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 Abstract: Hypertension is one of the most prevalent non-communicable 

diseases and a major risk factor for heart disease, stroke, and kidney 

disorders. The high prevalence of hypertension cases in the community, 

particularly in the working area of Puskesmas Kota Rantau Prapat, 

highlights the urgent need for more effective early detection efforts to 

prevent severe complications in the future. However, the limited 

capacity of healthcare workers in utilizing data analysis technologies 

has resulted in hypertension risk detection being dominated by 

conventional methods, which are often less accurate and inefficient. To 

address this issue, this community service program was conducted 

through training on the application of the Random Forest algorithm to 

analyze patients’ medical history data in order to detect hypertension 

risks. The training method included an introduction to the fundamentals 

of machine learning, data pre-processing stages, implementation of the 

Random Forest algorithm, and interpretation of prediction results. The 

outcomes of the program demonstrated that healthcare workers were 

able to understand the use of data analysis technologies to support 

more accurate early detection of hypertension. Furthermore, the 

participants gained practical skills in utilizing medical datasets to 

produce predictions that can serve as a decision-support tool for 

preventive medical actions.Thus, this training contributed to enhancing 

the capacity of community healthcare workers in integrating machine 

learning-based technologies into preventive healthcare services. This 

program is expected to serve as an initial step toward developing more 

effective, efficient, and sustainable data-driven health systems. 

Keywords: Hypertension; Random 

Forest; Machine Learning; Medical 

History; Public Health 

 
Abstrak 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular dengan prevalensi tinggi yang menjadi faktor risiko utama 

terhadap penyakit jantung, stroke, dan gangguan ginjal. Tingginya angka penderita hipertensi di masyarakat, termasuk 

di wilayah kerja Puskesmas Kota Rantau Prapat, menunjukkan perlunya upaya deteksi dini yang lebih efektif agar 

dapat mencegah komplikasi serius di kemudian hari. Sayangnya, keterbatasan tenaga kesehatan dalam memanfaatkan 
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teknologi analisis data menyebabkan proses deteksi risiko hipertensi masih didominasi metode konvensional yang 

kurang akurat dan tidak efisien. Untuk menjawab permasalahan tersebut, program pengabdian kepada masyarakat ini 

dilaksanakan melalui pelatihan penerapan algoritma Random Forest dalam menganalisis riwayat medis pasien guna 

mendeteksi risiko hipertensi. Metode pelatihan meliputi pengenalan konsep dasar machine learning, tahapan pre-

processing data, implementasi algoritma Random Forest, serta interpretasi hasil prediksi. Hasil kegiatan menunjukkan 

bahwa tenaga kesehatan mampu memahami penggunaan teknologi analisis data untuk mendukung deteksi dini 

hipertensi dengan lebih tepat. Selain itu, peserta juga memperoleh keterampilan praktis dalam memanfaatkan dataset 

medis untuk menghasilkan prediksi yang dapat digunakan sebagai alat bantu pengambilan keputusan medis preventif. 

Dengan demikian, pelatihan ini berkontribusi terhadap peningkatan kapasitas tenaga kesehatan masyarakat dalam 

mengintegrasikan teknologi berbasis machine learning pada layanan kesehatan preventif. Program ini diharapkan 

menjadi langkah awal menuju pengembangan sistem kesehatan berbasis data yang lebih efektif, efisien, dan 

berkelanjutan. 

 

Kata Kunci: Hipertensi; Random Forest; Machine Learning; Riwayat Medis; Kesehatan Masyarakat 

 

1. PENDAHULUAN 

Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan salah satu penyakit tidak menular (PTM) 

yang prevalensinya terus meningkat secara global dan menjadi penyebab utama morbiditas serta 

mortalitas [1]. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) melaporkan bahwa hipertensi berkontribusi 

terhadap lebih dari 10 juta kematian setiap tahun akibat komplikasi kardiovaskular, termasuk 

stroke dan penyakit jantung koroner [2]. Di Indonesia, prevalensi hipertensi juga terus meningkat 

berdasarkan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), di mana satu dari tiga orang dewasa menderita 

hipertensi, dan sebagian besar tidak menyadari kondisinya [3]. Kondisi ini menunjukkan adanya 

masalah serius dalam deteksi dini dan manajemen risiko hipertensi, khususnya di tingkat layanan 

primer seperti Puskesmas yang berfungsi sebagai garda terdepan pelayanan kesehatan masyarakat. 

