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Lampiran 1 

 

SATUAN ACARA PENYULUHAN HIPERTENSI  

DI KECAMATAN TUREN KABUPATEN MALANG  

 

Topik    :Hipertensi (Darah Tinggi) 

Sasaran :Keluarga dan klien Hipertensi di Kecamatan Turen Kabupaten 

Malang  

Tempat  :Rumah Keluarga Klien Hipertensi di Kecamatan Turen 

Kabupaten Malang 

Hari, tanggal : 20 Mei 2021 

Waktu  : 50 menit 

Penyuluh : Afida Tri Wahyuningtyas 

 

1. Pendahuluan 

Tekanan Darah Tinggi/Hipertensi adalah peningkatan tekanan darah, yaitu 

kondisi dimana tekanan darah sistolik lebih besar atau sama dengan 140 

mmHg dan/atau tekanan darah diastolik lebih besar atau sama dengan 90 

mmHg. Tekanan darah tinggi merupakan hasil pengukuran tekanan darah 

terakhir atau hasil pengukuran minimal setahun sekali. Pengukuran dilakukan 

pada penduduk mulai dari 18 tahun ke atas.(Dinkes Jatim, 2019) 

Hipertensi adalah masalah kesehatan masyarakat di seluruh dunia dan 

berkontribusi terutama pada beban penyakit dan kematian global. Perkiraan 
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menunjukkan bahwa 1,56 miliar orang diperkirakan akan didiagnosis dengan 

hipertensi pada tahun 2025 (Judd dan Calhoun, 2014) dalam (Zhong et al., 

2021). Karena etiologi yang kompleks, faktor tradisional (seperti usia, 

merokok, konsumsi alkohol, dan obesitas) tidak dapat sepenuhnya 

mengungkapkan prevalensi hipertensi pada populasi umum. (Zhong et al., 

2021) 

Hipertensi Provinsi Jawa Timur, persentase hipertensi sebesar 22.71% atau 

sekitar 2.360.592penduduk, dengan proporsi laki-laki sebesar 18.99% 

(808.009 penduduk) dan perempuan sebesar 18.76% (1.146.412 penduduk) 

(Dinkes Jatim, 2019) 

Data penyakit hipertensi menurut Dinas Kesehatan Kabupaten Malang 

pada tahun 2014, berjumlah 2.883 orang (27,22 %). Hipertensi menurut 

golongan usia, dari 15-44 tahun berjumlah 478 orang, usia 45-69 tahun 1.863 

orang, sedangkan usia >69 tahun berjumlah 542 orang. Hipertensi Primer 

terjadi dengan jumlah 74.049 orang (14,49%) (Dinkes Kab. Malang, 2015). 

Dan pada tahun 2015 ada 74.098 kemudian naik menjadi 97498 pada tahun 

2016 (Dinkes Kab.Malang 2018). Menurut Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia tahun 2016, pada wilayah Kabupaten Malang dengan jumlah 

penduduk (1.849,679 jiwa), masalah kesehatan yang seing terjadi adalah 

hipertensi. Jumlah keseluruhan penderita hipertensi 21.564 orang (7,32 %) 

yang didominasi berdasarkan jenis kelamin laki-laki berjumlah 9.582 orang 

(6,81 %) dan wanita11.982 orang (7,78 %) (Kemenkes RI, 2017). 
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2. Tujuan Instruksional Umum 

 Setelah dilakukan penyuluhan tentang hipertensi selama 1 x 30 menit 

masyarakat dapat memahami tentang penyakit darah tinggi, diit darah tinggi 

dan mampu melakukan perawatan diri terhadap penyakit darah tinggi 

3. Tujuan Instruksional Khusus  

Setelah mengikuti penyuluhan selama 1x30 menit masyarakat mampu 

menjelaskan kembali tentang: 

1. Pengertian darah tinggi 

2. Penyebab darah tinggi dengan baik. 

3. Tanda dan gejala darah tinggi dengan baik. 

4. Makanan yang dianjurkan dan makanan yang dibatasi untuk penderita 

Darah tinggi 

5. Pelibatan keluarga dalam motivasi pemenuhan diit hipertensi 

4. Sasaran  

Klien dan keluarga klien hipertensI 

5. Media 

Buku Saku  

6. Metode 

Metode yang digunakan dalam penyuluhan ini adalah metode ceramah dan 

tanya jawab. 
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7. Materi 

Terlampir  

8. Kegiatan penyuluhan 

No WAKTU KEGIATAN PENYULUHAN 
KEGIATAN 

PESERTA 

MEDIA  

1 5 Menit Pembukaan: 

- Memberi salam dan 

memperkenalkan diri 

- Menjelaskan tujuan dari 

penyuluhan 

- Melakukan kontrak waktu. 

