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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Pada saat ini Indonesia sedang mengalami masa transisi epidemiologi, 

transisi teknologi dan transisi demografi yang mana berdampak pada 

perubahan pola penyakit yaitu dari penyakit infeksi ke penyakit yang tidak 

menular (Dilianti dkk, 2017). 

Pada lansia terjadi proses menua yaitu penurunan daya tahan tubuh 

terhadap rangsangan dari dalam atau luar tubuh. Selain itu, proses menua juga 

dapat meningkatkan resiko terkena suatu penyakit bahkan kematian pada 

lansia dimana terdapat akumulasi secara progresif dari perubahan fisiologis 

pada organ tubuh seiring berjalannya waktu. Penyakit yang sering ditemukan 

pada lansia adalah hipertensi (Alikin dkk, 2014). Lansia mengalami hipertensi 

karena terjadi peningkatan tekanan arterial seiring dengan usia yang 

bertambah, terjadi proses degeneratif dan regurgitasi aorta (Anggara dan 

Prayitno, 2013). Contohnya perubahan pada kardiovaskuler, perubahan pada 

kardiovaskuler dapat berdampak pada peningkatan tekanan darah atau 

hipertensi pada lansia (Maryam, 2008). 

Penduduk lanjut usia diseluruh dunia pada tahun 2010 diperkirakan 

mencapai 9,77 % hingga mencapai 11,34 % pada tahun 2020. Pada tahun 

2011 penduduk lansia di  Indonesia totalnya sejumlah 241.182.182 jiwa. Di 

wilayah Jawa Tengah penduduk lansia pada tahun 2011 mencapai 2.334.679 
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jiwa (Alikin dkk, 2014). Menurut data dari WHO (Organisasi Kesehatan 

Dunia) dalam Triyanto 2014, diseluruh dunia pada tahun 2012 angka kejadian 

hipertensi sekitar 26,4 %. Diprediksikan pada tahun 2025 akan meningkat 

menjadi sekitar 29 % atau 1,15 milyar dari jumlah total penduduk didunia. 

Pravalensi hipertensi di Indonesia berdasarkan data dari hasil riset kesehatan 

dasar pada tahun 2013 terdapat 24,3 % diwilayah Jawa-Bali, 20,8 % di 

wilayah Sumatera dan 25,2 % di wilayah Indonesia Timur (Martin dkk, 2016). 

Menurut hasil penelitian Alikin (2014) menyatakan salah satu penyakit 

yang menjadi perhatian dunia ialah hipertensi. Prevalensi lansia dengan 

hipertensi di Indonesia berjumlah 63,5 % berdasar riwayat minum obat 

sejumlah 23,1 % kemudian berdasar diagnosis tenaga kesehatan sejumlah 

22,3%.  

Tekanan darah adalah sistem sirkulasi yang amat penting bagi tubuh. 

Homeostatis di dalam tubuh dipengaruhi oleh penurunan atau peningkatan 

tekanan darah. Salah satu penyakit pada gangguan sirkulasi yaitu hipertensi 

(Alikin dkk, 2014) 

Hipertensi adalah keadaan dimana terjadi suatu peningkatan tekanan 

darah melebihi batas normal pada sistolik lebih dari 180 mmHg dan diastolik 

lebih dari 90 mmHg atau sama (Alwi dkk, 2016). Bahaya atau komplikasi 

yang mungkin terjadi adalah gagal jantung kongestif, stroke, dimensia dan 

sakit ginjal (Casey and Benson, 2012). 
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Melihat tingginya jumlah peningkatan lansia hipertensi, berbagai pihak 

telah berupaya dalam menangani permasalahan hipertensi. Intervensi yang 

dapat dilakukan seperti intervensi farmakologi dan non-faramakologi (Dilianti 

dkk, 2017). Intervensi farmakologi dapat digunakan obat-obatan anti 

hipertensi, efek yang ditimbulkan dari obat-obatan tersebut antara lain 

kelelahan, insomnia, dan batuk kering (Casey and Benson, 2012). Sementara, 

intervensi non-farmakologi antara lain menurunkan asupan lemak dan garam, 

menurunkan konsumsi alkohol, berhenti merokok, penurunan berat badan 

yang berlebih, konsumsi sayur dan buah, latihan fisik serta terapi 

komplementer (Dilianti dkk, 2017). 

Selama ini telah banyak lansia yang menggunakan terapi farmakologi, 

namun apabila obat-obatan dikonsumsi lansia dalam jangka panjang hal 

tersebut dapat memberikan dampak yang buruk bagi lansia contohnya seperti 

ketergantungan obat, mengakibatkan kerusakan pada fungsi kognitif dan 

terjadi penurunan metabolisme (Azis dan Maliya, 2016). Selain itu, dapat 

menyebabkan penurunan pada fungsi ginjal (Kabore et al, 2016). Maka dari 

itu, banyak alternatif terapi non-farmakologi yang dapat digunakan dalam 

menangani masalah hipertensi pada lansia. Asuhan keperawatan secara 

langsung pada lansia hipertensi yang dilakukan oleh perawat komunitas salah 

satunya yaitu pemberian terapi modalitas. Terapi modalitas ialah suatu 

kegiatan pencegahan sekunder lansia dengan hipertensi yang dapat dilakukan. 

