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ABSTRAK

Hipertensi merupakan penyebab utama morbiditas kardiovaskular yang memerlukan self-care management
yang tepat. Penelitian ini bertujuan untuk mengoptimalkan self-care management melalui Program GERCEP
(Gerakan Cegah Emergency Hipertensi) pada karyawan di Pusat Rehabilitasi Kusta Gema Kasih Galang.
Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan pada Desember 2025 dengan melibatkan 15 karyawan.
Metode yang digunakan adalah penyuluhan kesehatan menggunakan media powerpoint dan leaflet. Tingkat
pengetahuan diukur menggunakan kuesioner pre-test dan post-test yang mencakup aspek kepatuhan pengobatan,
monitoring tekanan darah, dan modifikasi gaya hidup. Hasil: melalui pemberian kuesioner pre-test dan post-test
yang terdiri dari 10 pertanyaan untuk mengukur tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi. Data awal
menunjukkan mayoritas peserta (66,6%) memiliki tingkat pengetahuan kategori kurang. Setelah intervensi
Program GERCEDP, terjadi peningkatan pengetahuan yang signifikan, di mana 53,33% peserta mencapai kategori
baik dan 46,66% kategori cukup. Program GERCEP efektif dalam meningkatkan literasi kesehatan dan efikasi
diri pasien dalam mengelola hipertensi secara mandiri.

Kata kunci: hipertensi; pengetahuan; rehabilitasi; self-care management

GERCEP PROGRAM (HYPERTENSION EMERGENCY PREVENTION MOVEMENT):
OPTIMIZING SELF-CARE MANAGEMENT IN REDUCING THE INCIDENCE OF
EMERGENCIES

ABSTRACT
Hypertension is a leading cause of cardiovascular morbidity that requires proper self-care management. This
study aims to optimize self-care management through the GERCEP Program (Hypertension Emergency
Prevention Movement) for employees at the Gema Kasih Galang Leprosy Rehabilitation Center. This community
service activity was conducted in December 2025, involving 15 employees. The method used was health
education using PowerPoint and leaflets. Knowledge levels were measured using pre-test and post-test
questionnaires covering medication adherence, blood pressure monitoring, and lifestyle modification. Results:
The evaluation was conducted by administering pre-test and post-test questionnaires consisting of 10 questions
to measure the participants' level of knowledge before and after the intervention. Initial data showed that the
majority of participants (66.6%) had a "poor" level of knowledge. After the GERCEP Program intervention,
there was a significant increase in knowledge, with 53.33% of participants reaching the "good" category and
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46.66% in the "fair" category. The GERCEP Program is effective in improving health literacy and self-efficacy
in managing hypertension independently.

Keywords: hypertension,; knowledge; rehabilitation, self-care management

PENDAHULUAN

Hipertensi atau yang biasa dikenal dengan tekanan darah tinggi, adalah kondisi medis kronis yang
dapat mempengaruhi jutaan orang di seluruh dunia dan merupakan salah satu penyebab utama
morbiditas serta mortalitas kardiovaskular. Didefinisikan oleh peningkatan tekanan darah sistolik
dan/atau diastolik yang melebihi nilai normal, hipertensi berpotensi menyebabkan kerusakan pada
dinding pembuluh darah dan organ vital seperti jantung, ginjal, dan otak. Sebagai faktor risiko yang
dapat dimodifikasi, hipertensi dapat dikelola melalui intervensi medis, perubahan gaya hidup, dan
terapi anti-hipertensi, yang bila diterapkan sejak dini, dapat mengurangi risiko penyakit kardiovaskular
dan memperbaiki prognosis jangka panjang. Hipertensi tidak hanya merupakan penyebab kematian
utama di seluruh dunia tetapi juga merupakan penyebab kecacatan terbesar ketiga, menjadikannya
sebagai tantangan kesehatan masyarakat yang mendesak dan memerlukan strategi komprehensif untuk
pengelolaan dan pencegahannya (Annisa et al., 2024).

Faktor risiko yang mempengaruhi terjadinya hipertensi pada individu dapat dikategorikan menjadi dua
kelompok utama: faktor risiko yang tidak dapat diubah dan faktor risiko yang dapat diubah. Faktor
risiko yang tidak dapat diubah meliputi usia, jenis kelamin, dan predisposisi genetik. Sebaliknya, faktor
risiko yang dapat diubah mencakup kebiasaan merokok, konsumsi garam berlebih, obesitas, kurangnya
aktivitas fisik, konsumsi alkohol yang berlebihan, konsumsi kopi, serta tingkat stres. Terjadinya
hipertensi umumnya merupakan hasil dari interaksi kompleks antara berbagai faktor risiko ini, yang
berkontribusi secara sinergis terhadap perkembangan kondisi tersebut (Ledoh et al., 2024).

