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Abstract. Hypertension is a disease that commonly occurs in the elderly and is more susceptible to complications. 

The consequences for elderly people with hypertension are heart failure, stroke and kidney failure. According to 

the World Health Organization (WHO) in 2020, the prevalence of hypertension in the elderly in the world was 

around 972 million people or 26.4%. Hypertension in the elderly in Wonorejo Hamlet Rw 17 Bejen Village, 

Karanganyar Regency totaled 83 people. One form of relaxation that can be applied to hypertension sufferers is 

Benson relaxation therapy. To describe changes in systolic blood pressure due to the application of Benson 

relaxation therapy in elderly people with hypertension in Bejen Village, Karanganyar Regency. This research 

used a descriptive design on 2 female respondents aged 60 years and over. After carrying out Benson relaxation 

therapy which was carried out on 01-07 May 2024 in Bejen Village, Karanganyar Regency with each respondent 

being given intervention for 7 consecutive days once a day every morning for 10 minutes, the systolic blood 

pressure in both respondents decreased from grade 2 hypertension to grade 1 hypertension. Application of Benson 

relaxation therapy can reduce systolic blood pressure in elderly people with hypertension in Bejen Village, 

Karanganyar Regency. 
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Abstrak. Hipertensi merupakan penyakit yang umum terjadi pada lansia dan lebih rentan mengalami komplikasi. 

Akibat yang ditimbulkan pada lansia penderita hipertensi yaitu gagal jantung, stroke, dan gagal ginjal. Prevalensi 

hipertensi lansia di dunia menurut catatan World Health Organization (WHO) 2020, kurang lebih 972 juta orang 

atau 26,4%. Hipertensi lansia di Dusun Wonorejo Rw 17, Kelurahan Bejen, Kabupaten Karanganyar ada 83 orang. 

Salah satu relaksasi yang dapat diterapkan pada penderita hipertensi adalah terapi relaksai Benson.  

Mendeskripsikan perubahan tekanan darah sistole hasil implementasi terapi relaksasi Benson pada lansia dengan 

hipertensi di Kelurahan Bejen, Kabupaten Karanganyar. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif pada 2 

responden perempuan yang berusia 60 tahun ke atas. Setelah dilakukan penerapan terapi relaksasi Benson yang 

dilakukan dari tanggal 01-07 Mei 2024 di Kelurahan Bejen, Kabupaten Karanganyar dengan tiap responden 

diberikan intervensi selama 7 hari berturut-turut 1 kali sehari setiap pagi selama 10 menit, tekanan darah sistole 

pada ke dua responden  mengalami penurunan dari hipertensi derajat 2 menjadi hipertensi derajat 1. Penerapan 

terapi relaksasi Benson dapat menurunkan tekanan darah sistole pada lansia dengan hipertensi di Kelurahan Bejen, 

Kabupaten Karanganyar. 

 

Kata Kunci: Lansia, Hipertensi, Tekanan Darah, Terapi  Relaksasi Benson. 

 

1. LATAR BELAKANG 

Lanjut usia (lansia) adalah individu yang berusia 60 tahun keatas. Lanjut usia 

merupakan proses degeneratif dalam berbagai aspek yang terjadi secara bertahap dan teratur 

ditandai dengan beberapa hal seperti penurunan mental, psikososial, serta fisik (Nirmala & 

Nurrohmah, 2022). Lansia bukan suatu penyakit, namun tahap lanjut dari suatu proses 

kehidupan yang ditandai dengan penurunan kemampuan tubuh untuk beradaptasi dari stress 

lingkungan. Lansia terus mengalami proses penuaan yang ditandai dengan menurunnya daya 
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tahan fisik sehingga rentan terhadap penyakit. Hipertensi merupakan penyakit yang umum 

terjadi pada lansia dan lebih rentan mengalami komplikasi. Resiko hipertensi akan meningkat 

sering bertambahnya usia. Hal ini terjadi karena adanya perubahan fisiologis sistem peredaran 

darah terutama pada pembuluh darah (Hartiningsih et al., 2023). Hipertensi pada usia lanjut 

adalah hipertensi sistolik terisolasi (isolated systolic hypertension) dimana terdapat kenaikan 

tekanan tekanan darah sistolik disertai penurunan tekanan darah diastolik, yang disebabkan 

adanya perubahan di dalam struktur pembuluh darah utama, yang menjadi kurang elastis dan 

kaku (Pratama, 2023). 

Prevalensi hipertensi lansia di dunia menurut catatan World Health Organization 

(WHO) 2020, kurang lebih 972 juta orang atau 26,4% orang di seluruh dunia mengidap 

hipertensi, yang kemungkinan angka tersebut akan terus mengalami peningkatan di tahun 2025 

menjadi sebanyak 29,2%. 972 juta pengidap hiupertensi, 333 juta berada di negara maju dan 

639 di negara berkembang, termasuk Indonesia (Badan Pusat Statistik, 2021). Berdasarkan data 

prevalensi kejadian hipertensi pada lansia di Indonesia sebesar 45,9% pada umur 55 - 64 tahun, 

67,6% umur 65 – 74 tahun dan 63,8% umur >75 tahun. Prevalensi lansia dengan hipertensi di 

Jawa Tengah menempati posisi teratas yaitu sebesar 32,5% (Kemenkes, 2020). Berdasarkan 

prevalensi data hipertensi di Jawa Tengah Kabupaten dengan kasus hipertensi tertinggi adalah 

Kota Semarang, Kabupaten Demak, Kabupaten Semarang, Kabupaten Karanganyar, terendah 

di Grobogan (Dinas Kesehatan Jateng, 2021). Berdasarkan prevalensi data hipertensi di 

Kabupaten Karanganyar pada tahun 2022 terdapat lansia penderita hipertensi sebanyak 

154.571 jiwa (Dinas Kabupaten Karanganyar, 2022). Hasil wawancara dengan ketua bidang 

Penyakit Tidak Menular (PTM) Puskesmas Karanganyar didapatkan prevalensi lansia 

hipertensi di Kecamatan Karanganyar sebanyak 9.210 jiwa selama satu tahun yang 

mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar. Prevalensi lansia dengan lansia hipertensi 

tertinggi yaitu di Kelurahan Bejen sebanyak 995 jiwa. Dusun Wonorejo Rw 17 jumlan lansia 

hipertensi dengan rentang usia 60 tahun ke atas ada 83 orang (Puskesmas Karanganyar, 2023). 