- Menyebutkan materi 

penyuluhan yang akan 

diberikan 

 

- Menyambut 

salam dan 

mendengarkan 

- Mendengarkan 

dan 

memperhatikan 

 

2 30 Menit Pelaksanaan : 

Menjelaskan tentang : 

- Pengertian darah tinggi 

- Penyebab darah tinggi 

- Tanda dan gejala darah 

tinggi 

- Diet darah tinggi 

- Pelibatan keluarga dalam 

motivasi diit hipertensi  

 

- Mendengarkan 

dan  

memperhatikan  

 

Buku saku  

3 15 menit Penutup:  

- Memberi kesempatan pada 

keluarga untuk bertanya  

- Menanyakan kepada keluarga 

dank lien  tentang materi 

yang diberikan dan 

memberikan reward kepada 

keluarga dan klien  bila dapat 

menjawab & menjelaskan 

kembali pertanyaan/materi 

- Mengucapkan terimakasih 

kepada peserta   

- Mengucapkan salam 

 

- Memberikan 

pertanyaan 

 

- Menjawab 

pertanyaan 

- Menjawab 

salam 
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9. Kriteria Evaluasi 

a. Kriteria struktur : 

 Klien dan keluarga berkumpul di ruang tamu  

 Menyelenggarakan penyuluhan dilaksanakan di ruang tamu.  

b. Kriteria Proses : 

 Keluarga dan klien antusias terhadap materi penyuluhan. 

 Kleuarga dan klien konsentrasi mendengarkan penyuluhan. 

 Keluarga dan klien mengajukan pertanyaan. 

c. Kriteria Hasil :  

 Keluarga dapat menjawab pertanyaan dengan benar 

 Kleuarga dapat mengulang kembali pengertian hipertensi (darah 

tinggi) 

 Keluarga dapat menyebutkan penyebab hipertensi  

 Keluarga dapat menyebutkan tanda dan gejala hipertensi 

 Keluarga dapat menyebutkan diit untuk hipertensi 

 Keluarga dapat memahami peran keluarga dalam motivasi diit 

hipertensi bagi klien  
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Lampiran 2   

 

  

BUKU SAKU 

Pelibatan Keluarga Dalam Diit Hipertensi 

Kenali Dan Obati Hipertensi  
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BUKU SAKU 

Pelibatan Keluarga Dalam Diit Hipertensi 

Kenali Dan Obati Hipertensi 

 

 

 

 

Afida Tri Wahyuningtyas 
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Apa sih Hipertensi itu?  

Hipertensi adalah suatu kondisi dimana seseorang mengalami peningkatan 

tekanan darah di atas normal atau kronis (dalam waktu yang lama). Secara umum 

seseorang dikatakan mengalami hipertensi jika tekanan darah sistolik per diastolik 

melebihi 140/90 mmHg (normalnya 120/80 mmHg), sistolik adalah tekanan darah 

saat jantung memompa darah ke arteri (saat jantung berkontraksi). Diastolik 

adalah tekanan darah saat jantung mengembang dan menghisap darah kembali 

(arteri kosong) (Zendrato, 2019) 

 

Klasifikasi Hipertensi 

a. Hipertensi primer (esensial) 
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Jenis tekanan darah tinggi ini, yang disebut hipertensi "esensial", cenderung 

berkembang secara bertahap selama bertahun-tahun. 

b. Hipertensi sekunder 

Jenis tekanan darah tinggi yang disebut tekanan darah tinggi sekunder ini 

cenderung muncul secara tiba-tiba dan menyebabkan tekanan darah menjadi 

lebih tinggi daripada hipertensi primer. 

 

 
 

Klasifikasi menurut WHO... 

Kategori Sistolik(mmHg) 

Diastolik 

(mmHg) 

Optimal < 120 < 80 

Normal < 130 < 85 

Normal tinggi 130-139 85-89 

Hipertensi   

Stadium 1 (Ringan) 140-159 90-99 

Stadium 2 (Sedangg) 160-179 100-109 

Stadium 3 (Berat) ≥ 180 110-119 
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Bagaimana Tanda Dan Gejala Hipertensi… 

Tanda dan gejala hipertensi Gejala ringan seperti:  

- pusing atau sakit kepala,  - sering gelisah,  

- muka merah,    - sakit leher,   

- lekas marah,    -telinga berdenging,  

- sulit tidur,   - sesak nafas,  

- sakit leher,    - kelelahan,  

- pusing,  

- mimisan (pendarahan dari hidung)  

(Amelia Ade Anggraini & Zuli Nuranti, 2020) 
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FAKTOR RESIKO TERJADINYA HIPERTENSI.. 

faktor risiko yang menimbulkan terjadinya hipertensi antara    lain: 

- genetik,   

- jenis kelamin,  

- umur,  

- diet,  

- obesitas,  

- gaya hidup  seperti merokok  dan  konsumsi alkohol. (Wulaningsih et al., 

2019) 

Cara Mencegah Komplikasi Darah Tinggi :  

1. Pengaturan Diit  

2. Perubahan Gaya Hidup Menjadi Lebih Sehat  

3. Manajemen stress 

4. Mengontrol Krsehatan  

5. Olahraga Teratur 
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Batasan konsumsi garam per hari adalah?  

 Hipertensi ringan: ½ sendok teh per hari  

 Hipertensi sedang : ¼ sendok teh per hari  

 Hipertensi berat : tanpa garam  

 

 

 

Bagaimana dengan DIIT hipertensi ?  

