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ABSTRAK 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit kronis yang paling 

banyak dialami oleh lansia dan menjadi faktor risiko utama 

terjadinya stroke. Tujuan: membantu pasien dalam 

menangani serta memberikan asuhan keperawatan yang 

sesuai. Metode: studi kasus yang didapat melalui pengkajian, 

diagnosa, perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi. Hasil: 

menunjukkan bahwa Ny A mengalami hipertensi dan tidak 

mengetahui perawatan yang tepat. Penanganan hipertensi 

pada lansia perempuan memerlukan pendekatan yang 

menyeluruh, meliputi pengendalian tekanan darah melalui 

terapi farmakologis dan modifikasi gaya hidup, seperti diet 

sehat, olahraga ringan, dan manajemen stres.Seiring proses 

penuaan, elastisitas pembuluh darah menurun, yang 

menyebabkan peningkatan tekanan darah dan penurunan 

fungsi kardiovaskular Kondisi ini sering tidak menunjukkan 

gejala yang jelas sehingga banyak penderita tidak menyadari 

adanya peningkatan tekanan darah. Jika tidak ditangani 

dengan baik, hipertensi dapat menyebabkan komplikasi 

serius seperti stroke iskemik, gagal jantung, dan gangguan 

ginjal. Salah satu intervensi non-farmakologis yang efektif 

untuk membantu menurunkan tekanan darah dan mencegah 

risiko stroke pada lansia adalah senam anti stroke. Senam ini 

terdiri dari gerakan ringan yang terstruktur, meliputi latihan 

pernapasan, peregangan, dan gerakan motorik halus yang 

disesuaikan dengan kemampuan fisik lansia. Selain 

membantu memperlancar sirkulasi darah dan menurunkan 

tekanan darah, senam anti stroke juga berperan dalam 

meningkatkan keseimbangan, koordinasi, serta kualitas 

hidup lansia secara keseluruhan. Kesimpulan: Edukasi 

dalam penelitian ini mendapatkan keberhasilan dan mampu 

meningkatkan pemahaman mengenai perawatan hipertensi. 

Pendekatan yang holistik mengabungkan antara edukasi 
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berisikan senam anti stroke yang sederhana sehingga mudah 

diingat untuk lansia. 

Kata kunci: hipertensi, lansia, stroke, senam anti stroke, 

perfusi perifer tidak efektif 

 

Latar Belakang 

Hipertensi merupakan salah penyebab penyakit kardiovaskular ditandai 

dengan adanya peningkatan tekanan darah sistolik yaitu 140 mmHg dan tekanan 

diastolik yaitu 90 mmHg. Hipertensi dikenal juga dengan sebutan silent killer 

dikarenakan banyak penderitanya yang tidak menyadari jika mereka memiliki 

hipertensi. Hal ini selaras dengan penelitian (Febri, 2024) yang menunjukkan hasil 

sebagian bsar lanjut usia yang mempunyai hipertensi berada di usia 60-69 tahun 

sebanyak 7%, usia 70-79 sebanyak 11%, hipertensi banyak diderita oleh lansia 

perempuan dari pada lansia laki-laki (Siregar, 2024). 

Lansia dengan penyakit hipertensi menunjukkan adanya penurunan kesehatan 

jika tidak diselingi dengan konsumsi obat maka akan berkembang menjadi 

penyakit dengan komplikasi seperti gagal jantung, komplikasi pada otak, gagal 

ginjal kronis dan stroke. Obat hipertensi yang dikonsumsi setiap saat menyebabkan 

kebosanan pada sebagian penderita hipertensi yang menyebabkan manajemen 

kesehatan pada lansia tidak efektif, selain itu faktor ingatan dan kesibukan lansia 

(Hidayati, 2022).  

 

Metode 

1. Desain Penelitian  

Penelitian ini menggunakan metode studi kasus (case study) dalam asuhan 

keperawatan gerontik dengan fokus pada penerapan intervensi senam anti 

stroke untuk meningkatkan pemeliharaan kesehatan pada lansia. 

