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Pendahuluan  
Hipertensi yang melebihi batas 

normal dapat menjadi penyebab utama 
berbagai masalah kesehatan, seperti 
penyempitan arteri (aterosklerosis), 
gangguan pada jantung, risiko stroke 
yang lebih tinggi, serta penurunan 
fungsi ginjal (Zhao et al., 2024). 
Tekanan darah tinggi dapat 
menyebabkan peningkatan pada 
tekanan sistolik dan diastolik, yang 
berisiko memicu kematian lebih cepat. 
Gangguan ini dapat mempengaruhi 
organ penting seperti jantung, ginjal, 

otak, serta mata. Masalahnya semakin 
serius karena sering kali berkembang 
tanpa gejala yang jelas selama 
bertahun-tahun, sehingga banyak orang 
tidak menyadarinya (Yang et al., 2024). 

Menurut Kemenkes (2023) Di 
Indonesia, total kasus hipertensi 
tercatat sebanyak 63.309.620, dengan 
427.218 di antaranya berujung pada 
kematian. Provinsi dengan prevalensi 
tertinggi adalah Kalimantan Selatan, 
mencapai 34,1%, sedangkan Papua 
mencatat angka paling rendah, yakni 

ABSTRACT  

Introduction: High blood pressure significantly raises the likelihood of premature death, particularly when systolic 
and diastolic pressure levels continue to escalate. If left uncontrolled over time, this condition can cause damage to 
blood vessels supplying essential organs, including the heart, kidneys, brain, and eyes. Hypertension is a major health 
issue as it often remains undetected for an extended period. 
Objective: This research aims to evaluate the effectiveness of healthy heart exercises in reducing blood pressure 
among elderly individuals. 
Methods: A Quasi-Experimental research design was utilized, specifically applying a one-group pre-test and post-test 
method. 
Results: Data analysis using the Wilcoxon test produced a P-Value of 0.000 (p<0.05), indicating a statistically 
significant outcome. 
Conclusion: The findings confirm that engaging in healthy heart exercises effectively lowers blood pressure, as 
evidenced by the notable differences in pre- and post-intervention measurements. 
Keywords: Heart Health Exercises, Elderly, Hypertension 
 

Pendahuluan: Tekanan darah tinggi secara signifikan meningkatkan kemungkinan kematian dini, terutama jika 
kadar tekanan sistolik dan diastolik terus meningkat. Jika tidak dikontrol dalam jangka panjang, kondisi ini dapat 
menyebabkan kerusakan pada pembuluh darah yang menyuplai organ vital seperti jantung, ginjal, otak, dan mata. 
Hipertensi menjadi masalah kesehatan yang serius karena sering kali tidak terdeteksi dalam waktu yang lama. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi efektivitas senam jantung sehat dalam menurunkan tekanan 
darah pada lansia. 
Metode: Desain penelitian yang digunakan adalah Quasi-Experimental dengan pendekatan one-group pre-test dan 
post-test. 
Hasil: Analisis data menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan P-Value sebesar 0,000 (p<0,05), yang mengindikasikan 
hasil yang signifikan secara statistik. 
Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian, senam jantung sehat terbukti efektif dalam menurunkan tekanan darah, 
sebagaimana terlihat dari perbedaan signifikan antara pengukuran sebelum dan sesudah intervensi. 
Kata Kunci: Senam Jantung Sehat, Lansia, Hipertensi 
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22,2%. Hipertensi lebih banyak dialami 
oleh individu berusia 31-44 tahun 
dengan persentase 31,6%, meningkat 
menjadi 45,3% pada kelompok usia 45-
54 tahun, dan mencapai puncaknya di 
rentang usia 55-64 tahun dengan 
prevalensi sebesar 55,2%. 

Tingkat kejadian tekanan darah 
tinggi di Provinsi Jawa Tengah 
berdasarkan data yang diperoleh dari 
populasi berusia 15 tahun ke atas 
sebanyak 8.554.672 orang atau sebesar 
38,2 % dari seluruh penduduk Jawa 
tengah. Jumlah estimasi tersebut, 
sebanyak 6.716.006 orang atau 78,51% 
adalah lansia. Kota dengan presentase 
penyakit hipertensi tertinggi yaitu, di 
kota Magelang 106,9 jiwa, kedua di kota 
Surakarta 100,0 jiwa, ketiga di kota 
Semarang 100,0 jiwa (Dinkes Prov. 
Jateng, 2021). Lansia penderita 
hipertensi pada tahun 2023 di 
kabupaten Sukoharjo terdapat 
sebanyak 47.890 kasus. Di Puskesmas 
Kartasura, jumlah kasus hipertensi 
tercatat sebanyak 10.883, dengan 
mayoritas penderitanya adalah 
perempuan lanjut usia sebanyak 6.669 
orang, sementara pria lanjut usia yang 
mengalami kondisi ini berjumlah 4.214 
kasus (Dinkes & Sukoharjo, 2023) 

