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ABSTRAK  

Hipertensi adalah salah satu masalah kardiovaskular yang sering terjadi pada lansia. Tekanan darah 

yang tinggi akan mengakibatkan kerusakan pembuluh darah di seluruh tubuh, kerusakan  tersebut dapat 

kita  kendalikan dengan terapi farmakologi maupun non farmakologi, salah satunya adalah senam 

ergonomik. Senam ergonomik adalah  suatu gerakan senam yang dikombinasikan dengan teknik 

pernapasan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh senam ergonomik terhadap penurunan 

tekanan darah  pada lansia  hipertensi di wilayah kerja Puskemas Sei Pancur. Desain dalam penelitian 

ini adalah One Group Time Series Design dengan mengintervensi satu kelompok saja tanpa kelompok 

pembanding. Efektifitas perlakukan senam ergonomik dinilai dengan cara membandingkan tekanan 

darah sebelum diberikan senam ergonomik dengan hasil tekanan darah setelah senam ergonomik 

minggu pertama,kedua dan ketiga. Dimana Teknik sampling yang digunakan adalah Purposive 

Sampling dengan jumlah sampel 50 responden. Pemberian sebanyak 4  kali intervensi. Analisa data 

menggunakan uji Paired T-Test dan Annova Test. Hasil penelitian menunjukkan bahwa tekanan darah 

mulai turun signifikan pada minggu ke-4, dengan nilai p = 0,00 untuk tekanan darah sistole dan 0,00 

untuk tekanan darah diastol. Kesimpulan dalam penelitian ini adalah senam ergonomik berpengaruh 

terhadap penurunan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi.  

 

Kata Kunci: Hipertensi ; Lansia ; Senam Ergonomik 

 

ABSTRACT 

Hypertension is one of the most common cardiovascular problem in elderly.  Prolonged high blood 

pressure canlead to destructionof the blood vessels throughout the body. However it can be controlled 

with pharmacology and non-pharmacology technique, one of the non-pharmacological therapy is 

ergonomic exercise. Ergonomic exercise is the gymnastic motion which is combined with breathing 

techniques. This study aimed was to know about the effect of ergonomic exercise to decreasing blood 

pressure in elderly with hypertensions in Community Health Center Sei Pancur region. The design was 

One Group Time Series, intervention given to one group only, without control group. Ergonomic 

exercise efectivity rated by comparing blood pressure pre and post exercise, during first, second, and 

third week. Sampling technique was used purposive sampling with 50 respondents. The respondents 

were given interventions four times. The data analysis used Paired T-Test and Annova Test. The results 

were shown that the blood pressure significantly decreased during fourth week, with p value: 0.00 for 

both systolic and diastolic blood pressure. As conclusions, ergonomic exercise had effect to decreasing 

blood pressure in elderly with hypertensions.  
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PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan masalah 

kardiovaskular yang sering terjadi pada 

lansia. Tekanan  darah yang tinggi dalam 

waktu lama akan menyebabkan kerusakan 

pembuluh darah di seluruh tubuh. Penelitian 

yang dilakukan di SaoPaulo didapatkan 

prevelensi hipertensi pada lansia sebesar 

70% dari jumlah populasinya. Keadaan yang 

sama juga ditemukan pada penelitian yang 

dilakukan di China, dimana pada penelitian 

tersebut hipertensi ditemukan pada 53% 

populasi lansia (Arifin, Weta & Ratnawati, 

2016). 

Badan kesehatan dunia WHO pada tahun 

2015 mengatakan sekitar 1,13 miliar orang 

di dunia mengalami hipertensi. Hal ini 

menunjukan, 1 dari 3 orang di dunia 

terdiagnosa menderita hipertensi, diantar 

data tersebut hanya 36,8% yang terkontrol 

dengan pengunaan obat-obatan anti 

hipertensi. Jumlah penderita hipertensi di 

dunia terus meningkat setiap tahunnya, 

diperkirakan pada 2025 akan ada 1,5 miliar 

orang yang mengidap hipertensi. 

Diperkirakan juga setiap tahun ada 9,4 juta 

orang meninggal akibat hipertensi yang 

disertai dengan komplikasi, (Kemenkes, 

2018). 

