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ABSTRAK
Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE)

Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Penurunan Tekanan Darah Penderita
Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Program studi Ners, 2025

i(Xvii + 53 + Lampiran)
iPenyakit hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang menempatii
iwurutan nomor lima penyebab kematian terbanyak di Indonesia. Salah satu upaya!
yang dapat dilakukan untuk mencegah dan menekan angka kesakitan dan:
kematian adalah dengan kegiatan aktifitas fisik seperti pelaksanaan senam
prolanls Melaksanakan senam prolanis sebanyak 4 kali dengan durasi 15- 30!
imenit dan dilakukan secara rutin dapat meningkatkan Kkebugaran jasmani,
.memperba|k| sirkulasi darah, dan membantu mengontrol tekanan darah pada'
penderlta hipertensi. Tujuan penelitian ini untuk mengidentifikasi pengaruh senam:
prolanis terhadap penurunan tekanan darah penderita hipertensi. Desain penelltlan:
ini adalah pra eksperimen, pendekatan one group pre-post test desaign dengan;
teknik pengambilan sampel purposive sampling. Adapun jumlah sampel dalam:
penelitian ini sebanyak 29 responden yaitu pasien prolanis yang rutin berobat ke.
klinik Romana Tanjung Anom Medan. Instrumen penelitian yang digunakan
adalah SOP. Hasil penelitian diperoleh rerata tekanan darah sistolik sebelum:
intervensi adalah 155.69 mmHg dan diastolik 97.97 mmHg, setelah dllakukan.
lintervensi senam prolanis didapatkan hasil sistolik 137.34 dengan nilai penurunan:
118.345 mmHg dan pada tekanan darah diastolik 82.38 mmHg dengan nilai:
ipenurunan sekitar 15.586 mmHg. Analisa data menggunakan uji paired t-test;
dengan nilai p=0,001 (p=<0.05). Hal ini menunjukkan adanya pengaruh senam:
prolanis terhadap penurunan tekanan darah penderita hipertensi di Klinik Romana.
'Tanjung Anom. Diharapkan penderita hipertensi mampu melaksanakan senam!
prolanis ini secara mandiri guna mencegah timbulnya penyakit komplikasi

IKata Kunci : Senam Prolanis, Hipertensi

'Daftar Pustaka (2016-2025)
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ABSTRACT
Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE)

The effect of Prolanis Exercise on Lowering Blood Pressure in Hypertensive
Patients at Romana Tanjung Anom Clinic 2025

Nursing Study Program, 2025

i(xvii + 53 + Appendix)

iHypertension is one of the non communicable diseases that ranks fifth among the
leading causes of death in Indonesia. One of the efforts that can be made to;
:prevent and reduce morbidity and mortality rates is through physical activity such:
as prolanis exercises. Performing prolanis exercises 4 times with a duration of'
15-30 minutes and done regularly can omprove physical fitness, improve blood:!
circulation, and help control blood pressure in people with hypertension. The:
purpose of this study is to identify the effect of prolanis exercises on lowering;
blood pressure in hypertension patients. The research design is pre-experimental,
using a one-group pre-post the design with purposive sampling. The numbers oft
isamples in this study are 29 respondents, namely prolanis patients who regulary;
sought treatment at Romana Tanjung Anom Clinic Medan. The researchi
instrument used is SOP. The result of study show that the average systolic blood.
.pressure before the intervention is 155.69 mmHg and diastolic 97.97 mmHg. After:
ithe prolanis exercises intervention, the systolic blood pressure is 137.34 mmHg, a
.decrease of 18.345 mmHg, and the diastolic blood pressure is 82.38 mmHg, a
decrease of approximately 15.586 mmHg. Data analysis used a paired t-test with:
a p-value of <0.001 (p=<0.05). This indicates that prolanis exercises has an:
.effects on lowering blood pressure in hypertensive patients. It is hoped that!
hipertensive patients will be able to perform Prolanis exercises independently to:
prevent the onset of complications.

iKeyword : Prolanis Exercise, Hypertension

‘Bibliography (2016-2025)
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Hipertensi diartikan kondisi kesehatan serius, dibuktikan oleh tekana

S

darah yang meningkat dalam pembuluh darah dari yang ditoleransi. Keadaan int
b

lasanya terlihat saat mencapai lebih 140 mmHg (sistolik) dan lebih dari 9(]:

mmHg (diastolik) (WHO, 2023). Menurut Verma et al., (2021) mengatakar

1
1
4

bahwa hipertensi adalah penyakit berbahaya yang dapat menimbulkan komplikast

kardiovaskuler dan jika tidak diperhatikan atau dipantau dengan baik dan seriug

:maka dapat menyebabkan komplikasi dengan seiring berjalannya waktué

:Hipertensi penyakit jantung yang paling banyak dialami, dan Pada umumnyaj

penderita hipertensi tidak menyadari adanya gejala yang dirasakan. Oleh kareng

1
L

jtu, kondisi ini diebut silent killer (pembunuh diam-diam) sebab mampu memicy

:berbagai penyakit serius, termasuk gangguan jantung, hingga berujung padai'

kematian (Henirispawati, Ernawati, and Supriyadi 2024).

e -

Menurut Word Health Organization (WHO, 2023) Prevalensi Hipertens

secara global tercatat sebanyak 1,28 miliar dengan umur 30 hinga 79 tahun.

:Dengan kasus ini, sekitar 54% telah diagnosis, 42% sedang menjalani pengobatan

dan sekitar 21% mampu mengontrol tensinya. Sementara itu diperkirakan 46%

banyak orang yang sebenarnya menderita hipertensi tanpa disadari, mereka

'Sebenarnya memiliki kondisi tersebut. Data PAHO (2023) menggambarkan'

:beberapa wilayah Amerika memiliki prevalensi hipertensi sangat tinggi. Paraguay:

enempati posisi paling atas dengan prevalensi sebesar 56,4%, diikuti oleh

5 --

epublik Dominika, Argentina, Grenada, Jamaika dan Brasil yang masing masing

———————— -

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

1



n 2 Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

e

memiliki angka prevalensi >45% pada kelompok usia 30-79 tahun. WHO juga:

:mencatat bahwa tekanan darah tinggi ini menyebabkan kematian 10,8 juta setia

tahunnya dan sekitar 3,7% kasus kecatatan secara global (WHO, 2023).

oo

[ <

Survei kesehatan Indonesia tahun 2023, melaporkan prevalensi hipertens

masih tergolong tinggi diatas umur 15 tahun keatas menurut proporsi pendudu

ioropinsi yang terdiagnosa oleh dokter sebesar 638.178 jiwa (8,0%), sedangka

e X ___

hasil pengukuran sebesar 598.983 jiwa (30,8 %). Dari data SKI juga ditemukan

bahwa penderita hipertensi minum obat teratur 46,9%, minum obat tidak rutin

:36,4%, dan tidak minum obat 16,9% dari total 53.668 jiwa. Proporsi hipertensii

Iyang terkendali adalah sebesar 51,292 jiwa (18,9%), sedangkan yang mengalamil

disabilitas atau menjalani dengan kecacatan (stroke) sebesar 638,178 (8,3%);

ahun 2023 menurut proporsi penduduk umur diatas 15 tahun, hipertensi tertinggi'

-

F---

enunjukkan bahwa DKI Jakarta menempati urutan pertama dengan angkai:

ebesar 13,4%, disusul oleh Yogjakarta 13,0%, Sulawesi Utara 12,9%;

Kalimantan Timur 11,9%, Jawa Barat 10,7%. Di Provinsi Sumatera Utara pad

-——— -

fahun 2023, total penderita hipertensi mencapai 4,7% (BPS, 2023)j

Berdasarkan survei awal di Klinik Romana Tanjung Anom pada bulan Meii

025, tercatat bahwa jumlah penderita penyakit yang telah terdiagnosis mencapai

-y --------

1.007 orang, dari jumlah tersebut hanya sekitar 66 orang yang berhasik

'mengendalikan kondisi hipertensinya. Saat ini dari beberapa kasus yang ditangani'

:Ui Klinik Romana Tanjung Anom, kasus yang paling banyak ditangani adalah

hipertensi (Romana, 2025).

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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Menurut Word Organizatin Health (WHO, 2023) mengatakan bahwai

ipertensi dipicu oleh perubahan gaya hidup masyarakat yang semakin sedikit

-

elakukan aktivitas olahraga. Langkah yang efektif untuk mengetahui seseorang

3377

enderita hipertensi adalah dengan rutin memeriksa tekanan darahnya (Rika!

023). Faktor resiko yang dapat dimodifikasi adalah kelebihan berat badan,i

ebiasaan merokok, penggunaan alkohol, serta konsumsi garam yang berlebih,

NTTTRTTT

ingkat stres yang tidak terkendali, serta gangguan pada keseimbangan hormonal

Yanita 2022). Hipertensi menimbulkan berbagai komplikasi serius seperti stroke!

PN T T Temem m—

erusakan ginjal, pembesaran jantung, serangan jantung dan gagal jantung (DzaLi

-

nd Hodgkinson 2024).

Upaya dalam menjaga kesehatan masyarakat dapat diwujudkan melalu

e

——mg---------gy---

elayanan promotif, preventif, kuratif, serta rehabilitatif yang dilaksanakan oleh

'pemerintah, masyarakat, maupun fasilitas pelayanan kesehatan seperti rumah saki1§

Edan puskesmas. Selain itu, bagi penderita hipertensi dapat diberikan pengobatan

farmakologis maupun nonfarmakologis (Ummah 2019). Penatalaksanaan

honfarmakologis hipertensi mencakup perubahan gaya hidup, menurunkan berat

badan, membatasi garam, mengatur pola makan, berolahraga, mengurangi alcohol;

Iberhenti merokok, dan melakukan relaksaasi (Maftuha et al. 2024). Langkah yang

erlu dilakukan adalah dengan program CERDIK, antara lain melakukan

P
bemeriksaan kesehatan secara rutin, menghentikan kebiasaan merokok, menjagat'
hktivitas fisik, menerapkan pola makan seimbang, mencukupi waktu istirahat,i

erta mengelola stres dengan baik (Kamila et al. 2024).

Solusi untuk mengendalikan tensi pasien hipertensi adalah melalui kegiat

= -
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an jasmani dengan teratur, seperti olahraga fisik (senam prolanis), dimana

blahraga ini berperan penting dalam meningkatkan kesehatan tubuh, terutamd
engan memperkuat fungsi paru-paru dan jantung, memperlancar metabolisme;

-——qm---

membantu proses pembakaran lemak, serta menurunkan resiko komplikasii

:kardiovaskuler seperti penyakit jantung dan stroke (Henirispawati et al. 2024)€

:I\/Ianfaat senam prolanis tidak hanya dirasakan pada kebugaran tubuh, tetapi jug

D___

pada kesehatan jantung. Dengan jantung yang bekerja lebih optimal, peredara

ol

arah ke seleruh tubuh menjadi lebih lancar (Maulina et al. 2024).

[

Sebagai salah satu upaya dalam bidang kesehatan masyarakat, pemerintahl

elaksanakan program senam prolanis. Kegiatan ini berupa latihan jasmani

= SECTELEE

erarah dan berkesinambungan, yang dirancang khusus untuk membantu penderita

enyakit kronis dalam mempertahankan kebugaran tubuh sekaligus meningkatkan'

X TTOTTT

ualitas hidup mereka. Sebagai bagian dari program BPJS, senam prolanis:

embantu memperbaiki peredaran darah dan menekan risiko hipertensi bila

R

ilakukan secara rutin. Keberhasilan program diukur melalui capaian 75% pesert

engan hasil baik pada pemeriksaan diabetes dan hipertensi, yang sekaligu

I © S © I

mendukung pencegahan komplikasi (Sunarto, 2025).

TR 7 N « b

Dalam program pengelolaan penyakit kronis (Prolanis) terdapat beberapa

bentuk fisik, antara lain senam jantung sehat, senam kebugara (BPJS 2014) Senam

ay---

erobik Low Impact memberikan dampak positif yang luas terhadap kesehatan

ubuh. Kegiatan ini tidak hanya membantu meningkatkan fungsi jantung dan paruq:

—_—--

aru, tetapi juga berkontribusi pada peningkatan stamina, kekuatan fisik serta

TTTR T

eterampilan koordinasi gerakan pada usai lanjut. Selain itu, senam prolanis juga

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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memberikan manfaat lain berupa peningkatan daya tahan tubuh serta penurunart:

:risiko penyakit metabolik, seperti diabetes, hipertensi, dan kadar kolesterol yanql

tinggi (Ruhardi and Wildan Alfia Nugroho 2024). Biasanya, senam prolani

———-__

berlangsung selama 20-30 menit. Kegiatan ini terbagi dalam tida tahapan, yaknt

:dimulai dengan pemanasan untuk menyiapkan tubuh, dilajutnkan gerakan inti:

:bebagai bagian utama latihan, lalu diakhiri dengan pendinginan agar tubu

kembali rileks (Basuki and Barnawi 2021).

