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ABSTRACT

The average sufferer of high blood pressure in adults aged 18 years and over ranges
from 22%. Hypertension is responsible for 40% of deaths from heart disease and
51% of deaths from stroke. The highest number of hypertension sufferers aged >15
years is in Denpasar City Regency in 2021, namely 126,830 sufferers and those who
have received health services are 66,902 people (52.7%). The purpose of this study
was to determine whether there was an influence between the variables in the
administration of Five-point Acupressure. The type of research used in this research
IS a quantitative one group pretest posttest design experiment. This study used the
Wilcoxon signed ranks test with an alpha value of 0.05. The sample selection used a
purposive sampling technique of 37. Data collection used the results of blood
pressure measurements before being given five-point acupressure therapy and after
15 minutes being given five-point acupressure therapy. The results of the Wilcoxon
signed ranks test obtained p values of 0.000 and 0.001 < 0.05. Then HA failed to be
rejected. the effect of five-point acupressure on blood pressure in the elderly with
hypertension. The results of this study are expected to provide benefits to the elderly
with hypertension.

Keywords: Elderly; five point acupressure; Hypertension
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ABSTRAK

Rata-rata penderita tekanan darah tinggi pada orang dewasa usia 18 tahun keatas
berkisaran 22%. Hipertensi bertanggung jawab atas 40% kematian akibat penyakit
jantung dan 51% kematian akibat stroke. Jumlah penderita Hipertensi pada usia >15
tahun cakupan tertinggi di Kabupaten Kota Denpasar Tahun 2021 yaitu sebesar 126.830
penderita dan yang sudah mendapatkan pelayanan kesehatan sebesar 66.902 orang
(52,7%). Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui ada tidaknya pengaruh atara
variabel dalam pemberian Akupresur Lima titik. Jenis penelitian yang digunakan pada
penelitian ini adalah kuantitatif eksperimen one group pretest posttest design. Penelitian
ini menggunakan uji Wilcoxon signed ranks test dengan nilai alpha 0,05. Pemilihan
sampel mengunakan teknik purposive sampling sebanyak 37. Pengumpulan data
menggunakan hasil pengukuran tekanan darah sebelum diberikan terapi akupresur lima
titik dan setelah 15 menit diberikan terapi akupresur lima titik. Hasil uji Wilcoxon
signed ranks test diperoleh hasil p value 0,000 dan 0,001 < 0,05. Maka Ha gagal
ditolak. adanya pengaruh pemberian akupreusr lima titik terhadap tekanan darah pada
lansia dengan hipertensi. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat
pada lansia dengan hipertensi.

Kata kunci : Lansia; Akupresur lima titik; Hipertensi
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RINGKASAN PENELITIAN

PENGARUH AKUPRESUR LIMA TITIK TERHADAP
TEKANAN DARAH PADA LANSIA DENGAN
HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS | DENPASAR
SELATAN TAHUN 2023

Oleh : Luh Putu Sri Wahyuni Ningsih

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular (PTM) menurut wirakhim (2018)
yang ditandai dengan meningkatnya tekanan drah dala tubuh di atas nilai normal dengan
sistolik lebih dari 140 mmHg dan diastolik lebih dari 90 mmHg sehingga seseorang
dikatakan berpotensi mengalai penyakit lain, seperti stroke, dan penyakit jantung
(Wirakhim, 2018). Lansia sering menderita tekanan darah tinggi karena rendahnya
aktivitas fisik yang dilakukan lansia, hal ini di pengaruhi oleh usia, seiring
bertambahnya usia kondisi fisik mulai memburuk, dan sering bertambahnya usia
tekanan darah meningkat dikarenakan katup jantung menebal sehingga peredaran darah
lambat dan jantung bekerja lebih keras saat memompa darah untuk dialirkan ke seluruh
tubuh (Choiruna, dkk,2020).

Menurut data World Health Organization (WHO) dalam Global Status Report
On Non-Communicable Disease, rata-rata penderita tekanan darah tinggi pada orang
dewasa usia 18 tahun keatas berkisaran 22%. Hipertensi bertanggung jawab atas 40%
kematian akibat penyakit jantung dan 51% kematian akibat stroke (WHO, 2014). Selain
secara global, hipertensi merupakan penyakit tidak menular. Menurut Profil Kesehatan
Provinsi Bali, jumlah penderita Hipertensi pada usia >15 tahun cakupan tertinggi di
Kabupaten Kota Denpasar Tahun 2021 yaitu sebesar 126.830 penderita dan yang sudah
mendapatkan pelayanan kesehatan sebesar 66.902 orang (52,7%). (Dinas Kesehatan
Provinsi Bali., 2021). Dari data studi pendahuluan yang dilakukan Puskesmas I
Denpasar Selatan di dapatkan hasil data dua tahun terakhir pada tahun 2021 lansia yang
menderita hipertensi sebanyak 614 jiwa, dan jumlah lansia yang menderita hipertensi
tahun 2022 meningkat yaitu sebanyak 668 jiwa. Berdasarkan sepuluh besar jumlah

