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Pengaruh Intervensi Mindfulness terhadap Kestabilan Tekanan Darah pada
Penderita Hipertensi selama Pandemi di Desa Loh Sumber

Sekar Wulan Cahyani!, Bachtiar Safrudin?, Pipit Feriani®
Program Studi llmu Keperawatan Fakultas [Imu Keperawatan
Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur
JI. Ir. H. Juanda No 15, Samarinda
Email: wulansekar42@gmail.com

INTISARI

Penyakit komorbid selama pandemi yang akan meningkatkan resiko Covid-19 adalah
hipertensi. Penyakit ini merupakan penyakit menahun yang tidak dapat disembuhkan
terutama pada kelompok lansia. Salah satu terapi komplementer yang dapat membantu
menurunkan tekanan darah tinggi adalah mindfulness. Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui pengaruh mindfulness terhadap tekanan darah pasien hipertensi di Desa Loh
Sumber. Metode penelitian dengan pendekatan quasy experiment without control, populasi
penelitian adalah seluruh Lansia 45 lansia dengan teknik purposive sampling sebanyak
15 responden. Penelitian telah dilaksanakan bulan Mei sampai Juni tahun 2022.
Pengambilan data dengan menggunakan pengukuran tekanan darah pre dan post
interevensi mindfulness. Hasil penelitian diketahui nilai p sistole dan diastole (0,009;
0,003)<0,05 artinya terdapat pengaruh mindfulness terhadap tekanan darah. Disarankan
untuk melakukan penyuluhan tentang hipertensi dapat dimasukkan ke daftar penyuluhan
bulanan di Puskesmas secara rutin, penyuluhan tidak hanya dilakukan terhadap pasien
hipertensi namun juga terhadap masyarakat lainnya.

Kata Kunci: Mindfulness, Hipertensi pada lansia, Tekanan Darah
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The Effect of Mindfulness Intervention on Blood Pressure Stability in Hypertension
Patients During Pandemic in Loh Sumber Village

Sekar Wulan Cahyani!, Bachtiar Safrudin?, Pipit Feriani®
Nursing Sciences Study Program, Faculty of Science Nursing
Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur
JI. Ir. H. Juanda No 15, Samarinda
Email: wulansekar42@gmail.com

ABSTRACT

A comorbid disease during the pandemic that will increase the risk of Covid-19 is
hypertension. This disease is a chronic disease that cannot be cured, especially in the
elderly group. One of the complementary therapies that can help reduce high blood
pressure is mindfulness. The research method uses a quasi-experimental approach
without control. The population in this study is all 45 elderly people in Loh Sumber Village
with purposive sampling technique as many as 15 respondents. The study was carried out
from May to June 2022. Data collection using pre and post midfulness intervention blood
pressure measurements. The results showed that the value of systole and dyastole (0.009;
0,003) <0.05 means that there is an influence of mindfulness on blood pressure. It is
recommended to conduct counseling about hypertension that can be included in the
monthly counseling list at the Puskesmas on a regular basis, counseling is not only carried
out for hypertensive patients but also for other communities.

Keywords: Mindfulness, Hypertension in the elderly, Blood Pressure
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PENDAHULUAN

Di masa pandemi Covid 19, semua orang menjadi lebih buruk dan menjadi lebih
rentan karena adanya virus corona (Telaumbanua, 2020). Beberapa macam kelainan
penyerta pada covid 19 yaitu hipertensi, diabetes, penyakit jantung, penyakit paru
obstruktif kronik (PPOK), asma, tuberkulosis (TBC), demam berdarah dengue (DBD) dan
penyakit penyerta lainnya. Tetapi, penyakit penyerta yang paling umum terjadi pada
mereka yang dinyatakan positiif covid 19 adalah hipertensi, diabetes, penyakit jantung
(penyakit kardiovaskular) dan penyakit paru obstruktif kronik (PPOK) (Ndera et al., 2021).

