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ABSTRAK 
Lansia hipertensi adalah kelompok rentan yang harus mendapatkan penanganan dari tenaga kesehatan. 

Hal ini dikarenakan banyak komplikasi yang dapat terjadi jika tekanan darah tidak terkontrol. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh “Renjana” terhadap tekanan darah lansia hipertensi.Pre 

experimental with one group pre-post test design digunakan dalam penelitian ini. Populasi dalam 

penelitian ini adalah seluruh lansia yang mengalami hipertensi yang berkunjung ke Poli Geriatri RSD 

Mangusada tahun 2023. Estimasi jumlah populasi yang didapatkan berdasarkan studi pendahuluan adalah 

221 orang. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan purposive sampling dan 

didapatkan besar sampel sejumlah 69 orang. Tekanan darah diukur dengan sfignomanometer yangsudah 

dikalibrasi.Analisis pada data berpasangan menggunakan Wilcoxon sign rank karena tidak terdistribusi 

normal.Terdapat perbedaan yang signifikan pada sebelum dan setelah intervensi (p value of 0,001). Hasil 

ini dapat dijadikan landasan dalam memberikan intervensi keperawatan untuk lansia hipertensi, baik di 

setting rumah sakit maupun masyarakat. 

 

Kata kunci: hipertensi; genggam jari; nafas dalam 

 

“RENJANA” (Finger Grip RELAXATION WITH DEEP BREATHING) INFLUENCES 

BLOOD PRESSURE OF HYPERTENSIVE ELDERLY 

 

ABSTRACT 
Elderly with hypertension are a vulnerable group who must receive treatment from health workers. 

This is because there are many complications that can occur if blood pressure is not controlled. The 

aim of this study was to determine the effect of "Renjana" on the blood pressure of hypertensive elderly. 

Pre experimental with one group pre-post test design was used in this research. The population in this 

study were all elderly with hypertension who visited the Geriatric Poly of RSD Mangusada in 2023. 

The estimated population size obtained based on a preliminary study was 221 people. The sampling 

technique in this research used purposive sampling and the sample size was 69 people. Blood pressure 

was measured with a calibrated sphygnomanometer. Analysis of paired data uses Wilcoxon sign rank 

because it is not normally distributed. There is a significant difference before and after intervention (p 

value of 0.001). These results can be used as a basis for providing nursing interventions for 

hypertensive elderly, both in hospital and community settings. 

 

Keywords: deep breathing; finger hold; hypertension. 

 

PENDAHULUAN 

Hipertensi masih menjadi urutan pertama penyakit tidak menular yang dialami oleh lansia (Sari, 

Margiyati, & Rahmanti, 2020). Hasil studi pendahuluan dalam bentuk kajian dokumen yang 

dilakukan tim peneliti tanggal 12 Juni 2023 di Poli Geriatri RSD Mangusada didapatkan bahwa 

terjadi peningkatan angka kunjungan lansia dengan hipertensi yaitu 212 kunjungan pada Bulan 

Maret, 223 kunjungan pada Bulan April, dan 230 kunjungan pada bulan Mei. Data ini 

menunjukkan bahwa tingginya prevalensi lansia hipertensi khususnya di Kabupaten Badung, 
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Provinsi Bali. Capaian utama yang ditargetkan untuk lansia hipertensi adalah tekanan darah 

yang terkontrol (Supriyatin & Novitasari, 2022). Apabila terjadi kondisi tidak terkontrolnya 

tekanan darah secara persisten, maka akan berpotensi meninbulkan komplikasi penyakit 

katastropik seperti gagal ginjal, stroke, gagal jantung dan lain sebagainya. Kondisi ini akan 

menyebabkan angka hosppitalisasi meningkat (Anshari, 2020). Hospitalisasimenjadi tantangan 

tersendiri karena akan berpotensi menimbulkan risiko infeksi nosokomial (Mohamadi, 

Goodarzi, Aryannejad, Fattahi, & Alizadeh-khoei, 2020). Jadi, tekanan darah lansia hipertensi 

diharapkan selalu terkontrol. 

