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THE EFFECT OF ACUPRESSURE THERAPY AT POINTS SP 6 AND LI 4
ON LOWERING BLOOD PRESSURE IN ELDERLY
WITH HYPERTENSION

ABSTRACT

Hypertension is a condition in which blood pressure is higher than normal values
of >140/>90 mmHg. Effective blood pressure control is the main goal to prevent
and treat hypertension. In addition to pharmacological approaches, blood pressure
can be controlled with non-pharmacological approaches such as acupressure
therapy. The purpose of this study was to determine the effect of acupressure
therapy at points SP 6 and LI 4 on reducing blood pressure in elderly people with
hypertension in Banjar Sanggulan and Banjar Anyar, Banjar Anyar Village, Kediri
District, Tabanan Regency. This study was designed with a quasy-experiment with
the type of research pre and post-test with control group with purposive sampling
technique. Data were analyzed using the Wilcoxon test and the Mann-Whitney test.
The population amounted to 81 elderly people with hypertension with the number
of samples used in this study as many as 46 elderly samples with hypertension (23
intervention group samples and 23 as a control group). The majority of respondents
were aged 65-69 years, female, worked as traders, and had elementary school
education and did not go to school. Blood pressure was measured using a
sphygmomanometer. Acupressure was given to the intervention group for 3 weeks
with a frequency of 2 times in I week, while the control group was given
conventional treatment. The Wilcoxon test results in the intervention group obtained
a p-value of 0.000 (p <0.05). The results of the post-test difference in blood pressure
between the intervention group and the control group with the Mann Whitney U-
Test test showed a p-value = 0.000 (p <0.05), it can be concluded that there is a
significant difference between the intervention group and the control group, so there
is an effect of acupressure therapy at point SP 6 and LI 4 on lowering blood pressure
in the elderly with hypertension. It is hoped that the results of the study can be used
as an alternative therapy in lowering blood pressure.

Keywords: acupressure; blood pressure; hypertension
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PENGARUH TERAPI AKUPRESUR PADA TITIK SP 6 DAN LI 4
TERHADAP PENURUNAN TEKANAN DARAH
PADA LANSIA DENGAN HIPERTENSI

ABSTRAK

Hipertensi adalah keadaan di mana tekanan darah lebih tinggi dari nilai normal yaitu
>140/>90 mmHg. Kontrol tekanan darah yang efektif menjadi tujuan utama untuk
mencegah dan mengobati hipertensi. Selain pendekatan farmakologis, tekanan
darah dapat dikendalikan dengan pendekatan non-farmakologis seperti terapi
akupresur. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh terapi akupresur pada
titik SP 6 dan LI 4 terhadap penurunan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi
di Banjar Sanggulan dan Banjar Anyar, Desa Banjar Anyar, Kecamatan Kediri,
Kabupaten Tabanan. Penelitian ini didesain dengan quasy-experiment dengan jenis
penelitian pre and post-test with control group dengan teknik sampling Purposive
Sampling. Data dianalisis menggunakan uji Wilcoxon dan uji Mann-Whitney.
Populasi berjumlah 81 orang lansia dengan hipertensi dengan jumlah sampel yang
digunakan pada penelitian ini sebanyak 46 sampel lansia dengan hipertensi (23
sampel kelompok perlakuan dan 23 sebagai kelompok kontrol). Mayoritas
responden berusia 65-69 tahun, berjenis kelamin perempuan, bekerja sebagai
pedagang, dan berpendidikan SD serta tidak sekolah. Tekanan darah diukur
menggunakan sphygmomanometer. Akupresur diberikan pada kelompok perlakuan
selama 3 minggu dengan frekuensi 2 kali dalam 1 minggu, sedangkan kelompok
kontrol diberikan perlakuan konvensional. Hasil uji Wilcoxon pada kelompok
perlakuan didapat p-value bernilai 0,000 (p<0,05). Hasil uji beda post-test tekanan
darah antara kelompok perlakuan dan kelompok kontrol dengan uji Mann Whitney
U-Test menunjukkan hasil p-value= 0,000 (p<0,05), dapat ditarik kesimpulan
bahwa adanya perbedaan yang bermakna di antara kelompok perlakuan dan
kelompok kontrol, sehingga ada pengaruh pemberian terapi akupresur pada titik SP
6 dan LI 4 terhadap penurunan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi.
Diharapkan hasil penelitian dapat digunakan sebagai terapi alternatif dalam
menurunkan tekanan darah

