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ABSTRAK

Hipertensi pada lansia merupakan masalah kesehatan global yang penting yang jika tidak dikelola dengan baik dapat
menyebabkan kompliksi serius. Di Indonesia prevalensi hipertensi cenderung meningkat seiring bertambahnya usia
terutama di kalangan lansia. Penanganan hipertensi dapat dilakukan dengan terapi farmakologi dan non-farmakologi
salah satunya melalui senam hipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh modifikasi senam hipertensi
dan edukasi dengan pembagian laflet terhadap pengetahuan dan tekanan darah lansia di Program Pengelola Penyakit
Kronis (Prolanis) UPTD Puskesmas Halmahera. Metode yang digunakan adalah kuantitatif dengan desain pre-posttest.
Populasi yang digunakan adalah seluruh pasien prolanis, dengan pemilihan sampel menggunakan simple random
sampling yaitu sebanyak 20 responden. Data dikumpulkan dengan menggunakan kuesioner dengan pengukuran tekanan
darah sebelum dan sesudah intervensi senam hipertensi. Hasil penelitian mennjukkan bahwa senam hipertensi
berpengaruh signifikan terhadap penurunan tekanan darah diastolik (p=0,001), namun tidak berpengaruh signifikan
terhadap penurunan tekanan darah sistolik (p=0,130). Pemberian edukasi melalui leaflet tidak menunjukkan pengaruh
signifikan terhadap peningkatan pengetahuan lansia (p=0,398). Berdasarkan temuan ini, senam hipertensi terbukti
efektif sebagai salah satu intervensi dalam pengelolaan hipertensi pada lansia, meskipun edukasi lewat leaflet tidak
menunjuka perubahan pengetahuan yang signifikan. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribrusi dalam
pengembangan pengelolaaan hipertensi pada lansia.
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ABSTRACT

Hypertension in the elderly is an important global health problem that, if not managed properly can cause serious
complications. In Indonesia, the prevalence of hypertension tends to increase with age, especially among the elderly.
Hypertension can be treated with pharmacological and non-pharmacological therapy, one of which is through
hypertension exercise. This study aims to determine the effect of hypertension exercise modification and education by
distributing leaflets on the knowledge and blood pressure of the elderly in the Chronic Disease Management Program
(Prolanis) of the Halmahera Health Center UPTD. The method used is quantitative with a pre-posttest design. The
population used was all Prolanis patients, with sample selection using simple random sampling, namely 20 respondents.
Data were collected using a questionnaire with blood pressure measurements before and after the hypertension exercise
intervention. The results of the study showed that hypertension exercise had a significant effect on decreasing diastolic
blood pressure (p = 0.001), but did not have a significant effect on decreasing systolic blood pressure (p = 0.130).
Providing education through leaflets did not show a significant effect on increasing the knowledge of the elderly (p =
0.398). Based on these findings, hypertension exercise has been proven effective as one of the interventions in managing
hypertension in the elderly, although education through leaflets did not show significant changes in knowledge. This
study is expected to provide contributions in the development of hypertension management in the elderly.
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1. PENDAHULUAN

Lansia atau lanjur usia merujuk kepada individu yang telah berusia 60 tahun ke atas dan memiliki hak
yang setara dalam kehidupan social, kewarganegaraan, dan berbangsa sesuai dengan kententuan Undang-
Undang RI No. 13 tahun 1998. Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) kategori usia lanjut dibagi
menjadi beberapa kelompok: usia 45-60 tahun disebut paruh baya, usia 60-75 tahun disebut usia lanjut, usia
75-90 tahun disebut tua, dan usia di atas 90 tahun disebut sangat tua. Lansia termasuk dalam kelompok yang
rentan terhadap berbagai masalah kesehatan kesehatan salah satunya adalah hipertensi (Nugraheni &
Andarmoyo, 2019)

Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah kondisi kronis yang ditandai dengan peningkatan tekanan
darah dalam arteri. Tekanan darah diukur dalam millimeter air raksa (mmHg) dan terdiri dari dua angka:
tekanan sistolik (ketika jantung berkontraksi) dan tekanan darah diastolic (ketika jantung beristirahat di antara
detakan). Tekanan darah normal umumnya sekitar 120/80 mmHg, sementara hipertensi didiagnosa ketika
tekanan darah mencapai atau melebihi 130/80 mmHg (American Heart Association, 2021). Hipertensi dibagi
menjadi beberapa tahap, yakni hipertensi tahap 1, hipertensi tahap 2, dan krisis hipertensi yang masing-masing
menunjukkan tingkat keparahan berbeda. Kondisi ini sering disebut sebagai “pembunuh diam-diam” karena
tidak selalu menunjukkan gejala yang jelas, tetapi dapat menyebabkan kerusakan serius pada system
kardiovaskular, ginjal, dan organ vital lainnya dalam jangka panjang. Oleh karena itu, pemhanan tentang
hipertensi sangat krusial agar tekanan darah dapat dikelola dengan baik guna mencegah komplikasi serius,
khususnya pada lansia (Latifah & Maryati, 2018).