 

Salah satu upaya pengontrolan tekanan darah lansia hipertensi adalah dengan pendekatan 

farmakologis (Zuliatin & Yulianto, 2023). Namun, beberpa lansia mengeluh bahwa tekanan 

darahnya masih tinggi padahal sudah rutin mengonsumsi obat antihipertensi yang diresepkan. 

Selain itu, ada beberapa konsekuensi negatif yang dirasakan lansia hipertensi saat mengonsumsi 

obat antihipertensi seperti mual, kelemahan, perasaan ketergantungan, nyeri di perut dan 

kesulitan tidur (Shamsi, Nayeri, & Esmaeili, 2017). Beberapa kesenjangan tersebut 

membutuhkan pendekatan lainnya dalam upaya pengontrolan tekanan darah lansia hipertensi. 

Pendekatan lain yang bisa dilakukan adalah intervensi komplementer (Pradana, 2021). 

Intervensi komplementer adalah sebuah perlakuan yang bersifat melengkapi obat konvensional. 

Intervensi ini bisa bersinergi dalam mengurangi gejala suatu penyakit (Santoso et al., 2022). 

Intervensi independen keperawatan yang bisa dilakukan untuk melengkapi obat antihipertensi 

yang mudah dan memungkinkan untuk dilakukan adalah relaksasi genggam jari dan nafas 

dalam.  

 

Beberapa penelitian menyatakan bahwa relaksasi genggam jari dengan relaksasi nafas dalam 

mampu secara signifikan memengaruhi tekanan darah (Depitasari, Elliya, & Djamaludin, 2023; 

Rosa, Noorratri, & Widodo, 2023). Salah satu penelitian membahas bahwa menggenggam jari 

diiringi dengan relaksasi nafas dalam mampu mereduksi ketegangan fisik dan psikologis. Hal 

ini disebabkan karena kegiatan menggenggam jari akan memengaruhi titik energi pada 

meridian jari tangan. Rangsangan ini memberikan gelombang yang langsung menuju ke otak, 

sehingga akan diproses ke menuju organ yang memiliki masalah (Agustin, Rosalina, Ardiani, 

& Safitri, 2019). Penelitian serupa juga mengungkapkan bahwa tindakan ini mampu 

berpengaruh pada tekanan darah lansia hipertensi secara signifikan. Intervensi ini mampu 

menghasilkan implus yang dikirim melalui saraf-saraf aferen non nosiseptor yang 

mengakibatkan pintu gerbang di talamus tertutup sehingga terjadi keterlambatan stimulus yang 

menuju korteks serebri. Kondisi ini akan menimbulkan efek relaksasi (Surahmawati & 

Novitayanti, 2021). Jadi, dapat disimpulkan kedua intervensi ini relevan sebagai pendekatan 

nonfarmakologis untuk mengontrol tekanan darah lansia hipertensi.Berdasarkan beberapa 

fenomena di atas, tim peneliti tertarik untuk menganalisis “adakah pengaruh “Renjana” 

(Relaksasi Genggam Jari dan Nafas Dalam) terhadap tekanan darah lansia hipertensi di Poli 

Geriatri RSD Mangusada?”. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh 

“Renjana” (Relaksasi Genggam Jari dengan Nafas Dalam) terhadap tekanan darah lansia 

hipertensi di Poli Geriatri RSD Mangusada. 