Kata kunci: akupresur; tekanan darah; hipertensi
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RINGKASAN PENELITIAN
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Oleh: Ni Nyoman Paramitha Dewintasari
Email: paramithads130702@gmail.com

Bertambahnya usia menjadi tantangan yang beresiko tinggi bagi penduduk
lanjut usia. Lansia menjadi rawan terjangkit suatu penyakit jika dibandingkan
dengan penduduk yang lebih muda seiring dengan menurunnya kekuatan fisik.
Lansia dapat dikatakan sebagai seseorang yang berusia di atas 60 tahun (Kristianto
Dwi Nugroho dan Wibowo, 2019). Hipertensi adalah salah satu penyakit tidak
menular dan hingga saat ini masih menjadi tantangan besar bagi masalah kesehatan
masyarakat baik secara global maupun nasional dan menjadi salah satu penyebab
utama kematian premature di dunia (Dinkes Kota Denpasar, 2021). World Health
Organization (WHO) memperkirakan prevalensi hipertensi global saat ini adalah
22% dari total populasi dunia. Prevalensi hipertensi tertinggi yaitu di Afrika yaitu
sebesar 27% dan Asia Tenggara menempati urutan ke-3 tertinggi yaitu 25% dari
total populasi (Kemenkes RI, 2019 dari (Maulidah, Neni dan Maywati, 2022)).

Prevalensi penderita hipertensi di Indonesia menurut Riskesdas (2018)
menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan mengenai penderita hipertensi
sepanjang tahun 2013-2018. Pada tahun 2018 pengidap hipertensi bertambah
menjadi 34,11%. Tercatat sebanyak 63,22% lansia umur 60-74 tahun dengan
hipertensi tahun 2018 (Kemenkes RI, 2013). Provinsi Bali dengan persentase angka
kejadian hipertensi yang didapat melalui pengukuran pada umur >18 tahun pada
tahun 2018 berada di angka 29,97% (Kemenkes RI, 2018). Berdasarkan data dari
Profil Kesehatan Bali tahun 2022, tercatat jumlah total penderita hipertensi yang
berusia >15 tahun di Bali yaitu 562.519 orang dengan jumlah laki-laki sebanyak
279.136 orang dan perempuan sebanyak 283.383 orang dengan Kabupaten Tabanan
menjadi peringkat pertama dengan penderita hipertensi sebanyak 131.099 orang.
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Berbagai upaya telah dilakukan oleh pemerintah untuk menekan angka
kejadian hipertensi. Salah satunya dengan mempromosikan perilaku hidup bersih
dan sehat, melakukan pengecekan kesehatan setidaknya 1 bulan sekali, tidak
merokok, melakukan aktivitas fisik setidaknya 30 menit dalam sehari, memulai
pola makan sehat, beristirahat dengan cukup, dan mengelola stres. Penatalaksanaan
terhadap hipertensi dapat dilakukan dengan pendekatan farmakologis dan non
farmakologis. Penatalaksanaan farmakologis yaitu dengan obat antihipertensi.
Kemudian untuk penatalaksanaan non farmakologisnya yaitu terapi komplementer
yang meliputi akupuntur, bekam, tanaman tradisional, pijat refleksi kaki, termasuk
terapi akupressur yang efektif untuk membantu meringankan tekanan darah tinggi
atau hipertensi (Rahayu dan Hanifah, 2023).