Tekanan darah tinggi yang tidak 
diobati pada populasi lanjut usia dapat 
memaksa jantung untuk bekerja 
melebihi kapasitasnya. Kondisi ini 
berpotensi mengakibatkan beragam 
komplikasi yang mengancam jiwa, 
termasuk pengerasan dan penyempitan 
dinding pembuluh arteri (Dewi, 2023). 
Selain itu, hipertensi yang tidak 
terkontrol pada lansia meningkatkan 
kemungkinan terjadinya ruptur 
pembuluh darah di area otak, yang 
dapat berakibat fatal (Dhiman & 
Chourasia, 2024).  Akibatnya, lansia 
berpotensi mengalami stroke yang 
dapat berujung pada gangguan motorik 
atau kelumpuhan. Selain itu, kondisi ini 
juga bisa menyebabkan kerusakan 
ginjal akibat tekanan darah tinggi, gagal 
jantung, penurunan fungsi kognitif, 

kesulitan bergerak, serta meningkatkan 
risiko penyakit jantung coroner (Sakr et 
al., 2023). Menerapkan pola hidup 
sehat dapat membantu mencegah serta 
mengendalikan hipertensi, seperti 
mengonsumsi makanan bergizi, rutin 
berolahraga, menjaga kualitas tidur, 
berpikir positif, menghindari rokok dan 
alkohol, serta membatasi asupan garam 
(Elmakki, 2024a). 

Hipertensi dapat ditangani melalui 
dua pendekatan, yaitu dengan obat-
obatan dan metode alami. Pengobatan 
dengan obat melibatkan penggunaan 
resep dokter yang harus dikonsumsi 
secara rutin (Mugisha, 2024). 
Sementara itu, pendekatan tanpa obat 
mencakup menjaga pola makan 
seimbang, mempertahankan berat 
badan ideal, berhenti merokok, 
mengelola stres, aktif berolahraga, 
serta rutin memeriksakan kesehatan 
untuk memantau tekanan darah 
(Baoum et al., 2024). 

Pendekatan tanpa obat untuk 
mengatasi tekanan darah tinggi 
mencakup membatasi asupan natrium, 
menerapkan pola makan sehat, rutin 
beraktivitas fisik, mempertahankan 
berat badan yang seimbang, serta 
menjalani terapi pelengkap (Matani et 
al., 2024). Senam jantung sehat adalah 
salah satu metode terapi tambahan 
yang bermanfaat. Bagi lansia dengan 
riwayat hipertensi, olahraga yang 
berfokus pada kesehatan jantung 
sangat disarankan karena dapat 
mendukung peningkatan energi yang 
diperlukan oleh tubuh, termasuk sel, 
jaringan, dan organ (Helmi et al., 2024). 
Aktivitas ini juga berkontribusi 
terhadap peningkatan jumlah darah 
yang dipompa oleh jantung serta 
memengaruhi tekanan dalam arteri. 
Setelah beristirahat, kadar epinefrin 
dan aktivitas saraf simpatis menurun, 
namun saraf simpatis tetap aktif, 
sehingga tekanan darah arteri 
mengalami peningkatan (Grassi & 
Drager, 2024). 

Studi yang dikerjakan Sidiq (2023) 
menunjukkan bahwa keikutsertaan 
dalam aktivitas senam jantung sehat 
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memberikan dampak positif dalam 
mengurangi tekanan darah pada 
populasi lanjut usia (Sidiq, 2023). 
Pengukuran yang dilakukan setelah 
program senam menunjukkan reduksi 
bermakna pada nilai tekanan darah, 
baik komponen sistolik maupun 
diastolik, ketika dibandingkan dengan 
pengukuran awal sebelum program 
dimulai. Temuan lain dari riset yang 
dipublikasikan Melanie dan Noviani 
(2022) mengungkapkan bahwa 
masalah kualitas tidur umumnya 
dialami oleh kelompok lanjut usia 
sebelum mereka terlibat dalam 
kegiatan senam jantung sehat (Melanie 
& Noviani, 2023). 

