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Abstrak 

Pengaruh Senam Lansia Terhadap Penurunan Tekanan Darah Pada Penderita Hipertensi di Desa Salu Paremang 

Selatan Kecamatan Kamanre Kabupaten Luwu Tahun 2023 Hipertensi merupakan kondisi medis dengan 

prevalensi tinggi yang dimana kasus hipertensi global diestimasi yang sebesar 22% dari total populasi dunia. 

Pada tahun 2015 diperkirakan bahwa 1 dari 4 laki-laki dan 1 dari 5 perempuan menderita hipertensi (WHO, 

2019). Berdasarkan Data yang didapatkan dari Puskesmas Kamanre di Kabupaten Luwu tahun 2022, prevalensi 

penduduk lansia berjumlah 107 orang dan diantaranya 64 orang lansia yang penderita hipertensi. Tingginya 

angka kejadian hipertensi menuntut tenaga kesehatan melakukan upaya pencegahan. Penanganan hipertensi 

pada lansia selain menggunakan pengobatan konfensional bisa juga dilakukan pengobatan nonkonfensional 

salah satunya senam lansia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui Pengaruh senam lansia terhadap 

penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di Desa Salu Paremang Selatan Kecamatan Kamanre 

Kabupaten Luwu Tahun 2023. Desain penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan 

eksperimen semu (quasy eksperiment) dengan one grup pretest posttest design. Sampel dalam penelitian ini 

adalah lansia yang berumur 45 tahun ke atas yang sebanyak 21 sampel. Hasil penelitian menunjukkan pasien 

semua kebanyakan berjenis kelamin perempuan 17 orang (81,0%) dan laki-laki 4 orang (19,0%). Rata-rata 

berusia 41-50  tahun sebanyak 14 orang (66,7%). Rata-rata tekanan darah sistolik sebelum dan sesudah 

dilakukan senam lansia menunjukkan nilai Z yakni -4,078 dan Rata-rata tekanan darah diastolik sebelum dan 

sesudah dilakukan senam lansia menunjukkan nilai Z yakni -3,375. Hal ini berdasarkan hasil uji Wilcoxon 

Signed Rank Test menunjukkan ada pengaruh senam lansia pada pasien terhadap terhadap penurunan tekanan 

darah (ρ=0,000). 

Kata Kunci : Hipertensi, Lansia, Senam Lansia 

Abstract 

The Effect of Elderly Exercise on Reducing Blood Pressure in Hypertension Sufferers in South Salu Paremang 

Village, Kamanre District, Luwu Regency in 2023." Hypertension is a medical condition with a high prevalence, 

where global hypertension cases are estimated at 22% of the total world population. In 2015 it was estimated 

that 1 in 4 men and 1 in 5 women suffered from hypertension (WHO, 2019). Based on data obtained from the 

Kamanre Community Health Center in Luwu Regency in 2022, the prevalence of the elderly population is 107 

people, of which 64 elderly people suffer from hypertension. The high incidence of hypertension requires health 

workers to take preventive measures. In addition to using conventional treatment, hypertension in the elderly 

can also be treated with non-conventional treatment, one of which is elderly exercise. The aim of this research 

is to determine the effect of elderly exercise on reducing blood pressure in hypertension sufferers in South Salu 

Paremang Village, Kamanre District, Luwu Regency in 2023. This research design uses a quantitative design 

with a (quasi-experimental) approach with a one group pretest posttest design. The sample in this study was 21 

elderly people aged 45 years and over. The results showed that most of the patients were 17 women (81.0%) and 

4 men (19.0%). The average age of 41-50 years is 14 people (66.7%). The average systolic blood pressure 

before and after elderly exercise shows a Z value of -4.078 and the average diastolic blood pressure before and 

after elderly exercise shows a Z value of -3.375. This is based on the results of the Wilcoxon Signed Rank Test 

showing that there is an effect of elderly exercise on patients on reducing blood pressure (ρ=0.000). 
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PENDAHULUAN 

Hipertensi juga biasa dikenali oleh masyarakat awam dengan sebutan “darah tinggi” karena 

kondisi ini yang memang mengindikasikan tingginya tekanan darah. Tekanan darah sendiri dapat 

dibagi menjadi tekanan sistol (tekanan di pembuluh darah saat jantung memompa darah) dan diastol 

https://issn.brin.go.id/terbit/detail/20230313490179131
https://doi.org/10.5281/zenodo.12716184
mailto:andiwadah26thn@gmail.com
mailto:nataliadatu96@gmail.com2
mailto:muh.asri2422@gmail.com3


2024 Madani : Jurnal Ilmiah Multidisipline 

 

543 | Vol. 2 No. 3   Pengaruh Senam Lansia  (A. Wardah, dkk.) 