 

2. Subjek Penelitian  

Subjek penelitian adalah seorang lansia dengan hipertensi yang berdomisili di 

Padukuhan Sentul – Geneng, Kalurahan Sidoagung, Kapanewon Godean, 

Kabupaten Sleman, Yogyakarta. 

 

3. Teknik Pengumpulan Data .   

Pengumpulan data pada Ny. A dilakukan oleh mahasiswa keperawatan 

komunitas dengan menggunakan beberapa teknik yang saling melengkapi 

guna memperoleh gambaran menyeluruh mengenai kondisi kesehatannya. 

Wawancara dilakukan secara langsung dengan Ny. A untuk menggali 

informasi subjektif seperti keluhan nyeri tengkuk, serta kepatuhan terhadap 



MEDIC NUTRICIA 

Jurnal Ilmu Kesehatan 
ISSN : 3025-8855 

Vol. 20 No 2 Tahun 2025 
Prefix DOI 10.5455/mnj.v1i2.644    

 

pengobatan dan pola hidup sehari-hari. Observasi langsung juga dilakukan 

untuk menilai kondisi fisik, kemampuan aktivitas harian, cara berjalan, 

ekspresi saat bergerak, dan kebersihan diri. Selain itu, mahasiswa turut 

mengamati kondisi lingkungan tempat tinggal serta dukungan keluarga, 

karena kedua aspek tersebut memiliki peran penting dalam keberhasilan 

intervensi keperawatan. Studi dokumentasi dilakukan dengan menelaah 

rekam medis dan catatan tekanan darah sebelumnya sebagai bagian dari data 

objektif. 

Pengukuran tekanan darah dilakukan secara berkala selama masa 

pendampingan untuk memantau perkembangan status hipertensi Ny. A. 

Mahasiswa keperawatan komunitas juga melaksanakan intervensi berupa 

senam anti stroke, yaitu latihan fisik ringan yang dirancang untuk membantu 

menurunkan potensi adanya stroke dan meningkatkan kebugaran lansia. 

Senam ini dilakukan sesuai jadwal yang telah disusun, dan respons Ny. A 

terhadap kegiatan tersebut diamati serta dicatat sebagai bagian dari evaluasi 

intervensi. Seluruh teknik pengumpulan data ini memberikan dasar yang kuat 

bagi mahasiswa dalam merancang, menerapkan, dan mengevaluasi asuhan 

keperawatan secara menyeluruh, khususnya dalam mendukung peningkatan 

kualitas hidup klien melalui pendekatan holistik. 

4. Analisa Data  

a. Reduksi Data  

Data yang sudah direduksi disusun secara sistematis dalam bentuk narasi 

dan tabel sesuai dengan format pengkajian keperawatan gerontik. 

Penyajian mencakup data subjektif, data objektif, hasil pengukuran tekanan 

darah, hasil observasi aktivitas harian, dukungan keluarga, serta efek 

pelaksanaan senam anti stroke. Penyajian ini memudahkan dalam 

mengidentifikasi masalah keperawatan dan menghubungkan antara gejala 

dengan penyebabnya. 

b. Penyajian Data  

Data yang telah direduksi kemudian disajikan dalam bentuk narasi dan 

tabel sesuai format pengkajian asuhan keperawatan gerontik. Data disusun 

secara sistematis, mulai dari data subjektif dan objektif, hasil pengukuran 

tekanan darah, hasil observasi terhadap aktivitas klien, serta dukungan 

keluarga. Penyajian ini memudahkan perawat dalam mengidentifikasi 

masalah keperawatan yang muncul serta menghubungkan antara gejala 

dan penyebabnya secara logis. 

c. Penarikan Kesimpulan  

Kesimpulan ditarik berdasarkan pola data yang ditemukan. Masalah utama 

yang diidentifikasi adalah Perfusi perifer tidak efektif yang berkaitan dengan 

pengelolaan hipertensi. Pelaksanaan senam anti stroke sebagai intervensi 

terbukti memberikan dampak positif terhadap kondisi klien. Kesimpulan 
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ini menjadi dasar penentuan diagnosis keperawatan, perencanaan 

intervensi lebih lanjut, serta evaluasi keberhasilan tindakan keperawatan 

pada Ny. A. 