Perkiraan prevalensi hipertensi pada tahun 2021 adalah 128 juta untuk usia 30-79 di Negara-negara
maju dan terpusat (World Health Organization, 2021). WHO memperkirakan bahwa jurnal ini diperkirakan
akan meningkat pada menjadi 29,2% dari 2025. Dari 729 juta hipertensi yang terkena dampak, 333 juta tinggi
di Negara-negara maju, dan 639 tinggal di Negara-negara berkembang, termasuk Indonesia (Anggreini, 2023).
Tinginya insiden tekanan darah tinggi dan efek yang disebabkan oleh lansia membutuhkan peran pekerja
perawatan kesehatan untuk mencegah promosi kesehatan. Upaya hipertensi terkendali dapat dilakukan dalam
farmakologis dan non-farmakologi (Wahyuni et al., 2023). Di Indonesia, prevalensi hipertensi bervariasi,
dengan beberapa studi menunjukkan angka prevalensi antara 1,8% hingga 28,6% pada populasi yang berusia
di atas 20 tahun (Dwimawati, 2021). Berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023, prevalensi
hipertensi di Indonesia mengalami penurunan dibandingkan tahun 2018. Pada tahun 2023, prevalensi hipertensi
pada penduduk usia >18 tahun berdasarkan diagnosis dokter tercatat sebesar 8,6%, sedangkan berdasarkan
pengukuran tekanan darah mencapai 30,8%. Penelitian lain menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi di
kalangan wanita di Indonesia mencapai 50,17%, yang menunjukkan adanya resiko tinggi terkait dengan faktor-
faktor seperti kolestrol dan pola makan (Eliyanti & Hanif, 2023). Di tingkat privinsi, Jawa Tengah juga
mencatat prevalensi hipertensi yang tinggi. Dalam sebuah penelitian, disebutkan bahwa hipertensi dan diabetes
mellitus memiliki prevalensi yang cukup tinggi di kalangan lansia Jawa Tengah , yang berkontribusi terhadap
meningkatnya morbiditas dan mortalitas (Abduh, 2023).

Salah satu pendekatan untuk mengendalikan hipertensi pada lansia adalah melalui Program
Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis). Program ini merupakan suatu system pelayanan keschatan yang
proaktif dan terintegrasi, melibatkan peserta, fasilitas kesehatan, serta BPJS kesehatan. Tujuan dari prolanis
adalah untuk menjaga kesehatan peserta BPJS yang menderita penyakit kronis, sehingga mereka dapat
mencapai kualitas hidup yang lebih baik dengan biaya yang efisien. Berdasarkan buku panduan praktis
prolanis, berbagai kegiatan yang dilaksanakan seperti konsuktasi medis, edukasi peserta, pengingat melalui
SMS gateway, kunjungan rumah, aktivitas klub seperti senam, serta pemantauan kondisi kesehatan. Program
ini bertujuan untuk memastikan bahwa 75% peserta terdaftar yang mengunjungi Fasilitas Kesehatan Tingkat
Pertama (FKTP) mendapatkan hasil pemeriksaan yang baik sesuai panduan klinis khususnya untuk diabetes
tipe 2 dan hipertensi. Melalui program ini, lansia yang mengalami hipertensi diberikan edukasi menganai
pengelolaan tekanan darah dan pentingnya menjalani gaya hidup sehat, termasuk menjaga pola makan yang
baik dan rutin beraktivitas fisik (BPJS Kesehatan, 2019).

Salah satu aspek penting dari prolanis adalah edukasi dan penyuluhan mengenain pengelolaan
hipertensi. Penelitian menunjukkan bahwa penyukuhan yang efektif dapat meningkatakan pemahanan lansia
tentang penyakit mereka dan cara mengelolanya, termasuk diet yang tepat dan kepatuhan terhadap pengobatan
(Sapitri, 2023; Umizah & Chi, 2023). Misalnya, lansia di edukasi mengurangi garam dan lebih banyak
mengonsumsi buah dan sayuran yang terbukti dapat mengontrol tekanan darah (Sapitri, 2023; W. Wijayanti et
al., 2022). Selain itu, senam hipertensi juga menjadi kompone penting dalam program ini, yang tidak hanya
membantu dalam pengelolaan tekanan darah tetapi juga meningkatkan kebugran fisik secara keseluruhan
(Henirispawati, 2024; Inriani et al., 2021; Warjiman et al., 2021). Penelitian menunjukkan bahwa pendekatan
edukasi yang terstruktur dan interaktif dapat meningkatkan pemahaman pasien tentang hipertensi dan cara
pengelolaanya, termasuk melalui aktivitas fisik seperti senam hipertensi (Abdullah, 2023; Yusriana, 2023).
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Senam hipertensi adalah latihan terstruktur yang meningkatkan kebutuhan oksigen seluler, sehingga
membantu menstabilkan tekanan darah (Istiqomah et al., 2023). Senam ini menjadi metode nonfarmakologi
yang efektif untuk menurunkan tekanan darah, khususnya pada lansia. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
senam hipertensi dapat menurunkan tekanan darah sistolik dan diastolik secara signifikan (Basuki, S. and
Barnawi, 2021; Tina et al., 2021). Senam hipertensi merupakan aktivitas fisik ringan yang memiliki berbagai
manfaat fisiologis dan psikologis dalam menurunkan tekanan darah, terutama pada lansia. Latihan ini dapat
meningkatkan elastisitas pembuluh darah dengan merangsang aliran darah dan menjaga kelenturan arteri, serta
menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis yang berkaitan dengan stres melalui peningkatan hormon relaksasi
seperti endorfin. Selain itu, senam ini memperbaiki sirkulasi darah dan efisiensi kerja jantung, mengurangi
resistensi pembuluh darah perifer melalui pelepasan vasodilator alami seperti nitric oxide, serta membantu
mengontrol berat badan dan profil lipid dengan membakar lemak dan menurunkan kolesterol jahat (LDL).
Dilakukan secara rutin selama 30—45 menit dengan intensitas ringan hingga sedang, senam hipertensi juga
berkontribusi terhadap relaksasi psikologis dan peningkatan kualitas hidup melalui suasana santai dan interaksi
sosial yang positif.(Elviana et al., 2021).

