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ABSTRAK 

 

 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

SKRIPSI, Mei 2017 

METI MAYA SARI 

EFEKTIVITAS KOMBINASI SENAM AEROBIK LOW IMPACT DAN 

TERAPI MUROTTAL QURAN TERHADAP PERUBAHAN TEKANAN 

DARAH PADA LANSIA HIPERTENSI DI UPT PANTI SOSIAL TRESNA 

WERDHA MULIA DHARMA KABUPATEN KUBU RAYA 

 

xx + 115 halaman + 23 tabel + 3 gambar +  13 lampiran 

 

Penyakit yang paling sering dialami oleh lansia di Indonesia menurut Dept. of 

Health Houshold Survey on Health yaitu hipertensi dengan prosentase sebesar 

15,7% diperingkat pertama. Tekanan darah tinggi menyumbang kontribusi untuk 

9,4 juta kematian setiap tahun akibat penyakit jantung dan stroke. Data dari UPT 

Tresna Wherda Mulia Dharma tahun 2016 di dapatkan jumlah Lansia yang 

menderita Hipertensi adalah sebanyak 29 kasus dan 2 orang meninggal di 

sebabkan stroke dengan jumlah lansia yang di bina dan menetap di Panti sebanyak 

59 orang. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas kombinasi senam 

aerobik low impact dan murottal quran terhadap perubahan tekanan darah pada 

lansia hipertensi di UPT Panti Sosial Tresna Werdha Mulia Dharma kabupaten 

Kuburaya. 

Penelitian ini menggunakan eksperimen semu dengan desain penelitian adalah 

one group pre-test post- test desain (sebelum dan sesudah perlakuan), sampel 

penelitian sebanyak 21 responden yang di ambil dengan teknik total sampling. Uji 

statistik yang di gunakan adalah uji T berpasangan pada satu kelompok yang 

sama. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tekanan lansia sebelum senam aerobik low 

impact dan terapi murottal quran sebagian besar responden memiliki tekanan 

sistolik 150 mmHg dengan prosentase 42,8 % dan diastolik sebagian besar 90 

mmHg sebesar 42,8%. Sedangkan sesudah perlakuan sebagian besar sistolik 130 

mmHg dengan presentase 47,5% dan diastolik sebagian besar 70 mmHg dengan 

presentase 47,6%. Hasil uji T-berpasangan di dapatkan ada perbedaan bermakna 

tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dan sesudah melakunan senam 

aerobik low impact dan terapi murottal Quran dengan p value= 0,000 untuk 

sisitolik dan p value = 0,000 untuk diastolik. 

Disarankan kepada petugas dan pengurus panti untuk mengadakan kegiatan 

senam Aerobik low impact dan terapi murottal secara rutin kepada lansia untuk 

mengurangi angka kesakitan terutama penyakit hipertensi. 

 

 

Kata kunci  : senam aerobik low impact, murottal Quran, hipertensi, Lansia 

Pustaka      : 40 (2000-2016) 
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FACULTY OF HEALTH SCIENCES 

THESIS, May 2017 

METI MAYA SARI 
LOW IMPACT AEROBIC EXERCISE AND MUROTTAL THERAPY IN REDUCING  

BLOOD PRESSURE IN THE ELDERLY AT TECHNICAL IMPLEMENTATION 

UNIT (UPT) OF ‘TRESNA WERDHA MULIA DHARMA’ SOCIAL CARE , 

KUBURAYA DISTRICT 

 

Xx + 115 pages + 23 tables + 3 figure + 13 appendices 

 

Department of Health Household Survey indicates that the elderly frequently 

suffer from hypertension and it ranks first by 15,7%. Hypertension also 

contributes 9,4 million mortality due to heart disease and stroke. Data from 

Technical Implementation Unit (UPT) Tresna Werdha Mulia Dharma social care 

of  Kuburaya district shows that, out of 59 elderly living in social care, 29 of them 

suffered from hypertension  and 2 of them died from stroke.  

This study aimed at finding out the effectiveness of low impact aerobic exercise 

and murottal therapy in reducing  blood pressure in the elderly at Technical 

Implementation Unit (UPT) of ‘Tresna Werdha Mulia Dharma’ Social Care , 

Kuburaya District.  

Using quasi experimental method of one group pretest posttest design, 21 

respondents participated in this study. They were selected by using total sampling 

technique.  

The statistical test used was  T paired test. The study reveals that the repondents’ 

blood pressure before treated by using low impact exercise and murottal therapy 

were 150/90mmHg (42,8%), and the blood pressure after treated by using low 

impact exercise and murottal therapy was 130/70 mmHg (47,4%). It means that 

there was a significant difference before and after low impact exercise and 

murottal therapy on both systolic (p value=0,000) and diastolic pressure (p 

value=0,000).  

From the findings, Either management or staffs of social center are encouraged to 

conduct routine low impact and murottal therapy  to reduce the morbidity rate of  

hypertension. 

. 

 

Keywords: low impact aerobic exercise,  murottal, hypertension, elderly 

Library   : 40 (2000-2016) 
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