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PENGARUH SENAM TERA TERHADAP TEKANAN DARAH
PADA LANSIA DENGAN HIPERTENSI
DI DUSUN KADIROJO 1

Desy Ayu Ramadhani?, Patria Asda?, Yuli Ernawati®
INTISARI

Latar Belakang: Hipertensi atau penyakit tekanan darah tinggi merupakan suatu
gangguan pada pembuluh darah sehingga mengakibatkan suplai oksigen dan nutrisi
berkurang. Senam tera merupakan suatu latihan yang melatih fisik, mental dan juga
dapat memperbaiki dan meningkatkan kondisi serta fungsi jantung dan peredaran
darah, serta mengontrol hipertensi.

Tujuan Penelitian: Diketahuinya pengaruh senam tera terhadap tekanan darah
pada lansia dengan hipertensi.

Metode Penelitian: Jenis penelitian ini yaitu menggunakan kuantitatif, jenis desain
yang digunakan pada penelitian ini adalah quasi eksperimen dengan one group pre
test and post test design. Tipe rancangan ini adalah mengungkapkan hubungan sebab
akibat dengan cara melibatkan satu kelompok subjek. Rancangan ini tidak
menggunakan kelompok pembanding ( kontrol ). Dilakukan di Dusun Kadirojo 1,
Purwomartani, Kalasan, Sleman, Yogyakarta dengan jumlah responden 30 lansia
dengan hipertensi.

Hasil: Terdapat pengaruh senam tera terhadap tekanan darah lansia ditandai dengan
Sistolik Pre Post Senam Tera diperoleh nilai Z=-4,785, dengan nilai Asymp. Sig.
(2-tailed) sebesar 0,000 ( <0,005 ) dan Diastolik Pre Post Senam Tera diperoleh ,
diperoleh nilai Z= -4,711, dengan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar 0,000 (
<0,005).

Kesimpulan: Dari penelitian ini menunjukkan terdapat pengaruh senam tera
terhadap tekanan darah pada lansia dengan hipertensi di dusun kadirojo 1.

Kata Kunci: Senam Tera, Hipertensi, Lansia

!Mahasiswa Prodi llmu Keperawatan STIKES Wira Husada Yogakarta
2Dosen STIKES Wira Husada Yogyakarta
3Dosen STIKES Wira Husada Yogyakarta
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THE INFLUENCE OF TERA EXERCISE ON BLOOD PRESSURE
ELDERLY WITH HYPERTENSION
IN KADIROJO 1

Desy Ayu Ramadhani?, Patria Asda?, Yuli Ernawati®

ABSTRACT

Background: Hypertension, or high blood pressure, is a disorder of the blood
vessels, resulting in a reduced supply of oxygen and nutrients. Gymnastics is an
exercise that trains the body physically and mentally and can also improve the
condition and function of the heart and blood circulation and control hypertension.
Research Objectives: To know the effect of aerobic exercise on blood pressure in
the elderly with hypertension.

Research Methods: This type of research is quantitative; the type of design used
in this study is quasi-experimental with a one-group pre-test and post-test design.
This type of design reveals a causal relationship by involving a group of subjects.
This design does not use a comparison group (control). It was carried out in
Kadirojo 1, Purwomartani, Kalasan, Sleman, and Yogyakarta with 30 elderly
respondents with hypertension.

Results: There is an effect of tera exercise on elderly blood pressure marked by
pre-post systolic tera exercise, Z = -4.785, with an asymptotic value. Sig. (2-tailed)
of 0.000 (<0.005) and Diastolic Pre-Post Gymnastics Tera obtained, Z value = -
4.711, with Asymp value Sig. (2-tailed) of 0.000 (<0.005)

Conclusion: From this study, it shows that there is an effect of tera gymnastics on
blood pressure in the elderly with hypertension in Kadirojo 1.

Keywords: Tera Gymnastics, Hypertension, Elderly

IStudent of the Nursing Science Study Program at STIKES Wira Husada
Yogakarta
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Hipertensi atau penyakit tekanan darah tinggi merupakan suatu
gangguan pada pembuluh darah sehingga mengakibatkan suplai oksigen
dan nutrisi berkurang. Kondisi ini menyebabkan tekanan darah di arteri
meningkat dan jantung harus bekerja lebih keras untuk memenuhi
kebutuhan tersebut. Hipertensi merupakan penyakit yang banyak tidak
menimbulkan gejala khas sehingga sering tidak terdiagnosis dalam waktu
yang lama (Sitinjak et al., 2022).

