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Abstrak

Pendahuluan: Resiko terkena hipertensi akan semakin meningkat, terutama
pada lansia. Jika hipertensi pada lansia tidak dapat dikendalikan akan dapat
menyebabkan komplikasi. Salah satu terapi komplementer yang dapat
mengendalikan tekanan darah adalah terapi audio murotal surah Ar-Rahman.
Tujuan: Dengan tujuan untuk mengetahui pengaruh terhadap perubahan
tekanan darah pada lansia penderita hipertensi. Metode: Desain penelitian
kuantitatif dengan metode quasi-eksperimental dengan rancangan one group
pretest posttest design tanpa adanya kelompok kontrol. Jumlah sampel 39
responden dengan teknik Purposive Sampling. Analisa menggunakan uji
Wilcoxon pada tekanan darah sistolik dan diastolik. Hasil: Uji statistik dengan
uji Wilcoxon didapatkan bahwa nilai p tekanan darah sistolik sebelum dan
setelah diberikan terapi audio murotal surah Ar-Rahman adalah 0,025 dan nilai
p diastolik 0,180. Diskusi: Ada pengaruh terapi murotal surah Ar-Rahman
terhadap perubahan tekanan darah sistolik.

Kata kunci: Lansia hipertensi, terapi audio murotal surah Ar-Rahman.

Abstract

Introduction: The risk of hypertension will increase, especially for elderly. If the
hypertension of elderly is not controlled can lead to complications. One of the
complementary therapy that can control blood pressure is audio Murottal therapy
Ar-Rahman. Purpose: To know blood pressure changes of the elderly with
hypertension. Method: A QuasyExperimental method of quantitative research
design with one group pretest posttest design without a control group. Total
sample in 39 respondents with NonProbability Sampling technique that is
chosen by Purposive Sampling method. Analysis used the Wilcoxon test on

systolic blood pressure and on diastolic blood pressure. Results: The results of JURNAL
the statistical test using the Wilcoxon test showed that systolic blood pressure p
value before and after the audio murottal therapy ArRahman is 0.025 and the SKO LASTI K

test results p value diastolic is 0.180. Discussion: There murottal therapeutic
effect surah Ar-Rahman of the blood pressure before and after a given KEPERAWATAN
intervention and no effect of the diastolic. Vol, 5, No. 1
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PENDAHULUAN

Sampai saat ini hipertensi atau yang
lebih dikenal dengan tekanan darah
tinggi masih menjadi masalah yang
cukup penting dalam pelayanan
kesehatan di dunia, baik di Negara maju
maupun negara berkembang, termasuk
di Indonesia. Data dari WHO (2010)
menyatakan bahwa hipertensi
merupakan penyakit nomor sebelas
penyebab kematian tertinggi di dunia
yaitu sebanyak 1.153.308 jiwa.

Hipertensi merupakan salah satu
penyakit paling mematikan di dunia.
Sebanyak 1 milyar orang di dunia atau
1 dari 4 orang dewasa menderita
penyakit ini. Hipertensi secara tidak
langsung membunuh penderitanya,
melainkan memicu terjadinya penyakit
lain yang tergolong kelas berat dan
mematikan serta memberi gejala yang
berlanjut untuk organ tubuh, seperti
stroke untuk otak, penyakit jantung
koroner untuk pembuluh darah dan otot
jantung

(Korneliani dan Meida, 2012).

Berdasarkan data Kementrian
Kesehatan Republik Indonesia (2013)
jumlah  penderita  hipertensi  di
Indonesia  mencapai  17-21%dari
jumlah penduduk 250 juta jiwa dan
merupakan penyebab kematian urutan
ketiga setelah stroke dan tuberculosis,
yaitu mencapai 6,7% dari populasi
kematian semua umur di Indonesia.

Berdasarkan laporan 10 besar penyakit
rawat jalan seksi kesehatan khusus dan
rujukan bidang pelayanan kesehatan
Dinas Kesehatan Kuningan tahun 2015,
menyatakan bahwa angka kejadian
hipertensi berjumlah 8.018 orang dari
total penduduk umur 55 tahun keatas
sebanyak 183.584 jiwa. Data dari
Poskesdes Kedungarum wilayah kerja
UPTD PKM Kuningan Kuningan dari

bulan Januari s.d. Mei 2016 bahwa
penderita  hipertensi pada lansia
sebanyak 65.