Edukasi yang dilakukan bersamaan dengan senam hipertensi juga terbukti meningkatkan pengetahuan
peserta tentang penyakit ini. Dalam penelitia yang melibatkan penyuluhan dan demonstrasi senam hipertensi.
Peserta menunjukkan peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah mengikuti program tersebut (S. U.
Dewi & Nuraeni, 2022). Sejalan dengan penelitian lain bahwa kombinasi anatara edukasi dan praktik fisik
dapat memperkuat pemahaman dan kepatuhan terhadap pengelolaan hipertensi (Hidayat, 2021).

Edukasi melalui leaflet sebagai media edukasi yang memberikan informasi secara jelas dan mudah
dipahami mencakup gejala, penyebab, dan pengelolaan hipertensi (Muchtar, F., Effendy, D., Lisnawaty, L., &
Kohali, 2022). Kombinasi antara senam hipertensi dan edukasi melalui leaflet dapat memberikan dampak yang
lebih besar. Dengan memberikan informasi yang tepat dan mendorong aktivitas fisik, pasien tidak hanya
mendapatkan pengetahuan yang diperlukan untuk mengelola hipertensi tetapi juga memiliki alat praktis untuk
melakukannya. Penelitian mennjukkan bahawa pendekatan multifaset ini dapat menghasilkan perubahan
perilaku yang signifikan dalam pengelolaan hipertensi (Hidayat, 2021; Maharianingsih et al., 2018).

Pengelolaan hipertensi yang optimal tidak hanya meningkatkan kualitas hidup individu yang
terdampak tetapi juga mengurangi beban ekonomi dan sosial pada sistem perawatan kesehatan, edukasi dan
kesadaran masyarakat berperan penting dalam mendorong individu untuk memantau tekanan darah secara rutin
dan mencari saran medis yang diperlukan. Intervensi dini berbasis bukti, termasuk program senam hipertensi,
menjadi kunci dalam mencegah komplikasi jangka panjang akibat hipertensi. Dengan pendekatan terpadu yang
melibatkan pencegahan, pengobatan, dan partisipasi aktif masyarakat, diharapkan prevalensi hipertensi dapat
ditekan secara signifikan, mendukung terciptanya masyarakat yang lebih sehat dan produktif. Prevalensi
hipertensi dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti gaya hidup, pola makan yang tidak sehat, dan akses terhadap
layanan kesehatan. Oleh karena itu, program edukasi dan intervensi kesehatan yang ditujukan untuk
meningkatkan kesadaran dan pengelola hipertensi sangat penting untuk diterapkan di Puskesmas Halmahera.
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh modifikasi senam hipertensi dan edukasi dengan pembagian
laflet terhadap pengetahuan dan tekanan darah lansia di Program Pengelola Penyakit Kronis (Prolanis) UPTD
Puskesmas Halmahera

2. METODE PENELITIAN

Dalam kegiatan ini, kami menggunakan metode kuantitatif dengan desain pra-eksperimental one
group pretest-posttest. Desain ini dimulai dengan test awal (pretest), kemudian perlakuan, dan diakhiri dengan
test akhir (posttest). Kegiatan senam untuk hipertensi dan pembagian leaflet diadakan pada tanggal 7 November
2024 di aula UPTD Puskesmas Halmahera. Populasi yang terlibat adalah pasien program pengelolaan penyakit
kronis (prolanis), sebanyak 300 pasien di UPTD Puskesmas Halmahera. Pemilihan sampel dalam penelitian
ini menggunakan simple random sampling yaitu sebanyak 20 responden. Kriteria inklusi penelitian ini adalah
lansia yang terdaftar aktif di prolanis Puskesmas Halmahera, memiliki riwayat hipertensi, mengikuti seluruh
kegiatan penelitian, dan bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi penelitian ini adalah lansia mengalami
gangguan kognitif berat, fraktur, ataupun prognosis buruk. Intsrumen yang digunakan adalah kuesioner
pengetahuan tentang hipertensi serta lembar observasi yang berisi tekanan darah sebelum dan sesudah
dilakukan senam hipertensi.