Akibat yang ditimbulkan pada lansia penderita hipertensi yaitu gagal jantung, stroke, 

dan gagal ginjal. Hipertensi bahkan disebut sebagai silent killer karena seseorang yang 

mengidap hipertensi tidak sadar dengan kondisinya dan harus melakukan pemeriksaan tekanan 

darah terlebih dahulu agar mengetahui kondisi kesehatan saat ini (Buana et al., 2021). 

Hipertensi merupakan penyakit kronis yang tidak dapat disembuhkan, namun dapat dicegah 

dan dikontrol dengan penanganan yang tepat, kebanyakan orang tidak menyadari bahwa 

dirinya penderita  hipertensi. Hipertensi yang tidak terkontrol menyebabkan kerusakan organ 
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bersifat tidak relevan secara bertahap, mengarah pada komplikasi yang mengancam jiwa 

bahkan kematian (Riyanti et al., 2022). 

Penatalaksanaan hipertensi pada lansia dibagi menjadi dua, yaitu dengan cara terapi 

farmakologi dan terapi nonfarmakologi. Terapi farmakologi berupa pemberian obat dengan 

jenis-jenis medikasi antihipertensi meliputi diuretik, penyekat beta-adregenik atau beta-

blocker, vasodilator, penyekat saluran kalsium dan penghambat enzim pengubah angiotensin 

(Margiyatia & Putri, 2023). Terapi non farmakologi dalam penanganan pasien hipertensi yaitu 

dengan mengubah gaya hidup sehari-hari, seperti berolahraga secara teratur, mengubah pola 

makan sehari-hari dan dapat dilakukan dengan melakukan terapi relaksasi yang dapat 

menstabilkan tekanan darah yang didasarkan pada cara kerja sistem saraf simpatis dan 

parasimpatis (Prajayanti & Sari, 2022). Terapi non farmakologi meliputi relaksasi nafas dalam, 

relaksasi progresif, terapi musik, terapi religius, dan terapi relaksasi Benson (Laely & 

Wirotomo, 2022). Salah satu relaksasi yang dapat diterapkan pada penderita hipertensi menurut 

(Margiyatia & Putri, 2023) adalah terapi relaksai Benson. Relaksasi Benson merupakan 

penggabungan antara relaksasi dan faktor keyakinan filosofis atau agama yang dianut oleh 

seseorang yang berfokus pada ungkapan tertentu berupa nama-nama Tuhan atau kata yang 

memiliki makna yang menenangkan bagi pasien dengan pengucapan berulang-ulang 

menggunakan ritme yang teratur dan disertai dengan sikap yang pasrah. 

Hasil penelitian (Nurleny & Hasni, 2022) bahwa dilakukan terapi relaksasi Benson pada 

lansia dengan hipertensi terhadap 10 responden didapatkan rata-rata tekanan darah sistole 

sebelum dilakukan terapi relaksasi benson adalah 161,00 mmHg dan rata-rata tekanan darah 

Sistole setelah dilakukan Terapi Relaksasi Benson adalah 152,00 mmHg dengan selisih mean 

9 mmHg, terjadinya penurunan tekanan darah sistole dengan selisih mean sesudah dilakukan 

terapi relaksasi Benson. Penelitian ini didukung oleh (Febriyanti et al., 2021). dilakukan terapi 

relaksasi Benson pada lansia dengan hipertensi terhadap 15 responden selama 2 kali dalam 1 

minggu dengan durasi yang sama responden rata-rata tekanan darah systole sebelum dilakukan 

terapi relaksasi Benson adalah 160,67 mmHg dengan standard deviasi 4,57, sedangkan rata-

rata tekanan darah sistole sesudah dilakukan terapi relaksasi Benson adalah 153,67 mmHg 

dengan standard deviasi 7,188. Hal tersebut menunjukkan bahwa tekanan darah systole 

responden sesudah diberikan terapi relaksasi Benson mengalami penurunan. Hasil penelitian 

(Royani et al., 2022) dilakukan teknik relaksasi Benson diberikan selama 20 menit sehari dalam 

2 minggu responden berusia 60-70 tahun sebanyak 23 responden. Berdasarkan hasil pengujian 
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disimpulkan ada pengaruh Relaksasi Benson terhadap penurunan tekanan darah sistolik yaitu 

135,87 mmHg dan penurunan diastolik yaitu 79,91 mmHg. 

Hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan dengan kader lansia pada tanggal 29 Mei 

2024 di Kelurahan Bejen terdiri dari 20 dusun 18 RW, Dusun Wonorejo Rw 17 yang paling 

padat oleh lansia penderita hipertensi dengan 83 orang. Hasil pengukuran tekanan darah sistole 

dari 10 orang lansia dengan usia diatas 60 tahun. Lansia dengan prahipertensi sebanyak 3 

orang, lansia dengan hipertensi stadium I sebanyak 4 orang, dan lansia dengan hipertensi 

stadium II sebanyak 3 orang. Dari 10 orang lansia yang mengalami hipertensi tersebut, 

sebanyak 5 lansia mengatakan sudah melakukan penatalaksanaan farmakologis dengan 

mengkonsumsi obat antihipertensi secara rutin. Sebanyak 5 sisanya yang menderita hipertensi 

mengatakan mengkonsumsi obat antihipertensi dan melakukan terapi non farmakologis dengan 

mengkonsumsi daun sledri dan mentimun.  

Berdasarkan uraian di atas dan hasil penelitian yang dilakukan peneliti sebelumnya 

bahwa terdapat pengaruh antara pemberian terapi relaksasi Benson pada tekanan darah sistole 

lansia dengan hipertensi. Dengan demikian penulis tertarik untuk melakukan penerapan terapi 

relaksasi Benson terhadap tekanan darah sistole pada lansia dengan hipertensi di Dusun 

Wonorejo RW 17, Kelurahan Bejen, Kecamatan Karanganyar, Kabupaten Karanganyar, Jawa 

Tengah. 

 

2. KAJIAN TEORITIS 

Lansia merupakan manusia yang memasuki tahap akhir dari suatu fase kehidupan. Lansia 

adalah individu yang berusia 60 tahun keatas (Utami et al., 2021). Proses aging pada manusia 

merupakan suatu peristiwa alami, menurunnya keahlian jaringan pada tubuh untuk 

memperbaiki diri sendiri dan mempertahankan fungsi tubuh sehingga terjadi penurunan 

imunitas secara perlahan, dan berakibat terjadinya penurunan derajat kesehatanserta masalah 

kesehatan pada lansia secara bertingkat selain rentan terkena penyakit menular lansia juga 

rentan terkena penyakit tidak menular (Amalia & Usviany, 2023). 

Tekanan darah adalah suatu tekanan yang terdapat di dalam pembuluh darah yang terjadi 

saat jantung memompakan darah ke seluruh tubuh, peningkatan atau penurunan tekanan darah 

akan mempengaruhi homeostasis pada arteri, arteriol, kapiler, dan sistem vena, sehingga terjadi 

aliran darah yang terus menerus (Alifariki & Kusnan, 2022). 
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Hipertensi adalah peningkatan tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan 

darah diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali pengukuran dengan selang waktu lima menit 

dalam keadaan cukup istirahat atau tenang (Puspitosari & Nurhidayah, 2022). 

Relaksasi Benson merupakan relaksasi dan sistem keyakinan individu / faith factor 

(difokuskan pada ungkapan tertentu  berupa  nama-nama  Tuhan,  atau  kata yang memiliki 

makna menenangkan bagi pasien itu sendiri) yang di ucapkan berulang-ulang dengan ritme 

teratur disertai sikap pasrah (Basuni et al., 2023). 

 

3. METODE PENELITIAN 

Rancangan penelitian ini menggunakan  metode studi kasus dengan metode penelitian 

deskriptif. Responden pada penelitian adalah 2 (dua) orang lansia dengan hipertensi Dukuh 

Wonorejo Rw 17, Kelurahan Bejen, Kabupaten Karanganyar, Jawa Tengah dengan penerapan 

Terapi Relaksaasi Benson. Penerapan Terapi Relaksasi Benson ini dilakukan dari tanggal 01-

07 Mei 2024 di Kelurahan Bejen, Kabupaten Karanganyar dengan tiap responden diberikan 

intervensi selama selama 7 hari berturut – turut dengan frekuensi 1 kali sehari setiap pagi 

selama 10 menit. 

Kriteria Inklusi : 

a. Klien dengan hipertensi tingkat 2 > 160/100 mmHg 

b. Klien rentang usia 60 tahun ke atas dengan tinggal bersama anggota keluarga lainnya  

c. Bersedia menjadi responden 

d. Beragama Islam 

e. Klien yang tidak mempunyai gangguan pendengaran  

f. Klien tidak mengonsumsi obat antihipertensi  

Kriteria Eksklusi : 

a. Klien yang mengalami hospitalisasi  

b. Klien yang mengalami gangguan mental  

c. Klien yang mengalami keterbatasan gerak 

d. Klien yang tidak bisa berbicara 

Instrument pengukuran tekanan darah menggunakan Spighmomanometer digital yang 

sudah dikalibrasi dan lembar observasi. 
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4. HASIL 

a. Hasil Pengukuran Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi Sebelum 

Dilakukan Penerapan Relaksasi Benson  

Tabel 4.1 Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi Sebelum Diberikan Terapi Relaksasi 

Benson 

No  Tanggal Nama Tekanan Darah 

Sistole Diastole  

1. 01/05/2024 Ny. G 164 mmHg 

(Derajat 2) 

114 mmHg 

(Derajat 2) 

2. 01/05/2024 Ny. S  160 mmHg 

(Derajat 2) 

86 mmHg 

(Derajat 2) 

Sumber : Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 4.1. Tekanan darah pada kedua responden sebelum diberikan 

terapi relaksasi Benson pada Ny. G tekanan darah sistole 164 mmHg diastole 114 mmHg 

dan Ny. S sistole 160 mmHg diastole 86 mmHg. Tekanan darah tersebut termasuk dalam 

kategori hipertensi derajat 2. 

b. Hasil Pengukuran Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi Sesudah 

Dilakukan Penerapan Terapi Relaksasi Benson  

Tabel 4.2 Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi Sesudah Diberikan 