Hasil 

1. Data Pengkajian  

a. Identitas  

1) Usia  

Klien merupakan seorang perempuan berusia 89 tahun, termasuk 

dalam kategori lansia akhir. Pada usia ini, proses degeneratif mulai 

berdampak pada berbagai sistem tubuh, baik secara fisik, psikologis, 

maupun sosial. Usia lanjut ini meningkatkan risiko terhadap penyakit 

kronis seperti hipertensi, gangguan tidur, penurunan mobilitas, dan 

gangguan emosional 

2) Pemeriksaan Fisik  

Hasil pemeriksaan fisik menunjukkan tekanan darah 150/90 mmHg 

yang mengindikasikan hipertensi stadium 1. Keluhan utama berupa 

nyeri mengakibatkan gangguan kenyamanan dan ketergantungan 

dalam beberapa aktivitas sehari-hari. Kulit tampak kering dan elastisitas 

menurun, yang merupakan ciri khas penuaan dan dapat menjadi faktor 

risiko terjadinya luka tekan bila mobilisasi terganggu. Tidak ditemukan 

tanda-tanda edema, sesak napas, atau penurunan kesadaran. 

 

3) Short Postable Status Mental Questioner (SPMSQ) 
SPMSQ dilakukan untuk menilai status kognitif klien. Hasil menunjukkan 

bahwa klien menjawab semua pertanyaan dengan benar (0 kesalahan), yang 

berarti fungsi kognitif dalam kondisi baik. Klien orientasi terhadap waktu, 

tempat, dan orang masih utuh, tidak ditemukan kebingungan atau disorientasi 

yang menandakan adanya demensia ringan maupun berat.  

 

4) Mini Mental Status Exam (MMSE) 

Walaupun tidak dilakukan secara lengkap, dari hasil wawancara dan 

observasi didapatkan bahwa klien mampu mengikuti percakapan 

dengan baik, tidak menunjukkan gangguan daya ingat jangka pendek 

maupun jangka panjang, serta mampu melakukan perhitungan dan 

memahami instruksi. Hal ini mendukung bahwa tidak ada indikasi 

penurunan fungsi kognitif berat, dan MMSE kemungkinan 

menunjukkan skor dalam batas normal (>24). 

5) Pengkajian Depresi Gereatrik 
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Klien mengungkapkan perasaan tidak berguna dan merasa sedih 

karena merasa kurang produktif dibandingkan masa muda. Walaupun 

demikian, klien masih aktif dalam kegiatan sosial dan spiritual seperti 

pengajian, dan mendapat dukungan yang cukup baik dari keluarga. 

Indikasi ini menunjukkan bahwa klien mengalami gejala depresi ringan, 

namun masih memiliki mekanisme koping dan dukungan sosial yang 

dapat dimanfaatkan dalam proses keperawatan. 

6) Pengkajian Skala resiko Dekubitus  

Pengkajian menggunakan skala risiko seperti Norton atau Braden 

menunjukkan bahwa klien tidak memiiki resiko terhadap dekubitus. 

Hal ini disebabkan oleh usia lanjut, gangguan mobilitas akibat nyeri 

kaki, dan kondisi kulit yang kering. Meskipun klien masih bisa 

beraktivitas ringan, pembatasan gerak yang berkepanjangan tanpa 

perubahan posisi secara berkala dapat meningkatkan risiko kerusakan 

jaringan kulit. 