Hipertensi jika dibiarkan dapat berkembang menjadi penyakit gagal
jantung kronik, stroke, serta pengecilan volume otak, sehingga kemampuan
fungsi kokgnitif dan intelektual seorang penderita hipertensi akan
berkurang. Dampak dari hipertensi dalam jangka Panjang juga dapat
menyebabkan kematian (Khomarun, 2014 dalam Putri Yulianti & Aminah,
2022) . Hipertensi membuka peluang 12 kali lebih besar dari penderitanya
untuk menderita stroke dan 6 kali lebih besar untuk mengalami serangan
jantung dan berisiko mengalami gagal ginjal, dan 5 kali lebih besar
kemungkinan mengalami gagal jantung. Sekitar 69% pasien serangan
jantung, 77% pasien stroke, dan 74% Congestive Heart Failure (CHF)
menderita hipertensi dengan tekanan darah >140/90 mmHg ( Putri Yulianti
& Aminah, 2022) . Hipertensi menyebabkan kematian pada 45% penderita
penyakit jantung dan 51% kematian pada penderita stroke (Supriyanto,
2019 dalam Putri Yulianti & Aminah, 2022).

Menurut WHO prevalensi hipertensi meningkat dengan
bertambahnya usia, denganrentang usia 7,5% 18-39 tahun, 33,2% 40-59
tahun dan 60 tahun sebesar 63,1%, dengan peningkatan yang signifikan
terlihat di negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah (Segita,
2022) . Menurut data laporan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas, 2018),

menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi di Indonesia sebesar 34,1%.



Prevalensi hipertensi di Indonesia cenderung meningkat seiring
bertambahnya usia, yaitu prevalensi hipertensi pada kelompok usia 55-
64 tahun sebesar 45,9%; usia 65-74 tahun sebesar 57,6%; dan kelompok
usia >75 tahun sebesar 63,8% (Kemenkes RI, 2019). Di Indonesia,
prevalensi hipertensi sebesar 34,11% serta menjadi pendorong penyakit
jantung koroner pada posisi pertama. Kasus hipertensi di Provinsi DIY
tahun 2020 menempati posisi pertama nasional dengan total kasus sebesar
184.738 kasus. Prevalensi hipertensi Kota Yogyakarta menurut Riskesdas
2018 sebesar 16,02%. Menurut Dinas Kesehatan DIY, Kota Yogyakarta
menempati urutan keempatdengan kasus hipertensi tertinggi di Indonesia
(Promkes, 2023).

Rekomendasi  manajemen  hipertensi  menurut  Canadian
Hypertension Education Program (2014) yaitu: modifikasi perilaku hidup
sehat, kurangi berat badan, kurangi konsumsi alkohol, manajemen diet,
pembatasan sodium, diet kalsium dan magnesium, danmenghindari stress
(Widimsky, 2016), (Taghadosi, 2017). Manajemen diri hipertensi
diharapkan untuk meningkatkan pengetahuan lansia tpada penyakit
hipertensi, memperbaiki sikap dan kepatuhan pengobatan penyakitnya.
Semuanya bisa diterapkan dengan cara pemberian edukasi pada penderita
hipertensi yang bertujuan mengurangi tekanan darah dan faktor-faktor
resiko terjadinya hipertensi. (Fernalia et al., 2019 dalam Suprayitno &
Huzaimah, 2020). Aktivitas fisik / olahraga seperti senam mampu
mendorong jantung bekerja secara optimal (Sherwood, 2005 dalam
Hernawan & Nur, 2017). Salah satu senam yang dapat dilakukan oleh lansia
adalah senam tera.

Senam tera merupakan suatu latihan yang melatih fisik, mental dan
juga dapat memperbaiki dan meningkatkan kondisi serta fungsi jantung dan
peredaran darah, serta mengontrol hipertensi (Pangaribuan & Batubara,
2022). Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Pangaribuan &
Batubara, 2022) menyatakan bahwa senam tera efektif membuat tekanan

darah pada lansia menurun dengan kejadian hipertensi di Posyandu Lansia



Kelurahan Pabelan Kartasura diperoleh hasil nilai tekanan darah
signifikan.

