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Hipertensi adalah kondisi kenaikan tekanan darah arteri melebihi batas normal dan
mengalami kenaikan yang bertahan. Tekanan darah tinggi terjadi karena darah mengalami
kenaikan lebih dari 140/90 mmHg pada dua kali pengukuran dengan selang waktu lima menit
dalam keadaan tenang/istirahat (Kemenkes RI, 2014). Riset Kesehatan Dasar (riskesdas)
pada tahun 2013 menyatakan bahwa 26,5% penduduk Indonesia menderita hipertensi.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui karakteristik pasien (usia dan jenis kelamin) dan
golongan obat yang di resepkan pada pasien rawat jalan RSAU dr.M. Salamun periode bulan
April-mei 2023. Penelitian ini menggunakan metode deskriptif yang bersifat retrospektif,
teknik pengambilan sampel pada penelitikan ini menggunakan teknik acak sederhana (simple
random sampling). Jumlah sampel yang diambil sebanyak 334 lembar resep. Hasil penelitian
diperoleh pasien penderita hipertensi sebanyak 36% termasuk usia >65 tahun, 29% usia
56-65 tahun, 24% usia 46-55 tahun, 7% usia 36-45 tahun, dan 1% usia 26-35 tahun. Penderita
hipertensi Wanita (55%) lebih banyak dibandingkan dengan pria (45%). Penggunaan obat
tunggal terbanyak adalah Candesartan golongan ARB yaitu sebanyak 18 kali diresepkan
(6,9%), penggunaan kombinasi obat antihipertensi terbanyak adalah kombinasi dua obat
golongan BB dan ARB yaitu Bisoprolol dan Candesartan sebanyak 32 kali diresepkan (12,4%).

PENDAHULUAN

Hipertensi disebut juga the silent killer karena searing muncul tanpa keluhan. Penderita umumnya
tidak menyadari mengidap hipertensi, penderita biasanya menyadari setelah melakukan chek up
atau menderita penyakit lain. Hanya 1/3 penderita hipertensi yang berhasil terdiagnosis oleh
tenaga kesehatan. Namun ironisnya hanya 0,7% orang yang meminum obat secara rutin. Data
World Health Organization (WHO), pada tahun 2015 menunjukkan sekitar 1,13 Milyar orang di
dunia menderita hipertensi, diperkirakan pada tahun 2025 akan ada 1,5 milyar orang yang terkena
hipertensi, diperkirakan 4,9 juta orang setiap tahun meninggal akibat hipertensi dan komplikasinya
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2019).

Hipertensi adalah kondisi kenaikan tekanan darah arteri melebihi batas normal dan bertahan.
hipertensi terjadi karena darah mengalami kenaikan tekanan sistolik lebih dari 140 mmHg dan
tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali pengukuran dengan selang waktu lima
menit dalam keadaan tenang/istirahat (Yanita, 2022).

Hipertensi diklasifikasikan menjadi dua jenis, yaitu hipertensi primer yang penyebab kenaikan
tekanan darahnya tidak diketahui, biasanya dipengaruhi oleh asupan garam berlebih dalam
makanan, genetik, kegemukan, dan gaya hidup tidak sehat lainnya, dan hipertensi sekunder yang
dapat diakibatkan oleh penyakit ginjal, penyakit endokrin, dan penyakit jantung (Anih Kurnia,
2021).

METODE
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Jenis penelitian ini menggunakan metode deskriptif retrospektif yaitu penelitian yang dilakukan
dengan tujuan utama membuat gambaran atau deskripsi tentang suatu keadaan secara objektif
dengan melihat ke belakang (Notoatmodjo, 2012). Penelitian ini berisikan profil peresepan
antihipertensi berdasarkan resep yang masuk pada bulan April - Mei 2023.

