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ABSTRAK 

 

 

RAMADA, 20  (Febriyani, 2018) : Pengaruh Latihan Senam Lansia Terhadap 

Penurunan Tekanan Darah Usia Lanjut 

 

Proses penuaan adalah suatu proses alamiah yang pasti akan dialami oleh 

setiap orang. Sejalan dengan peningkatan usia harapan hidup, semakin banyak 

pula masalah kesehatan yang dihadapi. Salah satunya adalah penyakit 

prehipertensi. Prehipertensi adalah kondisi dimana terjadinya kenaikan tekanan 

darah yang cenderung tinggi di atas batas normal. Prehipertensi disebut bila 

tekanan darah antara sistole 120-139 dan diastole 80-90 mmHg. Hipertensi adalah 

suatu keadaan dimana seseorang mengalami peningkatan tekanan darah diatas 

normal yang ditunjukkan oleh angka sistolik (bagian atas) dan diastolik (angka 

bawah), terjadinya peningkatan tekanan darah >140/90 mmHg yang sering 

dialami oleh lansia. Senam lansia merupakan senam fisik yang dirancang untuk 

para penderita hipertensi dan merupakan bagian dari pengobatan dan dilakukan 

secara teratur untuk mendapatkan hasil yang baik yaitu penurunan tekanan darah.  

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efektifitas senam lansia 

terhadap penurunan tekanan darah usia lanjut pada penderita prehipertensi di 

Puskesmas Tanjung Ampalu Kabupaten Sijunjung Tahun 2018. Jenis penelitian 

ini adalah Quasi eksperimen dengan menggunakan rancangan penelitian One 

Group Pre Test –Post Test. Populasi pada penelitian ini adalah seluruh penderita 

prehipertensi di Puskesmas Tanjung Ampalu Kabupaten Sijunjung. Pengambilan 

sampel menggunakan teknik sampling purposive. Pengambilan sampel ditujukan 

kepada penderita prehipertensi di Puskesmas Tanjung Ampalu Kabupaten 

Sijunjung yang memiliki kondisi tekanan darah tinggi dan yang rutin melakukan 

senam lansia yang berjumlah sebanyak 8 orang.  

Pengumpulan data tekanan darah menggunakan Sphygmomanometer yang 

diukur sebelum senam dan setelah senam, senam dilakukan sebanyak 3 kali dalam 

satu minggu. Data diolah dengan uji t sampel terikat dengan α 0,05. Hasil 

perhitungan uji-t sampel terikat tekanan darah sistolik dan diastolik thitung = 

14,38/11,07 > ttabel = 1,90 yang artinya menunjukkan bahwa Senam lansia dapat 

menurunkan tekanan darah secara positif pada penderita prehipertensi. Maka dari 

itu diharapkan kepada penderita dalam kategori prehipertensi dan penderita 

hipertensi agar selalu aktif dalam melakukan senam lansia dan mengatur pola 

makan yang sehat. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Pembangunan kesehatan di Indonesia saat ini telah memasuki usia 

emas lima puluh tahun. Pada hakekatnya pembangunan kesehatan dalam 

upaya untuk dilaksanakan oleh semua komponen Bangsa Indonesia yang 

bertujuan untuk meningkatkan kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup 

sehat bagi setiap orang agar terwujud derajat kesehatan masyarakat yang 

setinggi-tingginya. Perjalanan pembangunan kesehatan Indonesia selama 

setengah abad sebagai inspirasi untuk mempercepat terwujudnya bangsa 

Indonesia yang sehat jasmani, rohani, dan sosial yang bermutu, produktif dan 

berdaya saing. Percepatan ini dilaksanakan dengan mengutamakan upaya 

promotif-preventif dalam pembangunan kesehatan. Untuk itu perlu 

menggelorakan semangat bersama dengan mengutamakan upaya promotif-

preventif serta melaksanakan dengan sungguh-sungguh komitmen untuk hidup 

sehat. 

Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Pembangunan 

kesehatan diselenggarakan dengan berasaskan perikemanusiaan, 

keseimbangan, perlindungan, penghormatan terhadap hak dan kewajiban. 

Kabupaten Sijunjung termasuk salah satu daerah yang melaksanakan 

pembangunan kesehatan dengan visi mewujudkan kabupaten Sijunjung yang 

sehat, mandiri, dan berkeadilan.  

Menurut (Laporan Tahunan Seksi Penanggulangan Wabah dan 

Bencana 2014).  
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“(1)Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat melalui 

pemberdayaan masyarakat termasuk swasta dan masyarakat 

madani. (2)Melindungi kesehatan masyarakat dengan menjamin 

tersedianya upaya kesehatan yang paripurna, merata, bermutudan 

berkeadilan. (3)Menjamin ketersediaan dan pemerataan 

sumberdaya kesehatan, serta. (4)Menciptakan tata kelola 

kepemerintahan yang baik”. 

 

Kesehatan secara umum bertujuan untuk meningkatkan derajat 

kesehatan masyarakat dengan indikator meningkatnya sumber daya manusia, 

meningkatnya kualitas hidup masyarakat, memperpanjang usia harapan hidup, 

meningkatnya kesejahteraan masyarakat dan meningkatnya kesadaran 

masyarakat untuk hidup sehat.  

Dengan meningkatnya kesejahteraan, maka jumlah orang lanjut usia 

(lansia) juga semakin meningkat khususnya dalam 10-20 tahun mendatang. 

