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ABSTRAK

Hipertensi merupakan kondisi tekanan darah pasien lebih tinggi dari normal yaitu 140/90 mmHg.
Pengobatan antihipertensi menimbulkan beberapa reaksi obat yang tidak diinginkan dan pasien yang
diobati dengan keluhan gejala hipertensi akan mendapatkan resep obat antihipertensi seperti
amlodipine atau captopril. Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui jenis reaksi obat yang tidak
diinginkan amlodipine dan captopril pada pasien hipertensi dan persentase pasien yang mengalami
reaksi obat yang tidak diinginkan. Penelitian ini menggunakan metode observasional bersifat
deskriptif. Pengumpulan data dilakukan secara prospektif. Populasi pasien hipertensi penelitian
sebanyak 168 pasien. Teknik pengambilan sampel menggunakan purported sampling, total sampel
sebanyak 108 pasien. Hasil penelitian menunjukkan bahwa jumlah pasien hipertensi di
Puskesmas Winduaji dan Paguyangan tahun 2024 berdasarkan pola penggunaan, pasien yang
mendapat terapi Amlodipin sebanyak 96,3 % dan pasien yang mendapat terapi Captopril sebanyak
3,7%.Terdapat reaksi obat yang tidak diinginkan pada pasien yang mendapatkan terapi amlodipine
sebanyak 12 pasien, efek amlodipine berupa nyeri gastrointestinal sebanyak 2,9%, nyeri
gastrointestinal dan punggung sebanyak 2,9%, nyeri punggung sebanyak 2,9%, palpitasi sebanyak
1%, sering buang air kecil sebanyak 1% dan tidak ada reaksi obat yang tidak diinginkan sebanyak
88,5%. Pada pasien hipertensi yang mendapatkan terapi captoril tidak terdapat reaksi obat yang tidak
diinginkan sebanyak 4 pasien dengan presentase 100%.

Kata kunci: Amlodipin, Kaptopril, ROTD

ABSTRACT

Hypertension is a condition where the patient's blood pressure is higher than normal, which is 140/90
mmHg. Antihypertensive treatment causes several unwanted drug reactions and patients who are
treated with complaints of hypertension symptoms will receive a prescription for antihypertensive
drugs such as amlodipine or captopril. The purpose of this study was to determine the types of
unwanted drug reactions to amlodipine and captopril in hypertensive patients and the percentage of
patients who experience unwanted drug reactions. This study used a descriptive observational
method. Data collection was carried out prospectively. The population of hypertensive patients in
the study was 168 patients. The sampling technique used purported sampling, a total sample of 108
patients. The results of the study showed that the number of hypertensive patients at the Winduaji
and Paguyangan Health Centers in 2024 based on usage patterns, patients who received Amlodipine
therapy were 96.3% and patients who received Captopril therapy were 3.7%. There were adverse
drug reactions in patients who received amlodipine therapy as many as 12 patients, the effects of
amlodipine in the form of gastrointestinal pain as much as 2.9%, gastrointestinal and back pain as
much as 2.9%, back pain as much as 2.9%, palpitations as much as 1%, frequent urination as much
as 1% and no adverse drug reactions as much as 88.5%. In hypertensive patients who received
captoril therapy, there were no adverse drug reactions as many as 4 patients with a percentage of
100%
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PENDAHULUAN

Tekanan darah tinggi atau hipertensi
merupakan kondisi dimana tekanan darah
sistolik melebihi 140 mmHg dan tekanan
darah diastolik melebihi 90 mmHg.
Pengukuran  tekanan  darah  sangat
diperlukan, untuk memantau tekanan darah
minimal 2 kali selama 1 minggu [8]. Tingkat
prevalensi hipertensi cukup tinggi dan dapat
meningkatkan resiko penyakit
kardiovaskular, sehingga hipertensi menjadi
masalah terbesar di dunia [7]. Berdasarkan
data Riskesdas tahun 2018 proporsi pasien
tekanan darah tinggi yang mengonsumsi
obat antihipertensi secara teratur mencapai
54,4%, dimana warga yang tidak rutin
mengonsumsi obat hipertensi sebanyak
32,27% serta yang tidak mengonsumsi sama
sekali sebanyak 13,33% [9].