Data  Survei Indikator Kesehatan 

Nasional (SIRKESNAS) tahun 2016 

menyatakan bahwa jumlah penderita 

hipertensi di Indonesia dengan persentase 

pengunjung di Pos Pembinaan Trpadu 

(Posbindu) Penyakit Tidak Menular (PTM) 

dengan tekanan darah tinggi menurut jenis 

kelamin, pada laki-laki sebesar 48,6% 

sedangkan pada perempuan 43,7% . 

Sementara itu berdasarkan propinsi di 

Indonesia tingkat kejadian hipertensi 

tertinggi di Jawa Barat 65,5%, jawa Tengah 

61,6%, sedangkan propinsi Kepulauan riau 

berada pada urutan ke 14 dengan persentase 

sebesar 44,6%.(Sulistyowati, 2016). 

Pengobatan penderita hipertensi belum 

efektif karena sering menimbulkan 

kekambuhan dan menimbulkan efek 

samping yang berbahaya dalam jangka 

panjang. Terapi non farmakologis 

digunakan sebagai pelengkap untuk 

mendapatkan efek pengobatan farmakologis 

(obat anti hipertensi). Terapi non 

farmakologis terbukti dapat mengontrol dan 

mempertahankan tekanan darah agar tidak 

semakin meningkat (Hikayati, Flora R, 

2012). Salah satu terapi non farmakologis 

untuk menurunkan tekanan darah pada 

lansia adalah dengan melakukan aktifitas 

fisik. Aktifitas fisik yang bagus dilakukan 

lansia adalah olahraga, namun tidak semua 

olahraga baik dilakukan oleh lansia. Ada 

beberapa macam gerakan yang dianggap 

membahayakan saat berolahraga untuk 

lansia (Maryam, Ekasaru, Rosidawati, 

Jubaedi & Batubara, 2008). 

Senam Ergonomik adalah suatu metode 

yang praktis, efektif, efisien, dan logis dalam 

memelihara kesehatan tubuh manusia. 

Senam Ergonomik mampu mengembalikan 

dan memperbaiki posisi dan kelenturan 

sistem saraf dan aliran darah, 

memaksimalkan suplai oksigen ke otak. 

Gerakan-gerakan senam Ergonomis sesuai 

dengan kaidah-kaidah penciptaan tubuh 

yang diilhami dari gerakan shalat sehingga 

lansia mudah untuk melakukan gerakan 

senam ini (Wratsongko, 2014). 

Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisa efektifitas senam ergonomik 

terhadap penurunan tekanan darah pada 

lansia. Perbedaan penelitian ini dengan yang 

lainnnya adalah desain penelitian yang 

peneliti gunakan adalah One Group Time 

Series Design dengan mengintervensi satu 

kelompok saja tanpa kelompok pembanding. 

 

METODE PENELITIAN 
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Desain dalam penelitian ini adalah One 

Group Time Series Design dengan 

mengintervensi satu kelompok saja tanpa 

kelompok pembanding. Efektifitas 

perlakukan senam ergonomik dinilai dengan 

cara membandingkan tekanan darah 

sebelum diberikan senam ergonomik dengan 

hasil tekanan darah setelah senam 

ergonomik minggu pertama,kedua dan 

ketiga. Populasi adalah Lansia yang 

mengalami hipertensi di wilayah kerja 

Puskesmas Sei Pancur, dengan jumlah 

sampel 50 responden, kriteria sampel adalah 

semua lansia hipertensi dengan grade 1 – 2, 

Lansia hipertensi yang mampu untuk senam 

dan lansia hipertensi yang tidak 

mengkosumsi obat – obatan  farmkologi.  

sampel dipilih dengan teknik Purposive 

sampling. Alat ukur yang digunakan adalah 

sphygnomanometer digital , stetoscope. 

Data dianalisis dengan uji Paired T-Test dan 

Annova Test.. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dari penelitian yang telah dilakukan 

didapatkan hasil  sebagai berikut : 

A. Analisa Univariat 

Merupakan analisa yang digunakan 

untik mendapatkan karateristik 

responden yang meliputi usia, jenis 

kelamin dan tingkat pendidikan. 