Menurut penelitian Situmorang, (2021) senam prolanis terbukti mampuy

memberikan manfaat nyata bagi penderita hipertensi, khsusnya dalam:
menurunkan tekanan darah. Hasil penenelitian tersebut menegaskan bahwa

program ini dapat menjadi salah satu alternatif intervensi nonfarmakologis yang

efektif dalam mengendalikan hipertensi. Sebanyak 189 responden diikutsertakan

dalam penelitian ini, dengan kondisi awal menunjukkan tekanan 140-190 mmHg:

(sistolik), 90-100 mmHg (Diastolik). Hasil pengukuran awal memperlihatkan rata-

rata tekanan sistolik responden berada pada angka 152,62 mmHg sebelum

dilakukan intervensi. Setelah responden mengikuti program senam Prolanig

isecara teratur, hasil pengukuran menunjukkan penurunan tekanan darah, yaknil

istolik berada pada rentang 120-170 mmHg dengan rata-rata 137,21 mmHg;
erta diastolik menurun hingga berada dalam kisaran 60-80 mmHg. Temuan

72 Sua v o i

enelitian ini memberikan bukti bahwa senam prolanis bisa diterapkan sebagaii

Iternatif upaya intervensi untuk meningkatkan kesehatan pasien dengan penyakiié

ronis. Studi yang dilakukan Zahro et al., (2020) menunjukkan bahwasannya

N T TTrTTTOT T

enam prolanis dengan metode Aerobic Low Impact sangat berpengaruh terhadap

-———n----
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e

ioenurunan tekanan darah. Dimana pada tahap awal penelitian rata-rata tekanar

Iblarah responden 162,19 mmHg, sedangkan sistoliknya mencapai 92,09 mqul

H----

ebelum dilakukan intervensi. Sesudah peserta mengikuti senam, tekanan darah

1
1
4

urun secara signifikan 155,91 mmHg (sistolik) dan 88,9 mmHg. Penurunan int

—— e — = —

'rnendeskripsikan senam prolanis membantu mengendalikan darah tinggi, sertai

:Uapat dijadikan sebagai intervensi nonfarmakologis yang aman dan bermanfaaﬂ:

bagi penderita hipertensi. Hasil penemuan ini menekankan pentignya aktivitag

fisik teratur dalam menurunkan risiko komplikasi akibat tekanan darah tinggi!

Dari penjabaran tersebut, peneliti mengalami ketertarikan untuk meneliti tentand

:“Pengaruh Senam Prolanis terhadap Penurunan Tekanan Darah Penderita

Hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025” sebagai salah satu
bentuk intervensi atau penatalaksanaan pada pasien hipertensi.

'1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka rumusan masala

dalam penelitian ini adalah “Apakah Ada Pengaruh Senam Prolanis terhada

el O .

-o---

Penurunan Tekanan Darah Penderita Hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anoml
%Tahun 20257, E
;1.3 Tujuan Penelitian
E;L3.1. Tujuan Umum
Tujuan umum penelitian ini adalah untuk menganalisis pengaruh senam:
:prolanis terhadap penurunan tekanan darah penderita hipertensi di klinik Roman

anjung Anom Tahun 2025.

Bt B
FRP P < b R
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||

3.2. Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi Tekanan Darah sebelum Intervensi Senam Prolanis
penderita hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025
2. Mengidentifikasi Tekanan Darah sesudah Intervensi Senam Prolani

Penderita pada Hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025

| & R 7 » N

1
3. Menganalisis pengaruh senam prolanis terhadap Tekanan darah penderit
Hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025

1.4 Manfaat Penelitian

':L4.1. Manfaat Teoritis

S

Temuan penelitian ini dapat dijadikan sebagai panduan dan baha

.=t - —

pengembangan pengetahuan dalam asuhan keperawatan terkai
pengelolaan aktivitas fisik untuk mengontrol tekanan darah pada penderit
hipertensi di masyarakat.

4.2. Manfaat Praktis

1. Bagi Instansi Pendidikan

SN b S

Dapat memberikan kontribusi nyata bagi instansi penelitian sebagat

Evidance basic practice dalam upaya menurunkan tekanan daraH:

penderita hipertensi yang sesuai temuan studi dan dapat dijadikan sebagaii
referensi atau bahan ajar tambahan yang relevan untuk pengembangan

kurikulum, khususnya dalam bentuk mata kuliah yang membahas

intervensi nonfarmakologis hipertensi secara komprehensif

2. Bagi Tempat penelitian

Studi ini dimaksudkan untuk menghadirkan manfaat bagi tempat penelitian;

et e R T e
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ferutama dalam upaya peningkatan kesehatan terkait penanganan hipertensi, sert

Imenjadi terapi komplementer bagi penderita hipertensi.

3. Bagi responden

[ < b I

Penelitian ini diharapkan memberikan manfaat langsung bagi responden

terutama sebagai tindakan promotif untuk menurunkan tekanan darah,:

mencegah komplikasi, serta mendorong gaya hidup sehat

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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i BAB 2 i
! TINJAUAN PUSTAKA !
2.1 Prolanis
:Q.l.l. Defenisi
Prolanis adalah program untuk meningkatkan kualitas hidup para peserteti
iJaminan Kesehatan Nasional (JKN) dari BPJS Kesehatan, yang mengidapi
:penyakit kronis dengan biaya pelayanan kesehatan yang efektif dan efisien
( Supriyanto, 2023).
i2.1.2. Tujuan
1. Prolanis bertujuan mendorong peserta penyandang penyakit kronisi
mencapai kualitas hidup optimal sesuai indikator pada pemeriksaani
penyakit Diabetes Melitus tipe 2 dan hipertensi.
2. Mendorong pasien mendapatkan fasilitas kesehatan tingkat pertama.
3. Dengan adanya prolanis diharapkan setidaknya 75% pengidap penyakii%
kronis terutama DM tipe 2 dan Hipertensi yang sudah diperiksa, memiliki:
kondisi kesehatan yang baik.
4. Dengan kondisi kesehatan yang terjaga, maka resiko terjadinya komplikasii
dapat di atasi (Supriyanto, 2023)
I 1.3. Sasaran Prolanis

Sasaran prolanis meliputi seluruh pesera BPJS penyandang penyakit

TS

kronis yaitu Diabetes Melitis tipe 1l dan penderita Hipertensi. Salah satu kegiatani

rolanis yang rutin dilakukan adalah senam yang dilakukan secara bertahap setiapi

g---

inggu pada klien penderita hipertensi (Supriyanto, 2023)

S T
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.1.4. Bentuk Pelaksanaan Prolanis

BPJS Kesehatan, (2014) menyebutkan bentuk kegiatan dalam

e O

pelaksanaan aktivitas Prolanis meliputi:

1. Konsultasi medis peserta prolanis, yaitu konsultasi disepakati bersamg

antara peserta dengan fasilitas kesehatan pengelola

2. Edukasi kelompok peserta prolanis, merupakan kegiatan untuk

meningkatkan pengetahuan kesehatan dalam upaya memulihkan penyakit

dan mencegah kambuhnya penyakit serta meningkatkan status kesehatan

bagi peserta prolanis

3. Reminder, merupakan kegiatan dalam memotivasi peserta supaya
melakukan kunjungan rutin ke fasilitas kesehatan pengelola melaluii
pengingatan jadwal konsultasi

4. Home Visit, merupakan kegiatan pelayanan kunjungan ke rumah pesert
prolanis untuk pemberian informasi/edukasi kesehatan diri dan lingkunga

bagi peserta prolanis

.2 Konsep Senam Prolanis

B 1 e |

.2.1. Pengertian Senam Prolanis

PSS s SN < b E D,

Senam prolanis merupakan salah satu program pemerintah dalam bentu

atihan jasmani aerobik (Sunarto, 2025). Prolanis adalah suatu sistem pelayanart'

>---

esehatan dan pendekatan proaktif yang dilaksanakan secara integrasi yangi

elibatkan peserta, fasilitas kesehatan dan BPJS kesehatan dalam rangkap

= ---

emeliharaan kesehatan bagdi peserta BPJS kesehatan yang menderita penyakit

Bk o it
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kesehatan bagi peserta BPJS kesehatan yang menderita penyakit kronis untu

:mencapai kualitas hidup yang optimal (BPJS 2014).

I2.2.2.

senam prolanis adalah

alam (Nova 2024), yaitu:

1.

1.

D.2.3.
:

Tujuan Senam Prolanis

> SO

Menurut Saputra 2023 dalam penelitian Nova, (2024) tujuan dilakukan

Meningkatkan aliran darah dan pasokan oksigen ke dalam otot-otot darl

rangka yang aktif khususnya otot jantung sehingga dapat menurunkan
tekanan darah. Melakukan senam teratur akan memberikan dampak yang
baik.

Senam dilakukan secara rutin dan terus menerus akan menyebabka

[ S,

pembuluh darah lebih elastis dan penurunan tekanan darah, tekanan darah

akan turun setelah melakukan olahraga

e S,

Melakukan senam secara teratur akan menurunkan tekanan darah da
mencegah terjadinya komplikasi seperti stroke, serangan jantung, gaga
ginjal, dan penyakit pembuluh darah lainnya.

Macam Macam Senam Prolanis

Senam yang termasuk dalam aktivitas Prolanis BPJS kesehatan 2015

Senam Jantung Sehat
Senam jantung merupakan jenis olahraga yang terdiri dari 12 bagian, yan
mengutamakan kapasitas jantung, gerakan otot besar, dan kelentura

sendi, sehingga tubuh dapat menerima oksigen sebanyak mungkin.

R SRR (< S
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2.

Senam bugar lansia

e S

Senam kebugaran membantu menjaga kesehatan tubuh denga
mengingkatkan fungsi jantung dan sistem peredaran darah. Aktivitas in
dapat dilakukan oleh semua lansia yang tidak mengalami gangguan fisik

Senam Osteoporosis

R I

Senam osteoporosis adalah bentuk olahraga yang melibatkan pada latihari

keseimbangan, kelenturan, dan penguatan otot. Rangkaian gerakannyagi
meliputi sesi pemanasan dan peregangan, latihan utama berupa aerobik,i
latihan beban, serta latihan keseimbangan, lalu ditutup dengari'
pendinginan dan peregangan kembali (Choirunnisa and Pudjianto 2023)

Senam aerobic low impact

Senam aerobic low impact merupakan jenis senam dengan gerakan yang
melibatkan seluruh otot tubuh, terutama otot besar, untuk merangsang:

fungsi jantung dan paru paru melalui gerakan tubuh yang terus menerus:

Gerakan dilakukan dengan satu atau dua kaki tetap menyentuh lantai dan

diiringi musik, sehingga dapat memperkuat dan mempertahankan otot otot
penopang tubuh serta membantu meningkatkan keseimbangan (Wijayaé
2025)

Manfaat Senam Prolanis

Senam prolanis dilaksanakan guna meningkatkan derajat kesehatan dan

enekan resiko penyakit tidak menular. Manfaat senam prolanis adalah untuK:

enjaga kesehatan tubuh dan mencegah penyakit kronis seperti hipertensi

iabetes melitus serta penyakit jantung (BPJS 2014). Manfaat senam ini juga

i
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ISebagai meningkatkan data tahan jantung dan paru-paru serta membakar Iemak::

Iyang berlebihan didalam tubuh, karena aktifitas gerak untuk menguatkan daﬁ:

embentuk otot dan beberapa bagian tubuh lainya termasuk pinggang, paha

5-

inggul, perut dan lain lain (Basuki and Barnawi 2021)
.2.5. Indikasi Senam Prolanis

Senam Prolanis memiliki indikasi diberikan kepada seluruh penderite\i
ipertensi dan penyandang penyakit DM tipe Il dikarenakan penyakit tersebul;i
apat ditangani ditingkat primer dan mencegah terjadinya komplikasi padaé
enyakit tersebut. Senam prolanis juga dapat diberikan kepada penderita penyakiii

ronis (BPJS 2014)

N T X T TTOTTT T ST TTTTTTTTN T T T T T

.2.6. Teknik Gerakan Senam Prolanis
dapun teknik gerakan dalam senam prolanis ini dalah sebagai berikut:
1. Jalan ditempat 2 x 8
2. Tepuk tangan kedepan dada 2 x 8
3. Tepuk ujung jari kedepan dada 2 x 8
4. Jalin tangan kedepan dada 2 x 8
5. Selang Ibu jari 2 x 8
6. Adu sisi kelingking 2 x 8
7. Adu sisi telunjuk 2 x 8
8. Ketuk pergelangan tangan atas bergantian 2 x 8
9. Tekan jari ke atas dan bawah 2 x 8
10. Buka dan mengepal jari tangan ke depan 2 x 8

11. Menepuk punggung dan tangan bahu secara bergantian kanan dan kiri 2 x

s
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b

12. Menepuk bokong 2 x 8

13. Menepuk betis samping 2 x 8

14. Menepuk betis samping 2 x 8

15. Jongkok dan berdiri tangan didepan dada 2 x 8
16. Menepuk perut dengan tangan 2 x 8

17. Gerakan menjijit 2 x 8

(Sunarto, 2025)

w

Hipertensi

. Defenisi Hipertensi

Hipertensi didefenisikan sebagai tekanan darah yang dimana tekanan

istoliknya diatas 140 mmHg dan tekanan diastoliknya diatas 90 mmHg (SuddartH

020). Hipertensi merupakan penyebab utama gagal jantung, stroke, dan gagali

injal (Harding & Kwong, 2019). Disebut sebagai pembunuh diam diam (Silenti

B i 1 e e A 2 ™
-
[EY

-

iller) karena orang dengan hipertensi sering tidak menampakkan gejalg

Harding & Kwong, 2019). Orang dengan tekanan darah tinggi mungkin tidak

— - —

ersakan gejala, satu satunya cara untuk mengetahuinya adalah dengan card

emeriksakan tekanan darah.

Hipertensi juga dikenal sebagai tekanan darah tinggi adalah kondisi medig

angka panjang dimana tekanan darah di arteri terus meningkat, defenisi tekanar

= R

arah diperlukan untuk diagnosis hipertensi dan selanjutnya untuk terapii

enurunan tekanan darah guna menurunkan resiko organ lainnya (Reinger, 2021).

I © N @ S
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e

2.3.2. Klasifikasi |
Hipertensi diklasifikasikan berdasarkan tingkat keparahannya menjadii
tiga kategori, yaitu hipertensi ringan, sedang, dan berat yang ditentukan

berdasarkan tekanan darah sistolik dan diastolik pasien.