 

(tekanan di pembuluh darah saat jantung dalam keadaan istirahat). Hipertensi ini merupakan kondisi 

ketika dimana tekanan sistol terukur ≥140 mmHg atau tekanan diastol terukur ≥90 mmHg (WHO, 

2019). 

Hipertensi merupakan kondisi medis dengan prevalensi tinggi. Kasus hipertensi global 

diestimasi yang sebesar 22% dari total populasi dunia. Sekitar 2/3 dari penderita hipertensi berasal 

dari negara ekonomi menengah ke bawah (Kemenkes, 2019). Pada tahun 2015 diperkirakan bahwa 1 

dari 4 laki-laki dan 1 dari 5 perempuan menderita hipertensi (WHO, 2019). Di Indonesia, berdasarkan 

hasil Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 didapati bahwa prevalensi hipertensi mencapai angka 34,11% 

pada penduduk >18 tahun. 

Seseorang akan lebih rentan mengalam hipertensi apabila terdapat anggota keluarga dengan 

riwayat penyakit hipertensi. Selain itu, seseorang berusia di atas 65 tahun dan mempunyai penyakit 

bawaan seperti diabetes dan gangguan ginjal juga berisiko lebih tinggi mengalami hipertensi. Faktor 

risiko hipertensi yang bisa kita kontrol dapat hadir dari pola makan yang tidak sehat, gaya hidup 

sedenter, konsumsi rokok dan alkohol, serta obesitas. (WHO, 2019). 

Menurut World Health Organization (WHO) prevalensi hipertensi di dunia mencapai 22% 

dengan prevalensi tertinggi pada daerah Afrika sebesar 27%, diikuti Mediterania Timur 26%, Asia 

Tenggara 25%, Eropa 23%, Pasifik Barat 19%, dan Amerika 18%. WHO juga memperkirakan satu di 

antara lima orang perempuan di seluruh dunia memiliki hipertensi, maksud dari peryataan di atas 

yaitu dari lima perempuan yang sehat maka terdapat 1 perempuan yang menderita penyakit hipertensi. 

Jumlah kasus hipertensi pada perempuan lebih besar dibandingkan dengan dari laki-laki (WHO, 

2019). 

Berdasarkan Data Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Selatan tahun 2020, menurut data 

Kabupaten/Kota pravelensi hipertensi tertinggi terdapat di Kota Makassar sebanyak 290,247 kasus, 

kemudian Kabupaten Bone tertinggi kedua sebanyak 158,516 kasus, dan tertinggi ketiga Kabupaten 

Gowa sebanyak 157,221 kasus, dan prevalensi terendah di Kabupaten Barru sebanyak 1.500 kasus 

(Dinkes Sulsel, 2020). 

Penyakit Tidak Menular (PTM) di kabupaten Luwu didominasi oleh hipertensi. Penyakit ini 

tetap menjadi teratas dalam empat tahun terakhir. Pada tahun 2021, penderita hipertensi mencapai 

4.077 orang dan puncaknya berada pada tahun 2019 yaitu 5.511 orang penderita (Profil Daerah 

Kabupaten Luwu, 2022). Berdasarkan Data yang didapatkan dari Puskesmas Kamanre di Kabupaten 

Luwu tahun 2022, prevalensi lansia di Kacamatan Kamanre berjumlah 880 orang penduduk yang 

dimana diantaranya lansia yang penderita hipertensi berjumlah 492 orang sedangkan data di Desa 

Salu Paremang Selatan prevalensi penduduk lansia berjumlah 107 orang dan diantaranya 64 orang 

lansia yang penderita hipertensi. 

Senam lansia merupakan olahraga ringan dan mudah dilakukan, tidak memberatkan jika 

diterapkan pada lansia. Aktifitas olahraga senam lansia membantu tubuh agar tetap bugar dan tetap 

segar karena melatih tulang tetap kuat, mendorong jantung bekerja optimal dan membantu 

menghilangkan radikal bebas yang berlebihan didalam tubuh. Senam lansia pada usia lanjut yang 

dilakukan secara rutin akan meningkatkan kebugaran fisik sehingga secara tidak langsung senam 

dapat meningkatkan fungsi jantung dan menurunkan tekanan darah serta mengurangi resiko 

penumpukan lemak pada dinding pembuluh darah sehingga terjaga elastisitasnya. Disisi lain akan 

melatih otot jantung berkontraksi sehingga kemampuan pemompaannya akan selalu terjaga (Suroto, 

2019). 

Mengingat pentingnya hal diatas, maka perlu dilakukan penelitian untuk mengetahui 

“Pengaruh senam lansia terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di Desa Salu 

Paremang Selatan Kecamatan Kamanre Kabupaten Luwu Tahun 2023”? 

 

METODE PENELITIA|N 

Desain Penelitian 

Desain penelitian ya|ng digunakan yaitu eksperimen (one-group pra|-post test design). 

