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Abstract, The prevalence of hypertension in Indonesia has increased, in 2013 the prevalence of hypertension was 

25.8% while in 2018 the prevalence of hypertension increased by 34.1%. In addition to pharmacological 

techniques, hypertension management can use non-pharmacological techniques, one of which is deep breathing 

relaxation techniques. The purpose of this study was to analyze the effect of deep breathing relaxation techniques 

on blood pressure in hypertension patients at the Industrial Health Center. This study used the Pre-Experiment 

one group pretest and posttest method. The sampling technique was random sampling with a sample size of 46 

people who met the inclusion criteria. The instruments used were digital tension, SOP for deep breathing 

relaxation techniques, and observation sheets. Data analysis used the Wilcoxon statistical test. Blood pressure 

before the relaxation technique averaged systolic 157.83. Blood pressure after the relaxation technique averaged 

systolic 137.65. The results of the Wilcoxon blood pressure test in hypertension patients before and after deep 

breathing relaxation techniques (p = 0.000). There is an effect of deep breathing relaxation techniques on blood 

pressure in hypertension patients at the Industrial Health Center. 
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Abstrak, Prevalensi hipertensi di indonesia mengalami peningkatan, pada tahun 2013 prevalensi hipertensi 

sebanyak 25,8% sedangkan ditahun 2018 pravalensi hipertensi meningkat sebanyak 34,1%. Selain teknik 

farmakologis, penatalaksanaan hipertensi dapat menggunakan teknik non farmakologis salah satunya teknik 

relaksasi nafas dalam.Tujuan penelitian ini adalah menganalisis pengaruh teknik relaksasi nafas dalam terhadap 

tekanan darah pada penderita hipertensi di Puskesmas Industri. Penelitian ini menggunakan metode Pre-

Eksperiment one group pretestdan posttest.Teknik pengambilan sampel secararandom sampling dengan jumlah 

sampel 46 orang yang memenuhi kriteria inklusi.Instrumen yang digunakan berupa tensi digital, SOP teknik 

relaksasi nafas dalam, dan lembar observasi.Analisis data menggunakan uji statistik Wilcoxon. Tekanan darah 

sebelum teknik relaksasi rata-rata sistolik yaitu 157.83. Tekanan darah sesudah teknik relasasi rata-rata sistoliknya 

yaitu 137.65. Hasil uji wilcoxon tekanan darah pada penderita hipertensi sebelum dan sesudah dilakukan teknik 

relaksasi nafas dalam (p=0.000). Ada pengaruh teknik relaksasi nafas dalam terhadap tekanan darah pada penderita 

hipertensi di Puskesmas Industri.  

 

Kata Kunci: Hipertensi, Relaksasi Napas Dalam, Teknik Relaksasi 

 

1. PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan suatu kondisi dimana ditandai dengan meningkatnya kontraksi 

pembuluh darah arteri sehingga terjadi resistensi aliran darah yang meningkatkan tekanan 

darah terhadap pembuluh darah , sehingga kerja jantung bekerja lebih optimal untuk memompa 

darah lewat pembuluh darah arteri yang kecil. Jika kondisi ini berlangsung terus menerus dapat 

menimbulkan pembuluh darah serta jantung rusak (Putry 2021). 

Angka kejadian hipertensi di dunia cukup tinggi, menurut American Heart Association 

setiap 1 hari ada 3 orang dewasa di Amerika Serikat menderita hipertensi.Hipertensi saat ini 

menjadi masalah bagi kesehatan global yang menjadi perhatian serius.Menurut WHO(Word 

Health Organization) (2013) secara global penyakit kardiovaskuler menyumbang sekitar 17 

juta kematian per tahun, hampir sepertiga dari total angka kematian di dunia (WHO 2013). Dari 
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total tersebut, komplikasi hipertensi menyebabkan 9,4 juta kematian di seluruh dunia tiap 

tahunnya. Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018 prevalensi 

hipertensi di Indonesia mengalami peningkatan. Pada tahun 2013 prevalensi hipertensi 25,8 

persen, sedangkan di tahun 2018 naik menjadi 34,1 persen (Kemenkes RI, 2018). 

