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diadakannya kegiatan Prolanis (Program Pengelolaan Penyakit
Kronis), pengaturan pola makan, cek tekanan darah, senam lansia
dan edukasi/penyuluhan kesehatan. Tujuan: Mengetahui @ @
hubungan keaktifan senam prolanis dan pola makan dengan LM
penurunan hipertensi pada lansia di Puskesmas Kedung II
Kabupaten Jepara. Metode: Jenis penelitian analitik korelasional
dengan pendekatan waktu cross sectional. Besar sampel 38
responden dengan teknik pengambilan sampel purposive sampling.
Instrumen  yang  digunakan  kuesioner,  checklist dan
spigmomanometer. Analisis data uji statistik Spearman Rho. Hasil
Penelitian : Sebagian besar responden cukup aktif mengikuti senam
prolanis 3-4 kali selama 3 bulan terakhir yaitu sebanyak 14 orang
(36,8%), pola makan responden adalah baik yaitu sebanyak 23
orang (60,5%), dan responden tidak mengalami penurunan / tetap
tidak ada perubahan TD sistolik yaitu sebanyak 11 orang (28,9%).
Simpulan : Ada hubungan keaktifan senam prolanis (p=0,000; nilai r
0,795), dan pola makan (p=0,000; nilai r -0,763), dengan penurunan
hipertensi pada lansia di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara..

This work is licensed under
a Creative Commons
Attribution-NonCommercial
4.0 International License

Kata kunci: Keaktifan Senam Prolanis, Pola Makan, Penurunan
Hipertensi, Lansia

Abstract

World Health Organization (WHQO) data for 2021 shows that around 1.13
billion people in the world have hypertension. Meanwhile, in Jepara
Regency, the prevalence of hypertension is 15,715 (7.41%). The prevalence
of hypertension in Kedung Il Health Center, Jepara Regency in 2022 is
1,676 people, with a monthly average of 140 people. Efforts to control and
control blood pressure in elderly people with hypertension in the Kedung 11
Community Health Center working area, Jepara Regency, have held
Prolanis activities (Chronic Disease Management Program), diet
requlation, blood pressure checks, elderly exercise and health
education/counseling. Objective: To knowing the correlation between
prolanis exercise activity and diet with reduced hypertension in the elderly




MEDIC NUTRICIA |

Jurnal llmu Kesehatan Plagiarism Checker No 245.5543
ISSN : 3025-8855 Prefix DOI 10.5455/mnj.v1i2.644xa

at Kedung II Community Health Center, Jepara Regency. Method: The
type of research used correlational analytic with cross sectional time
approach. The sample size was 38 respondents with purposive sampling
technique. The instrument used were questionnaires, checklists and
spigmomanometers. The data analysis used Spearman Rho statistical.
Results: Most of the respondents’ were quite active in participating in
prolanis exercise 3-4 times during the last 3 months, namely 14 people
(36.8%), the respondents’ eating patterns were good, namely 23 people
(60.5%), and the respondents did not experience a decrease | remained
stable. there was no change in systolic BP, namely 11 people (28.9%).
Conclusion: There is correlation between prolanis exercise activity
(p=0.000; r value 0.795), and diet (p=0.000; r value -0.763) with reduced
hypertension in the elderly at Kedung II Community Health Center, Jepara
Regency.
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1. Pendahuluan

Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME) tahun 2021, menyatakan bahwa dari 53,3
juta kematian didunia didapatkan penyebab kematian akibat penyakit kardiovaskuler sebesar
33,1%, kanker sebesar 16,7%, DM dan gangguan endokrin 6% dan infeksi saluran napas bawah
sebesar 4,8%. Data penyebab kematian di Indonesia pada tahun 2016 didapatkan total kematian
sebesar 1,5 juta dengan penyebab kematian terbanyak adalah penyakit kardiovaskuler 36,9%,
kanker 9,7%, penyakit DM dan endokrin 9,3% dan Tuberkulosa 5,9%. IHME juga menyebutkan
bahwa dari total 1,7 juta kematian di Indonesia didapatkan faktor risiko yang menyebabkan
kematian adalah tekanan darah (hipertensi) sebesar 23,7%, Hiperglikemia sebesar 18,4%,
Merokok sebesar 12,7% dan obesitas sebesar 7,7% (IHME, 2021).