Hasil penelitian disajikan secara deskriptif, dengan diagram boxplot dan table setatistik untuk
memudahkan pemahaman. Adapun alur pelaksanaan kegiatan dirancang untuk memastikan kelancaran
penelitian dan pencapaian tujuan yang telah ditetapkan. Berikut proses kegiatan penelitian yang dilakukan di
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UPTD Puskesmas Halmahera. Pada tahap pertama, peserta akan diukur tekanan darahnya (tensi awal),
kemudian diberikan kuesioner pretest yang berisi 6 pertanyaan yang harus diisi sesuai dengan pengetahuan
mereka. Setelah pengisian pretest selesai, peserta diberikan leaflet tentang hipertensi yang berisikan tentang
definisi, penyebab, hal-hal yang harus diperhatikan, tanda dan gejala, komplikasi, cara mengontrol tekanan
darah, serta langkah-langkah senam hipertensi. Leaflet ini untuk menambah wawasan mengenai penyakit
hipertensi. Kegiatan dianjutkan dengan senam hipertensi yang bertujuan meningkatkan kebugaran dan
mendukung pengelolaan tekanan darah. Setelah senam selesai, peserta diberikan kuesioner posttest yang berisi
pertanyaan yang sama. Peserta diharapkan mengisi kuesioner posttst berdasarkan pengetahuan yang diperoleh
setelah membaa leaflet dan mengikuti senam hipertensi. Setelah mengisi kuesioner, responden diukur tekanan
darah untuk hasil posttest. Data yang dikumpulkan dianalisis dengan SPSS. Sebelum pengujian hipotesis,
dilakukan uji normalitas menggunakan metode Shapiro wilk karena jumlah sampel kurang dari 50. Hasil uji
normalitas dari salah satu variable memiliki nilai p value < 0,05 maka dapat dikatakan tidak berdistribusi
normal. Sehingga, uji statistik yang digunakan adalah uji alternatif non-parametrik yaitu uji Wilcoxon.

3. HASIL
3.1. Karakteristik Responden

Tabel 1. Karakteristik responden (N=20)

Karakteristik Frekuensi Persentase %

Jenis Kelamin
Laki —laki 3 15%
Perempuan 17 85%

Umur (tahun)
46-55 tahun (Lansia Awal) 10 50%
56-65 tahun (Lansia Akhir) 7 35%
> 65 (Manula) 3 15%

Hasil dari tabel 1 menunjukkan bahwa 85% responden yang ikut kegiatan senam hipertensi dan
distribusi leaflet adalah perempuan. Kelompok usia terbanyak adalah 46-55 tahun, dengan 50% partisipasi.
Sementara itu, hanya 3 orang (15%) dikelompok usia di atas 65 tahun yang ikut. Temuan ini sesuai dengan
laporan badan penelitian dan pengembangan kesehatan (2022) yang menyebutkan hipertensi lebih umum pada
orang diatas 50 tahun, terutama perempuan.

3.2. Tekanan Darah Sistolik Dan Diastolik Sebelum Dan Sesudah Dilakukan Senam
Tabel 2. Tekanan Darah Sistolik Dan Diastolik Sebelum Dan Sesudah Dilakukan Senam

Variabel Tekanan Darah Min Max Mean SD
Sistolik Sebelum 102 196 140,05 27,40
Sesudah 100 172 134,55 21,85
Diastolik Sebelum 73 172 96,05 22,26
Sesudah 65 121 83,55 13,73
Sebelum 17 100 75,80 23,79
Pengetahuan — qoqy4an 50 100 7995  20.63

Tabel 2 menunjukkan perubahan tekanan darah sistolik dan diastolic setelah senam hipertensi. Rata-
rata tekanan drah sistolik sebelum senam adalah 102 mmHg dan turun menjadi 100 mmHg setelah senam.
Rata-rata tekanan darah diastolik sebelum senam adalah 73 mmHg dan turun menjadi 65 mmHg setelah senam.
Pengetahuan peserta juga meningkatkan secara signifikan, sebelum edukasi, rata-rata pengetahuan peserta
adalah 17 dan setelah edukasi meningkat menjadi 50.