Hasil Riset Kesehatan Dasar Berdasarkan (Riskesdas 2018) prevalensi hipertensi 

berdasarkan hasil pengukuran pada penduduk usia 18 tahun sebesar 34,1%, tertinggi di 

Kalimantan Selatan (44.1%), sedangkan terendah di Papua sebesar (22,2%). Hipertensi terjadi 

pada kelompok umur 31-44 tahun (31,6%), umur 45-54 tahun (45,3%), umur 55-64 tahun 

(55,2%) (Kemenkes RI,2019). 

Stress merupakan salah satu faktor resiko dari hipertensi (Gabb et al. 2016). Manajemen 

stress yang baik pada penderita hipertensi diperlukan untuk mengontrol tekanan darah. Banyak 

cara yang bisa dilakukan untuk manajemen stress, salah satunya adalah tehnik relaksasi nafas 

dalam. Teknik relaksasi nafas dalam dapat memberikan pertahanan untuk aktivitas saraf 

parasimpatis dan mengurangi.aktivitas saraf simpatis (Komori,2018). Adanya hubungan 

pengaruh signifikan antara tekanan darah sebelum dan sesudah dilakukan teknik relaksasi nafas 

dalam . 

Teknik relaksasi nafas dalam merupakan salah tindakan nonfarmakologis dalam 

penatalaksanaan hipertensi untuk menurunkan tekanan darah (Elliya, Sari, and Chrisanto 2021; 

Nurman 2017) didapatkan hasil bahwa terapi relaksasi nafas dalam dapat terbukti menurunkan 

tekanan darah. Terapi relaksasi nafas dalam lebih mudah dilakukan dibanding guided imagery 

yang membutuhkan keterampilan bimbingan untuk melakukan teknik relaksasi nafas dalam 

sehingga dapat memperlama siklus pertukaran gas diparu- paru, meningkatkan kadar oksigen 

di dalam darah, mempertahankan saraf simpatis yang dapat merangsang pelepasan hormone 

asetilkolin yang dapat menurunkan denyut jantung serta membuat tubuh menjadi rileks. 

 

2. METODOLOGI PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain penelitian pre-eksperimen 

atau pre-Experimental Design dengan One grup Pretest Posttest. Desain penelitian ini 

digunakan untuk mengungkap hubungan sebab akibat dengan cara melibatkan sebuah 

kelompok subjek. Pengukuran pertama kali (pretest) dilakukan melalui sampel yang di pilih 

dari populasi, kemudian dilakukanintervensi selanjutnya (posttest) dengan kelompok subjek 

yang sama untuk melihat sebab dan akibat (Notoatmojo 2018). 
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Penelitian ini menggunakan relaksasi tarik nafas dalam sampel random sampling 

kemudian, dalam penelitian ini tekanan darah diukur pada setiap sesi sebelum dan sesudah 

prosedur relaksasi tarik nafas dalam. 

Pengambilan sample dilakukan secara random sampling yaitu pengambilan probalitas 

setiap orang. pengambilan sample probabilitas setiap orang seluruh populasi target yang 

memiliki kesempatan untuk dipilih, namun pemilihan sample dilakukan secara acak dan tidak 

berurutan. Pengambilan sampel di ambil dari data penderita hipertensi di Puskesmas Industri 

menjadikan kelompok intervensi dengan besar sampel 46 orang. 

Teknik pengumpulan data pada penelitian ini dengan melakukan penentuan responden 

sesuai kriteria, mengadakan sosialisasi ke responden penelitian, Sarankan responden duduk 

dalam posisi nyaman dan tenang istirahatkan kemudian ukur tekanan darah dengan 

menggunakan tensimeter digital dan catat dalam lembar observasi, Melakukan intervensi 

relaksasi tarik nafas dalam dengan posisi duduk bersila diberikan selama 10 menit, setiap 1 kali 

bernafas 2-4 detik, kemudian dengan cara menarik nafas melalui hidung lalu dikeluarkan 

melalui mulut dengan di lakukan secara perlahan dengan frekuensi bernafas 16-19 kali 

permenit. Setelah dilakukan relaksasi nafas dalam pasien diistirahatkan selama 10 menit, 

kemudian dilakukan pengukuran tekanan darah (post-test), Pemberian intervensi dilakukan 

selama 2 minggusetiap minggu ada empat kali pertemuan. Pengukuran tekanan darah sebelum 

dan sesudah pemberian intervensi teknik relasasi nafas dalam. 