Di Puskesmas Kota Rantau Prapat, permasalahan utama yang dihadapi dalam penanganan 

hipertensi adalah keterbatasan sumber daya manusia untuk melakukan skrining secara menyeluruh 

terhadap masyarakat, pencatatan data medis yang belum terstandarisasi, serta minimnya 

pemanfaatan teknologi analitik untuk mengidentifikasi individu berisiko tinggi [4]. Banyak pasien 

yang datang dalam kondisi komplikasi karena tidak terdeteksi sejak dini. Hal ini menyebabkan 

tingginya beban pelayanan dan biaya kesehatan, serta menurunkan kualitas hidup masyarakat di 

wilayah kerja Puskesmas. Untuk mengatasi masalah tersebut, dibutuhkan sebuah pendekatan yang 

mampu membantu tenaga kesehatan dalam melakukan prediksi risiko secara lebih cepat, akurat, 

dan berbasis data. 

Salah satu solusi yang ditawarkan adalah penerapan metode machine learning, khususnya 

algoritma Random Forest, dalam analisis data riwayat medis untuk mendeteksi risiko hipertensi 

[5]. Random Forest merupakan algoritma klasifikasi yang mampu mengolah data dengan variabel 
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beragam, bersifat robust terhadap data yang tidak seimbang, dan memiliki performa prediktif yang 

baik dalam berbagai penelitian kesehatan [6]. Penerapan metode ini diharapkan dapat mendukung 

tenaga kesehatan masyarakat dalam melakukan skrining proaktif terhadap pasien, sehingga 

intervensi pencegahan dapat diberikan lebih cepat. Lebih jauh lagi, integrasi Random Forest dalam 

kegiatan pelatihan akan meningkatkan kapasitas tenaga kesehatan dalam memahami konsep 

analitik data kesehatan, mulai dari pengumpulan, pra-pemrosesan, hingga interpretasi hasil model 

[7]. 

Beberapa penelitian relevan mendukung efektivitas metode ini. Penelitian Ahn et al. 

menunjukkan bahwa Random Forest unggul dalam memprediksi hipertensi dengan akurasi lebih 

tinggi dibandingkan regresi logistik [8]. Penelitian lain menemukan bahwa penggunaan data rekam 

medis elektronik yang dianalisis dengan Random Forest dapat mengidentifikasi pasien berisiko 

hipertensi secara lebih efisien [9]. Studi di India melaporkan bahwa model Random Forest mampu 

mengintegrasikan data klinis dan gaya hidup sehingga meningkatkan ketepatan prediksi hipertensi 

[10]. Selain itu, penelitian di Tiongkok membuktikan bahwa penerapan machine learning dalam 

fasilitas kesehatan primer dapat membantu tenaga medis dalam pengambilan keputusan [11]. Di 

Indonesia, penerapan metode serupa masih terbatas, namun penelitian terbaru menunjukkan 

potensinya dalam mendukung program deteksi dini PTM di Puskesmas [12]. 

Meski demikian, terdapat beberapa gap penelitian yang perlu diatasi. Pertama, sebagian 

besar penelitian bersifat retrospektif menggunakan dataset rumah sakit besar, sehingga kurang 

relevan dengan kondisi pencatatan medis di Puskesmas yang masih sederhana [13]. Kedua, 

penelitian sebelumnya lebih menekankan aspek teknis pengembangan model, sementara aspek 

pelatihan tenaga kesehatan dan penguatan kapasitas sumber daya manusia jarang dieksplorasi [14]. 