Menurut perkiraan WHO di tahun 2025 akan ada sekitar 29% dari populasi dunia
yang mengalami hipertensi. Selain itu, dijelaskan pula bahwa ada sekitar 40% orang dalam
negara berkembang dan 35% dalam negara maju yang menderita hipertensi. Wilayah
Afrika menempati posisi teratas negara penderita hipertensi terbanyak dengan persentase
40%. Diikuti dengan kawasan Amerika 35% dan Asia Tenggara 36% (WHO,
2018).Didapatkan pula hasil bahwa penderita hipertensi di Indonesia sendiri mencapai
persentase 32% (Darnindro & Sarwono, 2017). Hasil dari Riset Kesehatan Dasar pada
tahun 2018 di Indonesia menyatakan bahwa hipertensi masuk di urutan 8 dengan angka
prevalensi sebanyak 33,8%. Dan data dari profil kesehatan Provinsi Kalimantan Timur
menyatakan bahwa kasus Hipertensi masuk dalam urutan ke 6 dari 10 besar penyakit yang
sering terjadi dengan jumlah penderita hipertensi primer/esensial sebanyak 4.931 atau
37,1% (Kemenkes, 2018).

Hipertensi ialah suatu kondisi dimana tekanan darah lebih tinggi dari angka
normal, yaitu tekanan darah sistolik di atas 140 mmHg dan tekanan darah diastolik di atas
90 mmHg. Pemilihan jenis perawatan yang efektif sungguh diperlukan pasien hipertensi.
Cara yang dapat membantu dalam mengontrol tekanan darah tinggi adalah pengobatan
farmakologi dan nonfarmakologi. Pengobatan hipertensi tergantung pada derajat
keparahan dari hipertensi dan ada tidaknya tanda-tanda penyakit lain pada hipertensi
(Kemenkes, 2018).

Penatalaksanaan hipertensi secara nonfarmakologi dapat meliputi penurunan
berat badan, pembatasan natrium (garam), beraktivitas fisik dan berhenti konsumsi alkohol
dan merokok (Kemper, 2017). Sedangkan program upaya yang dilakukan pemerintah guna
mengendalikan hipertensi yaitu dengan terapi komplementer. Terapi komplementer di bagi
menjadi 2 menurut Hitchcock et al., (1999, dalam setyoadi, 2011) terapi energi (reiki,
chikung, tai chi, prana, terapi suara) dan terapi biologis (herbal, terapi aroma, terapi nutrisi,
food combining, terapi jus, terapi urin, mindfulness dan terapi sentuhan modalitas)
(Setyoadi, 2011).

Terapi komplementer mindfulness merupakan salah satu cara yang digunakan
supaya dapat membantu menurunkan tekanan darah tinggi pada pasien. Mindfulness
sendiri merupakan salah satu teknik yang dapat menjadikan pikiran menjadi lebih fokus,
lebih waspada dan bijaksana serta dapat membantu dalam menyembuhkan penyakit
(Setyoadi, 2011). Menurut Park dkk (2017) terapi mindfulness dipercaya dapat
memengaruhi sistem saraf pusat dengan cara merelaksasikan pembuluh darah sehingga
mengakibatkan aliran darah menjadi lebih lancar. Hal ini mengakibatkan tekanan darah
tinggi jadi menurun dan juga dapat menyeimbangkan saraf otonom yang dimana dapat
menolong tubuh mengontrol tekanan darah agar tetap dalam batas normal (Park SH dkk,
2017). Mindfulness dapat membantu penderita penyakit untuk tidak fokus pada rasa sakit
yang dirasakan, sehingga pasien dapat lebih fokus dalam meningkatkan kualitas hidup
mereka (Herlinawati, 2020).

Hal ini membuat peneliti ingin meneliti judul “Pengaruh intervensi mindfulness
terhadap kestabilan tekanan darah pada penderita hipertensi selama pandemi di desa loh
sumber”.



METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pre-eksperimen dengan desain rancangan one group
pretest-postest. Pada penelitian ini satu kelompok adalah kelompok perlakuan dan tidak
menggunakan kelompok pembanding (kontrol). Populasi pada penelitian ini yaitu warga
yang menderita hipertensi dan tidak berobat secara rutin sebanyak 45 orang.

