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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Analisis Situasi  

 Hipertensi tidak bisa lepas dari kepatuhan penggunaan obat. Ketidakpatuhan 

terhadap pengobatan adalah salah satu masalah kesehatan masyarakat terbesar, 

kurangnya kepatuhan kepada obat antihipertensi adalah alasan utama untuk kontrol 

hipertensi yang buruk. Kepatuhan yang rendah terhadap obat antihipertensi juga telah 

diamati diantara pasien hipertensi, lebih dari setengah dari mereka tidak mencapai 

tekanan darah yang terkontrol, sehingga menyerah pada penyakit dan kualitas hidup 

berkurang (Purnawadi, 2020).  

 World Health Organization (WHO) tahun 2015 mengemukakan bahwa penyakit 

hipertensi sudah membunuh 9,4 juta warga dunia setiap tahunnya. Diperkirakan bahwa 

jumlah pengidap hipertensi akan terus meningkat seiring dengan pertambahan jumlah 

penduduk. WHO juga memprediksi bahwa pada tahun 2025 yang akan datang ada 

sekitar 29% jiwa di dunia yang terserang penyakit hipertensi. Pada saat ini kebanyakan 

pengidap hipertensi berada tinggal di negara-negara berkembang. WHO menyebutkan 

juga bahwa 40% penduduk negara-negara berkembang di dunia mengalami hipertensi, 

sedangkan pada negara-negara maju sekitar 35% penduduk yang mengalami hipertensi 

(Purnawadi, 2020). 

 Pengobatan hipertensi adalah untuk mengendalikan atau mengontrol tekanan 

darah pada kondisi stabil dan mencegah terjadinya kompilikasi akibat 

hipertensi.apabila psien tidak patuh dalam mengomsumsi obat. Maka dapat 

mengakibatkan tekanan darah yang tidak terkontrol dengan baik sehingga 

beresikotinggi terjadinya penyakit jantung koroner, gagal jantung, stroke, dan gagal 

ginjal (World Health Organizaton,2010). 

 Kepatuhan melakukan pengobatan terhadap hipertensi sangat diperlukan. 

Penderita hipertensi harus mengontrol tekanan darah secara berkala dan mengonsumsi 

obat untuk mempertahankan agar target tekanan darah yang optimal tetap tercapai. 

Terapi farmakologis dianggap menjadi faktor utama dalam keseluruhan penurunan 

morbiditas dan mortalitas yang berhubungan dengan hipertensi karena dapat membantu 

penurunan 30-40% kejadian stroke, 20-25% kejadian infark miokard, dan lebih dari 

50% kejadian gagal jantung kongestif. Hal ini merupakan tantangan bagi pasien dan 
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keluarga agar dapat mempertahankan motivasi untuk mematuhi pengobatan selama 

bertahun-tahun. Keluarga memegang peran penting dalam perawatan maupun 

pencegahan penyakit untuk meningkatkan kesehatan pada anggota keluarga lainnya. 

Pasien yang memiliki dukungan dari keluarga menunjukkan perbaikan perawatan dari 

pada yang tidak mendapat dukungan dari keluarga (Purnawadi, 2020) 

B. Masalah Mitra  

 Hipertensi tidak bisa lepas dari kepatuhan penggunaan obat. Ketidakpatuhan 

terhadap pengobatan adalah salah satu masalah kesehatan masyarakat terbesar, 

kurangnya kepatuhan kepada obat antihipertensi adalah alasan utama untuk kontrol 

hipertensi yang buruk. Kepatuhan yang rendah terhadap obat antihipertensi juga telah 

diamati diantara pasien hipertensi, lebih dari setengah dari mereka tidak mencapai 

tekanan darah yang terkontrol, sehingga menyerah pada penyakit dan kualitas hidup 

berkurang. 

1. Identifikasi Masalah  

a. Kurangnya kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi.  

b. Kurangnya dukungan keluarga tentang kepatuhan minum obat pada penderita 

hipertensi. 