Penelitian ini berupaya| untuk mengungkapkan hubungan sebab akibat dengan cara| melibatkan satu 

kelompok subjek. Kelompok subjek di observasi sebelum dilakukan intervensi, kemudian diobservasi 

lagi setelah intervensi (Nursalam, 2017) Penelitian ini memberikan intervensi kepada| responden 

dengan melakukan senam lansia| dan membandingkan sebelum dan setelah dilakukan senam lansia|. 

Rancangan penelitian ini digambarkan sebagai berikut : 
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Keterangan : 

Q1 : Sebelum dilakukan senam lansia| 

Q2 : Setelah dilakukan senam lansia| 

 X  : Intervensi senam lansia| 

 

Populasi dan Sampel Penelitian 

Populasi dalam penelitian ini, yaitu“ Jumlah lansia| penderita| hipertensi di Desa| Salu 

Paremang Selatan Kecamatan Kamanre Kabupaten Luwu Sampel penelitian dalam penelitian ini 

sebagian dari keseluruhan obyek yang diteliti dan dianggap mewakili seluruh populasi. Dengan kata, 

sampel adalah elemen-elemen populasi yang dipilih berdasarkan kemampuan mewakilinya| 

(Notoa|tmodjo, 2018). Pengambilan sampel di dalam penelitian ini adalah responden yang diambil 

berdasarkan kriteria| dari populasi yang telah menandatangani informed consent. Adapun kriteria| 

sampel dalam penelitian ini adalah sebagai berikut ; warga yang berumur 45 ta|hun ke atas, lansia 

yang bersedia jadi responden, penduduk lansia yang mengikuti senam sebanyak tiga kali. 

            Penentuan sampel menggunakan teknik sampling jenis Insidental/Accidental sampling adalah 

teknik penentuan sempel berdasarkan kebetulan, yaitu siapa| saja| pasien atau klien yang secara| 

kebetulan bertemu dengan peneliti dapat digunakan sebagai sampel, bila| dipandang orang yang 

kebetulan ditemui itu cocok sebagai sumber data| (Sugiono:2019:124).  

 

HASIL  

Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

 Penelitia|n ini di la|kuka|n di Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre 

Ka|bupa|ten Luwu. Dima|na| Desa| ini terdiri da|ri 4 dusun Pa|rema|ng, Dusun Sa|ba|ngpa|ru, Dusun 

Toa|ngka|ja|ng da|n Dusun Pa|ngeba|ra|ng. Denga|n jumla|h penduduk seba|nya|k 1.769 jiwa|, 

Perempua|n seba|nya|k 901 jiwa| da|n la|ki-la|ki seba|nya|k 868 jiwa|. Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n 

mempunya|i lua|s loka|si 11506,602 (km). 

Karakteristik responden berdasarka|n jenis Kelamin 

Ta|bel 1. Karakteristik responden berda|sa|rka|n jenis kela|min di Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n 

Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten Luwu 2023 

Jenis Kela|min Frekuensi % 

La|ki-la|ki 4 19,0 

Perempua|n 17 81,0 

Tota|l 21 100,0 

 

Berda|sa|rka|n Ta|bel 1 menunjukka|n ba|hwa| da|ri 21 ora|ng responden terba|nya|k di Desa| 

Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten Luwu Ta|hun 2023 ya|itu ya|ng berjenis 

kela|min perempua|n seba|nya|k 17 ora|ng (81,0%) da|n responden ya|ng pa|ling sedikit berjenis 

kela|min la|ki-la|ki terda|pa|t 4 ora|ng (19,0%). 

Ka|ra|kteristik responden berda|sa|rka|n usia| 

Ta|bel 2. Ka|ra|kteristik responden berda|sa|rka|n Usia| di Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n 

Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten Luwu 2023 

Usia| Frekuensi % 

41-50 14 66,7 

51-60 6 28,6 

>60 1 4,8 

Tota|l 21 100,0 

 

Berda|sa|rka|n ta|bel 2 menunjukka|n ba|hwa| jumla|h responden ya|ng terba|nya|k ya|itu berusia| 41-50 

ta|hun seba|nya|k 14 ora|ng (66.7%), responden ya|ng berusia| 51-60 ta|hun seba|nya|k 6 ora|ng 

(28,6%) da|n responden ya|ng pa|ling sedikit berusia| >60 ta|hun ya|itu 1 ora|ng (4,82%). 

 

 

Q2 Q1 



2024 Madani : Jurnal Ilmiah Multidisipline 

 

545 | Vol. 2 No. 3   Pengaruh Senam Lansia  (A. Wardah, dkk.) 

 

Variabel ya|ng teliti 

a. A|na|lisa Univariat 

Va|ria|bel teka|na|n da|ra|h sistolik pa|da| la|nsia| penderita| Hipertensi sebelum da|n setela|h 

dila|kuka|n sena|m la|nsia| 

Ha|sil penelitia|n ini menunjukka|n distribusi frekuensi responden menurut teka|na|n da|ra|h sistolik 

pa|da| la|nsia| sebelum da|n sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| setela|h dika|tegorika|n terliha|t da|la|m 

ta|bel berikut ini. 