Akan menjadi tragedi nasional bila kita tidak mengantisipasi kehadiran pada 

lansia yang jumlahnya semakin meningkat. Lansia harus diberdayakan agar 

mau mencapai tingkat kesehatan dan tingkat kebugaran jasmani minimal yaitu 

kemandirian dalam peri kehidupan tingkat sehat dinamis minimal. 

Meningkatnya kemampuan mandiri dalam peri-kehidupan tingkat sehat 

dinamis minimal ini berarti juga meningkatnya kesejahteraan hidup, yang 

senantiasa harus diusahakan untuk mencapai aspek sehatnya WHO yaitu 

sejahtera jasmani, sejahtera rohani dan sejahtera sosial.  

Perubahan gaya hidup sangat dianjurkan sebab sangat efektif apalagi 

banyak yang mengetahui bahwa lebih baik mencegah dari pada mengobati. 

Gaya hidup ini antara lain meliputi pola makan ataupun aktifitas olahraga. Hal 

ini disebabkan kurangnya kesadaran atau pengetahuan berolahraga dan 
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tentang gaya hidup yang sehat, khususnya pada pola makan yang harus 

diterapkan. Penyakit prehipertensi atau tekanan darah tinggi telah menjadi 

masalah utama dalam kesehatan masyarakat apalagi pada wanita lanjut usia. 

Berbagai penelitian epidemiologi menunjukkan bahwa makin meningkatnya 

populasi usia lanjut, maka jumlah pasien dengan prehipetensi dan hipertensi 

kemungkinan besar juga akan bertambah. 

Berdasarkan Laporan Tahunan Surveilans Penyakit Tidak Menular 

Kabupaten Sijunjung khususnya di Pukesmas Tanjung Ampalu 2017 terdapat 

40 orang penderita hipertensi maupun prehipertensi pada lanjut usia. Menurut 

Wahdah, Nurul (2011:57) dalam melakukan olahraga juga dapat mengurangi 

asupan garam ke dalam tubuh (tubuh yang berkeringat akan mengeluarkan 

garam lewat kulit). Beberapa upaya yang dapat dilakukan oleh masyarakat 

sekarang untuk mempertahankan kebugaran jasmani adalah dengan 

berolahraga teratur, makan makanan seimbang dan menerapkan pola hidup 

sehat. Namun kenyataannya masih terdapat kurangnya kesadaran atau 

pengetahuan tentang gaya hidup sehat di kalangan lanjut usia. Dari 

pembahasan di atas penulis tertarik untuk melakukan penelitian tentang 

Pengaruh Latihan Senam Lansia Terhadap Penurunan Tekanan Darah Usia 

Lanjut dengan kategori penderita Prehipertensi di Puskesmas Tanjung Ampalu 

Kabupaten Sijunjung. 

 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan pada penjelasan latar belakang masalah di atas, dapat 

diidentifikasi masalah dalam penelitian ini yaitu: 
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1. Tingginya angka prehipertensi pada wanita usia lanjut.  

2. Kurangnya kesadaran berolahraga pada usia lanjut. 

3. Masyarakat yang aktif akan pengetahuan atau kesadaran tentang gaya 

hidup yang sehat pada penderita prehipertensi dengan menggunakan 

teknologi yang sudah canggih pada zaman sekarang.  

4. Gaya hidup yang kurang sehat dapat menyebabkan penyakit prehipertensi 

pada usia lansia. 

 

C. Pembatasan Masalah 

Pembatasan masalah dilakukan di atas beberapa pertimbangan 

sehingga memungkinkan tercapainya tujuan penelitian. Pertimbangan tersebut 

meliputi waktu, tenaga dan biaya. Dari identifikasi masalah yang dijelaskan di 

atas, terdapat permasalahan yang muncul maka dalam penelitian ini di batasi  

masalah penelitian tentang Pengaruh Latihan Senam Lansia Terhadap 

Penurunan Tekanan Darah Usia Lanjut. 

 

D. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah maka dapat dirumuskan masalah 

sebagai berikut yaitu Apakah terdapat pengaruh latihan senam lansia terhadap 

penurunan tekanan darah usia lanjut di puskesmas Tanjung Ampalu 

Kecamatan Koto VII Kabupaten Sijunjung. 

 

E. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan pada masalah dan identifikasi masalah maka tujuan dari 

penelitian ini adalah : Untuk mengetahui apakah terdapat pengaruh latihan 
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senam lansia terhadap penurunan tekanan darah usia lanjut di puskesmas 

Tanjung Ampalu Kecamatan Koto VII Kabupaten Sijunjung. 

 

F. Manfaat Penelitian 

Manfaat penelitian ditujukan sebagai berikut: 

1. Sebagai syarat bagi penulis untuk mendapatkan gelar sarjana olahraga di 

jurusan kesehatan dan rekreasi Fakultas Ilmu Keolahragaan Universitas 

Negeri Padang. 

2. Sebagai masukan bagi Rumah Sakit/Pukesmas agar memberikan 

rangsangan dan motivasi kepada penderita prehipertensi untuk menyadari 

pentingnya melakukan aktifitas fisik secara rutin dan memperhatikan gaya 

hidup. 

3. Sebagai bahan referensi di perpustakaan Fakultas Ilmu Keolahragaan 

Universitas Negeri Padang. 

4. Sebagai pedoman bagi mahasiswa untuk melakukan penelitian berikutnya. 