penyakit terbanyak pada lansia yaitu hipertensi di Puskesmas 1 denpasar selatan jumlah
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penyakit hipertensi tertinggi pada lansia terdapat di desa Sesetan sebanyak 228 jiwa.
Peningkatan tekanan darah dipengaruhi oleh beberapa faktor risiko antara lain umur,
jenis kelamin, riwayat keluarga, genetik (faktor risiko yang tidak dapat
diubah/dikontrol) dan gaya hidup seperti kebiasaan merokok, konsumsi garam,
konsumsi lemak jenuh, penggunaan jelantah, kebiasaan konsumsi minum-minuman
beralkohol, obesitas, kurang aktifitas fisik, stres, penggunaan estrogen (Kemenkes R,
2014).

Peningkatan tekanan darah dipengaruhi oleh beberapa faktor risiko antara lain
umur, jenis kelamin, riwayat keluarga, genetik (faktor risiko yang tidak dapat
diubah/dikontrol) dan gaya hidup seperti kebiasaan merokok, konsumsi garam,
konsumsi lemak jenuh, penggunaan jelantah, kebiasaan konsumsi minum-minuman
beralkohol, obesitas, kurang aktifitas fisik, stres, penggunaan estrogen (Kemenkes RI,
2014). Gaya hidup merupakan faktor terpenting yang sangat mempengaruhi kehidupan
masyarakat. Gaya hidup sangat berpengaruh terhadap kondisi fisik maupun psikis
seseorang. Perubahan gaya hidup dan rendahnya perilaku hidup sehat seperti pola
makan yang tidak baik, proporsi istirahat yang tidak seimbang dengan aktifitas yang
dilakukan, minimnya olah raga, kebiasan-kebiasaan tidak sehat seperti merokok,
minum-minuman beralkohol, konsumsi obat-obatan tertentu dan stres adalah salah satu
dari penyebab hipertensi. (Bangsa., Dkk, 2022)

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya pengaruh atara variabel
dala pemberian Akupresur lima titik. Jenis penelitian yang digunakan pada penelitian ini
adalah kuantitatif eksperimen dengan rancangan one group pretest posttest design.
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui ada tidaknya pengaruh dalam pemberian
akupresur lima titik terhadap tekanan darah pada lansia dengan Hipertensi. Pengambilan
sapel dala penelitian ini menggunakan teknik purposive sampling dengan jumlah sampel
37 responden.

Karakteristik responden berdasarkan usia rata-rata usia responden adalah 68,81
tahun. Usia termuda adalah 64 tahun dan usia tertua adalah 74 tahun. Responden yang
menderita hipertensi sebagaian besar adalah perempuan sebanyak 32 orang (86,6%) dan
laki-laki sebanyak 5 orang (13,5%). Sebagian besar responden pada penelitian ini
bekerja sebanyak 22 orang (59,5%) dan 15 orang (40,5%) tidak bekerja.
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa Sebelum pemberian akupresur lima titik
rata-rata tekanan darah sistolik sebelum diberikan intervensi adalah 157,16 mmHg.
Rata-rata Rata- rata tekanan darah diastolik sebelum diberikan intervensi 94,16 mmHg.
Setelah pemberian terapi akupresur lima titik rata-rata tekanan darah sistolik setelah
diberikan akupresur lima titik adalah 128,11 mmHg. Rata-rata tekanan darah diastolik
setelah diberikan akupresur lima titik adalah 89,57 mmHg. Hasil analisis data
menggunakan Wilcoxon signed ranks test diperoleh hasil p value 0,000 dan 0,001 <
0,05. Maka Ha gagal ditolak sehingga dapat disimpulakan bahwa ada pengaruh
pemberian akupreusr lima titik terhadap tekanan darah pada lansia dengan hipertensi.
Peneliti selanjutnya diharapkan dapat menggunakan ini sebagai bahan masukkan dalam
pengembangan penelitian berikutnya khususnya dalam melakukan penelitian mengenai
terapi akupresur lima titik terhadap tekanan darah pada lansia dengan hipertensi Selain
itu bagi peneliti selanjutnya dapat menggunakan metode lain menambah jumlah sapel
penelitian dan pengembangan waktu penelitian. Berdasarkan hasil penelitian ini
diharapkan tempat penelitian dapat memberikan arahan pada lansia tentang penanganan
hipertensi maupun gejala dari hiperteni selain dengan minum obat antihipertensi juga
bisa dengan melakukan akupresur lima titik agar bisa menurunkan kejadian lansia

dengan hipertensi terciptanya lansia yang sehat dan dapat terciptanya lansia yang sehat.
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