Ta|bel 3. Distribusi teka|na|n da|ra|h sistolik pa|da| la|nsia| penderita| hipertensi sebelum da|n setela|h 

dila|kuka|n sena|m la|nsia| di Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten 

Luwu Ta|hun 2023 

Teka|na|n da|ra|h 

sistolik 
Mea|n Media|n Min-Ma|ks 

Sebelum sena|m 147,86 150,00 140-160 

Setela|h sena|m 137,38 135,00 130-150 

 

Berda|sa|rka|n da|ta| pa|da| ta|bel 3 dia|ta|s da|pa|t diliha|t ba|hwa| ra|ta|-ra|ta| 
teka|na|n da|ra|h sistolik pa|da| la|nsia| sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r  147,86 
denga|n skor media|n sebesa|r 150,00 da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sebelum 
dila|kuka|n sena|m la|nsia| terenda|h a|da|la|h 140 da|n skor tertinggi a|da|la|h 160. 
Seda|ngka|n ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik pa|da| la|nsia| setela|h dila|kuka|n sena|m 
la|nsia| sebesa|r 137,38 denga|n skor media|n sebesa|r 135,00 da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n 
da|ra|h sistolik sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| terenda|h a|da|la|h 130 da|n skor tertinggi 

a|da|la|h 150. 

 

Va|ria|bel teka|na|n da|ra|h dia|stolik pa|da| la|nsia| penderita| Hipertensi sebelum da|n setela|h 

dila|kuka|n sena|m la|nsia| 

Ha|sil penelitia|n ini menunjukka|n distribusi frekuensi responden menurut teka|na|n da|ra|h 

dia|stolik pa|da| la|nsia| sebelum da|n sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| setela|h dika|tegorika|n 

terliha|t da|la|m ta|bel berikut ini. 

Ta|bel 4. Distribusi teka|na|n da|ra|h dia|stolik pa|da| la|nsia| penderita| hipertensi sebelum da|n setela|h 

dila|kuka|n sena|m la|nsia| di Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten 

Luwu Ta|hun 2023 

Teka|na|n da|ra|h 

dia|stolik 
Mea|n Media|n Min-Ma|ks 

Sebelum sena|m 85,00 85,00 80-95 

Setela|h sena|m 77,86 80,00 60-90 

 

Berda|sa|rka|n da|ta| pa|da| ta|bel 4 dia|ta|s da|pa|t diliha|t ba|hwa| ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h 

dia|stolik pa|da| la|nsia| sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r  85,00 denga|n skor media|n 

sebesa|r 85,00 da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| 

terenda|h a|da|la|h 80 da|n skor tertinggi a|da|la|h 95. Seda|ngka|n ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h dia|stolik 

pa|da| la|nsia| setela|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r 77,86 denga|n skor media|n sebesa|r 80,00 

da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| terenda|h a|da|la|h 60 

da|n skor tertinggi a|da|la|h 90. 

 

A|na|lisa| Biva|ria|t 

Tabel 5. Ha|sil Uji Wilcoxon penga|ruh sena|m la|nsia| terha|da|p penuruna|n teka|na|n da|ra|h pa|da| 

penderita| hipertensi di Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten Luwu 

Ta|hun 2023 

Teka|na|n 

da|ra|h 
Sig Z _Wilcoxon 

Sistole 0,000 -4,078 

Dia|stole 0,000 -3,375 
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Berda|sa|rka|n ta|bel 1.5 di a|ta|s menjela|ska|n ha|sil uji Wilcoxon Signed Test pa|da| teka|na|n 

da|ra|h sistolik sebelum da|n sesuda|h sena|m la|nsia| menunjukka|n nila|i Z ya|kni -4,078 da|n ρ-va|lue 

0,000 < 0,05, bera|rti Ha| diterima| ya|ng a|rtinya| a|da| penga|ruh sena|m la|nsia| terha|da|p teka|na|n 

da|ra|h sistolik pa|da| la|nsia|. Ha|sil uji Wilcoxon Signed Test pa|da| teka|na|n da|ra|h dia|stolik sebelum 

da|n sesuda|h sena|m la|nsia| menunjukka|n nila|i Z ya|kni -3,375 da|n ρ-va|lue 0,000 < 0,05, bera|rti 

Ha| diterima| ya|ng a|rtinya| a|da| penga|ruh sena|m la|nsia| terha|da|p teka|na|n da|ra|h dia|stolik pa|da| 

la|nsia|. 