Relaksasi merupakan salah satu terapi modalitas pada lansia dengan hipertensi 

(Alikin dkk, 2014).  
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Masih banyak teknik untuk menurunkan hipertensi seperti terapi 

nutrisi, relaksasi progresif, terapi herbal, akupuntur, terapi tawa, aromaterapi, 

meditasi, hidroterapi dan refleksiologi (Dilianti dkk, 2017). Senam SKJ juga 

termasuk olahraga yang dapat menurunkan tekanan darah pada lansia (Tulak 

dkk, 2017). 

Minyak zaitun termasuk salah satu terapi komplementer yang dapat 

dimanfaatkan untuk memperlancar peredaran darah. Minyak zaitun adalah 

jenis minyak yang dihasilkan oleh buah zaitun, minyak zaitun juga dapat 

dimanfaatkan untuk pengobatan herbal (Purwanto, 2013). Kandungan yang 

ada di dalam minyak zaitun adalah asam lemak tak  jenuh poli, asam lemak 

tak jenuh mono, vitamin K, asam lemak jenuh (asam stearat, asam miristat, 

asam palmitat, lignoserat kadar kecil dan asam arachidat) dan vitamin E yang 

berfungsi untuk menjaga kelembapan kulit, mengurangi kelelahan, menjaga 

elastisitas kulit, dan memperlancar peredaran darah (Purwanto, 2013).  

Penanganan hipertensi non-farmakologi yang akan kita bahas dalam 

penelitian ini dengan memberikan relaksasi masase yaitu terapi pijat kaki dan 

punggung. Peneliti memilih terapi pijat kaki dan punggung karena aman untuk 

lansia. Melakukan pijat kaki dan punggung dapat memberikan efek relaksasi. 

Pada pijat punggung, efek relaksasi bermanfaat untuk meningkatkan sirkulasi 

permukaan sehingga dapat meningkatkan sirkulasi darah di jaringan, 

mengurangi beban kerja jantung, meningkatkan sirkulasi, merangsang aliran 

darah keseluruh pembuluh darah yang lebih dalam, mempercepat sisa 

metabolisme dan gizi, mengurangi kecemasan dan depresi (Alikin dkk, 2014).  
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Menurut beberapa hasil penelitian sebelumnya, menunjukkan bahwa 

pijat kaki dan punggung apabila dilakukan pada lansia dapat mengurangi 

hipertensi. Penurunan tersebut melalui suatu mekanoreseptor tubuh yang 

kemudian mengatur tekanan, sentuhan dan kehangatan menjadi mekanisme 

relaksasi. Mekanoreseptor merupakan sel yang menyampaikan sinyal ke 

sistem saraf pusat dan menstransduksi rangsangan mekanik. Pijat punggung 

dilakukan selama 10-15 menit selama 3 hari bisa mengurangi gejala tekanan 

darah sistolik dan diastolik sehingga keluhan penderita hipertensi dapat 

dikurangi (Alikin dkk, 2014).  

Jadi, cara menurunkan tekanan darah pada lansia hipertensi tanpa 

menimbulkan efek samping dengan terapi non farmakologi adalah melakukan 

relaksasi massase kaki dan punggung. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 29 

Desember 2017 oleh peneliti di Panti Wredha Dharma Bhakti Pajang dan di 

Panti Wredha Dharma Bhakti Kasih Kadipiro Banjarsari Surakarta. Menurut 

data yang didapatkan dari kedua Panti bahwa pada lansia saat itu rata-rata 

tekanan darah masih tinggi dan belum pernah dilakukan terapi non-

farmakologi pijat kaki dan punggung. Keseluruhan lansia yang tinggal di Panti 

Wredha Dharma Bhakti Pajang 85 lansia dan di Panti Wredha Dharma Bhakti 

Kasih Kadipiro Banjarsari Surakarta berjumlah 83 lansia. Peneliti melakukan 

wawancara di Panti Wredha Dharma Bhakti Pajang dari 10 lansia yang 

diwawancarai, 6 lansia mengatakan hanya meminum obat penurun hipertensi 

dari resep dokter tanpa menggunakan terapi lain seperti ramuan herbal. 
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Sementara 4 lansia lainnya memilih mengkonsumsi ramuan herbal seperti 