Pada September 2024, hasil 
observasi awal di Posyandu Menur 1 
mengungkapkan bahwa 30 lansia 
mengalami hipertensi. Ketua Posyandu 
lansia menjelaskan bahwa tidak ada 
pemberian obat untuk menurunkan 
tekanan darah, melainkan hanya 
pemantauan tekanan darah secara 
rutin sesuai jadwal yang telah 
ditetapkan. Saat ini, kelompok lanjut 
usia yang menderita hipertensi sudah 
berpartisipasi dalam kegiatan senam 
khusus yang telah dikembangkan untuk 
mereka. Berdasarkan fenomena ini, tim 
peneliti tertarik untuk mengkaji 
kemungkinan bahwa latihan senam 
kardiovaskular dapat menjadi alternatif 
efektif dalam mengurangi tekanan 
darah yang meningkat di kalangan 
populasi lanjut usia. Mereka bermaksud 
melakukan studi untuk mengevaluasi 
dampak positif yang mungkin dimiliki 
oleh aktivitas fisik terstruktur ini 
terhadap kondisi kesehatan para senior 
yang mengalami masalah tekanan 
darah tinggi. 

Metode 

Penelitian ini menggunakan 
metode Quasi-Experimental dengan 
rancangan One-Group Pretest-Posttest 
Design. Tujuan utama dari penelitian ini 
adalah untuk mengukur dampak suatu 
intervensi terhadap kelompok 
eksperimen yang menerima perlakuan 
(Nurlaila et al., 2024). Secara 

sistematis, desain penelitian ini dapat 
dijelaskan sebagai berikut: 

 
 

Tabel 1.  Desain Penelitian 
 

 

 

Kerangan :  

A : Kelompok intervensi  
O₁  : Tekanan darah sebelum 
dilakukan intervensi Senam Jantung 
Sehat 
X₁  : Pemberian intervensi senam 
jantung sehat 
O₂ : Tekanan darah setelah dilakukan 
intervensi Senam Jantung Sehat   

Metode total sampling diterapkan 
dalam riset ini, dengan melibatkan 
keseluruhan populasi yang sesuai 
kriteria sebagai responden penelitian 
(Beck, 2024). Studi melibatkan 30 
anggota yang terdaftar di Posyandu 
Menur 1 yang berlokasi di Desa 
Makamhaji, Kecamatan Kartasura, 
Kabupaten Sukoharjo. Para partisipan 
ini mengikuti program senam jantung 
sehat yang diselenggarakan pada 
Januari 2025. Kegiatan intervensi 
dilaksanakan pada waktu pagi dengan 
durasi pelaksanaan selama tiga minggu 
dan intensitas latihan sebanyak dua kali 
per minggu. 

Penelitian ini mengharuskan 
semua peserta memenuhi tiga syarat 
utama. Pertama, mereka harus 
berumur di atas 60 tahun yang 
menunjukkan fokus studi pada 
populasi lanjut usia (Zaidi et al., 2024). 
Kedua, para peserta diharuskan 
memiliki tekanan darah minimal 
130/90 mmHg, yang mengindikasikan 
kondisi hipertensi atau pra-hipertensi 
(Heimark et al., 2023). Ketiga, mereka 
harus memiliki kemampuan fisik yang 
cukup untuk mengikuti program senam 
yang menjadi bagian dari penelitian 
(Wang, 2024). Ketiga kriteria ini 
penting untuk memastikan bahwa 
subjek penelitian sesuai dengan tujuan 
studi dan mampu berpartisipasi dalam 

Group Pretest Intervensi Posttest 

A O₁ X₁ O₂ 
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seluruh rangkaian kegiatan yang telah 
direncanakan. Peneliti akan 
memberikan intervensi atau 
perlakukan kepada responden yang 
telah diberikan penjelasan tentang 
prosedur. Peneliti akan mengukur 
tekanan darah setelah intervensi 
diberikan dua kali setiap minggu 
selama tiga minggu (McManus et al., 
2024). Peneliti akan memanfaatkan 
perangkat lunak SPSS untuk mengolah 
data yang telah dikumpulkan. Di 
samping itu, mereka juga akan 
melakukan evaluasi terhadap data 
dengan menerapkan metode analisis 
yang telah ditentukan sebelumnya 
(Okello, 2024). 