—Eh e e - - —

2.3.3. Etiologi

Klasifikasi hipertensi menurut JNC VII (The Seventh Report Of The Join
National Comiite) yang secara umum pada saat ini digunakan untuk mendiagnosis
hipertensi.
Tabel 2.1 Klasifikasi Tekanan Darah (Suddarth 2020)
! Kategori TD Sistolik (nmHg) | TD Diastolik (mmHg) i
i Optimal <120 <80 i
! High-Normal 130-139 85-89 :
i Hipertensi, Stage | 140 — 159 90 - 99 i
! Hipertensi, Stage 1l 160-179 100-109 !
Hipertensi 111 >180 >110

Hipertensi dibagi menjadi dua, yaitu hipertensi primer/esensial/idiopatik dan

hipertensi sekunder.

1. Hipertensi Primer

Hipertensi primer atau esensial adalah jenis tekanan darah tinggi yang

tidak diketahui penyebab pastinya. Jenis ini mencakup 90-95% kasué:

hipertensi. Meskipun penyebab hipertensi primer tidak diketahui, namun
ada beberapa faktor yang berkontribusi, faktor tersebut meliputi
peningkatan aktivitas, produksi hormon retensi natrium dan zat‘:

vasokontriksi yang berlebihan, peningkatan asupan natrium, berat badari:

lebih dari ideal, deabetes melitus, penggunaan tembakau dan konsums

—_——— e o

alkohol berlebih (Harding & Kwong, 2019). Sekitar setengah dari kasug

hipertensi primer berkaitan denagn faktor keturunan. Di Amerika Serikat,i

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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3.4.

lebih dari 65 juta orang dewasa mengalami hipertensi primer. Pasiert:
sering kali tidak sadar bahwa dirinya telah mengidap penyakit hipertensij
dimana sekitar 70% yang mengetahui bahwa mereka hipertensi, 59% yangi
menjalani pengobatan, dan 34% yang berhasil mengontrol tekanani
darahnya dengan baik. Hipertensi primer dapat meyebabkan kerusakari:

organ seperti jantung, otak, ginjal dan pembuluh darah (Reinier, 2021).

Hipertensi Sekunder

Hipertensi sekunder adalah jenis hipertensi yang memiliki penyebab yang

dapat diidentifikasi secara klinis dan mencakup sekitar 5% hingga 100/d:

dari seluruh kasus hipertensi yang ditemukan pada orang dewasa. (Hardinql

& Kwong, 2019). Kondisi ini perlu dicurigai terutama bila hipertensk

muncul pada usia 40 tahun, terjadi secara mendadak, disertai dengarll

tekanan darah yang sangat tinggi (> 180/90 mmHg) dengan temuan klini§.:
seperti papiledema atau perdarahan retina (dikenal sebagai hipertensi
akselerasi) atau ketika pasien tidak menunjukkan respon yang memadat

terhadap terapi standar. Salah satu penyebab yang paling sering dijumpai'

adalah kelainan pada parenkim ginjal dan juga dapat dipengaruhi adanyd:

(Reinier, 2021).
Tanda dan Gejala

Kebanyakan penderita hipertensi tidak merasakan gejala apapun. Tekanan

arah yang sangat tinggi dapat menyebabkan sakit kepala, penglihatan kaburé

yeri dada dan gejala lainnya. Memeriksakan tekanan darah adalah cara yang

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

16



n 2 Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

terbaik untuk mengetahui apakah mengalami tekanan darah tinggi atau tidaké

:Karena jika tekanan darah tinggi tidak dikontrol dapat menyebabkan kondisi

kesehatan lain seperti penyakit ginjal, penyakit jantung dan stroke. Orang dengan

===

ekanan darah tinggi dapat mengalami gejala gejala sebagai berikut: sakit kepalg

arah, nyeri dada, pusing, kesulitan bernafas, mual, muntah, penglihatan kabut

=2

tau perubahan penglihatan lainnya, kecemasan, kebingungan, dengungan telinga,

ar---

5---

imisan, irama jantung abnormal (Harding and Kwong 2019).
Hipertensi berat biasanya juga disertai dengan komplikasi dengan'

eberapa gejala antara lain gangguan penglihatan, gangguan saraf, gangguan:

antung, gangguan serebral (otak), yang mengakibatkan perdarahan pembuluhi

arah otak, kelumpuhan, gangguan kesadaran, bahkan koma. Kumpulan gejala

esebut tergantung pada seberapa tinggi tekanan darah dan seberapa lama tekanan

e

-

arah tinggi tersebut tidak terkontrol dan tidak mendapatkan penanganan. Selairi:

tu, gejala gejala tersebut juga menunjukkan adanya komplikasi akibat hipertensii

ang mengarah pada penyakit lain, seperti penyakit jantung, stroke, penyakit

-————y -

injal, dan gangguan penglihatan (Sugawara and Nikaido 2014).
.3.5. Faktor Resiko

Menurut Suddarth, (2020) mengatakan bahwa faktor resiko terjadiny.

TTTTTTTTROT T T T T T T

RN« T

hipertensi dibedakan menjadi dua, yaitu faktor resiko yang tidak dapat diubah

[modifikasi) dan faktor resiko yang dapat diubah (dimodifikasi). Faktor faktor,

. Faktor resiko yang tidak dapat dimodifikasi

:tersebut antara lain:
a. Riwayat keluarga (penyakit)

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
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b

b. Usia

c. Genetik

d. Jenis Kelamin

2. Faktor resiko yang dapat dimodifikasi
a. Konsumsi garam berlebih

b. Pola makan tinggi lemak

o

Asupan buah dan sayur rendah

e

Kurang aktivitas fisik

e. Konsumsi tembakau (merokok)

=h

Konsumsi alkohol

. Kelebiahan berat badan (obesitas)

=

Stress (Suddarth 2020)
.3.6. Komplikasi

Hipertensi menjadi salah satu penyebab terjadinya angka mortalita:

e o
«©
7

didunia. Jika tidak tangani dengan serius maka akan menimbulkan beberapg
omplikasi diantaranya adalah menyebabkan kerusakan serius pada jantung,i

ekanan yang berlebih dapat menyebabkan penyempitan arteri, sehingga aIirari:

arah dan oksigen ke jantung berkurang, dengan tekanan yang meningkat da

- Tlaialr e niaiel—~ il et
N N

liran darah yang berkurang menyebabkan nyeri dada yang disebut angina;

erangan jantung, gagal jantung. Komplikasi hipertensi dapat mengakibatkart'

-——y---

Ipecah atau menyumbat arteri yang memasok darah dan oksigen ke otak, yang:

enyebabkan stroke. Hipertensi juga dapat meyebabkan kerusakan ginjal yang

-

erujung pada gagal ginjal dan menyerang mata (kerusakan retina).

- --
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- ——-—gy------

m

. Komplikasi pada mata

. Komplikasi jantung

. Komplikasi pada ginjal

Hipertensi mengalami peningkatan seiring betambahnya usia dan menjadi.:

angat berbahaya ketika penderita tidak mengontrol dalam jangka waktu yanq'

ama, hipertensi dapat menimbulkan komplikasi . Tekanan darah tinggi dapat

enimbulkan komplikasi pada organ organ tubuh yaitu sebagai berikut:

1. Komplikasi ke otak ( Stroke )

Aliran darah di arteri terganggu dengan mekanisme yang mirip dengan
gangguan aliran darah di arteri koroner saat serangan jantung atau angina.

Apabila otak kekurangan oksigen dan nutrisi akibat pembuluh darah diotak

tersumbat, maka akan mengakibatkan stroke

Hipertensi dapat mempersempit dan menyumbat arteri dimata, sehingga
menyebabkan kerusakan pada retina. Keadaaan ini disebut penyakit'
vaskuler retina. Jika berkepanjangan dapat menyebabkan retinopati darl

berdampak kebutaan

Suatu keadaan dimana secara progresif jantung tidak dapat memompg

darah keseluruh tubuh secara efisien. Jika fungsi semakin memburuk,:

maka akan timbul tekanan balik dalam sistem sirkulasi yang menyebabka

kebocoran dari kapiler terkecil paru. Hal ini akan menimbulkan sesa

e A D

nafas dan menimbulkan pembengkakan di kaki dan pergelangan kak

(Harding and Kwong 2019)

Hipertensi dapat menyebabkan pembuluh darah pada ginjal menyempit se
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hingga aliran nutrisi ke ginjal terganggu dan menyebabkan kerusakan seli
sel ginjal yang pada akhirnya terjadi gangguan fungsi ginjal. Apabila tidaldi
segera ditangani dapat menyebabkan gagal ginjal kronik atau gagal ginjal:
terminal (Nisfil Mufidah et al., 2024).

. Penatalaksanaan Hipertensi

SR S b b
W
\l

farmakologi dan farmakologi.

Secara umum penatalaksanaan hipertensi adalah dengan cara Non-
1. Non — Farmakologi

Menurut Harding & Kwong (2019), penatalaksanaan hipertensi primer‘l

dapat dimulai dengan modifikasi gaya hidup. Pola hidup yang sehat dapat

menurunkan tekanan darah dan dapat menurunkan resiko permasalahan

kardiovaskuler. Pada penderita hipertensi ringan penatalaksanaannya dapat'

dilakukan secara non-farmakologis, yaitu dengan modifikasi gaya hidurj:

dutujukan untuk mengurangi tekanan darah pasien dan risiko
kardiovaskuler secara keselauruhan. Penatalaksanaan hipertensi denga
pola hidup yang sehat antara lain:

a. Penurunan berat badan

Orang yang kelebihan berat badan memiliki peningkatan inside

SR SR JE

hipertensi dan resiko penyakit kardiovaskuler. Penurunan berat

badan memiliki efek signifikan dalam menurunkan tekanan darah

pada banyak orang, dan efeknya terlihat bahkan pada penurunari:

berta badan. Penurunan berat badan sampai 10 kg dapat
menurunkan tekanan darah sistolik sekitar 5 hingga 20 mmHg:
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Ketika seseorang mengurangi asupan kalori, asupan natrium dan

lemak biasanya juga berkurang. Meskipun mengurangi kandungari:

lemak dalam makanan belum terbukti menghasilkan manfaat
berkelanjutan dalam pengendalian tekanan darah, hal ini dapai,:
memperlambat perkembangan ateroklerosis dan mengurangi resikd

penyakit kardiovaskuler secara keseluruhan.

Modifikasi Diet

Modifikasi diet dilakukan dengan mengatur pola makan. Diet
DASH (Dietary Approaches to stop Hypertension) meliputi:

konsumsi sayuran, buah buahan, dan produk susu rendah Iemakj

biji bijian dan kacang kacangan.

Berhenti merokok, mengurangi konsumsi alkohol

Merokok adalah faktor utama penyakit kardiovaskuler. Dengari

sebatang rokok menyebabkan peningkatan akut pada tekanan darahi

[

dan denyut nadi jantung selama 15 menit, sebagai konsekuensi dart
stimulus saraf simpatik. Dengan berhenti merokok mencegahi

penyakit kardiovaskuler termasuk stroke, infark miokard;

pembuluh darah perifer. Konsumsi alkohol yang berlebihan sangati
terkait dengan hipertensi. Konsumsi tiga atau lebih minuman

alkohol setiap hari juga merupakan faktor resiko penyakiif

kardiovaskuler dan stroke. Konsumsi alkohol berlebihan yang:

mengakibatkan serosis merupakan penyebab hipertensi sekunderi
yang paling sering.
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d. Aktivitas Olahraga

Dengan melakukan aktivitas fisik merupakan salah satu intervensi

yang dapat dilakukan dalam pencegahan dan pengobatan

hipertensi, aktivitas fisik yang dianjurkan adalah minimal

dilakukan 30 menit dalam sehari, atau aktivitas aerobic intensitas:

tinggi setidaknya 20 menit dalam 2 kali seminggu. Sasaran 30:

menit dapat dicapai dengan melakukan latihan dalam waktu yanql
lebih singkat yang berlangsung setidaknya 10 menit.
Manajemen Stres
Strategi manajemen stres adalah dengan olahraga, membicarakani
masalah dengan orang lain yang dipercaya, tertawa, istirahat yangi
cukup, memakan makanan yang sehat dan bergizi, menurunkani
konsumsi alkohol. Teknik relaksasi yang direkomendasikan dalam

penatalaksanaan hipertensi adalah yoga, relaksasi dan fisioterapi.
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BAB 3
KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN

W=

.1 Kerangka Konsep

Menurut Nursalam, (2020) kerangka konsep diartikan sebagai representasii

tau gambaran menyuluruh mengenai fakta-fakta yang disusun secara sistematis

s e e

Penyusunan ini bertujuan untuk membentuk suatu teori yang mampu menjelaskan

hubungan anta varaibel independen dan variabel dependen. Dengan kata lain;

i<erangka konsep menjadi panduan bagi penelitian dalam memahami interaksi:

antar variabel yang diteliti dan membantu dalam memahami interaksi variabel
yang diteliti dan membantu memfokuskan analsis penelitian. Dalam studi ini,

=__

Imenggunakan kerangka konsep dengan tujuan mengidentifikasi adanya pengaru

:benam prolanis terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi d

Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025.
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Kerangka Konsep “Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
Tabel 3.1.  penurunan Tekanan Darah Penderita Hipertensi di Klini

Romana Tanjung Anom Tahun 2025”

Post-test

P
| K
| Faktor Resiko | Tekanan Darah
i Hipertensi !
: % ggtur_unan E 1. Tekanan Darah Grade | 140-  |!
Y esitas : 159 mmHg (Sistolik) 90-99 |
™ GmurH'd ! (Diastolik)
b R_aya 1aup ! 2. Tekanan Darah Grade Il 160- |
! 5. 'V\_’aBl/(atl Ly Hipertensi 179 mmHg (Sistolik) 100-109 |
i6. Jenis kelamin i (Diastolik) :
R ! | i
| Pre-test | Farmakologi ! [Non Farmakologi__

| bo--moo-2e ' | 1. Diet :
' 2. Pendidikan |

' 1

| Tekanan Darah E 3 PKesehatan :

| 3. Pemantauan

! . N !