Hipertensi perlu mendapatkan terapi
hipertensi yang dikelompokkan dalam
terapi  farmakologi  dan  terapi
nonfarmakologi. Selain upaya tersebut,
ada suatu upaya pengobatan yang
termasuk dalam terapi nonfarmakologi
yaitu terapi komplementer (pelengkap)
yang bisa mempercepat proses
penyembuhan. Ada beberapa terapi
komplementer yang murah dan mudah
serta dapat menurunkan tekanan darah
pada pasien hipertensi, antara lain
terapi

Tertawa, Teknik Relaksasi Otot
Progresif, Aromaterapi. Namun, belum
banyak yang mengetahui bahwa terapi
Murottal Surah Ar-Rahman juga dapat
menurunkan tekanan darah pada pasien
hipertensi. Terapi Murottal Surah
ArRahman ini juga merupakan terapi
tanpa efek samping yang aman dan
mudah dilakukan Mayrani dan Hartati,
(2013).

Lantunan  Al-Qur’an secara fisik
mengandung unsur suara manusia,
suara manusia merupakan instrument
penyembuhan yang menakjubkan dan
alat yang paling mudah dijangkau.
Suara dapat menurunkan hormon-
hormon stres, mengaktifkan hormon
endorphin alami, meningkatkan
perasaan rileks, dan mengalihkan
perhatian dari rasa takut, cemas dan
tegang, memperbaiki sistem kimia
tubuh sehingga menurunkan tekanan
darah serta memperlambat pernafasan,
detak jantung, denyut nadi dan aktivitas
gelombang otak (Siswantinah, 2011).

Dari hasil riset beberapa peneliti yang
meneliti dengan masing-masing terapi
maka perlu dilakukannya penelitian
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tentang efektivitas terapi audio murotal
surah Ar-Rahman terhadap perubahan
tekanan darah pada lansia dengan
hipertensi di Poskesdes Kedungarum
UPTD PKM Kuningan Kab. Kuningan
Jawa Barat.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian
eksperimen semu (quasi experiment)
dengan desain pre test and post test non
equivalen t control group.

Sebelum perlakuan dilakukan
pengukuran awal (pre test) untuk
menentukan tekanan darah responden
sebelum perlakuan. Setelah perlakuan
dilakukan pengukuran akhir (post test)
untuk menentukan efek perlakuan pada
responden.

Populasi yang diteliti adalah semua
lansia dengan hipertensi di Poskesdes
Kedungarum UPTD PKM Kuningan
Kabupaten Kuningan Jawa Barat.

Sampel penelitian diperoleh dari
populasi dengan cara pengambilan
sampel secara purpossive sampling,
yaitu pengambilan sampel yang
didasarkan pada suatu pertimbangan
tertentu yang dibuat oleh peneliti
sendiri, berdasarkan ciri atau sifat-sifat
populasi yang sudah diketahui
sebelumnya. (Notoatmojo, 2010)

Berdasarkan data dari Poskesdes
Kedungarum dari bulan Januari s.d Mei
2016 bahwa hipertensi pada lansia
presenium dan senium berjumlah 65
orang, jumlah populasi yang terbatas
ini (kurang dari 10.000 orang), maka
peneliti menentukan jumlah sampel
yang digunakan dalam penelitian ini
dihitung dengan menggunakan rumus
Notoadmodjo:
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Berdasarkan rumus diatas dengan besar
populasi 65 kasus di Poskesdes
Kedungarum di peroleh besar sampel
sebanyak 39,39 responden dibulatkan
menjadi 39 responden.

Analisa univariat bertujuan untuk
menjelaskan  karakteristik ~ setiap
variabel penelitian (variabel bebas dan
variabel terkait) (Notoadmodjo, 2010).
Analisis  ini  dilakukan  untuk
memberikan  gambaran  deskriptif
penelitian yang terdiri dari usia, jenis
kelamin, riwayat hipertensi dan
pekerjaan, yang disajikan dalam
bentuk mean, nilai min-max, standar
deviasi, dan Cl 95%.

Uji yang digunakan pada analisis
bivariat adalah uji Wilcoxon matched
pairs, karena hasil uji normalitas pada
penelitian ini didapatkan P value <
0,05.