Dalam proses pengujian 
normalitas, peneliti memilih untuk 
menerapkan teknik Shapiro-Wilk 
sebagai metode evaluasi distribusi data 
(Monter-Pozos & González-Estrada, 
2023). Interpretasi hasil pengujian 
akan didasarkan pada nilai signifikansi 
(p): apabila nilai p ditemukan lebih 
besar dari ambang batas 0,05, dapat 
disimpulkan bahwa data tersebut 
memenuhi asumsi normalitas dalam 
distribusinya. Namun, bila hasil 
menunjukkan nilai p yang lebih rendah 
dari 0,05, maka kesimpulannya adalah 
data tersebut tidak mengikuti pola 
distribusi normal (Gosselin, 2024). 
Ketika kondisi normalitas data tidak 
terpenuhi, peneliti akan beralih 
menggunakan metode statistik non-
parametrik, yaitu uji Wilcoxon, sebagai 
alternatif analisis yang lebih sesuai 

untuk karakteristik data tersebut 
(Yuniarti & Bahri, 2023). 

 
Tabel 2. Hasil Uji Normalitas 

 
Hasil penelitian mengungkapkan 

bahwa terdapat perbedaan signifikan 
antara nilai tekanan sistolik dan 
diastolik sebelum dan sesudah 
intervensi, sebagaimana ditunjukkan 
oleh p-value yang lebih kecil dari 0,05. 
Temuan ini mengindikasikan bahwa 
data yang diperoleh tidak mengikuti 
distribusi normal. Hasil uji normalitas 
menunjukkan bahwa peneliti 
menemukan sig 0,000 untuk populasi 
data. Uji Wilcoxon akan digunakan 
untuk menguji hipotesis setelah 
kesimpulan bahwa data tidak 
terdistribusi normal. 

Hasil dan Diskusi 

Studi ini diselenggarakan pada 
fasilitas Posyandu Menur 1 yang berada 
di wilayah administratif Desa 
Makamhaji dalam lingkup Kecamatan 
Kartasura, termasuk dalam jurisdiksi 
Kabupaten Sukoharjo yang merupakan 
bagian dari Provinsi Jawa Tengah di 
negara Indonesia. Desa ini memiliki 30 
dukuh. Geografis, Desa Makamhaji 
berbatasan dengan bagian barat Desa 
Pabelan atau Gumpang Kecamatan 
Kartasura, bagian utara Desa Pabelan 
Kecamatan Kartasura, bagian timur 
Desa Pajang Kecamatan Laweyan, dan 
bagian selatan Desa Purbayan atau 
Gumpang Kecamatan Kartasura. 

Di Desa Makamhaji, Kecamatan 
Kartasura, Kabupaten Sukoharjo, 
terdapat 30 responden yang 
mengalami hipertensi dalam penelitian 
ini. Dalam penelitian ini, satu kelompok 
sebelum tes dan satu kelompok setelah 
tes dirancang, sehingga tiga puluh 
orang yang berpartisipasi diberikan 
intervensi senam jantung sehat. Semua 
responden dikumpulkan dari Posyandu 
Menur 1 Desa Makamhaji. 

 
1. Karakteristik Responden 

Penelitian ini mengambil sampel 
berjumlah 30 responden di posyandu 

Shapiro-Wilk 
 Sig Keterangan 

Pretest 
Sistolik 

0,000 Tidak 
Terdistribusi 

Normal 
Pretest 

Diastolik 
0,000 Tidak 

Terdistribusi 
Normal 

Posttest 
Sistolik 

0,000 Tidak 
Terdistribusi 

Normal 
Posttest 
Diatolik 

0,000 Tidak 
Terdistribusi 

Normal 
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Menur 1 dengan jumlah 30 responden. 
Aspek responden yang tercakup di 
dalamnya adalah usia, jenis kelamin, 
pendidikan akhir, penyakit penyerta. 

 
Tabel 3. Data Distribusi Frekuensi 

Karakteristik Responden 
” 

M
e
n
u
r
u
t
 
d
a
t
a
 
p
a
d
a
 
T
a
b
e
l
  

 
 
Menurut data pada tabel 3, 

sebagian besar peserta penelitian 
adalah perempuan, berjumlah 24 orang 
atau setara dengan 80% dari total 
responden. Rentang usia yang paling 
banyak ditemui adalah 60 hingga 74 
tahun, mencakup 25 individu atau 
sekitar 83,3%. Dari aspek pendidikan, 
mayoritas responden berpendidikan 
sekolah dasar, dengan total 16 orang 
atau 53,3% dari keseluruhan 
partisipan. Dalam hal pekerjaan, profesi 
yang paling banyak ditemukan adalah 
ibu rumah tangga (IRT), yang 
mencakup 15 orang (50,0%). Selain itu, 
mayoritas responden tidak memiliki 
penyakit penyerta, dengan jumlah 
mencapai 26 orang (86,7%). 