! 1. Optlmal D Senam Prolanis 4. Latihan Fisik

! <120 mmHg

(Sistolik) <80

: (Diastolik)

i| 2. High-Normal

130 mmHg

! (Sistolik) 86-

89 (Diastolik)

Keterangan :

: Diteliti
: .......................................... » Pengaruh

} , - Tidak diteliti
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.2 Hipotesis Penelitian

Asumsi awal yang dibuat untuk menjelaskan adanya hubungan antan

L<TTTTTTTTTWOT

ariabel dalam suatu kelompok penelitian disebut sebagai hipotesis. Denga

S R

danya hipotesis, peneliti memiliki pedoman awal untuk memahami interakst

ntar variabel, merumuskan strategi analisis, dan menilai apakah dugaan awal

== < B <> A

ersebut terbukti melalui hasil penelitian. Hipotesis menggunakan variabel yang

ama seperti yang ada dalam tujuan penelitian, yang sudah dijelaskan dengan jelas

ara mengukurnya (Grove’s, 2018). Hipotesis disusun sebelum penelitian

-n----

ilaksanakan dan berfungsi sebagai pedoman dalam pengumpulan, analisis, sertai:

nterpretasi data, setelah penelitian dilakukan, hipotesis dapat diterima atau ditolak

=TTToTTTOT T

K=

erdsarkan hasil yang diperoleh (Nursalam, 2020).

Hipotesa (Ha) dalam penelitian ini adalah ada pengaruh senam prolani

o ____

erhadap penurunan tekanan darah penderita hipertensi di Klinik Romana Tanjunq

e

Anom Tahun 2025.
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BAB 4
METODOLOGI PENELITIAN

4.1 Rancangan Penelitian

Menurut Nursalam, (2020) desain penelitian memiliki peranan penting

arena melalui rancangan tersebut peneliti dapat mengendalikan berbagai fakto

e il
- - - -

yang berpotensi memengaruhi hasil penelitian. Model penelitian berbasig

'experimental merupakan salah satu desain dalam proses penelitian yang lebih

'Uitujukan dalam mencari faktor dan dampak pada perlakuan. Study pr experimeri:

ni menggunakan satu kelompok (pretest-posttest design), tanpa adanya kelompok

pembanding. Melalui pendekatan ini, peneliti dapat mengukur perbedaan antarg

kondisi sebelum dan setelah intervensi, sehingga memudahkan dalar

:mengidentifikasi adanya pengaruh.. Dalam hal ini subjek terlebih dahulu akari:

——— — — —

dilakukan observasi sebelum melakukan senam, selanjutnya dilakukan observask

kembali jika prosedur selelai dilakukan, untuk mengidentifikasi efek yang di

:timbulkan sebelum dan sesudah dilakukannya senam prolanis.

Tabel 4.1 Desain penelitian pretest-posttest dalam satu kelompok (Onegroup
pretest-posttest design)

Subjek Pre Perlakuan P-Test
S O Xi_a 0:
Keterangan :
:k : Sampel
iol : Observasi TD sebelum senam
D( : Perlakuan senam prolanis 1-4 kali dalam satu bulan (1 x 1 minggu)
502 :Observasi TD setelah senam
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.2 Populasi dan Sampel

s---1s-

.2.1. Populasi

Menurut (Polit, 2017) Populasi dapat dijelaskan sebagai sekumpulan unit

analisis, individu, kelompok, dan juga benda yang disebut dengan objek kajian:

iDengan kata lain, populasi merupakan kelompok individu yang dijadikan objekf
iblalam suatu penelitian. Populasi yang akan diteliti adalah seluruh pasien penderitai
:hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025. Populasi pasien yan
isedang menderita hipertensi dan ikut program prolanis secara rutin di Klini
iRomana Tanjung Anom pada bulan mei tercatat adalah 66 Pasien (Klini

:Romana, 2025).

.2.2. Sampel

[ R (= S,

Dalam penelitian keperawatan, sampel umumnya berfokus pada manusig

ebagai subjek utama (Grove’s, 2018). Sampel pada study ini menggunakan:

rosedur non-probability sampling melalui pendekatan purposive sampling

R = Rt T R LR CE

_—————

teknik pemilihan dengan karakteristik dari populasi yang telah ditetapkan

ebelumnya (Nursalam, 2020). Penelitian eksperimen sederhana, biasanya'

W

igunakan sampel sebanyak 10-20 orang (Sekaran & Bougie, 2016). Sampel:

QD___

alam penelitian ini adalah pasien yang ikut program prolanis di Klik Roman

B = = "

b
Q____

anjung Anom yang mengalami hipertensi derajat 1 dan 2 berjumlah 44 oran
esuai dengan kriteria inklusi. Data ditetapkan menjadi 29 responden dikarenaka

ebagian responden tidak patuh dan masuk dalam kriteria eksklusi.

Il v # M Vs H

S S
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Adapun kriteria penderita hipertensi yang menjadi sampel adalah:
a. Kriteria inklusi:
1. Memiliki tekanan sistolik 140 — 159 mmHg dan 160 — 179 mmhg
2. Memiliki tekanan diastolik 90-99 mmHg dan 100 — 109 mmhg
3. Tidak memiliki komplikasi penyakit lain seperti stroke atau penyaki
jantung

b. Kriteria eksklusi:

e

1. Tidak mengikuti kegiatan senam prolanis selama 4 minggu berturut

turut

4.3 Variabel Penelitian dan Defenisi Operasional

4.3.1. Variabel Independen
t'

Menurut Nursalam (2020), Dalam penelitian ini, yang menjadi variabe

ariabel lain.

ndependen adalah senam prolanis yang berfungsi memberikan pengaruh terhadan:
.3.2. Variabel dependen

Varabel dependen disebut karena bergantung pada perlakuan dari variabel

ndependen. Variabel ini merupakan hasil atau keluaran yang menjadi fokus:

= -

tama dalam penelitian ini (Grove’s, 2018). Tekanan darah menjadi variabel

ependen. Uji coba ini dilakukan mau mengidentifikasi intervensi berpengaru

I A & Iahah e

tau tidak samasekali, dengan diobservasi dan dianalisis dengan tepat.

.3.3. Defenisi Operasional

S

Definisi operasional merujuk pada penjelasan suatu konsep Yyang
idasarkan pada ciri-ciri atau karakteristik yang dapat diamati secara langsung

TTTTYTTTTTTTTINTTT
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'rnaupun diukur, sehingga konsep tersebut dapat diteliti secara lebih objektifé

:l\/lampu diamati berarti memungkinkan orang dapat melihat maupun mengukuri

objek ataupun fenomena dengan cermat, yang dapat diulang oleh orang lain dalam

=

aktu yang berbeda (Nursalam, 2020)

Defenisi Operasional Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
Tabel 4.2. Penurunan Tekanan Darah Penderita Hipertensi di Klinik
Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Variabel Defenisi Indikator Alat ukur Skala Skor
Operasional
Independen  Senam -Tahap - - -
Senam prolanis pemanasan
Prolanis merupakan -Tahap inti
salah satu -Tahap
program pendinginan
pemerintah
dalam bentuk
latihan fisik
yang
membantu
untuk
menurunkan
tekanan
darah
Dependen Spygmo
Tekanan Darah manometer
Darah memberikan 140 mmhg (TDS) Stetoskop,
tekanan pada dan 90mmhg pulpen, berkontraksi
arteri akibat  (TDD) lembar melebihi 140
pemompaan obsevasi mmHg dan
jantung, yang saat relaksasi
meliputi 90 mmHg,
tekanan maka
sistolik dikategorikan
(TDS) pada sebagai
saat tekanan
kontraksi dan darah tinggi
tekanan
diastolik
(TDD) pada
saat

relaksasi

Jika tekanan
darah saat
jantung

O—wn>xX

Keterangan :
DS :Tekanan Darah Sistolik

DD :Teakanan Darah Diastolik

T REEEETEE
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.4 Instrumen Penelitian

Alat dipakai untuk mengevaluasi ataupun menilai pengaruh senam kaki
erhadap tekanan darah meliputi spygmomanometer yang akan dikalibrasi.

.5 Lokasi dan Waktu Penelitian

S- - m—mm---- s

.5.1. Lokasi Penelitian

Klinik Romana Tanjung Anom menjadi tempat pemilihan dalam penelitian

—————————

ni . Pemilihan tempat didasarkan pada letaknya strategis, dekat dengan kampus

an tempat tinggal peneliti serta jumlah penderita hipertensi yang anggotei

rolanis lebih banyak di rawat di Klinik ini sehingga memudahkan peneliti.

STTTT T T T

.5.2. Waktu Penelitian

Bulan September sampai dengan bulan November 2025 di Klinik

Romana Tanjung Anom.

=---

4.6.1 Pengambilan data

.6 Prosedur Penelitian dan Pengumpulan Data

Alur pengumpulan data erat kaitannya dengan rancangan penelitian dan

desain yang sudah ditetapkan sebelumnya (Nursalam, 2020). Selama proses'

Ipenelitian berlangsung, peneliti dibantu oleh asisten peneliti untuk mempermudah:

peneliti mengumpulkan data yang diperlukan. Tugas dari seorang asisten peneliti

selama proses penelitian berlangsung ialah membantu peneliti untuk mengarahkan

'responden selama proses penelitian dan mengobsrvasi TD sebelum dan sesudalt

Iperlakuan. Peneliti harus melakukan breafing terlebih dahulu kepada asisteni

:peneliti tentang hal hal yang perlu diperhatikan selama penelitian ini berlangsung
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ta

Selama proses berlangsung selama tindakan perlu melakukan beberap

hapan adalah sebagai berikut:

1)

2)

3)

4)

5)

Pengumpulan data.

[ < I

Peneliti mengumpulkan pasien penderita hipertensi di Klinik Romang
Tanjung Anom

Penjelasan dan persetujuan

Dalam tahap ini melakukan dan menjelaskan apa capaian dilakukannyg

penelitian ini, selanjutnya peneliti memberikan informed consent dan

yang sudah setuju ikut dalam penelitian ini akan dibuatkan groun:
whatsapp guna mempermudah informasi yang akan disampaikan oIeH
peneliti kepada responden.

Pengenalan prosedur.

Peneliti memberikan penjelasan sekaligus memperagakan kepadail
responden tentang persiapan atau perhatian yang wajib dilakukan sebelumi

melaksanakan senam pada penderita hipertensi.

Pre-test

Responden diobservasi sebelum senam, jika didapatkan hasil 170/11q
mmHg, mengeluh pusing dan pandangan berkunang-kunang, makai
responden tersebut tidak diikutkan untuk melakukan senam.

Intervensi

Peneliti dan responden melakukan senam prolanis secara bersama denga

waktu £15 menit 1 x seminggu. Intervensi senam prolanis akan dilakuka

selama 4 minggu atau sebanyak 4 kali perlakuan.Post-test

AP SN
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6) Post-test

Setelah dilakukan intervensi, peneliti menganjurkan responden untuk
istiranat selama 20 menit selanjutnya kembali mengobservasi untuk
menilai efektivitas senam Prolanis terhadap penurunan tekanan darah.

7) Penutup.

Peneliti menyampaikan rasa terimakasih kepada para responden atas

kerjasama yang telah diberikan selama proses penelitian.

4.6.2 Pengolahan Data

Menurut Kothari (2004), akan dilakukan pengolahan secara statistik

etelah seluruh data yang dibutuhkan telah terkumpul guna untuk menjawabi

gr---T--—~°

ertanyaan pertanyaan peneliti yang telah diajukan sebelumnya.

-=----

nalisis data pada penelitian ini dilakukan melalui beberapa tahapan, yaitu:
1. Editing

Editing adalah proses pengecekan data mentah yang diperoleh denga

e

tujuan menemukan kesalahan maupun kekurangan, serta melakukan

perbaikan bila memungkinkan. Editing dilakukan untuk memastikarn
bahwa data bersifat akurat, konsisten dengan fakta lain yang dikumpulkan,:
tercatat secara seragam, lengkap, dan tersususn raoi sehingg

memudahkan proses pengkodean dan tabulasi (Kothari 2004)

2. Coding

[ < & R

Pengkodean digunakan untuk mempermudah analisis data. Melalui proses
ini, beragam jawaban dapat dipadatkan menjadi informasi inti yang lebih

terarah. Setiap jawaban diberi kode berupa angka atau symbol, sehingga

s
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T T T e e e e e CE e e e e

3.

. Uji validitas dan uji reliabilitas

bias diklasifikasikan ke dalam kategori tertentu.
Tabulating

Disebut tabulasi, ketika sejumlah data telah terkumpul, peneliti perly

menyusun informasi mentah dalam urutan yang ringkas dan logis.

D o _____

Menurut Nursalam (2020) validitas merupakan observasi sert

tahap pengukuran dengan dasar ketepatan instrument pada prose

——_———_

pengumpulan informasi. Intrumen wajib mampu mengukur apa yang

seharusnya dapat diukur. reliabilitas bergantung pada fakta bahwa hasil

= __

pengukuran dilakukan pada periode yang tidak sama tetapi pada responde
yang sama. Penelitian ini menggunakan SOP senam prolanis yang diambi

dari (Sunarto, 2025). Uji validitas dan Reliabilitas tidak dilakukan.

S
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.7 Kerangka Operasional

Bagan4.7. Kerangka Operasional Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
Penurunan Tekanan Darah penderita hipertensi di Klinik
Romana Tanjung Anom Tahun 2025

[ Pengajuan Judul ]

[ Pengambilan Data Awal ]

Ujian Proposal
Uji Etik Kelayakan
( ' 1\
Mengajukan 1zin Penelitian
v N\
[ Melakukan Penelitian
4 v \
Pengolahan Data
4 A 1\
Analisa Data

( = ]

T T T e e
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#.8 Analisa Data
Menurut Kothari, (2004) Analisa Data dalam penelitian keperawata

dilakukan untuk merangkum data, menguji hipotesis, serta menarik kesimpula
'tantang populasi derdasarkan data dari sampel. Statistik alat yang digunakan untu

pada saat menganalisis data penelitian. Kegunaan dari statistik ialah untu

:menyederhanakan data yang luas menjadi lebih sederhana serta tidak sulit untu

dipahami oleh pembaca atau penerima informasi.