 

METODE 

Pendekatan kuantitatif dengan desain pre experimental with one group pre-post test design 

digunakan dalam penelitian ini. Pengambilan data dilakukan di Poli Geriatri RSD Mangusada 

selama satu bulan. Populasi terjangkau penelitian ini adalah seluruh lansia yang mengalami 

hipertensi yang berkunjung ke Poli Geriatri RSD Mangusada tahun 2023. Estimasi jumlah 

populasi yang didapatkan berdasarkan studi pendahuluan adalah 221 orang. Purposive sampling 

dipilih sebagai teknik sampling dengan kriteria inklusi adalah lansia yang mendapatkan dan 
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mengonsumsi obat antihipertensi serta lansia yang mampu berkomunikasi dengan Bahasa Bali 

dan/atau Bahasa Indonesia. Sedangkan, kriteria eksklusi yang ditetapkan adalah lansia dengan 

fraktur di area ektremitas atas dan mengalami gangguan mental. Besar sampel dalam penelitian 

ini dihitung menggunakan perhitungan Slovin dengan hasil akhir yang didapatkan sebanyak 69 

orang. Prosedur penelitian diawali dengan tahapan administrasi yaitu melakukan uji etik 

penelitian, mengurus surat rekomendasi penelitian, hingga mendapatkan izin penelitian. 

Selanjutnya, prosedur teknis dilakukan dengan pengumpulan data awal (pre-test) pada variabel 

tekanan darah. Intervensi “Renjana” diberikan satu sesi dengan durasi 3-5 menit yang 

diadaptasi dari metode penelitian sebelumnya (Agustin et al., 2019). Intervensi dilakukan di 

ruang tunggu Poli Geriatri RSD Mangusada dengan tetap menjaga kenyamanan responden. 

Pengambilan data akhir (post-test) dilakukan langsung setelah sesi intervensi berakhir. 

 

Uji univariat menggali data distribusi frekwensi, rata-rata, maupun persentase variabel yaitu 

jenis kelamin, riwayat keluarga, kebiasaan merokok, kebiasaan konsumsi alkohol, usia, dan 

tekanan darah. Selain itu, uji bivariat yang dipilih adalah Wilcoxon sign rank test karena 

merupakan data berpasangan yang tidak berdistribusi normal setelah semua variabel diuji 

dengan Uji Kolmogorov-Smirnov (p value<0,05). Adapun derajat kesalahan (α) yang 

ditetapkan dalam penelitian ini adalah 0,05. Penelitian ini sudah dinyatakan laik etik dengan 

bukti keterangan lolos kaji etik dari Komite Etik Penelitian kesehatan Rumah Sakit Daerah 

Mangusada Kabupaten Badung Nomor 070/7882/RSDM/2023 anggal 24 Agustus 2023. 

 

HASIL  

Karakteristik Responden 

Tabel 1 menjelaskan data univariat karakteristik responden penelitian dengan jenis data 

kategorik. Sebagian besar berjenis kelamin perempuan, ada riwayat keluarga, bukan perokok 

aktif, dan tidak pernah sama sekali mengonsumsi minuman beralkohol. Selain itu, rerata usia 

adalah 67,25. 

 

Tabel 1 

Gambaran Karakteristik Responden (n=69) 

Variabel f % 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 29 42,0 

Perempuan 40 58,0 

Riwayat Keluarga   

Tidak ada 18 73,9 

Ada 51 26,1 

Riwayat Merokok   

Bukan perokok aktif  52 75,4 

Pernah sebagai perokok aktif 16 23,2 

Sampai saat ini sebagai perokok aktif 1 1,4 

Kebiasaan Konsumsi Alkohol   

Tidak pernah sama sekali  68 98,6 

Mengonsumsi minuman beralkohol kurang dari satu gelas 

(perempuan) atau kurang dari dua gelas (laki-laki) per hari 

1 1,4 

Tabel 2 mendeskripsikan nilai tengah, nilai minimal, dan nilai maksimal dari variabel tekanan 

darah. Ketiga jenis data ini mengalami penurunan antara sebelum maupun setelah intervensi, 

baik pada tekanan darah sistolik maupun diastolik. 
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Tabel 2 

Gambaran Tekanan Darah Responden (n=69) 

Variabel Median Min Max 

Pre-Test    

Sistolik 150,00 120 175 

Diastolik 90,00 75 100 

Post-Test    

Sistolik 140,00 110 170 

Diastolik 85,00 70 100 

Pengaruh “Renjana” terhadap Tekanan Darah Lansia Hipertensi 

Tabel 3 menggambarkan hasil uji bivariat pada variabel tekanan darah responden. Nilai 

signifikansi dapat dilihat dari kedua variabel tekanan darah. Hasil ini menganalisis variabel 

tekanan darah antara sebelum maupun setelah intervensi. Ada perbedaan pada tekanan darah 

sistolik antara sebelum dan setelah diberikan intervensi secara signifikan (p value of 0,001). 

