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Abstract: Management of hypertension is conducted to control the blood pressure in patients with
hypertension. There are a variety of antihypertensie agents that can be used in patients with
hypertension. This study aimed to evaluate the pattern of antihypertensive drug use among patients
with hypertension in the Inpatient Ward. This was a retrospective and descriptive study using a cross-
sectional design. The results showed that the dominant characteristics were female gender (64.29%),
age >60 years (71.43%), housewife (51.43%), and completed senior high school education
(34.29%). The most commonly prescribed drugs were amlodipine (25.71%), and the combination
of amlodipine and candesartan (22.86%). In conclusion, the majority of patients with hypertension
are females, aged >60 years, working as housewives, and have high school education. The most
frequently used single antihypertensive drug is calcium channel blocker group, specifically
amlodipine, while the combination therapy involve both a calcium channel blocker and an ARB,
namely amlodipine and candesartan.

Keywords: hypertension; antihypertensive drugs

Abstrak: Tatalaksana hipertensi dilakukan dengan tujuan untuk mengontrol tekanan darah pada
pasien hipertensi. Terdapat bermacam jenis obat antihipertensi yang dapat digunakan pada pasien
hipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran penggunaan obat antihipertensi
pada pasien hipertensi di Instalasi Rawat Inap. Jenis penelitian ialah deskriptif retrospektif dengan
desain potong lintang. Hasil penelitian mendapatkan karakteristik yang dominan ialah jenis kelamin
perempuan (64,29%), usia >60 tahun (71,43%), pekerjaan sebagai ibu rumah tangga (IRT) (51,43%),
dan pendidikan terakhir SMA (34,29%). Penggunaan obat terbanyak ialah amlodipin (25,71%), serta
kombinasi amlodipin dan candesartan (22,86%) Simpulan penelitian ini ialah pasien hipertensi
paling banyak terdapat pada jenis kelamin perempuan, kelompok usia >60 tahun, pekerjaan IRT, dan
tingkat pendidikan terakhir SMA. Penggunaan obat antihipertensi tunggal terbanyak dari golongan
antagonis kalsium yaitu amlodipin, sedangkan kombinasi obat antihipertensi ialah antagonis kalsium
dan ARB, yaitu amlodipin dan candesartan.

Kata kunci: hipertensi; obat antihipertensi
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PENDAHULUAN

Dewasa ini hipertensi telah menjadi penyebab utama kematian global. Hipertensi adalah
kenaikan tekanan darah melebihi 140/90 mmHg karena gangguan pada sistem peredaran darah.!
Kondisi ini terjadi akibat peningkatan volume darah atau penyempitan saluran darah sehingga
memaksa jantung untuk bekerja lebih keras dalam memasok oksigen dan nutrisi ke seluruh tubuh.?
Gejala yang sering kali tidak jelas membuat hipertensi sering disebut sebagai silent killer.

Pada tahun 2015, World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa sekitar 1,13 miliar
orang di seluruh dunia menyandang hipertensi, menyiratkan bahwa satu dari tiga orang di dunia
mengidap kondisi ini. Proyeksi untuk tahun 2025 memperkirakan jumlah penyandang akan
mencapai 1,5 miliar, dengan dampak kematian yang mencapai 9,4 juta orang akibat komplikasi
hipertensi. Di Asia Tenggara, prevalensi hipertensi mencapai 39,9% pada tahun 2020 menurut
Global Report on Hypertension WHO.* Di Indonesia, prevalensi hipertensi pada tahun 2018
mencapai 34,1% untuk penduduk berusia 18 tahun ke atas, sedangkan di Sulawesi Utara hingga
tahun 2020, tercatat 27.604 kasus berdasarkan data dari Pusat Statistik Provinsi.’

Hipertensi tidak terkontrol menyebabkan komplikasi serius pada organ tubuh seperti otak,
mata, jantung, ginjal, dan arteri perifer.’ Pengelolaan yang tepat dengan terapi jangka panjang,
baik nonfarmakologi maupun farmakologi, penting untuk mencegah komplikasi dan kematian
akibat hipertensi yang tidak terdeteksi atau tidak diterapi dengan baik.! Terapi dimulai dengan
pendekatan nonfarmakologi sebelum pemberian obat antihipertensi yang mencakup berbagai
golongan seperti diuretik, f-blocker, ACE inhibitor, ARB, dan antagonis kalsium sebagai lini
pertama, serta obat-obat lini kedua seperti a-blocker, penghambat saraf adrenergik, agonis o-2
sentral, dan vasodilator.® Tujuan utama dari tatalaksana hipertensi ialah mengontrol tekanan darah
agar tetap dalam batas yang aman dan dianjurkan.?