Proses pengumpulan data dalam penelitian ini melalui dua tahap penelitian yaitu Studi
kepustakaan (library research) Mengumpulkan data yang berkaitan dengan penelitian yang berasal
dari jurnal ilmiah, literatur serta segala bentuk publikasi lain yang layak dijadikan sumber, dan
tahap yang kedua adalah Studi lapangan (field research) dalam penelitian ini penulis
mengumpulkan data yang dibutuhkan dengan mendata profil peresepan obat antihipertensi
meliputi nama obat, usia pasien, serta jenis kelamin pasien.

Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah teknik acak sederhana (simple random
sampling) menggunakan tabel bilangan random dalam Microsoft Excel. Dalam pengambilan sampel
secara acak, semua unsur/elemen yang ada dalam populasi memiliki kesempatan yang sama untuk
menjadi sampel atau untuk mewakili populasinya (Margono, 2004).

HASIL

Dalam tabel menunjukan bahwa pasien usia 65 tahun keatas (lansia) memiliki jumlah paling banyak
yaitu 131 orang (39%). Pada pasien usia 56-55 tahun diperoleh jumlah pasien sebanyak 96 orang
(29%), yang mana jumlah tersebut menunjukan jumlah paling banyak setelah pasien manula.
Jumlah terbanyak ketiga sebanyak 80 orang pasien dengan usia 46-55 tahun (24%).

Kriteria pasien Usia Jumlah %
Dewasa awal 26-35 3 1%
Dewasa akhir 36-45 24 7%
Lansia awal 46-55 80 24%
Lansia akhir 56-65 96 29%
Pasien manula 65> 131 39%
total 334 100%

Table 1. Persentase berdasarkan kategori usia

Tabel dibawah ini menunjukan bahwa perempuan lebih banyak menderita hipertensi dibandingkan
dengan laki-laki. Dari 334 pasien diketahui 185 orang (55%) diantaranya adalah pasien perempuan.

Jenis kelamin pasien Jumlah %
Perempuan 185 55%
Laki-laki 149 45%
Total 334 100%

Table 2. Persentase pasien berdasarkan jenis kelamin

Tabel dibawah ini menunjukan bahwa golongan obat antihipertensi yang paling banyak diresepkan
adalah obat golongan Beta Bloker yaitu Bisoprolol, diresepkan sebanyak 70 kali (32%).

Nama obat Jumlah Gol. Obat jumlah Persen
Amlodipine 143 CCB 143 18%
Ramipril 50 ACEI 78 10%
Lisinopril 27

Captropil 1

Bisoprolol 236 BETA BLOCKERS 236 30%
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Spironolactone 46 DIURETIK HEMAT 46 6%
Candesartan 149 ARB 185 24%
Valsartan 22

Irbesartan 10

Telmisartan 4

Furosemide 97 DIURETIK LOOP 97 12%
Total 785 100%

Table 3. Persentase obat hipertensi menurut golongan obat

Tabel dibawah ini menunjukan jumlah paling banyak pada penggunan obat tunggal yaitu
Candesartan golongan ARB sebanyak 18 kali di resepkan (6,9%), terbanyak kedua adalah
Amlodipine golongan CCB sebanyak 16 kali diresepkan (6,0%).

Nama obat Jumlah Golongan Jumlah
Amlodipine 20 CCB 5,98%
Lisinopril 2 ACEI 1,20%
Ramipril 2

Bisoprolol 14 BB 4,20%
Candesartan 18 ARB 6,88%
Valsartan

Irbesartan

Furosemide 2 LOOP 0,60%
Total 63 18,85%

Table 4. Persentase penggunaan satu obat

Kombinasi penggunaan dua obat terbanyak adalah Bisoprolol dan Candesartan (golongan Beta
bloker dan ARB) sebanyak 32 (12,27%), kombinasi dua obat terbanyak kedua yaitu Ramipril dan
Bisoprolol (golongan ACEI dan Beta bloker) sebanyak 17 kali diresepkan (7,79%).

Kombinasi penggunaan tiga obat terbanyak adalah obat golongan CCB, Betabloker dan ARB
(Amlodipine, Bisoprolol dan Candesartan) sebanyak 28 kali diresepkan (10,18%), kombinasi tiga
obat terbanyak kedua adalah Betabloker,ARB dan Diuretik Loop (Bisoprolol, Candesartan dan
Furosemide) sebanyak 16 kali diresepkan (5,98%).