 

PEMBAHASAN  

Usia| 

Berda|sa|rka|n ha|sil distribusi frekuensi usia| menunjukka|n ba|hwa| da|ri 21 responden ya|ng 

terba|nya|k ya|itu berusia| 41-50 ta|hun seba|nya|k 14 ora|ng (66.7%), responden ya|ng berusia| 51-60 

ta|hun seba|nya|k 6 ora|ng (28,6%) da|n responden ya|ng pa|ling sedikit berusia| >60 ta|hun ya|itu 1 

ora|ng (4,82%). 

Menurut World Hea|lth Orga|niza|tion (WHO), la|nsia| a|da|la|h seseora|ng ya|ng tela|h 

mema|suki usia| 60 ta|hun kea|ta|s. La|nsia| merupa|ka|n kelompok umur pa|da| ma|nusia| ya|ng tela|h 

mema|suki ta|ha|pa|n a|khir da|ri fa|se kehidupa|nnya|. Kelompok ya|ng dika|tegorika|n la|nsia| ini 

a|ka|n terja|di sua|tu proses ya|ng disebut A|ging Process a|ta|u proses penua|a|n. Seseora|ng 

dika|ta|ka|n la|nsia| ia|la|h a|pa|bila| berusia| 60 ta|hun a|ta|u lebih, ka|rena| fa|ktor tertentu tida|k da|pa|t 

memenuhi kebutuha|n da|sa|rnya| ba|ik seca|ra| ja|sma|ni, roha|ni ma|upun sosia|l (Nugroho, 2019). 

Ha|sil penelitia|n ini seja|la|n denga|n penelitia|n ya|ng dila|kuka|n oleh Sitti Zula|ika| (2022) 

menunjuka|n ba|hwa| seba|gia|n besa|r responden berusia| 50-60 ta|hun seba|nya|k 17 ora|ng (48,6%), 

usia| 60-70 ta|hun seba|nya|k 15 ora|ng (42,9%), da|n > 70 ta|hun seba|nya|k 3 ora|ng (8,6%). 

Denga|n berta|mba|hnya| umur, risiko terja|dinya| hipertensi meningka|t. Meskipun hipertensi 

bisa| terja|di pa|da| sega|la| usia|, na|mun pa|ling sering dijumpa|i pa|da| ora|ng berusia| 35 ta|hun a|ta|u 

lebih. Sebena|rnya| wa|ja|r bila| teka|na|n da|ra|h sedikit meningka|t denga|n berta|mba|hnya| umur. Ha|l 

ini diseba|bka|n oleh peruba|ha|n a|la|mi pa|da| ja|ntung, pembuluh da|ra|h da|n hormone. Teta|pi bila| 

peruba|ha|n tersebut diserta|i fa|ktor – fa|ktor la|in ma|ka| bisa| memicu terja|dinya| hipertensi (Eka|sa|ri 

et a|l., 2018). 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n, penelitia|n   terka|it da|n teori peneliti berpenda|pa|t ba|hwa| 

sema|kin berta|mba|h usia| ma|ka| sema|kin besa|r pula| resiko terja|dinya| hipertensi da|n sema|kin tua| 

usia| seseora|ng membua|t hila|ngnya| ela|stisita|s ja|ringa|n ika|t da|n penuruna|n da|la|m rela|ksa|si otot 

polos pembuluh da|ra|h ya|ng pa|da| gilira|nnya| menurunka|n kema|mpua|n da|ya| rega|ng pembuluh 

da|ra|h ha|l ini da|pa|t menyeba|bka|n peningka|ta|n na|di da|n teka|na|n sistolik da|ra|h. 

Konsekuensinya| a|orta| da|n a|rteri besa|r berkura|ng kema|mpua|nnya| da|la|m menga|komoda|si 

volume da|ra|h ya|ng dipompa| oleh ja|ntung menga|kiba|tka|n penuruna|n cura|h ja|ntung da|n 

peningka|ta|n ta|ha|na|n perifer. Sehingga| umur merupa|ka|n fa|ktor risiko ya|ng tida|k da|pa|t 

dihinda|ri da|n memiliki hubunga|n ya|ng positif terha|da|p hipertensi. Oleh seba|b itu ya|ng perlu 

dila|kuka|n ya|itu menja|ga| keta|ha|na|n fisik, mengura|ngi perila|ku berisiko seperti merokok, 

bega|da|ng, minum kopi, a|lkohol da|n perila|ku berisiko la|innya| ya|ng bia|sa| dila|kuka|n. 

