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PENGARUH KOMBINASI SENAM PROLANIS DAN HIDROTERAPI
KAKI TERHADAP PERUBAHAN TEKANAN DARAH PADA
PENDERITA HIPERTENSI DI WILAYAH KERJA PUSKESMAS
KERSANAGARA

Ghina Mahdiyah?, Peni Cahyati?, Dudi Hartono?
Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya
Jalan Babakan Siliwangi No. 35 Kahuripan, Tawang, Kota Tasikmalaya
Email: ghinamahdiyah49@gmail.com

ABSTRAK

Dinas Kesehatan Kota Tasikmalaya tahun 2023 Penderita hipertensi berdasarkan
jumlah penduduk penderita hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Kersanagara
sebanyak 1,157 orang. Hipertensi yaitu suatu gangguan pada pembuluh darah
mengakibatkan suplai oksigen dan nutrisi yang dibawa oleh darah terhambat sampai
ke jaringan tubuh yang membutuhkannya. Senam prolanis merupakan salah satu
jenis senam aerobik dampak rendah pada sendi, sehingga sangat cocok untuk
penderita hipertensi, dimana energi yang dihasilkan dari aktivitas olahraga ini dapat
memaksimalkan kebutuhan sel-sel pada jaringan tubuh. Hidroterapi kaki air hangat
yaitu salah satu jenis terapi komplementer yang bertujuan untuk meningkatkan
sirkulasi darah, meningkatkan relaksasi otot, menyehatkan jantung, mengendorkan
otot-otot, menghilangkan stres, nyeri otot, meringankan rasa sakit, dan memberikan
kehangatan pada tubuh sehingga bermanfaat untuk terapi penurunan tekanan darah
pada hipertensi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh kombinasi
senam prolanis dan hidroterapi kaki terhadap penderita hipertensi di Puskesmas
Kersanagara di Kota Tasikmalaya. Penelitian ini menggunakan metode quasy-
experimental dengan melakukan pretest dan postest with control design. Populasi
pada penelitian ini merupakan peserta Prolanis Puskesmas Kersanagara dengan
tekanan darah >140/90 mmHg. Total sampel pada penelitian ini sebanyak 56 orang
(n1=n2=28). Teknik pengambilan sampel dilakukan dengan probability sampling
dengan simple random sampling. Uji statistik yang digunakan uji t dependent dan
uji t independent. Pemberian perlakuan pada kelompok intervensi dan kontrol pada
penelitian ini membuat penurunan pada tekanan darah. Namun selisih rata-rata pada
kelompok intervensi yang diberikan senam prolanis dan hidroterapi kaki lebih besar
dibanding dengan kelompok kontrol. Uji analisa p-value < 0,05 yang menunjukkan
bahwa kombinasi senam prolanis dan hidroterapi kaki efektif dalam menurunkan
tekanan darah. Senam prolanis dan hidroterapi kaki berpengaruh terhadap
penurunan tekanan darah. Senam prolanis dan hidroterapi kaki ini diharapkan bisa
menjadi pengembangan metodologi penelitian selanjutnya diharapkan bisa
memperbaiki keterbatasan penelitian ini.

Kata kunci : Hipertensi, tekanan darah, senam prolanis, hidroterapi kaki
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THE EFFECT OF THE COMBINATION OF PROLANIS GYMNASTICS
AND FOOT HYDROTHERAPY ON CHANGES IN BLOOD PRESSURE IN
HYPERTENSIVE PATIENTS IN THE WORKING AREA OF THE
KERSANAGARA HEALTH CENTER

Ghina Mahdiyah?, Peni Cahyati2, Dudi Hartono?
Department of Nursing, Polytechnic of the Ministry of Health, Tasikmalaya
Jalan Babakan Siliwangi No. 35 Kahuripan, Tawang, Tasikmalaya City
Email: ghinamahdiyah49@gmail.com

ABSTRACT

Tasikmalaya City Health Service in 2023. Hypertension sufferers based on the
number of people suffering from hypertension in the Kersanagara Health Center
Working Area are 1,157 people. Hypertension is a disorder of the blood vessels
which results in a weakened supply of oxygen and nutrients carried by the blood to
the body’s tissues. Prolanis exercise is a type of aerobic exercise with low impact
on the joints, so it is very suitable for hypertension sufferers, where the energy
produced from this exercise activity can maximize the needs of cells in the body's
tissues. Warm water foot hydrotherapy is a type of complementary therapy which
aims to improve blood circulation, increase muscle relaxation, make the heart
healthy, relax muscles, relieve stress, muscle aches, relieve pain, and provide
warmth to the body so it is useful for pressure reduction therapy. blood in
hypertension. This study aims to determine the effect of a combination of prolanis
exercise and foot hydrotherapy on hypertension sufferers at the Kersanagara
Health Center in Tasikmalaya City. This research uses a quasi-experimental
method by conducting a pretest and posttest with control design. The population in
this study were Prolanis Kersanagara Health Center participants with blood
pressure >140/90 mmHg. The total sample in this study was 56 people (h1 =n2 =
28). The sampling technique was carried out using probability sampling with
simple random sampling. The statistical tests used are the dependent t test and the
independent t test. Giving treatment to the intervention and control groups in this
study resulted in a decrease in blood pressure. However, the average difference in
the intervention group given prolanis exercises and foot hydrotherapy was greater
than the control group. The p-value analysis test is <0.05 which shows that the
combination of prolanis exercise and foot hydrotherapy is effective in lowering
blood pressure. Prolanis exercises and foot hydrotherapy have an effect on
reducing blood pressure. It is hoped that prolanis exercises and foot hydrotherapy
can become a methodology for further research development which can improve
the limitations of this research.

Keywords : Hypertension, blood pressure, prolanis gymnastics, foot hydrotherapy
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