Di Indonesia, prevalensi nasional hipertensi mencapai 36%, dengan data Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) melaporkan angka sebesar 34,1%. Provinsi Sumatera Utara menempati urutan keempat
dengan prevalensi hipertensi tertinggi di antara seluruh provinsi, dengan 7.174 kasus tercatat di Kota
Medan. Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Utara melaporkan bahwa hipertensi masih menjadi
permasalahan kesehatan masyarakat utama di wilayah tersebut, dengan tren peningkatan kasus setiap
tahunnya (Kemenkes, 2023). Penderita hipertensi disarankan untuk melakukan perubahan pola hidup
agar tetap bisa beraktifitas dengan baik dengan melakukan self care management. Pelaksanaan self care
management mendorong penderita untuk memiliki keyakinan diri yang tinggi dalam kemampuannya
untuk mengontrol hipertensi. Penderita hipertensi yang memiliki keyakinan diri tinggi akan merasa
bahwa dirinya mampu mencapai tujuan yang diinginkan, sehingga status kesehatan penderita hipertensi
dapat meningkat karena perawatan diri yang dilakukan. Self care management hipertensi merupakan
upaya yang dilakukan penderita hipertensi dalam mengendalikan penyakit yang dimiliki untuk
mencegah terjadinya komplikasi. Pendekatan Self care management hipertensi meliputi kepatuhan
pengobatan, monitoring tekanan darah secara mandiri, dan integrasi diri dalam hal modifikasi gaya
hidup yang berkaitan dengan diet, aktivitas dan olahraga, berhenti merokok dan alkohol (Mendrofa, et
al., 2025).

Perawatan diri hipertensi yang baik dapat memberikan hasil positif seperti risiko komplikasi lebih
rendah, tingkat rawat inap lebih rendah, biaya perawatan kesehatan lebih rendah, dan status kesehatan
yang lebih baik. Salah satu komponen penting dalam pelaksanaan self care management hipertensi
adalah efikasi diri (self efficacy) (Aprilatutini, et al., 2021). Konsep self efficacy digambarkan sebagai
keyakinan dari individu untuk mencapai perlaku tertentu. Berkaitan dengan self care management
hipertensi, efikasi diri mencerminkan keyakinan individu dalam mengatur dan mengintegrasikan

64



Jurnal Peduli Masyarakat, Volume 8 No 1, Maret 2026
Global Health Science Group

perilaku self management. Self efficacy merupakan salah satu faktor psikologis yang berpengaruh
terhadap kepatuhan. Semakin tinggi self efficacy yang dimiliki maka semakin baik pula self care yang
dilakukan. Besarnya keyakinan yang timbul dalam diri menunjukkan bahwa sudah siap untuk
melakukan self care management (Mansouri, 2022). Berdasarkan permasalahan di atas, maka tim
pengabdi tertarik untuk melakukan kegiatan pengabdian kepada masyarakat dalam bentuk penyuluhan
kesehatan. Tujuan kegiatan penyuluhan kesehatan ini adalah mengetahui tingkat pengetahuan
komunitas galang tentang pentingnya self-care management dalam menghadapi penyakit hipertensi.

METODE

Kegiatan Penyuluhan dilakukan di Panti Rehabilitasi Gema Kasih Galang dengan menerapkan protokol
kesehatan yang dilaksanakan pada tanggal 13 Desember 2025, pukul 10.00 — 11.30 (WIB) dengan
jumlah peserta sebanyak 15 orang yang merupakan karyawan pabrik Mebel Gema Kasih Galang.
Kegiatan ini terbagi menjadi beberapa tahapan, yaitu tahapan persiapan, tahapan pelaksanaan
penyuluhan, hingga tahapanan monitoring dan evaluasi. Tahapan persiapan: Pada tahap persiapan, tim
pengabdi mempersiapkan semua kebutuhan kegiatan pengabdian yang diperlukan seperti materi
penyuluhan, laptop, handsanitizer, masker, lembar absensi. Selanjutnya tim pengabdi berkomunikasi
dengan pihak dari Pimpinan Pusat Rehabilitasi Kusta Gema Kasih Galang dalam hal ini adalah Suster
Atanasia, untuk melaksanakan kegiatan pengabdian kepada para karyawan.

