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MOTTO

Kegagalan adalah jalan menuju kesuksesan.

Do’a adalah kekuatan terbesar untuk memotivasi diri

Takut akan Tuhan adalah awal permulaan ilmu pehgata

Sesungguhnya kegiatan yang dilakukan dengan hai mlemperoleh hasil yang

maksimal dan tidak terasa melelahkan.

Tidak ada kata terlambat untuk menimba ilmu setiiggginya.

Belajar itu tidak mengenal berapa usia seseoratgkumemperoleh ilmu yang

bermanfaat.

Restu orang tua adalah do’a dimana kita dapat mleddn ke depan dengan
menatap hari-hari dengan penuh keceriaan dan semyudan awal menuju

kesuksesan.
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ABSTRAK

PROGRAM STUDI S1 FISIOTERAPI
FAKULTAS ILMU KESEHATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SURAKARTA
SKRIPSI, MEI 2014
NURANI WACHIDAH

‘PENAMBAHAN TERAPI BEKAM PADA TERAPI RELAKSASI NAFA S
DALAM ( DEEP BREATHING) TERHADAP PENURUNAN TEKANAN
DARAH PADA PENDERITA HIPERTENSI PRIMER”

(Pembimbing: Isnaini Herawati, S.FT.SPd.M.Sc dan Wahyuni,S.FT.SKM.M.Kes)

Tekanan darah merupakan faktor yang amat penting pada sistem sirkulasi.
Penderita tekanan darah tinggi atau hipertensi akan meningkat menjadi 1,6 milyar
menjelang tahun 2025. Terapi bekam dan terapi relaksasi nafas dalam (deep
breathing) dapat menurunkan tekanan darah pada penderita hipertensi. Tujuan
penelitian ini untuk mengetahui perbedaan penambahan terapi bekam pada terapi
relaksasi nafas dalam (deep breathing) terhadap penurunan tekanan darah pada
penderita hipertensi primer, yang diukur dengan sphygmomanometer. Metode
yang dipakai dalam penelitian ini adalah quas eksperimental. Populasi dalam
penelitian ini adalah dari Posyandu Lansia Seger Waras, Aisyiyah, dan Sulur
Waringin. Sampel penelitian sebanyak 30 orang dengan jenjang usia 40-85 tahun.
Sampel penelitian diambil secara purposive sampling. Dari uji statistik paired
sample t-test diperoleh hasil bahwa terdapat penurunan tekanan darah baik sistolik
maupun diastolik setelah diberikan terapi bekam dan terapi relaksasi nafas dalam
(deep breathing). Terapi untuk responden yang hanya diberikan terapi relaksasi
nafas dalam (deep breathing) mengalami penurunan tekanan darah sistolik tapi
tidak terjadi penurunan tekanan darah diastolik. Kemudian setelah itu dilakukan
uji independent sample t-test, hasilnya menunjukkan bahwa tekanan darah sistolik
p<0.05 (p<0.002) artinya Ho ditolak dan Ha diterima, sedangakan tekanan darah
diastolik p>0.05 (p>0.880) artinya Ho diterima dan Ha ditolak. Kesimpulannya
bahwa ada beda pengaruh antara terapi relaksasi nafas dalam (deep breathing)
dengan penambahan terapi bekam pada terapi relaksasi nafas dalam (deep
breathing) pada penderita hipertens primer untuk tekanan darah sistolik,
sedangkan pada tekanan darah diastolik tidak menunjukkan adanya pengaruh
tekanan darah. Untuk mengurangi kasus hipertens perlu adanya pencegahan
seperti  kegiatan penyuluhan kepada setigp masyarakat dan melakukan
pemeriksaan tekanan darah secararutin.

Kata Kunci: Hipertensi, Bekam, Deep Breathing, Tekanan Darah.
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ABSTRACT

STUDY PROGRAM OF S1 PHYSIOTHERAPY
HEALTH SCIENCE FACULTY
MUHAMMADIYAH UNIVERSITY OF SURAKARTA
MINITHESIS, JUNE 2014

NURANI WACHIDAH

“ADDITION OF CUPPING THERAPY IN DEEP BREATHING
RELAXATION THERAPY ON REDUCTION OF BLOOD PRESSURE O F
PRRIMARY HYPERTENSION PATIENT”

(Consultants: Isnaini Herawati, S.FT.SPd.M.Sc dan Wahyuni,S.FT.SKM.M.Kes)

Blood pressure is a very important factor in circulation system.
Hypertension patient is estimated to increase to 1.6 million individuals in 2025.
Cupping therapy and deep breathing relaxation can relieve blood pressure of
hypertension patients. The purpose of the research is to know difference effect of
deep breathing therapy with addition of cupping therapy in relieving blood
pressure of primary hypertension patient, measured by spyhgmomanometer.
Method used in the research is quasi experimental. Population of the research is
members of Posyandu Lansia Seger Waras, Asyiyah, and Sulur Waringin. Sample
of the research is 30 individuals with age range from 40-85 years old. Sample of
the research is taken by using purposive sampling technique. Statistical test of
paired sampel t-test obtained result that relieving systolic and diastolic pressures
had been found after cupping therapy and deep breathing relaxation therapy had
been administered. Respondents with deep breathing relaxation therapy only were
having reduction in their systolic pressure but not in diastolic blood pressure.
Then after that tested the independent sampel t-test was conducted. Results of the
statistical examination indicated that systolic pressure was p<0.05 (p<0.002)
meaning that Ho is rejected and Ha is accepted, whereas diastolic pressure was
p<0.05 (p<0.880) meaning that Ho is accepted and Ha is rejected. The conclusion
is addition of cupping therapy in deep breathing relaxation therapy provides
different effect than that of deep breathing relaxation therapy only for primary
hypertension patients in their systolic pressure, whereas diastolic pressure showed
no different effect. In attempts of reducing hypertension cases, preventive
procedures are needed such as provide clear information to people and routine
blood pressure examination.

Key words: Hypertension, Cupping, Deep Breathing, Blood pressure.
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