Sampel dalam penelitian ini ditentukan dengan menggunakan teknik purposive
sampling dan didapatkan hasil perhitungan sampel diambil sebanyak 15 responden.
Kriteria inklusi responden adalah penderita hipertensi derajat 1 yang tinggal di Desa Loh
Sumber dan bersedia untuk menjadi responden. Sedangkan kriteria eksklusi adalah pasien
yang menolak untuk menjadi responden, penderita hipertensi dengan gangguan
pendengaran dan pasien yang memiliki gangguan yang dapat menghambat pemberian
intervensi saat dilakukannya penelitian seperti demensia, gangguan jiwa dan lainnya.
Intstrumen dalam penelitian ini menggunakan alat tensimeter digital (digital pressure
meter) yang dimana bertujuan untuk mengobservasi tekanan darah dari responden
hipertensi

HASIL
Penelitian dilakukan pada 15 responden penilitian di wilayah Desa Loh Sumber

a. Analisa Univariat dari karakteristik responden

Tabel 1 Distribusi frekuensi berdasarkan kategori umur responden di Desa Loh
Sumber

Umur  Frekuensi (f) Presentase (%)

61 1 6.7
62 1 6.7
63 4 26.7
65 1 6.7
66 1 6.7
68 1 6.7
70 3 20.0
73 1 6.7
7 1 6.7
79 1 6.7
Total 15 100.0

Hasil yang didasarkan pada tabel 1 memperoleh hasil bahwa responden mayoritas
dengan kategori usia 63 tahun yaitu dengan 4 responden (26,7%).

Tabel 2 Distribusi frekuensi berdasarkan jenis kelamin responden di Desa Loh
Sumber

Jenis Frekuensi  Presentasi
Kelamin 0] (%)
laki-laki 1 6.7
Perempuan 14 93.3

Total 15 100.0




Hasil yang didasarkan pada tabel 2 diperoleh hasil bahwa mayoritas responden
berjenis kelamin perempuan yaitu sebanyak 14 responden (93,3%) dan responden laki-
laki sebanyak 1 responden (6,7%).

Tabel 3 Distribusi frekuensi berdasarkan pekerjaan responden di Desa Loh Sumber

Pekerjaan Frekuensi (f) (F(’);Ssentag
Petani 3 20.0

RT 12 80.0

Total 14 100.0

Hasil yang didasarkan pada tabel 3 diperoleh hasil bahwa responden mayoritas
bekerja sebagai IRT yaitu sebanyak 12 responden (80%) dan responden minoritas bekerja
sebagai petani yaitu sejumlah 3 responden (20%).

Tabel 4 Analisis Variabel tekanan darah sistolik di Desa Loh Sumber

Variabel Mean SD Min-Maks

Pre 142 7.30 130-149
Intervensi

Post 134 5.82 130-149
Intervensi

Dari data pada tabel 4 diperoleh hasil bahwa nilai rata-rata skor tekanan darah
sistolik sebelum diberikan intervensi adalah 142 mmHg dengan standar deviasi 7,3 dan
nilai rentang antara 130-149 mmHg. Selain itu hasil nilai rata-rata tekanan darah sistolik
sehabis diberi intervensi yaitu 134 mmHg dengan standar deviasi 5,82 dan rentang nilai
130-149 mmHg.

Tabel 5 Analisis Variabel tekanan darah diastolik di Desa Loh Sumber

Variabel Mean SD Min-Maks

Pre 90.5 8.1 70-98
Intervensi

Post 80.6 1.7 80-85
Intervensi

Pada tabel 5 diperoleh hasil bahwa nilai rata-rata tekanan darah diastolik sebelum
diberikan intervensi adalah 90,5 mmHg dengan nilai rentang 70-98 mmHg. Didapatkan
pula nilai rata-rata dari hasil pengukuran tekanan darah diastolik sehabis diberi intervensi
yaitu 80 mmHg dengan nilai rentang 80-85 mmHg.



b. Analisa Bivariat

Tabel 6 Perbedaan rata-rata tekanan darah sistolik sebelumdan sesudah intervensi
Mindfulness di Desa Loh Sumber

Tekanan  Mindfulne Mean 4 P
darah SS + SD
sistolik
Skor Sebelum 142 + - 0.00
7.30 26 9*
26
Sesudah 134 +
5.82
Tekanan
Darah
Diastolik
Skor Sebelum 90 - 0.00
+8.18 29 3

708
Sesudah 80 +
1.75

Pada tabel 6 diperoleh hasil bahwa sebelum diberikan terapi nilai rata-rata sistolik
sejumlah 142 mmHg dan nilai rata-rata sesudah diberikan terapi menunjukkan adanya
penurunan skor tekanan sistolik menjadi 134 mmHg. Pada tekanan darah diastolik
diperoleh hasil tidak adanya perubahan hasil rata-rata sebelum dan sesudah diberikan
terapi intervensi yaitu sejumlah 90 mmHg.