Terapi Relaksasi Benson  

No Tanggal Nama Tekanan Darah 

Sistole Diastole 

1. 07/05/2024 Ny. G 147 mmHg 

(Derajat 1) 

95 mmHg 

(Derajat 1) 

2. 07/05/2024 Ny. S 144 mmHg 

(Derajat 1) 

 75 mmHg 

(Derajat 1) 

Sumber : Data Primer, 2024 

Berdasarkan Tabel 4.3. Tekanan darah pada kedua responden mengalami penurunan 

sesudah dilakukan terapi relaksasi Benson selama 7 kali penerapan dengan frekuensi 1 kali 

sehari setiap pagi selama 10 menit. Tekanan darah Ny. G sesudah dilakukan terapi relaksasi 

Benson adalah sistole 147 mmHg diastole 95 mmHg termasuk dalam kategori hipertensi 

derajat 1 dan tekanan Ny. S sesudah dilakukan terapi relaksasi Benson adalah sistole 144 

mmHg diastole 75 mmHg termasuk dalam kategori hipertensi derajat 1.  
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c. Perbandingan Hasil Akhir Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi 

Sebelum dan Sesudah Dilakukan Penerapan Terapi Relaksasi Benson  

Tabel 4.3 Perbandingan Tekanan Darah pada Lansia dengan Hipertensi Sebelum dan 

Sesudah Diberikan Terapi Relaksasi Bensosn pada Ny. G dan Ny. S 

Tanggal Tekanan 

darah  

Nama Selisih 

Tekanan 

Darah  

Nama Selisih 

Tekanan 

Darah  
Ny. G Ny. S 

01/05/2024 Sebelum  164/114 mmHg 

(Derajat 2) 
Sistole :  

9 mmHg 

 

Diastole :  

10 mmHg 

160/86 mmHg 

(Derajat 2) 
Sistole :  

11 mmHg 

 

Diastole :  

5 mmHg  

Sesudah  155/104 mmHg 

(Derajat 1) 

149/81 mmHg 

(Derajat 1) 

03/05/2024 Sebelum  153/107 mmHg 

(Derajat 1) 

Sistole :  

12 mmHg 

 

Diastole :  

3 mmHg  

166/98 mmHg 

(Derajat 2) 

Sistole :  

16 mmHg 

 

Diastole :  

12 mmHg  

Sesudah  141/104 mmHg 

(Derajat 1) 

150/86 mmHg 

(Derajat 1) 

07/05/2024 Sebelum  152/103 mmHg 

(Derajat 1) 
Sistole :  

5 mmHg 

 

Diastole :  
8 mmHg  

166/88 mmHg 

(Derajat 2) 
Sistole :  

22 mmHg 

 

Diastole :  
13 mmHg  

Sesudah  147/95 mmHg 

(Derajat 1) 

144/75 mmHg 

(Derajat 1) 

Sumber : Data Primer, 2024 

Berdasarkan tabel 4.5. Penerapan Terapi Relaksasi Benson pada tekanan darah sistole 

lansia dengan hipertensi selama 7 hari berturut – turut dengan frekuensi 1 kali sehari setiap 

pagi selama 10 menit pada 2 responden memiliki hasil akhir yang berbeda masing – masing 

responden, yaitu Ny. G dan Ny. S didapatkan hasil menunjukkan adanya penurunan 

tekanan darah yang berbeda pada setiap responden. Perbandingan hasil akhir antara dua 

responden sebelum penerapan terapi relaksasi Benson pada kedua responden, yaitu Ny. G 

dan Ny. S termasuk dalam kategori hipertensi derajat 2 dan sesudah penerapan terapi 

relaksai Benson mengalami penurunan tekanan darah pada Ny. G dan Ny. S menjadi 

hipertensi derajat 1. 

 

5. PEMBAHASAN 

1. Gambaran Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi Sebelum 

dilakukan Penerapan Terapi Relaksasi Benson  

Hasil pengukuran tekanan darah sistole sebelum penerapan terapi relaksasi 

Benson pada tanggal 01 mei 2024 pada Ny. G didapatkan 164 mmHg (derajat 2) pada 

Ny. S 160 mmHg (derajat 2). Tekanan darah sistole sebelum dilakukan implementasi 

pada Ny. G dan Ny. S termasuk dalam kriteria hipertensi derajat 2. Berdasarkan hasil 

wawancara yang diperoleh peneliti terhadap Ny. G di Dusun Wonorejo RW 17, 
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Kelurahan Bejen, Kecamatan Karanganyar, Kabupaten Karanganyar, Jawa Tengah 

sudah menderita hipertensi 10 tahun, ternyata terdapat faktor usia yang menyebabkan 

hipertensi pada Ny. G yaitu faktor usia, sering sakit kepala terasa cenut – cenut, jarang 

berolahraga, dan ketururnan yang diturunkan oleh ayahnya. Sedangkan hasil 

wawancara terhadap Ny. S di Dukuh Wonorejo Rw 17, Kelurahan Bejen, Kecamantan 

Karanganyar, Kabupaten Karanganyar, Jawa Tengah menderita hipertensi sejak 5 tahun 

dan dirinya memiliki tekanan darah tinggi karena faktor usia, pola hidup yang kurang 

sehat yakni suka mengkonsumsi makanan asin, suka mengkonsumsi kopi, kepalanya 

sakit cenut – cenut, bagian tengkuk lehernya terasa berat, dan jarang berolahraga. 