Berdasarkan hadil penelitian tabel 
3 karakteristik responden dari 30 
responden yang mendapat intervensi 
senam jantung sehat sebagian besar 
berjenis kelamin perempuan dengan 
jumlah 24 responen (80,0%). 

Penelitian (Siusiuka et al., 2024) 
menyatakan bahwa wanita memiliki 
kadar estrogen yang lebih tinggi 
sebelum menopause, yang dipercaya 
memiliki efek perlindungan terhadap 
pembuluh darah dan dapat 
menurunkan risiko hipertensi. Setelah 
menopause, penurunan estrogen 
membuat wanita lebih rentan terhadap 
hipertensi, dan risiko hipertensi 
meningkat setelah usia 50 tahun.  

Berdasarkan tabel 3 karakteristik 
dari 30 responden kelompok intervensi 
senam jantung sehat rata-rata berusia 
60-74 tahun (83,3%) 

Berdasarkan kajian ilmiah, 
pertambahan usia merupakan 
kontributor signifikan terhadap 
munculnya hipertensi. Riset yang 
dilakukan oleh Nilsson dan rekan 
(2024) mengungkapkan bahwa proses 
penuaan alami mengakibatkan 
penurunan kapasitas organ-organ vital, 
terutama pada sistem kardiovaskular. 
Jantung yang melemah, perubahan 
struktural pembuluh darah, dan 
ketidakseimbangan hormon menjadi 
konsekuensi dari bertambahnya usia 
(Nilsson et al., 2024). Proses 
degeneratif ini mengakibatkan 
berkurangnya elastisitas arteri, yang 
kemudian memicu kenaikan tekanan 
darah. 

Temuan tersebut diperkuat oleh 
investigasi Wang dan Rekannya (2024) 
yang memperlihatkan bahwa seiring 
bertambahnya usia, terjadi modifikasi 
patologis pada pembuluh darah, 
khususnya arteri yang mengalami 
pengerasan dan kehilangan 
fleksibilitasnya (M. Wang et al., 2024). 
Kondisi ini menciptakan hambatan 
dalam aliran darah, sehingga jantung 
harus bekerja lebih keras untuk 
memompa darah ke seluruh tubuh. 
Akibatnya, tekanan darah meningkat, 
dengan manifestasi paling nyata pada 

Variabel Frekuensi Persentase 
Jenis 

Kelamin 
Perempuan 

 
24 

 
80,0% 

Laki-laki 6 20,0% 
Jumlah 30 100% 

Usia 
60-74 
75-90 

 
25 
5 

 
83,3% 
16,7% 

Jumlah 30 100% 
Pendidikan 

SD 
SMP 
SMA 

S1 

 
16 
5 
8 
1 

 
53,3% 
16,7% 
26,7% 
3,3% 

Jumlah 30 100% 
Pekerjaan 

IRT 
Wirausaha 

Buruh 
PNS 

 
15 
11 
3 
1 

 
50,0% 
36,7% 
10,0% 
3,3% 

Jumlah 30 100% 
Penyakit 
Penyerta 
Tidak Ada 
Kolesterol 

DM 

 
26 
1 
3 

 
86,7% 
3,3% 

10,0% 

Jumlah 30 100% 
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komponen sistolik, yaitu tekanan yang 
tercipta ketika jantung berkontraksi 
untuk mendorong darah ke sistem 
sirkulasi. 

Menurut Tabel 3, mayoritas 
peserta yang menerima terapi senam 
jantung sehat berprofesi sebagai ibu 
rumah tangga, dengan total 15 orang 
atau setara dengan 50% dari 
keseluruhan responden. 

Menurut penelitian (Karthick et al., 
2022) pekerjaan yang mengharuskan 
seseorang untuk melakukan aktivitas 
fisik berat atau bekerja dalam kondisi 
lingkungan yang ekstrem (misalnya, 
cuaca panas atau dingin yang ekstrim) 
dapat meningkatkan tekanan darah. 
Meskipun aktivitas fisik yang moderat 
bermanfaat bagi kesehatan, pekerjaan 
yang terlalu berat atau tidak diimbangi 
dengan istirahat yang cukup dapat 
menyebabkan kelelahan dan 
meningkatkan tekanan darah. 