4.8.1. Analisa univariat

J . > I s e S

Dalam tahap ini adalah menganalisis proporsi dari masing masing kategoril

eresiko kedua variabel penelitian. Pada dasarnya proses ini hanya melampirkan
ersentase dan distribusi frekuensi dari kedua variabel. Analisa ini akan

o TtToTTTTgTTTTTTT T

ekanan darah sebelum dan sesudah melakukan senam.

——— e ———

ipaparkan dalam bentuk tabel distribusi dan frekuensi meliputi usia, dan hasil
4.8.2. Analisa bivariat

Tujuan bivariate menganalisis apakah intervensi senam prolanis efektif untuk

menurunkan tekanan arah yang tinggi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun

025. Didalam tahap ini pengolahan data pertama peneliti akan melakukan uj

2 i
Enormalitas data melalui uji shapiro wilk. Didapatkan hasil data distribusi normalj
analisis menggunakan (t-test dependent),namun jika sebaliknya digunakanlah (ujt

wilcoxon).

Data numerik dalam penelitian ini di uji dengan saphiro Wilk karen

ntervensi sistolik dengan nilai p=0.106 (p>0.005) sedangkan untuk diastoli

B e

4
esponden dibawah 50 orang dan didapatkan hasil uji normalitas pada prei
"
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e

idapatkan nilai p=0.224 (p=>0.005), dan dalam uji normalitas setelah posf;

=-TT4arn

ntervensi diperoleh nilai normalitas untuk tekanan darah sistolik adalah dengani
ilai p=0.157 (p>0.005), tekanan darah diastolik setelah intervensi dengan nilai

=0.736 (p>0.005). Data dinyatakan berdistribusi normal, maka penuli

T O Rt S

melakukan analisa data dengan uji paired t-test. Dalam analisa data uji saphir

:Wilk dan paired t-test ini menggunkan aplikasi uji statistic

4.9 Etika Penelitian

I o N 7> S

Peneliti berkewajiban untuk menjaga sikap ilmiah serta mematuhi etikg

penelitian, sehingga keselamatan dan kepentingan responden maupun pasien tetap:
iterjamin (Nursalam, 2020) I
IPrinsip prinsip dasar yang menjadi pedoman dalam proses penelitian:
1. Informed consent

Peserta dianjurkan untuk menandatangani surat informed consent. inii

merupakan tahap penting untuk memastikan bahwasannya semua pesertai
mengetahui secara menyeluruh tujuan, prosedur, resiko, serta manfaai:
keikutsertaan mereka selam proses penelitian berlangsung
2. Kerahasiaan (confidentiality)
Peneliti menjamin semua kerahasiaan dari responden penelitian, datai
tersebut hanya akan diakses oleh peneliti sendiri, dengan jumlah terbatas,i
untuk mendukung pelaksanaan penelitian dan hasil riset
3. Beneficience

Selama proses penelitian berlangsung, peneliti harus memastika

bahwasannya semua tindakan mencerminkan pedoman kebaikan, yan

[N (o JEpEp = R
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. Nonmaleficience

. Veracity,

mencakup usaha memberikan kegunaan semaksimal mungkin untuk

responden dan memnilimasir resiko mungkin terjadi selama proses

penelitian

Peneliti harus mengusahakan bahwasannya tidak ada resiko yang
didapatkan atau terjadi selama proses penelitian kepada responden
Peneliti harus memastikan semua hal berjalan dengan baik

Peneliti menjelaskan secara jujur mengenai manfaat, efek maupun hasil

yang akan diperoleh responden ketika mereka berpartisipasi dalam

kegiatan penelitian.
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BAB 5
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

.1. Gambaran Lokasi Penelitian

Penelitian dilaksanakan pada bulan Oktober di Klinik Romana Tanjung

nom, yang berlokasi di Provinsi Sumatera Utara Kabupaten Deli Serdang

e it 2 Bttt

>

engan alamat JL. Besar Tanjung Anom, Durian Jangak, Pancur Batu. Klinik

---om -

Romana ini merupakan pelayanan kesehatan yang menerima pasien dengan karty

BPJS dan memiliki ruangan IGD dan persalinan. Klinik Romana ini memiliki
petugas pelayanan kesehatan serta dokter jaga yang selalu siap 24 jam di Klinik
ntuk melayani. Penelitian pengaruh senam prolanis terhadap penurunan tekana

u
farah dengan media video yang dilakukan oleh peneliti di Klinik Roman

;Tanjung Anom.

[ < § N JE

B.2. Hasil Penelitian
Hasil univariat dalam penelitian ini berdasarkan karateristik responden

meliputi: Umur, Jenis Kelamin, tekanan darah pre dan post intervensi.

Tabel 5.1 Distribusi  Frekuensi Karateristik Berdasarkan Data
Demografi Penderita Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung

Anom Tahun 2025

Karateristik F %
Usia WHO

Elderly (>60 tahun) 19 65.5
Jenis Kelamin

Laki laki 0

Perempuan 29 100
Total 29 100

i Adult (<60 tahun) 10 34,5

Tabel 5.1, menunjukkan sebagian besar reponden penderita hipertensi

berada pada kelompok lanjut usai (elderly) vyaitu sebanyak 19 orang

65.5%),sedangkan kelompok usia dewasa (adult) berusia dibawah 60 tahun

- — = —
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ISebanyak 10 orang (34.5%). Seluruh responden berjenis kelamin perempua

g

(100%)

5.2.2 Nilai Tekanan Darah Pre Intervensi Senam Prolanis Di Klinik Romana
Tanjung Anom Tahun 2025

Tabel 5.2 Tekanan Darah Pre Intervensi Senam Prolanis Di Klinik
Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Karateristik N Mean SD Min-Max 95%ClI
Pre test sistolik 29 155.69 6.898 144-169 153.07-158.31
Pre test diastolik 29 97.97 5.660 90-109 95.81-100.12

= T O

Tabel 5.2 menunjukkan rata rata tekanan darah sistolik responden sebelu

1
1
I
1
L
!

ntervensi senam prolanis adalah 155.69 mmHg dengan simpangan baku 6.898,

ilai tekanan darah sistolik terendah tercatat 144 mmHg dan tertinggi 169 mmHg.i

interval kepercayaan 95% berada pada rentang 153.07-158.31 mmHg, yanql

menunjukkan behwa rerata tekanan darah sistolik populasi sebelum intervensi

'diperkirakan berada dalam rentang tersebut. Sedangkan rata rata tekanan darah

gdiastolik sebelum intervensi senam prolanis (pre test) adalah 97.97 mmHg dengan:

impangan baku 5.660. Nilai tekanan darah diastolik terendah sebelum intervensii

(72 nhut

ercatat 90 mmHg dan tertinggi 109 mmHg. Interval kepercayaan 95% berada

- -

pada rentang 95.81-100.12 mmHg, yang menunjukkan bahwa rerata tekanan

:darah diastolik polpulasi sebelum intervensi diperkirakan berada dalam rentand

tersebut.
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5.2.3 Tekanan Darah Post Intervensi Senam Prolanis Di Klinik Romana Tanjun
Anom Tahun 2025

Tabel 5.3 Tekanan Darah Post Intervensi Senam Prolanis Di Klinik
Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Karateristik N Mean SD Min-Max 95%ClI
Post test sistolik 29 137.34 12.321 113-165 132.66-142.03
Post test diastolik 29 82.38 9.014 60-99 78.95-85.81

e QL

Tabel 5.3 menunjukkan rata rata tekanan darah Setelah diberikartl

intervensi senam prolanis (post test), rata rata tekanan darah sistolik menurun

enjadi 137.34 mmHg dengan simpangan baku 12.321. Nilai tekanan darah

sistolik terendah setelah intervensi adalah 113 mmHg dan tertinggi 165 mmHg:

Interval kepercayaan 95% pada pengukuran post test berada pada rentang 132.66

Es---

42.03 mmHg, yang menunjukkan adanya penurunan rerata tekanan darah sistoli

I .

Y2

etelah intervensi, sedangkan pada tekanan darah diastolik setelah diberikan

ntervensi senam prolanis (post test), rata rata tekanan darah diastolik mengalami'

- —

enurunan menjadi 82.38 mmHg dengan simpangan baku 9.014. Nilai tekanan:

arah diastolik terendah setelah intervensi adalah 60 mmHg dan tertinggi 99:

o~TToO T

=z---

mHg. Interval kepercayaan 95 % pada pengukuran post test berada pada rentang

8.95-85.81 mmHg, yang menunjukkan penurunan rerata tekanan darah sistolik

=g -

etelah intervensi.

B e el
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.2.4 Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Tekanan Darah Sistolik Penderitd
Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2024 (N=29)

o

-

abel 5.4. Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Tekanan Darah Sistolik
Penderita Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom  Tahun:
2025 (N=29)
Variabel N Mean SD Min -Max 95%_ClI p value
istolik Pre test 29 15569  6.898 144-169 153.07-158.31  <0.001

wniwm

istolik Post test 29 13734 12.321 113-165 132.66-142.03

Tabel 5.4 menunjukkan pengaruh senam prolanis terhadap penurunan

ekanan darah sistolik pada penderita hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom:

Bl e e e

Tahun 2025 dengan jumlah responden 29 orang. Rata rata tekanan darah sistolildl

responden sebelum dilakukan senam prolanis (pre test) adalah 155.69 mmHg
dengan simpagan baku 6.898 dan interval kepercarcayaan 95% berada pada

'rentang 153.07-158.31 mmHg. Setelah dilakukan senam prolanis (post test), ratd

:Tata tekanan darah sistolik responden menurun menjadi 137.34 mmHg dengan

simpangan bau 12.321 dan interval kepercayaan 95% berada pada rentang 132.66+

142.03 mmHg. Hasil uji statistik menunjukkan nilai p value < 0.001 yang berarti

:terdapat pengaruh senam prolanis terhadap penurunan tekanan darah di Klinik

:Romana Tanjung Anom Tahun 2025

b~

Tabel 5.5. Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Tekanan Darah Diastoli
Penderita Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom  Tahun

2025 (N=29) i
Variabel N Mean SD Min-Max 95%ClI p value E
Diastolik Pretest 29  97.97 5.660 90-109 95.81-100.12 <0.001 :
Diastolik Posttest 29  82.38 9.014 60-99 78.95-85.81 !

Tabel 5.5 menunjukkan pengaruh senam prolanis terhadap penurunan

ekanan darah diastolik pada penderita hipertensi di Klink Romana Tanjung Anom

B N e N

;Tahun 2025 dengan jumlah responden sebanyak 29 orang. Rata rata tekanan daraH:

:diastolik responden sebelum dilakukan senam prolanis (pre test) adalah 97.97i
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'rang dengan simpangan baku 5.660 dengan interval kepercayaan 95% beradai

ioada rentang 95.81-100.12 mmHg. Setelah dilakukan senam prolanis (post-test)i

rata rata tekanan darah siastolik responden mengalami penurunan menjadi 82.34

mmHg dengan simpangan baku 9.014 dan interval kepercayaan 95% berada pada

'rentang 78.81-85.81 mmHg. Hasil uji statistik menunjukkan nilai p value <0.00li

Iyang berarti terdapat pengaruh senam yang signifikan senam prolanis terhada

penurunan tekanan darah diastolik pada penderita hipertensui di Klinik Roman

Tanjung Anom Tahun 2025.

o L2 ___ O __
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.3. Pembahasan

(2 2 I
X oo

3.1 Tekanan Darah Penderita Hipertensi Pre Intervensi Di Kilini
Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Berdasarkan hasil univariat pada tabel 5.4 diketahui bahwa rata rata

ekanan darah sistolik reponden sebelum dilakukan intervensi senam prolanis

e s

berada pada Kkategori hipertensi, dengan nilai rerata sebesar 155.69 mmHg

'Rentang nilai tekanan darah sistolik yang cukup lebar, yaitu dari 144 mmHg

'hingga 169 mmHg, menunjukkan adanya variasi tingkat tekanan di antarai:

esponden sebelum intervensi. Interval kepercayaan 95% yang berada pada

entang 153.07-158.31 mmHg mengindikasikan bahwa secara statistik reratg

tekanan darah sistolik responden dapat merepresentasikan kondisi tekanan darah

- — -

Sistolik populasi sebelum pelaksanaan senam prolanis sedangkan rata rata tekanan

darah diastolik responden sebelum intervensi senam prolanis juga berada diatas

pilai normal, dengan rerata sebesar 97.97 mmHg. Pad tabel 5.5 menunjukkan nila

tekanan darah diastolik sebelum intervensi menunjukkan variasi, dengan nilat

terendah sebesar 90 mmHg dan tertinggi mencapai 109 mmHg. Interval:

kepercayaan 95% yang berada pada rentang 95.81-100.12 mmHg menunjukkar

bahwa secara statistik rerata tekanan darah diastolik populasi sebelum'

1
pelaksanaan senam prolanis.

Menurut asumsi peneliti, hipertensi perempuan khususnya usia 50-80

tahun dipengaruhi oleh interaksi antara faktor biologis, perilaku kesehatan, dan

1
- . - 1
kondisi medis. Penurunan hormon estrogen pascamonopouse menyebabkan

:berkurangnya elastisitas pembuluh darah sehingga tekanan darah lebih mudaH:

:meningkat seiring bertambahnya usia. Selain itu, gaya hidup sedentary (setelahi
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makan tidak melakukan aktivitas atau pergerakan) yang umum terjadi pada usiaé

lanjut dapat menurun kebugaran kardiovaskuler dan meningkatkan resiko

besitas, yang selanjutnya memperbesar kemungkinan terjadinya hipertensi:

aktor lain yang turut berperan antara lain pola makan tinggi garam, tingkat stresg

ang tinggi, serta riwayat keluarga hipertensi. Penyakit penyerta seperti diabetes:

- D = N

uga dapat memperburuk kondisi pembuluh darah, sehingga meningkatkan risiko:

—pmp— = — ey = — —

erjadinya hipertensi. Dengan demikian hipertensi pada perempuan usia lanjut

erupakan hasil dari interaksi kompleks antara faktor hormonal, perilaku hidup,i

3---

an kondisi kesehatan individu.