Laporan Riskesdas (2022) menyatakan prevalensi hipertensi berdasarkan hasil
pengukuran pada penduduk usia >18 tahun sebesar 34,1% dimana diantaranya 45,6% orang
yang terdiagnosis hipertensi minum obat, 13,3% orang yang terdiagnosis hipertensi tidak
minum obat serta 32,3% tidak rutin minum obat. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar
penderita Hipertensi tidak mengetahui bahwa dirinya. Hipertensi sehingga tidak mendapatkan
pengobatan (Riskesdas, 2022). Berdasarkan Profil Kesehatan Provinsi Jawa Tengah tahun 2021,
jumlah penduduk berisiko (> 18 th) yang dilakukan pengukuran tekanan darah pada tahun
2022 tercatat sebanyak 8.888.585 atau 36,53%. Dari hasil pengukuran tekanan darah, sebanyak
1.153.371 orang atau 12,98% dinyatakan hipertensi/tekanan darah tinggi. Berdasarkan jenis
kelamin, persentase hipertensi pada kelompok perempuan sebesar 13,10%, lebih rendah
dibanding pada kelompok laki-laki yaitu 13,16%. Sementara di Kabupaten Jepara prevalensi
hipertensi sebayak 15.715 (7,41%) (Dinkes Prov Jateng, 2021). Laporan data Dinas Kesehatan
Kabupaten Jepara tahun 2021, jumlah pasien hipertensi adalah 16.744 jiwa, sedangkan pada
tahun 2020 penderita hipertensi sebanyak 23.859 jiwa dan didominasi oleh jenis kelamin
perempuan yaitu sebanyak 12.849 jiwa sedangkan untuk laki — laki sebesar 11.010 jiwa (Dinkes
Jepara, 2021). Sementara prevalensi hipertensi di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara tahun
2022 sebanyak 1.676 orang, dengan rata-rata perbulan sebanyak 140 orang (SIM- Puskesmas
Kedung II Kabupaten Jepara, 2022). Hipertensi terkait dengan perilaku dan pola hidup.
Pengendalian hipertensi dilakukan dengan perubahan perilaku antara lain menghindari asap
rokok, mengatur koping stress, menghindari mengkonsumsi alkhohol, mengurangi minuman
yang berkafein, pola tidur yang cukup, mengatur pola aktifitas fisik dan mengatur pola makan
diet sehat (Martiani, 2017). Selama ini pilar penatalaksanaan hipertensi lebih diprioritaskan
pada terapi farmakologis (Dalimartha dkk, 2019). Berdasarkan wawancara yang didapat
melalui jawaban / kuesioner pernah terdiagnosis tenaga kesehatan kasus hipertensi sebesar
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9,4%, sedang yang minum obat sebesar 9,5%. Jadi, ada 0,1% yang minum obat sendiri,
meskipun tidak pernah didiagnosis hipertensi oleh nakes. Hal ini, menunjukkan
ketidakpersistensian penggunaan obat antihipertensi pada penderita hipertensi kronik
(Riskesdas, 2018).

Salah satu bentuk program dari kebijakan publik adalah Prolanis (Program Pengelolaan
Penyakit Kronis) yaitu merupakan sistem pelayanan kesehatan dan pendekatan proaktif yang
melibatkan peserta, fasilitas kesehatan dan BPJS yang menderita penyakit kronis yaitu diabetes
mellitus tipe 2 dan hipertensi, sehingga dapat mencapai kualitas hidup yang optimal dengan
biaya pelayanan kesehatan yang efektif dan efisien (BPJS Kesehatan, 2014).

Upaya untuk mengendalikan dan mengontrol tekanan darah pada lansia penderita
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, telah diadakannya
kegiatan Prolanis (Program Pengelolaan Penyakit Kronis) yang dilakukan sebulan sekali
dengan kegiatan sosialisasi secara luas kepada penderita mengenai pentingnya pengaturan
pola makan terhadap tekanan darah, sosialisasi mengenai konsumsi makanan yang harus
dibatasi oleh penderita, cek tekanan darah, senam lansia dan edukasi/penyuluhan kesehatan.
Namun pada kenyataannya masih banyak lansia hipertensi yang belum dapat
melaksanakannya sesuai dengan anjuran/instruksi yang diberikan. Keadaan tersebut
menunjukkan bahwa kesadaran lansi terhadap usaha antisipasi terhadap masalah kesehatan
masih kurang (Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, 2022).