Mayoritas peserta program senam 
jantung sehat memiliki latar belakang 
pendidikan dasar (53,3%). Penelitian 
menunjukkan bahwa individu dengan 
pendidikan rendah lebih rentan 
terhadap hipertensi akibat 
keterbatasan dalam memahami 
informasi kesehatan. Kurangnya 
wawasan ini berdampak pada 
manajemen kesehatan yang kurang 
optimal, meningkatkan risiko tekanan 
darah tinggi serta keterlambatan dalam 
menyadari dan mencegah kondisi 
tersebut. 

Berdasarkan tabel 1 karakteristik 
responden yang mendapatkan terapi 
senam jantung sehat tidak memiliki 
penyakit penyerta dengan jumlah 26 
responden (86,7%).  

Menurut (“Assessment of 
Comorbidities, Polypharmacy and Drug 
Therapy Problems Among 
Hypertensive Patients at a Tertiary Care 
Teaching Hospital,” 2023) penyakit 
penyerta dapat terjadi pada penderita 
hipertensi. Penyakit penyerta pada 
hipertensi seperti diabetes melitus, 
rheumatoid artritis, gastritis, penyakit 
ginjal. Hipertensi dapat menyebabkan 
komplikasi karena tekanan darah tinggi 
membuat otot-otot jantung menebal 
dan mengeras. Keadaan ini memaksa 
jantung untuk bekerja lebih berat 
dalam mendistribusikan darah ke 
seluruh tubuh. Di samping itu, tekanan 
darah yang meningkat dapat 
mengurangi kekuatan dinding arteri, 
sehingga berpotensi menimbulkan 
pembengkakan yang mudah mengalami 
ruptur. Sejalan dengan penelitian 
(Makker et al., 2024), penyakit bawaan 
atau komorbiditas dapat memperburuk 
hipertensi melalui berbagai 
mekanisme, seperti merusak jaringan 
pembuluh darah, menghambat fungsi 
ginjal, mengganggu keseimbangan 
hormon, serta meningkatkan tingkat 
peradangan dalam tubuh. 

 
2. Analisa Bivariat 

Penelitian ini menggunakan uji 
Wilcoxon untuk menganalisis 
efektivitas senam jantung sehat, 
mengingat data tidak berdistribusi 
normal. Metode ini membandingkan 
tekanan darah sebelum dan sesudah 
intervensi, memungkinkan evaluasi 
komprehensif terhadap dampak senam 
kardiovaskular. 

 

Tabel 4. Uji Analisa Data Wilcoxon 
 

Pengamatan Mean Median Max Min p-value 
Pretest Sistolik 149.83 140.0 200 140 0.000 
Pretest Diastolik 84.0 80.0 100 60 0.000 
Posttest Sistolik 136.17 130.0 190 120 0.000 
Posttest Diastolik 76.33 80.0 90 60 0.000 

 
Berdasarkan data dalam tabel 4, 

hasil uji Wilcoxon mengungkapkan 
bahwa nilai p-value untuk tekanan 

darah sistolik dan diastolik sebelum 
serta setelah mengikuti senam jantung 
sehat adalah 0,000. Mengingat angka 
ini lebih kecil dari batas signifikansi 
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0,05, maka hipotesis yang diajukan 
dapat diterima. 
1. Rata-rata tekanan darah sistolik dan 
diastolik sebelum dilakukan senam 
jantung sehat. 

Berdasarkan pengamatan awal, 
nilai tekanan darah rata-rata pada 
subjek penelitian terukur pada 
149,8/84,0 mmHg seperti tercantum 
dalam Tabel 2, mengindikasikan bahwa 
para peserta termasuk dalam 
klasifikasi hipertensi tingkat 1. 
Hipertensi yang tidak terkontrol dalam 
jangka panjang berpotensi 
mengakibatkan kerusakan signifikan 
pada berbagai sistem organ, termasuk 
otak, jantung, ginjal, penglihatan, dan 
sistem vaskular perifer. Kondisi ini 
dapat berkembang menjadi berbagai 
komplikasi serius seperti serangan 
stroke, kondisi diabetes melitus, 
gangguan fungsi kardiovaskular, dan 
penurunan fungsi renal. Studi yang 
dilangsungkan oleh Amir dan 
koleganya (2022) mengonfirmasi 
bahwa komplikasi yang timbul dari 
hipertensi tidak hanya menurunkan 
kualitas hidup penderita secara 
substansial tetapi juga menjadi faktor 
dominan penyebab mortalitas (Yulianti 
et al., 2023). Dengan demikian, 
implementasi strategi penanganan 
yang komprehensif menjadi sangat 
krusial, baik melalui pendekatan 
farmakologis maupun alternatif non-
obat seperti program senam jantung 
sehat. 