Menurut Dinas Kesehatan Provinsi
Jawa Tengah Tahun 2018 dilakukan
pengukuran tekanan darah dan terdapat
9.099.765 (34,60%) kelompok berisiko (>15
tahun). Berdasarkan hasil pengukuran
tersebut, 1.377.356 orang  (15,14%)
terdiagnosis hipertensi dan berdasarkan jenis
kelamin, kelompok wanita lebih tinggi
sebesar 15,84%. sedangkan pada kelompok
laki-laki yaitu 14,15. Berdasarkan grafik
yang tercantum, pengukuran hipertensi pada

METODE PENELITIAN
Jenis Penelitian

Jenis penelitian ini adalah penelitian
observasional  dengan  desain  deskriptif
prospektif. Melakukan wawancara tatap muka
sekaligus memberikan panduan wawancara
Lokasi dan Waktu Penelitian

Penelitian ini dilakukan pada bulan
April sampai Juni di Puskesmas Winduaji
dan Puskesmas Paguyangan.
Prosedur Penelitian
1. Pra Penelitian

a. Mengajukan surat ijin penelitian dari
LPPM Universitas Peradaban ke Dinas
Kesehatan Kabupaten Brebes.

b. Mengajukan surat ijin penelitian dari
Dinas Kesehatan Kabupaten Brebes ke
Puskesmas Winduaji dan Puskesmas
Paguyangan.
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tingkat kabupaten dengan persentase
penyakit darah tinggi terbesar di Kabupaten
Batang sebanyak 18,86%, Kabupaten

Brebes sebanyak 12,20%, dan terendah
kabupaten Grobogan 2,76 % [4].

Berdasarkan penelitian yang telah
dilakukan oleh (Wulandari et al., 2016) [18]
di beberapa puskesmas kota Depok terdapat
kejadian reaksi obat tidak dikehendaki
sebesar 30,6% dengan jumlah kasus 39 kali
lipat. D1 antara semua subjek, batuk kering
yang disebabkan oleh captopril adalah efek
samping yang paling umum (56,3%).
Karena pengobatan hipertensi menyebabkan
efek samping obat yang multipel, dan rata-
rata masyarakat di desa Kedung Oleng,
Winduaji, Wanatirta, Paguyangan, Pakujati,
Taraban, Pagojengan, Kretek, Ragatunjung,
Cilibur, Cipetung Dan  Pandansari
melakukan pengobatan di Puskesmas
Paguyangan dan berdasarkan data yang
diperoleh dari Puskesmas Paguyangan
tercatat 1.011 orang mengalami hipertensi
terhitung dari bulan April sampai September
2022 dengan rata-rata 168 orang. Pasien
yang berobat dengan keluhan dan gejala
hipertensi ini akan mendapatkan terapi
amlodipin atau captopril. Oleh karena itu,
perlu untuk menyelidiki kejadian ROTD di
Puskesmas Winduaji dan Puskesmas
Paguyangan.

terkait pedoman pemantauan efek samping dan
penggunaan obat. Resep dan rekam medis
berfungsi sebagai data pendukung, dengan
mempertimbangkan usia, obat yang diminum,
dan jenis kelamin.

Penelitian

Tahapan pelaksanaan penelitian meliputi:

a. Pengambilan data menggunakan data resep
dan rekam medik.

b. Melakukan wawancara dengan pasien
hipertensi yang mendapatkan  terapi
amlodipin atau captopril

c. Mendokumentasikan kegiatan penelitian

dalam bentuk foto.