Data dari analisa uji statistik memperoleh hasil variabel sistolik dan diastolik saat
sebelum dan sesudah intervensi nilai p adalah (0.009; 0.003). Dari hasil yang diperoleh
tersebut dapat peneliti simpulkan adanya pengaruh yang bermakna tekanan sistolik dan
diastolik sebelum dan sesudah diberi intervensi mindfulness (p value < a = 0.05).

PEMBAHASAN

Dalam Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas responden berusia 63 tahun yaitu
sebanyak (26,7%). Usia ialah berapa lamanya waktu hidup atau ada (sejak dilahirkan atau
diadakan) (Hoetomo, 2015). Usia ialah faktor terpenting yang berpengaruh terhadap
penyakit degeneratif salah satunya hipertensi.Menurut Juvang, Lambert dan Lembert
(2017) menyatakan bahwa semakin lanjut usia seseorang maka akan semakin meningkat
pula risiko terjadinya hipertensi, seseorang akan lebih berisiko terkena hipertensi karena
adanya proses degeneratif. Usia juga mempunyai keterikatan yang signifikan dengan
kejadian hipertensi sebagai faktor pendukung dari kebiasaan atau pola hidup (Nuraeni,
2019).

Pada tabel 2 diperoleh hasil bahwa responden perempuan sejumlah 14 responden
(93,3%) dan laki-laki 1 responden (6,7%). Hasil data yang diperoleh ini sesuai dengan
penelitian Wahyuni dan Eksanoto (2013) yang menyatakan bahwa wanita cenderung lebih
bisa menderita hipertensi dibandingkan dengan laki-laki yang dimana hasil penelitian
menyebutkan wanita yang menderita hipertensi sebanyak 58% dan laki-laki yang
menderita hipertensi sebanyak 27,5%. Yang artinya penelitian sebelumnya sejalan
dengan hasil yang didapat oleh peneliti. Sedangkan hasil penelitian Wanger (2018)
menyatakan bahwa laki-laki pada umur 18-59 tahun punya kecenderungan terkena
hipertensi yang lebih tinggi jika disandingkan dengan perempuan. Dari hasil wawancara
Wanger, 9 responden laki-laki mengatakan ada kebiasaan dalam merokok dan tidak



memperhatikan gaya hidup sehat misalnya kurang untuk olahraga karena harus sibuk
bekerja.

Dijelaskan juga oleh Bruno bahwa kondisi penyakit degeneratif yang diderita pada
gender pria dan wanita dapat dilihat dari gaya hidup dan kebiasaan makannya. Diketahui
bahwa wanita lebih memerhatikan kedua aspek tersebut dibandingkan pria (Bruno et al.,
2016). Penelitian lainnya pun memperlihatkan bahwa laki-laki punya risiko hipertensi yang
lebih tinggi dibandingkan perempuan. Laki-laki diketahui mempunyai rasa kewaspadaan
yang lebih rendah mengenai penyakit degenerative hipertensi jika dibandingkan dengan
perempuan (Everett & Zajacova, 2015).

Pada tabel 3 memperlihatkan bahwa ada sebagian besar responden bekerja
sebagai IRT ialah sebanyak 13 responden (80%) dan 2 (20%) lainnya bekerja sebagai
petani. Pekerjaan umumnya dipahami sebagai aktivitas manusia yang dilakukan dengan
aktif. Pekerjaan dalam arti sempit adalah tugas atau aktivitas yang menghasilkan suatu
karya yang bernilai bagi seseorang berupa uang. Pekerjaan dan pengetahuan dibidang
pekerjaan tersebut punya peran sangat besar (Embi, 2008).

Hasil penelitian terhadap 15 responden didapatkan bahwa pekerjaan mayoritas
ialah sebagai IRT yaitu sebanyak 12 responden (80%), dan pekerjaan minoritas adalah
bertani sebanyak 3 responden (20%). Hal yang diasumsikan oleh peneliti tentang
karakteristik responden yaitu tidak adanya hubungan secara langsung antara pekerjaan
dan kemampuan seseorang dalam memenuhi kebutuhan kesehatan maupun mencapai
fasilitas pelayanan kesehatan. Di Desa Loh Sumber, masyarakat mendapatkan faskes
atau jaminan pelayanan kesehatan yang diberi oleh pemerintah daerah (pemda) atau
pemerintah pusat. Namun, secara tidak langsung pekerjaan yang berkaitan dengan
kesehatan memberi sedikit banyak pengaruh pada kehidupan yang sehat salah satunya
dengan rutin berkunjung ke pelayanan kesehatan dan menerapkan pola hidup atau
kebiasaan yang sehat.