Tabel 3. Uji normalitas Menggunakan Uji Shapiro Wik

p-values Keterangan
Sistole Sebelum 0,24 Tidak Normal
Sistole Sesudah 0,68 Normal
Diastole Sebelum 0,001 Tidak Normal
Diastole Sesudah 0,080 Normal
Pengetahuan Sebelum 0,12 Tidak Normal
Pengetahuan Sesudah 0,001 Tidak Normal
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Berdasrkan tabel 3, hasil uji normalitas Shapiro wik menunjukkan nilai signifikansi sebesar 0,24 pada
prettest sistole dan 0,68 pada post-test sistole. Karena salah satu variable memiliki nilai p < 0,05 data dapat
dikatakan tidak berdistribusi normal. Oleh karena itu, analisis selanjutnya menggunakan uji alternatif non-
parametrik, yaitu uji Wilcoxon. Hasil uji normalitas Shapiro wik juga menunjukkan nilai signifikansi 0,12 pada
pretest pengetahuan dan 0,001 pada posttest pengetahuan. Karena nilai p < 0,05, data tidak berdistribusi
normal, sehingga analisis dilanjutkan dengan uji alternatif non-parametrik Wilcoxon.

Tabel 4. Pengaruh Senam Terhadap Tekanan Darah Sistolik Dan Diastolik, Pengaruh Edukasi Terhadap

Pengetahuan
N Mean Rank p value

Sistole Negative rank 13 11,19 0.13

Positive rank 7 09.21 ’
Diastole Negative rank 18 10,67 0.001

Positive rank 2 00.00 ’
Pengetahuan Negative rank 3 5,17

Positive rank 6 22.04 0,398

Ties 11

Berdasarkan uji statistik menggunakan Wilcoxon, didapatkan pada tekanan darah systole terdapat 13
responden mengalami penurunan tekanan darah systole setelah sebelum intervensi, dengan rata-rata penurunan
sistole sebanyak 11,19. Dari 7 responden ada peningkatan pada tekanan darah sistole dengan rata-rata besarnya
peningkatan sistole adalah 9,21, sementara 18 responden mengalami penurunan pada tekanan darah diastole
dengan rata-rata penurunan sebanyak 10,67, dan 2 responden menunjukkan peningkatan pada tekanan darah
diastole. Pada variabel pengetahuan, 3 responden mengalami penurunan pengetahuan dengan rata-rata
penurunan sebanyak 5,17, 6 responden menunjukkan peningkatan pengetahuan dengan rata-rata peningkatan
sebanyak 22,04, dan 11 responden tidak ada perubahan dalam pengetahuannya. Analisis menunjukkan nilai p
untuk tekanan darah sistole adalah 0.130 > 0.05 sehngga hipotesis 0 diterima dan hipotesis alternative ditolak,
menandakan tidak ada pengaruh signifikan dari senam hipertensi terhadap tekanan darah sistole. Untuk tekanan
darah diastolik nilai p yang didapat adalah 0,001 < 0,05 yang juga mengarah pada penerimaan hipotesis 0 dan
penolaka hipotesis alternatif menunjukkan tidak ada pengaruh signifikam dari edukasi terhadap pengetahuan
respnden.

4. DISKUSI

Kegiatan intervensi ini dilaksankan satu kali pertemuan, dimana senam hipertensi dilakukan dalam
sesi program pengelolaan penyakit kronis (prolanis) yang dihadiri oleh peserta prolanis UPTD Puskesmas
Halmahera, Semarang. Pelaksanan intervensi ditunjukan kepada kelompok umur yang beresiko hipertensi,
yaitu 46 tahun sampai > 65 tahun. Senam hipertensi ini bertujuan meningkatan kesadaran peserta prolanis akan
pentingnya senam bagi kesehatan. Berdasarkan laporan kementrian kesehatan Republik Indonesi (2023),
senam hipertensi termasuk salah satu bentuk olahraga yang direkomendasikan untuk mendukung pengelolaan
hipertensi. Kegiatan berlangsung pada tanggal 7 November 2024, pukul 08.00-11.00 WIB di aula Puskesmas
Halmahera, dengan dihadiri sejumlah tenaga kesehatan puskesmas dan 20 peserta prolanis.

Berdasarakan hasil penelitian mengenai karakteristik responden berdasarakan usia, kegiatan
intervensi ini dilaksanakan dalam satu kali pertemuan dan senam hipertensi menunjukkan bahwa responden
terbanyak berusia 46-55 tahun dengan persentase mencapai 50%. Hipertensi atau tekanan darah tinggi kini
menjadi masalah kesehatan yang semakin meningkat, terutama di kalangan individu berusia 46-55 tahun. Pada
kelompok usia ini, prevalensi hipertensi cenderung signifikan, dengan data yang menunjukkan bahwa sekitar
34,1% dari pipulasi dewasa di Indonesia menderita hipertensi dan angka tersebut meningkat setiap tahunnya
(Anas Dwi Yulinar Burhan et al., 2020; Siti Nursofiati et al., 2023). Penelitian juga mengungkapkan bahwa
individu yang berusia di atas 35 tahun memiliki resiko tiga kali lebih tinggi untuk mengalami hipertensi
dibandingkan dengan mereka yang lebih muda (Rachmawati et al., 2021). Selain itu, gaya hidup tidak sehat
seperti pola makan yang tinggi dan rendah aktivitas fisik juga berkontribusi pada meningkatnya resiko
hipertensi pada kelompok usia ini (Anas Dwi Yulinar Burhan et al., 2020; Handayani, 2023; Lubis et al., 2024).
Seiring bertambahnya usia, faktor-faktor penyakit lainnya juga muncul, dan usia yang lebih lanjut berpengaruh
pada penurunan kesehatan, dengan penurunan system imun yang mempengaruhi kemampuan tubuh dalam