2. Pasca Penelitian

a. Menganalisis data secara deskriptif non
analitik.

b. Menyusun hasil penelitian.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Pasien Hipertensi

Berdasarkan penelitian yang telah di
lakukan di puskesmas Paguyangan dan Winduaji
pada bulan April sampai Juni 2024 tercatat 168
pasien dan sampel yang masuk dalam kriteria
inklusi yaitu 108 pasien yang mendapatkan
terapi Amlodipin dan Captopril.

1. Presentase Pasien Hipertensi Berdasarkan
Jenis Kelamin
Berikut presentase pasien hipertensi
berdasarkan jenis kelamin yang berobat di
Puskesmas Paguyangan pada bulan April
sampai Juni tahun 2024 adalah sebagai
berikut:

Table 1 Karakteristik Pasien Hipertensi berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%)
Laki-laki 19 17,6
Perempuan 89 82,4
Total 108 100

Berdasarkan tabel 1 di atas, jumlah
pasien hipertensi di puskesmas paguyangan
tahun 2024 berdasarkan jenis kelamin yaitu
laki-laki sebanyak 19 pasien (17,6%) dan
perempuan sebanyak 89 pasien (82,4%), hal
ini dapat disebabkan karena perempuan
lebih  sering mengonsumsi pil oral
kombinasi yang dapat mempengaruhi
tekanan darah , sesuai dengan penelitian
(Baroroh et al., 2021) penelitian [3] bahwa
adanya hormon progesteron dalam pil oral
kombinasi mempengaruhi  peningkatan

2. Presentase Pasien Hipertensi berdasarkan
Usia

Presentase pasien hipertensi

berdasarkan usia yang mendapat terapi

enzim aminopeptidase P yang dapat
menyebabkan terjadinya tekanan darah
tinggi pada jenis kelamin perempuan. Hasil
ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh [11] bahwa pasien tekanan darah tinggi
lebih sering dialami oleh jenis kelamin
perempuan dari pada laki-laki, hal ini dapat
dikarenakan oleh hormon estrogen. Dengan
bertambahnya usia (menopause), kadar
estrogen menurun, membuat wanita lebih
rentan terhadap tekanan darah tinggi.

amlodipin atau captopril di Puskesmas
Paguyangan pada bulan April sampai Juni
tahun 2024 adalah sebagai berikut:

Table 2 Karakteristik Pasien Hipertensi berdasarkan Usia

Usia Frekuensi Persentase (%)
30-50 38 35,2
51-70 62 57,4
71-90 8 7,4
Total 108 100

Usia pasien hipertensi yang mendapatkan
terapi amlodipin atau captopril digolongkan
menjadi 3 kelompok yaitu usia yaitu dari usia
30-50 tahun terdiri dari 38 pasien (35,2%), usia
51-70 tahun terdiri dari 62 pasien (57,4%) dan
usia 71-90 tahun terdiri dari 8 pasien (7,4%).
Hipertensi di  Puskesmas Winduaji dan
Paguyangan paling banyak dialami oleh
penderita usia 51-70 tahun , hal ini dikarenakan
pada usia 51-70 tahun akan mengalami masa

menopause. Hasil ini sejalan dengan penelitian
[2] bahwa pasien tekanan darah tinggi paling
banyak yaitu pada rentan usia 55-64 tahun. Hasil
ini sesuai dengan penelitian yang di lakukan oleh
[1] bahwa pada usia 51-72 tahun, arteri besar
kehilangan kelenturannya dan kaku, dengan
setiap detak jantung, darah mengalir melalui
pembuluh darah yang kecil, sehingga tekanan
darah menjadi meningkat.
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3. Presentase Pasien Hipertensi Berdasarkan
Penggunaan Obat

Presentase pasien hipertensi

berdasarkan penggunaan obat yang mendapat

terapi amlodipin atau captopril di Puskesmas
Paguyangan adalah sebagai berikut:

Table 3 Karakteristik Pasien Hipertensi berdasarkan Penggunaan Obat

Terapi Frekuensi Persentase (%)
Amlodipin 104 96,3
Captopril 4 3,7

Total 108 100

Berdasarkan pola penggunaan, pasien yang
mendapat terapi Amlodipin sebanyak 96,3 %
dan pasien yang mendapat terapi Captopril
sebanyak 3,7%. Penggunaan Captopril di
puskesmas Paguyangan lebih sedikit
dibandingkan penggunaan Amlodipin, hal ini
dikarenakan Captopril lebih sering
menimbulkan ~ batuk  kering sehingga
penggunaan Captopril diganti dengan terapi
Amlodipin berdasarkan saran dokter. Hasil ini
sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh
[17], menjelaskan bahwa obat antihipertensi
yang banyak digunakan yaitu amlodipin yang
merupakan golongan Calcium Channel Blocker
(CCB). Amlodipine mengobati tekanan darah
tinggi dengan menghalangi ion kalsium
memasuki pembuluh darah otot polos dan otot

jantung, sehingga mengurangi tekanan darah
tinggi. Captopril secara teratur menurunkan
tekanan darah pada banyak pasien. Namun bila
terjadi efek samping captopril berupa batuk
kering, captopril biasanya diganti dengan
amlodipin dari golongan CCB ( Ramadhan et a!.,
2015).

Reaksi Obat Tidak Dikehendaki Amlodipin

Berdasarkan  penelitian  yang  telah
dilakukan  dengan pasien  hipertensi
menggunakan metode wawancara secara

langsung di puskesmas Paguyangan, terdapat
reaksi obat yang tidak dikehendaki pada pasien
hipertensi dengan terapi Amlodipin yaitu
sebagai berikut :

Tabel 4 Reaksi Obat Tidak Dikehendaki Amlodipin

Jenis ROTD Frekuensi Persentase (%)
Edema 1 1
Gastrointestinal 3 2.9
Gastrointestinal & 3 2,9
nyeri punggung
Nyeri Punggung 3 2.9
Palpitasi 1 1
Sering BAK 1 1
Tidak ada ROTD 92 88,5
Total 104 100

Berdasarkan tabel di atas terjadi reaksi obat
tidak dikehendaki pada terapi amlodipin yaitu
sebanyak 12 pasien dan yang tidak terjadi ROTD
yaitu sebanyak 92 pasien , reaksi obat yang tidak
dikehendaki yaitu terdiri dari edema sebanyak 1
pasien (1%), gastrointestinal sebanyak 3 pasien
(2,9%), gastrointestinal dan nyeri punggung
sebanyak 3 pasien (2,9%), nyeri punggung
sebanyak 3 pasien (2,9%), palpitasi sebanyak 1
pasien (1%) dan sering buang air kecil sebanyak
1 pasien (1%). Hasil ini sesuai dengan penelitian
yang dilakukan oleh (Galappatthy et al., 2016)