Tabel 1 Distribusi Karakteristik
Responden Berdasarkan Usia

Kelompok Mean SD  Min- 95% CI
Max
55-78
Murotal 61,85 6,283 58,05-
65,64

Hasil analisis dari tabel 5.1 didapatkan
rata-rata usia responden lansia dengan
hipertensi yang mendapatkan terapi
audio murotal surah Ar-Rahman adalah
61,85 tahun. (95% CI: 58,05 — 65,64)
dengan standar deviasi 6,285 tahun.
Usia termuda 55 tahun dan tertua 78
tahun. Dari hasil estimasi dapat
disimpulkan bahwa 95% diyakini
bahwa rata-rata usia responden lansia
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dengan hipertensi yang mendapatkan
terapi murotal surah ArRahman adalah
58,05 — 65,64 tahun.

Tabel 2 Distribusi Karakteristik
Responden Berdasarkan Jenis
Kelamin, Riwayat Hipertensi, dan
Pekerjaan

Jenis Murotal %
Kelamin

Laki-laki 15 38,5

Perempuan 24 61,5

Total 39 100
Riwayat Murotal %

HT

Ya 27 69.2

Tidak 12 30,8

Total 39 100
Status Murotal %
Pekerjaan

Bekerja 21 53,8
Tidak 18 46,2
Bekerja

Total 39 100
Distribusi responden lansia dengan

hipertensi pada masing-masing
kelompok berdasarkan jenis kelamin
paling banyak adalah perempuan yaitu
yang mendapat terapi audio murotal
surah Ar-Rahman 24 orang (61,5%).

Distribusi responden lansia dengan
hipertensi masing-masing kelompok
mempunyai riwayat hipertensi yang
mendapatkan terapi audio murotal
surah Ar-Rahman sebanyak 27 orang
(69,2%).

Distribusi responden lansia hipertensi
yang bekerja dan mendapatkan terapi
audio murotal surah Ar-Rahman yaitu
sebanyak 21 orang (53,8%), baik pada.

Tabel 3 Hasil analisa pengaruh
terapi audio murotal surah Ar-

Rahman, terapi audio musik
tradisional degung sunda serta

terapi gabungan audio  murotal
surahArRahman dan degung sunda

Tekanan Darah Sistol

Sebelum 39 1,38 1,77
Sesudah 0,599 0,506 0,025
Tekanan Darah Diastol

Sebelum 39 1,15 1,38
Sesudah 0,376 0,180 0,768

Berdasarkan hasil tabel 5.2
menunjukkan rata-rata tekanan darah
sistol sebelum diberikan terapi audio
murotal surah ArRahman adalah 1,77
dengan standar deviasi 0,599, dan
setelah diberikan terapi diperoleh rata-
rata tekanan darah sistol adalah 1,38
dengan standar deviasi 0,506.

Dari hasil uji wilcoxon didapatkan P

value 0,025 (P<0,05), berarti ada
pengaruh  terapi  murotal surah
ArRahman terhadap perubahan

tekanan darah sistol pada lansia dengan
hipertensi sebelum dan sesudah terapi.
Sedangkan rata-rata tekanan darah
diastol sebelum diberikan terapi
murotal surah ArRahman adalah 1,15
dengan standar deviasi 0,376, dan
setelah diberikan terapi diperoleh rata-
rata tekanan darah diastol adalah 1,38
dengan standar deviasi 0,768.

Dari hasil uji wilcoxon didapatkan P
value 0,180 (P>0,05), berarti tidak ada
pengaruh  terapi  murotal  surah
ArRahman terhadap perubahan
tekanan darah diastol pada lansia
dengan hipertensi sebelum dan sesudah
terapi.
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Tabel 4 Distribusi Perbedaan Rata-
Rata Perubahan Tekanan Darah
Sistolik/  Diastolik  Sebelum dan
Sesudah Terapi

Kelomp TD Std TD Std P

ok sebelu . sesud . valu
m Dev ah Dev e
Sistol 1,77 0,59 1,38 0,50 0,02
9 6 5
Diastol 1,15 0,37 1,38 0,76 0,18
6 8 0
Dari tabel 5.3 di atas terdapat

perbedaan rata-rata perubahan tekanan
darah sistolik pada kelompok terapi
audio murotal surah Ar-Rahman
sebelum dilakukan terapi yaitu 1,77
dengan standar deviasi 0,599 dan
sesudah terapi 1,38 dengan standar
deviasi 0,506. Sedangkan perbedaan
rata-rata perubahan tekanan darah
diastolik terapi audio murotal surah Ar-
Rahman sebelum dilakukan terapi
yaitu 1,15 dengan standar deviasi 0,376
dan sesudah terapi 1,38 dengan standar
deviasi 0,768,

PEMBAHASAN

Responden dalam penelitian pada
kelompok terapi audio murotal surah
ArRahman  didapatkan  responden
berusia antara 55 tahun sampai dengan
78 tahun.