Jenis Kela|min 

Berda|sa|rka|n Ta|bel 1.3 menunjukka|n ba|hwa| da|ri 21 ora|ng responden terba|nya|k di Desa| 

Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten Luwu Ta|hun 2023 ya|itu ya|ng berjenis 

kela|min perempua|n seba|nya|k 17 ora|ng (81,0%) da|n responden ya|ng pa|ling sedikit berjenis 

kela|min la|ki-la|ki terda|pa|t 4 ora|ng (19,0%). Tingginya| penya|kit hipertensi pa|da| perempua|n 

dia|kiba|tka|n bebera|pa| fa|ktor seperti penga|ruh fa|ktor hormona|l ya|itu berkura|ngnya| hormon 

estrogen pa|da| perempua|n ya|ng tela|h menga|la|mi menopa|use sehingga| memicu meningka|tnya| 

teka|na|n da|ra|h da|n dipenga|ruhi oleh fa|ktor psikologis (Melia|na|, 2021). 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n, penelitia|n terka|it da|n teori, peneliti berpenda|pa|t ba|hwa| 

perempua|n lebih domina|n ka|rena| cenderung menderita| hipertensi sa|la|h sa|tu pencetusnya| a|da|la|h 

proses menopouse ya|ng merupa|ka|n penga|ruh da|ri hormon estrogen. Berda|mpa|k pa|da| ba|da|n 

tera|sa| lema|s, sulit tidur, menstrua|si tida|k tera|tur, sa|kit kepa|la| da|n ra|mbut rontok. Penya|kit 

hipertensi pa|da| la|nsia| perempua|n dika|rena|ka|n pa|da| perempua|n meningka|t seiring denga|n 

berta|mba|hnya| usia| ya|ng ma|na| pa|da| perempua|n ma|sa| premenopa|use cenderung memiliki 
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teka|na|n da|ra|h lebih tinggi da|ripa|da| la|ki-la|ki penyeba|bnya| wa|nita| mula|i kehila|nga|n sedikit 

demi sedikit hormon estrogen ya|ng sela|ma| ini melindungi pembuluh da|ra|h da|ri kerusa|ka|n. 

Ha|sil penelitia|n ini seja|la|n denga|n penelitia|n ya|ng dila|kuka|n oleh Siti Zula|ika| (2022) 

menunjuka|n ba|hwa| seba|gia|n besa|r responden berjenis kela|min perempua|n lebih ba|nya|k da|ri 

la|ki-la|ki, ya|itu seba|nya|k 18 responden (51,6%). 

Ha|sil penelitia|n ini didukung juga| oleh penelitia|n ya|ng dila|kuka|n Cut Ra|hmia|ti*1 da|n 

Tjut Irma| Zurija|h⃰2 (2020) berda|sa|rka|n penelitia|n ya|ng dila|kuka|nnya| da|pa|t diliha|t ba|hwa| 

ma|yorita|s responden berjenis kela|min perempua|n ya|itu 78,79%. Ha|sil penelitia|n ya|ng sa|ma| juga| 

oleh Kristia|ni & Dewi, 2018 hipertensi lebih ba|nya|k terja|di pa|da| wa|nita| la|nsia| diba|ndingka|n 

la|ki-la|ki la|nsia|.  

Menurut penelitia|n Solihin et a|l., 2020 menyebutka|n da|la|m penelitia|nnya| hipertensi bisa| 

diseba|bka|n ka|rena| pekerja|a|n seperti da|la|m penelitia|n ini ma|yorita|s penderita| hipertensi a|da|la|h 

ibu ruma|h ta|ngga|. Penelitia|n ini seja|la|n denga|n penelitia|n Da|chi et a|l., 2021 mengungka|pka|n 

ma|yorita|s pekerja|a|n pa|da| penderita| hipertensi a|da|la|h buruh ta|ni. 

 

Teka|na|n Darah Sistolik pa|da| La|nsia| Sebelum da|n sesuda|h Dilakuka|n Senam Lansia| 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n ya|ng dila|kuka|n ba|hwa| dida|pa|tka|n teka|na|n da|ra|h sistolik 

pa|da| la|nsia| sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r 147,86 denga|n skor media|n sebesa|r 150,00 

da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| terenda|h a|da|la|h 

140 da|n skor tertinggi a|da|la|h 160. Seda|ngka|n ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik pa|da| la|nsia| 

setela|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r 137,38 denga|n skor media|n sebesa|r 135,00 da|n skor 

ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| terenda|h a|da|la|h 130 da|n 

skor tertinggi a|da|la|h 150. 

Hipertensi a|ta|u teka|na|n da|ra|h tinggi a|da|la|h sua|tu peningka|ta|n teka|na|n da|ra|h di 

da|la|m a|rteri. Dima|na| Hiper ya|ng a|rtinya| berebiha|n, da|n Tensi ya|ng a|rtinya| teka|na|n/tega|nga|n, 

ja|di hipertensi merupa|ka|n ga|nggua|n pa|da| sistem pereda|ra|n da|ra|h ya|ng menyeba|bka|n 

kena|ika|n teka|na|n da|ra|h dia|ta|s nila|i norma|l (Musa|kka|r & Dja|fa|r, 2021). Hipertensi menja|di 

ma|sa|la|h la|njut usia| ya|ng pa|ling sering ditemuka|n da|n menja|di fa|ktor uta|ma| stroke da|n 

penya|kit ja|ntung koroner. Lebih da|ri sepa|ruh kema|tia|n di a|ta|s usia| 60 ta|hun diseba|bka|n oleh 

penya|kit ja|ntung (Ta|riga|n, 2019). 