Analisis data dalam penelitian ini menggunakan Analisis Univariat dan Analisis Bivariat. 

Analisis univariat yang digunakan dalam penelitian ini untuk mengetahui distribusi frekuensi 

dari masing-masing variabel yaitu karakteristik responden meliputi (umur, jenis kelamin, 

pendidikan, pekerjaan, status pernikahan). Analisis Bivariat Untuk mengetahui pengaruh 

teknik relaksasi nafas dalam terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di 

Puskesmas Industri dengan uji statistic yaitu uji normal Kolmogrov-smirnov. Pengujian jika 

data berdistribusi normal maka dilakukan uji wilcoxon berpasangan dengan alfa pada tingkat 

signifikan 95% atau 0,05. 

 

3. HASIL 

Puskesmas Industri merupakan salah satu puskesmas di Kabupaten Gresik.Puskesmas 

Industri terletak di antara Rumah Sakit Petrokimia Gresik dan Rumah Sakit Semen 

Gresik.Puskesmas ini melayani berbagai program puskesmas seperti periksa kesehatan (check 

up), pembuatan surat keterangan sehat, rawat jalan lepas jahitan, ganti balutan, jahit luka, cabut 
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gigi, pemeriksaan tekanan darah, tes kehamilan, bersalin/persalinan, periksa anak, tes golongan 

darah, asam urat kolestrol dan lain-lain. 

1. Data Umum 

Tabel 1 Distribusi Umur Penderita Hipertensi di Puskesmas Industri 

Usia Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Frekuensi % Frekuensi % 

30-40 Tahun 1 4.3 11 47.8 

41-50 Tahun 16 69.6 11 47.8 

51-60 Tahun 5 21.7 1 4.3 

61-70 Tahun 1 4.3 0 0 

Total 23 100.0 23 100.0 

 

Pada kelompok intervensi penderita hipertensi sebagian besarberusia40-50 tahunyaitu 

sebanyak 16 orang dengan persentase sebesar 69,6%. Pada kelompok kontrol penderita 

hipertensi hampir setengahnyaberusia 30-40 tahun yaitu sebanyak 11 orang dengan persentase 

sebesar 47.8%. 

2. Pendidikan, Pekerjaan, Jenis Kelamin 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Berdasarkan Pendidikan, Pekerjaan, Jenis Kelamin 

Penderita Hipertensi di Puskesmas Industri. 

 Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Frekuensi % Frekuensi % 

1. Pendidikan     

SMP 8 34.8 4 17.4 

SMA 15 65.2 19 82.6 

Total 23 100.0 23 100.0 

2. Pekerjaan     

IRT 23 100.0 20 87.0 

Wira usaha 0 0 3 13.0 

Total 23 100.0 23 100.0 

3. Jenis Kelamin     

Perempuan 23 100.0 23 100.0 

Laki-Laki 0 0 0 0 

Total 23 100.0 23 100.0 
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Pada kelompok Intervensi pendidikan penderita hipertensisebagian besar SMA 

(Sekolah Menengah Atas) sebanyak 15 orang dengan persentase 65.2%, Sedangkan pada 

kelompok kontrol penderita hipertensi pendidikan sebagian besar SMA (Sekolah Menengah 

Atas) sebanyak 19 orang dengan persentase 82.6% . Pekerjaan penderita hipertensi Pada 

kelompok intervesi seluruhnya bekerja sebagaiIRT ( Ibu Rumah Tangga) sebanyak, pada 

kelompok kontrol sebagian besar menjadi IRT (Ibu Rumah Tangga).Dan baik pada kelompok 

intervensi maupun kelompok kontrol seluruhnya berjenis kelamin perempuan. 