Hal ini sesuai dengan pernyataan
Anggraini, dkk (2009) bahwa setelah
umur 45 tahun dinding arteri
mengalami penebalan karena adanya
penumpukan zat-zat kolagen pada
lapisan otot pembuluh darah sehingga
pembuluh darah akan berangsur-
angsur menyempit dan menjadi kaku.
Hal ini sejalan dengan pernyataan
Puspita dan Haskas (2014) vyang
menyatakan individu yang berumur
diatas 60 tahun, 50-60% mempunyai
tekanan darah lebih besar atau sama

TAHUN 2016

dengan 140/90 mmHg. Hal itu
merupakan pengaruh degenerasi yang
terjadi pada orang yang bertambah
usia.

Jenis  kelamin  pada  penelitian
didapatkan terbanyak adalah
perempuan yaitu 24 orang (61,5%).

Hasil survei kesehatan rumah tangga
tahun 1995 menunjukkan prevalensi
penyakit hipertensi atau tekanan darah
tinggi di Indonesia cukup tinggi, yaitu
83 per 1.000 anggota rumah tangga.
Pada umumnya lebih banyak pria
menderita hipertensi  dibandingkan
dengan perempuan. Wanita > pria pada
usia > 50 tahun sedangkan pria >
wanita pada usia

< 50 tahun. (Muhammadun, 2010)

Menurut  Udjianti  (2011)  efek
perlindungan  estrogen  dianggap
sebagai penjelasan adanya imunitas
wanita pada usia premenopause. Pada
premenopause wanita mulai
kehilangan sedikit demi sedikit hormon
estrogen yang selama ini melindungi
pembuluh darah dari kerusakan. Proses
ini terus berlanjut dimana hormon
estrogen tersebut berubah kuantitasnya
sesuai dengan umur wanita secara
alami, yang umumnya mulai terjadi
pada wanita umur 45-55 tahun. Hal ini
yang mengakibatkan wanita pasca
menopause beresiko tinggi untuk
mengalami hipertensi.

Pada penelitian ini yang mempunyai
riwayat hipertensi pada kelompok
terapi audio murotal surah Ar-Rahman
adalah 27 orang (69,2%).

Menurut Puspita dan Haskas (2014)
bahwa hipertensi bersifat diturunkan
atau bersifat genetik. Individu dengan
riwayat keluarga hipertensi
mempunyai risiko dua kali lebih besar
untuk menderita hipertensi dari pada
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orang yang tidak mempunyai keluarga
dengan riwayat hipertensi. Hal ini
sejalan dengan pernyataan
Muhammadun (2010) bahwa para
pakar juga menemukan hubungan
antara riwayat keluarga penderita
hipertensi (genetik) dengan resiko bagi
orang yang menderita penyakit ini.

Pada penelitian ini status pekerjaan
responden adalah kegiatan sehari-hari
responden yang menghasilkan upah
untuk memenuhi kebutuhan sehari-
hari. Rata-rata responden memiliki
status bekerja. Pada kelompok terapi
audio murotal surah Ar-Rahman
didapatkan responden yang bekerja 21
orang

(53,8%).

Menurut Muhammadun (2010) Stress
pada pekerjaan cenderung
menyebabkan terjadinya hipertensi
berat. Pria yang mengalami pekerjaan
penuh tekanan, misalnya penyandang
jabatan yang menuntut tanggung jawab
besar tanpa disertai wewenang
pengambilan keputusan, akan
mengalami tekanan darah yang lebih
tinggi selama  jam kerjanya,
dibandingkan dengan rekan mereka
yang jabatannya lebih  longgar
tanggung jawabnya.