Ketiga, belum banyak penelitian yang fokus pada implementasi praktis Random Forest di layanan 

primer dengan mempertimbangkan keterbatasan infrastruktur teknologi [15]. Keempat, isu privasi 

data pasien dan keamanan informasi dalam penerapan machine learning di fasilitas kesehatan 

primer juga belum banyak dibahas [16]. Dengan demikian, terdapat kebutuhan mendesak untuk 

melakukan intervensi pengabdian masyarakat berupa pelatihan yang menggabungkan peningkatan 

kualitas pencatatan data medis, pemahaman algoritma Random Forest, serta strategi implementasi 

yang sesuai dengan konteks Puskesmas [17]. 
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Pengabdian masyarakat ini dirancang untuk memberikan pelatihan kepada tenaga 

kesehatan di Puskesmas Kota Rantau Prapat dalam mendeteksi risiko hipertensi menggunakan 

analisis data riwayat medis berbasis Random Forest. Program ini tidak hanya fokus pada aspek 

teknis pengolahan data, tetapi juga pada peningkatan pemahaman tenaga kesehatan mengenai 

pentingnya kualitas data, prosedur etika dan privasi dalam penggunaan data medis, serta 

pemanfaatan hasil prediksi sebagai dasar pengambilan keputusan klinis [18]. Pelatihan dilakukan 

melalui pendekatan partisipatif, melibatkan studi kasus lokal, simulasi penggunaan dashboard 

risiko hipertensi, serta pendampingan dalam penerapan metode di lingkungan kerja sehari-hari 

[19]. 

Tujuan utama kegiatan ini adalah meningkatkan kapasitas tenaga kesehatan dalam 

melakukan deteksi dini risiko hipertensi secara lebih akurat dan sistematis. Harapan dari program 

ini adalah terbangunnya sistem skrining yang lebih efektif di Puskesmas Kota Rantau Prapat, 

berkurangnya jumlah pasien hipertensi yang tidak terdeteksi hingga tahap komplikasi, serta 

meningkatnya kesadaran masyarakat terhadap pentingnya pemeriksaan kesehatan rutin [20]. 

Dengan demikian, kegiatan ini diharapkan tidak hanya berkontribusi terhadap peningkatan kualitas 

layanan di Puskesmas, tetapi juga mendukung pencapaian target nasional dalam pengendalian 

penyakit tidak menular, khususnya hipertensi, di Indonesia. 

 

2. METODE PELAKSANAAN 

2.1 Tahap Persiapan 

Tahap persiapan merupakan langkah awal yang sangat penting untuk memastikan 

kegiatan pengabdian kepada masyarakat dapat berjalan secara efektif dan tepat sasaran. Pada tahap 

ini dilakukan koordinasi dengan pihak Puskesmas Kota Rantau Prapat guna menentukan jadwal, 

sasaran peserta, dan kebutuhan teknis pelaksanaan pelatihan. Selain itu, tim juga menyusun 

instrumen awal berupa kuesioner singkat untuk mengukur pemahaman dasar tenaga kesehatan 

mengenai hipertensi dan teknologi analisis data medis. 

2.1.1 Identifikasi Kebutuhan 

Identifikasi kebutuhan dilakukan melalui wawancara singkat dengan pimpinan Puskesmas 

serta tenaga kesehatan yang bertugas di bagian pemeriksaan penyakit tidak menular. Informasi 

yang dihimpun mencakup: 
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1. Tingkat pemahaman tenaga kesehatan terhadap faktor risiko hipertensi. 

2. Tingkat kemampuan tenaga kesehatan dalam menggunakan teknologi komputer dan perangkat 

lunak analisis. 

3. Kendala yang dihadapi dalam pencatatan dan pengolahan data pasien hipertensi. 

4. Data dari identifikasi kebutuhan ini menjadi dasar untuk menyusun modul pelatihan yang sesuai 

dengan kondisi lapangan. 