Terdapatnya berbagai macam obat antihipertensi yang dikonsumsi oeh penyandang
hipertensi mendorong peneliti untuk mengetahui gambaran penggunaan obat antihipertensi pada
pasien hipertensi di salah satu rumah sakit swasta di Sulawesi Utara.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan desain potong lintang. Pengambilan
data secara retrospektif berupa catatan rekam medik pasien rawat inap periode Januari-Juni 2023
di Instalasi Rawat Inap salah satu rumah sakit swasta di Sulawesi Utara. Populasi penelitian ini
1alah seluruh pasien hipertensi yang dirawat di Instalasi Rawat Inap selama rentang waktu tertentu
dan pemilihan sampel menggunakan fotal sampling yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi.
Data penelitian dideskripsikan menurut karakteristik pasien dan penggunaan obat antihipertensi.

HASIL PENELITIAN

Terdapat 85 pasien hipertensi yang menjalani perawatan di Instalasi Rawat Inap, 70 pasien
memenuhi kriteria inklusi dan 15 pasien dieksklusi. Tabel 1 memperlihatkan karakteristik pasien
pada penelitian. Pasien perempuan (64,29%) lebih banyak daripada pasien laki-laki (35,71%).
Kelompok usia >60 memiliki jumlah terbanyak (71,43%). Ibu Rumah Tangga menjadi pekerjaan
dengan pasien terbanyak (51,43%) serta tingkat pendidikan terakhir SMA (34,29%).

Tabel 1. Karakteristik pasien pada penelitian

Karakteristik pasien N %
(n=70)
Jenis kelamin
Laki-laki 25 35,71
Perempuan 45 64,29
Kelompok usia (tahun)

20-29 1 1,43
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30-59 19
>60 50
Pekerjaan
Ibu rumah tangga (IRT) 36
Pensiunan 10
Petani/Pekebun 6
Wiraswasta 6
Lainnya 4
Pegawai Negeri Sipil (PNS) 3
Sopir 3
Tidak bekerja 2
Tingkat pendidikan terakhir
Tidak/belum sekolah 6
SD 10
SMP 17
SMA 24
D1/D2 1
Akademi/D3/S.Muda 4
D4/S1 7
S2 0
S3 1

27,14
71,43

51,43
14,29
8,57
8,57
5,7
4,29
4,29
2,86

8,57
14,29
24,29
34,29

143

5,7
10
0

143

Tabel 2 memperlihatkan penggunaan obat antihipertensi tunggal terbanyak dari golongan
antagonis kalsium, yaitu amlodipin (25,71%), obat antihipertensi kombinasi paling banyak dari
kombinasi golongan antagonis kalsium dan ARB, yaitu amlodipin dan candesartan (22,86%).

Tabel 2. Penggunaan obat antihipertensi pada penelitian

Jenis Golongan Obat Jenis Obat N %
Terapi (n=70)
Tunggal ACE-inhibitor Lisinopril 1 1,43
Antagonis kalsium Amlodipin 18 25,71
ARB Candesartan 3 429
Telmisartan 1 1,43
Diuretik Furosemid 4 5,7
Agonis o-2 sentral Metildopa 1 1,43
Kombinasi ~ ACE-inhibitor + Antagonis kalsium  Kaptropil + Amlodipin 5 7,14
Lisinopril + Amlodipin 1 1,43
ACE-inhibitor + S-blocker Lisinopril + Bisoprolol 1 1,43
Antagonis kalsium + ARB Amlodipin + Candesartan 16 22,86
Amlodipin + Telmisartan 4 5,7
Nifedipin + Candesartan 1 1,43
Antagonis kalsium + Agonis -2 Nifedipin + Metildopa 2 2,86
sentral
Antagonis kalsium + Diuretik Amlodipin + Furosemid 1 1,43
ARB + pblocker Candesartan + Bisoprolol 1 1,43
ACE-inhibitor + Antagonis kalsium  Lisinopril + Amlodipin + 1 1,43
+ [-blocker Bisoprolol
Antagonis kalsium + ARB + Amlodipin + Candesartan + 2 2,86
Diuretik spironolakton
Amlodipin + Candesartan + 1 1,43
Furosemid
Amlodipin + Nifedipin + 1 1,43

Candesartan + Furosemid +
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Spironolakton
Antagonis kalsium + ARB + Amlodipin + Candesartan + 1 1,43
blocker Bisoprolol
Amlodipin + Telmisartan + 1 1,43
Bisoprolol
ACE inhibitor + Antagonis kalsium  Kaptropil + Lisinopril + Amlodipin 1 1,43
+ Diuretik + S-blocker + Furosemid + Bisoprolol
Antagonis kalsium + ARB + Nifedipin + Candesartan + 1 1,43
Diuretik + S-blocker Furosemid + Bisoprolol
Antagonis kalsium + ARB + Amlodipin +Candesartan 1 1,43
Diuretik + Agonis o-2 sentral +Furosemid + Klonidin