Kedua responden dikatakan hipertensi, hal ini sesuai dengan teori (Puspitosari & 

Nurhidayah, 2022) hipertensi adalah peningkatan tekanan darah sistolik lebih dari 140 

mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali pengukuran 

dengan selang waktu lima menit dalam keadaan cukup istirahat atau tenang. Kedua 

responden termasuk kriteria hipertensi derajat 2 sesuai dengan teori klasifikasi tekanan 

darah menurut Kementrian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes RI, 2019), yang 

menyatakan bahwa kriteria hipertensi derajat 2, yaitu tekanan darah sistolik 

samadengan/lebih dari 160 mmHg dan tekanan darah diastolik samadengan/lebih dari 

100 mmHg.  

Faktor penyebab terjadinya hipertensi pada Ny. G dan Ny. S yaitu faktor usia, 

sesuai dengan teori (Ekasari et al., 2021) dalam bukunya menyebutkan orang yang 

berusia lanjut atau lansia memiliki resiko tinggi menderita hipertensi. Bertambahnya 

usia, terutama usia lanjut, pembuluh darah akan secara alami menebal dan lebih kaku. 

Teori ini didukung oleh penelitian (Dewi & Astuti, 2022) tingginya angka hipertensi 

disebabkan oleh beberapa faktor risiko diantaranya adalah jenis kelamin, usia, 

keturunan, merokok, stress, obesitas, kurang olahraga, mengonsumsi garam berlebihan 

dan alkohol. Didukung oleh teori penelitian (Febriyanti et al., 2021) faktor usia sangat 

berpengaruh terhadap hipertensi karena dengan bertambahnya umur maka semakin 

tinggi mendapatkan resiko hipertensi. Peningkatan resiko hipertensi yang berkaitan 

dengan faktor usia sebagian besar menjelaskan tentang hipertensi systole terisolasi dan 

dihubungkan dengan peripheral vascular resistence (hambatan aliran darah dalam 

pembuluh darah perifer) dalam arteri. Hal ini sejalan dengan pendapat (Nurleny & 

Hasni, 2022) yang menyatakan bahwa salah satu faktor yang dapat mencetuskan 

hipertensi, yaitu faktor usia. Orang yang berusia lanjut cenderung tekanan darah sistolik 
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atau tekanan atasnya bertambah tinggi hal ini disebabkan karena menebalnya dinding 

pembuluh darah, selain bertambah kaku. Berdasarkan uraian diatas menurut analisa 

penulis kedua responden Ny. G dan Ny. S faktor usia berpengaruh terhadap hipertensi 

terutama usia lanjut, disebabkan karena perubahan pada sistem vaskular, pembuluh 

darah akan secara alami menebal dan lebih kaku. 

Faktor selanjutnya adalah Ny. G dan Ny. S mengeluh sakit kepala terasa cenut – 

cenut, tengkuk lehernya terasa berat. Fakta yang diperoleh oleh peneliti sesuai dengan 

teori yang dikemukakan oleh pendapat (UINSU, 2020) dalam bukunya menyebutkan 

gejala lain yang bisa terjadi pada  penderita hipertensi secara umum adalah penderita 

angina pektoris (nyeri dada), denyut jantung yang cepat, sakit kepala migren/pusing, 

rasa pegal dan tidak nyaman pada tengkuk. Dibuktikan dalam penelitian (Ekasari et al., 

2021) dalam bukunya menyebutkan hipertensi merupakan penyakit yang sering kali 

tidak disadari keberadaannya, tanda dan gejala hipertensi yaitu sering sakit kepala, 

gangguan penglihatan, mual muntah, nyeri dada, sesak nafas, bercak darah di mata, 

muka memerah, rasa pusing. Teori ini diperkuat penelitian lain yang dilakukan (Pratiwi 

et al., 2021) bahwa sebagian besar gejala klinis timbul setelah mengalami hipertensi 

bertahun – tahun, seperti nyeri kepala pada tengkuk, nyeri dirasakan seperti tertimpa 

benda berat, skala nyeri 4, nyeri timbul setelah beraktifitas, pusing/migraine, sulit tidur, 

dan lelah. Berdasarkan uraian diatas menurut analisa penulis kedua responden Ny. G 

dan Ny. S denyut jantung yang cepat, sakit kepala migren/pusing, rasa pegal, gangguan 

penglihatan dan tidak nyaman pada tengkuk perubahan tersebut termasuk pelepasan 

hormon stres berpengaruh terhadap hipertensi. 

Faktor hipertensi berikutnya adalah Ny. G dan Ny.S mengatakan dirinya jarang 

berolahraga. Kurangnya aktivitas fisik menaikkan risiko tekanan darah tinggi karena 

berisiko menjadi gemuk (Fatchanuraliyah et al., 2024). Terdapat beberapa alasan lansia 

tidak melakukan aktivitas fisik, yaitu yang pertama adalah ketidakmampuan fisik untuk 

melakukan olahraga yang lebih berat, aktivitas fisik diusia lanjut dianggap membuat 

mudah lelah, sehingga lansia menghindari olahraga terutama olahraga yang cukup 

berat. Orang yang tidak aktif secara fisik sebaiknya memulai dengan aktivitas fisik 

ringan. Latihan fisik rutin pada hipertensi dengan dosis yang terukur seperti frekuensi, 

intensitas, durasi, dan tipe pedoman pengendalian hipertensi di fasilitas kesehatan 

tingkat pertama latihan yang adekuat dapat mengurangi tekanan darah sistolik dan 

diastolik sebesar 5-7 mmHg. Hal ini didukung oleh penelitian (Herawati et al., 2020) 
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tidak terarur berolahraga memiliki risiko terkena hipertensi. Pada orang yang tidak aktif 

melakukan kegiatan fisik berupa olahraga cenderung mempunyai frekuensi denyut 

jantung yang lebih tinggi. Hal tersebut mengakibatkan otot jantung bekerja lebih keras 

pada setiap kontraksi, makin keras usaha otot jantung dalam memompa darah, makin 

besar pula tekanan darah yang dibebankan pada dinding arteri sehingga tekanan perifer 

yang menyebabkan kenaikan tekanan darah. Berdasarkan uraian diatas menurut analisa 

penulis kedua responden kurangnya aktivitas fisik seperti olahraga menyebabkan 

frekuensi denyut jantung lebih tinggi sehingga otot jantung harus bekerja lebih keras 

pada setiap kontraksi meningkatkan resiko menderita hipertensi. 