Perbedaan tekanan darah sistol dan
diastole  sebelum dan  sesudah
dilakukan dengan uji non parametric
dengan uji wilcoxon. Penelitian ini
menunjukkan bahwa terdapat
perbedaan yang signifikan antara rata-
rata tekanan darah sistol sebelum dan
sesudah diberikan terapi audio murotal
surah Ar-Rahman. Secara statistik pada
penelitian ini, perubahan tekanan darah
sistol sebelum diberikan terapi audio
murotal surah Ar-Rahman adalah 1,77,
dan sesudah diberikan terapi audio
murotal surah Ar-Rahman rata-rata

tekanan darah sistol adalah 1,38. Hasil
analisis menunjukkan P value 0,025
(P<0,05).  Sehingga  disimpulkan
bahwa ada pengaruh terapi audio
murotal surah Ar-Rahman terhadap
perubahan tekanan darah sistol pada
lansia dengan hipertensi sebelum dan
sesudah terapi. Sedangkan pada
tekanan darah diastol menunjukkan
bahwa rata-rata tekanan darah diastol
sebelum diberikan terapi audio murotal
surah Ar-Rahman adalah 1,15, dan
sesudah diberikan terapi audio murotal
surah Ar-Rahman rata-rata tekanan
darah diastol adalah 1,38. Hasil analisis
menunjukkan P value 0,180 (P>0,05),
sehingga disimpulkan bahwa tidak ada
pengaruh terapi audio murotal surah
ArRahman terhadap perubahan
tekanan darah diastol pada lansia
dengan hipertensi sebelum dan sesudah
terapi.

Dari uraian diatas dapat disimpulkan
bahwa pada perubahan tekanan darah
sistolik setelah diberikan terapi audio
murotal surah Ar-Rahman sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Ernawati  (2013) bahwa terjadi
penurunan tekanan darah sistolik
setelah diberikan terapi murotal surah
Ar-Rahman, tetapi untuk perubahan
tekanan diastolik setelah diberikan
terapi audio murotal surah ArRahman
tidak sejalan.

Sebagian dari keterangan responden
yang diberikan terapi mengatakan
bahwa setelah mendengarkan terapi
audio murotal surah Ar-Rahman ini
mereka merasakan tenang dan rilek
tetapi sebagian lainya mengatakan
biasa-biasa saja. Hasil penelitian ini
sesuai dengan yang di kemukakan Heru
(2008) bahwa lantunan Al-qur’an
secara fisik mengandung unsur suara
manusia, sedangkan suara manusia
merupakan instrumen penyembuhan
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yang menakjubkan dan alat yang paling
mudah  dijangkau. Suara  dapat
menurunkan hormon-hormon endofrin
alami, meningkat perasaan rileks,
mengalihkan perhatian, rasa takut,
cemas dan tegang, memperbaiki sistem
kimia tubuh sehingga menurunkan
tekanan darah serta memperlambat
pernafasan, detak jantung, denyut nadi,
dan aktivitas gelombang otak.

Terdapat perbedaan rata-rata
perubahan tekanan darah sistolik pada
kelompok murotal surah Ar-Rahman
sebelum dilakukan terapi yaitu 1,77
dengan standar deviasi 0,599 dan
sesudah terapi 1,38 dengan standar
deviasi 0,506,

Sedangkan perbedaan rata-rata
perubahan tekanan darah diastolik pada
kelompok murotal surah Ar-Rahman
sebelum dilakukan terapi yaitu 1,15
dengan standar deviasi 0,376 dan
sesudah terapi 1,38 dengan standar
deviasi 0,768,

PENUTUP

Karakteristik lansia dengan hipertensi
yang mendapatkan terapi audio
murotal surah Ar-Rahman berupa usia,
jenis kelamin, riwayat hipertensi, dan
status pekerjaan. Rata-rata usia

responden adalah 61,85 tahun,
sebagian besar berjenis kelamin
perempuan,  mempunyai  riwayat

hipertensi, dan sebagian besar masih
bekerja.

Berdasarkan kesimpulan dari ketiga
kelompok di atas di dapatkan hasil
sebagai berikut:

1. Ada pengaruh terapi audio murotal
surah Ar-Rahman terhadap
perubahan tekanan darah sistol
pada lansia dengan hipertensi.

TAHUN 2016

2. Tidak ada pengaruh terapi audio
murotal surah Ar-Rahman
terhadap perubahan tekanan darah

diastol pada lansia dengan
hipertensi.
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