Selain itu, terdapat perbedaan pada tekanan darah diastolik antara sebelum maupun setelah 

diberikan intervensi secara signifikan (p value of 0,001). 

 

Tabel 3. 

Hasil Uji Bivariat (n=69) 

Variabel Tekanan Darah Z p value 

Sistolik -6,761b 0,0001* 

Diastolik -6,694b 0,0001* 

 

PEMBAHASAN   

Karakteristik Responden 

Usia menjadi faktor yang memengaruhi kejadian hipertensi. Perubahan fungsi kardovaskuler 

bertambah seiring dengan bertambahnya usia (Miller, 2012). Selain itu, jenis kelamin dapat 

memengaruhi tekanan darah. Kecenderungan tingginya prevalensi hipertensi pada lansia 

perempuan dipengaruhi oleh faktor fluktuasi hormonal terutama pada kondisi menopause 

(Nurhayati, Ariyanto, & Syafriakhwan, 2023; Wenger et al., 2018). Jadi, seseorang dengan usia 

yang lebih tua dan berjenis kelamin perempuan. Hasil lain yang dikaji adalah mayoritas 

responden mempunyai riwayat keluarga. Riwayat keluarga dengan penyakit yang sama menjadi 

faktor yang berhubungan dengan kejadian hipertensi (Purnama et al., 2023). Matthews, Sebzda, 

dan Wenner (2019) menyebutkan bahwa seseorang yang memliki orang tua hipertensi 

mengalami sensitifitas barorefleks kardiovagal yang rendah. Hal ini berpotensi meningkatkan 

risiko terjadinya hipertensi. 

 

Kebiasaan merokok dan konsumsi minuman beralkohol juga dikaji dalam penelitian ini. 

Hampir semua responden dalam penelitian ini tidak memiliki kebiasaan merokok dan 

meminum minuman beralkohol. Penduduk perempuan khususnya lansia menganggap 

mengonsumsi minuman beralkohol adalah sesuatu yang tabu dan adanya larangan agama. Data 

Riset Kesehatan Dasar tahun 2018 yang menyebutkan bahwa penduduk perempuan yang 

merokok di dalam gedung hanya 6.966 orang namun penduduk laki-laki sebanyak 210.762 

orang di seluruh Indonesia.Selain itu, persentase penduduk perempuan yang tidak 

mengonsumsi alkohol adalah sebesar 99,6% (Kemenkes RI, 2018). 

 

Pengaruh “Renjana” terhadap Tekanan Darah Lansia Hipertensi 

Hasil penelitian ini menggambarkan ada pengaruh “Renjana” terhadap tekanan darah sistolik 

mapun diastolik lansia hipertensi. Adanya pengaruh intervensi dalam penelitian ini diperkuat 

oleh beberapa referensi dan hasil penelitian sebelumnya. Penelitian lain dilakukan oleh Ahmed 
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Thabet et al. (2023) menyebutkan bahwa relaksasi genggam jari berpengaruh secara signifikan 

terhadap penuruan kelelahan dan stres pada wanita dengan preeclampsia. Selain itu, Rambe et 

al.(2023) juga menyebutkan bahwa intervensi terapi genggam jari efektif memengaruhi tekanan 

darah pasien dengan hipertensi. Hasil penelitian sebelumnya terkait kombinasi intervensi 

relaksasi genggam jari dan nafas dalam didapatkan bahwa ada perbedaan signifikan antara 

sebelum maupun setelah intervensi. Putri dan Sumarni (2021) menyebutkan bahwa intervensi 

genggam jari yang dikombinasikan dengan nafas dalam berpengaruh terhadap tekanan darah 

pasien dengan hipertensi secara signifikan. Selain itu, Nur Fadhilah dan Maryatun (2022) juga 

menyebvutkan bahwa kombinasi kedua intervensi ini efektif secara signifikan dalam 

menurunkan tekanan darah lansia hipertensi. 