 

 

Tabel 1. Karakteristik Responden berdasarkan Usia, Jenis Kelamin, Pendidikan di 

Puskesmas Sei PancurTahun 2019 

 

No. Karakteristik Responden f % 

1. Usia   

 a. 50-59 5 10 

 b. 60-69 35 70 

 c. 69-70 7 14 

 d. 70-80 3 6 

 Total 50 100 

2. Jenis Kelamin   

 a. Laki-laki 15 30 

 b. Perempuan 35 70 

 Total  50 100 

3. Pendidikan   

 a. Tidak Sekolah 10 20 

 SD 20 40 

 SMP 10 20 

 SMA 8 16 

 Perguruan Tinggi 2 4 

 Total  50 100 

 

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa 

persentase usia paling tinggi pada pasien 

hipertensi berada antara usia 60-69 tahun 

(70%). Berdasarkan jenis kelamin 

dijelaskan bahwa persentase penderita 

hipertensi lebih banyak diderita oleh Lansia 

perempuan yaitu sebanyak 35 orang (70%) 

dibandingkan pria. Berdasarkan tingkat 

pendidikan  kasus hipertensi lebih banyak 

terjadi pada responden dengan tingkat 

pendidikan SD sebanyak 20 orang (40%). 

 

1. Tekanan Darah Sebelum Senam 

Ergonomik 
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Tabel 2 Distribusi Frekuensi Kriteria Tekanan Darah Sebelum Senam Ergonomik 

Variabel Kriteria n f % 

Tekanan Darah Sebelum 

HT Stage II  30 60 

HT Stage I 
50 15 30 

 Tinggi   5 10 

Total   50 50 100 

Berdasarkan tabel 2, menunjukan rata-

rata  kriteria tekanan darah sebelum 

dilakukan  senam ergonomik pada 

responden dengan kategori Hipertensi 

Stage II sebanyak 30 orang (60 %), 

sementara itu responden dengan  kategori 

Hipertensi Stage I sebanyak 11 orang 

(30%), dan kriteria Tinggi sebanyak 5 

orang (10 %). 

2. Tekanan Darah Sesudah Senam Ergonomik 

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Kriteria Tekanan Darah Sesudah Senam Ergonomik 

 

Variabel Kriteria n f % 

Tekanan Darah Sesudah 

HT Stage I  22 44 

Tinggi  
50 8 16 

 Normal  20 40 

Total  50 50 100 

Berdasarkan tabel diatas, menunjukan rata-

rata  kriteria tekanan darah sesudah 

dilakukan senam pada responden dengan 

kriteria Hipertensi Stage I sebanyak 22 

orang (44%), sementara itu responden 

dengan kriteria Tinggi sebanyak 8 orang 

(16%), dan kriteria Normal sebanyak 20 

orang (40 %).  

B. Analisa Bivariat 

Merupakan analisa yang digunakan 

untuk mengetahui pengaruh senam 

ergonomik terhadap perubahan tekanan 

darah pada Lansia pasien hipertensi. 

1. Pengaruh Senam Ergonomik terhadap 

Perubahan Tekanan Darah Sistol 

Sebelum dan Sesudah Senam 

Ergonomik 
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Berdasarkan di atas rata- rata tekanan  

sistol penderita hipertensi sebelum 

pemberian  senam ergonomik adalah  

159.53 mmHg,  pada minggu pertama 

terjadi penurunan  menjadi 150.60 mmHg. 

Pada minggu kedua rata-rata tekanan sistol 

pasien hipertensi adalah 134.68 sedangkan 

pada minggu ketiga terjadi perubahan yang 

signifikan dimana tekanan sistol memiliki 

rata-rata 120.30. 

Senam ergonomik itu sendiri merupakan 

teknik senam dan  pernapasan  

untuk mengembalikan atau

 memperbaiki posisi kelenturan 

sistem saraf dan aliran darah. Apabila 

kelenturan aliran darah baik maka akan 

memudahkan pembuluh darah untuk 

mengendur dengan cepat selama jantung 

memompa darah. Pada pembuluh darah 

yang kurang elastis atau kaku akan dengan 

cepat saat jantung memompa, yang 

nantinya akan berakibat tekanan darah 

darah lebih meningkat saat jantung 

berkontraksi. 