Faktor hipertensi selanjutnya yang dialami Ny. G dipengaruhi oleh adanya faktor 

keturunan, sesuai dengan teori (UINSU, 2020) dalam bukunya menyebutkan penderita 

hipertensi esensial sekitar 70 - 80% lebih banyak pada kembar monozigot (satu telur) 

dari pada heterozigot (beda telur). Riwayat keluarga yang menderita hipertensi juga 

menjadi pemicu seseorang menderita hipertensi di dalam keluarga. Faktor genetik 

mempunyai peran didalam terjadinya hipertensi. Riwayat keluarga merupakan masalah 

yang memicu terjadinya hipertensi yang cenderung merupakan penyakit keturunan. 

Teori ini didukung oleh (Ekasari et al., 2021) dalam bukunya juga berpendapat bahwa 

faktor genetik atau keturunan merupakan salah satu penyebab hipertensi yang tidak 

dapat diubah. Jika kita memiliki riwayat keluarga sedarah dekat (orang tua, kakak atau 

adik, kakek atau nenek) yang menderita hipertensi, maka kita memiliki risiko untuk 

mengalami hipertensi menjadi lebih tinggi. Teori ini didukung oleh penelitian (Buana 

et al., 2021) hipertensi juga sangat dipengaruhi oleh faktor keturunan, risiko semakin 

meningkat jika melakukan gaya hidup yang tidak sehat. Berdasarkan uraian diatas 

menurut analisa penulis terhadap Ny. G faktor genetik dapat mempengaruhi hipertensi 

karena mutasi gen yang diwarisi orang tua, risiko hipertensi semakin meningkat jika 

melakukan gaya hidup yang tidak sehat. 

Fakor hipertensi berikutnya Ny. S dirinya memiliki tekanan darah tinggi karena 

pola hidup yang kurang sehat yakni suka mengkonsumsi makanan asin, suka 

mengkonsumsi kopi sesuai dengan teori (UINSU, 2020) dalam bukunya menyebutkan 

kebiasaan mengonsumsi makanan tinggi garam atau makanan asin dapat menyebabkan 

terjadinya hipertensi. Meningkatnya volume darah mengakibatkan meningkatnya 

tekanan pada dinding pembuluh darah sehingga kerja jantung dalam memompa darah 

semakin meningkat. Hal ini sejalan dengan penelitian (Afriani et al., 2023) pada 
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umumnya orang yang senang makan-makanan asin, berlemak dan gurih 

berkemungkinan terkena hipertensi. Kandungan Natrium yang terkandung dalam 

garam yang berlebihan dapat menahan air (retensi) sehingga meningkatkan jumlah 

volume darah. Teori ini didukung oleh penelitian (Purwono et al., 2020) penyebab 

hipertensi diantaranya adalah konsumsi makanan asin, kafein, konsumsi mono sodium 

glutamat (vetsin, kecap, pasta udang). Semakin banyak jumlah garam dalam tubuh, 

maka akan terjadi peningkatan volume plasma, curah jantung, dan tekanan darah. 

Disamping itu, konsumsi garam dalam jumlah yang tinggi dapat mengecilkan diameter 

arteri, sehingga jantung harus memompa lebih keras untuk mendorong volume darah 

yang meningkat melalui ruang semangkin sempit akibatnya dapat menyebabkan 

hipertensi. Asupan gizi dipengaruhi oleh kuantitas dan kualitas makanan dan minuman 

yang dikonsumsi sehingga akan mempengaruhi kesehatan lansia. Berdasarkan uraian 

diatas menurut analisa penulis terhadap Ny. S mengkonsumsi garam berlebihan kafein, 

konsumsi mono sodium glutamat (vetsin, kecap, pasta udang) secara terus menerus  

akan masuk sel sehingga kelebihan cairan membuat jantung memompa lebih kuat 

mengakibatkan hipertensi. 

Hipertensi termasuk faktor penyebab timbul nya penyakit berat seperti serangan 

jantung, gagal ginjal,dan stroke (Sampurna et al., 2023). Penanganan hipertensi dapat 

dilakukan dengan berbagai upaya yaitu dapat dilakukan dengan cara pemberian terapi 

farmakologi berupa pemberian obat dengan jenis-jenis medikasi antihipertensi, 

mengubah gaya hidup sehari-hari, seperti berolahraga secara teratur, mengubah pola 

makan sehari-hari dan dapat dilakukan dengan melakukan terapi relaksasi yang dapat 

menstabilkan tekanan darah (Margiyatia & Putri, 2023). Terapi komplementer juga 

diperlukan untuk mencapai tekanan darah normal, mengurangi kecemasan, mengatasi 

serangan hiperventilasi, mengurangi sakit kepala, nyeri punggung, angina pectoris, 

hipertensi gangguan tidur dan mengurangi stress yaitu dengan Relaksasi Benson 

(Nurleny & Hasni, 2022). 