Rencana makan Diet Approaches to Stop Hyper-tension (DASH) sangat efektif 

untuk memperkuat BP Diet DASH kaya akan buah-buahan, sayuran, biji-bijian, 

kacang-kacangan, polong-polongan, protein tanpa lemak, dan produk susu rendah 

lemak, dan secara nyata mengurangi gula rafinasi, lemak jenuh, dan kolesterol. 
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diet DASH memberikan pengurangan BP yang jauh lebih besar daripada 

pembatasan natrium atau diet DASH saja.  

 

Diet DASH juga memiliki aturan sederhana, yaitu:  

1.  Membatasi konsumsi natrium, baik dalam bentuk garam maupun 

makanan tinggi natrium, seperti makanan kemasan (makanan kaleng), dan 

makanan cepat saji. 

2. Batasi konsumsi daging dan makanan tinggi gula. 

3. Kurangi konsumsi makanan tinggi kolesterol, dan mengandung lemak 

trans. 

4. Perbanyak konsumsi sayur, buah, dan produk susu rendah lemak. 

5. Makan ikan, unggas, kacang-kacangan, dan makanan gandum utuh 
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Mengatur menu diet DASH !  

1. Sayuran minimal 4-5 porsi sehari  

Brokoli, wortel, tomat, ubi, dan sayuran berdaun hijau 

  

2. Beras dan gandum  

Pilih gandum utuh seperti beras merah dan roti gandum, karena 

mengandung lebih banyak serat dan nutrisi. 

 

 

 

3. Buah minimal 4-5 porsi perhari  

Salah satu buah yang baik dikonsumsi penderita hipertensi adalah pisang, 

karena kaya akan kalium 

 

 

 

4. Daging, ayam dan ikan maksimal 2 porsi per hari 

Anda dianjurkan mengonsumsi daging tanpa kulit yang diolah dengan cara 

direbus atau dipanggang, bukan digoreng 
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5. Kacang-kacangan dan Biji-bijian  

Alernatif lainnya adalah mengonsumsi produk olahan kacang kedelai, 

seperti tempe dan tahu 

 

 

6. Lemak dan minyak maksimal 2-3 porsi perhari 

Dalam diet DASH, dianjurkan untuk mengonsumsi lemak tak jenuh alias 

lemak baik, lemak tak jenuh tunggal terdapat pada minyak zaitun, alpukat, 

dan kacang-kacangan. 
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7. Produk susu rendah lemak maksimal 2-3 porsi perhari 

Susu dan produk olahan seperti yogurt dan keju  

 

8. Makanan manis minimal 5 porsi per minggu  

Disarankan untuk memilih makanan manis yang rendah gula.  

 

 

Bagaimana Dengan Pelibatan Keluarga Dalam Proses 

Perawatan? 

Menurut (Friedman, 1998 dalam Yuniar,2019) Peran keluarga sesuai dengan 

tugas keluarga di bidang kesehatan salah satunya adalah memberikan perawatan 

kepada anggota keluarga yang sakit Peran keluarga antara lain 

mengingatkan/memantau waktu minum obat,mengontrol perbekalan obat, 

mengantarkan pasien kontrol, memenuhi kebutuhan psikologis agar penderita 

tidak merasa terisolasi dalam lingkungan mereka.  
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Peran Keluarga !! 

1. Peran keluarga sebagai motivator dapat dilihat dari seberapa sering keluarga 

mengingatkan hal-hal yang tidak boleh dilakukan karena akan berakibat 

buruk pada kondisi penyakit 

 

2. Peran keluarga sebagai edukator menunjukkan, keluarga berperan sebagai 

pendidik bagi anggota keluarganya yang dapat berfungsi se-bagai upaya 

promotif dari keluarga 
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3. Sebagai fasilitator, keluarga berkewajiban memfasilitasi segala keper-luan 

anggota keluarganya dalam semua aspek baik fisik, mental dan spiritual 

 

4. Sebagai inisiator, keluarga harus dapat mengemukakan dan mencip-takan ide-

ide baru yang bertujuan untuk mengatasi masalah keseha-tan bagi anggota 

keluarganya 

 

5. Peran keluarga sebagai pemberi perawatan menunjukan bahwa se-bagian 

besar baik 
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1. Peran keluarga sebagai koordinator dan mediator menunjukan bahwa 

sebagian besar baik Keluarga merencanakan dan memutuskan secara 

musyawarah terkait dengan perawatan anggota keluarganya yang 

menderita sakit 
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