Tahap pelaksanaan : Kegiatan awal adalah berdoa dan perkenalan kepada setiap karyawan, lalu
dilanjutkan dengan penyuluhan menggunakan media dalam bentuk power point dan leaflet. Materi
penyuluhan yang dipresentasikan adalah tentang self-care management dalam mencegah hipertensi.
Kemudian dilanjutkan lagi dengan sesi tanya jawab. Kegiatan penyuluhan diakhiri dengan menarik
kesimpulan oleh karyawan yang terpilih. Tahapan monitoring dan evaluasi : Pada kegiatan kali ini,
tahapan monitoring dilakukan dengan bekerja sama dengan pihak Pimpinan Pusat Rehabilitasi Kusta
Gema Kasih Galang, yaitu Suster dan tim untuk memastikan bahwa komunitas galang bisa
melaksanakan self-care management dalam menangani hipertensi. Evaluasi pengetahuan karyawan
dapat diketahui dengan memberikan pre fest dan post test mengenai self-care management.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tahap Persiapan

Pusat Rehabilitasi Kusta Gema Kasih Galang merupakan salah satu tempat pengabdian masyarakat dari
STIKes Santa Elisabeth Medan. Kegiatan penyuluhan kesehatan ini diikuti oleh 15 orang dan dihadiri
oleh pimpinan (suster Atanasia) sehingga kegiatan dapat berjalan dengan baik. Sebelum tim pengabdi
memberikan penyuluhan kesehatan terlebih dahulu tim memberikan ujian tulis untuk mengukur tingkat
pengetahuan peserta tentang keselamatan dan kesehatan kerja.
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Gambar 1. Tim pengabdi sedang melakukan pre test sebelum edukasi
(sumber : dokumentasi pribadi)
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Adapun evaluasi yang didapatkan sebelum dilakukan penyuluhan kesehatan adalah sebagai berikut:

PENGETAHUAN PRE EDUKASI
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Gambar 2. Pengetahuan Peserta pre edukasi self-care management

Dari Gambar 2, dapat diketahui tingkat pengetahuan peserta sebelum diberikan penyuluhan self-care
management, mayoritas tingkat pengetahuan karyawan kurang yaitu sebanyak 10 orang (66,6%), cukup
(0,2%) dan baik (0,13%). Ini menunjukkan para karyawan belum paham tentang konsep self-care
management dalam penanganan hipertensi. Hasil ini mengindikasikan karyawan memiliki pengetahuan
yang rendah terkait gaya hidup yang menjadi faktor resiko hipertensi. Gaya hidup seperti konsumsi
garam berlebihan dan stress yang tidak dikelola secara tepat merupakan faktor resiko hipertensi.
Modifikasi gaya hidup telah direkomendasikan sebagai Langkah dalam pencegaha dan pengelolaan
hipertensi stroke (National Institute for Health and Care, 2019). Oleh karena itu, untuk edukasi
pengabdian self-care management sebagai bentuk edukasi dengan pendekatan ini mencakup beberapa
aspek, antara lain kepatuhan terhadap regimen pengobatan, pemantauan tekanan darah secara mandiri,
serta modifikasi gaya hidup yang mencakup perubahan pola makan, peningkatan aktivitas fisik, serta
penghentian kebiasaan merokok dan konsumsi alkohol.

Tahap Pelaksanaan

Pelaksanaan kegiatan pengabdian ini dilakukan dengan metode presentasi menggunakan powerpoint
dan leaflet tentang self-care management. Lembar materi powerpoint dan leaflet diberikan kepada
peserta. Melalui powerpoint dan leaflet, peserta dapat melihat langsung betapa pentingnya pengetahuan
tentang self-care management dalam mencegah kegawatdaruratan hipertensi. Setelah dilakukan
presentasi materi, setiap peserta mengajukan beberapa pertanyaan. Pelaksanaan monitoring dilakukan
dengan observasi langsung melalui tanya jawab dari peserta. Ditemukan beberapa peserta menanyakan
cara mengontrol tekanan darah dan mengelola stres supaya tidak menjadi faktor pemicu peningkatan
tekanan darah. Tim pengabdi sudah berkoordinasi dengan pimpinan Pusat Rehabilitasi Kusta Gema
Kasih Galang akan melakukan pemeriksaan tekanan darah kepada para karyawan 1 kali seminggu.
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Gambar 3. Tim pengabdi sedang melakukan edukasi self-care management
(sumber : dokumentasi pribadi)
Adapun tingkat pengetahuan peserta setelah diberikan penyuluhan kesehatan adalah sebagai berikut:
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Gambar 4. Pengetahuan peserta post edukasi self-care management