Pekerjaan sebagai IRT akan punya waktu yang lebih banyak untuk dihabiskan
mengurus rumah tangga dengan peluang untuk pergi ke pelayanan kesehatan lebih besar.
Akan tetapi, akibat pandemi maka dengan sengaja membatasi diri untuk keluar rumah
sehingga lansia tidak mengakses posyandu lansia yang biasanya dilakukan sebelum
adanya pandemi. Asumsi yang berhubungan dengan pekerjaan dalam penelitian ini
menjelaskan bahwa responden yang sibuk bekerja dan mengurus pekerjaan rumah tidak
pergi ke pelayanan kesehatan di Desa Loh Sumber akibat dari peniadaan Posyandu
Lansia selama Covid-19. Peniadaan ini menyebabkan menurunnya lansia yang dapat
mengakses pelayanan kesehatan di Desa Loh Sumber.

Pada tabel 4 dan 5 menyatakan bahwa sebelum diberikan terapi mindfulness
sebanyak 15 responden (100%) menderita hipertensi. Dari kejadian hipertensi pada
responden ini didapatkan hasil bahwa 10 dari 15 responden memiliki kebiasaan makan
yang tidak memperhatikan kandungan dalam makanan yang dikonsumsi. Para responden
juga kurang memperhatikan kebiasaan keluarga dalam mengelola makanan seperti
mengkonsumsi ikan asin dan lainnya. Prevalensi penderita tekanan darah tinggi yang
diakibatkan oleh pola makan masyarakat terjadi pada mereka yang senang mengkonsumsi
ikan asin (Rahajeng & Tuminah, 2019).

Keadaan warga yang terkena hipertensi di Desa Loh Sumber diakibatkan
kebiasaan dan perilaku yang berhubungan dengan penggunaan pada fasilitas pelayanan
kesehatan. Hasil yang didapat dari wawancara menyatakan bahwa penderita hiprtensi di
Desa Loh Sumber jarang mengontrolkan dirinya ke pelayanan kesehatan karena tidak
timbul keluhan sehingga mereka berasumsi bahwa hipertensi yang diderita bukan penyakit
yang serius dan memerlukan penanganan yang intensif. Hal tersebut sejalan dengan
penelitian yang menggunakan uji korelasi spearman dengan hasil p value < 0.05 yang



artinya ada hubungan yang signifikan diantara kepatuhan minum obat dengan nilai tekanan
darah (Nuraeni, 2019).

Dalam penelitian Violta et al (2015) menyatakan bahwa adanya hubungan antara
tingkat kepatuhan pengobatan dan stabilitas tekanan darah. Semakin patuh seseorang
minum obat maka semakin stabil pula tekanan darahnya dalam kisaran yang normal
(Violita et al., 2015).

Kepatuhan dari klien adalah faktor utama keberhasilan dalam pengobatan.
Kepatuhan dan pengetahuan yang sesuai pada terapi dapat berpengaruh terhadap
tekanan darah dan bisa menolong untuk mencegah terjadinya komplikasi (Depkes, 2006).
Tekanan darah merupakan kekuatan yang dibutuhkan darah untuk mengalir ke seluruh
tubuh. Oleh karena itu, tekanan sangat penting untuk selalu dikontrol agar tubuh tetap
sehat (Gunawan, 2010). Hal lainnya yang harus tetap dikontrol adalah asupan obat-obatan
antihipertensi secara teratur (Prince & Wilson, 2015).