menangani penyakit, termasuk hipertensi (Nuraeni, 2019).
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Dalam penelitiannya, (Warjiman et al., 2021) menyatakan bahwa usia memiliki pengaruh besar
terhadap hipertensi, karena semakin bertambah usia semakin tinggi pula terkena hipertensi. Hal ini sering
dipengaruhi oleh penrubahan alami dalam tubuh yang berdampak pembuluh darah, dan hormon. Dalam
penelitian tersebut, mayoritas responden adalah perempuan, dengan proporsi 85% perempuan dan 15% laki-
laki. Temuan ini sejalan ini dengan penelitian (E. S. Wijayanti et al., 2023), yang menunjukkan bahwa
hipertensi lebih banyak dialami oleh perempuan dengan proporsi mencapai 72,2%. Penelitian tersebut juga
mendukung temuan bahwa perempuan pasca-menopause memiliki resiko hipertensi yang lebih tinggi, terutama
di usia di atas 60 tahun (Azizah, M., Dhewi, S., & Anwary, 2023; Novendy et al., 2022). Hipertensi lebih sering
terjadi pada perempuan dibandingkan laki-laki, karena penurunan kadar hormon estrogen yang berfungsi
melindungi pembuluh darah, yang meningkatkan resiko hipertensi pada perempuan (Azizah, M., Dhewi, S., &
Anwary, 2023; Mahfudhoh, 2023; Sekar Siwi et al., 2020).

Hasil penelitian menujukkan bahwa setelah dilakukan intervensi senam hipertensi, tekanan darah
sistolik turun dari rata-rata 140,05 mmHg menjadi 134,55 mmHg, sementara tekanan darah diastolik turun dari
rata-rata 96,05 mmHg menjadi 83,55 mmHg. Senam merupakan salah satu metode non-obat untuk mengatasi
tekanan darah tinggi. Olahraga dapat membantu lansia dengan hipertensi menurunkan tekanan darah mereka
(Isnaini Herawati, 2019; Riansyah, 2019). Senam hipertensi bertujuan untuk meningkatkan aliran darah dan ke
otot-otot, khususnya otot jantung. Aktivitas fisik ini mendorong jantung bekerja lebih efisien, yang dapat
mengurangi resistansi pembuluh darah dan menurunkan tekanan darah (Mua et al., 2022; Rizka et al., 2022;
Tambunan et al., 2023). Senam hipertensi terbukti dapat menurunkan tekanan darah sistolik dan diastolik
secara signifikan, dengan penurunan rata-rata sekitar 3-5 mmHg (Herrod, 2022). Dengan meningkatkan
kapasitas jantung dan sirkulasi, senam hipertensi membantu mengurangi beban kerja jantung yang sangat
penting bagi lansia yang rentan terhadap penyakit kardiovaskular (Harmilah et al., 2021).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Puskesmas Halmahera pada 9 responden sebelum diberi
senam hipertensi, sebagian besar mengalami hipertensi pada kategori derajat 1. Menurut (Lubis et al., 2024),
faktor resiko hipertensi dibagi 2 jenis, yaitu factor yang dapat diubah dan yang tidak dapat diubah. Faktor yang
dapat diubah meliputi konsumsi garam berlebihan, kadar kolestrol tinggi, konsumsi kopi, konsumsi alkohol,
obesitas, dan kurangnya aktivitas fisik. Sedangkan faktor yang tidak dapat diubah meliputi faktor genetik, jenis
kelamin, dan usia. Pada penelitian tersebut, hasil menunjukkan bahwa pada 11 responden mayoritas memeliki
tekanan darah dalam kategori normal. Diyakini bahwa ada penurunan tekanan darah pada lansia dengan
hipertensi setelah diberikan intervensi senam hipertensi selama 1 sesi dengan durasi 20 menit. Penurunan
tekanan darah ini dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk aktivitas fisik seperti senam hipertensi. Senam
hipertensi merupakan jenis olahraga yang bermanfaat bagi lansia karena dapat membantu menjaga
keseimbangan dan menurunkan tekanan darah. Penelitian oleh (Heava, 2019) menunjukkan bahwa pelaksanaan
senam hipertensi sesuai prosedur dapat membantu menurunkan tekanan darah. Selain itu, upaya
mengendalikan hipertensi juga melibatkan penghindaran stres, pengurangan konsumsi gula, dan penurunan
berat badan. Senam hipertensi merupakan salah satu bentuk olahraga yang efektif karena membantu menjaga
keseimbangan tekanan darah dan menurunkannya. Hal ini didukung oleh penelitian (Endah, 2020) yang
menyatakan bahwa senam hipertensi dapat menurunkan tekanan darah, karena saat berolahraga denyut jantung
dan pernapasan akan meningkat.

