (61.5%) memiliki Riwayat keluarga hipertensi dari generasi sebelumnya.

Pengetahuan Partisipan

Kegiatan penyuluhan diawali dengan SMD untuk menentukan prioritas masalah
kesehatan komunitas. Setelah itu, pengetahuan partisipan diukur berdasarkan kuesioner online
yang dibagikan, mengenai hipertensi. Jumlah pertanyaan sebanyak 20 buah yang sudah
dilakukan uji validitas dan reliabilitas pada penelitian yang dilakukan oleh Bayu (2014) yang
berjudul “Hubungan tingkat pengetahuan dan Dukungan Keluarga dengan Keaktifan Kontrol
Pada Penderita Hipertensi Di Wilayah Puskesmas Gatak Kabupaten Sukoharjo”. Hasil
menunjukan adanya perubahan mean sebelum dilakukan penyuluhan sebesar 12.77 menjadi
17.88 setelah dilakukan. Hal ini memberikan makna bahwa penyuluhan kesehatan dapat
meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang hipertensi.

Perubahan pengetahuan seseorang dipengaruhi oleh kecukupan informasi yang
diperoleh. Semakin banyak menerima informasi tentang sesuatu, maka pengetahuannya tentang
sesuatu akan meningkat pula. ltulah sebabnya penyuluhan kesehatan ini menjadi penting untuk
dilakukan karena penyuluhan kesehatan memberikan informasi yang cukup bagi masyarakat
sehingga pengetahuannya tentang kesehatan meningkat.

Senada dengan penelitian-penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Wulandari pada
tahun 2016, Asfar pada tahun 2018, dan Nyoman pada tahun 2016. Berbagai topik penyuluhan
kesehatan yang dilakukan oleh para peneliti tersebut menunjukan adanya peningkatan
pengetahuan tentang berbagai macam penyakit (Asfar & Asnaniar, 2018; Mamonto, Rompas, &
Karundeng, 2014; Supariani & Ratmini, 2016). Dampaknya, masyarakat dapat melakukan
perubahan sikap terhadap kesehatan individu, keluarga maupun masyarakat sehingga
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat.

Physical assessment dilakukan untuk memastikan status partisipan sebagai penderita
hipertensi. Kegiatan ini dilakukan secara langsung dengan menggunakan APD lengkap secara face
to face. Hasilnya, menunjukan variasi kelompok hipertensi sesuai dengan klasifikasi dari The Joint
National Community on Preventation, Detection, Evaluation and Treatment of High Blood
Preassure 7 (JNC-7).

Terdapat 53.8% partisipan mengalami pra hipertensi, sedangkan 26.9% mengalami
hipertensi stadium 1 dan 19.2% mengalami hipertensi stadium 2.
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Gambar 3 Klasifikasi hipertensi

Hipertensi Stadium 2
19%

Hipertensi Stadium 1
27%

Pra Hipertensi
54%

Gambar 4. Dokumentasi Physical Assesment

Pelaksanaan Kegiatan

Kegiatan penyuluhan kesehatan berlangsung 10-15 menit (mean 11 menit) yang diawali
dengan salam pembuka dan fase orientasi oleh pembawa acara. Pembawa acara
memperkenalkan diri, informed consent recall dan memperkenalkann narasumber.

Narasumber memulai dengan mengeksplorasi pengetahuan dan sumber informasi
partisipan serta anamnesa Riwayat dan pengalaman responden selama menderita hipertensi.
Setelah itu, narasumber dapat melanjutkan pada fase kerja dengan menampilkan slide
PowerPoint yang terdiri dari konsep dasar penyakit, penatalaksanaan dan modifikasi perilaku
untuk mencegah tingkat keparahan atau risiko komplikasi (Firmansyah et al., 2018; Najamuddin
et al., 2022).

Pada saat evaluasi, pembawa acara memberikan kesempatan kepada partisipan untuk
berdiskusi dan tanya jawab apabila terdapat hal-hal yang belum jelas dan sulit dipahami. Respon
partisipan memang beragam, namun mayoritas aktif berdiskusi dengan narasumber.

Setelah itu, pembawa acara menutup acara dan melakukan kontrak terhadap rencana
tindak lanjut yang akan dilaksanakan oleh tim penyuluh selama 5 hari berdasarkan rencana
asuhan keperawatan komprehensif.

Kesimpulan
Kegiatan penyuluhan kesehatan dengan topik hipertensi memberikan informasi penting
seputar konsep dasar penyakit, penatalaksaan dan modifikasi perilaku dapat meningkatkan
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pengetahuan masyarakat. Untuk itu, kegiatan ini perlu menjadi program rutin layanan kesehatan
baik oleh tenaga kesehatan maupun fasilitas kesehatan di berbagai daerah. Meskipun dalam
kondisi pandemik covid-19, kegiatan penyuluhan dapat dilaksanakan dengan metode telenursing
secara online menggunakan berbagai macam aplikasi yang dikenal oleh masyarakat seperti zoom
meeting, WhatsApp, Instagram, dan Google Meet.

Setelah adanya peningkatan pengetahuan masyarakat, diharapkan terjadi perubahan
perilaku yang dapat meningkatkan derajat kesehatan masyarakat. Namun, kegiatan penyuluhan
ini terbatas pada catatan perkembangan penderita hipertensi selama 5 hari dengan asuhan
keperawatan secara komprehensif. Sehingga perubahan perilaku tidak dapat dievaluasi dalam
jangka waktu yang Panjang. Oleh karena itu, diharapkan fasilitas kesehatan memiliki program
rutin yang berkesinambungan sehingga perubahan perilaku masyarakat dapat dikontrol ke arah
yang lebih baik.
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