Dari Gambar 4, dapat diketahui tingkat pengetahuan responden setelah diberikan penyuluhan kesehatan
tentang self-care management, mayoritas tingkat pengetahuan baik sebanyak 8 orang (53,33%%) dan
cukup 7 orang (46,66%). Penyuluhan kesehatan dilakukan dengan memberikan 10 pertanyaan post test
dengan soal yang sama dan hasil yang ditemukan oleh peneliti, dimana sebanyak 53,33% memiliki
pengetahuan yang baik tentang keselamatan dan kesehatan kerja dan sebanyak 46,66% memiliki
pengetahuan cukup. Kegiatan penyuluhan kesehatan ini sangat berpengaruh besar akan berubahnya
pengetahuan dan sikap karyawan dalam mengontrol tekanan darah supaya mencegah emergency dalam
hipertensi.

Hal ini menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah dilakukan intervensi
edukatif. Peningkatan ini mengindikasikan bahwa media leaflet efektif dalam menyampaikan pesan
kesehatan secara ringkas namun informatif. Penggunaan leaflet sebagai media edukasi penyakit
hipertensi juga dilaporkan dalam beberapa studi. Hal ini sejalan dengan studi yang dilakukan di klinik
X Surakarta menunjukkan hasil bahwa media leaflet terbukti efektif sebagai sarana edukasi untuk
meningkatkan pemahaman, kepatuhan, dan hasil pengobatan pasien hipertensi dalam program Prolanis,
terutama di setting pelayanan primer seperti klinik (Andrianto et al., 2024). Hal ini didukung juga
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penelian Sijabat, ef al, (2025) adanya peningkatan pengetahuan pada keluarga pendamping setelah
menerima pendidikan kesehatan. Hal ini dilakukan secara home visit dan pertemuan di masyarakat desa
Lidah Tanah Kecamatan Perbaungan.

Tahap Evaluasi

Untuk melihat perubahan tingkat pengetahuan peserta maka tim pengabdi melakukan evaluasi kegiatan
dalam bentuk kuisioner. Adapun evaluasi yang diperoleh tim pengabdi setelah melakukan penyuluhan
adalah sebagai berikut:

PENGETAHUAN PRE-POST EDUKASI
SELF-CARE MANAGEMENT
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Gambar 5. Pengetahuan Peserta pre-post edukasi self-care management

Berdasarkan Gambar 5 dapat diketahui bahwa terjadinya peningkatan pengetahuan peserta sebesar
53,33% untuk kategori baik. Peningkatan pengetahuan baik ini terjadi karena pada saat penyuluhan, tim
pengabdi lebih menekankan upaya yang dilakukan oleh individu penderita hipertensi untuk
mengendalikan kondisi kesehatan mereka guna mencegah terjadinya komplikasi. Pendekatan ini
mencakup beberapa aspek, antara lain kepatuhan terhadap regimen pengobatan, pemantauan tekanan
darah secara mandiri, serta modifikasi gaya hidup yang mencakup perubahan pola makan, peningkatan
aktivitas fisik, serta penghentian kebiasaan merokok dan konsumsi alkohol.

Implementasi edukasi self-care management yang efektif pada karyawan dengan hipertensi dapat
memberikan dampak positif, seperti penurunan risiko komplikasi, pengurangan tingkat rawat inap,
penghematan biaya perawatan kesehatan, serta peningkatan status kesehatan secara keseluruhan (Kurdi
et al., 2024). Hal ini sejalan dengan penelitian Andrianto et al., (2024) bahwa dengan edukasi terbukti
efektif sebagai sarana edukasi untuk meningkatkan pemahaman, kepatuhan, dan hasil pengobatan
pasien hipertensi dalam program Prolanis, terutama di setting pelayanan primer seperti klinik. Dalam
penelitian Maximova et al., (2023) pemahaman yang baik tentang hipertensi memungkinkan seseorang
untuk lebih aktif dalam memantau tekanan darah, mengelola pola makan, melakukan aktivitas fisik,
serta mematuhi pengobatan. Selain itu, tingkat pendidikan juga memegang peran penting dalam
menentukan keberhasilan penyuluhan.
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Gambar 6. Tim pengabdi foto bersama setelah kegiatan edukasi terlaksana
(sumber: dokumentasi pribadi)

SIMPULAN

Penyuluhan edukasi program gerakan cepat optimalisasi self-care management dalam menurunkan
angka kejadian gawat dapat berjalan sesuai dengan yang diharapkan dimana sebanyak 8 orang (53,33%)
sudah memiliki pengetahuan dan sikap yang baik akan pentingnya penerapan self-care management
dalam mencegah kegawatdaruratan hipertensi.
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