3. Riwayat Kesehatan 

Tabel 3 Distribusi Riwayat Kesehatan Lama Menderita Hipertensi Pada Penderita 

Hipertensi Di Puskesmas Industri 

 Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Frekuensi % Frekuensi % 

1. Lama Menderita     

Hipertensi     

1-5 Tahun 22 95.7 23 100.0 

> 5 Tahun 1 4.3 0 0 

Total 23 100.0 23 100.0 

2. Minum Obat     

Ya 23 100.0 23 100.0 

Tidak 0 0 0 0 

Total 23 100.0 23 100.0 

3.Riwayat Keluarga     

Hipertensi     

Ya 17 73.9 18 78.3 

Tidak 6 26.1 5 21.7 

Total 23 100.0 23 100.0 

 

Pada kelompok intervensi sebagian besar Lama menderita hipertensi 1-5 Tahun 

sebanyak 22 orang dengan persentase 95.7%. Pada kelompok kontrol lama menderita 

hipertensi seluruhnya 1-5 Tahun sebanyak 23 orang dengan persentase 100%.Seluruh penderita 

hipertensi kelompok intervensi dan kelompok kontrol minum obat hipertensi persentase 100%. 

Pada kelompok intervensi sebagian besar memiliki riwayat keluarga hipertensi sebanyak 17 
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orang dengan persentase 73,9%, dan pada kelompok kontrol sebagian besar memiliki riwayat 

keluarga menderita hipertensi sebanyak 18 orang dengan persentase 78.3%. 

Tekanan Darah Sebelum kelompok intervensi dan kelompok Kontrol Teknik Relaksasi 

Nafas Dalam Pada Penderita Hipertensi Di Puskesmas Industri 

Tabel 4 Tekanan Darah Sistolik-Diastolik Sebelum kelompok intervensi dan kelompok 

Kontrol Teknik Relaksasi Nafas Dalam Pada Penderita Hipertensi di Puskesmas 

Industri. 

Tekanan Darah 

Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Variabel Tekanan 

Darah Sistolik 

Pre Test 

Tekanan 

Darah 

Diastolik Pre 

Test 

Variabel Tekanan 

Darah Pre 

Sistolik Pre 

Test 

Tekanan 

Darah Pre 

Diastolik Pre 

Test 

Mean SD 157.83 

 

8.799 

98.52 

 

7.267 

Mean SD 154.09 

 

5.575 

98.17 

 

5.096 

 

Pada kelompok intervensi sebelum dilakukan teknik relaksasirata-rata sistolik yaitu 

157.83 mmHg dan tekanan diastolik 98.52.Sedangkan pada kelompok kontrol sebelum 

dilakukan teknik relaksasirata-rata sistolik yaitu 

154.09 mmHg dan tekanan darah diastolik 98.17 mmHg. 

Tabel 5 Tekanan Darah Sistolik-Diastolik Sesudah Kelompok Intevensi dan kelompok 

kontrol Teknik Relaksasi Nafas Dalam Pada Penderita Hipertensi di Puskesmas 

Industri. 

Tekanan Darah 

Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Variabel Tekanan 

Darah Sistolik 

Post Test 

Tekanan 

Darah 

Diastolik 

Post Test 

Variabel Tekanan 

Darah 

Sistolik Post 

Test 

Tekanan 

Darah 

Diastolik 

Post Test 

Mean SD 137.65 

 

2.656 

90.30 

 

4.353 

Mean SD 137.74 

 

4.595 

91.83 

 

5.718 
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Pada kelompok intervensi sesudah dilakukan teknik relaksasirata-rata sistolik yaitu 

137.65 mmHg dan tekanan diastolik 90.30.Sedangkan pada kelompok kontrol sesudah 

dilakukan teknik relaksasi rata-rata sistolik yaitu 137.74 mmHg dan tekanan darah diastolik 

91.83 mmHg. 