Penelitian yang dilakukan (Uswatul Khasanah dkk, 2020)
menunjukkan hasil nilairata-rata tekanan darah sistole sebelum diberikan
senam Tera adalah 150,67 dengan standardeviasi 10,328 dan nilai rerata
tekanan darah diastole sebelum diberikan senam Tera yaitu 96,00 dengan
standar deviasi 5,071. Hasil uji statistik dengan menggunakan uji T paired
pada data diatas didapatkan hasil nilai P value tekanan darah sistole sebelum
senamyaitu 0,000 berarti P < 0,05 dan nilai P value tekanan darah diastole
sebelum senam vyaitu 0,001. Hasil tersebut menunjukkan bahwa Ha
diterima. Ada pengaruh yang signifikan antara senam tera dengan
penurunan tekanan darah pada lansia hipertensi di Komplek Lipi RwW 010
Rawapanjang Bojong Gede dengan nilai P value tekanan darah sistole 0,000
dannilai P value tekanan darah diastole 0,00 (Khasanah & Nurjanah, 2020).

Berdasarkan data dari hasil stupen profil Kesehatan Kabupaten
Sleman, pada tahun 2022 jumlah kasus hipertensi (HT) yang mendapat
pelayanan kesehatan sesuai standar baik di puskesmas maupun faskes
swasta adalah sebanyak 91.187 orang (sesuai prevalensi HT hasil risdakes
2022). Jumlah lansia yang mengalami HT di Kecamatan Kalasan yaitu
1.606 orang. Pada tahun 2020 jumlah lansia hipertensi di 4 kelurahan yang
berada di kecamatan kalasan yaitu Kelurahan Tamanmartani 334 orang,
Kelurahan Tirtomartani 486, Kelurahan Selomartani 338, Kelurahan
Purwomartani 877. Berdasarkan hasil stupen yang diambil dari data kader
lansia di Dusun Kadirojo 1 yaitu jumlah lansia yang mengalami HT
terbanyak di Dusun Kadirojo 1 yaitu berjumlah 30 orang pada 3 bulan
terakhir.

Dari hasil wawancara pada tanggal 18 februari 2023 pada 20 orang
lansia dari 40 lansia yang hadir pada kegiatan posyandu lansia mengaku
bahwa makanan dan kurangnya olahraga bagi mereka menyebabkan
hipertensi. Biasanya mereka hanya mengkonsumsi obat — obatan saat

hipertensi kambuh, dan mereka terkadang lupa dalam mengontrol makanan



yang menyebabkan hipertensi maupun kurangnya berolahraga. Hal ini
didukung dengan kegiatan posyandu lansia di Dusun Kadirojo 1 untuk
mengatasi hipertensi meliputimengikuti posyandu rutin untuk mengecek
tekanan darah lansia tersebut dan selama mengikuti posyandu belum pernah
dilakukan senam tera, selain senam lansia tersebut biasanya hanya
melakukan olahraga seperti bersepeda secara individu. Posyandu di Dusun
Kadirojo 1 juga dilakukan rutin setiap 3 bulan sekali.

Dari hasil kajian- kajian tersebut maka peneliti tertarik untuk
meneliti pengaruh senam tera terhadap tekanan darah pada lansia dengan
Hipertensi.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang di atas maka peneliti merumuskan masalah
penelitian, apakah ada pengaruh senam tera terhadap tekanan darah pada

lansia dengan hipertensi ?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahuinya pengaruh senam tera terhadap tekanan darah pada lansia
dengan hipertensi.
2. Tujuan Khusus
a. Diketahuinya karakteristik responden berdasarkan umur, jenis
kelamin, IMT, merokok, berolahraga di Dusun Kadirojo 1.
b. Diketahuinya tekanan darah pada lansia hipertensi di Dusun
Kadirojo 1 sebelum dilakukan senam tera.
c. Diketahuinya tekanan darah pada lansia dengan hipertensi di

Dusun Kadirojo 1 setelah dilakukan senam tera.



D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan informasi dan

pengetahuan mengenaipengaruh senam tera terhadap tekanan darah

pada lansia.
2. Manfaat Praktis

a. Bagi Mahasiswa Stikes Wira Husada
Sebagai referensi mahasiswa Stikes Wira Husada mengenai
pengaruh senam teraterhadap tekanan darah pada lansia dengan
hipertensi.

b. Bagi Lansia dan Kader Posyandu Lansia di Dusun Kadirojo 1
Senam tera dapat menjadi salah satu intervensi bagi lansia
penderita hipertensi,bermanfaat bagi kader posyandu lansia.

c. Bagi Peneliti Selanjutnya
Dapat menerapkan apabila ada yang membutuhkan bantuan untuk
memberikan terapi berupa senam tera tersebut kepada lansia dengan

hipertensi.