Hasilnya menunjukkan bahwa 30 
responden yang lebih tua mengalami 
hipertensi. Hal ini menunjukkan bahwa 
hipertensi terkait dengan usia: ketika 
seseorang menjadi lebih tua, fungsi 
organnya menurun karena regenerasi 
sel mulai menurun, meningkatkan 
kemungkinan terkena penyakit. Seiring 
bertambahnya usia, sistem 
kardiovaskular mengalami berbagai 
perubahan, salah satunya adalah 
berkurangnya fleksibilitas pembuluh 
arteri. Kondisi ini dapat 
mengakibatkan peningkatan denyut 
nadi serta tekanan darah sistolik, yang 
merupakan dampak alami dari proses 

penuaan yang bersifat degeneratif 
(Ahmed et al., 2024). 

Tekanan darah tinggi dapat 
dipengaruhi oleh berbagai aspek, 
termasuk kebiasaan makan, berat 
badan berlebih, tingkat mobilitas, pola 
hidup, tekanan emosional, 
pertambahan usia, perbedaan gender, 
serta faktor genetik. Berdasarkan hasil 
diskusi, tekanan darah sebelum 
intervensi (pretest) pada orang dewasa 
dengan hipertensi di Posyandu Menur 
1 dikategorikan sebagai hipertensi 
derajat I. 

 
2. Rata-rata tekanan darah sistolik dan 
diastolik sesudah dilakukan senam 
jantung sehat 

Setelah mengikuti program senam 
jantung sehat, tekanan darah rata-rata 
dari tiga puluh peserta tercatat berada 
di kisaran 136,1/76,3 mmHg. Selain itu, 
lansia yang sebelumnya mengalami 
hipertensi menunjukkan penurunan 
tekanan darah sistolik setelah 
berpartisipasi dalam kegiatan tersebut. 

Senam jantung sehat memang 
dapat menurunkan hipertensi melalui 
beberapa mekanisme fisiologis dalam 
tubuh. Ketika seseorang melakukan 
senam jantung sehat, terutama yang 
bersifat aerobik seperti jalan cepat, 
zumba, atau senam aerobik, elastisitas 
pembuluh darah dapat meningkat. 
Penelitian Saladini (2023) 
menunjukkan bahwa aktivitas fisik 
rutin memperbaiki aliran darah dan 
meningkatkan kelenturan pembuluh 
darah. Peningkatan elastisitas 
pembuluh darah ini membuat aliran 
darah lebih efisien, mengurangi 
tekanan pada dinding pembuluh, dan 
membantu menstabilkan tekanan 
darah (Saladini, 2023). 

Pada populasi lanjut usia yang 
menderita hipertensi, aktivitas senam 
jantung sehat memiliki kontribusi 
penting dalam penurunan tekanan 
darah. Hal ini terjadi karena latihan 
fisik tersebut mampu meningkatkan 
kapasitas jantung dalam memompa 
darah, sehingga berdampak pada 
pengurangan beban kerja organ vital 
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ini dan mendukung fungsi sistem 
kardiovaskular secara menyeluruh. 
Konsekuensinya, tekanan darah ketika 
tubuh dalam kondisi istirahat 
mengalami penurunan. Selain itu, 
jantung yang telah terlatih dan menjadi 
lebih kuat dapat menjalankan berbagai 
fungsinya selama aktivitas harian 
dengan efisiensi yang lebih tinggi tanpa 
menyebabkan peningkatan tekanan 
darah secara drastis. 

