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INTISARI 

 

Latar belakang: 1 dari 11 orang dewasa menderita diabetes melitus dan 90% 
diantaranya merupakan penderita diabetes melitus tipe 2 (Zheng et al., 2018). Diabetes 
merupakan penyakit kronis dan penyebab langsung kematian nomor 7 di dunia (ADA, 
2015). Selain penyebab langsung kematian, diabetes melitus tipe 2 dapat menimbulkan 
komplikasi. Komplikasi yang paling umum terjadi adalah komplikasi kardiovaskular, salah 
satunya hipertensi (Sen et al., 2016). 

Tujuan: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh dari pemberian 
terapi Slow Stroke Back Massage terhadap tekanan darah penderita diabetes melitus 
tipe 2. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian pre-eksperimental dengan desain one group 
pretest-posttest. Sampel pada penelitian ini berjumlah 12 orang responden penderita 
diabetes melitus tipe 2 dengan hipertensi yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas 
Juanda dan telah memenuhi kriteria inklusi dan terbebas dari kriteria eksklusi. Data 
dianalisis menggunakan uji Paired Sample T-test untuk mengetahui apakah ada 
pengaruh dari pemberian terapi Slow Stroke Back Massage terhadap tekanan darah 
responden. 

Hasil dan kesimpulan: Hasil dari penelitian ini menunjukkan bahwa ada pengaruh dari 
Slow Stroke Back Massage terhadap tekanan darah responden. Hal ini dibuktikan 
dengan hasil uji analisis Paired Sample T-test tekanan darah sistolik dan diastolik 
sebelum dan sesudah pemberian terapi Slow Stroke Back Massage memiliki p-value = 
0.0001 dan p-value = 0.0001 berturut-turut. Karena keduanya memiliki nilai p<0.05, maka 
H0 ditolak dan Ha diterima, yang artinya ada pengaruh yang bermakna dari Slow Stroke 
Back Massage terhadap tekanan darah penderita diabetes melitus tipe 2 di wilayah kerja 
Puskesmas Juanda Kota Samarinda. 

 

Kata kunci: Slow Stroke Back Massage, Hipertensi, Diabetes Melitus tipe 2  
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The Effect of Slow Stroke Back Massage (SSBM) on Blood Pressure in People with 
Diabetes Mellitus type 2 

 

Adenovia Intan Sari1, Thomas Ari Wibowo2 

 

ABSTRACT 

 

Background: 1 out of 11 adults is suffering from diabetes mellitus and 90% of those are 
diabetes mellitus type 2 (Zheng et al., 2018). Diabetes is a chronic disease and it’s 
placed 7th as the direct cause of death (ADA, 2015). Aside from being a direct cause of 
death, diabetes mellitus type 2 can cause complications. The leading complication is 
cardiovascular complications, with hypertension being the most common one (Sen et al., 
2016). 

The objective of the research was: This research aimed to investigate the effect of 
Slow Stroke Back Massage on blood pressure in people with diabetes mellitus type 2. 

The form of the research was: This research was a pre-experimental research with one 
group pretest-posttest design. The samples participated in this research were 12 
respondents suffering from diabetes mellitus type 2 with hypertension who live around the 
working area of Puskesmas Juanda and met the inclusive characteristics and free from 
the exclusive characteristics. The data were analyzed with Paired Sample T-test to 
determine whether there is any effect of Slow Stroke Back Massage on respondents’ 
blood pressure. 

The results and conclusions of research on: The results of this research show that 
there’s an effect of Slow Stroke Back Massage on respondents’ blood pressure. This was 
proven by the results of the Paired Sample T-test analysis of systolic and diastolic blood 
pressure before and after Slow Stroke Back Massage, has p-value = 0.0001 and p-value 
= 0.0001 respectively. Because there is significant difference of means (p<0.05), 
therefore H0 is rejected and Ha is accepted, meaning there is an effect of Slow Stroke 
Back Massage on blood pressure in people with diabetes mellitus type 2. 

 

Keyword: Slow Stroke Back Massage, Hypertension, Diabetes Mellitus type 2 
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