2.1.2 Penyusunan Materi Pelatihan 

Setelah kebutuhan teridentifikasi, tim pengabdian menyusun materi pelatihan yang 

mencakup: 

1. Pengetahuan dasar mengenai hipertensi dan faktor risikonya. 

2. Konsep pengolahan data riwayat medis untuk deteksi dini penyakit. 

3. Pengenalan algoritma Random Forest dalam analisis kesehatan. 

4. Praktik penggunaan perangkat lunak berbasis Python dengan studi kasus data simulasi. 

Materi ini disusun dalam bentuk modul cetak dan file digital agar dapat digunakan 

kembali oleh peserta setelah pelatihan selesai. 

2.2 Tahap Pelaksanaan 

Tahap pelaksanaan merupakan inti dari kegiatan pengabdian, yang mencakup pemberian 

materi, praktik, hingga evaluasi. 

2.2.1 Sosialisasi dan Penyadaran 

Sesi awal pelaksanaan dimulai dengan sosialisasi yang bertujuan untuk meningkatkan 

kesadaran peserta akan urgensi deteksi dini risiko hipertensi. Pada bagian ini, peserta diperlihatkan 

data statistik mengenai prevalensi hipertensi di Indonesia, khususnya di wilayah Sumatera Utara, 

serta dampaknya terhadap kualitas hidup masyarakat. 

2.2.2 Pelatihan Teoretis 

Pelatihan teoretis disampaikan melalui metode ceramah interaktif yang dilengkapi dengan 

slide presentasi. Materi utama yang diberikan adalah: 

1. Definisi, penyebab, dan dampak hipertensi. 

2. Pentingnya penggunaan data riwayat medis untuk deteksi dini. 

3. Penjelasan algoritma Random Forest beserta prinsip kerjanya. 
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2.2.3 Pelatihan Praktik Aplikatif 

Sesi praktik menjadi bagian penting karena tenaga kesehatan dilatih langsung untuk 

mengaplikasikan Random Forest pada data medis. Kegiatan praktik meliputi: 

1. Instalasi perangkat lunak Python dan pustaka pendukung (scikit-learn, pandas, dan matplotlib). 

2. Simulasi data preprocessing (pembersihan dan normalisasi data pasien). 

3. Implementasi algoritma Random Forest untuk klasifikasi risiko hipertensi. 

4. Interpretasi hasil analisis dalam bentuk laporan sederhana. 

2.2.4 Diskusi dan Studi Kasus 

Peserta dibagi dalam kelompok kecil untuk mengerjakan studi kasus berupa dataset 

simulasi pasien dengan variabel usia, riwayat keluarga, tekanan darah, berat badan, dan gaya 

hidup. Setiap kelompok diminta untuk menganalisis data tersebut menggunakan algoritma Random 

Forest dan mempresentasikan hasilnya di depan kelompok lain. 

2.3 Tahap Evaluasi dan Pendampingan 

Tahap terakhir adalah evaluasi yang bertujuan untuk mengetahui sejauh mana peserta 

memahami dan mampu mengaplikasikan materi yang diberikan. Evaluasi dilakukan dengan: 

1. Pre-test dan Post-test untuk mengukur peningkatan pengetahuan peserta. 

2. Kuesioner umpan balik guna menilai kebermanfaatan pelatihan. 

3. Pendampingan lanjutan melalui grup komunikasi daring untuk membantu peserta jika 

menghadapi kendala dalam implementasi analisis data di Puskesmas. 

Pendampingan ini juga memastikan bahwa keterampilan yang diperoleh tidak hanya 

berhenti pada saat pelatihan, tetapi dapat diintegrasikan dalam tugas sehari-hari tenaga kesehatan. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1 Gambaran Umum Hasil Kegiatan 

Pelaksanaan program pengabdian kepada masyarakat di Puskesmas Kota Rantau Prapat 

berjalan dengan lancar dengan jumlah peserta sebanyak 30 tenaga kesehatan, yang terdiri dari 

bidan, perawat, dan tenaga administrasi medis. Sebelum pelatihan dimulai, dilakukan pre-test 

untuk mengukur pemahaman dasar peserta mengenai hipertensi serta kemampuan mereka dalam 

membaca dan mengolah data medis. Hasil awal menunjukkan bahwa sebagian besar tenaga 

kesehatan masih memiliki keterbatasan dalam aspek teknis, terutama terkait penggunaan perangkat 
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lunak analisis data dan pemahaman algoritma machine learning. 