 
3. Efektifitas senam jantung sehat 
terhadap tekanan darah pada lansia 
Posyandu Menur 1 

Investigasi ilmiah yang telah 
dilaksanakan mengungkapkan dampak 
positif yang berarti dari aktivitas 
senam jantung sehat terhadap populasi 
lanjut usia yang mengalami tekanan 
darah tinggi. Analisis statistik melalui 
metode Wilcoxon menghasilkan angka 
p=0,000 yang berada di bawah ambang 
batas signifikansi α=0,05, sehingga 
menegaskan kebenaran hipotesis yang 
diajukan dalam kajian ini. Observasi 
terhadap para lansia dengan kondisi 
hipertensi di Posyandu Menur 1 
wilayah Sukoharjo memperlihatkan 
adanya hubungan yang 
menguntungkan antara keterlibatan 
secara konsisten dalam kegiatan senam 
jantung sehat dengan reduksi tekanan 
darah. Temuan ini mendapatkan 
dukungan dari penelitian terdahulu 
oleh Permata dan rekan (2023) yang 
juga mencatat efek bermakna dari 
program senam jantung sehat pada 
sekelompok 30 individu yang 
menderita hipertensi (Permata et al., 
2023). Permata menjelaskan 
mekanisme biologis di balik fenomena 
ini, yaitu aktivasi reseptor beta-
adrenergik melalui senam jantung 
sehat yang berkontribusi pada 
penurunan tekanan darah. Peningkatan 
kadar oksida nitrat berperan dalam 
vasodilatasi pembuluh darah, 
optimalisasi fungsi jantung, dan 
peningkatan kapasitas aerobik. Selain 
itu, aktivitas fisik teratur membantu 
menekan produksi hormon stres 

seperti adrenalin dan kortisol yang 
dapat meningkatkan tekanan darah. 

Temuan Elmakki (2024) 
memperkuat hasil ini dengan 
menunjukkan bahwa penderita 
hipertensi umumnya merespons positif 
terhadap perubahan gaya hidup, 
termasuk peningkatan aktivitas fisik 
(Elmakki, 2024b). Penelitian Valido 
dan rekannya (2023) menambahkan 
bahwa latihan aerobik rutin dapat 
menurunkan tekanan darah sistolik 
hingga 10 mmHg, dan bahwa 
berolahraga dengan intensitas sedang 
selama 30–45 menit, minimal tiga kali 
seminggu, efektif untuk mengontrol 
tekanan darah dan mendukung 
kesehatan kardiovaskular (Valido et al., 
2023). 

Kesimpulannya, studi ini 
menunjukkan bahwa dari 30 peserta, 
seluruhnya mengalami penurunan 
tekanan darah setelah menjalani 
rutinitas senam jantung sehat, 
mengindikasikan kontribusi signifikan 
aktivitas fisik tersebut dalam stabilisasi 
tekanan darah pada lansia dengan 
hipertensi. 

 

Kesimpulan dan Saran 

Penelitian yang dilaksanakan di 
Posyandu Menur 1 mengkaji efektivitas 
program senam jantung sehat dalam 
mengendalikan tekanan darah pada 
populasi lanjut usia dengan hipertensi. 
Studi ini melibatkan 30 partisipan 
lansia penderita hipertensi dengan 
karakteristik demografis yang 
beragam. Dari keseluruhan peserta, 
dominasi perempuan sangat terlihat 
dengan persentase mencapai 80%, 
sementara mayoritas partisipan berada 
dalam kelompok usia 60-74 tahun 
(83,3%). Latar belakang pekerjaan 
didominasi oleh ibu rumah tangga yang 
mencapai setengah dari total 
responden, dengan tingkat pendidikan 
sebagian besar hanya sampai sekolah 
dasar (53,3%). 

Sebelum pelaksanaan program 
intervensi, pengukuran awal 
menunjukkan rata-rata tekanan darah 



Jurnal Keperawatan Duta Medika   P-ISSN 2829-6176;   e-ISSN 2829-5943 
Vol. 5 No. 1 Oktober 2025, hal 54-65                                                      
 

[Type the company name] 62 

 

peserta berada pada level 149,8/84,0 
mmHg, yang mengkonfirmasi kondisi 
hipertensi derajat 1 pada kelompok ini. 
Namun, perubahan signifikan terlihat 
pasca-intervensi dengan penurunan 
tekanan darah menjadi 136,1/76,3 
mmHg, yang menempatkan rata-rata 
peserta pada kategori normal tinggi. 
Hasil analisis statistik melalui Uji 
Wilcoxon dengan nilai P-Value 0,000 
(p<0,05) menegaskan efektivitas 
senam jantung sehat sebagai intervensi 
non-farmakologis yang mampu 
menurunkan tekanan darah secara 
bermakna pada populasi lanjut usia 
dengan hipertensi. 
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