BAHASAN

Hasil penelitian mendapatkan jumlah perempuan penyandang hipertensi lebih banyak
dibandingkan laki-laki dengan jumlah 45 (64,29%) pasien. Keadaan tersebut serupa dengan
penelitian oleh Tuloli et al’ pada pasien hipertensi di Puskesmas Tilamuta yang menyatakan
bahwa hipertensi lebih banyak dialami oleh perempuan, yaitu 54 (59%) orang, sedangkan laki-
laki 38 (41%) orang. Perempuan penyandang hipertensi lebih banyak dibandingkan dengan laki-
laki salah satunya dipengaruhi oleh faktor hormonal. Peningkatan jumlah pasien hipertensi
perempuan, terjadi terutama ketika memasuki masa menopause. Perempuan yang belum
menopause memiliki kadar estrogen tinggi, dan hormon tersebut berperan dalam peningkatan
kadar high density lipoprotein (HDL) yang berfungsi mencegah terjadinya aterosklerosis. Seiring
bertambahnya usia, hormon estrogen yang tadinya melindungi pembuluh darah dari kerusakan
mengalami pengurangan. Kuantitas hormon estrogen berubah sesuai dengan usia perempuan,
yang umumnya dimulai pada usia 45-55 tahun. Selain itu, kadar endotelin dan stres oksidatif
mengalami peningkatan dan memengaruhi tekanan darah melalui peningkatan reabsorbsi natrium
dan vasokonstriksi setelah memasuki masa menopause.’*

Kelompok usia dengan jumlah penyandang hipertensi terbesar ialah kelompok usia >60
tahun (71,43%. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Natasia et al’ pada pasien hipertensi
yang rutin memeriksakan diri di Puskesmas Kotagede II periode November-Desember 2020 yang
menunjukkan pasien hipertensi serta penggunaan antihipertensi berjumlah 82 (44,5%) orang pada
kelompok rentang usia 61-90 tahun. Hipertensi termasuk salah satu penyakit degeneratif dan usia
merupakan salah satu faktor risiko terjadinya hipertensi. Seiring dengan pertambahan usia, terjadi
perubahan fisiologis pada tubuh manusia, antara lain yang berhubungan dengan kejadian
hipertensi yaitu perubahan struktur pembuluh darah besar dimana lumen menjadi sempit dan
dinding pembuluh darah menjadi lebih kaku.>!°

Ibu rumah tangga (IRT) menjadi pekerjaan dengan jumlah penyandang hipertensi terbanyak
(51,43%). Penelitian pada lansia di Desa Buku oleh Akbar et al'! menunjukkan hasil yang sejalan
dengan penelitian ini, yaitu pasien hipertensi didominasi oleh IRT (82,8%). Para IRT cenderung
menyandang hipertensi karena faktor stres, yang meliputi beban kerja, fasilitas kerja tidak
memadai, peran dalam pekerjaan tidak jelas, tanggung jawab tidak jelas, masalah dalam
hubungan dengan orang lain, tuntutan kerja, dan tuntutan keluarga. Pada keadaan stres, terjadi
peningkatan hormon utama stres (adrenalin, tiroksin, dan kortisol) yang memengaruhi sistem
homeostasis secara bermakna. Kemudian, sistem saraf simpatis bekerja secara sinergis dengan
adrenalin menyebabkan vasokonstriksi sehingga darah yang dipompa lebih banyak. Mekanisme
tersebut akan memengaruhi peningkatan denyut jantung dan tekanan darah.'?

Kelompok pendidikan terakhir pasien hipertensi yang menggunakan obat antihipertensi
paling banyak ialah SMA (34,29%). Hasil penelitian yang menggambarkan penyandang
hipertensi berdasarkan pendidikan terakhir beragam. Penelitian oleh Saida'® di wilayah kerja
Puskesmas Rarowatu Utara Kab. Bombana tahun 2011 menunjukkan kelompok yang tidak
sekolah sebagai penyumbang hipertensi tertinggi (63,2%). Salindri'* di RSHD Kota Bengkulu
tahun 2020 menunjukkan pendidikan terakhir ialah perguruan tinggi sebagai kelompok
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penyandang hipertensi terbanyak (33,8%). Penelitian yang selaras dengan hasil penelitian ini,
yakni penelitian oleh Arum' di wilayah kerja Puskesmas Jagir yang melaporkan jumlah
penyandang hipertensi terbanyak (32,5%) berasal dari kelompok pendidikan terakhir SMA.