Uji Wilcoxon 

Tabel 6 Hasil Uji Wilcoxon Pengaruh Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah Teknik 

Relaksasi Nafas Dalam Pada Penderita Hipertensi di Puskesmas Industri. 

Tekanan Darah 

Kelompok Intervensi Kelompok Kontrol 

Variabel Tekanan 

Darah 

Sistolik 

Pre 

Test 

Tekana

n Darah 

Diastoli

k P 

Test 

Variabel Tekan

an 

Darah 

Sistol

ik 

Post Test 

Tekanan 

Darah 

Diastolik 

Post Test 

Mean SD 

P=value 

157.83 

 

8.799 

 

0,000 

98.52 

 

7.267 

 

0,00 

Mean SD 

P=value 

137.65 

 

2.656 

 

0,000 

90.30 

 

4.353 

 

0,000 

 

Hasil analisis menunjukkan bahwa tekanan darah dari kelompok intervensi dan 

kelompok kontrolsistolik dan diastolik sebelum dan sesudah menggunakan uji wilcoxon di 

peroleh nilai p- value = 0,000 (p˂0,05). Hasil ini menunjukkan bahwa ada pengaruh pemberian 

teknik relaksasi nafas dalam terhadap tekanan darah pada penderita hipertensi di Puskesmas 

Industri.  

Pembahasan 

Dari hasil pengujian yang dilakukan, Penelitian didapati bahwa hipertensi di Puskesmas 

Industri banyak dialami oleh individu yang berada dalam kelompok usia produktif. Pada 

kelompok intervensi, sebagian besar penderita hipertensi berada dalam rentang usia 41–50 

tahun, dengan persentase sebesar 69,6%, sementara pada kelompok kontrol didominasi oleh 

individu yang berusia antara 30–40 tahun, dengan persentase sebesar 47,8%. Data ini 

menunjukkan risiko hipertensi akan meningkat pada individu yang berada di usia produktif, 
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yang kemungkinan besar disebabkan oleh berbagai faktor seperti gaya hidup yang kurang 

sehat, tingkat stres yang tinggi akibat beban pekerjaan atau tanggung jawab, serta minimnya 

aktivitas fisik yang dilakukan sehari-hari. Dari segi tingkat pendidikan, mayoritas responden 

memiliki latar belakang pendidikan terakhir pada jenjang Sekolah Menengah Atas (SMA), 

yakni sebesar 65,2% pada kelompok intervensi dan 82,6% pada kelompok kontrol. Tingkat 

pendidikan ini dapat memengaruhi pemahaman responden terhadap pentingnya tindakan 

preventif dan pengelolaan hipertensi, seperti kesadaran untuk menjalankan pola hidup sehat, 

mematuhi aturan dalam pengobatan, serta melakukan pemeriksaan tekanan darah secara rutin. 

Data menunjukkan bahwa seluruh responden pada kelompok intervensi memiliki profesi 

sebagai ibu rumah tangga (IRT), sedangkan pada kelompok kontrol, sebagian besar responden 

juga bekerja sebagai ibu rumah tangga dengan persentase mencapai 87%. Aktivitas yang 

dilakukan oleh ibu rumah tangga melibatkan pekerjaan domestik yang cukup berat dan 

membutuhkan banyak energi yang jika tidak diimbangi dengan manajemen stres yang baik 

dapat menjadi salah satu faktor terjadinya hipertensi. Berdasarkan jenis kelamin, seluruh 

responden dalam penelitian ini adalah perempuan. Hal ini dapat menunjukkan adanya pengaruh 

faktor hormonal dan pola hidup terhadap prevalensi hipertensi pada perempuan, terutama 

mereka yang berada dalam kelompok usia produktif dan berprofesi sebagai ibu rumah tangga. 

Berdasarkan riwayat kesehatan, sebagian besar responden pada kelompok intervensi 

diketahui telah menderita hipertensi selama 1–5 tahun, dengan persentase sebesar 95,7%. 