RS

Asumsi ini didukung oleh Hariyanti et.,al.,(2024) mengatakan bahwa ratai
rata perempuan memasuki masa menopouse pada usia sekitar 51 hingga 80 yang

bisa dikatakan harapan hidup mereka. Pada fase ini, kadar hormon estrogertl

:menurun drastis. Penurunan tersebut berdampak pada meningkatnya resistensii

ioembuluh darah sistemik, yang berperan penting dalam pengaturan tekanan darah;i

Produksi zat zat vasokontrikson menjadi lebih tinggi, sehingga arteri menjad:

jebih kaku dan terjadi perubahan patologis dimana sel otot polos pembuluh darah

:menjadi kurang responsip, terhadap rangsangan vasodilator. Pada wanita yang

:telah menopouse, faktor yang biasanya menghambat vasokontriksi serta menjag

RPN <

fungsi vaskular ikut berkurang, sehingga reaktivitas pembuluh darah pun

munurun. Selain itu, menopuse juga dikaitkan dengan meningkatnya aktivitas

isistem saraf simpatis. Aktivitas simpatis yang lebih tinggi memiliki hubungari:

positif dengan peningkatan tekanan darah, sehingga ketika saraf simpatis

meningkat, tekanan darah cenderung naik. Usia, riwayat keluarga, konsumsi kopi!
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serta tingkat stress terbukti memberikan pengaruh terhadap perubahan tekanan

:blarah. Sering bertambahnya usia, fungsi biologis tubuh mengalami penurunan

termasuk elastisitas pembuluh darah, sehingga resiko hipertensi meningkat;

——— i e

o ---

iwayat keluarga juga berperan penting karena adanya kecenderungan geneti

ang dapat mempengaruhi regulasi tekanan darah. Faktor stress turut memberikart:

LN

ontribusi karena respons stress dapat memicu aktivitas hormon dan sistem saraf

5---

enyebabkan vasokontriksi (Mohi and Ahmad 2023)

Menurut Susanita et al. (2025) mengatakan bahwa hipertensi yang tidak

itangani secara adekuat atau dikelola dengan buruk secara signifikari:

:meningkatkan resiko kerusakan organ target jangka panjang. Tekanan darah tinggi:

yang persisten merusak sistem vaskular di seluruh tubuh, yang berujung pada

manifestasi Klinis serius, terutama dalam bentuk gagal ginjal (sebagi akibat

i o T

:hefropati hipertensif), gagal jantung (melalui mekanisme hipertrofi ventrikel kiri:

Edan disfungsi miokard), serta kejadian stroke (baik yang bersifat iskemik maupu

hemoragik).

e S

Beberapa faktor yang dapat meningkatkan resiko mengalami kondisi

ipertensi adalah faktor genetik, kebiasaan makan yang kurang sehat, kurang:
i

= ------=-

elakukan aktivitas fisik dan latihan, obesitas, konsumsi alkohol yang berlebiha

7-\____3____

Saimi,2025). Penurunan hormon estrogen setelah monopuose menyebabkan

[

erkurangnya elastisitas pembuluh darah, meningkatkan resistensi perifer,:

ehingga tekanan darah cenderung naik. Konsumsi natrium tinggi meningkatkaril

etensi cairan dalam tubuh yang menyebabkan peningkatan tekanan darah, serta

e eom ablelel = ek
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stress meningkatkan aktivitas sistem saraf simpatis yang mempersempi

embuluh darah (lewis’s, 2017).

R ————

.3.2 Tekanan Darah Post Intervensi Penderita Hipertensi Di Klinik
Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Pada tabel 5.4 menunjukkan bahwa setelah pelaksanaan senam prolanis:

asil pengukuran posttest menunjukkan adanya perubahan pada tekanan darah

ST T TTTTTTTTTOorTTTTTTTTYTCSTT T T

istolik menurun menjadi 137.34 mmHg dengan simpangan baku sebesar 12.321:5

ilai tekanan darah sistolik pascaintervensi berada pada rentang 113 mmHg
hingga 165 mmHg, yang menunjukkan variasi repons tekanan darah di antarg

Iresponden. Interval kepercayaan 95% pada pengukuran posttest berada padatl

:Tentang 132.66-142.03 mmHg, yang secara statistik mengindikasikan terjadinya

or---

-

penurunan rerata tekanan darah sistolik setelah intervensi, sementara pada tabel

5.5 posttest diastolik rata rata menurun menjadi 82.38 mmHg dengan simpangan

baku sebesar 9.014. Nilai tekanan darah diastolik pascaintervensi berada pada

rentang 60 mmHg hingga 99 mmHg, yang menunjukkan variasi repons tekanari

darah di antara responden. Interval kepercayaan 95% pada pengukuran posttest

berada pada rentang 78.95-85.81 mmHg, secara statistik mengindikasikan'

'terjadinya penurunan rerata tekanan darah diastolik setelah intervensi senan
prolanis.

Peneliti berasumsi bahwa tekanan darah tinggi pada penderita hipertensi

menurun adalah karena pemberian teknik aktivitas fisik berupa senam prolanis:

:Gerakan senam membuat pembuluh darah menjadi lebih elastis atau lentur

:Pembuluh darah yang lebar dan lentur membuat aliran darah menjadi lancar

1
1
1
ol
I
1
|
i
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ISehingga tekanan didalamnya berkurang. Senam juga membantu mengelola berat:

:badan dan mengurangi stress, dua faktor penting yang bisa memicu tekanan darahi

Itinggi.

Asumsi ini di dukung oleh Listiana 2019 dalam (Wahyuni 2019

mengatakan bahwa aktivitas fisik melalui senam prolanis berperan dalam

:merangsang kerja jantung agar tetap optimal. Saat tubuh bergerak, kebutuha

-___

—_——— = - —

energy sel dan jaringan meningkat sehingga pernapasan dan kerja otot rangka iku

bertambah. Kondisi ini menyebabkan aliran darah kembali ke jantung meningkat;

:Sehingga volume darah yang dipompa setiap denyutan dan curah jantung iku1§

:haik, yang dapat disertai sedikit kenaikan tekanan darah sementara. Namu

-

setelah aktivitas selesai dan tubuh memasuki fase istirahat, terjadi penyesuaian

VI T T T

ystem tubuh. Denyut jantung berangsur menurun, pembuluh darah melebar, dan

eban kerja jantung berkurang. Keadaan ini berdampak pada penurunan dayai:

ahan pembuluh darah perifer dan membantu menurunkan tekanan darah secara

= i~ © H

ertahap.

Asumsi ini di dukung oleh Warjiman et al. (2021) mengatakan bahwa

enam prolanis terbukti memberikan dampak yang bermakna terhadap penurunari:

or-— """~ —-

ekanan darah pada penderita hipertensi. Senam prolanis ini berperan

el

meningkatkan aktivitas fisik melalui olahraga teratur, yang terbukti membanty

1

! - -

mengontrol tekanan darah. Pelaksanaan senam prolanis secara rutin selama empat
1

:minggu menunjukkan adanya penurunan rata rata tekanan darah sebesar 5-7

mHg.

e
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Rinda et al. 2021 mengatakan bahwa senam prolanis memberikan dampakf

yang signifikan, hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum mengikuti sena

3

prolanis, rata rata tekanan darah sistolik responden berada pada angka 152,68
mmHg, sedangkan rata rata tekanan darah diastolik tercatat sebesar 98.28 mmHg!

Setelah pelaksanaan senam prolanis, terjadi penurunan tekanan darah, ditandai:

dengan rata rata sistolik menjadi 143,80 mmHg serta rata rata diastolik menuru

enjadi 92,68mmHg.

R

e S

5.3.3 Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Penurunan Tekanan Darah
Penderita Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025
Hasil analisis bivariat menggunakan uji paired t-test menunjukkan adanya'

perbedaan yang bermakna antara tekanan darah sebelum dan sesudah intervensi

enam prolanis. Hasil rerata tekanan sistolik saat sebelum diberikan perlakuan

B

jalah 155.69 mmHg setelah diberikan intervensi menjadi 137.34 mmHg. Nilai p

:Value < 0.001 (p=<0.05) mengindikasikan bahwa perbedaan tekanan darah sistolik

1
1
1 1
Ikebelum dan sesudah intervensi senam prolanis signifikan menurun secara:
1 1
1

statistik. ~ Hasil serupa juga ditemukan pada tekanan darah diastolik. Reratg

'tekanan darah diastolik senbelum intervensi sebesar 97.97 mmHg dan seteIaH

:diberikan intervensi menurun menjadi 82.38mmHg. Nilai p value < 0.00lE

menunjukkan nilai yang signifikan antara tekanan darah diastolik sebelum da

e

esudah intervensi senam prolanis. Temuan ini memperkuat bahwa intervensi

177 Antniai ¢ r Iulai

enam prolanis berpengaruh terhadap penurunan tekanan darah baik sistoli

aupun diastolik.

P

R
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Menurut asumsi peneliti olahraga seperti senam prolanis sebanyak 4 kali,:

engan durasi waktu 15 sampai 30 menit dapat menurunkan tekanan darah karen

R it o Rt e

d
ktivitas fisik berperan dalam meningkatkan kemampuan otot jantung untuk
memompa darah secara optimal. Ketika jantung bekerja lebih efisien, beban kerja

jantung akan berkurang sehingga tekanan pada dinding pembuluh darah menjadii
lebih rendah. Selain itu, olahraga seperti senam prolanis meningkatkan elastisitas,i
embuluh darah sehingga aliran darah menjadi lebih lancar dan tahanan pembuluh

arah menurun.

Asumsi ini di dukung oleh Widiyono, Indriyati, and Astuti (2022)

TTTTTTTTO U TTTOT T T

mengatakan bahwa aktifitas fisik dan latihan olahraga perlu dilakukan secarai
teratur, khususnya yang mengalami hipertensi, sebagai upaya untuk meningkatkan

kerja jantung dan menjaga kestabilan tekanan darah. Program senam prolanis'

:},/ang dikembangkan dalam bentuk senam sehat berperan dalam mendukung:

:terciptanya gaya hidup aktif sehingga mampu meningkatkan kualitas hidup

Becara fisiologis, aktivitas fisik dapat memicu terjadinya vasodilatasi pembuluh

tarah serta membuka sirkulasi pada pembuluh yang sebelumnya kurang optimal,:

%ehingga distribusi aliran darah ke jaringan dan sel tubuh menjadi lebih lancar.

Menurut Baughman & Hackley, 2013 dalam Inriani (2021) jug

D __

mengatakan bahwa perubahan tekanan darah sistolik dan diastolik yang terjad?

ay---

kibat aktivitas fisik seperti senam prolanis berkaitan dengan respons fisiologisl

ystem kardiovaskuler. Saat tubuh melakukan aktivitas, tekanan pada pembquH:

-or---

arah meningkat sehingga dinding arteri mengalami peregangan. Kondisi ini akan

o~ T~

erangsang reseptor tekanan (baroreseptor) yang berada di area sinus karotis dan

—--ge---
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ioembuluh besar di sekitar leher serta dada. Rangsangan tersebut diteruskan ke

iousat pengaturan tekanan darah di otak, yang kemudian memengaruhi kerjai
n

system saraf otonom. Akibatnya, terjadi penyesuaian terhadap denyut da

kekuatan pompa jantung serta penurunan tahanan pembuluh darah melalu
ioelebaran arteri, sehingga tekanan darah menjadi lebih rendah.

Helkim Sarino Laode Manika (2024) dalam penelitiannya setelah
ilakukan intervensi senam prolanis diketahui berpengaruh signifikan terhadap

enurunan tekanan darah di wilayah puskesmas motoboi kecil, yang dibuktikan

o~ "TToTTT QT T T T T T

engan nilai p value sebesar 0.000 (< 0.05). Penelitian dilakukan melibatkan 1?

eponden dengan analisis data univariat dan bivariat melalaui uji t-tes. Hasil

-_——-——

engukuran menunjukkan adanya penurunan rerata tekanan darah 158.29 mmH

-=----

ebelum intervensi menjadi 126.06 mmHg.

Rinda et al. (2021) penlitian yang dilkuakn menggunakan teknik tota

[ ¢ B 72 R
s EUEDENED- u PR (@ S

ampling dengan jumlah responden 60 orang. Analisis data dilakukan

enggunkan uji paired sample t-tes untuk mengetahui perbedaan tekanan darah

—--g----

sebelum dan sesudah intervensi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa reratd

:tekanan sistolik sebelum pelaksanaan senam prolanis adalah 152.68 mmHg:

dengan standar deviasi 8.079 mmHg, sedangkan rerata tekanan darah diastolik

sebesar 98.28 mmHg dengan standar deviasi 5.374 mmHg. Setelah dilakukan

senam prolanis, rerata tekanan darah sistolik menurun menjadi 143.80 mmHg

tlengan standar deviasi 5.686 mmHg, dan tekanan darah diastolik menurun

enjadi 92.68 mmHg dengan standar deviasi 4.339 mmHg. Analisis bivariat

enunjukkan adanya penurunan yang bermaksa secara statistik dari senam

--gemegee-
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iorolanis terhadap penurunan tekanan darah, baik sistolik maupun diastolik, padai

ioasien hipertensi di Puskesmas Curup Kabupaten Rejang Lebong.