Menurut Feuerstein (1986, dalam Utami 2017) faktor rendahnya kunjungan untuk
mengambil obat rutin adalah pendidikan yang diberi perawat yang difokuskan pada
pemberian umpan balik kepada pasien setelah menerima informasi tentang diagnosisnya
(Utami & Raudatussalamah, 2017). Pasien membutuhkan pendidikan kesehatan
mengenai kondisi, penyebab penyakit dan cara mengatasi penyakitnya saat ini serta
memberikan konseling untuk membantu pasien untuk mematuhi terapi yang ada. Hal ini
sudah sejalan dengan penilitian yang mengatakan bahwa edukasi sangatlah penting untuk
memberi dampak pada motivasi pasien hipertensi untuk melakukan kontrol rutin tekanan
darah dan rutin mengkonsumsi obat. Petugas yang sering memberikan edukasi pada
pasien hipertensi akan meningkatkan rasa antusias masyarakat dan keluarganya untuk
melakukan kunjungan rutin ke puskesmas (Anggara & Prayitno, 2013).

Hal lain yang mempengaruhi hipertensi dalam penelitian ialah kebiasaan makan
masyarakat dimana hasil penelitian didapatkan para penderitas masih mengkonsumsi
makanan tinggi natrium seperti ikan asin, makanan instan; indomie, sarimi, mie sedap dan
lainnya. Kebiasaan dari masyarakat yang menyukai ikan asin, bukan hanya untuk dijual
tetapi masyaarakat juga memanfaatkannya sebagai lauk pauk. Kelebihan natrium dalam
tubuh dapat meningkatkan cairan ektraseluler dan cara untuk menormalkannya kembali
adalah dengan cara menarik keluar cairan intraseluler sehingga volume dari cairan
ekstraseluler meninggi dan akibatnya cairan ekstraseluler tersebut dapat mengakibatkan
peningkatan volume darah yang dapat berdampak pada timbulnya tekanan darah tinggi
(Sutanto, 2010).

Hasil penelitian dari Fahlepi et al. (2019) juga melaporkan bahwa ada 30% dari
210 orang di wilayah pesisir Belawan menderita penyakit tekanan darah tinggi dimana hal
ini diakibatkan oleh mengkonsumsi garam dalam lauk pauk dan sayur yang melebihi
anjuran (0,4 sendok teh) sedangkan asupan sayur yang dikonsumsi sedikit (Fahlepi,
2019).Seseorang dengan keluarga yang menderita tekanan darah tinggi juga harus
mengurangi berbagai faktor yang meningkatkan risiko hipertensi dengan cara mengatur
kebiasaan/pola hidup seperti makan makanan yang seimbang, makan banyak buah dan
sayur, berhenti minum alkohol, mengurangi asupan natrium (satu sendok teh) dan
menghindari stres (Heriziana, 2017).

Windyasari (2016) menyatakan bahwa tingkat konsumsi makanan berkaitan
dengan kejadian hipertensi pada lansia di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kampong
Bangka Kecamatan Pontianak yang mencakup dua variabel: lemak (p=0.015) dan natrium
(p=0.049). Kadir menyatakan bahwa kebiasaan makan yang baik dapat mengurangi
terjadinya tekanan darah tinggi. Sedangkan kebiasaan makan yang buruk dapat
meningkatkan terjadinya hipertensi tingkat | dan 1l (Windyasari, 2016).



Dari uraian diatas maka peneliti dapat berasumsi bahwa angka kejadian hipertensi
yang terjadi di Desa Loh Sumber Kecamatan Loa Kulu Kabupaten Kutai Kartanegara di
pengaruhi perilaku masyarakat yang mencakup kebiasaan konsumsi makanan, edukasi
masyarakat yang kurang tentang pentingnya berobat rutin dan kontrol tekanan darah di
Pelayanan Kesehatan terdekat. Hal lainnya yang mempengaruhi yaitu berkaitan dengan
keterbatasannya akses pelayanan kesehatan di masa pandemi Covid-19 yang
menybebkan lansia kurang untuk berkunjung ke Puskesmas.

Pada tabel 6 menjelaskan hasil uji nonparametrik melalui uji Wilcoxon dimana
didapatkan nilai rata-rata sebelum diberi intervensi mindfulness nilai tekanan darah sistolik
adalah 142 mmHg dan setelah diberi intervensi menurun jadi 134 mmHg atau mengalami
penurunan sebanyak 0,8 mmHg. Sedangkan hasil pada nilai tekanan darah diastolik
terdapat penurunan yang awalnya nilai rata-rata sebesar 90 mmHg kemudian menjadi 80
mmHg. Hasil dengan paired t test antara tekanan darah sistolik sebelum dan sesudah
intervensi didapatkan hasil p significancy = 0,009 atau lebih kecil dari a <0,05. Sedangkan
hasil tekanan diastolik sebelum dan sehabis diberi intervensi didapatkan hasil nilai
signifikan = 0,003 atau lebih kecil dari a <0,05. Hal ini menyatakan bahwa adanya
pengaruh yang bermakna pada tekanan darah sebelum dan sesudah diberikan intervensi
mindfulness.