Kombinasi penggunaan empat obat terbanyak adalah golongan CCB, Betabloker, ARB, dan diretik
Loop (3,90%) dan kominasi empat obat terbanyak kedua adalah golongan Betabloker, Diuretik
Hemat Kalium, ARB, dan Diuretik Loop (3,30%).

Penggunaan kombinasi lima obat memiliki peresepan pada golongan obat yang sama yaitu
golongan ACEI, Betabloker, Diuretik Hemat Kalium, ARB dan Diuretik Loop sebesar 1,80%.

PEMBAHASAN

Pasien usia 65 tahun keatas (lansia) memiliki jumlah paling banyak yaitu 131 orang (39%).
Lazimnya, tekanan darah cenderung meningkat setelah menginjak usia 40 tahun keatas karena
terjadi penurunan kemampuan organ tubuh termasuk sistem kardiovaskuler, dalam hal ini jantung
dan pembuluh darah menjadi lebih sempit dan terjadi kekakuan dinding pembuluh darah sehingga
menyebabkan peningkatan tekanan darah (Adam, 2019).

Berdasarkan jenis kelamin, pasien perempuan lebih banyak dibandingkan dengan laki-laki yaitu
55%, Hipertensi pada wanita dapat dipicu karena faktor perilaku tidak sehat seperti konsumsi
garam berlebih, hipertensi pada wanita juga dapat terjadi karena faktor hormonal, seperti masa
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menupause dan masa kehamilan (Yanita, 2022). Sedangkan hipertensi pada laki-laki biasanya
terjadi karena gaya hidup tidak sehat seperti merokok dan konsumsi alhokol (Anih Kurnia, 2021).

Bisoprolol merupakan obat golongan beta-blocker yang paling sering diresepkan yaitu sebanyak
32%. Dalam European Society of Cardiology, beta-blocker merupakan pengobatan lini pertama
untuk mengendalikan denyut jantung dan mengurangi atau mencegah timbulnya gejala pada
gangguan kardiovaskuler arteri koroner stabil. Adapun pada kondisi post miokard infark, beta-
blocker mampu mengurangi resiko kematian sebesar 20-25%. Pada kondisi penyakit arteri koroner
atau hipertensi yang disertai diabetes mellitus maka beta-blocker kardioselektif lebih disarankan
(Dezsi dan Szentes dalam Sari, dkk 2020).

Penggunaan kombinasi obat terbanyak adalah penggunaan kombinasi 2 item obat golongan
Betabloker dan ARB yaitu 12,27%, Betabloker bekerja menurunkan kerja jantung sehingga jantung
bekerja lebih lambat, sedangkan ARB bekerja menghambat angiotensin II berikatan dengan
reseptornya sehingga angiotensin II tidak dapat bekerja. Kombinasi ini dinilai saling melengkapi
juga tidak akan meningkatkan efek samping satu sama lain karena keduanya memiliki mekanisme
kerja yang berbeda.

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil penelitian menunjukan bahwa Pasien hipertensi terbanyak adalah pasien manula (>65 tahun)
sebanyak 131 orang (39%). Sedangkan menurut kategori jenis kelamin, pasien terbanyak adalah
pasien perempuan yaitu 185 orang (55%). Penggunaan obat antihipertensi terbanyak berdasarkan
golongan adalah obat golongan Betabloker yaitu Bisoprolol sebanyak 236 kali diresepkan (30%),
obat antihipertensi terbanyak kedua adalah Candesartan sebanyak 49 kali diresepkan dan
berdasarkan jumlah kombinasi obat antihipertensi, kombinasi terbanyak 2 item obat sebesar
38,04% dan kombinasi 3 item obat sebesar 29,63%. Berdasarkan kesimpulan di atas, penulis
menyarankan agar dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai hubungan tekanan darah pasien dan
obat-obatan yang digunakan.
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