Fadhilah et al.(2025) penelitian yang dilakukan menggunkan desain pra-

w--------

xperimental dengan model one group posttest yang melibatkan 30 responderi

ang dipilih melalui tekin purposive sampling. Intervensi uyang diberikan berupa@

< ---

enam prolanis dengan pengukuran tekanan darah sebelum dan sesudah

pelakasanaan program. Hasil analisis menggunkan uji paired sample t-teg

-———-gy---

'menunjukkan bahwa memberikan pengaruh yang bermakna terhadap penurunari

:tekanan darah sistolik dan diastolik pada penderita hipertensi (<0.05). rata rata:l

:tekanan darah sistolik mengalami penurunan dari 159.20 mmHg manjadi 151.10:

mmHg, sedangkan tekanan darah diastolik menurun dari 97.23 mmHg menjadt

5.40 mmHg, sehingga dapat disimpulkan bahwa senam prolanis efektif sebagaii

ntervensi nonfarmakologis dalam pengendalian tekanan darah pada pasieri:

ipertensi.

Menurut A. Sasarari et al. (2024) mengatakan bahwa aktifitas fisik

merupakan strategi penting unutk mencegah hipertensi pada lansia. Program

:aktivitas fisik yang disesuaikan dengan kebutuhan dan kemampuan individu harus:

I - (o B

didorong dan diimplementasikan secara luas untuk menjaga kesehatan jantung dan

mengurangi resiko hipertensi pada populasi lansia. Upaya lebih lanjut diperlukan

untuk meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya aktivitas fisik

talam menjaga kesehatan jantung dan mencegah penyakit kardiovaskular padd

lansia. Aktivitas fisik yang memadai dan teratur memiliki dampak positif yang

signifikan terhadap kesehatan dan mental individu.
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5.4 Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini telah diusahakan di dilakukan sesuai dengan prosedun

ilmiah, kendati demikian penelitian ini masih banyak memiliki keterbatan antar

R « b S,

jain:
1. Peneliti tidak sepenuhnya dapat mengontrol faktor luar yang dapai;
memengaruhi tekanan darah responden, seperti pola makan, konsumsi obat:

antihipertensi, tingkat stress, aktivitas fisik di luar senam prolanis, dan

kebiasaan hidup lainnya

. Tidak semua responden menjalani waktu istirahat yang sesuai sebelum
pengukuran tekanan darah. Beberapa responden meminta dilakuka
pengukuran lebih cepat karena keterbatasan waktu, sehingga hasil pengukura
tekanan darah pada sebagian responden memungkinkan belum mencerminka

kondisi istirahat yang ideal.

T T e T
PP SRR R R
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6.1 Simpulan

berikut:

6.2 Saran

1.

2.

3.

1.

BAB 6
SIMPULAN DAN SARAN

Adapun yang menjadi kesimpulan dari penelitian ini adalah sebaga
155.69/97.97 mmHg

Tekanan Darah Sebelum diberikan intervensi senam prolanis adalah

Tekanan Darah sesudah diberikan Intervensi senam prolanis adalah

137.34/82.38 mmHg

Ada pengaruh senam prolanis terhadap penurunan tekanan darah penderita
hipertensi di dapatkan dari uji paired t-test dengan nilai p value <0.00%

dimana nilai p<0.05

Bagi responden

Senam prolanis diharapkan dapat menerapkan latihan senam prolani
secara rutin sebagai intervensi awal untuk menurunkan tekanan dara
sehingga dapat mencegah timbulnya komplikasi dari penyakit hipertensi.

Bagi Klinik Romana Tanjung Anom 2025

s Y 7 N

Diharapkan kegiatan senam ini menjadi kegiatan rutin dilaksanakan ole
pasien yang berobat ke klinik Romana sebelum pemeriksaan kesehata
berlangsung.

Bagi Institusi Pendidikan

Hasil penelitian dapat dimasukkan ke dalam mata kuliah keperawata

e e -

gerontik, keperawatan dewasa sebagai salah satu upaya promotif dalam
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menurunkan tekanan darah khususnya pada penderita hipertensi baik yang:

mendapat perawatan di rumah sakit maupun perawatan di rumah/rawa
jalan.

4. Bagi peneliti selanjutnya

Untuk mendapatkan hasil penelitian yang lebih kuat, maka diharapaka
untuk penelitian selanjutnya perlu ditambahkan kelompok control da

reponden yang rutin minum obat hipertensi.

P S §
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PENGAJUAN JUDUL PROPOSAL

JUDUL PROPOSAL : Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Penurunan Tekanan Darah
Penderita Hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Nama Mahasiswa  : Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE)
N.IM 1032022029

Program Studi ‘Ners Tahap Akademik STIKes Santa Elisabeth Medan

Menyetujui Medan. \S mer 2028

Ketua Program Studi Ners Mahasiswa

/{M Mf 0

Lindawati Tampubolon. $.Kep.Ns.M Kep Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik, FSE)

Sekolah Tinggi lImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

60



Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

%

Nama Mahasiswa
NIM

Program Studi
Judul

ARl S —

5. Tim Pembimbing

USULAN JUDUL SKRIPSI DAN TIM PEMBIMBING

:Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE)

1032022029

:Ners Tahap Akademik STIKes Elisabeth Medan

: Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Penurunan Tekanan Darah

Penderita Hipertensi di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025

Jabatan

Nama l‘esedi?m

Pembimbing

Jagentar Pane S.Kep.,Ns..M.Kep

Pembimbing 11

Anita Ndruru S.Kep.,Ns.,M.Kep M/

6. Rekomendasi

........

dalam usulan Skripsi di atas
b. Lokasi Penelitian dapat diterima atau dapat diganti dengan pertimbangan obyektif
¢. Judul dapat disempurnakan berdasarkan pertimbangan ilmiah
d. Tim Pembimbing dan Mahasiswa diwajibkan menggunakan Buku Panduan

Penulisan Proposal Penelitian dan Skripsi, dan ketentuan khusus tentang Skripsi

yang terlampir dalam surat ini

Ketua Program Studi Ners

~

K

Lindawati Tampubolon, S.Kep..Ns..M.Kep
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SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
SANTA ELISABETH MEDAN

JI. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax, 061-8225509, Whatsapp : 0813 7678 2565 Medan - 2013)
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.coid ~ Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

et 09 Jumr 200y

Nomor: 744 /STIKes/Klinik-Penelitian/V1/2025
Lamp. : -
Hal  : Permohonan Izin Pengambilan Data Awal Penelitian

Kepada Yth..

Pimpinan Klinik Romana Tanjung Anom
di-

Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan penyelesaian studi pada Prodi S1 limu Keperawatan Sekolah Tinggi linu
Kesehatan Santa Elisabeth Medan, melalui surat ini kami mohon kesediaan [bu untuk
memberikan izin pengambilan data awal penelitian bagi mahasiswa tersebut. Adapun nama
mahasiswa dan judul proposal, yaitu:

No Nama NIM Judul Proposal
| Marsiana Manik 032022029 Pengaruh ~ Senam  Prolams  Terhadap
Sr. M. Makrina Manik FSE) Penurunan ~ Tekanan  Darah  Penderita
Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom
Tahun 2025

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatan dan kerjasama yang baik kami ucapkan
terimakasih.

Tembusan.
| Mahasiswa yang bersangkutan
2 Arsip
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{5} KLINIK ROMANA

Jalan Besar Tanjung Anom
&E’éjﬁéﬁﬁ?&gﬂ(ec.hﬂwr Batu Kab. Deliserdang
Telp.061-80020465

Email : klkromana@gmail.com - nasiptag@yahoo.co.id

Medan 16 Juli 2025

Nomor: 2093/KR/SBK/V11/2025

Kepada Yth Ketua STIKes Santa Elisabeth
Di

Tempat

Perihal : Ijin pengmbilan data awal
Dengan hormat,

Sehubungan dengan surat dari Ketua STIKes santa Elisabeth Medan nomor :744/STIKes-
Penelitian VI / 2025 perihal ; pengambilan data awal penelitian, maka bersama ini kami
sampaikan permohonan tersebut dapat kami setujui.

Adapun nama mahasiswa dan judul penelitian adalah sebagai berikut:

No | Nama Nim Judul penelitian
1 Marsiana Manik (Sr. M. 032022029 | Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
Makrina Manik. FSE) Penurunan Tekanan Darah Penderita
Hipertensi di Klinik Romana Tanjung
Anon Tahun 2025

e, T T T T T T T T T TR T T T R T e T T e e e

Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Hormat kami,

Pimpinan Klinik
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SANTA ELISABETH MEDAN

J1. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509, Whatsapp : 0813 7678 2565 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id ~ Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

Tempat.

Medan, 18 September 2025
Nomor: 1292/STIK es/Klinik-Penelitian/1X/2025
Lamp. : -
Hal  : Permohonan ljin Penelitian

Kepada Yth:
Pimpinan Klinik Romana Tanjung Anom
di

Dengan hormat,

Sehubungan dengan penyelesaian studi pada Prodi S1 Ilmu Keperawatan Sekolah Tinggi
Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan, melalui surat ini kami mohon kesediaan Ibu untuk
memberikan ijin penelitian bagi mahasiswa tersebut di bawah ini, yaitu:

No Nama NIM Judul
1 | Marsiana Manik 032022029 | Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
(Sr. M. Makrina Manik FSE) Penurunan Tekanan Darah Penderita
Hipertensi Di Klinkk Romana
Tanjung Anom Tahun 2025

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan
terimakasth.

Tembusan:
1. Mahasiswa yang bersangkutan
2. Arsip
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STIKes SANTA ELISABETH MEDAN

37 A\
[.'1' kﬂ" 2 \:X KOMISIETIK PENELI'TIAN KESEHATAN
= ‘i"’:-:‘ &Y L. Bunga Tetompet No. 118, Kel Sempakata, Kec. Medan Selayang

Telp. 061 8214020, Fax. 061 8225509 Medan 20131
L Eapail stikes elisabeth@yahoo cond  Website, www.stikeselisabethmedan.ac id

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
SEKOLAT TINGGI ILMU KESEHATAN SANTA ELISABETII MEDAN

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No. 122/KEPK-SE/PE-DT71X/2025

Protokol penclitian yang diusulkan olch:
The research protocol proposed by

Peneliti Utama : Marsiana Manik
Principal In Investigator

Nama Institusi : Sekolah Tinggi llmu Keschatan Santa Elisabeth Medan
Name of the Institution

Dengan Judul:
Title

"Pengaruh Senam Prolanis Terhadap Penurunan Tekanan Darah Penderita Hipertensi
Di Klinik Romana Tanjung Anom Tahun 2025”

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai llmiah,
3) Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy,
dan 7) Persctujuan Sctelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal iniscperti
yang ditunjukkanolchterpenuhinyaindicatorsctiapstandar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social
Values, 2)Scientific Values,Equitable Assessment and Benefits, 4)Risks, 5)Persuasion/Exploitation,
6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines.
This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pemyataan Layak Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 19 September 2025 sampai dengan
tanggal 19 September 2026.
This declaration of ethics applies during the period September 19, 2025 until September 19, 2026.
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5y KLINIK ROMANA

2 Jalan Besar Tanjung Anom
&'ﬂiﬁﬁ.ﬁi‘ﬁf&ﬁ(ec.?ancur Batu Kab. Deli serdang
Telp.061-80020465

I'mail : klkromana@gmail.com - nasiptag@yahoo.co.id

Medan, 18 September 2025

Nomor : 3113/KR/SBK/X/2025

Kepada Yth Ketua STIKes Santa Elisabeth
Di

Tempat

Perihal : Izin Penelitian

Dengan hormat,

Sehubungan dengan surat dari Ketua STIKESsanta Elisabeth Medan 1292/STI Kes-Penelitian/X/2025
Perihal : izin penelitian, maka bersama ini kami sampaikan permohonan tersebut dapat kami setujui.

Adapun nama mahasiswa dan judul penelitian adalah sebagai berikut :

No Nama Nim Judul Peneliian

1| Marsiana Manik 03022029 Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
(Sr. M. Makrina Manik FSE) Penurunan Tekanan Darah Penderita

Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung
Anom Tahun 2025

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatian dan ke

rjasama yang baik kami ucapkan
terimakasoih,

Hormat Kami,
Klinik Pratama Romana

'/

NasiptrGinting, SKM, S.Kep, Ns,MPd
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O, KLINIK ROMANA

Jalan Besar Tanjung Anom
E«E’é&iﬁ?ﬂgﬁ(eal’ancur Batu Kab. Deli serdang
Telp.061-80020465

Iimail : klkromana@gmail.com - nasiptag@yahoo.co.id
Tanjung Anom, 08 Desember 2025

No  :d223/KR/SK/XII12025

Lam

Hal  :Selesai Melakukan Penclitan
Kepada yth: Ketua STIKes Santa Elisabrth Medan
Di tempat
Dengan hormat , yang bertanda tangan di bawahini
Nama : Nasipta Ginting, SKM, S.kep, Ns ,Mpd
Jabatan : Pimpinanan Klinik Romana
Alamat : JL. Besar Tanjung Anom

Menerangkan bahwa nama-nama sebagai berikut :

No Nama NIM Judul Penclitian Tanggal
Penclitian
1 Marsiana manik ( sr. 032022029 | Pengaruh senam PROLANIS 28
m.makrina manik FSE) Terhadap penurunan tekanan darah | sepertember
penderita hipertensi di Klinik -26
romana tanjung anom tahun 2025 oktober
2025
2 Denni faustina Limbong | 032022055 | Gambaran self care pada penderita | 13 oktober -
hipertensi di klinik romana tanjung | 13
anom tahun 2025 november
2025

Benar telah melakukan pengumpulan data mulai 28 september sampai 13 november 2025 di klinik
romana , demikian surat disampaikanuntuk dipergunakanseperlunya, atas perhatian dan kerja sama yang baik
kami ucapkan terima kasih .