Penelitian ini menggunakan metode quasy-experiment dengan desain
penelitian pre-test and post-test with control group dengan menggunakan 2
kelompok yaitu kelompok perlakuan dan kelompok kontrol. Dalam penelitian ini,
kelompok perlakuan diberikan terapi akupresur dan kelompok kontrol diberikan
prosedur konvensional. Terapi akupresur dan prosedur konvensional diberikan 2
kali dalam 1 minggu selama 3 minggu. Tekanan darah diukur sebanyak 2 kali dalam
satu minggu. Kemudian hasil pengukuran tekanan darah diukur untuk mengetahui
apakah ada pengaruh terapi akupresur terhadap penurunan tekanan darah pada
lansia dengan hipertensi. Penelitian dimuali dari tanggal 18 Maret-12 April 2024.
Penentuan lokasi penelitian dilakukan dengan pertimbangan berdasarkan hasil studi
pendahuluan data lansia dengan hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Kediri |
Tabanan dan didapatkan lokasi penelitian Banjar Sanggulan dan Banjar Anyar.
Populasi dalam penelitian ini adalah lansia dengan hipertensi yang bertempat
tinggal di Banjar Sanggulan dan Banjar Anyar sebanyak 81 orang dan didapatkan
sampel sebanyak 46 sampel yang dibagi menjadi 2 kelompok yaitu 23 sampel pada
kelompok perlakuan dan 23 sampel pada kelompok kontrol.

Hasil penelitian ini adalah lansia dengan hipertensi sebanyak 46 orang
sebagian besar berusia 64 tahun (10,9%) sebagian besar sampel berjenis kelamin
perempuan yaitu 41 sampel (89,1%). Sebagian besar sampel bekerja sebagai
pedagang (30,4%), dan sebagian besar sampel berpendidikan SD (32,6%). Hasil

pengukuran tekanan darah sebelum dilakukan terapi akupresur pada kelompok
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perlakuan yaitu nilai sistolik terendah sebesar 140,00 mmHg, nilai diastolik
terendah sebesar 90,00 mmHg dan nilai sistolik tertinggi yaitu 170,00 mmHg
dengan nilai diastolik tertinggi 96,00 mmHg dengan rata-rata yaitu 148,00/90,00
mmHg. Setelah dilakukan terapi akupresur terjadi perubahan pada tekanan darah
sampel yaitu tekanan darah sistolik terendah menjadi 126,00 mmHg dengan nilai
diastolik terendah 70,00 mmHg dan nilai sistolik tertinggi yaitu 140,00 mmHg
dengan tekanan darah diastolik tertinggi 80,00 mmHg dengan rata-rata
131,74/77,48 mmHg.

Sedangkan hasil pengukuran tekanan darah sebelum diberikan prosedur
konvensional pada kelompok kontrol yaitu nilai sistolik terendah sebesar 140,00
mmHg, nilai diastolik terendah sebesar 90,00 mmHg dan nilai sistolik tertinggi
yaitu 166,00 mmHg dengan nilai diastolik tertinggi 98,00 mmHg dengan rata-rata
yaitu 148,43/91,74 mmHg. Setelah dilakukan prosedur konvensional terjadi
perubahan pada tekanan darah sampel yaitu tekanan darah sistolik terendah menjadi
136,00 mmHg dengan nilai diastolik terendah 84,00 mmHg dan nilai sistolik
tertinggi yaitu 158,00 mmHg dengan tekanan darah diastolik tertinggi 90,00 mmHg
dengan rata-rata 143,83/87,48 mmHg.

Simpulan penelitian ini didapatkan hasil dari Uji Wilcoxon nilai p-value=
0,000 (p<0,05) maka HO ditolak dan Ha diterima yang berarti terdapat pengaruh
terapi akupresur pada titik SP 6 dan LI 4 terhadap penurunan tekanan darah pada
lansia dengan hipertensi. Kemudian dilakukan uji Mann Whitney U-Test dan
didapatkan hasil uji beda pada tekanan darah post-test pada kelompok kontrol dan
kelompok perlakuan setelah diberikan intervensi yaitu p-value= 0,000 (p<0,05),
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan bermakna antara hasil post-
test tekanan darah kelompok kontrol dan kelompok perlakuan.

Berdasarkan kesimpulan dari penelitian, diharapkan penelitian dapat
digunakan sebagai acuan bagi desa, puskesmas, pasien serta keluarga pasien untuk
mengaplikasikan terapi akupresur pada titik SP 6 dan LI 4 sebagai penatalaksanaan
hipertensi dengan pendekatan non-farmakologis, dan peneliti selanjutnya mengenai
pengaruh terapi akupresur terhadap penurunan tekanan darah dengan menggunakan
pengukuran pre-test dan post-test setiap pertemuan, variabel yang berbeda, sampel

yang lebih besar, dan durasi pemberian terapi yang lebih lama.
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