Senam prolanis lansia salah satunya dapat menyebabkan terjadinya peningkatan otot
yang aktif, dan lebih banyak jala-jala kapiler terbuka sehingga lebih banyak tersedia reseptor
menjadi lebih aktif yang akan berpengaruh terhadap kestabilan tekanan darah pada pasien
hipertensi. Disamping itu senam lansia yang dilakukan secara berkelompok akan memberi rasa
senang pada anggota dan juga dapat memotivasi anggota yang lain untuk terus melakukan
olah raga secara kontinue dan teratur (Handayani, 2018). Penelitian yang dilakukan oleh
Amelia Ramadhani, (2019) dengan judul pengaruh senam lansia terhadap tekanan darah pada
lansia di BPLU Senja Cerah Manado, terhadap 18 responden menunjukkan bahwa rerata
tekanan darah sebelum senam lansia adalah rata-rata pengukuran tekanan darah sistolik >140
mmHg dan diastolik > 100mmHg dan tekanan darah setelah senam lansia adalah rata-rata
pengukuran tekanan darah sistolik 120 mmHg dan diastolik 90 mmHg. Ada pengaruh senam
lansia terhadap tekanan darah berupa penurunan tekanan darah pada lansia.

Pola makan yang tidak sehat seperti konsumsi tinggi lemak dapat menyababkan tekanan
darah meningkat. Konsumsi lemak yang berlebihan akan meningkatkan kadar kolesterol dalam
darah terutama kolesterol LDL dan akan tertimbun dalam tubuh. Timbunan lemak yang
disebabkan oleh kolesterol akan menempel pada pembuluh darah yang lama kelamaan akan
terbentuk plaque. Terbentuknya plaque dapat menyebabkan penyumbatan pembuluh darah atau
aterosklerosis. Pembuluh darah yang terkena aterosklerosis akan berkurang elastisitasnya dan
aliran darah ke seluruh tubuh terganggu serta dapat memicu meningkatnya volume darah ke
seluruh tubuh akan terganggu serta dapat memicu meningkatnya volume darah dan tekanan
darah. Meningkatnya tekanan darah tersebut dapat mengakibatkan hipertensi. Asupan natrium
atau intake garam yang berlebih juga dapat menimbulkan hipertensi. Pengaruh asupan natrium
terhadap hipertensi melalui peningkatan volume plasma (cairan tubuh) dan tekanan darah. Hal
ini meningkatkan volume darah didalam tubuh yang berarti jantung harus memompa lebih
kuat dengan tekanan lebih tinggi (Dewi, 2017).

Penelitian yang dilakukan oleh Solehatul Mahmudah (2015) di Posbindu Kelurahan
Sawangan Baru Kecamatan Sawangan, terhadap 196 responden diketahui ada hubungan antara
aktivitas fisik (p=0,024 OR=3,596), asupan lemak (p=0,008 OR=4,364), dan asupan natrium
(p=0,001 OR=6,103) dengan kejadian hipertensi. Survey awal yang dilakukan pada bulan
Januari 2023 di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, dari 15 orang didapatkan 10 penderita
hipertensi tidak aktif mengikuti kegiatan Prolanis (Program Pengelolaan Penyakit Kronis) yang
dilakukan sebulan sekali. Serta dari 15 orang didapatkan 13 penderita hipertensi menjalankan
diit namun tidak sesuai dengan diet yang dianjurkan, mereka masih bebas mengkonsumsi
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makanan yang mereka suka, 12 responden karena sering mengonsumsi jenis makanan yang
banyak menggunakan garam misalnya dendeng, telur asin, dan gorengan. Berdasarkan
permasalah latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk mengkaji secara mendalam tentang
hubungan keaktifan senam prolanis dan pola makan dengan penurunan hipertensi pada lansia
di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara.

3. Metodologi

Penelitian ini merupakan penelitian analitik korelatif dengan pendekatan cross sectional.
Populasi dalam penelitian ini adalah penderita lansia hipertensi di wilayah kerja Puskesmas
Kedung II Kabupaten Jepara, pada bulan Januari 2023 sebanyak 76 orang
Sampel yang diambil dengan teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling
sebanyak 38 responden, serta telah memenubhi kriteria inklusi yaitu : Lansia hipertensi yang
ikut program Prolanis di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara; Responden yang bersedia
menjadi sampel penelitian dengan menandatangani informed consent. Sedangkan kriteria
eksklusinya yaitu : Responden yang tidak dapat berinteraksi dengan baik; Responden yang
mengundurkan diri menjadi responden.
Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini antara lain dengan kuesioner, checklist dan
spigmomanometer. Analisis data uji statistik Spearman Rho. Penelitian ini dilakukan pada bulan
Februari 2024.