[6] bahwa Amlodipine dapat menyebabkan
edema, yang kemudian dapat diminimalkan
dengan menggunakan terapi kombinasi (bukan
hanya dosis tunggal) untuk meminimalkan
potensi efek samping atau reaksi obat yang
merugikan, sehingga terapi kombinasi lebih
efektif dalam menurunkan tekanan darah tinggi.
Penumpukan cairan yang terjadi pada ruang
antar sel ini yang menyebabkan terjadinya
edema. Proses terjadinya edema yaitu pada
pembuluh darah kecil mengalami peningkatan
tekanan hidrostatik dan penurunan osmolaritas
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plasma (POP), pembuluh darah kecil mengalami
peningkatan permeabilitas dan mengalami
penyumbatan pada sistem limfatik.
Ketidakseimbangan tekanan hidrostatik dan
koloid osmotik pada dinding pembuluh darah
kecil menyebabkan filtrasi melalui dinding
pembuluh melebihi aliran getah bening, edema
terjadi akibat perpindahan cairan dari ruang
intravaskular ke ruang ekstravaskular saat terjadi
pertukaran cairan karena tonus arteriol dan
venula menimbulkan tekanan hidrostatik[10].
Berdasarkan tabel 4 hasil penelitian
menunjukkan bahwa terjadi reaksi obat tidak
dikehendaki pada terapi amlodipin berupa
gastrointestinal sebanyak 2,9 %, sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Suryandini,
2022) [16] terjadi ROTD mual dengan tingkat
kejadian sebanyak 18,75%. Kemudian reaksi
obat tidak dikehendaki pada terapi amlodipin
berupa nyeri punggung sebanyak 2,9% , hal ini
sesuai dengan penelitian (Sholihah & CS, 2020)
[15] yang menyatakan bahwa penggunaan
amlodipin pada pasien hipertensi dapat
menyebabkan nyeri punggung. Pada hasil
penelitian menyatakan bahwa terjadi reaksi obat
tidak dikehendaki pada terapi amlodipin berupa

Reaksi Obat Tidak Dikehendaki Captopril

gastrointestinal dan nyeri punggung sebanyak
2,9%,

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa
terjadi reaksi obat tidak dikehendaki pada terapi
amlodipin berupa palpitasi sebanyak 1%, hal ini
sesuai dengan penelitian (Putri et al., 2023) [13]
bahwa efek efek samping yang sering terjadi
dari pengobatan amlodipine yaitu palpitasi,
kemerahan, pergelangan kaki  bengkak,
hipotensi, sakit kepala dan mual. Berdasarkan
tabel 4.4 hasil penelitian menunjukkan bahwa
terjadi reaksi obat tidak dikehendaki pada terapi
amlodipin berupa sering BAK (buang air kecil)
sebanyak 1%, Hal ini sesuai dengan penelitian
(Yuwindry et al., 2021) [19] di mana terdapat 11
subjek  yang mengonsumsi  amlodipine
melaporkan peningkatan frekuensi buang air
kecil (BAK) setelah mengonsumsi obat dan
hingga 2 dari 11 subjek melaporkan peningkatan
buang air kecil yang terjadi pada malam hari.
ROTD yang dialami pada 11 subjek ini
tergolong dalam klasifikasi possible yang
artinya kemungkinan obat tersebut
menyebabkan ROTD berupa peningkatan
frekuensi buang air kecil.

Tabel 5 Reaksi Obat Tidak Dikehendaki Captopril

Jenis ROTD

Frekuensi

Persentase (%)

Tidak terjadi ROTD 4

100

Berdasarkan tabel di atas menunjukkan
bahwa dari 4 responden yang diwawancarai
tidak mengeluhkan adanya reaksi obat yang
tidak dikehendaki dari penggunaan obat
captopril, hal ini dapat disebabkan karena
kaptopril ada di dalam obat antihipertensi yang
tergolong aman dan setiap orang memiliki
sistem imun yang berbeda untuk melawan benda
asing atau patogen yang masuk ke dalam tubuh,

SIMPULAN

1. Pasien hipertensi yang mengalami ROTD
yaitu pada terapi amlodipin sebanyak 12
pasien (11,1%), sedangkan pada terapi
captopril tidak terjadi ROTD dengan
jumlah 4 pasien (100%).

2. Jenis ROTD pada pasien hipertensi
dengan terapi amlodipin yaitu edema,

menurut penelitian yang telah dilakukan oleh
(Fauzan et al., 2020) [5] sistem kekebalan tubuh
juga memiliki peran utama dalam hipertensi.
Hasil ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan oleh (Nugraheni & Andayani, 2015)
[12] dimana captopril adalah penghambat ACE
yang telah terbukti aman dan efektif dalam
menurunkan tekanan darah.

gastrointestinal.  gastrointestinal ~ dan

nyeri punggung. nyeri punggung,
palpitasi, sering buang air kecil.
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