2. Rumusan Masalah 

a. Meningkatkan kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi. 

b. Meningkatkan dukungan keluarga tentang kepatuhan minum obat pada 

penderita hipertensi. 
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BAB II 

SOLUSI TARGET DAN LUARAN 

A. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Pengabdian masyarakat yang bertujuan untuk meningkatkan dukungan keluarga 

dengan kepatuhan minum obat hipertensi pada penderita hipertensi di Rt 007/004 

Ds Sukaringin Kec. Sukawangi 

2. Tujuan Khusus.  

a. Meningkatkan pemahaman kepada masyarakat tentang bagaimana cara patuh 

meminum obat pada penderita hipertensi. 

b. Meningkatkan dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat hipertensi 

pada penderita hipertensi. 

B. Manfaat Kegiatan 

1. Bagi Keluarga dan Masyarakat  

a. Keluarga dan masyarakat di dapat mengerti tentang pentingnya kepatuhan 

minum obat pada penderita hipertensi. 

b. Meningkatkan dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat hipertensi 

pada penderita hipertensi. 

2. Bagi Individu 

a. Agar dapat meningkatkan kesadaran individu sendiri terhadap kepatuhan 

minum obat hipertensi 

b. Agar dapat mengaplikasikan dukungan keluarga setiap hari  

c. Agar dapat mengetahui kesehatan antar individu maupun keluarga 
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BAB III 

METODE PELAKSANAAN 

A. Solusi Yang Ditawarkan 

  Tim pengabdian masyarakat menghubungi RT dalam melaksanakan edukasi 

 untuk memudahkan koordinasi penyuluhan tentang “Komunikasi Efektif pada 

 Keluarga Untuk Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita 

 Hipertensi” dengan melakukan edukasi. 

1. Melakukan kegiatan penyuluhan Kesehatan dengan menyesuaikan kondisi 

masyarakat dan mematuhi protokol kesehatan. 

2. Memberikan tindakan keperawatan sederhana kepada masyarakat dengan 

melakukan pengecekan tekanan darah  

B. Metode Pendekatan 

  Dalam rangka mencapai tujuan yang tercantum diatas, maka ditempuh langkah-

 langkah sebagai berikut: 

1) Melakukan pengkajian wilayah di Rt 007/004 Ds Sukaringin Kec. Sukawangi 

2) Berkoordinasi dengan pihak RT dan kader kesehatan setempat (secara daring dan 

luring) 

3) Pendekatan ke masyarakat dengan bantuan pihak RT setempat (secara daring dan 

luring) 

  Kegiatan edukasi kesehatan tentang “Komunikasi Efektif pada Keluarga Untuk 

 Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita Hipertensi” yang akan 

 dilaksanakan secara luring pada pada tanggal 11 Juli 2022 dengan metode yang 

 digunakan berupa edukasi tentang “Kepatuhan Minum Obat Hipertensi Pada Penderita 

 Hipertensi”. Penyampaian materi dan ditutup dengan sesi tanya jawab serta pembagian 

 doorprize. 

C. Partisipasi Mitra 

  Kegiatan ini tidak akan berhasil tanpa adanya keterkaitan dengan beberapa 

 pihak lain. Dalam hal ini pihak RT yang mempunyai wewenang. Dimana kegiatan 

 pengabdian masyarakat hendak dilakukan memberi dukungan dalam kegiatan ini 

 dengan memudahkan koordinasi pengadaan kegiatan edukasi tentang “Komunikasi 

 Efektif pada Keluarga Untuk Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita 

 Hipertensi” dengan sasaran dalam kegiatan ini adalah para warga yaitu sebanyak 20 
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 orang. Metode yang digunakan adalah edukasi dengan menggunakan media dan 

 menyesuaikan kondisi sesuai dengan protokol kesehatan. 

D. Luaran  

  Promosi kesehatan dilakukan dengan edukasi pada masyarakat yang bertujuan 

 untuk meningkatkan pengetahuan dan pola hidup sehat bagi penderita Hipertensi. 

 Penjelasan materi dan tanya jawab untuk mengkaji pengetahuan para masyarakat Rt 

 007/004 Ds Sukaringin Kec. Sukawangi tentang “Komunikasi Efektif pada Keluarga 

 Untuk Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita Hipertensi”. 
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BAB IV 

HASIL KEGIATAN 

A. Partisipasi Peserta 

  Kegiatan ini dapat berlangsung atas kerjasama beberapa pihak dalam hal ini 

 seluruh Masyarakat di Rt 007/004 Ds Sukaringin Kec. Sukawangi. Untuk melakukan 

 kegiatan penyuluhan tentang “Komunikasi Efektif pada Keluarga Untuk 

 Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat Pada Penderita Hipertensi”. 