4. Hasil dan Pembahasan
Hasil
1. Hubungan Keaktifan Senam Prolanis dengan Penurunan Hipertensi pada Lansia di
Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara
Tabel.
Distribusi Responden Berdasarkan Hubungan Keaktifan Senam Prolanis dengan Penurunan
Hipertensi pada Lansia (n = 38)

Senam Prolanis

Penurunan Tidak . Total r p value
Hipertensi  Aktif Cukup Akdif
n % n % n % n %
Sangat
Naik 4 364 0 0 0 0 4 105
Naik 4 364 3 2141 77 8 211
Tetap 3 273 8 571 0 0 11 28.9
Turun 0 0 3 214 4 308 7 184 07%° 0000
angat g 9 0 0 8 6158 211
urun

Jumlah 11 100 14 100 13 100 38 100

Berdasarkan tabel 1. diperoleh hasil dari 11 orang yang tidak aktif mengikuti senam
prolanis, ada 4 orang yang mengalami sangat naik tekanan darahnya, 4 orang mengalami naik
tekanan darahnya, dan 3 orang yang tidak mengalami penurunan/tetap tekanan darahnya.
Sedangkan dari 14 orang yang cukup aktif mengikuti senam prolanis, ada 3 orang yang
mengalami naik tekanan darahnya, 8 orang yang tidak mengalami penurunan/tetap tekanan
darahnya dan 3 orang mengalami turun tekanan darahnya. Sedangkan dari 13 orang yang aktif
mengikuti senam prolanis, ada 1 orang yang mengalami naik tekanan darahnya, 4 orang
mengalami turun tekanan darahnya dan 8 orang mengalami sangat turun tekanan darahnya.

Hasil penelitian menunjukkan nilai p = 0,000 < a 0,05 dan memiliki nilai r = 0,795 yang
artinya ada hubungan yang kuat antara keaktifan senam prolanis dengan penurunan hipertensi
pada lansia di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, dimana dari 11 orang yang tidak aktif
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mengikuti senam prolanis, ada 4 orang yang mengalami sangat naik tekanan darahnya, 4 orang
mengalami naik tekanan darahnya. Sedangkan dari 14 orang yang cukup aktif mengikuti
senam prolanis, ada 8 orang yang tidak mengalami penurunan/tetap tekanan darahnya.
Sedangkan dari 13 orang yang aktif mengikuti senam prolanis, ada 8 orang mengalami sangat
turun tekanan darahnya.

Upaya untuk mengendalikan dan mengontrol tekanan darah pada lansia penderita
hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, telah diadakannya
kegiatan Prolanis (Program Pengelolaan Penyakit Kronis) yang dilakukan sebulan sekali
dengan kegiatan sosialisasi secara luas kepada penderita mengenai pentingnya pengaturan
pola makan terhadap tekanan darah, sosialisasi mengenai konsumsi makanan yang harus
dibatasi oleh penderita, cek tekanan darah, senam lansia dan edukasi/penyuluhan
kesehatan.Namun pada kenyataannya masih banyak lansia hipertensi yang belum dapat
melaksanakannya sesuai dengan anjuran/instruksi yang diberikan. Keadaan tersebut
menunjukkan bahwa kesadaran lansi terhadap usaha antisipasi terhadap masalah kesehatan
masih kurang (Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, 2022).

Senam prolanis lansia salah satunya dapat menyebabkan terjadinya peningkatan otot
yang aktif, dan lebih banyak jala-jala kapiler terbuka sehingga lebih banyak tersedia reseptor
menjadi lebih aktif yang akan berpengaruh terhadap kestabilan tekanan darah pada pasien
hipertensi. Disamping itu senam lansia yang dilakukan secara berkelompok akan memberi rasa
senang pada anggota dan juga dapat memotivasi anggota yang lain untuk terus melakukan
olah raga secara kontinue dan teratur (Handayani, 2018).

Penelitian yang dilakukan oleh Amelia Ramadhani, (2019) dengan judul pengaruh senam
lansia terhadap tekanan darah pada lansia di BPLU Senja Cerah Manado, terhadap 18
responden menunjukkan bahwa rerata tekanan darah sebelum senam lansia adalah rata-rata
pengukuran tekanan darah sistolik >140 mmHg dan diastolik > 100mmHg dan tekanan darah
setelah senam lansia adalah rata-rata pengukuran tekanan darah sistolik 120 mmHg dan
diastolik 90 mmHg. Ada pengaruh senam lansia terhadap tekanan darah berupa penurunan
tekanan darah pada lansia.