memblender daun seledri dan mentimun. Kemudian di Panti Wredha Dharma 

Bhakti Kasih Kadipiro Banjarsari Surakarta didapatkan hasil dari 10 lansia 

yang menderita hipertensi, 5 lansia mengatakan hanya minum obat penurun 

hipertensi dari resep dokter tanpa menggunakan terapi lain sedangkan 3 lansia 

lainnya memilih untuk mengkonsumsi jus tomat namun tidak dilakukan secara 

rutin dan 2 lansia lainnya menggunakan terapi religi. Untuk menangani 

masalah ini, petugas Panti Wredha Dharma Bhakti Pajang dan Panti Wredha 

Dharma Bhakti Kasih Kadipiro Banjarsari Surakarta berupaya memberikan 

obat – obatan anti hipertensi. Namun apabila pemberian obat anti hipertensi 

diberikan dalam jangka panjang maka hal tersebut dapat memberikan dampak 

yang buruk bagi lansia contohnya seperti fungsi ginjal menurun, 

ketergantungan obat,  mengakibatkan kerusakan pada fungsi kognitif dan 

terjadi penurunan metabolisme. 

Dari studi pendahuluan diatas peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang pengaruh pijat kaki dan punggung terhadap tingkat tekanan 

darah pada lansia di Panti Wredha Dharma Bhakti Kasih Kadipiro Banjarsari 

Surakarta. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan diatas dapat 

dirumuskan bahwa masalahnya ialah apakah terdapat “Pengaruh pijat kaki dan 

punggung terhadap tingkat tekanan darah pada lansia di Panti Wredha Daerah 

Surakarta. 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pijat kaki dan 

punggung terhadap tingkat tekanan darah pada lansia. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui tekanan darah pada lansia hipertensi sebelum 

mendapat pijat kaki dan punggung 

b. Untuk mengetahui tekanan darah pada lansia hipertensi sesudah 

mendapat pijat kaki dan punggung 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi peneliti 

Manfaat penelitian bagi peneliti yaitu untuk dapat menambah wawasan 

ilmu pengetahuan dan pengalaman dari hasil penelitian yang dilakukan. 

2. Bagi institusi pendidikan 

Penelitian ini diharapkan bisa menambah referensi dalam proses 

pembelajaran untuk dosen maupun mahasiswa mengenai pijat kaki dan 

punggung untuk mengurangi hipertensi pada lansia.  

3. Bagi perawat 

Manfaat penelitian ini bagi perawat yaitu untuk menambah ilmu 

pengetahuan mengenai terapi komplementer pijat kaki dan punggung 

dalam mengurangi tingkat tekanan darah pada lansia. Sehingga 

diharapkan pelayanan akan meningkat. 

 



8 
 

E. Keaslian Penelitian 

1. Alikin dkk. (2014). Pengaruh back massage dengan aroma terapi 

lavender terhadap penurunan tekanan darah pada lansia hipertensi di 

Desa Kedungasri Kecamatan Ringinarum. Desain penelitian yang 

digunakan quasy eksperiment, populasi yang digunakan yaitu kelompok 

lansia yang mengalami hipertensi, jenis penelitian menggunakan 

nonequivalent control group design. Kesimpulan dari penelitian ini yaitu 

ada pengaruh yang signifikan pada pemberian terapi punggung dengan 

aroma terapi lavender terhadap tekanan darah lansia dengan hipertensi. 

2. Widowati dkk. (2014). Pengaruh massase kaki dengan minyak sereh 

wangi terhadap penurunan tekanan darah hipertensi lansia di Kota 

Pekalongan. Jenis penelitian ini yaitu penelitian Randomized Pre-post 

test with control design. Menggunakan analisa data univariat dengan uji 

deskriptis,analisa bivariat untuk mengetahui pengaruh variabel bebas 

terhadap variabel terikat dengan menggunkan paired student t-test. 

Pengaruh perbedaan antara 2 kelompok menggunakan uji independent t-

test. Kesimpulan dari penelitian ini yaitu masase kaki dengan minyak 

sereh wangi dan minyak kelapa (kontrol) efektif terhadap penurunan 

tekanan darah pada lansia hipertensi. 

3. Meidilla, Laili Anugraheni dan Maliya, Arina. (2017). Pengaruh slow 

deep breathing terhadap tekanan darah lansia hipertensi yang mendapat 

senam lansia di Wilayah Kerja Puskesmas Purwosari. Jenis penelitian 

ini adalah kuantitaif, metode penelitian menggunakan quasy eksperiment 
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dengan desain penelitian yaitu two group pre-test post-test control 

design. Populasi dalam penelitian ini adalah masyarakat lansia dengan 

hipertensi di Desa Purwosari Daerah Puksesmas Purwosari. Kesimpulan 

dari penelitian ini adalah terdapat pengaruh slow deep breathing 

terhadap penurunan tekanan darah lansia hipertensi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