B. Ringkasan Hasil Kegiatan 

1. Evaluasi Struktur 

• Mulai dari awal pelaksanaan protokol kesehatan di terapkan (3M) baik pada 

penyuluhan 

• Jumlah peserta yang hadir 29 orang 

• Pembagian buku saku tentang Komunikasi Efektif pada Keluarga untuk 

Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat pada Penderita Hipertensi. 

• Pemberian materi Komunikasi Efektif pada Keluarga untuk Memaksimalkan 

Kepatuhan Minum Obat pada Penderita Hipertensi. 

• Sesi tanya jawab 

• Cek kesehatan (tekanan darah dan gula) 

• Evaluasi 

2. Evaluasi Proses 

• Penyaji mampu menguasai materi yang diberikan 

• Selama penyuluhan berlangsung tertib dan sesuai protokol kesehatan. 

• Peserta aktif ketika dilakukan sesi Tanya jawab sesuai materi yang 

disampaikan 

3. Evaluasi Hasil 

• Seluruh peserta tertib mengikuti dan antri sesuai protokol kesehatan 

• Penyuluhan dan pembagian bingkisan berjalan dengan baik dan sesuai 

waktu yang disepakati. 
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C. Rencana Tindak Lanjut 

  Untuk kegiatan berikutnya akan dilaksanakan secara berkala, dengan lingkup 

 kegiatan yang lebih luas dengan harapan dapat meningkatkan pengetahuan Masyarakat 

 tentang Komunikasi Efektif pada Keluarga untuk Memaksimalkan Kepatuhan Minum 

 Obat pada Penderita Hipertensi tersebut.  

D. Jadwal Kegiatan 

 

E. Anggaran biaya 

 

 

 

No. Nama Kegiatan 
Juli 

06 07 08 09 10 11 12 13 14 

 1 Persiapan                

  a. Koordinasi lokasi                

  b. Membuat proposal 

kegiatan PKM 

               

  c. Menyiapkan alat dan 

media untuk penkes 

               

2 Penyuluhan                 

  a. Penyampaian materi               

  b. Tanya jawab                 

 c. Cek kesehatan          

  3 Pelaporan                 

  a. Menyusun laporan 

hasil kegiatan yang 

telah dilakukan  

               

No Uraian Harga 

1. Biaya Atk Rp. 100.000 

2. Biaya Banner dan Leaflet Rp. 300.000 

3. Biaya Tak Terduga Rp. 50.000 

4.  Biaya Konsumsi  Rp. 750.000 

 Total  Rp. 1.200.000,- 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Kegiatan pengabdian masyarakat telah berjalan sesuai dengan rancangan yang telah 

disiapkan. Masyarakat sangat antusias dengan adanya penyuluhan terkait Komunikasi 

Efektif pada Keluarga untuk Memaksimalkan Kepatuhan Minum Obat pada Penderita 

Hipertensi. Karena menjadi salah satu sasaran terdepan dalam meningkatkan pengetahuan 

Masyarakat melalui penyuluhan dan pendidikan kesehatan. Kegiatan ini diperlukan sebagai 

upaya untuk mendukung pemerintah dalam upaya memaksimalkan kepatuhan minum obat 

pada penderita Hipertensi. 

B. Saran  

 Diharapkan kerjasama dari berbagai pihak dalam perubahan peningkatan pengetahuan 

Masyarakat tentang Komunikasi Efektif pada Keluarga untuk Memaksimalkan Kepatuhan 

Minum Obat pada Penderita Hipertensi penting dalam meningkatkan pengetahuan 

Masyarakat tentang Kepatuhan Minum Obat pada Penderita Hipertensi. 

 

  



 9  

 

DAFTAR PUSTAKA 

Aliyah, N., & Damayanti, R. (2022). Faktor-Faktor yang Berhubungan dengan Kepatuhan 

Minum Obat Pasien Hipertensi di Primary Health Care Negara Berkembang; 

Systematic Review. Syntax Literate; Jurnal Ilmiah Indonesia, 7(5), 5375-5396. 