2. Gambaran Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi Sesudah 

dilakukan Penerapan Terapi  Relaksasi Benson  

Sesudah dilakukan penerapan terapi relaksasi Benson  pada Ny. G dan Ny. S di 

Dukuh Wonorejo Rw 17, Kelurahan Bejen, Kecamantan Karanganyar, Kabupaten 

Karanganyar, Jawa Tengah selama 7 hari berturut – turut pada tanggal 01 Mei – 07 Mei 

2024, dengan frekuensi 1 kali sehari setiap pagi selama 10 menit didapatkan hasil 
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pengukuran tekanan darah sistole mengalami penurunan. Didapatkan hasil pengukuran 

tekanan darah sistole pada Ny. G menjadi 147 mmHg dan Ny. S menjadi 144 mmHg 

sesudah diberikan penerapan terapi relaksasi benson menjadi kategori hipertensi derajat 

1. Nilai tekanan darah kedua responden menurut (Kemenkes RI, 2019), yang 

menyatakan bahwa kriteria hipertensi derajat 1, yaitu tekanan darah sistolik 

samadengan/lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik samadengan/lebih dari 

90 mmHg.  

Teori yang dilakukan (Nurleny & Hasni, 2022) menunjukkan bahwa penerapan 

terapi relaksasi Benson dapat bermanfaat pada lansia hipertensi untuk menurunkan 

tekanan darah. Relaksasi benson dapat menjadikan tubuh menjadi lebih rileks dan dapat 

menurunkan tekanan darah. Hal ini sejalan dengan teori (Royani et al., 2022) yang 

menyatakan bahwa relaksasi benson dapat menurunkan stress untuk penyakit darah  

tekanan dan asma, membantu orang menjadi rileks dan dapat memperbaiki berbagai 

aspek kesehatan fisik, serta membantu individu untuk mengontrol diri dan 

memfokuskan perhatian sehingga ia dapat mengambil respon yang tepat saat berada 

dalam situasi yang menegangkan. Teori ini diperkuat oleh penelitian (Febriyanti et al., 

2021) relaksasi Benson dapat mengurangi kecemasan, mengatasi serangan 

hiperventilasi, mengurangi sakit kepala, nyeri punggung, angina pectoris, hipertensi 

gangguan tidur dan mengurangi stress. Sebelum dilakukan terapi relaksasi Benson 

adalah 160,67 mmHg dengan standard deviasi 4,57, sedangkan rata-rata tekanan darah 

sistole sesudah diberikan terapi relaksasi Benson mengalami penurunan. Rerata-rata 

tekanan darahs istole sesudah dilakukan terapi relaksasi Benson adalah 153,67 mmHg 

dengan standard deviasi 7,188. 

Berdasarkan beberapa uraian di atas dapat disimpulkan bahwa hasil penerapan 

terapi relaksasi Benson pada tekanan darah sistole lansia dengan hipertensi selama 7 

hari berturut – turut pada tanggal 01 Mei – 07 Mei 2024, dengan frekuensi 1 kali sehari 

setiap pagi selama 10 menit didapatkan hasil pengukuran tekanan darah sistole 

mengalami penurunan. 

3. Hasil Perbandingan Tekanan Darah Sistole pada Lansia dengan Hipertensi 

Sebelum dan Sesudah diberikan Terapi Relaksasi Benson  

Penerapan ini dilakukan untuk mendeskiripsikan perkembangan hasil 

implementasi sebelum dan sesudah penerapan terapi relaksasi Benson pada tekanan 

darah sistole lansia dengan hipertensi. Hasil perbedaan perkembangan tekanan darah 
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sebelum dan sesudah penerapan terapi relaksasi Benson yang telah dilakukan di Dukuh 

Wonorejo Rw 17, Kelurahan Bejen, Kecamantan Karanganyar, Kabupaten 

Karanganyar, Jawa Tengah selama 7 hari berturut – turut pada tanggal 01 Mei – 07 Mei 

2024, dengan frekuensi 1 kali sehari setiap pagi selama 10 menit pada Ny. G dan Ny. 

S termasuk dalam kategori hipertensi derajat 2 sedangkan sesudah diberikan terapi 

relaksasi Benson pada Ny. G dan pada Ny. S termasuk dalam kategori hipertensi derajat 

1. Diperoleh hasil pengukuran tekanan darah sistole pada Ny. G hari pertama sebelum 

dilakukan terapi relaksasi Benson yaitu 164 mmHg dan setelah dilakukan terapi 

relaksasi Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole sebanyak 9 mmHg yaitu 

menjadi 155 mmHg, hari ketiga hasil pengukuran tekanan darah sistole sebelum 

dilakukan terapi relaksasi Benson yaitu 153 mmHg dan setelah dilakukan terapi 

relaksasi Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole sebanyak 12 mmHg yaitu 

menjadi 141 mmHg, hari ketujuh hasil pengukuran tekanan darah sistole sebelum 

dilakukan terapi relaksasi Benson yaitu 152 mmHg dan setelah dilakukan terapi 

relaksasi Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole sebanyak 5 mmHg  yaitu 

menjadi 147 mmHg. Sedangkan  hasil pengukuran tekanan darah Ny. S hari pertama 

sebelum dilakukan terapi relaksasi Benson yaitu 160 mmHg dan setelah dilakukan 

terapi relaksasi Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole sebanyak 11 

mmHg yaitu menjadi 149 mmHg, hari ketiga hasil pengukuran tekanan darah sistole 

sebelum dilakukan terapi relaksasi Benson yaitu 166 mmHg dan setelah dilakukan 

terapi relaksasi Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole sebanyak 16 

mmHg yaitu menjadi 150 mmHg, hari ketujuh hasil pengukuran tekanan darah sistole 

sebelum dilakukan terapi relaksasi Benson yaitu 166 mmHg dan setelah dilakukan 

terapi relaksasi Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole sebanyak 22 

mmHg yaitu menjadi 144 mmHg. 