 

2. Analisis Diagnosa keperawatan  

Berdasarkan data pengkajian yang telah dilakukan terhadap Ny. A, 

diagnosa keperawatan yang paling prioritas adalah Gangguan perfusi perifer 

tidak efektif. Hal ini ditandai dengan ketidakmampuan klien dalam mengelola 

tekanan darah secara optimal akibat kurangnya pengetahuan, motivasi, serta 

dukungan dalam menjalankan terapi hipertensi secara teratur. Oleh karena itu, 

diagnosa Perfusi perifer tidak efektif menjadi fokus utama dalam asuhan 

keperawatan untuk memberikan intervensi yang tepat guna mengoptimalkan 

kontrol tekanan darah dan meningkatkan kualitas hidup. 

3. Analisis Rencana Asuhan Keperawatan  

Diagnosa prioritas Perfusi perifer tidak efektif pada Ny. A ditangani 

dengan tujuan meningkatkan kemampuan klien dalam mengelola tekanan 

darah. Setelah 7 kali pertemuan, diharapkan terjadi peningkatan perilaku 

hidup sehat dan penurunan faktor risiko hipertensi.  

4. Analisis Imlementansi dan Evaluasi  

Intervensi senam anti stroke dilakukan selama 7 kali pertemuan dengan 

durasi 10-15  menit per sesi, disesuaikan dengan kemampuan dan kondisi fisik 

Ny. A. Pada awal pertemuan, klien mengalami kesulitan dalam mengikuti 

gerakan senam, tetapi dengan arahan dan motivasi yang diberikan, klien mulai 

dapat melaksanakan gerakan senam dengan lebih baik dan rutin. Setelah 

pertemuan ketujuh, yang menandakan bahwa senam hipertensi efektif 

membantu mengendalikan tekanan darah Ny. A.  

Pembahasan 

Hipertensi akan meningkat seiring bertambahnya usia, usia lanjut 
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merupakan suatu individu mengalami penambahan umur dan menurunnya 

fungsi fisik, maka dari itu latihan fisik ringan dapat membantu lansia dengan 

hipertensi untuk mengontrol tekanan darah dikarenakan penurunan massa otot, 

laju denyut nadi menjadi lebih cepat biadanya terjadi pada lansia. Lansia 

perempuan lebih banyak memiliki resiko terkena hipertensi dari pada perempuan 

yang belum menopause (Amnor & Mediana, 2025). 

Nyeri tengkuk dan kepala yang dirasakan Ny A saat tekanan darah sedang 

tinggi tidak terkontrol ini disebabkan oleh aliran darah vaskuler yang tidak efektif 

sehingga dengan adanya senam anti stroke ini dapat meminimalisir adanya 

kejadian stroke dikarenakan tekanan darah tinggi.senam anti stroke yang 

diberikan kepada Ny A yaitu serangkaian latihan fisik ringan untuk 

memperlancar aliran darah ke otak, menjaga kesehatan jantung dan menrunkan 

resiko stroke terutama pada lansia dengan hipertensi (Oscar Valerian et al., 2021).  

 

Kesimpulan 

Hasil pengkajian pada Ny A, wanita berusia 89 tahun, menunjukkan 

diagnosa utama perfusi perifer tidak efektif, dengan keluhan pusing dan kaku di 

tengkuk. Tanda vitalnya adalah TD: 150/90 mmHg, Nadi: 80x/menit, Suhu: 36,6 C, 

Rr: 20 x/menit. Pengkajian menunjukkan ia mandiri dalam kebutuhannya sehari-

hari dan tidak mengalami depresi. Diagnosa perfusi perifer tidak efektif terkait 

hipertensi dibuktikan dengan tekanan darahnya. Diharapkan setelah tindakan 

keperawatan, masalah ini dapat teratasi. Tindakan termasuk edukasi dan 

demonstrasi senam anti stroke. Evaluasi menunjukkan Ny. A mulai konsumsi 

obat hipertensi dan memperhatikan edukasi yang diberikan. Penyebab hipertensi 

termasuk faktor yang dapat dan tidak dapat dikontrol. 
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