2. Pengaruh Senam Ergonomik terhadap 

Perubahan Tekanan Diastol Sebelum 

dan Sesudah Senam Ergonomik 

Berdasarkan tabel diatas rata- rata 

tekanan diastol penderita hipertensi 

sebelum pemberian senam ergonomik 

adalah 92.34 mmHg, setelah diberikan 

senam ergonomik pada minggu 

pertama terjadi penurunan diastol 

menjadi 87.09 mmHg. Pada minggu 

kedua rata-rata tekanan diastol pasien 

hipertensi adalah 84.12 mmHg 

,sedangkan pada minggu ketiga terjadi 

perubahan yang signifikan dimana 

tekanan diastol memiliki rata- rata 

74.09, Hasil uji statistik didapatkan 

antara tekanan diastol awal sampai 

dengan minggu ketiga memiliki nilai p-

Value < 0.05 yaitu 0,00 yang berarti 

menunjukan pengaruh  antara tekanan 

diastol sebelum dan sesudah diberikan 

senam ergonomik.  

Awal Minggu I Minggu II Minggu III

Nilai rata - rata Tekanan Darah
Sistol

159,53 150,60 134,68 120,30

A
xi

s 
Ti

tl
e

Nilai rata - rata Tekanan Darah Sistol Sebelum Senam 
Ergonomik
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Senam ergonomik juga memaksimalkan 

suplai oksigen ke otak, apabila pembuluh 

darah elastis darah akan mengalir dengan 

mudah otak, sehingga otak tidak 

kekurangan oksigen dan nutrisi dan 

terhindar dari kerusakan pembuluh darah di 

otak. Senam  ergonomik pun dapat 

memaksimalkan sistem pembakaran 

salah satunya pembakaran kolestrol. 

Pembakaran kolesterol akan 

mempengaruhi tingkat LDL dalam darah 

dan meningkatkan HDL yang nantinya 

akan mengurangi   aterosklerosis yang 

menghambat aliran   darah. Gerakan yang 

terkandung dalam senam ergonomik 

merupakan gerakan yang sangat efektif, 

efisien, dan logis karena merupakan 

rangkaian gerakan shalat yang dilakukan 

manusia sejak dulu sampai saat ini 

(Wratsongko, 2014). Hal ini didukung oleh 

penelitian yang dilakukan oleh 

(Lumempouw Wungouw, & Polii, 2016) 

bahwa senam berengaruh terhadap tekanan 

darah diastolik baik 2 kali perminggu 

maupun 3 kali perminggu. Penelitian yang 

dilakukan oleh (Sundari, Suhandi, & 

Maryati, 2014), bahwa senam yang 

dilakukan selama 2 minggu juga 

berpengaruh terhadap penurunan tekanan 

darah dengan nilai p=0,008. Senam 

Ergonomik merupakan suatu metode yang 

praktis, efektif, efisien, dan logis dalam 

memelihara kesehatan tubuh manusia. 

Senam Ergonomik mampu mengembalikan 

dan memperbaiki posisi dan kelenturan 

sistem saraf dan aliran darah, 

memaksimalkan suplai oksigen ke otak 

(Shariat et al., 2018) 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dan 

pengolahan data yang telah dilakukan oleh 

peneliti mengenai Penurunan tekanan darah 

Lansia Hipertensi dengan senam ergonomic 

di wilayah kerja puskesmas Sei Pancur  

2019 dengan jumlah responden  50, 

Awal Minggu 1 Minggu 2 Minggu 3

Series 1 92,34 87,09 84,12 74,09

P- Value 0

Pengaruh Senam Ergonomik terhadap Perubahan Tekanan Darah

Diastol Sebelum dan Sesudah Senam Ergonomik
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didapatkan kesimpulan bahwa Terdapat 

Efektifitas pelaksanaan  senam ergonomik 

terhadap penurunan tekanan darah dengan 

hasil p- value 0.00 < 0.05, dimana 

perubahan tekanan darah yang signifikan 

terjadi pada minggu ketiga, baik tekanan 

darah sistolik maupun diastolik.  
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