Penggunaan obat antihipertensi tunggal terbanyak berasal dari golongan antagonis kalsium
yaitu amlodipin (25,71%). Hasil tersebut sesuai dengan penelitian Sinata dan Rahmadani'® di
Puskesmas Sidomulyo Pekanbaru pada tahun 2020 yang menyatakan bahwa penggunaan
antihipertensi terbanyak berasal dari golongan antagonis kalsium dengan jenis obat amlodipin
(53,33%). Pada penggunaan obat antihipertensi kombinasi, didapatkan yang paling sering ialah
golongan antagonis kalsium dan angiotensin-receptor blocker (ARB), yaitu amlodipin dan
candesartan (22,86%). Hasil ini sejalan dengan penelitian Khairiyah et al'” pada pasien hipertensi
di Instalasi Rawat Jalan RSUD Sultan Syarif Mohamad Alkadrie, yang menunjukkan jenis terapi
kombinasi terbesar diperoleh dari kombinasi golongan antagonis kalsium dan ARB dengan jenis
obat amlodipin dan candesartan (58,06%).

Penggunaan tunggal antihipertensi golongan antagonis kalsium serta penggunaan kombinasi
golongan antagonis kalsium dan ARB menjadi golongan yang paling banyak digunakan
sehubungan dengan rekomendasi JNC VII yang tediri dari lima golongan lini pertama , yakni ACE-
inhibitor, ARB, diuretik, penyekat reseptor beta adrenergik (/-blocker), dan antagonis kalsium.®
Antagonis kalsium mengatasi hipertensi dengan cara menghambat masuknya ion kalsium ke dalam
vaskularisasi otot polos dan otot jantung sehngga terjadi penurunan tekanan darah. Amlodipin
merupakan antagonis kalsium dihidropiridin generasi ketiga yang tidak dikaitkan dengan efek
metabolik merugikan atau perubahan lipid plasma sehingga cocok untuk digunakan pada pasien
dengan asma, diabetes, dan asam urat.'® Hal tersebut dapat menjelaskan penggunaan amlodipin
sebagai obat antihipertensi yang paling banyak digunakan oleh pasien hipertensi dengan penyakit
penyerta lainnya yang menjadi sebagian besar sampel di dalam penelitian ini. Selain itu, amlodipin
memiliki laju eliminasi yang lambat (waktu paruh eliminasi 40-60 jam) membuat amlodipin
memiliki karakteristik farmakokinetik yang tidak terdapat pada antagonis kalsium lainnya.
Amlodipin memiliki bioavailabilitas oral yang tinggi (60-80%) dan terakumulasi hingga stabil
dengan pemberian sekali sehari selama 7-11 hari. Hal tersebut dapat bermanfaat bagi kepatuhan
pasien dalam minum obat. Jika penggunaan amlodipin dihentikan, umumnya tekanan darah
kembali ke nilai awal dalam waktu 7 hari tanpa adanya peningkatan tekanan darah kembali yang
berbahaya.!*?° Pada proses penurunan tekanan darah, antagonis kalsium menghambat perpindahan
kalsium dari pembuluh darah ke otot jantung dan otot polos yang dapat menurunkan resistensi
perifer, sedangkan ARB memiliki mekanisme menghambat secara langsung reseptor angiotensin 11
tipe 1. Edema perifer akibat penggunaan antagonis kalsium dapat diatasi oleh ARB dengan
vasodilatasi vena dan arteri secara bersamaan sehingga tekanan darah menurun dan efek samping
bisa ditekan. Mekanisme tersebut membuat kombinasi antara antagonis kalsium dan ARB efektif.*!

Dalam penelitian ini, terdapat beberapa temuan yang konsisten dengan penelitian
sebelumnya mengenai prevalensi hipertensi pada perempuan yang lebih tinggi dibandingkan laki-
laki, terutama setelah memasuki masa menopause. Hal ini diduga terkait dengan penurunan kadar
estrogen yang berperan dalam menjaga kesehatan pembuluh darah melalui peningkatan kadar
HDL. Selain itu, adanya faktor seperti stres yang dialami oleh IRT juga menjadi kontributor
signifikan terjadinya hipertensi. Hasil ini menunjukkan perlunya pemahaman yang lebih
mendalam tentang faktor-faktor risiko ini dalam merancang strategi pencegahan dan manajemen
yang efektif bagi populasi yang rentan.

SIMPULAN

Karakteristik pasien hipertensi paling banyak terdapat pada jenis kelamin perempuan,
kelompok usia >60 tahun, pekerjaan ibu rumah tangga, dan tingkat pendidikan terakhir SMA.
Penggunaan obat antihipertensi tunggal terbanyak dari golongan antagonis kalsium, yaitu
amlodipin, sedangkan kombinasi obat antihipertensi ialah antagonis kalsium dan ARB, yaitu
amlodipin dan candesartan.
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