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1.1 Latar Belakang 

 

Hipertensi merupakan kondisi kenaikan tekanan darah sistolik dan 

diastolik. mencapai 140 mmHg atau lebih dan tekanan darah diastolik 

mencapai 90 mmHg, berdasarkan dua kali pengukuran dalam waktu lima 

menit (Joseph dkk., 2017). Hipertensi dikenal sebagai pembunuh secara diam 

(silent killer) karena penderitanya sering tidak menyadari kondisi tekanan 

darah tinggi mereka sebelum diperiksa. Hipertensi yang persisten dapat 

meningkatkan risiko stroke, serangan jantung, gagal jantung, dan merupakan 

faktor utama dalam perkembangan gagal ginjal kronis (Purnomo, 2009). 

Jumlah orang dewasa yang mengalami hipertensi telah meningkat 

secara global selama tiga dekade terakhir, dari 650 juta menjadi 1,3 miliar 

pada tahun 2019 (WHO, 2024). Pada tahun 2022 terdapat 1.979.134 

penderita yang diduga mengalami tekanan darah tinggi berusia diatas 15 

tahun di Provinsi Sumatera Selatan, dari jumlah perkiraan penderita tekanan 

darah tinggi tersebut, sebanyak 1.482.243 (74,9%) penderita hipertensi yang 

mendapatkan pelayanan kesehatan. Jumlah penderita hipertensi di Kota 

Pagaralam pada tahun 2022 mencapai 32.127 orang. Dari total penderita 

yang diperkirakan hanya sebanyak 10.089 orang (31,4%) yang menerima 

layanan kesehatan (Dinkes Prov. Sumsel, 2023 



 

Tujuan umum dari pengobatan hipertensi adalah menurunkan 

tingkat kematian dan angka kejadian yang terkait dengan kerusakan organ 

target, seperti gagal jantung, penyakit jantung koroner, atau penyakit ginjal 

kronis. Target nilai tekanan darah yang direkomendasikan adalah: <140/90 

mmHg untuk pasien dengan tanpa komplikasi maupun dengan komplikasi 

(JNC VIII, 2014). Terapi farmakologi yang diterima oleh pasien dapat 

berupa obat antihipertensi tunggal atau kombinasi obat antihipertensi. Jika 

pasien hipertensi tidak dapat mengontrol tekanan darahnya dengan efektif, 

opsi untuk mencapai target pengobatan yang diperlukan adalah dengan 

meningkatkan dosis tunggal, namun, dapat meningkatkan risiko efek 

samping atau menggunakan kombinasi obat dengan efek samping minimal 

(Volpe dkk., 2018). 

Dalam penelitian di RSUD Surakarta menggambarkan dalam 

penggunaan obat hipertensi paling banyak digunakan adalah golongan 

tunggal sebanyak 18 pasien (58%) dan golongan kombinasi sebanyak 13 

pasien (41,9%). Obat golongan tunggal yang digunakan paling banyak 

adalah golongan ARB yaitu 7 pasien (38,8%), sedangkan golongan 

kombinasi paling banyak adalah kombinasi golongan CCB dan diuretik, 

CCB dan Beta Blocker, CCB dan ARB, ARB dan diuretik, diuretik dan 

ACEI, diuretik dan BB yaitu 2 pasien (15,38%). Efektivitas penggunaan 

obat antihipertensi yang diberikan pada pasien sudah efektif yaitu seluruh 

pasien mencapai luaran terapi, dapat dilihat dari tekanan darah pasien pada 

saat awal masuk rumah sakit dan pada saat keluar rumah sakit. Efektivitas 



 

antihipertensi pada penelitian ini menunjukkan bahwa mayoritas pasien 

hipertensi menggunakan obat tunggal. Terapi dengan kombinasi tergantung 

pada tekanan darah awal dan ada tidaknya komplikasi (rahyuni dkk 2023). 

Sedangkan dari hasil penelitian yang lain mengenai penggunaan obat 

antihipertensi tunggal lebih banyak dibandingkan obat antihipertensi 

kombinasi yaitu 52,17%. Golongan obat antihipertensi yang paling banyak 

diresepkan adalah Angiotensin Receptor Blocker (ARB) dengan jenis obat 

kandesartan. Efektivitas penggunaan obat dilihat dari terjadinya penurunan 

tekanan darah sebesar 43,47% (Widyastuti dkk 2022). 

Berdasarkan penelitian yang sudah dilakukan, belum ada informasi 

yang menunjukkan seberapa besar pengobatan hipertensi dalam 

menurunkan tekanan darah baik dengan obat antihipertensi tunggal maupun 

terapi kombinasi yang lebih efektif pada pasien yang dirawat di RSUD 

Besemah. 

1.2 Perumusan Masalah 

Terapi farmakologi yang diterima oleh pasien dapat berupa obat 

antihipertensi tunggal (monoterapi) atau kombinasi obat antihipertensi 

(politerapi). 

Berdasarkan studi yang telah dilakukan, belum ada informasi yang 

menunjukkan seberapa besar pengobatan hipertensi dalam menurunkan 

tekanan darah baik dengan obat antihipertensi tunggal maupun terapi 

kombinasi yang lebih efektif pada pasien yang dirawat di RSUD Besemah? 



 

1.3 Tujuan Penelitian 

 

1.3.1 Tujuan Umum 

 

Menganalisa efektifitas pengobatan pasien hipertensi yang 

menggunakan terapi tunggal dan kombinasi dalam menurunkan tekanan 

darah di instalasi rawat inap RSUD Besemah Kota Pagaralam periode April 

– Mei 2025. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 

1. Mengidentifikasi karakteristik pasien hipertensi yang menggunakan obat 

antihipertensi 

2. Mengidentifikasi obat antihipertensi yang paling banyak digunakan pasien 

hipertensi 

1.4 Manfaat Penelitian 

 

Memberikan informasi kepada kebijakan dalam upaya peningkatan 

pelaksanaan terapi pada pasien hipertensi sehingga dapat meningkatkan 

efektivitas terapi yang dapat meningkatkan mutu pelayanan pengobatan 
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