2.  Hubungan Pola Makan dengan Penurunan Hipertensi pada Lansia di Puskesmas Kedung II
Kabupaten Jepara
Tabel 2.
Distribusi Responden Berdasarkan Hubungan Pola Makan dengan Penurunan Hipertensi pada
Lansia (n = 38)

B Penurunan gola Makan - Total
erd  Hipertensi uruk Baik r p value
asar n Jo n Jo n Jo
kan SangatNaik 4 26.7 0 0 4 10.5
tab Naik 8 53.3 0 0 8 21.1
el 2. Tetap 2 13.3 9 39.1 11 28.9
dip  Turun 1 67 6 261 7 184 0763 0000
erol SangatTurun 0 0 8 34.8 8 21.1
eh Jumlah 15 100 23 100 38 100

hasil dari 15 orang yang memiliki pola makan buruk, ada 4 orang yang mengalami sangat naik
tekanan darahnya, 8 orang mengalami naik tekanan darahnya, 2 orang yang tidak mengalami
penurunan/tetap tekanan darahnya dan 1 orang mengalami turun tekanan darahnya.
Sedangkan dari 23 orang yang memiliki pola makan baik, ada 9 orang yang tidak mengalami
penurunan/tetap tekanan darahnya, 6 orang mengalami turun tekanan darahnya dan 8 orang
mengalami sangat turun tekanan darahnya

Hasil penelitian menunjukkan nilai p = 0,000 < a 0,05 dan memiliki nilai r = 0,763 yang
artinya ada hubungan yang kuat antara pola makan dengan penurunan hipertensi pada lansia
di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara, dimana dari 15 orang yang memiliki pola makan
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buruk, ada 8 orang mengalami naik tekanan darahnya. Sedangkan dari 23 orang yang memiliki
pola makan baik, ada 9 orang yang tidak mengalami penurunan/tetap tekanan darahnya.

Beberapa jenis makanan yang beresiko menyebabkan hipertensi antara lain makanan yang
mengandung tinggi garam, makanan/ minuman manis dan berlemak. Garam menyebabkan
penumpukan cairan dalam tubuh, karena menarik cairan diluar sel agar tidak keluar, sehingga
akan meningkatkan volume dan tekanan darah. Seseorang yang mengkonsumsi
makanan/minuman manis tidak akan merasa puas dan akan makan terus menerus. Konsumsi
yang berlebihan akan meningkatkan asupan energi yang selanjutnya disimpan tubuh sebagai
cadangan lemak. Penumpukan lemak tubuh pada perut akan menyebabkan obesitas sentral,
sedangkan penumpukan pada pembuluh darah akan menyumbat peredaran darah dan
membentuk plak (aterosklerosis) yang berdampak pada hipertensi. (Kemenkes RI, 2022).

Penelitian yang dilakukan oleh Rochmah (2021) tentang kejadian hipertensi berhubungan
dengan pola makan menunjukkan hasil bahwa adanya hubungan yang bermakna antara pola
makan dengan kejadian hipertensi dimana p = 0,000 (p < 0,05) dengan nilai risk estimate sebesar
5,714 yang artinya pola makan beresiko mempunyai kecenderungan sebesar 5,714 kali lebih
besar untuk mengalami hipertensi dibandingkan dengan responden yang memiliki pola makan
tidak beresiko.

Peneliti berpendapat budaya dalam masyarakat yang biasa mengonsumsi makanan yang
bercita rasa asin dan tinggi lemak memang harus dijaga, pola makan bagi penderita hipertensi
dari segala umur, pendidikan, jenis kelamin, dan pekerjaan harus mendapatkan pengawasan
sehingga pola makan dapat dilaksanakan dengan baik. Dari hasil penelitian peneliti melihat
budaya masyarakat di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara biasa mengonsumsi makanan
bercita rasa asin, seperti ikan teri, telur asin, bandeng presto dan gorengan.

5. Simpulan

1. Sebagian besar cukup aktif mengikuti senam prolanis 3-4 kali selama 3 bulan terakhir yaitu
sebanyak 14 orang (36,8%)

2. Sebagian besar pola makan responden adalah baik yaitu sebanyak 23 orang (60,5%)

3. Sebagian besar responden tidak mengalami penurunan / tetap tidak ada perubahan TD
sistolik yaitu sebanyak 11 orang (28,9%).

4. Ada hubungan yang kuat antara keaktifan senam prolanis dengan penurunan hipertensi
pada lansia di Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara dengan p value 0,000 < « 0,05 dan
nilai » = 0,795.

5. Ada hubungan yang kuat antara pola makan dengan penurunan hipertensi pada lansia di
Puskesmas Kedung II Kabupaten Jepara dengan p value 0,000 < a 0,05 dan nilai r = -0,763.
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