Hormat kami,

Pimpinan Klink
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Kepada Yth,

Calon responden penelitian

Di

Klinik Romana Tanjung Anom
bengan Hormat
bengan perantaraan surat ini saya yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE)
NIM : 032022029
Alamat - JIn. Bunga Terompet No. 118 Kel. Sempakata, Kec Medan

Selayang Padang Bulan Medan

Mahasiswa Program Studi Ners Tahap Akademik yang sedang

-geomememm e

engadakan penelitian yang berjudul “Pengaruh Senam Prolanis Terhadapi

o

enurunan Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Klinik Romana Tanjung Anom

y--

ahun 2025”. Rancangan penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti tidaki

enimbulkan kerugian terhadap responden, segala informasi yang diberikan olehi

-

esponden kepada peneliti akan dijaga kerahasiaannya, dan hanya digunakan:

—_——— -

untuk keperluan penelitian ini tanpa ada adanya ancaman dan paksaan.

Apabila saudara/i bersedia untuk menjadi responden dalam penelitian ini,

Ipeneliti memohon kesediaan responden untuk menandatangani surat persetujuani
:Untuk menjadi responden dan bersedia untuk memberikan informasi yang:
tibutuhkan peneliti guna pelaksanaan penelitian. Atas segala perhatian dan

i(erjasama dari seluruh pihak saya mengucapkan banyak terimaksih.
Hormat Saya

Marsiana Manik
(Sr. M. Makrina Manik. FSE)
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INFORMED CONSENT

(Persetujuan Keikutsertaan Dalam Penelitian)

-

rogram Studi : Sarjana Keperawatan

aya yang bertanda tangan dibawah ini:
Nama
Umur
Jenis Kelamin : Laki laki Perempuan
'l\/lenyatakan bersedia menjadi subjek penelitian dari:
Nama : Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE)
NIM : 032022029 |
i

Setelah saya mendapat keterangan serta mengetahui tentang tujuan dar

B v

penelltlan ini maka saya menyatakan bersedia menjadi responden penelitian yang
gkan dilakukan oleh mahasiswi program Studi Ners Sekolah Tinggi Ilmq
Kesehatan Santa Elisabeth Medan, yang bernama Marsiana Manik (Sr. MI
Makrlna Manik. FSE) dengan judul “Pengaruh Senam Prolanis Terhadap
Penurunan Tekanan Darah penderita Hipertensi di Klinik Romana Tanjung
.A“"m Tahun 2025”. Saya memahami bahwa peneliti ini tidak akan beraklbaf:
:fatal dan merugikan, oleh karena itu saya bersedia menjadi responden padai
ioenelitian dengan catatan bila suatu waktu saya merasa dirugikan dalam bentuldl
:apapun, saya berhak membatalkan persetujuan ini.
Demikain pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya dengan tanpa ada

tekanan dari pihak manapun.

Penulis Responden

<
[¢)
£
=
i
S
N\
R ©

Marsiana Manik (Sr. M. Makrina Manik. FSE) (e )
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR SENAM PROLANIS

SOP SENAM PROLANIS

Defenisi

Senam prolanis merupakan salah satu program pemerintah

dalam bentuk latihan fisik untuk menurunkan tekanan darah

Tujuan

Meningkatkan aliran darah dan pasokan oksigen ke dalam
otot otot dan rangka yang aktif khususnya otot jantung
sehingga dapat menurunkan tekanan darah

Manfaat

Untuk menjaga kesehatan tubuh dan mencegah penyakit
kronis seperti hipertensi, diabetes melitus serta penyakit

jantung

Indikasi

Diberikan kepada seluruh penderita hipertensi

Kontraindikasi

Pasien yang memiliki keluhan sesak nafas dan tekanan darah

tinggi yang terlalau tinggi

Persiapan alat

Prosedur kerja

1. Tensi meter digital
2. Lembar observasi
3. Pulpen
4. Speaker
5. Video
6. Music
Fase Orientasi
1. Sampaikan salam dan perkenalan diri
2. Lakukan identifikasi pasien
3. Sampaikan maksud dan tujuan
4. Jelaskan langkah dan prosedur tindakan
5. Kontrak waktu dengan pasien
6. Tanyakan kesiapan pasien sebelum dilakukan
tindakan
Fase kerja
1. Ukur tekanan darah pasien dan catat hasilnya pada

lembar observasi yang telah disediakan

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

70



= Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan

2. Lakukan pemanasan
a. Gerakan jalan ditempat dengan hitungan 2 x 8

b. Kepala menunduk ke bawah, posisi kedua tangan
berada di pinggang dengan hitungan 2 x 8

c. Kepala menengadah atau posisi kepala mengarah
keatas dan posisi kedua tangan di pinggang dengan

hitungan 2 x 8
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d. Kepala menoleh ke kanan dan ke kiri dengan posisi
tangan tetap berada di pinggang dengan hitungan 2 x

e. Memiringkan kepala (lateral fleksi) kekanan dan
kekiri dengan hitungan 2 x 8

-

f. Tangan digenggan tegak lurus kebawah, posisi kaki

kanan kedepan dengan hitungan 2 x 8

ﬁ
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g. Menekukkan lengan kebawah hingga menempel
dengan lengan atas posisi kaki sebelah diangkat
dengan hitungan 2 x 8

h. Telapak tangan menggenggam kedua tangan didepan
wajah lengan atas siku tangan ditekuk dengan
hitungan 2 x 8

i. Gerakan kedua tangan membuka kesamping selebar

mungkin dengan hitungan 2 x 8

b i

—
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J-

k.

3.

a.

Tarik nafas dalam dari hidung dan keluarkan melalui

mulut dengan hitungan 2 x 8

Gabungkan jari jari kedua tangan dan angkat langsung
ke atas dengan kaki dibuka selebar bahu dengan
hitungan 2 x 8

Fase Inti

Jalan di temapat 2 x 8
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Jalin tangan ke depan dada 2 x 8

b. Tepuk tangan kedepan dada 2 x 8
Tepuk ujung jari kedepan 2 x 8

c
d.
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Adu sisi kelingking

Selang Ibu jari 2 x 8
g. Adusisi telunjuk 2 x 8

e
f.
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Buka dan mengepal jari tanagan ke depan 2 x 8

h. Ketuk pergelangan tangan atas secara bergantian 2 x 8
Tekan jari ke atas dan kebawah 2 x 8

i
J-
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Menepuk bokong

k. Menepuk punggung tangan dan bahu secara bergantian
kanan dan kiri 2x 8

m. Menepuk paha 2 x 8
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Menepuk betis samping 2 x 8
0. Jongkok dan berdiri tangan di depan dada

p. Menepuk perut dengan tangan 2 x 8

n.
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4. Fase Pendinginan

a. Bernapaslah dalam dalam dengan menghirup udara
melalui hidung dan menghembuskannya melalui

mulut 2 x 8

o _.,‘ |
Ji%

Lo “%
3

b. Berikan jeda 10 menit, lalu ukur tekanan darah pasien
5. Fase terminasi

Kaji respon pasien setelah dilakukannya senam hipertensi
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LEMBAR KUESIONER DATA DEMOGRAFI

-o-----

etunjuk pengisian

1. Semua pertanyaan harus dijawab

2. Berilah tanda checklist (V) pada tempat yang disediakan dan isilah titik titik
jika ada pertanyaan yang harus dijawab

3. Setiap pertanyaan diisi dengan satu jawaban

4. Bila ada yang kurang mengerti dapat ditanyakan pada peneliti

1. Nama
2. Usia
3. Jenis kelamin : Perempuan
Laki laki
4. Pendidikan : SD
SMP
SMA
Tidak sekolah
5. Pekerjaan
6. Lama Hipertensi
7. Riwayat penyakit :
8. Jenis Obat yang diminum :
9. Apakah sudah pernah mengikuti senam : ya Tidak

10. Pemeriksaan Tekanan Darah

Sebelum Sesudah

Pergurun Tinggi
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LEMBAR OBSERVASI

No

Nama

Usia

Jenis
kela
min

TEKANAN DARAH

P1

P2 P3

P4

sebelum [sesudah

sebelum |Sesudah [sebelum [sesudah

Sebelum

sesudah

N I I NI N N N S I S N e e e ey e T T =
©Olo|N|o|a|R W N R |O|lo|o|N|o|o|b|lw|N|kR|o|©R| N |0 A W IN -
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SOP PENGUKURAN TEKANAN DARAH

Defenisi Pengukuran tekanan darah adalah mengukur tekanan darah aorta saat
ventrikel Kiri berkontraksi (systole) dan mengukur tekanan minimal
yang ditimbulkan terhadap dinding arteri (diastole) dengan
menggunkana tensimeter

Tujuan Sebagai acuan untuk melakukan pemeriksaan tekanan darah dengan
tepat dan benar

Referensi Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor Hk.
01.07/Menkes/1188/2022 Tentang Panduan Praktik Klinis Bagi
Dokter Di Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat Pertama

Alat Tensimeter atau sphygmomanometer
Buka catatan pengukuran tekanan darah

Prosedur e Petugas pengidentifikasi pasien

Petugas unit pelayanan kesehatan pasien untuk duduk/berbaring

dengan nyaman

Petugaas unit menjelaskan kepada pasien tentang tindakan yang

akan dilakukan

Petugas mencuci tangan

Petugas unit pelayanan meletakkan alat sphygmomanometer

didekat lengan pasien (sebisa mungkin sejajar dengan dada)

Petugas unit pelayanan meminta izin untuk membuka pakaian

yang menutup lengan atas

Manset tensimeter dipasang pada lengan atas ( manset dipasang

tidal longgar dan tidak ketat ) dengan memeperhatikan posisi
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selang yakin sejajar dengan jari tengah lengan pasien

¢ Instruksikan pasien untuk tetap tenang selama pemeriksaan dan

anjurkan pasien untuk tidak bicara selama proses pengukuran
takanan darah. Pastikan lengan pasien telah diposisikan dengan
benar dan telapak tangan pasien dalam keadaan terbuka secara
rileks (tidak menggenggam). Pastikan pula selang yang terdapat
pada alat ukur tekanana darah dalam keadaan lurus, bebas dari
tekanan maupun lekukan

Petugas unit menekan tombol “START/STOP” untuk
mengaktifkan alat pengukuran tekanan darah

Biarkan alat pengukur tekanan darah melakukan proses
pengukuran tekanan darah hingga seluruh parameter yang ingin
di ukur (tekanan darah sistolik, tekanan darah diastolik) terbaca
pada layar monitor

Lakukan pengukuran dengan langkah langkah tersebut sebanyak 2
kali dengan memberikan jeda anta pengukuran selama 2-5 menit
dan pastikan lengan pasien terbebas dari manset saat jeda

Petugas unit pelayanan merapikan pasien

Petugas unit pelayanan memberitahukan hasil pengukuran kepada
pasien

Petugas unit mencuci tangan

Petugas unit pelayanan mencatat hasilnya di catatan pemeriksaan
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DOKUMENTASI
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: HASIL OUTPUT SPSS
Descriptives

Std.
Tekanan Darah Sistolik Statistic  Error
Hasil Tekanan Pre Test Tekanan Mean 155.69 1.281
Darah Sistolik Darah Sistolik 95% Confidence Lower 153.07
Interval for Mean Bound
Upper 158.31
Bound
5% Trimmed Mean 155.67
Median 157.00
Variance 47.579
Std. Deviation 6.898
Minimum 144
Maximum 169
Range 25
Interquartile Range 13
Skewness -.118 434
Kurtosis -1.156 .845
Post Test Tekanan Mean 137.34 2.288
Darah Sistolik 95% Confidence Lower 132.66
Interval for Mean Bound
Upper 142.03
Bound
5% Trimmed Mean 137.04
Median 136.00
Variance 151.805
Std. Deviation 12.321
Minimum 113
Maximum 165
Range 52
Interquartile Range 10
Skewness 574 434
Kurtosis .589 .845
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Descriptives

Statisti Std.
Tekanan Darah Diastolik C Error
Hasil Tekanan Pre Test Tekanan Mean 97.97 1.051
Darah Diastolik Darah Diastolik 95% Confidence Lower 95.81
Interval for Mean Bound
Upper 100.12
Bound
5% Trimmed Mean 97.81
Median 98.00
Variance 32.034
Std. Deviation 5.660
Minimum 90
Maximum 109
Range 19
Interquartile Range 9
Skewness .302 434
Kurtosis -.750 .845
Post Test Tekanan  Mean 82.38 1.674
Darah Diastolik 95% Confidence Lower 78.95
Interval for Mean Bound
Upper 85.81
Bound
5% Trimmed Mean 82.58
Median 80.00
Variance 81.244
Std. Deviation 9.014
Minimum 60
Maximum 99
Range 39
Interquartile Range 13
Skewness -.192 434
Kurtosis .187 .845
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Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk
Tekanan Darah Statisti Statisti
Sistolik C df Sig. [ df Sig.
Hasil Tekanan Pre Test Tekanan 144 29 127 941 29 .106
Darah Sistolik Darah Sistolik
Post Test Tekanan .208 29 .002 .947 29 157
Darah Sistolik
a. Lilliefors Significance Correction
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk
Tekanan Darah Statisti Statisti
Diastolik C df Sig. [ df Sig.
Hasil Tekanan Pre Test Tekanan .084 29 .200" .953 29 .224
Darah Diastolik Darah Diastolik
Post Test Tekanan 121 29 .200" .976 29 .736

Darah Diastolik

*, This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pair 1  PreTestSistolik 155.69 29 6.898 1.281
PostTestSistolik 137.34 29 12.321 2.288

Paired Samples Test

Faired Differences

95% Confidence Interval of the

Std. Error Difference

Mean Std. Deviation Mean Lower Upper t

df

Sig. (2-tailed)

Pair1  PreTestSistolik -
PostTestSistolik

18.345 14.467 2.687 12.842 23.848 6.828

28

.0oo
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Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pair 1  PretestDiastolik 97.97 29 5.660 1.051
PosttestDiastolik 82.38 29 9.014 1.674
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair 1  PretestDiastolik & PosttestDiastolik 29 -.140 467
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence Interval of the
4 Std Error Difference
Mean Stil. Deviation Mean Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pair1 FretestDiastolik - 16 586 11.296 2.098 11.289 19.883 7.430 28 o000
FosttestDiastolik
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