 

Relaksasi genggam jari mampu memodifikasi persepsi kognitif dan memberikan motivasi yang 

efektif (Jasri, Indrawati, Aprilla, & Harmia, 2023). Tehnik ini mampu mengontrol diri pada 

kondisi ketidaknyamanan. Relaksasi genggam jari sangat sederhana dan mudah dilakukan 

(Saputri, Nurrohmah, & Sumardi, 2023). Tehnik ini berhubungan dengan jari tangan dan aliran 

energi didalam tubuh. Menggenggam jari mampu menstimulasi titik-titik refleksi pada tangan 

yang memberikan rangsangan spontan (Muzaki, Widiyanto, & Yulian, 2021; Tarwiyah, 

Maulani, & Rasyidah, 2022). Intervensi ini mampu menurunkan rerata tekanan darah sekitar 

11 mmHg setelah satu kali intervensi (Agustin et al., 2019). Terapi relaksasi nafas secara 

fisiologis dapat berimplikasi pada peregangan kardiopulmonal yang mampu menstimulasi 

peningkatan respon baroreseptor sehingga berpengaruh pada peningkatan kinerja saraf 

parasimpatis dan menghambat kinerja saraf simpatis yang berimplikasi pada vasodilatasi 

sistemik, denyut jantung yang menurun, dan daya kontraksi jantung (Vebriana & Hermawati, 

2023). Sistem saraf parasimpatis berespon dengan menghasilkan neurotransmitter asetilkolin 

yang mengurangi kecepatan depolarisasi SA node. Hal ini kemudian mampu menurunkan 

denyut jantung. Pelepasan asetilkolin mampu menyebabkan dilatasi pembuluh darah yang dapat 

mengurangi tekanan darah (Ramadani, Ayubbana, & Pakart, 2023). Terapi napas dalam juga 

mampu dalam nereduksi hormon kortisol. Hormon ini berperan dalam retensi natrium dan 

meningkatkan efek kotekolamin sehingga tekanan darah meningkat (Hartiningsih, Oktavianto, 

& Hikmawati, 2021). 

 

Teori keperawatan yang dapat menggambarkan dan merepresentasikan fenomena dalam 

penelitian ini adalah teori self-care dari Orem (Febriyona & Mayulu, 2023). Hal ini dikarenakan 

lansia hipertensi harus mampu memanajemen diri terutama pada perilaku hidup sehat sehari-

hari yang akan berimplikasi pada terkoontrolnya tekanan darah (Alligood, 2014). Perawat 

dalam kondisi ini sebagai sistem suportif edukatif dengan mengajarkan relaksasi genggam jari 

dan nafas dalam sebagai upaya nonfarmakologis dalam pengontrolan tekanan darah. Hasil akhir 

yang diharapkan adalah terkontrolnya tekanan darah lansia hipertensi secara bekesinambungan 

sehingga risiko komplikasi dapat dicegah, 

 

SIMPULAN  

Terdapat perbedaan yang signifikan tekanan darah sistolik maupun diastolik pada sebelum serta 

setelah intervensi. Hasil ini menandakan bahwa ada pengaruh intervensi “Renjana” terhadap 

tekanan darah lansia hipertensi secara signifikan. Hasil ini diharapkan dapat dijadikan landasan 

dalam memberikan intervensi keperawatan untuk lansia hipertensi, baik di setting rumah sakit 

maupun masyarakat. 
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