Penelitia|n ya|ng dila|kuka|n oleh Sa|rtika| (2020) seja|la|n, tenta|ng sena|m la|nsia| 

menurunka|n teka|na|n da|ra|h pa|da| la|nsia|, dida|pa|tka|n ha|sil penelitia|n menunjuka|n pa|da| 

kelompok intervensi ra|ta| - ra|ta| penuru na|n teka|na|n da|ra|h sistolik 21,00 mmHg, da|ri 171,50 

mmHg menja|di 150,50 mmHg, seda|ngka|n ra|ta| - ra|ta| penuruna|n teka|na|n da|ra|h dia|stolik 13,00 

mmH g , da|ri 103,00 mmHg menja|di 90,00 mmHg. 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n da|n teori ya|ng a|da| ma|ka| peneliti menyimpulka|n ba|hwa| 

sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia|, responden memiliki teka|na|n da|ra|h ya|ng ma|suk ka|tegori 

hipertensi ya|ng dima|na| perempua|n memiliki resiko peningka|ta|n teka|na|n da|ra|h a|ta|u hipertensi 

diba|ndingka|n la|ki-la|ki diseba|bka|n ka|rena| menopouse. Sa|a|t menopa|use ka|da|r estrogen da|la|m 

tubuh a|ka|n menga|la|mi penuruna|n produksi, estrogen memliki pera|n penting da|la|m da|ra|h ya|itu 

ningka|tka|n ka|da|r High Density Lipoprotein (HDL). Jika| ka|da|r HDL da|la|m da|ra|h berkura|ng 

a|ka|n menyeba|bka|n penyempita|n pembuluh da|ra|h a|kiba|tka|n lema|k sehingga| pembuluh da|ra|h 

menja|di sempit. 

Teka|na|n Da|ra|h Dia|stolik pa|da| La|nsia| Sebelum da|n sesuda|h Dila|kuka|n Sena|m La|nsia| 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n ya|ng dila|kuka|n ba|hwa| dida|pa|tka|n teka|na|n da|ra|h 

dia|stolik pa|da| la|nsia| sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r  85,00 denga|n skor media|n 

sebesa|r 85,00 da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sebelum dila|kuka|n sena|m la|nsia| 

terenda|h a|da|la|h 80 da|n skor tertinggi a|da|la|h 95. Seda|ngka|n ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h dia|stolik 

pa|da| la|nsia| setela|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| sebesa|r 77,86 denga|n skor media|n sebesa|r 80,00 

da|n skor ra|ta|-ra|ta| teka|na|n da|ra|h sistolik sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| terenda|h a|da|la|h 60 

da|n skor tertinggi a|da|la|h 90. 

Kea|da|a|n tubuh ya|ng rileks menga|kiba|tka|n pembuluh da|ra|h a|ka|n meleba|r sehingga| 

sirkula|si da|ra|h menja|di la|nca|r, teka|na|n vena| sentra|l (centra|l venous pressure, CVP) menurun, 

da|n kerja| ja|ntung menja|di optima|l. Penuruna|n CVP a|ka|n diikuti denga|n penuruna|n cura|h 

ja|ntung, da|n teka|na|n a|rteri rera|ta|. Vena| memiliki dia|meter ya|ng lebih besa|r da|ripa|da| a|rteri 
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ya|ng ekuiva|len da|n memberika|n resistensi ya|ng kecil. Oleh ka|rena| itu vena| disebut juga| 

pembuluh ka|pa|sita|ns da|n bekerja| seba|ga|i reservoir volume da|ra|h (Murtia|ningsih & Supra|yitno, 

2018). 

Penelitia|n ya|ng dila|kuka|n oleh Eviya|nti (2020), tenta|ng penga|ruh sena|m la|nsia| terha|da|p 

penuruna|n teka|na|n da|ra|h pa|da| la|nsia| , dida|pa|tka|n ha|sil nila|i ra|ta| - ra|ta| teka|na|n da|ra|h 

dia|stolik sebelum sena|m a|da|la|h 91,2 mmHg, da|n nila|i ra|ta| - ra|ta| teka|na|n da|ra|h dia|stolik 

sesuda|h sena|m a|da|la|h 89,2mmHg.  

A|ktivita|s sena|m sa|nga|t berma|nfa|a|t ba|gi pena|ta|la|ksa|na|a|n hipertensi jika| dila|kuka|n 

seca|ra| tera|tur 3x da|la|m seminggu denga|n dura|si 15-45 menit a|ka|n memberika|n efek ya|ng ba|ik 

untuk la|njut usia| penderita| hipertensi ya|itu da|pa|t meningka|tka|n permea|bilita|s pembuluh da|ra|h. 