E. Ruang Lingkup Penelitian
1. Materi
Ruang lingkup materi ini termasuk dalam materi Keperawatan Gerontik.
2. Responden
Lansia penderita hipertensi di Dusun Kadirojo 1, Sleman, Yogyakarta.
3. Tempat Penelitian
Lokasi penelitian ini dilaksanakan di Dusun Kadirojo 1, Sleman,
Yogyakarta.
4. Waktu Penelitian
Penelitian ini dilakukan pada bulan 27 Mei — 10 Juni 2023.



F. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1
Keaslian Penelitian

No. Peneliti Judul Metode Hasil Persamaan Perbedaan
1. (Khasanah Pengaruh Menggunakan Hasil penelitian ini - Responden: - Jumlah responden

&Nurjanah,  Senam Tera quasi menyebutkan Lansia - Lokasi

2020) Terhadap eksperimen bahwa adapengaruh penderita - Teknik Sampling
Penurunan dengan one yang signifikan hipertensi Penelitian
Tekanan group pretest — antara senam tera Persamaan
Darah Pada posttest dengan penurunan pada variable
Lansia design tekanan darah pada yang diteliti :
Dengan lansia hipertensi di Senam Tera
Hipertensi Komplek Lipi RW dan Tekanan

010 Rawapanjang Darah
Bojong Gede.
2. (Sitinjaket  Pengaruh Menggunak  Hasil penelitian ini Responden : - Lokasi

al., 2022) Senam Tera  an quasi menyebutkan bahwa Lansia - Pengambilan
Indonesia eksperimen a_dape;pkgaruhtyang penderita sampling Penelitian
Terhada denganone  Stgnitikan antara hipertensi
Penurungn grogp pretest ~ Senam tera dengan P - Jumigh Respondgn
Tekanan —posttest penurunan tekanan
Darah Pada  design darah pada lansia
L ansia hipertensi di Desa
Hipertensi di Pasar Melintang

Desa Pasar

Kecamatan Lubuk




Melintang Pakam.
Kecamatan
Lubuk
Pakam
3. Segita, R. Pengaruh Penelitian ini  Hasil penelitian Responden - Jumlah Responden
(2022) gember_iran (rjnenggunakan Lnehnunjukgan Ir??r?gle?ita Lokasi
enam Tera esain ahwa terdapat :
Terhadap penelitian pengaruh serF])am hipertensi - Usiaresponden
Penurunan eksperimen tera terhadap Persamaan
Tekanan semu dengan  penurunan darah pada variable
Darah Tinggi  desain One  pada yang diteliti :
Lansia group pretest  Jansia penderita Senam  Tera
Hipertensi post test hipertensi tersebut. dan Tekanan

design.

Darah




BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

. Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisa data dan pembahasan yang telah

dikemukakan pada bab IV, dapat diambil kesimpulan bahwa:

1.

Diketahuinya karakteristik responden berdasarkan umur penderita
hipertensi mayoritas 60-74 tahun, berdasarkan jenis kelamin
mayoritas penderita  hipertensi  yaitu perempuan, IMT,
mengkonsumsi obat hipertensi atau tidak, merokok atau tidak, pada
penelitian ini kebanyakan lansia sering berolah raga

Diketahuinya tekanan darah pada lansia hipertensi di Dusun
Kadirojo 1 sebelum dilakukan senam tera sistolik Q1 (155,75), Q2
(163,50), Q3 (180,25) dan tekanan darah diastolik sebelum senam
tera dengan nilai mean + Std 97,63 + 11,810.

Diketahuinya tekanan darah pada pada lansia hipertensi di Dusun
Kadirojo 1 setelah dilakukan senam tera sistolik nilai Q1 (128,75),
Q2 (134,50), Q3 (140,50) dan tekanan darah diastolic dengan nilai
Q1 (77,75), Q2 (80,00), Q3 (82,00).

. Saran

1. Bagi Mahasiswa Stikes Wira Husada

Diharapkan mahasiswa STIKES Wira Husada mampu menerapkan
senam tera ini menjadi salah satu senam untuk lansia dengan
hipertensi.

Lansia dan Kader Posyandu Lansia di Dusun Kadirojo 1
Diharapkan kader lansia mampu belajar senam tera dan memberikan
senam tera dalam intensitas 3 kali dalam seminggu bagi lansia

dengan hipertensi.



3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan dapat menerapkan apabila ada yang membutuhkan
bantuan untuk memberikan terapi berupa senam tera tersebut kepada

lansia dengan hipertensi.
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