Program pelatihan ini berhasil meningkatkan pengetahuan tenaga kesehatan dalam 

memahami faktor risiko hipertensi, serta kemampuan mereka dalam mengaplikasikan algoritma 

Random Forest untuk mendeteksi risiko hipertensi berdasarkan data riwayat medis. Setelah 

pelatihan, dilakukan post-test yang menunjukkan adanya peningkatan signifikan pada pemahaman 

peserta. 

3.2 Penerapan Metode Random Forest pada Data Medis 

Metode Random Forest digunakan sebagai algoritma utama karena keunggulannya dalam 

menangani data yang kompleks dan multivariat. Dataset yang digunakan dalam pelatihan ini 

adalah data simulasi pasien berjumlah 300 entri yang mencakup variabel usia, jenis kelamin, 

tekanan darah sistolik, tekanan darah diastolik, indeks massa tubuh (IMT), riwayat keluarga 

hipertensi, serta gaya hidup (merokok, aktivitas fisik, dan konsumsi garam). 

Proses analisis dilakukan dengan tahapan sebagai berikut: 

1. Pre-processing Data 

Tahap awal meliputi pembersihan data (menghapus nilai kosong atau data ganda), normalisasi 

skala variabel, serta pengkodean data kategorikal (misalnya gaya hidup). 

2. Pelatihan Model Random Forest 

Model dilatih dengan menggunakan training set sebanyak 80% dari dataset, sedangkan 20% 

sisanya digunakan untuk testing. 

3. Evaluasi Model  

Hasil evaluasi menunjukkan bahwa model Random Forest mampu mencapai tingkat akurasi 

sebesar 92%, dengan sensitivitas 89% dan spesifisitas 94%. Hal ini menunjukkan bahwa model 

cukup efektif dalam mendeteksi pasien dengan risiko hipertensi tinggi berdasarkan data riwayat 

medis. 

Tabel 1. Confusion Matrix Hasil Klasifikasi Random Forest 
 

Prediksi Positif Prediksi Negatif 

Aktual Positif 68 8 

Aktual Negatif 6 78 
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Dari tabel di atas terlihat bahwa model memiliki jumlah kesalahan prediksi (false positive 

dan false negative) yang relatif kecil. 

3.3 Analisis Hasil Pelatihan 

Untuk menilai efektivitas program, dilakukan evaluasi melalui pre-test dan post-test. 

1. Pre-test: Peserta rata-rata hanya mampu menjawab 45% soal dengan benar. 

2. Post-test: Rata-rata jawaban benar meningkat menjadi 82%. 

Hal ini menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan sebesar 37 poin persentase. 

Tabel 2. Hasil Pre-test dan Post-test Peserta Pelatihan 

Aspek yang Dinilai Rata-rata Pre-test Rata-rata Post-test Peningkatan 

Pemahaman tentang faktor risiko 40% 85% +45% 

Pengetahuan tentang data medis 48% 80% +32% 

Pemahaman algoritma Random Forest 42% 78% +36% 

Kemampuan interpretasi hasil analisis 50% 85% +35% 

 

Gambar 2. Grafik Peningkatan Pemahaman Peserta 

 

Grafik di atas memperlihatkan adanya peningkatan signifikan di seluruh aspek yang 

dinilai. 

3.4 Pembahasan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pelatihan ini tidak hanya meningkatkan pengetahuan 

tenaga kesehatan mengenai hipertensi, tetapi juga memberikan keterampilan baru dalam 
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pengolahan data medis. Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menekankan 

pentingnya penggunaan teknologi analisis data dalam sektor kesehatan untuk meningkatkan 

akurasi deteksi penyakit kronis [5], [7], [11]. 