Pa|da| sa|a|t sena|m dila|kuka|n a|ka|n memberika|n efek seperti beta| blocker ya|ng da|pa|t 

menena|ngka|n sa|ra|f simpa|tis denga|n membua|t menurunnya| a|ktivita|s sa|ra|f simpa|tis, reseptor 

hormon, da|n fungsi hormon. Menurunnya| a|ktivita|s sa|ra|f simpa|tis a|ka|n membua|t pembuluh 

da|ra|h menja|di rela|ksa|si da|n terja|di peleba|ra|n (va|sodila|ta|si) sehingga| menurunka|n ca|rdia|c 

output (cura|h ja|ntung) ya|ng pa|da| a|khirnya| a|ka|n membua|t penuruna|n teka|na|n da|ra|h 

(Widja|ya|nti et a|l., 2019). 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n da|n teori ya|ng a|da| ma|ka| peneliti menyimpulka|n ba|hwa| 

teka|na|n da|ra|h setela|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| menga|la|mi penuruna|n. sena|m la|nsia| sa|nga|t 

penting pera|na|nnya| teruta|ma| ba|gi la|nsia|, denga|n mela|kuka|n sena|m la|nsia| ma|ka| la|nsia| 

tersebut da|pa|t memperta|ha|nka|n ba|hka|n meningka|tka|n dera|ja|t keseha|ta|nnya|. Sena|m La|nsia| 

a|da|la|h ola|hra|ga| ya|ng berunsur mema|duka|n gera|k untuk mema|cu kekua|ta|n otot, perega|nga|n 

untuk meningka|tka|n kelentura|n ba|da|n da|n kontra|ksi otot-otot ba|da|n, denga|n mela|kuka|n sena|m 

la|nsia| ma|ka| da|pa|t menurunka|n teka|na|n da|ra|h. 

 

SIMPULAN 

Berda|sa|rka|n ha|sil penelitia|n da|n pemba|ha|sa|n ya|ng tela|h di ura|ika|n da|ri penelitia|n ini, 

ma|ka| da|pa|t di ta|rik kesimpula|n da|ri penelitia|n ini ba|hwa| A|da| penga|ruh penuruna|n teka|na|n 

da|ra|h pa|da| la|nsia| penderita| hipertensi sebelum da|n sesuda|h dila|kuka|n sena|m la|nsia| di Desa| 

Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n Keca|ma|ta|n Ka|ma|nre Ka|bupa|ten Luwu Ta|hun 2023 denga|n nila|i 

(ρ=0,000). 

 

SARAN 

1. Ba|gi responden (La|nsia|) 

Ha|sil penelitia|n ini da|pa|t menja|di ba|ha|n pertimba|nga|n ba|gi penderita| hipertensi untuk 

memilih pengoba|ta|n a|lterna|tif ya|ng tepa|t da|n pra|ktis da|la|m menurunka|n teka|na|n da|ra|h 

ya|ng diha|ra|pka|n kepa|da| la|nsia| da|n kelua|rga| la|nsia| untuk meningka|tka|n  kebuga|ra|n tubuh 

mela|lui pola| ola|hra|ga|. 

2. Tempa|t meneliti 

Kepa|da| piha|k tena|ga| keseha|ta|n (pustu) Desa| Sa|lu Pa|rema|ng Sela|ta|n a|ga|r lebih digia|tka|n 

da|la|m pemberia|n (Komunika|si, Informa|si da|n Eduka|si pa|da| la|nsia| mengena|i pentingnya| 

pengeta|hua|n tenta|ng kebuga|ra|n ja|sma|ni). 

3. Ba|gi institusi STIKes Da|tu Ka|ma|nre 

Diha|ra|pka|n denga|n a|da|nya| skripsi ini da|pa|t dija|dika|n referensi da|n diguna|ka|n ba|gi 

ma|ha|siswa| ya|ng a|ka|n mela|kuka|n penelitia|n sela|njutnya| untuk mempermuda|h sehingga| 

ma|ha|siswa| a|ka|n ma|mpu mengeta|hui mengena|i pembela|ja|ra|n tenta|ng penga|ruh sena|m 

la|nsia| terha|da|p penuruna|n teka|na|n da|ra|h pa|da| penderita| hipertensi. 

4. Ba|gi peneliti 

Peneliti sela|njutnya| a|ga|r diha|ra|pka|n da|pa|t mela|kuka|n penelitia|n berikutnya| tenta|ng 

hipertensi pa|da| la|nsia| denga|n mengguna|ka|n metode penelitia|n ya|ng berbeda| da|n menca|ri 

va|ria|bel la|in ya|ng lebih berva|ria|si. 
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