Seluruh responden pada kelompok kontrol juga berada dalam durasi waktu yang sama. Fakta 

lainnya adalah semua responden rutin mengonsumsi obat hipertensi sebagai bagian dari upaya 

pengendalian tekanan darah, yang menunjukkan tingkat kepatuhan mereka terhadap 

pengobatan yang cukup tinggi. Meskipun demikian, hampir tiga perempat responden di kedua 

kelompok memiliki riwayat keluarga dengan hipertensi, yakni sebesar 73,9% pada kelompok 

intervensi dan 78,3% pada kelompok kontrol. Hal ini menunjukkan bahwa faktor genetik 

memiliki peran penting dalam prevalensi hipertensi, sehingga diperlukan upaya preventif yang 

lebih komprehensif untuk mengurangi risiko hipertensi pada individu dengan riwayat keluarga 

tersebut. 

Setelah dilakukan intervensi berupa teknik relaksasi nafas dalam, penelitian ini 

menunjukkan adanya penurunan rata-rata tekanan darah yang signifikan pada kedua kelompok. 

Pada kelompok intervensi, tekanan darah sistolik mengalami penurunan dari rata-rata awal 

sebesar 157,83 mmHg menjadi 137,65 mmHg setelah intervensi, sedangkan tekanan darah 

diastolik menurun dari rata-rata awal sebesar 98,52 mmHg menjadi 90,30 mmHg. Kelompok 

kontrol juga menunjukkan penurunan tekanan darah, meskipun tidak sebesar kelompok 
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intervensi. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan bahwa nilai p=0,000 (p<0,05) pada kedua 

kelompok, yang memperlihatkan adanya pengaruh yang signifikan dari teknik relaksasi nafas 

dalam terhadap penurunan tekanan darah pada responden. Teknik relaksasi nafas dalam 

dianggap efektif dalam membantu menurunkan tekanan darah karena mekanismenya yang 

mampu mengurangi respons stres tubuh, meningkatkan aliran oksigen ke seluruh tubuh, dan 

menstabilkan detak jantung, sehingga tekanan darah dapat lebih terkontrol dengan baik.  

Keterbatasan Penelitian 

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Pertama, subjek penelitian hanya berasal 

dari Puskesmas Industri, sehingga hasilnya mungkin tidak berlaku untuk masyarakat di tempat 

lain. Kedua, penelitian dilakukan dalam waktu singkat, sehingga efek jangka panjang dari 

teknik relaksasi nafas dalam tidak dapat dipantau. Selain itu, beberapa faktor seperti pola 

makan, aktivitas fisik, dan penggunaan obat hipertensi tidak sepenuhnya diawasi, yang bisa 

memengaruhi hasil. Teknik relaksasi yang digunakan juga hanya satu jenis tanpa dibandingkan 

dengan metode lain. Pengukuran tekanan darah hanya dilakukan sekali per sesi, sehingga 

hasilnya bisa dipengaruhi faktor teknis. Perbedaan individu, seperti usia dan kondisi kesehatan, 

serta tingkat kepatuhan responden dalam melakukan relaksasi juga dapat memengaruhi 

efektivitas teknik ini. 

 

4. KESIMPULAN 

Tekanan darah pre-test dilakukan teknik relaksasi nafas dalam pada kelompok intervensi 

rata-rata sistolik yaitu 157.83 mmHg, dan tekanan darah diastolik yaitu 98.52 mmHg. 

Sedangkan pada kelompok kontrol didapatkan rata-ratatekanan darah sistolik pada penderita 

hipertensi yaitu 154.09 mmHg, tekanan darah diastolik yaitu 98.17 mmHg. Tekanan darah 

penderita hipertensi post-test dilakukan teknik relaksasi nafas dalam didapatkan rata-rata pada 

kelompok intervensi tekanan darah sistolik yaitu 137.65 mmHg dan tekanan darah diastolik 

yaitu 90.30 mmHg. Sedangkan pada kelompok kontrol rata-ratasistolik yaitu 137.74 mmHg 

dan tekanan darah diastolik yaitu 91.83 mmHg Ada pengaruh pemberian teknik relaksasi nafas 

dalam terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di Puskesmas Industri. 
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