Berdasarkan lama menderita hipertensi Ny. G lebih lama dibandingkan dengan 

Ny. S. Hal ini menunjukkan semakin lama seseorang menderita hipertensi akan 

membuat jantung mengalami hipertrofi atau mengecil seperti pembuluh darah 

mengalami penurunan elastisitas dan kemampuan memompa jantung harus lebih keras 

sehingga terjadi hipertensi (Hartiningsih et al., 2023). Berdasarkan ketertiban dalam 

mematuhi hipertensi Ny. G lebih memperhatikan pola makan dibandingkan Ny.S. Diet 

rendah garam mempengaruhi tekanan darah pada penderita hgipertensi, mengkonsumsi 

natrium secara berlebih akan menumpuk dalam darah sehingga menimbulkan 
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penumpukan cairan yang dapat menyebabkan jantung dan pembuluh darah bekerja 

lebih keras untuk memompa darah dan mengalirkan ke seluruh tubuh terjadi tekanan 

darah meningkat (Fatchanuraliyah et al., 2024). 

Cara kerja terapi relaksasi benson yaitu berfokus pada kata atau ungkapan yang 

diucapkan secara berulang kali dengan ritme teratur yang disertai dengan sikap pasrah 

kepada Tuhan Yang Maha Esa sambil menarik napas dalam. Terapi relaksasi Benson 

dapat mengurangi kecemasan, mengatasi serangan hiperventilasi, mengurangi sakit 

kepala, nyeri punggung, angina pectoris, hipertensi gangguan tidur dan mengurangi 

stress. Teknik relaksasi Benson merupakan teknik latihan nafas. Dengan latihan nafas 

yang teratur dan dilakukan dengan benar, tubuh akan menjadi lebih rileks, 

menghilangkan ketegangan saat mengalami stress dan bebas dari ancaman (Febriyanti 

et al., 2021). Hal ini sejalan dengan pendapat (Khaeria et al., 2019) yang menyatakan 

bahwa pada saat keadaan relaksasi menyebabkan penurunan rangsangan emosional dan 

penurunan rangsangan pada area pengatur fungsi kardiovaskular seperti pada 

hipotalamus posterior yang akan menurunkan tekanan darah. Relaksasi memberikan 

respon melawan masa discharge (pelepasan impuls secara masal) pada respon stres dari 

sistem saraf simpatis. Dimana pada sistem simpatis berperan dalam meningkatkan 

denyut jantung, sedangkan pada saat relaksasi yang bekerja yaitu sistem saraf 

parasimpatis. Dengan demikian, relaksasi dapat menekan rasa stres, tegang, cemas, 

menurunkan tekanan darah. 

Hasil ini didukung oleh penelitian yang telah dilakukan oleh (Nurleny & Hasni, 

2022) bahwa dilakukan terapi relaksasi Benson pada lansia dengan hipertensi terhadap 

10 responden di Kelurahan Surau Gadang RW XI Wilayah Kerja Puskesmas Nanggalo 

Padang, selama 7 hari berturut-turut dengan frekuensi 1 kali sehari durasi 10 menit 

didapatkan rata-rata tekanan darah sistole sebelum dilakukan terapi relaksasi benson 

adalah 161,00 mmHg dan rata-rata tekanan darah Sistole setelah dilakukan Terapi 

Relaksasi Benson adalah 152,00 mmHg dengan selisih mean 9 mmHg, terjadinya 

penurunan tekanan darah sistole dengan selisih mean sesudah dilakukan terapi relaksasi 

Benson. 

Berdasarkan uraian diatas, dapat disimpulkan bahwa terdapat penurunan tekanan 

darah dan nadi pada penderita hipertensi setelah dilakukan penerapan terapi relaksasi 

Benson selama 7 hari berturut – turut dengan frekuensi 1 kali sehari setiap pagi selama 

10 menit pada Ny. G dan Ny. S ditunjukkan dengan hasil tekanan darah sistole pada 
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Ny. G dari tekanan darah 164 mmHg (derajat 2) menjadi 147 mmHg (derajat1) dan 

pada Ny. S dari tekanan darah 160 mmHg (derajat 2) menjadi 144 mmHg (derajat 1). 

 

6. KESIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian tentang penerapan terapi relaksasi Benson terhadap 

tekanan darah sistole pada lansia dengan hipertensi pada Ny. G dan Ny. S di Dukuh Wonorejo 

Rw 17, Kelurahan Bejen, Kecamantan Karanganyar, Kabupaten Karanganyar, Jawa Tengah 

selama 7 hari berturut – turut pada tanggal 01 Mei – 07 Mei 2024, dengan frekuensi 1 kali 

sehari setiap pagi selama 10 menit terdapat kesimpulan tekanan darah sistole antara dua 

responden sebelum penerapan terapi relaksasi Benson pada kedua responden, yaitu Ny. G dan 

Ny. S termasuk dalam kategori hipertensi derajat 2 dan sesudah penerapan terapi relaksai 

Benson mengalami penurunan tekanan darah sistole pada Ny. G dan Ny. S menjadi hipertensi 

derajat 1. Hal ini menunjukkan bahwa penerapan terapi relaksasi benson dapat menurunkan 

tekanan darah sistole pada kedua responden. Saran selanjutnya diharapkan penerapan ini dapat 

memberi masukan bagi peneliti selanjutnya untuk mengaplikasikan terapi relaksasi Benson 

pada lansia penderita hipertensi dengan waktu yang lebih maksimal. 
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