Penurunan tekanan darah yang terjadi akibat perasaan rileks, tenang, istirahat
pikiran, otot-otot rileks mata tertutup dan pernafasan yang teratur yang dirasakan oleh
seseorang. Responden dengan hipertensi dengan melakukan terapi mindfulness akan
mengalami penurunan tekanan darah (Conversano et al., 2021). Hal ini karena
mindfulness memanfaatkan relaksasi yang menurunkan ketegangan hingga mencapai
keadaan rileks. Pencapaian rasa rileks ini terjadi karena otot-otot yang menjadi kendur dan
rileks (Creswell, 2017). Terapi mindfulness yang dilakukan dengan rileks dan penuh
konsentrasi terhadap rasa tegang dan terapi yang dilatih selama 20 menit dapat
menyebabkan sekresi cotricotropin releasing hormone dan adrenocorticotropic hormone di
hipotalamus menurun (Manjushambika Rajagopal; Prasanna Baby, 2017).

Penurunan pelepasan kedua hormon ini mengurangi aktivitas simpatis dan
menurunkan pelepasan adrenalin dan noradrenalin. Hal ini dapat mengakibatkan
penurunan denyut jantung, vasodilatasi, penurunan resistensi pembuluh darah, penurunan
pompa jantung, dan penurunan tekanan arteri di jantung (Smeltzer & Bare, 2010). Bagi
seseorang yang sudah menderita hipertensi sebelumnya, terapi meditasi ini adalah salah
satu pengobatan nonfarmakologis yang dapat dikombinasi dengan terapi obat (Utama et
al., 2021). Peneliti mengklaim bahwa mindfulness adalah suatu teknik yang dapat memicu
perasaan sejahtera akibat dari penurunan aktivitas gelombang otak yang pergi menuju
gelombang gamma, atau alpha serta penurunan tingkat stres.

Rangkaian kegiatan mindfulness didasari dengan nilai-nilai perguruan yang
menyatakan bahwa semua terapi penyembuhan tidak lepas hubungannya dari dua hal
yaitu; usaha untuk mencari pengobatan dan kepasrahan diri kepada Tuhan terutama pada
masa pandemi Covid-19 ini. Hipertensi primer merupakan penyakit kronis, pasien wajib
memperhatikan kesadaran akan perawatan diri sepanjang hidup mereka. Perawatan diri
dengan terapi mindfulness dapat digunakan untuk menjaga tekanan darah agar selalu
terkendali dan stabil serta guna menghindari risiko komplikasi dari hipertensi itu sendiri.



KESIMPULAN

Berdasarkan dari berbagai uraian —uraian diatas dapat ditarik kesimpulan sebagai
berikut :

1. Responden kategori usia mayoritas berusia 63 tahun sebanyak 4 responden (26,7%).
Responden mayoritas berjenis kelamin perempuan sebanyak 14 responden (93,3)%.
Responden mayoritas tidak bekerja atau sebagai IRT sebanyak 12 responden (80%).

2. Rerata tekanan darah sistolik sebelum diberi terapi adalah 142,6 mmHg dan setelah
dilakukan terapi menurun jadi 134,4 mmHg. Sedangkan rerata tekanan darah diastolik
sebelum dilberi terapi yaitu 90,53 mmHg dan setelah diberi terapi menurun menjadi
80,6 mmHg.

3. Hasil penelitian menyatakan bahwa adanya pengaruh yang bermakna pada tekanan
darah sistolik dan diastolik saat sebelum dan sesudah dilakukan intervensi mindfulness
yang dimana terapi ini harus dilakukan dengan kondisi yang santai.

4. Karakteristik usia dan pendidikan tidak memengaruhi efektifitas latihan mindfulness
tetapi kondisi fisik seperti kelelahan lah yang dapat memengaruhi hasil terapi yang telah
dilakukan
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