Namun, terdapat beberapa kendala yang teridentifikasi selama pelaksanaan. Pertama, 

sebagian peserta masih mengalami kesulitan dalam memahami konsep dasar machine learning, 

meskipun secara praktik mereka mampu menjalankan simulasi analisis data. Kedua, keterbatasan 

perangkat komputer di Puskesmas menyebabkan beberapa peserta harus berbagi laptop dengan 

rekan lainnya. 

Meskipun demikian, dampak positif dari pelatihan ini cukup besar. Tenaga kesehatan 

menjadi lebih sadar pentingnya pencatatan data medis yang rapi dan konsisten. Mereka juga 

memiliki gambaran nyata bagaimana teknologi seperti Random Forest dapat membantu dalam 

pengambilan keputusan klinis sehari-hari. 

Lebih lanjut, hasil ini menunjukkan adanya peluang untuk mengintegrasikan sistem 

berbasis machine learning dalam layanan Puskesmas, sehingga deteksi dini risiko hipertensi dapat 

dilakukan lebih cepat dan akurat. Hal ini tentunya akan mendukung program pemerintah dalam 

menekan angka prevalensi hipertensi di Indonesia, khususnya di wilayah Sumatera Utara. 

 

4. KESIMPULAN 

Penelitian pengabdian kepada masyarakat yang berfokus pada pelatihan deteksi risiko 

hipertensi dengan analisis data riwayat medis berbasis metode Random Forest di Puskesmas Kota 

Rantau Prapat telah berhasil dilaksanakan dengan baik dan memberikan manfaat nyata bagi tenaga 

kesehatan masyarakat. Berdasarkan hasil kegiatan, dapat disimpulkan bahwa pelatihan ini mampu 

meningkatkan pemahaman serta keterampilan tenaga kesehatan dalam memanfaatkan teknologi 

analisis data sebagai alat bantu dalam mendeteksi potensi risiko hipertensi secara lebih akurat. 

Peserta pelatihan mampu memahami alur kerja pre-processing data, penerapan metode Random 

Forest, serta interpretasi hasil prediksi yang dihasilkan. Hal ini menunjukkan bahwa tenaga 

kesehatan kini tidak hanya bergantung pada pemeriksaan manual semata, tetapi juga dapat 

memanfaatkan pendekatan berbasis data untuk pengambilan keputusan yang lebih tepat. 

Meskipun demikian, penelitian ini masih memiliki keterbatasan. Data yang digunakan 

masih terbatas pada sampel pasien yang tersedia di lingkungan Puskesmas Kota Rantau Prapat, 
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sehingga cakupan dan variasi data belum mencerminkan populasi yang lebih luas. Selain itu, faktor 

gaya hidup, pola makan, serta tingkat aktivitas fisik masyarakat belum sepenuhnya terintegrasi 

dalam analisis, padahal faktor-faktor tersebut juga memiliki pengaruh signifikan terhadap risiko 

hipertensi. Keterbatasan lainnya terletak pada kemampuan infrastruktur teknologi di puskesmas 

yang masih perlu ditingkatkan agar implementasi model prediksi dapat berjalan lebih optimal 

dalam jangka panjang. 

Oleh karena itu, penelitian dan pengabdian selanjutnya diharapkan dapat mengembangkan 

sistem deteksi risiko hipertensi yang lebih komprehensif dengan melibatkan data yang lebih 

bervariasi, integrasi faktor gaya hidup, serta perluasan wilayah penelitian ke berbagai puskesmas 

lainnya. Dengan pengembangan tersebut, diharapkan metode Random Forest maupun pendekatan 

machine learning lainnya dapat memberikan kontribusi yang lebih signifikan dalam meningkatkan 

kualitas layanan kesehatan preventif. Secara keseluruhan, pelatihan ini memberikan kontribusi 

penting dalam meningkatkan kapasitas tenaga kesehatan masyarakat dan diharapkan dapat menjadi 

langkah awal dalam membangun sistem kesehatan berbasis data yang lebih efektif, efisien, dan 

berkelanjutan. 
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