Pengelolaan hipertensi dapat dilakukan melalui terapi non-farmakologis, salah satunya dengan
oalahraga secara teratur. Hal ini sejalan dengan penelitian (Andri et al., 2019), yang menyebutkan bahwa
olaharaga dan latihan gerakan teratur dapat mengatasi masalah akibat perubahan fungsi tubuh. Mekanisme
penurunan tekanan darah setelah berolahraga terjadi karena olahraga dapar merilekskan pembuluh darah,
sehinga pembuluh darah yang melebar akan menurunkan tekanan darah, salah satu upaya pencegahan yang
dapat dilakukan untuk mengurangi risiko hipertensi adalah dengan berolahraga, seperti senam hipertensi.

Seam hipertensi bertujuan untuk melatih dan mendorong kerja jantung agar berfungsi dengan baik,
sehingga memberikan dampak positing terhadap tekanan darah. Aktivitas ini diharapkan dapat membantu
dalam pengelolaan hipertensi dengan meningkatkan permeabilitas membran pada otot yang berperan dalam
pengaturan tekanan darah. Dengan pelaksanaan secara rutin tekanan darah terkontrol dan diperbaiki.
Sebaliknya jika penderita jarang melakukan aktivitas fisik dan berolahaga, hal ini dapat mempengaruhi
efektifitas sirklasi darah. Penumpukan lemak pada dinding pembuluh darah dapat membentuk plak, yang
akhirnya menyebabkan peningkatan tekanan darah (N. N. S. A. Dewi et al., 2023).

Sebelum senam hipertensi dimulai dilakukan pretest dan pemaparan gambaran umum mengenai
hipertensi, diikuti dengan pengukuran tekanan darah awal. Setelah itu peserta mengkuti senam hipertensi.
Setelah kegiatan senam selesai, leaflet tentang senam hipentesi dibagikan, diikuti dengan pengisisian posttest
untuk mengukur pengetahuan peserta mengenai penyakit hipertensi dan manfaat senam hipertensi. Berdasrkan
penelitian (American Heart Association, 2021), pemberan edukasi melalui media leaflet dan senam hipertensi
terbukti efektif meningkatkan pengetahuan serta kesadaran peserta tentang pentingnya pengelolaa hipertensi.
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Pengukuran tekanan darah akhir juga dilakukan untuk mengevaluasi efektifitas senam dalam mneurunkan
tekanan darah.

Berdasarkan hasil penelitian, ditemuan adanya pengaruh senam lansia terhadap penurunan tekanan
darah diastolik pada lansia yang menderita hipertensi di posbindu Puskesmas Halmahera, Kota Semarang
dengan nilai (P value 0,001). Temuan ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Idzhar, 2017), yang
juga menunjukkan adantya pengaruh senam lansia terhadap tekanan darah. Rata-rata tekanan darah diastolik
turun dari 86,81 mmHg sebelum senam menjadi 82,89 mmHg setelah senam dilakukan. Senam hipertensi dapat
menurunkan tekanan darah diastolik karena aktivitas fisik yang teratur seperti senam membantu meningkatkan
sirkulasi darah dan jantung. Selama senam otot-otot tubuh bergerak dan membutuhkan lebih banyak oksigen
sehingga jantung memompa lebih efisien. Proses ini dapat mengurangi kekakuan pembulh darah dan
meningkatkan elastisitas arteri yang pada gilirannya menurunkan resistensi pembuluh darah. Penurunan
resistensi ini berkontribusi pada penurunan tekanan darah diastolik, yaitu tekanan saat jantung beristirahat
diantara detakannya. Selain itu, senam dapat meningkatkan kebugaran kardioresporatori, menurunkan berat
badan, dan mengurangi stes, dan berperan dalam pengendalian tekanan darah. Jika dilakukan secara rutin
senam dapat menjadi bagian penting dalam pengelolaan manajemen hipertensi (Andri et al., 2019).

Nilai p Value tekanan darah sistolik adalah 0,130 yang lebih besar dari 0,05. Oleh karena itu, Ho
diterima dan Ha ditolak, yang berarti tidak ada pengaruh signifikan dari senam hipertensi terhadap tekanan
darah sistolik sebelum dan sesudah intervensi. Hal ini disebabkan karena penelitian hanya dilakukan dalam
satu kali pertemuan, sehingga senam hipertensi belum memberikan efek cukup besar. Kurang signifikan untuk
menurunkan tekanan darah sistole jika hanya dilakukan satu kali saja (Rasiman & Ansyah, 2020). Volume atau
intensitas latian fisik yang tidak memadahi mungkin tidak memunculkan respon fisiologis yang diperlukan
untuk mencapai penurunan tekanan darah sistolik yang signifikan. Latihan fisik dengan intensitas sedang yang
dilakukan dalam durasi terbatas mungkin tidak cukup untuk menyebabkan perubahan substansial pada tekanan
darah (Rijal et al., 2024; Susanti et al., 2022). Selain itu, beberapa penelitian menunjukkan bahwa meskipun
senam hipertensi dapat menurunkan tekanan darah diastolik, latihan fisik tersebut mungkin tidak memiliki efek
yang sama pada tekanan darah sistolik terutama pada orang dewasa yang lebih tua atau mereka yang memiliki
kondisi kesehatan tertentu (Abderrahmen, 2024).