Istiqomah, T. S., Ramadhanti, J., & Wahyudi, K. (2019). GAMBARAN TINGKAT 

KEPATUHAN MINUM OBAT ANTIHIPERTENSI DI PUSKESMAS 

JATINANGOR. JIMKI: Jurnal Ilmiah Mahasiswa Kedokteran Indonesia, 7(1), 

40-46. 

Purnawadi, I. G. (2020). Hubungan Dukungan Keluarga Dengan Kepatuhan Minum Obat 

Pasien Hipertensi. Jurnal Skolastik Keperawatan, 6(7), 35–41. 

Riskedes. (2019). Hubungan Pengetahuan Penderita Hipertensi Tentang Hipertensi Dengan 

Kepatuhan Minum Obat Antihipertensi Di Wilayah Kerja Puskesmas Kampa 

Tahun 2019. Jurnal Ners, 3(2), 97–102. 

Yeni, F., Husna, M., & Dachriyanus, D. (2016). Dukungan Keluarga Memengaruhi Kepatuhan 

Pasien Hipertensi. Jurnal Keperawatan Indonesia, 19(3), 137–144.  

 

  



 10  

 

LAMPIRAN 

1. Berita Acara (terlampir) 

2. Foto kegiatan (terlampir) 

3. Banner dan Modul penyuluhan (terlampir) 

4. Daftar hadir panitia (terlampir) 

5. Daftar hadir peserta (terlampir) 
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Lampiran 1 Berita Acara 
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Lampiran 2 Foto Kegiatan 
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Lampiran 3 Banner dan Modul Penyuluhan 
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Lampiran 4 Daftar Hadir Panitia 
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Lampiran 5 Daftar Hadir Peserta 
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SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

Pokok Bahasan : Komunikasi Efektif pada Keluarga untuk Memaksimalkan 

Kepatuhan Minum Obat pada Penderita Hipertensi di Rt 

007/004 Ds Sukaringin Kec. Sukawangi 

Sub Pokok Bahasan : Warga mengetahui tentang kepatuhan meminum obat 

 pada penderita hipertensi 

Sasaran : Masyarakat  

Tanggal Pelaksanaan : 12 Juli 2022 

Waktu : 120 menit 

Penyaji : Kelompok PKM Ibu Dinda Nur Fajri S.Kep.,Ns.,M.Kep 

 

A. TUJUAN UMUM 

Pengabdian masyarakat yang bertujuan untuk mendeteksi dini hipertensi kepada 

masyarakat di RT 01/RW 02 Kelurahan Sepanjang Jaya agar tidak terjadinya hipertensi 

stage-2. 

B. TUJUAN KHUSUS 

c. Meningkatkan pemahaman kepada masyarakat tentang bagaimana cara patuh 

meminum obat pada penderita hipertensi. 

d. Meningkatkan dukungan keluarga dengan kepatuhan minum obat hipertensi 

pada penderita hipertensi. 

C. MATERI PENYULUHAN 

1. Pengertian komunikasi efektif 

2. Syarat – syarat komunikasi efektif 

3. Pengertian dukungan keluarga 

4. Bentuk – bentuk dukungan keluarga 

5. Pengertian hipertensi 

6. Tanda dan gejala hipertensi 

7.  Faktor resiko hipertensi 

8. Komplikasi hipertensi 

9. Pengendalian hipertensi 
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10. Pengertian kepatuhan minum obat 

11. Jenis – jenis obat darah tinggi 

D. MEDIA PENYULUHAN 

1. Materi Pengajaran  

2. Modul Pembelajaran 

3. Laptop 

4. Banner 

E. METODE PENYULUHAN 

Pemaparan materi tentang komunikasi efektif, dukungan keluarga, hipertensi dan 

kepatuhan minum obat. Disertai tanya jawab dengan peserta. 

F. PENGORGANISASIAN 

1. Ketua Pelaksana  : Dinda Nur Fajri, S.Kep.,Ns.,M.Kep 
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6. Bendahara  : Sri Ayu Hartini 

7. Sie. Acara   : Tiara Nur Safitri dan Adinda Dwi Pangestu 

8. Fasilitator   : Nabilah Fitria dan Ade Fitriyani 

9. Dokumentasi  : Sapitri 

10. Konsumsi   : Siti Aminah dan Sri Ayu Hartini 

 