Nilai P Value pengetahuan 0,398 > 0,05. Maka HO diterima H ditolah, hal ini artinya tidak ada
pengaruh yang signfika dari pemberian edukasi terhadap pengetahuan sebelum dan sesudah. Edukasi sering
kali tidak berpengaruh signifikan pada lansia karena beberapa faktor termasuk keterbatasan kognitig. Seiring
bertambahnya usia koma beberapa lansia mengalami penurunan fungsi kognitif, seperti kesulitan dalam
mengingat, belajar, atau berfikir kritis yang dapat mempengaruhi kemampuan mereka untuk menyrap
informasi baru dan juga keterbatasan fisik. Lansia mungkin menghadapi keterbatasan fisik seperti gangguan
penglihatan atau pendengaran, yang dapat menghalangi mereka untuk berpartisipasi dalam kegiatan edukasi
secara maksmal (Asyrofi et al., 2020). Kompleksitas dan keterbacaan isi leaflet dapat mempegaruhi
pemahaman lansia secara signifikan. Banyak penelitian menunjukkan bahwa materi edukasi harus disesuaikan
dengan tingkat literasi dan kemampuan kognitif pembaca. Jika bahasa yang digunakan dalam leaflet terlalu
rumit, hal tersebut mungkin tidak mudah diphami oleh lansia, sehingga mengakibatkan sedikit peningkatan
pengetahuan (N. N. S. A. Dewi et al., 2023; Ernawati et al., 2020; Setyoadi et al., 2023). Penelitian
menunjukkan bahwa meskipun leaflet mungkin efektif, dampaknya sering kali terbatas jika informasinya tidak
disajikan dengan jelas dan mudah dipahami (Anggraeni et al., 2020; Barton & Rathleff, 2016). Hal ini
menunjukkan bahwa desain dan isi leaflet harus dipertimbangkan secara hati-hati untuk memastikan bahwa
kebutuhan lansia dapat terpenuhi. Implikasi pada penelitian ini menunjukkan bahawa dengan penggabungan
antara edukasi dengan senam hipertensi efektif untuk meningkatkan pengetahuan dan menurunkan tekanan
darah pada lansia. Hal ini dapat dijadikan intervensi rutin di layanan primer seperti program Prolanis.
Keterbetasan penelitian ini adalah pendeknya durasi intervensi yang hanya dilakukan dalam 1 kali serta jumlah
responden yang terbatas dan hanya berasal dari satu puskesmas saja. Schingga tingkat generalisasi hasil
penelitian ke populasi kurang kuat.

5. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil studi, beberapa kesimpulan dapat ditarik sebagai efek hipertensi pada tekanan
darah, latihan sena hipertensi memiliki efek besar pada pegurangan tekanan darah diastolik, tetapi tidak ada
perubahan yang signifikan dalam tekanan darah sistolik. Setelah berpartisipasi dalam sesi latihan senam
hipertensi, responden mencatat penurunan yang signifikan dalam tekanan darah diastolik, tetapi tidak ada
peubahan signifikan dala tekanan darah sistolik. Pengaruh edukasi terhadap pengetahuan penderita hipertensi,
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pemerian edukasi mengenai hipertensi melalui leaflet tidak menunjukkan pengaruh yang signifikan terhadap
peningkatan pengetahuan responden, yang mungkin disebabkan oleh keterbatasan kognitif dan fisik pada lansia
yang dapat menghambat pemahaman dan penyerapan informasi. Namun, eduksi tetap memiliki peran penting
dalam memberikan pemahaman dasar tentang penyakit hipertensi dan pentingnya pengelolaannya karakteristik
responden, mayoritas responden dalam penelitia ini adalah perempuan dan berusia antara 46-55 tahun. Hal ini
sejalan dengan prevalensi hipertensi yang lebih tinggi pada kelompok usia di atas 45 tahun, terutama pada
perempuan. Faktor usia dan jenis kelamin mempengaruhi resiko hipertensi, dimana hipertensi lebih sering
terjadi pada lansia dan wanita. Implikasi untuk manajemen hipertensi pada lansia, senam hipertensi terbukti
bermanfaat dalam menurunkan tekanan darah diastolik dan dapat menjadi bagaian penting dalam pengelolaan
hipertensi pada lansia. Program senam hipertensi perlu dilakukan secara teratur agar dapat memberikan hasil
yang optimal dalam mengendalikan tekanan darah. Pemberian edukasi harus disesuaikan dengann kondisi fisik
dan kognitif lansia untuk meningkatkan efektivitasnya perlu dilakukan secara rutin dan bersama dengan
pendekatan lain seperti perubahan gaya hidup dan pengelolaan medis yang lebih intensif.
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